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Im Verlauf des Sterbeprozesses können sich außerordentliche Phänomene ereignen. David Kessler dokumentiert in diesem Buch unterschiedlichste Erfahrungen und Wahrnehmungen von Sterbenden: Oftmals haben sie Visionen von Verwandten oder Freunden, die bereits seit langem tot sind. Oder sie erzählen, dass sie sich auf eine Reise begeben wollen. Oder der Sterbende nimmt plötzlich überfüllte Räume wahr, mit Menschen, die in seinem Leben eine besondere Rolle gespielt haben. Mit diesen faszinierenden Fallgeschichten schlägt Kessler eine bislang unbekannte Seite der Sterbeforschung auf.
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Ein Hinweis an die Leserinnen und Leser

Dieses Buch entstand auf der Grundlage der persönlichen Erfahrungen von Fachkräften im Gesundheitswesen und Geistlichen sowie von Menschen, die einen lieben Angehörigen verloren haben. Es wurden weder Honorare noch Entschädigungen gezahlt, sondern alle Beteiligten haben ihre Geschichten freiwillig und selbstlos beigesteuert, weil sie damit die Hoffnung verbinden, dass die Leserinnen und Leser dem Geschehen in den letzten Momenten des Lebens dadurch mit weniger Angst und größerem Verständnis gegenüberstehen. Die Augenzeugenberichte lassen vermuten, dass Visionen auf dem Sterbebett normal sind und sogar häufig vorkommen. Sie stammen von Überzeugten ebenso wie von Skeptikern, ohne dass eine bestimmte Absicht dahintersteckte. Dieses Buch ist also schlicht eine Reportage vom Ort des Geschehens, in der ganz normale Menschen mit ihren eigenen Worten von außergewöhnlichen Erlebnissen berichten.

 



(Anmerkung des Verlags: Alle Berichte wurde im Hinblick auf Länge und Klarheit überarbeitet.)




Vorwort

Wenn ich gefragt werde, was ich beruflich mache, zucke ich immer ein wenig zusammen und weiß im ersten Moment nicht so recht, was ich sagen soll. Soll ich sagen, dass ich Bücher über den Tod und das Sterben schreibe? Oder soll ich lieber sagen, dass ich ursprünglich Krankenpfleger war und heute am fünftgrößten Klinikum in Los Angeles ein renommiertes und einzigartiges Programm zur Begleitung am Ende des Lebens leite? Soll ich sagen, dass ich Experte im Traumateam der Polizei und Mitglied im Katastrophenteam des Roten Kreuzes bin? Oder dass ich eine Pilotenausbildung gemacht und bei zwei Flugzeugabstürzen mitgearbeitet habe?

Ich weiß, dass das verwirrend sein kann. Deshalb sage ich oft, ich sei eine Mischung aus alledem. Im Unterschied zu meiner Mentorin Elisabeth Kübler-Ross, die zumeist im Rahmen der krankenhäuslichen Versorgung mit dem Thema Tod gearbeitet hat, bin ich als moderner Thanatologe ausgebildet; mit anderen Worten: Ich habe es nicht nur mit dem Tod in Krankenhaus oder Hospiz zu tun, ich arbeite auch an Tatorten von Verbrechen, bei Flugzeugabstürzen,
ja sogar bei Angriffen mit biologischen Waffen. Ich folge dem Tod, wohin er mich auch ruft. Wenn ich mir rückblickend die Gründe anschaue, warum ich diesen ungewöhnlichen Weg eingeschlagen habe, so kann ich erkennen, dass meine Berufswahl nie zufällig war. Es war mir bestimmt, der zu werden, der ich heute bin, und zwar wegen eines ganz bestimmten Tages in meinem 13. Lebensjahr.

Meine Mutter hatte fast mein ganzes Leben lang mit gesundheitlichen Problemen zu kämpfen. An Silvester 1972 kam ich in ihr Schlafzimmer, wo sie krank im Bett lag. Ich gab ihr einen Kuss und sagte: »Mam, 1973 wird es dir bestimmt besser gehen.« Nur wenige Tage später wurde sie aufgrund eines schweren Nierenversagens aus dem Krankenhaus an unserem Ort in ein anderes verlegt, das größer und besser ausgestattet war.

Wenn wir es uns leisten konnten, übernachteten mein Vater und ich manchmal in einem Hotel, das dem Krankenhauspark gegenüberlag. Meist saßen wir im Empfangsbereich des Krankenhauses, denn meine Mutter lag auf der Intensivstation und durfte nur alle zwei Stunden zehn Minuten lang Besuch haben. Eines Morgens, gerade als wir Mam wieder besuchen wollten, brach um unser Hotel herum plötzlich Hektik aus. Die Menschen draußen fingen an zu rennen, denn es fielen Schüsse. Ganz offensichtlich hatte sich ein Heckenschütze auf dem Gebäudedach verschanzt. Innerhalb von Sekunden war überall Polizei, und die Menschen liefen in die umliegenden
Gebäude, um Deckung zu suchen. Für ein Kind, das tagelang völlig gelangweilt im Krankenhaus herumgesessen hatte, war das ganz schön aufregend.

Schließlich konnten Dad und ich doch noch zu Mam. Im Krankenhaus sagte man uns, sie habe nicht mehr lange zu leben. An jenem Tag starb sie ganz allein, aber so war das damals eben. Der Familie (besonders den Kindern) war es oft nicht gestattet, in den letzten Augenblicken eines Menschen bei ihm zu sein – und wenn doch, waren sie auf das Wohlwollen des Pflegepersonals angewiesen. Widerwillig ließ der Arzt meiner Mutter schließlich meinen Vater zu ihr, mich jedoch nicht. Als die Krankenschwester kam, um Dad in Mams Zimmer zu führen, ging ich einfach mit, in der Hoffnung, nicht erwischt zu werden.

Die Schwester führte uns an das Bett mit dem leblosen Körper meiner Mutter. Und so schwierig es auch war: Ich fühlte mich doch erleichtert, dass ich sie noch einmal sehen konnte, ohne all die Maschinen und Schläuche. Mit ihr allein sein konnten wir allerdings kaum, denn es lagen noch 17 weitere Patienten auf der Station. Außerdem blieb die Krankenschwester, die uns hereingeführt hatte, die ganze Zeit in unserer Nähe. Sie ließ uns nicht einen Augenblick allein, immer bereit, uns sofort wieder wegzuführen, sobald die kurze Zeit, die sie uns zugestanden hatte, vorbei wäre.

Noch bevor der Tag um war, flog ich das erste Mal in einem Flugzeug. Weil meine Mutter gerade gestorben
war, luden mich die Piloten ein, zu ihnen ins Cockpit zu kommen und ihnen beim Fliegen zu »helfen«. Sie hatten es gut mit mir gemeint, und ich schätzte das auch, aber die wohlwollende Geste war reine Verschwendung. Ich erinnere mich deutlich, wie ich aus dem Fenster schaute und mir völlig verloren und überfordert vorkam. Ich wusste, so wie ich den Tod bei meiner Mutter erlebt hatte, sollte er eigentlich nicht sein.

Wenn ich mir heute meine Berufswahl anschaue – der Umgang mit dem Tod in der Welt der Medizin, Polizeiexperte, Pilotenausbildung – dann sehe ich, dass alles der Versuch war, die Kontrolle wiederzuerlangen, die ich an dem Tag verloren hatte, an dem meine Mutter gestorben war. Sobald ich aber meinen Heilungsprozess durchlaufen hatte, stellte ich fest, dass ich besondere Erkenntnisse gewonnen hatte und nun anderen helfen konnte. Heute bin ich derjenige, der dem kleinen Jungen in seinem großen Kummer hätte beistehen können. Mein Beruf ist der lebendige Beweis dafür, dass wir das lehren, was wir selbst lernen müssen.

Vor kurzem sah ich einen Kollegen in der Fernsehsendung 60 Minutes. Er ist Arzt und sprach darüber, dass am Ende des Lebens zu viel Technik eingesetzt wird. Er machte seine Sache so gut, dass ich es selbst kaum hätte besser machen können. Während er sprach, musste ich an die zahlreichen Familien denken, mit denen ich auf der Intensivstation gearbeitet habe und die ihre Lieben mit Geräten künstlich am Leben erhielten – ein vergeblicher
Versuch, ihre Gesundheit wiederherzustellen, auch wenn dies längst nicht mehr möglich war.

In diesem universellen Kampf geht es um mehr als darum, zu wissen, in welchem Maße man lebensverlängernde Technik einsetzen sollte. In den Augen meiner Patienten und ihrer Angehörigen sehe ich Angst: die Angst vor dem Abschied, die Angst, dass es nach diesem Leben nichts mehr gibt, und die Angst, einander nie mehr wiederzusehen. Doch manchmal geschieht etwas Außergewöhnliches. Um diese außergewöhnlichen Ereignisse geht es in diesem Buch.




Einführung

Vor kurzem unterhielt ich mich mit einer Kollegin, die an der Loyola Marymount Universität Ethik lehrt. Sie wollte einen Kurs zum Thema Tod und Sterben anbieten, und wir sprachen über die Themen, die sich am Ende des Lebens stellen, etwa über die Kontroverse zum Thema künstliche Ernährung sowie über unheilbar Kranke und hirntote Patienten. Wie entscheidet man angesichts unserer hochmodernen Spitzentechnik, wann das Leben zu Ende ist?

In dem Augenblick fiel mir eine Patientin ein, die auf dem Sterbebett eine Vision gehabt hatte. Dann dachte ich an alle Patienten, alle Visionen auf dem Sterbebett und all die Gespräche, die ich im Laufe der Jahre mit Kolleginnen und Kollegen geführt hatte. Bei Konferenzen über Hospizarbeit, Palliativversorgung und die Bedürfnisse am Ende des Lebens war darüber nie gesprochen worden. Die Experten waren viel zu fokussiert und seriös und sahen alles nur aus ihrer Perspektive. Aber nach einem langen Tag mit vielen Vorträgen sprach man allmählich etwas offener über die Patienten hinter all den Studien und Berichten,
die zuvor präsentiert worden waren. Nach ein, zwei Drinks beim Abendessen berichtete vielleicht jemand von der Sterbebett-Vision eines Patienten, ein anderer hatte eine ähnliche Geschichte zu erzählen – und schon war die ganze Gruppe in ein lebhaftes Gespräch darüber verwickelt, was Sterbenden auf dem Weg ins Jenseits begegnet.

Ich wusste, wenn ich das Phänomen der Visionen auf dem Sterbebett anspräche, dann würde diese hochgeachtete, viel zitierte Professorin auf die eine oder andere Weise sicherlich deutlich reagieren. Natürlich vermutete ich, dass sie diese Visionen abkanzeln würde, etwa mit den Worten: »Damit habe ich nichts zu tun – dies ist ein seriöser Kurs.« Doch sie reagierte ganz anders: »Darüber wird kaum geschrieben, geschweige denn in der offiziellen Lehre gesprochen. Jeder kennt diese Geschichten, aber anscheinend will sie keiner zu Papier bringen.«

Damals saßen mir die Abgabetermine für zwei Bücher im Nacken, mit denen ich noch nicht einmal angefangen hatte. Da dämmerte mir, dass dieses Thema in einem der beiden im Mittelpunkt stehen könnte und sollte. Zwar ist der Same dieser Idee nun in dem Buch aufgegangen, das Sie gerade in Händen halten, aber damals hatte ich nicht den blassesten Schimmer, auf was für eine Reise ich mich damit begeben hatte.

Bei meinen Recherchen faszinierte mich die Fülle des Themas ebenso sehr wie der Mangel an praktischen, glaubwürdigen Informationen. Aber wie sollte ich die
Sache darlegen? Und welchem Zweck sollte dieses Buch dienen? Ich finde, dass ein Buch, das etwas taugt, einen guten Zweck braucht. Diese Gedanken wurden unterbrochen, als das Telefon klingelte. Meine Freundin Barbara rief an und klang ganz aufgelöst. Eben war sie von einem Besuch bei ihrer 92-jährigen Mutter zurückgekommen. Die alte Dame war soweit gesund, litt aber unter den üblichen Problemen, die das Alter mit sich bringt. Barbara erzählte, wie schwer es war mit anzusehen, wie ihre Mutter allmählich immer weniger wurde. Dann sagte sie mir, dass die Mutter einer Freundin vor kurzem gestorben war. »Ich verstehe gar nicht, warum ich so niedergeschlagen bin. Ich habe doch schon mehr Menschen verloren.«

Barbara hatte in der Tat viel mitgemacht. Sie arbeitete ehrenamtlich in einem Hospiz und hatte die Vietnam-Zeit und dann die Aids-Krise erlebt. Sie hatte mit ansehen müssen, wie viele ihrer Freunde innerhalb kurzer Zeit starben.

»Die Vergangenheit ist etwas anderes«, erwiderte ich. »Vietnam war ein Krieg, und als Aids ausbrach, warst du an vorderster Front.«

Sie stimmte zu. Dieses Mal war es für sie etwas anderes. So geht es übrigens uns allen. Nicht nur unsere Eltern, auch wir werden älter. Der plötzliche Tod, den wir uns als junge Menschen vorgestellt haben, verwandelt sich später in den zeitlupenlangsamen Verfall unseres Körpers. Statt »lebe schnell und stirb jung« müssen wir geburtenstarke Jahrgänge uns im Augenblick oft mit dem natürlichen
Voranschreiten von Leben und Sterben auseinandersetzen. Barbara brachte es auf den Punkt mit ihrer Frage: »Gibt es denn nichts, worauf wir uns freuen können? Ist das alles? Nur Leiden und Tod?«

Ich sagte ihr, der Tod sei unvermeidlich, das Leiden jedoch nicht. Aber es ging um noch mehr. Ich hörte ihre Worte, aber ich hörte auch das, was ungesagt in ihnen mitschwang. »Hast du keine Hoffnung mehr?«, fragte ich.

Das war genau das Thema … und Barbara fing an zu schluchzen. Wenn sie 500 Tränen weinen müsse, sagte ich ihr, dann solle sie nicht nach 300 aufhören. Und als sie am nächsten Tag anrief, um mir zu sagen, dass es ihr besser ginge, wusste ich, warum ich dieses Buch schreiben wollte und worum es darin gehen sollte.




Ein Buch über die Hoffnung

Obwohl wir meine Mutter viel zu früh verloren hatten, blieb mein Vater sein Leben lang ein unglaublicher Optimist, sogar als er starb. Ich war sehr damit beschäftigt, dafür zu sorgen, dass er es bequem hatte und schmerzfrei war. Deshalb merkte ich zunächst gar nicht, dass er tieftraurig wurde. Er sagte mir, wie sehr er mich vermissen würde, wenn er nicht mehr da wäre. Und dann sprach er davon, wie intensiv er sich von allem verabschiedete: von seinen Lieben, von seinen Lieblingsspeisen, vom Himmel, von der Natur und von tausend Dingen mehr auf
dieser Welt. Seine Traurigkeit überwältigte ihn, und ich konnte (und wollte) sie ihm nicht abnehmen.

In den folgenden Tagen war mein Vater sehr niedergeschlagen. Aber dann erzählte er mir eines Morgens, dass meine Mutter, seine Frau, ihn in der Nacht besucht habe. »Ich habe nur gesehen, was ich alles verliere, und dabei habe ich ganz vergessen, dass ich nun wieder bei ihr sein werde«, sagte er. Er sah mich an, als würde ihm gerade klar, dass ich hierbliebe. Und dann fügte er hinzu: »Wir werden dort auf dich warten.« Im Laufe der nächsten beiden Tage änderte sich sein Verhalten dramatisch. Er wandelte sich von einem Sterbenden ohne jede Hoffnung, der nur noch den Tod vor sich hatte, zu einem hoffnungsfrohen Menschen, der bald wieder mit der Liebe seines Lebens vereint sein würde. Mein Vater lebte mit der Hoffnung … und starb auch mit ihr.

Auch als jemand, der den größten Teil seines Lebens über Tod und Sterben geschrieben, gelehrt und mit Sterbenden gearbeitet hat, kann ich Ihnen nicht sagen, ob die Vision meines Vaters real war. Ich kann nur über mein Erleben als Sohn und über zahllose weitere solche Vorfälle sprechen, die sich Tag für Tag ereignen. Ich glaubte immer, wir müssten lediglich das Leiden der Sterbenden lindern, und zwar durch ein gutes Schmerzmanagement und eine aufmerksame Symptomkontrolle. Heute weiß ich, dass wir mehr zur Verfügung haben als Opiate gegen die Schmerzen und angstlindernde Medikamente gegen Furcht und Unruhe – uns steht auch das zur Verfügung, was den Sterbenden
auf dem Weg ins Jenseits begegnet und was für sie vielleicht der größte Trost ist.

Es ist mein Wunsch, dass Sie die Hoffnung finden, die mein Vater gefunden hat – und die Hoffnung, die ich empfand, als ich ihm zugehört habe. Es ist dieselbe Hoffnung, die so viele Patienten und Familienangehörige empfinden, wenn sie solche Visionen erleben.

Darum also geht es in diesem Buch: um Hoffnung. Hoffnung, dass es noch mehr gibt. Hoffnung, dass wir nicht bloß zusehen müssen, wie einer nach dem anderen langsam stirbt – um dann nur noch auf unseren eigenen Tod zu warten. Wir wollen die Hoffnung auf einen Himmel, darauf, dass ein Teil von uns nicht stirbt, damit wir wieder mit denen vereint sein können, die wir lieben, und vielleicht sogar mit religiösen Persönlichkeiten und Wesenheiten, die uns im Leben inspiriert haben.

Wie sich in all den Jahren, in denen ich nun schon mit Sterbenden arbeite, herausgestellt hat, sind die Visionen, in denen Sterbende bereits verstorbene Freunde oder Verwandte sehen, nur eine von drei weit verbreiteten Erfahrungen, die wir wohl nie werden vollständig erklären und verstehen können. Die zweite Erfahrung ist die Vorbereitung auf eine Reise. Die Auffassung, dass Sterbende sich auf eine Reise begeben, ist weder neu noch ungewöhnlich. Interessant ist allerdings, dass sich dies immer auf eine irdische Reise bezieht. Sie sprechen davon, dass sie ihre Koffer packen oder ihre Fahrkarten suchen müssen – sie reden nicht von Feuerwagen, die vom Himmel herabschweben,
oder von anderen Reisewegen in die Ewigkeit. Das hier zugrunde liegende archetypische Motiv ist das von Leben und Übergang, nicht das von einem Ende. Die Redewendung »Nicht das Ziel ist wichtig, sondern der Weg« erweist sich nie wahrer als in diesem Fall.

Die dritte Erfahrung sind die »überfüllten Räume«. Oft sprechen die Sterbenden davon, dass ihr Zimmer voller Menschen ist. Immer wieder fällt dabei das Wort »überfüllt«. Es ist nicht ungewöhnlich, wenn die Sterbenden zwar einige, aber nicht alle ihrer Besucher erkennen. Wir werden uns näher ansehen, wer diese Leute sind und in welcher Verbindung sie sowohl im Leben als auch im Tod mit den Sterbenden stehen. Dies könnte die Vorstellung, dass wir allein sterben, ernsthaft in Frage stellen. Was, wenn die Reise am Ende des Lebens gar kein einsamer Weg in die Ewigkeit ist, sondern vielmehr ein unglaubliches Wiedersehen mit all jenen, die wir geliebt und verloren haben? Und mehr noch: Was wäre, wenn die Sterbenden eine Verbindung zu all denen hätten, die längst vergessen sind? Was könnte das für die Lebenden bedeuten?


Vom Aufbau dieses Buchs

Die folgenden Kapitel zeigen neue Erkenntnisse und Ideen über das Ende des Lebens und die wunderbaren Begegnungen, die vor uns liegen. Das Buch ist die Fortsetzung meiner Forschungen über die Phänomene am Sterbebett.
Genau wie meine Recherchen beginnt auch dieses Buch mit dem Versuch, den Begriff Vision auf dem Sterbebett zu definieren und seine Bedeutung zu erklären. Da ich Erfahrungen auf medizinischem Gebiet habe, wollte ich herausfinden, ob dieses Thema auch auf anderen Gebieten und in anderen Berufen anerkannt ist oder angesprochen wird. Bei meiner Suche entdeckte ich mit freudiger Überraschung, dass auch unter Juristen über die Wahrhaftigkeit der letzten Worte eines Sterbenden diskutiert wird. Außerdem habe ich untersucht, welche Rolle Visionen auf dem Sterbebett in der Kunst spielen. Alle meine Entdeckungen sind in diesem Buch dargestellt.

Der größte Teil des Buchs besteht aber natürlich aus den Geschichten zahlreicher Fachleute aus dem Gesundheitswesen. Ich habe sie in mehrere Kapitel gegliedert. (Meine Gedanken und Anmerkungen in diesen Kapiteln sind kursiv gedruckt, damit sie sich von den Erzählungen abheben.) Alle Zeugen lassen uns großzügig an ihren persönlichen Erfahrungen teilhaben. Ich habe mein Bestes getan, um ihre Stimmen auf diesen Seiten so originalgetreu wie möglich wiederzugeben, und ich freue mich, ihre erstaunlichen Berichte hier zu präsentieren.

Bitte beachten Sie, dass ich in Visionen von Sterbenden – Teil I wissen wollte, ob Ärztinnen und Ärzte sowie Krankenschwestern und -pfleger Geschichten über Visionen ihrer Patienten auf dem Sterbebett hätten und bereit wären, darüber zu sprechen. Und so war es tatsächlich! Ermutigt durch diese beeindruckenden Berichte, fragte ich
bei psychologischen Fachleuten (Sozialpädagogen, Psychotherapeuten und Lebensberatern) an, ob auch sie über ihre Erfahrungen mit Sterbenden sprechen wollten. Die Ergebnisse waren unglaublich. Ihre Berichte finden sich in Visionen von Sterbenden – Teil II. Die Erzählungen in diesem Buch umfassen nur einen Bruchteil dessen, was diese Menschen Tag für Tag erleben, und zu jeder Geschichte auf diesen Seiten gibt es zahllose weitere ähnlicher Art.

Außerdem denke ich, dass jedes Buch, das sich mit solch außergewöhnlichen Ereignissen befasst, auch einen Blick auf die spirituellen und religiösen Visionen werfen muss, von denen Geistliche und Familien berichten. Viele ihrer inspirierenden, herzerwärmenden Geschichten habe ich in dieses Buch aufgenommen. In den letzten Kapiteln beschäftige ich mich schließlich mit den beiden anderen Aspekten der Visionen auf dem Sterbebett, von denen ich vorhin gesprochen habe: den Reisen, auf die sich die Sterbenden vorbereiten, sowie den überfüllten Räumen, die viele in ihren letzten Augenblicken auf der Erde sehen.

Meine Hoffnung – mein »guter Zweck« – für dieses Buch ist es, eine Diskussion, einen fortwährenden Dialog unter Menschen in Gesundheitsberufen in Gang zu bringen, in dem es weniger darum geht, wer gestorben ist, sondern wie er oder sie gestorben ist. Und für Familien und Freunde wünsche ich mir, dass sie den letzten Tagen ihren Lieben mit größerer Aufmerksamkeit, wachem Verstand und offenem Herzen begegnen.

Jeder sollte über das, was er oder sie am Ende des Lebens
sieht und empfindet, offen und ohne Angst vor dem, was andere darüber denken, sprechen können. Ich lade Sie ein, über die Geschichten nachzudenken, die oft nur hinter verschlossener Tür und erst dann erzählt werden, wenn alle Gäste bereits gegangen sind. Wenn ich noch einmal rückblickend die vielen Patienten betrachte, die ich beim Sterben begleitet habe, und mich an ihre Visionen auf dem Sterbebett erinnere, dann erkenne ich, dass diese Visionen in jedem einzelnen Fall den Sterbenden Hoffnung geschenkt haben – und auch ihren Familien. Sie konnten den Tod dadurch anders sehen. Letztendlich wurde für mich eines klar: Das Leben endet, aber die Liebe währt ewig.


Kapitel 1

Visionen auf dem Sterbebett, aus der Nähe betrachtet

Es ist sehr schön da drüben.

Letzte Worte von Thomas Edison

 



Es ist nicht ungewöhnlich, dass Sterbende Visionen bereits Verstorbener haben, interessant ist jedoch, dass ein so tröstliches Phänomen in anderen beängstigenden Situationen, in denen der Tod nicht wahrscheinlich ist, anscheinend nicht auftritt. So gibt es zum Beispiel keine dokumentierten Berichte, wonach Menschen, die in einem Aufzug feststeckten, Besuch von verstorbenen Familienangehörigen bekommen hätten. Auch wenn jemand sich bei einer Wanderung verirrt, tauchen anscheinend keine längst verschiedenen Freunde oder Verwandte auf, um ihm oder ihr zu helfen. Zugegeben, es gibt Berichte über Visionen und Engel, die Menschen in Extremsituationen trösten und leiten, aber nur, wenn diese todbringend sein können.

Ich arbeite meist in mindestens drei Krankenhäusern und einem Hospiz, deshalb kann ich sagen, dass man solche
Geschichten nie von Menschen hört, die zwar schwer krank sind, aber nicht sterben. Mit sehr wenigen Ausnahmen treten diese Visionen nur auf, wenn sich jemand eindeutig in Todesnähe befindet.

Mehr noch, die Visionen, die Menschen am Lebensende erfahren, sind sich bemerkenswert ähnlich. So werden die Sterbenden sehr häufig von einer Mutter oder Mutterfigur besucht. Es sollte nicht allzu sehr überraschen, dass die Frau, die bei uns ist, wenn wir die Schwelle ins Leben überschreiten und unseren ersten Atemzug tun, auch bei unserem letzten wieder an der Schwelle erscheint.

Hände, die sich inbrünstig einer unsichtbaren Kraft entgegenstrecken, sind an Sterbebetten ein häufig anzutreffendes Bild. So erzählte mir zum Beispiel vor kurzem eine Frau von ihrem krebskranken Vater, der nach einem zweiten Herzstillstand im Krankenhaus kaum noch Leben in sich hatte. Er war an jede erdenkliche Maschine angeschlossen, hatte einen Schlauch in der Nase und einen in der Kehle, mit deren Hilfe er atmen konnte. Plötzlich streckte er beide Arme aus, reckte sich und wollte offensichtlich nach etwas greifen. Die Tochter machte schnell die Krankenschwester darauf aufmerksam. Diese erklärte, die Patienten versuchten oft, sich die Schläuche herauszureißen. Zwar wies die Tochter darauf hin, dass ihr Vater sich weder an Nase oder Mund noch an einen seiner zahlreichen Schläuche fasste, aber die Schwester schenkte dem kein Gehör und erhöhte lediglich die Dosis
des Sedativums. Die Tochter hatte jedoch gespürt, dass etwas Entscheidendes geschehen war.




Sind Visionen ein Beweis für das Leben nach dem Tod?

Das Gesundheitssystem ist zwar Zeuge der Visionen auf dem Sterbebett, aber wie sieht es dieses Phänomen? Wird es akzeptiert und offiziell diskutiert? Wird darüber geschrieben? Oder bleibt es eine Randerscheinung? Wie werden die Patienten betrachtet, die in ihren letzten Stunden oder Momenten auf der Erde Visionen auf dem Sterbebett haben? Außerhalb der Hospize und medizinischen Palliativeinrichtungen wurden die Erfahrungen der Sterbenden lange kleingeredet und abgetan; oft werden Visionen auf dem Sterbebett auf Schmerzmittel, Fieber und Sauerstoffmangel im Gehirn zurückgeführt. Dass die Erfahrungen der Patienten nicht beachtet werden, ist wahrscheinlich so alt wie die Visionen der Sterbenden selbst.

William James, der von 1872 bis 1907 Professor in Harvard und Dozent an zahlreichen anderen Universitäten war, wird oft als »Vater der amerikanischen Psychologie« bezeichnet. Doch zu Lebzeiten wurde er verspottet, weil er die American Society for Psychical Research gegründet hatte, deren Aufgabe es laut ihrer Website ist, »außergewöhnliche oder bisher unerklärte Phänomene, die als medial oder paranormal bezeichnet werden, sowie ihre Bedeutung für unser Verständnis des Bewusstseins,
des Universums und der Natur der Existenz zu erforschen«. Leider ist es bei uns seit langem üblich, all jene scharf zu kritisieren, die über den medizinischen Tellerrand hinausschauen.

Am Bett meiner Patienten sage ich den Familienmitgliedern oft, dass es keinen Sinn hat, dem Vater zu sagen, dass er halluziniert oder dass Joseph tot ist und gar nicht im Zimmer sein kann. Nach allem, was wir wissen, lüftet sich der Schleier zwischen Leben und Tod in den letzten Augenblicken des Lebens, und die Sterbenden sind vielleicht schon stärker mit jener Welt verbunden als mit unserer.

Statt die Realität eines Patienten zu leugnen, stelle ich Fragen: »Was sagt Ihr Freund/Verwandter? Können Sie beschreiben, was Sie außerdem noch sehen?« Vielleicht sagt ein verstorbener Familienangehöriger dem Sterbenden, dass es in Ordnung ist, wenn er jetzt stirbt, vielleicht tauschen sie auch Erinnerungen an die Zeit aus, als sie miteinander aufgewachsen sind. Ich habe Leute zu ihren sterbenden Angehörigen sagen hören: »Wie schön, dass Betty hier ist«, oder »Ich habe gewusst, dass Mutter kommen und dich abholen würde«, oder »Ich bin so froh, dass Jeff jetzt bei dir ist.«

Wenn Sie die Vorstellung, dass ein verstorbener Freund oder Angehöriger Sie an Ihrem Sterbebett besucht, unmöglich oder lächerlich finden, dann denken Sie einmal darüber nach, was mir als Vater klar geworden ist: Wir schützen unsere Kinder vor den Gefahren im Haushalt.
Wir nehmen sie an der Hand, wenn sie als Erstklässler auf dem Schulweg die Straße überqueren müssen. Wir kümmern uns um sie, wenn sie krank sind, und wir begleiten sie bei so vielen Meilensteinen im Leben, wie wir nur können. Drehen Sie jetzt die Zeit einmal 70 Jahre oder bis zu dem Zeitpunkt weiter, an dem Sie nicht mehr da sind. Was, wenn es tatsächlich ein Leben nach dem Tod gibt und Sie die Nachricht erhalten, dass Ihr Sohn oder Ihre Tochter bald stirbt? Wenn Sie jetzt zu Ihrem Kind gehen könnten, würden Sie es dann nicht tun?



Unterschiede zwischen Sterbebett-Visionen und Nahtoderfahrungen

Visionen auf dem Sterbebett sind auch unter anderen Bezeichnungen bekannt, darunter Bewusstsein vom nahenden Tod, Sterbebettphänomene und Sinneswahrnehmungen in Todesnähe. Sie unterscheiden sich von Nahtoderfahrungen, bei denen ein Mensch den klinischen Tod überlebt. Erscheint bei Visionen auf dem Sterbebett oft Tage oder Augenblicke vor dem Tod ein verstorbener Bote, so sind Nahtoderfahrungen außerkörperliche »Reisen« von Menschen, die sich später daran erinnern, ein Licht und/oder einen Tunnel gesehen und/oder Gelegenheit zu einer Rückschau auf ihr Leben erhalten zu haben. Kurz nach einer Vision auf dem Sterbebett verlassen die Betroffenen normalerweise diese Welt, wohingegen Menschen mit
Nahtoderfahrungen weiterleben und erzählen, was sie gesehen haben. In diesem Buch geht es um das Phänomen der Visionen auf dem Sterbebett, der Reisevorbereitungen und der »überfüllten Räume«, die die Sterbenden in ihren letzten Tagen und Stunden auf der Erde erleben.

Angesichts der allgemeinen Haltung unserer Gesellschaft gegenüber Dingen, die nicht leicht zu verstehen oder zu beweisen sind, könnte sich unversehens eine gewisse Arroganz in die Beurteilung der Visionen einschleichen, die hier vorgestellt werden. Meist meinen wir bereits alles zu wissen, und wenn etwas auftritt, was sich unserem Wissen entzieht, dann muss es dafür eine praktische Erklärung geben. Wir fragen uns: Wenn verstorbene Angehörige und Freunde den Sterbenden wirklich erscheinen, warum können wir, die Gesunden, sie dann nicht sehen? Ich glaube, wenn es eine Macht gibt, die den Schleier zwischen Leben und Tod herabsenkt, warum sollte diese Macht nicht auch die Möglichkeit haben, diesen Schleier zu heben und sich bestimmten Menschen zu zeigen?

In meinem ersten Buch In Würde. Die Rechte der Sterbenden 1 habe ich eine Geschichte erzählt, die meinem Empfinden nach alles darüber sagt, warum die Toten nur den Sterbenden erscheinen:

Roberta lag an der Schwelle des Todes; immer wieder verlor sie das Bewusstsein. Währenddessen saß ihre Tochter Audrey aufmerksam an ihrem Bett. Plötzlich flüsterte
Roberta: »Meine Mutter ist da, Audrey, deine Großmutter ist da … sie ist so schön.«

Audrey sah vorsichtig zum Fußende des Bettes ihrer Mutter und schaute sich im Zimmer um. »Mam, wo ist sie? Ich sehe sie nicht«, antwortete sie aufgelöst.

Mit einer heftigen Bewegung wandte sich die sterbende Frau ihrer Tochter zu, so, als begäbe sie sich aus der Vision ihrer verstorbenen Mutter heraus, und erwiderte streng: »Natürlich kannst du sie nicht sehen – sie ist meinetwegen hier, nicht deinetwegen!«

Ihre Tochter verstand, was sie damit sagen wollte.


Mehr als Halluzinationen?

»Es gibt bemerkenswerte Vorfälle, bei denen der sterbende Mensch anscheinend vor dem Augenblick, in dem er die Erde verlässt, verstorbene Verwandte oder Freunde sieht und erkennt«, schrieb Sir William F. Barrett bereits 1918 in seinem Buch On the Threshold of the Unseen. Allerdings fügte er hinzu: »Man kann nicht immer viel auf diese Indizien geben …« Barrett bezeichnete diese Erfahrungen als Halluzinationen. Doch obwohl die Medizin diese Begegnungen als unbedeutend abtat, gab es weiterhin Berichte über Visionen auf dem Sterbebett. Und sogar der angesehene Physiker Barrett sah darin mit der Zeit mehr als bloße Halluzinationen und wurde einer der wichtigsten Gründer der Society for Psychical Research.


Dass Sterbende von verstorbenen Verwandten besucht werden, ist ein häufiges Thema, wenn vom Ende des Lebens gesprochen wird. So lange dieser Archetypus auch bereits bekannt war, in der wissenschaftlichen Literatur tauchte er erst 1924 zum ersten Mal auf, und zwar in einem wiederum von Sir William Barrett verfassten Artikel, der damals Professor der Physik am Royal College of Science in Dublin war. Dieser Artikel war insofern einzigartig, als er eine interessante Geschichte schilderte, die nicht zu erklären war.

Barretts Frau war Gynäkologin und Geburtshelferin und wurde in den Kreißsaal gerufen, um das Kind von »Doris M.« zu entbinden. Das Kind war gesund, doch Doris erlitt schwere Blutungen. Als sie im Sterben lag, erkannte die Ärztin schockiert, dass Doris M. eine Vision aus einer anderen Welt hatte. Später berichtete sie ihrem Mann von ihrem Erlebnis:


»Oh wie schön, wie schön«, sagte [Doris M.]

[Barretts Frau] fragte: »Was ist schön?«

»Was ich sehe«, erwiderte sie mit leiser, aber fester Stimme.

»Was sehen Sie?«

»Wunderschöne Helligkeit – wunderbare Wesen.«


Doris war ganz gebannt vom Anblick dessen, was sie sah. Später erkannte sie anscheinend alles noch genauer und klarer:



»Aber nein, es ist Vater! Oh, er freut sich so, dass ich komme; er freut sich so sehr. Es wäre perfekt, wenn W. [ihr Mann] jetzt auch noch kommen könnte.«

Man brachte ihr ihr Kind. Sie besah es sich interessiert und fragte dann: »Glauben Sie, ich sollte um des Babys willen hierbleiben?« Dann wandte sie sich wieder ihrer Vision zu und sagte: »Ich kann nicht … ich kann nicht bleiben; wenn Sie sehen könnten, was ich sehe, dann wüssten Sie, dass ich nicht bleiben kann …«


Sie wandte sich an ihren Vater und sagte: »Ich komme.« Dann wandte sie sich wieder mir zu mit den Worten: »Oh, er ist schon ganz nah.« Den Blick wieder auf dieselbe Stelle wie vorher gerichtet, fragte sie mit recht verblüffter Stimme: »Er hat Vida dabei«, dann wandte sie sich mir zu: »Vida ist bei ihm.« Danach sagte sie: »Du möchtest, dass ich komme, Dad; ich komme.«

 



William Barrett war zunächst skeptisch, als er die Geschichte von seiner Frau hörte. Doch als er erfuhr, was es zu bedeuten hatte, dass Doris’ Schwester Vida zusammen mit ihrem Vater erschienen war, war er schnell von ihrer Echtheit überzeugt. Vida war drei Wochen zuvor gestorben, aber die Nachricht von ihrem Tod hatte man der werdenden Mutter erspart. Barrett schrieb, er habe wohl überlegt, ob diese Vision eine Halluzination sei, aber in dem Fall gäbe es keine Erklärung für Doris’ Verblüffung, als sie Vida (von der sie glaubte, dass sie noch lebte) bei ihrem Vater sah.


Allmählich gewannen solche Geschichten die Aufmerksamkeit der medizinischen Welt. In nicht medizinischen Veröffentlichungen hingegen kam das Motiv des »Übergangs in die andere Welt« bei Sterbeszenen häufig vor. Und natürlich ist die Vorstellung, dass die Geburt nicht der Anfang und der Tod nicht das Ende ist, in religiösen Schriften seit je her zu finden – nur in der Medizin hatte sie noch keinen legitimen Platz gefunden.

Allerdings ist dieser 1924 erschienene Artikel, in dem Doris’ Vision auf dem Sterbebett geschildert wird, nicht der erste, in dem die Worte der Patientin eine unerklärliche Wendung nehmen. Hensleigh Wedgwood, der für die britische Zeitung The Spectator schrieb, erzählt eine ganz ähnliche Geschichte:


Ein junges Mädchen, mit dem mich enge verwandtschaftliche Beziehungen verbanden, hatte die Schwindsucht und lag im Sterben. Seit ein paar Tagen schon war sie in einem sehr schlechten Zustand und nahm nichts mehr wahr. Doch plötzlich öffnete sie die Augen, schaute nach oben und sprach langsam: »Susan – und Jane – und Ellen!« Sie erkannte ihre drei Schwestern, die bereits vor ihr an derselben Krankheit gestorben waren. Nach einer kurzen Pause sagte sie: »Und auch Edward!« Damit nannte sie ihren Bruder, der sich eigentlich in Indien bester Gesundheit erfreuen sollte. Sie zeigte sich überrascht, ihn in Gesellschaft ihrer Schwestern zu sehen. Danach sagte sie nichts mehr und starb wenig später. Zwei Wochen später kam ein
Brief aus Indien mit der Nachricht, dass Edward einen Unfall gehabt hatte und gestorben war.


In der Geschichtsschreibung wurden die Worte von Sterbenden oft für real genommen, doch die Medizin konnte sich einer solchen Haltung mehrheitlich nicht anschließen. Das weckte meine Neugier. Ich wollte herausfinden, wo (und von wem) Visionen auf dem Sterbebett anders gesehen wurden. Was ich erfuhr, ermutigte mich, und aufgrund der Regelmäßigkeit, mit der solche Visionen auftreten, wusste ich, dass ich weitersuchen sollte.

Der nächste Bereich, den ich auf meiner Entdeckungsreise erkunden wollte, galt der Welt des Rechts. Wie werden die Worte der Sterbenden dort wahrgenommen? Wäre es erhellend, Näheres darüber zu wissen, und könnte das neues Licht auf diese mysteriöse Frage werfen? Das wollte ich nun unbedingt herausfinden.



Kapitel 2

Den Worten der Sterbenden glauben

Ich lebe noch.

Letzte Worte von Daniel Webster

 



Jemand hat mir einmal gesagt, Reife sei der Zustand, in dem man akzeptiert, dass zwei sich widersprechende Ideen gleichzeitig existieren können. Zum Beispiel kann ehrenamtliches Engagement ein selbstloser und großzügiger Akt sein oder aber der Selbstbeweihräucherung dienen. Sehr interessant wird es dann, wenn zwei widersprüchliche Ideen zur selben Zeit im selben Menschen existieren, besonders wenn man dabei die Erkenntnis berücksichtigt, dass die Dinge sich unter Beobachtung verändern – wir wissen, dass alles von der Situation und vom Beobachter abhängt.

Visionen auf dem Sterbebett sind da keine Ausnahme. Im Kern sind es Aussagen Sterbender, denen man entweder glaubt oder nicht. Doch die meisten Visionen, die ein Mensch in seinen letzten Augenblicken erlebt, werden von denjenigen, die bei ihm sind, weder ernst genommen noch für glaubwürdig erachtet. Doch wenn wir uns Erklärungen
auf dem Sterbebett aus juristischer Sicht ansehen, kommen wir unter Umständen zu einer völlig anderen Sichtweise. Ich bin nun überhaupt kein Jurist, aber die Informationen, die ich von einem Universitätsprofessor und mehreren Anwälten erhalten konnte, sprechen auf faszinierende Weise für die Sterbenden. Ich lege sie Ihnen hier vor, damit Sie sie selbst beurteilen und sich so ein Bild davon machen können, auf welche Art und Weise wir auf die Worte eines Menschen kurz vor seinem Tod reagieren.

Betrachten wir jedoch zunächst die Geschichte von William, einem jungen Mann, mit dem ich aufgewachsen bin.

 



Williams Mutter Jennifer hatte anscheinend vor ihrem Tod keine Vision, sagte aber etwas, was noch viele Jahre ein Rätsel bleiben sollte. William war gerade erst zehn Jahre alt, als sich der Zustand seiner Mutter, die seit vielen Jahren gegen eine Nierenerkrankung ankämpfte, allmählich verschlechterte.

Williams Vater Jeffrey, ein starker, stoischer, einflussreicher Anwalt, erzog seinen Sohn ganz im Sinne seiner juristischen Denkweise. Sagte William etwas, was nicht »konkret« war, pflegte sein Vater zu erwidern: »So etwas würde ich Geschworenen nie vorlegen.« Wenn William also zum Beispiel erzählte: »Ich habe gehört, dass zwei Kinder aus der Schule nach Hause geschickt wurden, weil sie sich geprügelt haben«, fiel sein Vater ihm mit dem
Hinweis ins Wort: »So etwas würde vor Gericht nie zugelassen. Du musst direkte Kenntnis davon haben.«

Als es mit Jennifers Gesundheit bergab ging, konzentrierte sich Williams Vater aufs Praktische. Er sorgte dafür, dass ihre Angelegenheiten geordnet waren und sprach mit verschiedenen Ärzten, um sicher zu gehen, dass alle denkbaren Behandlungsmöglichkeiten ausgeschöpft wurden. Als sich ihr Zustand verschlechterte, wurde sie ins Krankenhaus eingeliefert. Jeffrey wusste, dass Kinder unter 14 Jahren die Patienten nicht besuchen durften, sagte aber nie etwas dazu. Manchmal bekam William seine Mutter zu sehen, meist aber nicht.

William sprach diese Regel seinem Vater gegenüber nie an. Er traute sich nicht zu sagen, dass sie ungerecht war, weil er wusste, dass sein Vater das Thema rein sachlich angehen und sofort mit irgendeinem Gesetz vergleichen würde. Er stellte sich vor, dass sein Vater sagen würde: »Das ist die Regel, und du musst sie immer einhalten, selbst wenn eine Krankenschwester sie deinetwegen brechen will.«

Als seine Mutter nur noch wenige Tage zu leben hatte und kaum noch sprach, durfte William sie besuchen. Er stand neben ihrem Bett. Einmal schaute sie kurz auf und sah ihn; dann schaute sie nach vorne, als wolle sie das Wort an jemanden (vielleicht auch an sich selbst) richten und sagte: »Es tut mir leid wegen dem 16. März.« William dachte sofort: Der 16. März? Das ist mein Geburtstag! Was soll das heißen? Diese Frage ging ihm noch jahrelang nicht aus dem Kopf.


Nach ihrem Tod dachte William oft an diesen Satz seiner Mutter, denn er konnte nie wirklich verstehen, was sie damit sagen wollte. Es war ihm nicht wohl bei dem Gedanken, mit seinem Vater darüber zu sprechen. Denn der war kein Mann, der sichtbar trauern konnte. William wusste, dass Jeffrey traurig war und Jeffrey wusste, dass sein Sohn traurig war, aber sie sprachen nie über ihre Gefühle.

Als William etwa 17 Jahre alt war, probierte er ein Set zum Selberentwickeln von Fotos aus. Er baute all die Lösungen vor sich auf und fragte sich, ob aus dem leeren Blatt Papier am Ende tatsächlich ein scharfes Foto würde. Aus irgendeinem Grund musste er plötzlich an den Satz seiner Mutter von vor so vielen Jahren denken. Vielleicht konnte er jetzt endlich mit seinem Vater darüber sprechen. Der Satz war natürlich überhaupt nicht konkret, aber vielleicht war ihm ja die Tatsache, dass sie ihn gesagt hatte, Indiz genug. Vielleicht musste die Geschichte ja gar nicht so vollständig entwickelt werden wie sein Bild.

William sah herunter und schaute zu, wie unter Zugabe der Lösungen ein Bild erschien. Er ließ das Foto trocknen und nahm sich vor, es später seinem Vater zu zeigen und dabei die Sache mit dem Satz anzuschneiden, den seine Mutter auf dem Sterbebett gesagt hatte. Als sein Vater nach Hause kam, zeigte William ihm das Foto und erklärte, er habe es mit einem Entwicklerset selbst entwickelt.


Jeffrey sah es sich eine Weile an und gab es seinem Sohn zurück mit den Worten: »Das ist kein schönes Bild. Du solltest nie etwas zeigen, das dir nicht aufs Beste gelungen ist. Geschworenen würde ich so etwas bestimmt nie vorlegen.« Unnötig zu erwähnen, dass William daraufhin beschloss, den Satz, den seine Mutter auf dem Sterbebett gesagt hatte, seinem Vater gegenüber nicht zu erwähnen. Er konnte förmlich hören, wie sein Vater ihn verwarf.

Leider starb Jeffrey fünf Jahre danach an einem Herzinfarkt. William hatte ihm nie etwas von den letzten Worten seiner Mutter erzählt. Nur wenige Jahre später fand sich William, inzwischen 25, am Sterbebett seiner Tante Mona wieder und bekam eine erste Ahnung von des Rätsels Lösung.

William saß still da und studierte das Gesicht seiner Tante. Wie ähnlich sie seiner Mutter doch war. Plötzlich belebte sich Monas Gesicht. Sie wachte auf und sah ihren Neffen neben sich sitzen. Ohne nachzudenken, legte er los: »Als Mam starb, sagte sie mir, es täte ihr leid wegen dem 16. März. Das ist mein Geburtstag.«

Seine Tante erwiderte: »Deine Mutter hatte sehr jung ein Kind. Wir wussten alle Bescheid.« Mehr sagte sie nicht dazu. Solange er da war, sprach sie kein weiteres Wort und verstarb am nächsten Tag. William war völlig verblüfft, aber auch froh, dass er nun ein weiteres Puzzleteilchen der Geschichte hatte. Er wusste, dass er dieses Gespräch hatte führen sollen und nicht das mit seinem
verstorbenen Vater, dem Anwalt, der alle Fakten gebraucht hätte.

William erzählte der Tochter seiner Tante, seiner Cousine Sylvia, die ganze Geschichte. Sie war Oberschwester und berichtete: »Eines Tages wurde uns eine Präsentation der Geschichte unseres Krankenhauses gezeigt. Als ich dort anfing, kam mir gleich vom ersten Tag an alles so bekannt vor. Jetzt erfuhr ich, dass unser Krankenhaus früher ein Heim für ledige Mütter gewesen war. Da wurde mir klar, dass ich bereits als kleines Mädchen hier war, als ich meine Tante Jennifer, deine Mutter, besucht hatte.«

Sylvia bemerkte die Verwirrung ihres Cousins und fragte: »Verstehst du nicht? Du hast eine Schwester oder einen Bruder. Als Jugendliche musste deine Mutter ihr Kind zur Adoption freigeben. Damals war das nicht so wie heute – sie hatte keine Wahl. Die Familie musste es als ungeheure Schande empfunden haben und hatte sie weggeschickt, damit sie ihr Kind heimlich bekommen konnte.«

William wandte sich an eine Organisation für Eltern und Kinder auf der Suche nach ihren biologischen Verwandten. Ein paar Wochen später rief jemand aus deren Büro an und sagte: »Wir haben die Geburtsurkunde Ihres Geschwisters gefunden. Sie haben einen Bruder. Er wurde an einem 16. März geboren.«

William rief dazwischen: »Das ist mein Geburtstag!«

»Es ist auch der Ihres Bruders«, stellte die Frau fest.

Endlich wusste William, was die letzten Worte seiner
Mutter bedeuteten. Schließlich konnte er seinen Bruder ausfindig machen, und er fragte sich, ob sein Vater wohl stolz auf ihn gewesen wäre, weil ihm diese Arbeit aufs Beste gelungen war und er das vollständige Bild vorweisen konnte. Hätte man diese Informationen Geschworenen vorlegen können?

 



William wusste nicht, dass Erklärungen auf dem Sterbebett vor Gericht oft tatsächlich als wahr angesehen werden und dass sie – durch die juristische Brille betrachtet – häufig eine ganz andere Geschichte mit völlig anderem Ausgang ergeben. Juristisch gesprochen ist eine Erklärung auf dem Sterbebett die Aussage eines Sterbenden. Häufig wird sie zur Entscheidung in Mordfällen herangezogen. In der westlichen Medizin haben diese »Erklärungen« oder Äußerungen, besonders wenn es dabei um eine Vision geht, die nicht von dieser Welt ist, keine Aussagekraft.

Das Gesetz nimmt nicht ausdrücklich dazu Stellung, ob die Sterbenden Visionen haben. Dennoch bewertet es die Worte eines Sterbenden oft als wahr, besonders wenn es um Mord geht. Dahinter steht die Überlegung, dass Menschen, die wohl wissen, dass sie nur noch wenige Augenblicke zu leben haben, allen Grund haben, vollkommen ehrlich zu sein, vielleicht sogar noch viel ehrlicher, als sie es je waren. Obwohl man argumentieren könnte, dass ein Sterbender sich womöglich rächen oder den-Falschen eines Verbrechens beschuldigen könnte, gelten
Erklärungen auf dem Sterbebett vor dem Gesetz oft als wahr. Dieses Gesetz, das auf die Gepflogenheiten an mittelalterlichen Gerichtshöfen in England zurückgeht, fußt auf dem Prinzip des nemo moriturus praesumitur mentire – von einem Sterbenden ist nicht anzunehmen, dass er lügt. Erste Beispiele stammen aus dem 12. Jahrhundert, als man bereits seit langem der Auffassung war, dass Erklärungen im Angesicht des Todes, beispielsweise Aussagen auf dem Sterbebett, »besonders vertrauenswürdig« seien.

Das typische Denken seiner Zeit zeigt sich in der Stellungnahme von Lord Oberrichter Mansfield, der Lady Jane Douglas’ Erklärung auf dem Sterbebett vor Gericht für zulässig erklärte, denn: »Wäre sie mit einer Lüge auf den Lippen gestorben?« (Auf dem Sterbebett hatte Lady Douglas nachdrücklich behauptet, sie sei die leibliche Mutter ihres Sohnes Archibald, was ihn zum gesetzlichen Erben ihres Bruders, eines wohlhabenden Herzogs, machte.)

Sogar heute noch, Jahrhunderte später, gilt diese besondere Ausnahmeregelung für die Erklärung eines Sterbenden immer noch. Denn normalerweise fallen die letzten Worte eines Sterbenden, soweit sie sich auf ein Verbrechen beziehen, unter die »Hörensagen-Regel«; danach darf eine Aussage, die ein anderer macht als derjenige, der sie ursprünglich geäußert hat, in einem Gerichtsverfahren nicht verwertet werden – eben aufgrund der dem Hörensagen eigenen Unglaubwürdigkeit. Hätte also eine Freundin von Nicole Brown Simpson diese sagen hören:
»Ich glaube, O. J. ist so außer sich, der bringt mich um«, dann könnte ein Gericht das als Hörensagen einstufen. Wäre sie jedoch sterbend aufgefunden worden und hätte sie dann gesagt: »O. J. hat mich erstochen«, dann wäre das unter die »Hörensagen-Ausnahmeregelung« gefallen.

Um dies zu verstehen, müssen wir Hörensagen als eine Aussage definieren, die außerhalb des Gerichts gemacht und dann vor Gericht als Indiz dafür vorgebracht wird, dass eine bestimmte Behauptung wahr ist. Der Richter oder die Geschworenen müssen entscheiden, ob die als Beweis vorgelegten Indizien glaubwürdig sind. Dafür gibt es drei Regeln:



	Vor der Aussage werden die Zeugen vereidigt. Dabei müssen sie schwören, die Wahrheit zu sagen. In amerikanischen Gerichten tun sie das auf die Bibel, ergänzt um die Worte so wahr mir Gott helfe.

	Zeugen müssen im Gerichtsverfahren persönlich anwesend sein, damit der Richter oder die Geschworenen die Aussage aus erster Hand beobachten können. Zum Beispiel: Sahen die Zeugen so aus, als würden sie die Wahrheit sagen? Wie war ihre Körpersprache? Ihr Gesichtsausdruck? Was haben Richter oder Geschworene außer dem gesprochenen Wort noch beobachtet?

	Zeugen können von jeder Partei befragt werden (vor amerikanischen Gerichten heißt dies: Sie können von jeder Partei ins Kreuzverhör genommen werden, die sie nicht in den Zeugenstand gerufen hat). So kann zum
Beispiel ein Rechtsanwalt oder Staatsanwalt nach weiteren Einzelheiten fragen, etwa nach der Tageszeit oder den Lichtverhältnissen. Hat der Zeuge ein Motiv zu lügen?


Sämtliche Indizien, die vor amerikanischen Gerichten verwendet werden, müssen den Federal Rules of Evidence entsprechen. Diese verbieten die Verwendung der meisten außerhalb des Gerichts gemachten Aussagen als beweiskräftiges Indiz im Gerichtsverfahren. Aussagen, die außerhalb des Gerichts gemacht werden, können von den Richtern oder Geschworenen kaum auf Ungenauigkeiten durch Mehrdeutigkeit, Unehrlichkeit, fehlerhafte Wahrnehmung oder verzerrte Erinnerung überprüft werden. Deshalb gelten Aussagen außerhalb des Gerichts als unzuverlässig.

Wenn der Mensch, der die Erklärung auf dem Sterbebett abgegeben hat, auch nur die leiseste Hoffnung auf Genesung hatte – egal, wie unbegründet sie gewesen sein mag –, dann wird die Aussage nicht als Beweis zugelassen. Eine Erklärung auf dem Sterbebett wird normalerweise vom Staatsanwalt (von der Anklage) eingebracht, kann aber auch zugunsten des Angeklagten verwendet werden.

Es ist ausschlaggebend, dass der oder die Betreffende glaubt, dass er bzw. sie stirbt, damit die Erklärung rechtlich anerkannt werden kann. Manchmal sagen Rettungskräfte in dem Bemühen, Mitgefühl zu zeigen und Hoffnung zu wecken, unüberlegt Sätze wie »Sie kommen wieder
in Ordnung« oder »Sie schaffen das«. Der entscheidende Punkt ist, dass die Aussage in dem Moment, in dem der Sterbende glaubt, dass es noch eine Überlebenschance gibt, vor Gericht nicht mehr gültig ist. Deshalb sind viele Rettungskräfte speziell geschult, wie sie die Aussagen von Sterbenden aufzunehmen und festzuhalten haben.

 



Ergänzung der Übersetzerin: Das deutsche Beweisrecht und Strafprozessrecht kennt kein Verbot des Zeugen vom Hörensagen, misst solchen Aussagen aber einen vergleichsweise geringen Beweiswert bei. In seinem Lehrbuch Deutsches Strafverfahrensrecht schreibt Volker Krey: »Der Zeuge vom Hörensagen ist ein zulässiges Beweismittel, das auch nicht dem Unmittelbarkeitsprinzip widerspricht. Grundsätzlich unbedenklich sind dabei solche Fälle, in denen der Zeuge vom Hörensagen mitteilt, was ihm ein inzwischen verstorbener Zeuge anvertraut hatte.«2

 



Sogar Shakespeare lässt in König Johann den sterbenden Melun sagen: »Warum denn sollt ich falsch sein, da ich weiß, dass ich hier sterb und dort durch Wahrheit lebe?«
Das Gesetz stellt sich aufgrund von drei Überlegungen auf die Seite der Sterbenden:



	Es gibt keine eigennützigen Zwecke mehr, die verfolgt werden könnten.

	Wenn es einen Glauben an eine Strafe gibt, die eine höhere Macht schon bald für menschliches Fehlverhalten verhängen wird, dann wiegt die Angst vor dieser Strafe schwerer als jedes eventuell vorhandene Motiv für eine Täuschung und bildet das Gegengewicht zu einer möglicherweise vorhandenen Neigung, Rachegelüste zu befriedigen.

	Selbst ohne einen solchen Glauben gibt es eine natürliche, instinktive Ehrfurcht vor dem Herannahen einer unbekannten Zukunft – ein körperlich spürbares, unüberwindliches Erschaudern, das alle Menschen empfinden, unabhängig von ihrem religiösen Glauben.


Gegen Visionen auf dem Sterbebett (medizinisch) bzw. Erklärungen im Angesicht des Todes (juristisch) werden dieselben Argumente vorgebracht, jedoch mit unterschiedlichem Ergebnis. Angesichts desselben Arguments vom Sauerstoffmangel im Gehirn ziehen wir also unterschiedliche Schlüsse, wenn die Sterbenden von Visionen sprechen oder bestimmte Erklärungen abgeben. Nach Auffassung der westlichen Schulmedizin gelten die letzten Worte eines Sterbenden für gewöhnlich nicht als wahr; nach juristischer Auffassung hingegen geht man
nach Lage des Gesetzes davon aus, dass die Sterbenden die Wahrheit sagen.

Auch der Oberste Gerichtshof der USA interessierte sich für die »Glaubwürdigkeit« einer Erklärung im Angesicht des Todes. In dem Fall Mattox gegen die Vereinigten Staaten beschäftigte sich das Gericht mit der Frage, ob die Zulassung von Erklärungen im Angesicht des Todes mit der Konfrontationsklausel im sechsten Verfassungszusatz vereinbar und damit verfassungsgemäß ist. (Nach der Konfrontationsklausel haben die Angeklagten das Recht, denjenigen, die sie eines Verbrechens beschuldigen, von Angesicht zu Angesicht gegenüberzustehen, d. Ü.) Das Gericht befand, dass die Zulassung dieser Aussagen mit der Verfassung vereinbar ist, und wies darauf hin, dass Erklärungen im Angesicht des Todes


… seit unvordenklicher Zeit … als kompetente Aussagen behandelt werden und bis heute niemand die Dreistigkeit besaß, ihre Zulassungsfähigkeit infrage zu stellen. … Wir gehen davon aus, dass die Vorahnung des bevorstehenden Todes jegliche Versuchung, die Unwahrheit zu sagen, auslöscht und einen ebenso starken Druck ausübt, bei der Wahrheit zu bleiben, wie ein Eid.


Visionen auf dem Sterbebett werden auch künftig zum Sterbeprozess dazugehören, auch wenn wir sie nie werden beweisen (oder widerlegen) können. Das Recht gibt eindeutig der Auffassung den Vorzug, dass den Worten
der Sterbenden Glauben zu schenken ist. Im Zuge meiner weiteren Forschungen fragte ich mich: Wird die Medizin sich dieser Einschätzung je anschließen? Soll man sterbenden Menschen nicht glauben, wenn sie sagen, dass sie ihren verstorbenen Vater sehen, wohl aber, wenn sie sagen, dass sie gesehen haben, wie ihr Nachbar ihren Vater ermordet hat?

Ich wünschte, dass man sich in der Medizin und im Gesundheitswesen der Glaubwürdigkeit, die solche Aussagen vor Gericht genießen, bewusster würde. Wenn unser Rechtssystem diese Aussagen derart wertschätzen kann, warum können das die Ärzte und Schwestern, die Ärztinnen und Pfleger am Bett eines sterbenden Patienten nicht ebenfalls? Im nächsten Abschnitt meiner Forschungsreise wollte ich direkt an die Quelle gehen.




Kapitel 3

Visionen von Sterbenden – Teil I

Zu freundlich, zu freundlich.

Letzte Worte von Florence Nightingale

 



Sehen wir uns jetzt die Visionen auf dem Sterbebett näher an, von denen Ärzte und Schwestern, Ärztinnen und Krankenpfleger mir berichtet haben. Manche Berichte betreffen ihre Patienten, andere ihre eigene Familie. Die medizinischen Fachkräfte, die hier sprechen, kommen nicht nur aus Hospizen und Palliativeinrichtungen, sie kommen aus vielen verschiedenen Bereichen der Medizin, darunter auch aus Intensivstationen und der Onkologie. Manche erlebten diese Visionen als Berufsanfänger, andere wesentlich später in ihrer Laufbahn.






Reine Familiensache

von Heather

 



Ich habe jahrelang als Krankenschwester in Kliniken gearbeitet. Ich glaube, mich im Gesundheitswesen gut auszukennen, aber nichts fordert einen so sehr heraus, wie wenn jemand aus der eigenen Familie krank wird.

An einem Samstagnachmittag waren meine Mutter Mabel und ich in der Stadt. Bis wir unsere Besorgungen erledigt hatten und wieder zu meinen Eltern nach Hause gefahren waren, war die Nacht hereingebrochen. Wir waren beide überrascht, wie plötzlich es dunkel geworden war, bis uns einfiel, dass ja in der Nacht zuvor die Uhren wieder eine Stunde zurückgestellt worden waren. Ich trug eine Einkaufstasche herein und rief meinen Vater, er möge bitte die Tür aufhalten, bekam aber keine Antwort. Meine Mutter und ich schauten uns an und fragten uns, was wohl los sei. Ich fing an, die Lebensmittel einzuräumen, und Mam suchte Dad. Sie war sich sicher, dass er vor dem Fernseher eingeschlafen war. Tatsächlich lief der Fernseher, aber Joseph saß nicht davor. Mam suchte in allen Zimmern, auch im Vorgarten und hinter dem Haus, aber er war nirgendwo zu finden.


Dann rief sie ein paar Nachbarn an, aber auch die hatten ihn nicht gesehen. Nach einer Stunde machten wir uns beide größte Sorgen. Mit 85 Jahren hatte mein Vater aufgrund seines schlechten Sehvermögens das Autofahren aufgegeben, und jetzt hatten wir Angst, dass er doch versucht haben könnte zu fahren. Zwar stellten wir erleichtert fest, dass der Wagen noch in der Garage stand, aber wir konnten uns einfach nicht vorstellen, wo er hingegangen sein könnte und warum. Unsere Besorgnis wuchs noch, als wir seinen Geldbeutel auf der Kommode liegen sahen.

Mutter rief bei der Polizei an, und ich fuhr die Gegend ab und suchte ihn. Vier bange Stunden später erhielten wir einen Anruf. Ein Polizeibeamter hatte meinen Vater am anderen Ende der Stadt gefunden. Er wirkte verwirrt und schien nicht zu wissen, wo er war. In den folgenden Tagen gingen wir von einem Arzt zum anderen, nur um bestätigt zu finden, was wir vermuteten: Dad hatte Alzheimer.

Meine Mutter hatte natürlich bemerkt, dass ihr Mann älter wurde, aber wenn ihr auffiel, dass er hin und wieder etwas Seltsames tat, dann dachte sie sich nur: »Mit über 80 ist keiner mehr ein Genie.« Dennoch hätte sie nie erwartet, dass er einfach weggehen und vergessen würde, wo er wohnt. Nach der Diagnose richteten wir es so ein, dass er nie allein war, und tauschten sogar die Schlösser aus. Nun konnte man nur noch mit einem Schlüssel ins Haus hinein und heraus. Tagsüber sprangen Angehörige
und Freunde ein, wenn meine Mutter wegmusste und ich Dienst hatte.

Als wäre das nicht schon schwer genug gewesen, bekam meine Mutter auch noch Magenprobleme und fühlte sich sehr erschöpft. Jetzt hatte ich es mit zwei alternden Eltern mit nachlassender Gesundheit zu tun. Zusätzlich zur Alzheimererkrankung meines Vaters wurde bei meiner Mutter Bauchspeicheldrüsenkrebs diagnostiziert. Bald musste ich feststellen, dass das Jonglieren mit meiner Arbeit, meinen Kindern und meinen kranken Eltern meine Kräfte überstieg. Meine Arbeit konnte ich nicht aufgeben. Meine Kolleginnen und Kollegen hatten immer mal wieder durchblicken lassen, dass es vielleicht an der Zeit war, meinen Vater in ein Pflegeheim zu geben. Dagegen hatte ich mich zwar zunächst gewehrt, aber jetzt sah es so aus, als bliebe mir gar nichts anderes übrig.

Deshalb sahen meine Eltern und ich uns nun Pflegeheime an und entschieden uns dann für SunsetGardens, wo es wirklich schön war. Dad war zufrieden, denn dieses Haus bot eine perfekte Mischung aus Komfort und Sicherheit. Schließlich war er immer noch ein starker Mann bei ansonsten bester Gesundheit. Es war ein Segen, dass der Umzug überraschend reibungslos verlief. Mam fiel es sehr schwer, von ihrem Mann getrennt zu leben. Wenn sie also nicht selbst Arzttermine hatte, dann war sie bei ihm in SunsetGardens.

Mit ihren 81 Jahren beschloss meine Mutter, sich keiner Chemotherapie oder anderen aggressiven Behandlung
zu unterziehen, sondern lieber der Natur ihren Lauf zu lassen. Der Arzt sagte, sie hätte noch etwa ein Jahr zu leben, aber keiner hatte erwartet, dass sie eines Tages auf dem Weg ins Badezimmer stürzen und sich die Hüfte brechen würde. Nach einem langen Krankenhausaufenthalt war sie nun diejenige, die rund um die Uhr Pflege brauchte. Da ihre Bedürfnisse jedoch andere waren als die meines Vaters, kam sie in ein anderes Pflegeheim. Jetzt pendelte ich zwischen der Schule meiner Kinder, meiner Arbeit und zwei Pflegeheimen hin und her.

Der Zustand meiner Mutter verschlechterte sich rasch. Auf die gebrochene Hüfte folgte eine Harnwegsinfektion, darauf eine Lungenentzündung. Mit Fortschreiten ihrer Krankheit schaffte ich es immer weniger, meinen Vater zu besuchen. Andere Familienmitglieder sorgten dafür, dass er mindestens zwei bis drei Mal in der Woche Besuch hatte, auch wenn er damals seine Lieben bereits nicht mehr erkannte.

Mams Ärzte riefen die übrige Familie zusammen und erklärten, im Körper meiner Mutter liefe einfach zu vieles auf einmal schief, aber es habe keinen Sinn, sie zu weiteren Tests ins Krankenhaus zu verlegen. Wir waren einverstanden, wollten die endgültige Entscheidung aber Mam selbst überlassen. Sie sagte: »Ich habe nun über acht Jahrzehnte gelebt. Da kann ich mich nicht sonderlich beklagen – meine Zeit ist einfach um.«

Ich suchte nach einer Möglichkeit, dass meine Eltern zusammen sein könnten, aber das Heim meiner Mutter
nahm keine Alzheimerpatienten auf und das meines Vaters akzeptierte ausschließlich Menschen mit Alzheimer und anderen Formen der Demenz. Wir waren noch nicht einmal sicher, ob wir ihm überhaupt sagen sollten, wie schlecht es um Mam stand, denn er konnte ja nichts mehr tun. Wir hofften auf eine Möglichkeit, ihn ein paar Stunden mitnehmen zu können – da kam der Anruf, dass sich der Zustand meiner Mutter verschlechtert hatte. Ihr Blutdruck war abgefallen, und ihr Herzschlag hatte sich beschleunigt.

An jenem Abend saßen meine ganze Familie und ich bei Mam. Sie war immer noch hellwach, atmete allerdings hörbar schwerer als sonst. Plötzlich sah sie auf und sagte: »Joseph ist gestorben. Warum hat mir das keiner gesagt?« Ich fiel ihr beinahe ins Wort und korrigierte sie schnell: »Mam, Daddy ist nicht tot. Er ist immer noch in dem Pflegeheim. «

Was sie sagte, erschütterte mich, und plötzlich wurde mir klar, dass ich Dad am besten sofort herbringen musste. Wir hatten Angst, dass bei meiner Mutter nun nach und nach die Körperfunktionen ausfallen könnten, und wollten deshalb, dass sie ihren Mann noch sehen konnte, solange sie noch in der Lage war, mit ihm zu sprechen.

»Mam«, sagte ich, »wir wollen mal versuchen, ob das Pflegeheim uns erlaubt, Dad mitzunehmen, damit er dich besuchen kann.« Damit nickte ich meinem Cousin Jackie zu, er solle anrufen und mit dem Pflegeheim absprechen, dass einer von uns ihn abholen würde.


»Joseph ist schon gekommen, um sich zu verabschieden«, beharrte Mam, »und er hat mir gesagt, dass ich bald bei ihm sein werde.«

Wir schauten einander nur an, in dem stillen Einvernehmen, dass meine Mutter halluzinierte. Sanft erwiderte ich: »Mam, Dad ist im Pflegeheim, wir holen ihn ab und bringen ihn her.«

Noch einmal wiederholte sie: »Nein, er ist tot.« Und dieses Mal setzte sie sich dabei auf. »Schau, da ist er doch!« Sie sah anscheinend durch uns alle hindurch und sagte dann: »Joseph, du bist zurückgekommen, um mich abzuholen.« Ihre Augen füllten sich mit Tränen, und sie ließ sich wieder ins Bett sinken.

In diesem Augenblick winkten mir eine Krankenschwester und mein Cousin, ich solle kommen und im Schwesternzimmer mit ihnen sprechen. Kaum standen wir vor der Tür, sagte Jackie: »Heather, ich weiß gar nicht, wie ich es dir sagen soll. Ich habe im Pflegeheim angerufen, und Joseph ist tatsächlich vor einer Viertelstunde gestorben. Er hatte einen Herzinfarkt.«

Mam starb zwei Tage danach. Zwar habe ich meinen Vater nicht gesehen, als er erschien, aber dass er zu meiner Mutter kam und dass sie jetzt wieder beisammen sind, war mir ein großer Trost. Da meine Eltern nicht mehr da sind, erzähle ich diese Geschichte kaum einmal jemandem, aber für mich war es, als habe nach einem medizinischen Albtraum das Universum eingegriffen und zugelassen, dass Mam und Dad friedlich und gemeinsam gehen
konnten. Ich gebe zu, dass das mein Verständnis übersteigt, aber ich glaube, dass mir damit ein kurzer Einblick in eine Welt gestattet wurde, die man kaum einmal zu sehen bekommt.




Was ist los?

von Nathan

 



Als frischgebackener Krankenpfleger lernte ich in den 1980ern aus erster Hand, dass der Tod nicht immer so eintritt, wie wir das erwarten. Ich erkannte, dass wir unsterbliche Wesen sind, die eine sterbliche Erfahrung machen.

Damals arbeitete ich in einem großen Pflegeheim in New York in der Schicht von 15 bis 23 Uhr, und wie so oft in solch großen Einrichtungen wünschten wir alle, wir hätten mehr Zeit für die einzelnen Bewohnerinnen und Bewohner.

Es war spät am Abend, und ich war fertig mit dem Füttern, Baden, ins Bett bringen und Bereitmachen für die Nacht. Plötzlich hörte ich ein unheimliches Stöhnen auf dem Flur. Es klang wie »neiiiiiiin, neiiiiiiin«. Ich erkannte sofort, dass das die Stimme meines Patienten Frank war, eines liebenswerten, leicht verwirrten älteren Herrn. Ich ging schnurstracks in sein Zimmer und fand ihn aufrecht im Bett sitzend. Er rüttelte an der Absturzsicherung an seinem Bett und reckte die Hände zum Himmel, wenn er »neiiiiiiin, neiiiiiiin« jammerte.


»Was ist los, Frank?«, fragte ich.

Er wandte den Blick von der Decke und sah nach unten, als ginge er von einem Ort weg und käme an einen anderen. Er sah mir direkt in die Augen und sagte mit Nachdruck: »Ich muss – es eilt!«

Ganz der gute Krankenpfleger, der ich bin, brachte ich ihn so schnell ich konnte ins Bad. Bis zu einem gewissen Grad ließ er das auch mit sich machen, aber er war sehr aufgebracht. Ich sah im Bett nach, ob vielleicht ein kleines Malheur passiert war, doch die Laken waren sauber. Im nächsten Moment hörte ich das Rufsignal des Patienten neben ihm. Ich wollte Frank nicht allein lassen, musste aber auch nach dem anderen Patienten sehen, denn es konnte ja etwas Ernstes sein. Es sah so aus, als säße Frank sicher auf der Toilette, aber ich schnallte ihn trotzdem an, damit er auf keinen Fall herunterfallen konnte.

Gerade war ich mit dem anderen Patienten fertig, da hörte ich denselben Ruf wieder: »Neiiiiiiin, »neiiiiiiin! Ich muss!«

Ich rannte wieder zu Frank, der immer noch sicher auf der Toilette saß. Ich entschuldigte mich dafür, dass ich ihn kurz allein gelassen hatte, und er kam kurz ein wenig aus seiner Umnachtung heraus. Wieder schaute er zur Decke und wiederholte, dass er unbedingt gehen müsse. Ich dachte, er sei fertig auf der Toilette, deshalb löste ich die Sicherheitsgurte und machte mich bereit, ihn wieder ins Bett zu bringen.

Im selben Moment streckte er die Arme nach oben,
starrte zur Decke und wiederholte erneut: »Neiiiiin, »neiiiiin!«

»Was ist los, Frank?« Ich wusste, dass er nicht halluzinierte; er sah ganz eindeutig etwas.

»Der Tod ist zu mir gekommen«, erwiderte er schließlich. »Der Todesengel ist da.«

Ich weiß nicht, was mich dazu brachte, aber ich fragte ihn: »Und ist sonst noch jemand da?«

Er sah mich verdattert an, wandte den Blick dann aber wieder zur Decke. Er legte den Kopf schräg und sagte lächelnd: »O ja, die Engel des Himmels sind ja auch da.« Mit zitternden Beinen stand er auf, ich eilte zu ihm, um ihn zu stützen. Mir fiel auf, wie leicht er sich anfühlte, weil sein ganzer Körper nach oben strebte. Frank reckte die Arme in die Luft und streckte jeden einzelnen Finger voll aus, als wollte er die Decke berühren. Dann sank er schwer in meine Arme zurück und starb.

Ich bekomme immer noch Gänsehaut, wenn ich daran denke. Ich hatte erlebt, wie ein Mensch in einem einzigen Augenblick fast schwerelos wird und dann mit seinem ganzen Gewicht in sich zusammensinkt. Frank wurde so schwer, dass ich ihn nicht auf sein Bett heben konnte. Stattdessen setzte ich ihn vorsichtig wieder auf die Toilette und drückte den Notrufknopf, weil ich nicht wusste, was ich sonst tun sollte.

Nach einiger Zeit kam die Oberschwester und überprüfte seine Vitalfunktionen. Wir stellten fest, dass er an Ort und Stelle verschieden war. Aber ich habe meiner
Vorgesetzten nie erzählt, was Frank gesagt hatte oder was meiner Meinung nach geschehen war. Ich hatte Angst, sie würde mich für verrückt halten. Außerdem war es mir peinlich zuzugeben, dass ich seine Bitte, in den Himmel zu gehen, als Bitte um Begleitung zur Toilette missverstanden hatte.

Heute, gut 30 Jahre später, fühle ich mich privilegiert, dass ich dabei sein durfte, als ein Mensch etwas erlebte, was die meisten Menschen normalerweise nicht sehen können.




Der Kuss

von Nina

 



Ich war Anfang 30 und seit sechs Jahren verheiratet. Mein Mann und ich hatten zwei Kinder, einen dreijährigen Jungen und ein vierjähriges Mädchen. Als Krankenschwester mit Jurastudium war ich erfolgreich von der Pflege am Krankenbett in die Krankenhausverwaltung aufgestiegen und arbeitete jetzt als Fachanwältin für das Gesundheitswesen. Zugleich versuchte ich, meiner Rolle als Ehefrau und Mutter gerecht zu werden.

Ich dachte, ich hätte alles, was man sich nur wünschen kann. Mein Mann war Immobilienmakler, was für uns sehr günstig war, da er seinen Tag freier einteilen konnte als ich und daher für die Kinder da war. Ich dachte wirklich, unser Familienleben sei in schönster Ordnung, wie das aller anderen auch … bis mir mein Mann eines Tages sagte, er habe sich in eine andere Frau verliebt und wolle sich scheiden lassen. (Seine Begründung war, wir hätten zu jung geheiratet und wären damals gar nicht richtig ineinander verliebt gewesen.)

Ich war überwältigt von den Gefühlen, die mit den Veränderungen in meinem Leben einhergingen. Und
nach der Scheidung hatte ich einen wahren Kraftakt zu bewältigen: Die Kinder waren in einem Hort, und ich war stärker gefordert. Auf dem Immobilienmarkt sah es nicht gerade rosig aus, und ich verdiente mehr als mein Ex-Mann. Auch finanziell war ich nun ganz allein für die Kinder verantwortlich, denn er zahlte nur unregelmäßig Unterhalt.

Mit der Zeit gewöhnte ich mich jedoch an meine Rolle als alleinerziehende Mutter. Schließlich heiratete mein Ex-Mann wieder und zog in einen anderen Bundesstaat. Hin und wieder musste ich an seine Bemerkung denken, dass wir nie richtig ineinander verliebt gewesen wären und erkannte, dass er Recht hatte. Wir hatten keine Verliebtheitsphase erlebt, weil wir einfach zu jung gewesen waren.

Jetzt, da meine Kinder acht und neun Jahre alt waren, fragte ich mich, ob ich wohl je meine wahre Liebe finden würde. Ich liebte meine Familie über alles und bewältigte alle Herausforderungen, aber ich fühlte mich oft überfordert, weil ich alles alleine schaffen musste. Ein paar Freunde verstärkten meine Bedenken noch, wenn sie sagten, dass meine Chancen, einen Partner zu finden, der auch optimal zu meiner Tochter und meinem Sohn passen würde, gegen Null gingen. Ich hatte die Hoffnung verloren und gab die Vorstellung, ich könnte je wieder jemanden finden, der mich und meine Kinder lieben würde, allmählich auf.

Dann begegnete ich in einem Yoga-Kurs zu meiner großen
Überraschung einem Mann namens Bill. Von unserem ersten Kuss an wusste ich, dass wir füreinander bestimmt waren, und ihm ging es ganz genauso. Dieser Kuss war völlig anders als alle, die ich bisher erlebt hatte. Wenn das Liebe war, dann war ich mir sicher, dass sie sehr tief ging! Bill liebte mich und meine Kinder über alles, und schließlich heirateten wir. Oft erwischte ich mich bei dem Gedanken, was für ein wunderbarer Mann er war und wie sehr er uns alle liebte. Außerdem war er mehr für meine Kinder da und enger mit ihnen verbunden als ihr leiblicher Vater.

Jahre später, die Kinder waren schon auf dem College, arbeitete ich und Bill unterrichtete Yoga. Immer wieder klagte er über Kopfschmerzen. Zunächst schenkte ich dem wenig Beachtung und riet ihm einfach zu Schmerztabletten. Er nahm nicht gerne Tabletten, probierte dann aber doch einige frei verkäufliche Mittel aus – ohne Ergebnis.

Als Bill schließlich zum Arzt ging, war ich sicher, dass bei ihm hoher Blutdruck diagnostiziert werden würde, weil das bei ihm in der Familie lag. Vielleicht bestand sogar das Risiko für einen Schlaganfall – mein schlimmster Albtraum. Damals ahnte ich nicht, dass noch viele Albträume folgen sollten. Ich erfuhr, dass die Kopfschmerzen meines Mannes von einem Tumor herrührten, der in der Nähe seiner Wirbelsäule saß und die Flüssigkeit im zentralen Nervensystem angriff.

Wir gingen zu den besten Ärzten und in die besten Kliniken,
die Boston zu bieten hat. Ich war froh, dass wir in einer großen Stadt lebten, die so viele Möglichkeiten bot und zudem in der medizinischen Versorgung und Forschung führend war. Doch im Laufe der Monate und der Behandlungen wich mein Optimismus einer großen Traurigkeit. Die Kehrseite der Medaille war nämlich, dass eine Behandlung, die es in Boston nicht gab, wahrscheinlich ohnehin nichts taugte.

In den folgenden Jahren war Bill immer wieder im Krankenhaus, und die Kinder verbrachten sämtliche Ferien gemeinsam mit uns. Ich weiß, dass ihnen das schwerfiel und dass sie wahrscheinlich lieber mit ihren Freunden Spaß gehabt hätten, aber ich spürte auch, dass sie unbedingt bei Bill und mir sein wollten.

Es war der 22. Dezember (nie werde ich dieses Datum vergessen). Die Kinder waren gerade nach Hause gekommen, weil die Weihnachtsferien begonnen hatten, und ich nahm sie mit zu Bill ins Krankenhaus. Als wir ankamen, riefen die Ärzte uns alle zu sich und eröffneten uns: »Wir haben getan, was wir konnten, aber der Krebs hat gestreut und die anderen Organe befallen. Bill hat nicht mehr viel Zeit. Möchten Sie ihn mit nach Hause nehmen?«

Mein Mann sah mich an, ich schaute in seine schönen Augen – und wir wussten beide, dass es Zeit für ihn war, nach Hause zu kommen. Diese Weihnachten waren etwas ganz Besonderes: keine Geschenke – nur Liebe. Die Vorstellung, einander Geschenke zu machen, tat uns allen viel zu weh. Was um alles in der Welt schenkt man einem
Sterbenden oder jemandem, der gerade einen Vater oder Ehemann verliert? Wir hatten keinerlei Erwartungen und wollten nur den Zauber der Feiertage und unser Zusammensein genießen.

Ein paar Tage nach Weihnachten wandelte sich Bills Zustand zum Schlechteren, und der Arzt sagte, uns blieben nur noch wenige Tage. Das war der schlimmste Moment in meinem Leben; ich musste erkennen, dass mein Mann so hinfällig geworden war. Ich konnte ihm nur noch sanft die Schultern streicheln und ihm zarte Küsse auf die Wange geben.

Plötzlich merkte ich, dass wir in unserer kleinen Welt Besuch bekommen hatten … nicht aus einem anderen Land, sondern vom Himmel. Zunächst wusste ich nicht, was ich davon halten sollte, als Bill davon sprach, es sei jemand im Zimmer. Ich hörte, wie er sagte: »Mam, ich kann gar nicht glauben, dass du da bist.« Er erzählte ihr von den Kindern und von mir, als würde er uns ihr vorstellen. Dabei war es ihm ganz egal, ob wir ihn hören konnten oder nicht. Das Erstaunlichste war, dass er dabei seine Augen auf eine bestimmte Stelle geheftet hielt. Er schaute leicht nach oben, als schwebe seine Mutter im Zimmer.

Am letzten Tag seines Lebens sprach er wieder mit seiner Mutter. Dann sah er mich an und sagte: »Komm her.« Er gab mir den leidenschaftlichsten Kuss. Er küsste mich so, wie man küsst, wenn man frisch verliebt ist, nicht wenn man stirbt. Danach sagte er seiner Mutter: »Vom
ersten Kuss an wusste ich, dass ich sie liebe.« Und mir sagte er: »Bis zum letzten Kuss liebe ich dich.« In jener Nacht entschlief er friedlich.




Ich bin nicht verrückt

von Phoebe

 



Ich arbeite als staatlich geprüfte Krankenschwester auf einer Palliativstation. Ich gehe schon seit vielen Jahren mit Sterbenden um, aber meine Geschichten über Visionen stammen nicht nur aus Gesprächen im Krankenhaus.

Eines Abends wollte ich meine Kinder nach einem Golfspiel gegen eine andere Schule abholen. Linda, eine andere Mutter aus der Klasse meines Sohnes, unterhielt sich mit mir darüber, wie viele Hausaufgaben die Kinder heutzutage haben. Alle Eltern sind sich sofort darüber einig, wie sehr sich die Schule im Vergleich zur eigenen Schulzeit verändert hat.

Ich wechselte das Thema und fragte sie, was sie beruflich mache.

»Ich bin Anwältin«, sagte Linda.

»Dann bezahlt man Sie also fürs Streiten«, witzelte ich. Und im selben Moment wurde mir klar, dass sie das wahrscheinlich schon öfter zu hören bekommen hatte, als sie zählen konnte.

»Genau«, sagte sie und lächelte.

»Ich hätte auch Anwältin werden sollen. Ich streite
mich den ganzen Tag mit den Ärzten!« Als ich Linda erklärte, dass ich auf einer Palliativstation arbeitete, wandte sie sich nicht ab und suchte das Weite, wie so viele Menschen. Sie wollte vielmehr wissen, ob ich schon einmal von ungewöhnlichen Dingen gehört hätte, die passieren, wenn jemand stirbt. Ich dachte daran, dass meiner Erfahrung nach Menschen umso weniger über Visionen aus der anderen Welt sprechen, je konservativer sie wirken. Linda wirkte zwar sehr reserviert, aber ich beschloss trotzdem, ganz direkt zu sein: »Ich wette, Sie wollen etwas von einem verstorbenen Angehörigen erzählen, der eine Vision hatte.«

Statt das Thema zu wechseln, sah Linda sich um, als würden wir gleich ein Geheimnis austauschen. Dann neigte sie sich zu mir und erzählte mit leiser Stimme: »Ich habe das noch niemandem erzählt. Meine Tante Rachel, bei der ich aufgewachsen bin, war 86, als sie starb. Es war früh am Morgen, und ich war die Einzige, die in dem Moment bei ihr im Zimmer war. Also, ich bin wirklich nicht verrückt, aber es war, als wäre meine Tante irgendwo zwischen dieser und der nächsten Welt – als verlasse sie die irdische Ebene und ginge anderswohin. Dann sagte sie wie aus heiterem Himmel: ›Komm, sprechen wir mit deiner Mutter.‹ Meine Mutter Juliet war vor sechs Jahren gestorben, aber Tante Rachel fing ein Gespräch mit ihr an! Ich hörte sogar, wie sie sagte: ›Ich komme nach Hause … langsam, aber sicher.‹«

Die Anwältin in ihr muss wohl gesprochen haben, als
Linda sagte: »Können Sie bestätigen, dass das, was mit meiner Tante passiert ist, auch anderen passiert?«

»Ja, das kann ich«, beruhigte ich sie.

»Nun ja«, sagte sie, »es passiert so vieles, was wir gar nicht zu schätzen wissen, bis wir bei einem Sterbenden sind. Ich bin ein sehr faktenorientierter Mensch. Es ist mein Beruf, die Wahrheit herauszufinden, und ich brauche Fakten viel eher als Gefühle. Deshalb steht dieses Erlebnis so im Gegensatz zu meiner Persönlichkeit. Ich habe wirklich keinerlei Hang zu solchen Geschichten, aber das macht sie nicht weniger wahr.«

Ich nickte, und sie fuhr fort:

»Je älter ich werde, desto tröstlicher finde ich das. Ich weiß, dass dieser Vorfall nichts mit mir, sondern allein mit meiner Tante zu tun hatte. Aber dass ich das Geschenk erfahren durfte, dabei zu sein, als jemand starb, gehört zu meinen lebensvollsten Erlebnissen, so seltsam das klingt. Es hat meinen Glauben gestärkt, dass das Leben ewig ist und dass wir nach dem Tod weiterleben. Haben Sie so etwas wirklich schon einmal gehört?«

»Ja, das habe ich«, antwortete ich.

»Dass ein lebender Mensch tatsächlich jemanden von der anderen Seite sieht?«

»Ja, wirklich, Visionen auf dem Sterbebett kommen recht häufig vor.«

»Wirklich?!« Linda klang überrascht.

»Es stimmt«, versicherte ich ihr. »Aber Leute wie Sie sprechen normalerweise nicht darüber.«


»Leute wie ich?«

Ich erklärte ihr, dass ich damit ihren Widerstand meinte, ihr Erlebnis jemandem zu erzählen, und wies sie daraufhin: »Sie haben es mir wahrscheinlich erzählt, weil ich beruflich mit Tod und Sterben zu tun habe.«

»Wenn Sie das je jemandem erzählen, dann versprechen Sie mir, dass Sie meinen Namen nicht nennen.«

Ich versprach ihr, ihre Bitte zu respektieren, betonte aber, dass ihre Geschichte anderen helfen könnte. Linda lächelte; ihr gefiel diese Vorstellung.

»Es ist wirklich schade, dass Ihnen niemand gesagt hat, wie normal diese Visionen sind, als Ihre Tante starb«, fügte ich hinzu. »Wenn Sie das zuvor schon einmal von jemand anderem gehört hätten, wären Sie sich vielleicht nicht so verrückt vorgekommen, als Sie das erlebt haben. Visionen auf dem Sterbebett kommen in Gegenwart von Krankenschwestern, Priestern, Ärzten und sogar Anwälten vor. Es könnte den Leuten ein Trost sein, wenn sie das wüssten.«

Linda verstand und erlaubte mir, ihre Geschichte weiterzuerzählen, solange ich mich an mein Versprechen hielte, sie nicht bei ihrem richtigen Namen zu nennen.




Was man im Medizinstudium nicht lernt

von Jack

 



Nach dem Abschluss meines Medizinstudiums wusste ich nicht so recht, für welchen Zweig der Medizin ich mich entscheiden sollte. Dann machte ich mein Onkologie-Praktikum an einer Klinik in Michigan – und etwas ließ mich nicht mehr los. Patienten zu sehen, die so schwer krank waren, war schwierig, aber wenn es den Onkologen gelang, ihnen noch etwas Zeit zu schenken oder ihre Lebensqualität zu verbessern, dann war das wunderbar. Und wenn ich erlebte, wie Patienten nach einer Remission ihren normalen Alltag wieder aufnehmen konnten, dann erschien mir die Onkologie als die beste Art der Medizin. Ich kam zu dem Schluss, dass hier meine Berufung lag.

Arzt in einer Familie zu sein, ist eine interessante Sache. In meiner Familie bin ich immer noch einfach Jack, und mein Status als Mediziner bringt mir keinerlei Vorteile. Und es ist witzig, wenn das Hausmittelchen der Mutter mehr gilt als wissenschaftlich getestete Medikamente. Das sorgt dafür, dass man bescheiden bleibt und mit beiden Beinen am Boden.


Als ich zur Onkologie ging, wäre mir niemals in den Sinn gekommen, dass ich dort einmal jemanden aus meiner eigenen Familie sehen würde, unheilbar krank. Als ich also erfuhr, dass mein jüngerer Bruder Mike mit gerade einmal 41 Jahren Krebs hatte, fiel es mir sehr schwer, mich wie ein Arzt zu verhalten und nicht wie der traurige Kerl, der Angst hat, seinen Bruder zu verlieren.

Mike war auf dem Höhepunkt seines Lebens; er liebte seinen Beruf und hatte großen Erfolg mit seinen Immobilien-Investments. Es schien unfassbar, dass sein Krebs bereits fortgeschritten war, und meine Familie konnte sich kaum der Tatsache stellen, dass es möglicherweise sogar schon zu spät war. Ich versuchte, Hoffnung zu bewahren, aber ich wusste zu viel.

Als mein Bruder kränker wurde, baten mich Freunde und Familie um neueste Informationen über seinen Zustand, aber ich war nicht sein behandelnder Arzt. Sie nahmen einfach an, ich wüsste, was zu tun ist, oder mir fiele noch eine neue Behandlungsmöglichkeit ein. Es war sehr seltsam: Nun hatte ich plötzlich die Anerkennung, die ich mir immer von meiner Familie gewünscht hatte, aber auf diese Weise hatte ich sie wirklich nicht gewollt. Ich wollte der sein, der den anderen zeigt, wie man einen Schnitt am besten versorgt, oder darüber entscheidet, ob bei meinem Neffen die Mandeln entfernt werden sollten – aber nicht der, der den anderen erklärt, dass Mike sterben würde. Mit ansehen zu müssen, wie mein jüngerer Bruder dies alles durchmachen musste, zerriss mir das Herz.


Eines Tages kurz vor dem Ende saßen meine Mutter und ich bei Mike. Er war still, schlief aber nicht. Plötzlich fing er an zu reden, als stünde jemand direkt vor ihm (er sprach eindeutig weder mich noch unsere Mutter an). Mam und ich schauten uns an, und unsere Blicke sagten: »Was ist denn jetzt los?«

Bald merkten wir, dass Mike tatsächlich mit jemandem sprach, und während wir der Unterhaltung lauschten, merkten wir, dass er mit den Großeltern väterlicherseits redete. Er war ihnen sehr nahegestanden und hatte sie innig geliebt. Als Großmutter starb, verbrachte Mike viel Zeit mit unserem Großvater. Da meine Cousins und ich anderswo in der Schule waren, waren wir dankbar, dass er da war und ihn so oft besuchen konnte. Als Opa starb, traf das Mike schwer. Daher war also die Vorstellung, dass meine Großeltern zu meinem sterbenden Bruder kamen, gar nicht so überraschend.

Als Arzt ist es sehr leicht, so etwas abzutun, bis man es selbst erlebt. Könnte die Vision meines Bruders im Traumzustand erfolgt sein? War sie die Folge von Sauerstoffmangel? Oder eine Nebenwirkung der Medikamente? Alles war möglich, aber meiner Mutter und mir erschien keine dieser Möglichkeiten zutreffend. Das hier war zutiefst echt. Real. Keiner von uns versuchte einzugreifen. Wir schauten einfach nur zu.

Während der nächsten paar Stunden beobachteten Mam und ich, wie Mike immer wieder das Gespräch aufnahm. Wir konnten nie genau verstehen, was er sagte, aber
wir hörten, wie er beide Großeltern beim Namen nannte. Außerdem hatte er einen sehr zärtlichen, liebevollen Gesichtsausdruck. Von allem, was wir für ihn taten – von der Sterbebegleitung bis zu unserem Bemühen, dass er von allem nur das Beste bekam –, schien dieser »Besuch« ihm am meisten gutzutun.

Vor dieser Episode hatte ein Hauch von Kampf und Spannung in der Luft gelegen, aber nun war es, als sei nur noch Frieden um meinen Bruder. Ich bin überzeugt, dass das am Besuch meiner Großeltern lag, als er starb.

Jemand aus der Familie fragte mich: »Wie erklärst du dir das als Arzt?« »Als Arzt kann ich das gar nicht erklären«, antwortete ich, »ich habe keine wissenschaftliche Erklärung dafür. Ich kann mich da nur auf meine Erfahrung stützen. Ich habe es einfach ernst genommen und wusste, dass es ein authentischer Teil des Sterbeprozesses war.«

Wenn meine Patienten etwas Ähnliches erleben, stelle ich das als Arzt nicht in Frage. Ich akzeptiere einfach, dass so etwas gerade geschieht. Für den Patienten ist es real, also ist es das auch. Aber so etwas lernt man auf keinen Fall im Medizinstudium.




Das Festgewand

von Zack

 



Ich bin 32 Jahre alt und arbeite in der Palliativpflege, und zwar in der Pflegeforschung auf dem Gebiet der Psychologie von Trauma und Verlust. Das Interesse daran erwachte während meines letzten Jahres in der Army, und heute konzentriere ich mich auf den Trauerprozess, besonders bei Vätern, die ihre Kinder verloren haben. Meine Erfahrung mit Visionen auf dem Sterbebett bezieht sich jedoch auf eine Frau namens Dora, die an Nierenversagen starb.

Dora war eine große Kämpferin, aber in ihrer letzten Lebenswoche verlor sie immer wieder das Bewusstsein. Als das zum ersten Mal geschah, wurde sie aus der Bewusstlosigkeit heraus plötzlich wieder luzide und fing an, mit jemandem zu reden, den kein anderer sehen konnte. Und im Laufe der Zeit schaute sie immer öfter über ihre Angehörigen und mich hinweg oder um uns herum (als ob wir im Weg wären) und zur Decke. Dabei führte sie ein Gespräch mit ihrem unsichtbaren Besucher.

Als ihr Nierenversagen das Endstadium erreicht hatte – den kritischen Punkt –, sprach sie laut mit ihrer verstorbenen
Mutter. »Mami«, fragte sie, als ob sie noch ein Kind wäre, »bist du das?«

Wir, die wir dabei zusahen, waren bass erstaunt, als Dora weiter sprach: »Mami, du bist wieder da.« Doras Stimme klang so echt und bestimmt, dass ich oft den Drang verspürte, mich nach dem Menschen umzusehen, mit dem sie sprach, auch wenn ich sehr wohl wusste, dass ich da niemanden sehen würde.

Doras Tochter Myra war zunächst ganz aufgebracht, als sie ihre Mutter mit ihrer Großmutter reden hörte. Doch als sie weiter zuhörte und ihre Mam schilderte, dass ihre Mutter von einem »Gewand aus Licht« umhüllt sei, wurde sie tief ergriffen.

»Meine Güte!«, rief Dora aus. »Schau dir nur mal das Festgewand an, das du trägst. Es leuchtet so hell, dass ich kaum hinsehen kann. So etwas habe ich noch nie gesehen! «

Myra, die die Vision nicht sehen konnte, sagte ihrer Mutter einfach nur: »Ich hab dich lieb.«

Das riss Dora offenbar unvermittelt aus der Vision heraus. Sie sah ihr direkt in die Augen und sagte: »Ich hab dich auch lieb, Myra.« Doch kurz danach nahm sie das Gespräch mit ihrer unsichtbaren Mutter wieder auf.

Es war wunderschön, dabei zuzusehen, und es war ganz anders als alles, was ich bisher erlebt hatte, weil nämlich die Patientin über ihre Vision selbst so verblüfft war. Dora war genauso perplex und erstaunt wie alle anderen auch, dass ihre verstorbene Mutter bei ihr im Zimmer
war und so spektakuläre und hell leuchtende Gewänder trug, dass sie wegsehen musste.

Währenddessen fragte ich Myra einmal, was sie beruflich machte.

»Ich unterrichte Kinder mit besonderen Bedürfnissen in der Grundschule.«

»Und was hat Ihre Großmutter gemacht?«, fragte ich, weil ich mich wunderte, dass ihre Erscheinung von so viel Licht umgeben war.

»Sie war Hausfrau, sie arbeitete aber auch häufig ehrenamtlich in unserem Krankenhaus am Ort«, berichtete Myra.

Den Tag, an dem Dora starb, werde ich nie vergessen. Es war 2003, der Krieg im Irak hatte eben begonnen, da hörte ich, dass sie uns verlassen hatte. Später fragte ich Myra, was sie von dem Erlebnis halte, und sie sagte mir unter Tränen, dass es für sie sehr schön und überhaupt nicht seltsam oder befremdlich war. Sie empfand das hauptsächlich deshalb so, weil sie sich vorstellen konnte, dass ihre Mutter in gewissem Sinn von ihrer eigenen Mutter hinübergeleitet worden war.

Rückblickend betrachtet habe ich nicht den geringsten Zweifel, dass Dora ihre Mutter gesehen hat, eine Art Gast aus der geistigen Welt. Ich bin kein religiöser Mensch – das war ich nie –, aber die Vision erschien mir nicht unmöglich. Für mich war es einfach der natürliche Lauf der Dinge.

Normalerweise sterben Eltern vor ihren Kindern, und
wenn dann die Kinder an der Reihe sind, denke ich, dass ihre Eltern ihnen den Weg zeigen. Es ist, als ob ein Vater deshalb vor seinem Sohn stirbt, damit er wiederkommen und ihm zeigen kann, dass der Tod gar nicht so schlimm ist. Unsere Eltern warten auf der anderen Seite auf uns. Wenn ich richtig darüber nachdenke, dann muss ich zugeben, dass für mich die Tatsache, dass unsere Lieben über uns wachen, absolut einen Sinn ergibt.

Im Laufe der Zeit habe ich gesehen, dass Visionen für die Patienten sehr tröstlich sein können. Und ich werde mich immer an Dora und den tiefen inneren Frieden erinnern, den es ihr schenkte, ihre Mutter in ihrem atemberaubenden, strahlenden Gewand zu sehen.




Der Besuch der Mutter

von Clara

 



Als Krankenschwester auf der Intensivstation bekomme ich alles zu sehen: Verkehrsunfälle, Herzinfarkte und Verletzungen, wie man sie sich kaum vorstellen kann. Dennoch haben sich einige Geschichten tief in meine Erinnerung eingegraben. Besonders an die folgende erinnere ich mich gut, denn dabei ging es um jemanden aus meiner Familie. Meine Nichte Jessica war 26 und Lehrerin an einer Sonderschule. Sie besuchte uns über das Labour-Day-Wochenende auf der Farm. Wir freuten uns alle sehr, weil ihre Familie gerade erst ein schwarz-weiß geflecktes Pferd namens Dawn gekauft hatte, das die Kinder liebten. Enkel, Nichten, Neffen und alle anderen aus der Familie waren zusammengekommen, um den Feiertag miteinander zu begehen und mit dem neuen Pferd zu spielen.

Irgendwann im Laufe des Festes beschlossen ein paar Kinder, auf Dawn zu reiten. Ich hatte nichts dagegen, dass alle ihren Spaß hatten, aber mein besseres Wissen sagte mir, dass das ein riskantes Unterfangen war, insbesondere da Jessicas Familie das Pferd damals erst seit einem oder zwei Tagen besaß.


Jessica, eine erfahrene Reiterin, aber auch ein wenig dickköpfig, erklärte sich bereit, Dawn zuerst zu reiten, damit ich beruhigt sein könnte, wenn es die anderen ihr nachmachten. Ich erinnerte Jessica daran, dass sie zwar eine sehr gute Reiterin, aber nun doch ein paar Monate lang nicht geritten und das Pferd gerade eben erst angekommen war. Sie kannte Dawns Eigenarten noch nicht.

Unerschrocken stieg Jessica aufs Pferd, das immer aufgeregter wurde. Als sie die Zügel in die Hand nahm, scheute es und raste davon. Jessica wurde abgeworfen und landete in einem Feld. Ich rannte zu ihr und fand sie bewusstlos. Ich erinnere mich deutlich daran, dass eines der Kinder flüsterte: »Ich glaube, sie ist tot!«

Als der Rettungswagen kam, war sie immer noch bewusstlos, aber sobald die Sanitäter sich mir ihr befassten, kam sie wieder zu Bewusstsein. Das Problem war jedoch, dass sie sich nicht mehr erinnern konnte, wo sie war oder was passiert war. Sie konnte sich an gar nichts mehr erinnern.

Als Jessica in der Notaufnahme ankam, erkannte sie immer noch keinen von uns und wusste auch nicht, dass sie einen Unfall gehabt hatte. Ein paar Tage lang vermutete ihr Arzt, dass sie eine Hirnblutung erlitten hätte, was die Neurologen mit einem MRT bestätigten. In der schrecklichen Zeit, in der man nicht weiß, ob der Mensch, den man liebt, durchkommt oder nicht, saß ich an Jessicas Bett.


Plötzlich rief Jessica aus: »Mam, das bist ja du. Ich kann es gar nicht glauben, dass du da bist!«

Ihre Mutter war 1995 gestorben. Das war vor etwa sechs Jahren, und ich kannte Jessica als praktisch veranlagten und realistischen Menschen. Sie selbst hätte nie an Visionen von verstorbenen Angehörigen geglaubt. Ich war erschrocken und hatte Angst, denn nach so vielen Jahren auf Intensivstationen verschiedener Krankenhäuser, in denen ich so oft mit Sterbenden zu tun gehabt hatte, wusste ich, dass der Anblick eines verstorbenen Verwandten normalerweise nur eines bedeuten kann. Also nahm ich es als Anzeichen ihres nahen Todes, dass Jessica mit ihrer Mutter sprach, fast so sicher wie ein Herzstillstand.

»Mutter! Mutter!«, rief Jessica immer wieder. Doch was sie dann sagte, brachte mich völlig durcheinander. »Mutter? Dreh dich um … hier bin ich! Warum schaust du mich nicht mehr an?«

Ich war mir sicher, dass Jessica ihre Mutter gesehen hatte, aber ich konnte nicht verstehen, warum sie sie bat, sich umzudrehen. Sie bedrängte ihre Mutter weiter inständig: »Es ist so schön, dich zu sehen, aber warum drehst du dich nicht zu mir? Warum gehst du weg?«

Ich wusste nicht, was ich mit dem anfangen sollte, was ich da hörte. Familienmitglieder und Freunde kamen und gingen. Mir fiel auf, dass sie sich große Sorgen machten und fast durchdrehten. »Warum spricht sie mit ihrer toten Mutter?«, fragten die meisten. Wir alle sahen, wie
Tränen über Jessicas Wangen liefen, als sie schluchzte: »Mam ist wieder weg.«

Ich werde es nie vergessen, weil es so echt war. Jessica sah tieftraurig aus, besonders als sie sagte, ihre Mutter ginge weg. Ich konnte sogar spüren, wie sich durch Jessicas intensive Gefühle die Atmosphäre im Zimmer veränderte, als ihr klar wurde, dass ihre Mutter nicht wiederkommen würde. So hatte ich meine Nichte noch nie weinen sehen, denn ihre Tränen waren die eines Menschen, der gerade zurückgewiesen worden war.

»Es war so schön, sie wiederzusehen«, sagte Jessica, immer noch unter Tränen. Sie atmete ein und ergänzte nur noch »weg«. Dann schlief sie rasch ein.

Als Jessica am nächsten Morgen aufwachte, war die Erinnerung zurückgekehrt. Aber weder an die Vision noch an den Unfall konnte sie sich erinnern. Bis heute weiß sie nicht mehr, dass sie vom Pferd gefallen ist, ins Krankenhaus gebracht worden ist und mit ihrer Mutter gesprochen hat.

Damals war ich zutiefst erschrocken, weil ich dachte, die Tatsache, dass meine Nichte ihre Mutter sah, könne nur bedeuten, dass sie sterben würde. Aber ich erfuhr, dass das nicht unbedingt der Fall sein muss.

Tatsächlich geschehen außergewöhnliche Dinge; ich weiß, dass Jessicas Mutter wirklich zu ihr gekommen ist, sich dann umgedreht hat und wieder gegangen ist.

In all den Jahren auf der Intensivstation habe ich viele Visionen auf dem Sterbebett miterlebt. Dabei wusste ich
immer, wenn ein Patient so etwas erlebt, dann steht der Tod unmittelbar bevor. In diesem besonderen Fall kann ich nur vermuten, dass es für Jessica einfach noch nicht an der Zeit war zu gehen.




Ein weiser Arzt

von Don

 



Das erste Mal, dass ich überhaupt mitbekam, dass ein Patient eine Vision hatte, war bei einer Familie, die ich bereits seit vielen Jahren kannte. (Das war noch zu der Zeit, als ein einziger Allgemeinarzt die ganze Familie behandelte und bei allen Geburten und Sterbefällen zugegen war.) Mein Patient hatte eine radikale Prostataektomie überstanden und gerade erst die Kontrolle über seine Blase wiedererlangt, als er sich eine Hepatitis zuzog. Schließlich wehrte sein Körper eine Bluttransfusion ab, er fiel ins Koma und lag im Sterben. Seine Frau und sein Sohn waren an seiner Seite, als er verschied.

Ein Jahrzehnt später starb Regina, die Witwe dieses Mannes, an Herzversagen. Wieder war ich der behandelnde Arzt.

Regina war ihrer Familie immer eng verbunden gewesen, besonders seit ihr Mann verstorben war. Jetzt war sie sehr krank, aber sie schaffte es noch zur Graduiertenfeier ihres Enkels an der Hochschule für Wirtschaft. Kurz danach zeigte sich jedoch deutlich, dass sich ihr Zustand rasch verschlechterte.


Als es auf das Ende zuging und sich ihre Kinder um ihr Bett versammelten, stand sie unter einer geringen Dosis Morphium gegen die Schmerzen, zu gering, um ein Delirium auszulösen. Bald schon fing Regina an, mit jemandem zu sprechen, der eindeutig nicht da war. Daher glaubte ihre Familie, dass sie unter den Medikamenten halluzinierte. Doch als sie mich baten, das Morphium abzusetzen, und dann feststellten, dass sie diese Gespräche auch weiterhin führte, konnte das niemand mehr auf die Droge schieben.

Einmal sah Regina plötzlich ihren Sohn an und sagte: »Ich war gerade bei deinem Vater.«

Sie sprach noch ein paar Minuten mit ihrem verstorbenen Mann, war dann aber wieder ganz da, um mit ihrer Familie ein vollständig zusammenhängendes Gespräch zu führen. Kurz danach tauchte sie wieder in ihre Vision ein und sprach mit ihrem Mann. Schließlich kehrte sie wieder »zurück« und wandte sich an ihren Sohn, der an ihrem Bett saß.

Als Arzt habe ich interessante Dinge erlebt, besonders bei meiner Arbeit im Hospiz. Ich zähle es schon gar nicht mehr, wie oft ich von Sterbenden gehört habe »Ich habe Jesus gesehen«, »Ich habe Moses gesehen«, oder »Ich habe meinen Mann/meine Frau/mein Kind esehen«.

Oft werde ich gefragt, warum Ärzte nicht häufiger über diese Visionen sprechen. Dann erkläre ich, dass es dafür viele Gründe gibt. Erstens sind sie am Ende des Lebens kaum bei den Patienten. Sie kommen zu einer kurzen
Beurteilung herein und versuchen, Übelkeit, Erschöpfung, Fieber oder Schmerzen zu lindern. Sie sind zum Heilen und Wiederherstellen ausgebildet, daher gelten Visionen auf dem Sterbebett als Halluzinationen. Etwas weisere Ärzte hingegen könnten diese Visionen als Zeichen des herannahenden Todes deuten. Viele meiner Kollegen würden so etwas nie zugeben oder auch nur darüber sprechen; sie tun diese Phänomene eher als Nebenwirkung der Medikamente oder als Sauerstoffmangel ab.

Bei meiner Arbeit im Hospiz erlebe ich, dass die Ärzte dort mehr Zeit für ihre Patienten haben und sie kennenlernen. Dort habe ich bei sehr vielen meiner Patienten erlebt, dass sie vor ihrem Tod Visionen hatten, und immer brachten sie Frieden und Versöhnung mit sich. Für mich sind diese Visionen nichts Geringeres als ein Wunder.

 


 



Wie Sie bei diesen Geschichten sehen können, sind Visionen auf dem Sterbebett sowohl für die Lebenden wie für die Sterbenden oftmals ein beeindruckendes Erlebnis.

Wir werden die Realität der Visionen nicht beweisen können, aber wir haben es in der Hand, wie wir mit dem Erleben eines Menschen umgehen. Hat es einen Wert, einfach weil es authentisch und für den Betroffenen bedeutsam ist? Kann sich die Medizin mit einem Phänomen anfreunden, das außerhalb des Erklärbaren liegt? Interessant sind zum Beispiel folgende Fragen: Wenn eine beträchtliche Anzahl von Wissenschaftlern akzeptieren kann, dass es Gott gibt, können sie dann auch so
viel Vertrauen haben und die Visionen der Sterbenden akzeptieren? Falls nicht, kann dann die konventionelle westliche Medizin mit Respekt anderer Meinung sein, oder wird sie auch weiterhin etwas verwerfen und herunterspielen, was sie nicht versteht? Realität bleibt unverändert Folgendes: Die Sterbenden sehen weniger von dieser Welt und schauen anscheinend in eine kommende Welt.

Nachdem ich so vielen Ärzten und Krankenschwestern, Ärztinnen und Pflegern zugehört hatte, fiel mir auf, dass sie ihre Erfahrungen mit Visionen auf dem Sterbebett sehr häufig als tief bezeichnen. Sie sagen: »Ich glaube nicht, dass es Nebenwirkungen eines Medikaments waren, und es lag auch nicht an einem Sauerstoffmangel … es war einfach ein sehr tiefer Moment.« Sie sprachen nicht von den wissenschaftlichen, technischen Aspekten des Sterbens; sie sprachen von der Kunst des Sterbens. Das brachte mich zu der Frage: Wie werden Sterbende und Visionen auf dem Sterbebett in unseren Büchern und Filmen dargestellt?


Kapitel 4

Visionen auf dem Sterbebett in der Kunst

Es ist etwas weit, weit Besseres, was ich tue, als was ich je getan habe, und es ist eine weit, weit bessere Ruhe, der ich entgegengehe, als ich je gekannt habe.

Letzte Worte von Sidney Carton aus Charles Dickens’ »Geschichte aus zwei Städten«3

 



Viele Menschen betrachten die Vorstellung von Visionen auf dem Sterbebett entweder als eine Art New-Age-Spiritismus oder als ein Nebenprodukt der gegenwärtigen Hospiz-Ära. Doch wir brauchen nur einen Blick in die Kunst zu werfen, um bestätigt zu finden, dass es solche Phänomene zu allen Zeiten gegeben hat. Denn die Wahrheit ist, dass unsere Romane und Filme voller Geschichten über Visionen stecken oder darauf Bezug nehmen.

Man könnte nun einwenden, dass Künstler Visionen auf dem Sterbebett lediglich als Stilmittel in ihre Werke einbauen, also um der Geschichte eine bestimmte Wendung zu geben oder einen besonderen Effekt zu erzielen. Doch sie tauchen über die Jahrhunderte hinweg so häufig
auf und sind einander im Stil so ähnlich, dass ihre Verwendung über den bloßen Einsatz als »Werkzeug«, mit dem man Ereignisse ihren Schatten vorauswerfen lassen oder beim Publikum eine bestimmte Gefühlsreaktion erzeugen kann, hinausgeht.

Das erinnert mich an die Redewendung »Kunst imitiert Leben« – Visionen existieren in unseren Büchern und Filmen, weil sie zum menschlichen Leben dazugehören. Sie werden in unsere Geschichten eingeflochten, um uns unsere Unsicherheit und unsere Ängste erträglicher zu machen, doch nicht nur, um uns zu trösten, sondern auch deshalb, weil sie eine Wahrheit spiegeln, die unsere Vorstellungskraft übersteigt.

In diesem Kapitel habe ich eine kleine Auswahl von Visionen auf dem Sterbebett (sowie einige Hinweise auf »Reisen« und »überfüllte Räume«) aus unseren bekanntesten klassischen und modernen Werken zusammengestellt.




Visionen auf dem Sterbebett in der Literatur

Die Leserinnen und Leser im Amerika der Mitte des 19. Jahrhunderts wären entsetzt gewesen, wäre die kleine Eva aus Harriet Beecher Stowes Klassiker Onkel Toms Hütte (1852)4 elend gestorben ohne den geringsten Hinweis
darauf, dass ihr Beitrag zum Kampf gegen die Sklaverei sich gelohnt hatte. Menschen auf der ganzen Welt waren von Stowes Geschichte vom amerikanischen Süden und dem Schicksal der kleinen Eva zutiefst betroffen, daher hätte es Millionen das Herz gebrochen, wäre sie so übergangslos dem Vergessen anheim gefallen.

In der Szene unmittelbar vor dem Tod des kleinen Mädchens finden wir ein klitzekleines Quäntchen Trost in Form einer Vision, die sich in ein Gespräch zwischen Onkel Tom und Miss Feely schleicht:


»Onkel Tom, hat Miss Eva dir gesagt, dass es ihr heute schlechter geht als sonst?«

»Nein, aber sie hat mir heute Morgen gesagt, dass sie näher komme – da sind welche, die es dem Kind sagen, Miss Feely. Es sind Engel. ‚Es ist der Posaunenschall vor Anbruch des Tages’«, zitierte Tom aus einem seiner Lieblingsbücher.


Dieses Gespräch deutet an, dass Eva Besuch von Engeln hatte. Das hätten wir ihr ja nun nicht gerade gewünscht, aber es ist doch tröstlich zu wissen, dass sie im Himmel ist. Wir sind dankbar, dass die Autorin weder ihre Leserinnen und Leser noch die kleine Eva verlassen hat.

Visionen in der Literatur werden von manchen abfällig als »Trostpreise« betrachtet, will heißen, sie werden ersonnen, um einen trauernden Angehörigen oder einen Sterbenden zu trösten. Kritiker sehen hier nur einen deus
ex machina am Werk (ein künstlicher oder unwahrscheinlicher Kniff, der die Schwierigkeiten einer Geschichte löst), also etwas oder jemanden, der auf den letzten Drücker eingreift und eine verunglückte Geschichte rettet … oder zumindest unseren Glauben wiederherstellt und dafür sorgt, dass wir mit der Situation besser zurechtkommen.

Allgemein herrscht die Auffassung, dass die Geschehnisse in einer Geschichte vollständig aufgelöst werden müssen, damit die Leserinnen und Leser erfüllt und zufrieden sind. Bleibt eine solche Erwartung durch den Tod einer Figur unerfüllt, so kann eine Vision aus einer anderen Welt eingeführt werden. Das vermittelt sowohl der Figur als auch den Leserinnen und Lesern das »Gefühl eines Abschlusses«, wie es der angesehene britische Kritiker Frank Kermode elegant formuliert hat.

Ein gutes Beispiel ist der moderne Bestseller In meinem Himmel5 von Alice Sebold, der aus einer visionären Perspektive verfasst ist. Susie Salmon, die Erzählerin, ist ein junges Mädchen, das brutal ermordet wurde. Aus dem Himmel kann Susie nun das Leben beobachten, das sie hinter sich gelassen hat, und die Ereignisse nach ihrem Tod kommentieren. Diese Technik schenkt den Leserinnen und Lesern Trost: Zwar war der Mord an Susie schockierend und entsetzlich, aber wir wissen von Anfang an, dass es ihr jetzt in gewissem Sinne gut geht. Im Verlauf
der gesamten Geschichte ist sie bei uns und beobachtet, wie ihre Familie mit ihrem Tod fertig wird, innerlich wächst und weiterlebt. Uns bleibt das Gefühl, dass Susie immer noch da ist und höchstwahrscheinlich eines Tages ihre Lieben in Empfang nehmen wird, wenn diese sterben.

Die Einschätzung, dass Visionen in der Literatur reine Erfindung sind und einzig und allein als künstliche Lösung für Probleme im logischen Ablauf einer Geschichte dienen, stelle ich in Frage. Im Leben ist der Tod mehr als ein »dramatisches Problem«, und Visionen auf dem Sterbebett sind anscheinend Lösungen aus einer unsichtbaren Welt, die viel Trost spenden – den Sterbenden ebenso wie den Trauernden.

 


 



Zwar werden Visionen auf dem Sterbebett heute oft als Produkte einer Schwäche oder gar Psychose angesehen, doch wenn wir in der Zeit zurückschauen, stellen wir fest, dass die ältesten Geschichtenerzähler sie (und ihre nahen Verwandten, die Träume) als Formen höherer Information betrachtet haben. Ja, Visionen gehen bis auf die allerersten Anfänge der westlichen Literatur zurück und kommen in jedem Zeitalter vor, einschließlich unseres eigenen.

Wir können uns Visionen in der Literatur als den Zustellservice der Götter denken, ein Mittel, durch das sie mit der Menschheit kommunizieren und Einfluss auf sie
ausüben. So kann eine Vision auch geheimnisvoll prophetisch sein, besonders wenn um die Ecke schon der Tod lauert. Nehmen wir zum Beispiel das mesopotamische Gilgamesch-Epos, das zu den ältesten literarischen Werken der Menschheit gehört. In diesem epischen Gedicht feiern Enkidu und sein geliebter Kamerad Gilgamesch nicht, als sie ein Ungeheuer erschlagen haben, weil Enkidu einen erschreckenden Traum hatte (Tafel VII), wonach die Götter ihn »wegnehmen« würden, wenn er das Ungeheuer vernichtete. Enkidu teilt seine Vorahnung dem Gilgamesch mit und sagt schaurig voraus: »Ich werde bei den Toten sitzen in der Unterwelt.«6

Andere Visionen sind nicht so klar wie die des Enkidu, sondern stecken voller Symbolik, und es braucht Zeit, ihre Bedeutung zu entschlüsseln. In Sir Thomas Malorys Die Geschichte von König Artus und den Rittern seiner Tafelrunde7 hat König Artus von seiner letzten, kataklysmischen Schlacht gegen Mordred eine beunruhigende Vision seiner Zukunft. Darin sieht er sich »in einem prachtvollen Goldgewand«. Doch in derselben Version sieht er sich auch in einem Sessel sitzen. »Tief unter ihm war ein grässliches, tiefes schwarzes Wasser voller Schlangen und Würmer… « Zwar vermittelt dieses Bild dem Leser eine klare Botschaft, doch Artus selbst ist sich seines
Schicksals nicht gewiss. Er schreitet zur Schlacht, gebietet Mordreds Streitkräften zwar Einhalt, wird dabei aber selbst tödlich verwundet. Ein Boot bringt ihn nach Avalon, dem mystischen Reich zwischen Leben und Tod. Artus ist fort, aber seine Legende lebt und überstrahlt die Jahrhunderte wie das prachtvolle Goldgewand, das er in seinem Traum trug.

Der Schleier zwischen dem Sichtbaren und dem Unsichtbaren hebt sich auch, wenn wir verzweifelt Ermutigung oder Hilfe brauchen. Ein gutes Beispiel findet sich in Harry Potter und der Feuerkelch, dem vierten Band der überaus beliebten Reihe. Gegen Ende und am Höhepunkt des Buchs sieht Harry die Geister seiner Eltern und seines Freundes Cedric, die von Voldemort getötet wurden. Sie schenken ihm in einem schrecklichen Augenblick Trost und helfen ihm, in Sicherheit zu gelangen. Es sollte nicht überraschen, dass sich viele solcher Visionen in Romanen für junge Erwachsene finden, denn sie spiegeln unseren Wunsch nach einem Glauben an ein Leben nach dem Tod und die Haltung, dass der Tod das Band der Liebe nicht durchtrennen kann.

In Shakespeares König Heinrich V. stirbt die beliebte Figur Falstaff hinter der Bühne, doch es wird eine Vision angedeutet, die er gehabt haben soll. Frau Hurtig berichtet:


Nein, gewiß, er ist nicht in der Hölle; er ist in Arthurs Schoß, wenn jemals einer in Arthurs Schoß gekommen ist. Er nahm ein so schönes Ende und schied von hinnen,
als wenn er ein Kind im Westerhemdchen gewesen wäre. Just zwischen zwölf und eins fuhr er ab, gerade wie es zwischen Flut und Ebbe stand; denn wie ich ihn die Bettlaken zerknüllen sah und mit Blumen spielen und seine Fingerspitzen anlächeln, da wusste ich, dass ihm der Weg gewiesen wäre; denn seine Nase war so spitz wie eine Schreibfeder, und er faselte von grünen Feldern. Nun, Sir John? Sagte ich; ei Mann, seid guten Muts! Damit rief er aus: Gott! Gott! Gott! ein Stücker drei- oder viermal. Ich sagte, um ihn zu trösten, er möchte nicht an Gott denken, ich hoffte, es täte ihm noch nicht not, sich mit solchen Gedanken zu plagen. Damit bat er mich, ihm mehr Decken auf die Füße zu legen. Ich steckte meine Hand in das Bett und befühlte sie, und sie waren so kalt wie ein Stein; darauf befühlte ich seine Knie, und so immer weiter und weiter hinauf, und alles war so kalt wie ein Stein.8


Wir erwarten, dass Falstaff von einem letzten erlösenden Blick in eine jenseitige Welt spricht, eine Welt, die ihn bald aufnehmen wird.

Ähnlich erinnert sich auch Artemio Cruz in Nichts als das Leben9, dem Meisterwerk von Carlos Fuentes, auf dem Sterbebett an die prägenden Momente seines Lebens:


» … ich spüre … rieche … fühle … höre … sie schieben mich … und ich berühre, rieche, schmecke, rieche die prächtigen Reliefs.«

»Während du Atem schöpfst, wird sich das weite Panorama vor dir auftun, und der sternenbesäte Himmel wird auf dich herabscheinen. … Und das flimmernde Licht wird dich mit … Stetigkeit umfangen.«

 



In diesen letzten glücklichen Momenten, in denen er noch bei Bewusstsein ist, formuliert Artemio unseren tiefsten Wunsch an den Tod: dass er eine Tür sei, die sich ins Kosmische und Transzendente öffnet. In diesem Fall vermittelt die Vision statt einer Botschaft des Göttlichen ein starkes Gefühl der Sehnsucht.

Das ruft mir den liebenswerten Smike in Charles Dickens’ Nicholas Nickelby (1839)10 ins Gedächtnis. Smike ist ein enorm einfühlsamer Charakter, und der Verfasser geht sehr feinfühlig mit seinem Tod um:


Er fiel nun in einen leichten Schlummer, und als er erwachte, lächelte er wie früher. Dann sprach er von schönen Gärten, die, wie er sagte, sich weit vor ihm ausdehnten und mit vielen Männern, Frauen und Kindern – alle mit leuchtendem Antlitz – erfüllt wären; er flüsterte, dies wäre Eden – und dann verschied er.



In dem modernen Musical Les Misérables nach dem gleichnamigen Roman von Victor Hugo rundet eine Vision auf dem Sterbebett die Geschichte ab. Zu Anfang stirbt Fantine und überlässt ihre Tochter der Fürsorge durch Jean Valjean. Sie bittet ihn inständig, ihrer Tochter ein besseres Leben zu ermöglichen, als sie es hatte. Valjean erfüllt ihre Bitte. Als er selbst viele Jahre später stirbt, kehrt Fantine in einer Vision zu ihm zurück und geleitet ihn in den Himmel. In dem Roman wird Valjeans Tod auf ähnlich weltenthobene Weise geschildert:


Er war zurückgesunken. Die beiden Leuchter beschienen ihn. Sein weißes Gesicht blickte zum Himmel. … Die Nacht war sternenlos und tiefdunkel. Sicher stand ein Engel mit offenen Flügeln in der Finsternis, auf seine Seele wartend.11


In seinem Schauspiel Der Tod eines Handlungsreisenden12 aus dem Jahr 1949 verkörpert Arthur Miller die Vision auf dem Sterbebett in einer realen Person, nämlich in Willys älterem Bruder Ben Lorman. Gegen Ende überzeugt Ben Willy, dass er seinem Sohn Biff finanziell am besten helfen kann, wenn er sich auf das Abenteuer der Diamantensuche einlässt. (Mit Diamanten hatte Ben sein Vermögen
gemacht; hier symbolisieren sie den materiellen Reichtum, den Willy seiner Familie nie bieten konnte.)

Ben (mit einem Versprechen): Da ist es dunkel, aber voller Diamanten.

Willy: Kannst du dir vorstellen, wie großartig der mit zwanzigtausend Dollar in der Tasche dastehen wird?

Linda (ruft aus ihrem Zimmer): Willy! Komm rauf!

Willy (ruft zurück): Ja! Komme gleich! Ist ein schlauer Plan, Liebling, das mußt du zugeben, oder? Sogar Ben sieht’s ein. Muß jetzt gehen, Liebes. Tschüß. (Fast im Tanzschritt geht er rüber zu Ben.) Stell dir vor! Wenn der Scheck kommt, ist er Bernard wieder um Längen voraus!

Ben: Eine rundum perfekte Sache.

Willy: Hast du gesehen, wie er vor mir geweint hat? O ich könnt’ ihn küssen, Ben!

Ben: Die Zeit, William, ’s ist Zeit!

Willy: O Ben, ich hab’ immer gewußt: Eines Tages schaffen wir’s, Biff und ich!

Ben (schaut auf seine Uhr): Das Boot! Wir verspäten uns.

(Er geht langsam in die Dunkelheit hinein.)


Das »Abenteuer« ist Willys Tod; denn letztendlich kommt er zu dem Schluss, dass er seine Familie nur dann ernähren kann, wenn er sich umbringt, weil dann seine Lebensversicherung an sie ausbezahlt wird. Das Boot in der
Vision symbolisiert die »Reise«, die Willy machen zu müssen glaubt und die sein Schicksal besiegelt.

 



In Der Leopard (Giuseppe Tomasi di Lampedusas Roman von 1958 über einen sizilianischen Fürsten)13 erlebt auch Don Fabrizio eine Vision auf dem Sterbebett als eine bevorstehende Reise. Der melancholische Fabrizio, der sich von seiner Frau, seiner Familie und dem sich verändernden politischen Klima seines Landes entfremdet hat, wird nun von einer rätselhaften, wunderschönen Besucherin getröstet, die den Todesengel symbolisiert. Der Autor beschreibt das Ende von Fabrizios Leben als das Warten auf einen Zug:


Plötzlich schob sich durch die Gruppe eine junge Frau; schlank, in einem braunen Reisekleid mit weiter tournure, in einem Strohhut, geschmückt mit einem Schleier mit kleinen Kügelchen, der die schelmische Anmut des Gesichts nicht verhüllen konnte. Sie drückte leise mit dem Händchen im Gamslederhandschuh die Ellbogen zweier Weinender auseinander, sie entschuldigte sich, sie kam näher. Sie war es, sie, das immer ersehnte Wesen, das ihn holen kam; wunderbar, so jung war sie, und hatte sich ihm ergeben; die Stunde der Abfahrt mußte nahe sein.





Während die Medien in diversen Auslassungen immer wieder betonen, dass der westliche Mensch in einem »postreligiösen Zeitalter« lebt und sich mit dem Tod nur noch als technischem Kampf ums Weiterleben auseinandersetzt, wird doch zugleich auch deutlich, dass nicht unsere gesamte Literatur diese Haltung widerspiegelt. Heute befassen sich die Verlage mit unserem sehnlichen Verlangen, die letzten Momente des Lebens zu verstehen und zu erfahren, was uns danach erwartet – oder auch nicht. Zwar meiden manche Romanautoren alles, was auch nur den Hauch des Fantastischen hat, doch nicht alle sind so zurückhaltend. Manche setzen gerade auf unsere Faszination für die Unsterblichkeit und sichern uns damit zu, dass es ein Leben nach dem Tod tatsächlich gibt oder dass das Leben für manche nicht unbedingt enden muss. Dazu gehören zum Beispiel die extrem beliebten Twilight-Bestseller von Stephenie Meyer ebenso wie die Vampir-Bücher ihrer Vorgängerin Anne Rice.

Manche zeitgenössische Romanautorinnen und -autoren haben sich durchaus nicht von den Visionen auf dem Sterbebett à la Dickens oder Stowe verabschiedet. Zum Beispiel Isabel Allende. In ihrem 1982 veröffentlichten Roman Das Geisterhaus14 stellt sich die Autorin vor, dass die Großmutter der Protagonistin kommt und ihrem Großvater in seinen letzten Tagen Gesellschaft leistet:



… in den letzten Tagen wich sie keinen Augenblick von seiner Seite, sie folgte ihm durchs Haus, sie sah ihm über die Schulter, wenn er in der Bibliothek las, und legte sich nachts mit ihm schlafen, ihren schönen, von Locken gekrönten Kopf an seiner Schulter. Anfangs war sie ein geheimnisvoller Schein, aber in dem Maße, in welchem mein Großvater für immer die Wut verlor, die ihn sein Leben lang gequält hatte, erschien sie so, wie sie in ihren besten Zeiten gewesen war, lachend mit allen ihren Zähnen und die Geister aufscheuchend mit ihrem raschen Flug.



Visionen auf dem Sterbebett in Filmen

Auch Filme leisten ihren Beitrag zur Reflexion des Phänomens der Visionen auf dem Sterbebett. Der Tod ist zentrales Thema in vielen Leinwand-Geschichten, ja, Visionen und Geister von Verstorbenen, die ihre Lieben besuchen, sind etwas ganz Normales. Denken Sie einmal einen Augenblick nach, und ich wette, Ihnen fallen mehrere Filme ein, in denen Visionen auf dem Sterbebett oder Geister vorkommen, die die Räume der Lebenden bevölkern oder in denen vom »Heimgehen« gesprochen wird.

In Steven Spielbergs Der Soldat James Ryan (Saving Private Ryan) wurde dem Publikum der verheerende Preis des Krieges auf eine bisher nicht da gewesene Art und Weise gezeigt. In einer Schlüsselszene wird Irwin Wade
(Giovanni Ribisi), der einzige Sanitäter der Kompanie, bei einem unvorhergesehenen Gefecht tödlich verwundet. Als er im Sterben liegt und seine Kameraden versuchen, die Blutung zu stillen, sind seine letzten Worte der Ruf nach seiner Mutter und die Versicherung, dass er nach Hause kommt.

Wie ich bereits erwähnt habe, gehört der Besuch der eigenen Mutter zu den häufigsten Visionen auf dem Sterbebett. Auch sprechen die Sterbenden oft von dem Gefühl, nach Hause zu gehen. In keinem Kurs oder Buch übers Drehbuchschreiben wird einem gesagt, man solle in einer Vision auf dem Sterbebett immer die Mutter erscheinen lassen, oder alle sollten am Ende »heimgehen«. Warum also kommt das dann so häufig vor? Denken die Autoren nur über reale Erlebnisse nach, oder rührt das an eine ganz ursprüngliche Saite, die es tief in uns allen gibt?

In Zeit der Zärtlichkeit haben wir gelacht und geweint, besonders als Emma Horton (gespielt von Debra Winger) am Ende stirbt. Nur der Trost, den Garrett Breedlove (Jack Nicholson) Emmas Mutter Aurora Greenway (Shirley MacLaine) zuspricht, hält uns aufrecht. (Bis dahin sind wir auch geradezu süchtig nach der Beziehung der sterbenden Emma zu ihrer Mutter.) Aber wir werden damit nicht allein gelassen, denn die Fortsetzung Jahre der Zärtlichkeit führt uns wieder nach Texas. Als Aurora stirbt, wer kommt da und tröstet sie? Natürlich ihre verstorbene Tochter Emma.

Auch die Auffassung, dass eine Menge Geister um die
Sterbenden herum sind, hat Eingang in diverse Rollen gefunden. Denken wir nur einmal an den Blockbuster Titanic. Obwohl Jack (Leonardo DiCaprio) Stunden nach dem Sinken des Schiffs seiner Unterkühlung erliegt, dürfen wir mit ansehen, dass Rose (Kate Winslet) überlebt und ein erfülltes Leben führen kann. Ende der Geschichte? Nicht ganz. Was machen die Filmemacher? Ganz am Schluss liegt Rose (inzwischen eine alte Frau) im Bett, und wir sehen noch einmal die Titanic in ihrer ganzen Herrlichkeit. Das Publikum weiß nicht, ob sie träumt oder im Schlaf verstorben ist; aber dann sehen wir, wie die junge Rose und Jack auf der großen Treppe wieder zueinander finden, begleitet vom Jubel und Applaus der Passagiere.

Hätte man nur gezeigt, dass die beiden Liebenden nun wieder vereint sind, hätte man damit alle anderen Menschen auf dem Schiff ausgeschlossen. Was ist, wenn der Tod für jeden so ist? Will heißen: Was ist, wenn Unmengen Leute kommen, um die Sterbenden zu begrüßen … viel öfter, als wir das merken? Ein gutes Beispiel findet sich in dem Film Nachricht von Sam. Als Sam (gespielt von Patrick Swayze) zur Ruhe kommt und sein Geist sich endlich von der Erde lösen kann, geht er nicht einfach nur ins Licht; sondern es warten Unmengen von Leuten auf ihn.

Selbst in Komödien – von Wen die Geister lieben bis Beetlejuice – sind die Menschen im Tod offensichtlich nie allein. In Thelma & Louise, brillant gespielt von Geena Davis und Susan Sarandon, werden wir Zeugen, wie die beiden
Frauen in den Tod entschweben, als sie sich mit einem 1960er Ford Thunderbird Cabrio absichtlich in den Grand Canyon stürzen. Im Abspann sehen wir die Schauspielerinnen wieder als lebendige Frauen. Wir wissen, dass dies nur Szenen aus ihrem Leben sind und dass sie unsere Aufmerksamkeit darauf lenken wollen, wie sie gelebt haben, statt auf ihren gewaltsamen Tod. Doch wenn wir etwas tiefer blicken, dann glaube ich, dass diese Technik mit unserem ureigenen Wunsch spielt, den Tod zu transzendieren.

In der Filmversion von Sturmhöhe nach dem gleichnamigen Roman von Emily Brontë sind die beiden Liebenden im Tod endlich vereint. Heathcliff (gespielt von Laurence Olivier) trägt die sterbende Cathy (Merle Oberon) auf seinen Armen an ihr Schlafzimmerfenster. Sie schauen über das Moor und zu den Penistone-Felsen hinüber, wo sie als Kinder zusammen gespielt haben. Bevor Cathy ihren letzten Atemzug tut, versprechen sie sich, auf ewig beieinander zu bleiben. Und im letzten Bild des Films sieht man, wie sie als Geister zu den Felsen gehen.

Auch in der Sciencefiction geht es um Visionen und Unsterblichkeit. Am Ende von Star Wars Episode VI – Die Rückkehr der Jedi-Ritter zum Beispiel erleben wir die Feierlichkeiten anlässlich der Zerstörung des Todessterns; aber alle, die dabei gestorben sind, sind nicht vergessen: Luke Skywalker schaut in die lächelnden Gesichter von Obi-Wan Kenobi, Yoda und Anakin … und winkt ihnen zum Abschied zu.


Es war für mich keine Überraschung, Visionen auf dem Sterbebett auch in der Kunst vorzufinden. Ja, ich hätte mir sogar Sorgen gemacht, hätte ich keine Hinweise und archetypischen Darstellungen gefunden, die zeigen, was uns auf dem Weg ins Jenseits begegnet. Ich glaube, wir werden auch weiterhin lesen und in Filmen sehen, welche Visionen die Sterbenden trösten, denn das rührt unsere Seele an. Was für ein wunderbares Erlebnis, von unseren Lieben begrüßt zu werden, die uns dann auf die letzte Reise in unser himmlisches Zuhause begleiten. Die Kunst wird diese Wahrheit immer widerspiegeln, denn, wie sagt Dorothy im Zauberer von Oz: »Zu Hause ist es doch am schönsten.«

Doch kehren wir nun zu weiteren Augenzeugenberichten über Visionen auf dem Sterbebett zurück. Die folgenden Geschichten erzählen Fachleute aus der Perspektive der Psychologie.


Kapitel 5

Visionen von Sterbenden – Teil II

Jetzt möchte ich nach Hause.

Letzte Worte von Vincent van Gogh

 



Die folgenden Geschichten kommen von professionellen Therapeuten mit einer formellen Ausbildung und Zulassung. Oft sind sie diejenigen, die den Sterbenden helfen, mit den aufwühlenden Gefühlen zurechtzukommen, die der Abschied von allen, die sie kennen, mit sich bringt. Fachleute auf dem Gebiet der seelischen Gesundheit erkennen oft sehr deutlich, was authentisch ist und was nicht. Sie empfinden ihr ganzes Leben lang die Gefühle anderer nach und kennen den Unterschied zwischen einem verwirrten oder halluzinierenden Patienten und einem, der ein außergewöhnliches Erlebnis wie etwa eine Vision auf dem Sterbebett hat. Ohne ihre Augenzeugenberichte wäre ein solches Buch nicht vollständig.






Trinkgeld nicht nötig

von Angela

 



Ich bin Psychologin und arbeite mit Familien und Paaren. Ich habe mich auf Süchte und Abhängigkeit von chemischen Stoffen spezialisiert. Wenn ich Paare mit so vielen Problemen berate, dann denke ich oft an meine eigenen Eltern zurück, Helen und Milton. Mir wird dann immer wieder klar, was für eine wunderbare Beziehung sie hatten.

Meine Eltern waren 62 Jahre lang verheiratet und konnten gegenseitig ihre Gedanken lesen. Sie machten alles gemeinsam, sprachen über alles miteinander, und zu ihren typischen Eigenschaften gehörte ein skurriler Sinn für Humor. Mam erzählte mir, als sie wusste, dass sie mit mir schwanger war, habe sie Dad gefragt: »Willst du nicht vielleicht lieber das Kind austragen?« Und als mein Dad einen Strafzettel wegen zu schnellen Fahrens bekam, drehte er sich, noch während der Polizist neben ihm stand, zu Mam um und sagte: »Süße, auch du bist zu schnell gefahren. Möchtest du gern ein Knöllchen?«

Mein Vater zeigte seinen Humor auch in seinem Beruf als Zahnarzt, und seine Patienten liebten den Doktor, der sie zum Lachen bringen konnte. Auch ich habe für mein
Leben gern mit meinen Eltern gelacht. Für mich waren sie die lustigsten Eltern, die man als Mädchen nur haben konnte.

Meine Eltern halfen sich mit Humor auch in den ernsten Momenten des Lebens. Als zum Beispiel bei meiner Mutter Brustkrebs festgestellt wurde und ihr die Brust abgenommen werden musste, witzelte sie: »O Milton, sei ein Mann – biete ihnen freiwillig deine Brust an. Du brauchst deine nicht so wie ich meine.«

Eines Morgens, als meine Mutter aufstand, erlitt sie einen Aortenriss und war sofort tot. Sie war 80 Jahre alt. Dad tat sein Bestes, um damit zurechtzukommen, aber er vermisste seine geliebte Frau für den Rest seines Lebens. Seitdem machte er Witze nie mit jemand anderem, denn sie waren ein untrennbarer Teil ihrer Beziehung.

Fünf Jahre später lag mein Vater nach einem langen Kampf mit Blasenkrebs, der sich nun in seinem ganzen Körper ausgebreitet hatte, auf einer Hospizstation. Seit dem Tod meiner Mutter standen mein Vater und ich uns besonders nahe, und ich blieb so lange und so viel wie möglich bei ihm.

Eines Tages, Dad ging es gut, und er las die Sonntagszeitung, sagte ich: »Hey, du siehst ein wenig ausgefranst aus. Wie wäre es mit einer Rasur?«

»Klar«, erwiderte er.

Da es ihm schon schwer fiel, die Zeitung zu halten, wäre ihm das mit einem Rasierer unmöglich gewesen, also rief ich theatralisch: »Willkommen in Angelas Friseursalon!
«, und sah mich im Badezimmer um. »Dad, hast du deinen Rasierer mitgebracht?«, fragte ich.

Er wusste es nicht. Daher rief ich die Schwester und fragte, ob sie ein Ersatz-Rasier-Set hätte. Ich ging mit ihr zum Schwesternzimmer und wartete, während sie mir die Utensilien zusammensuchte. Plötzlich hörte ich meinen Vater reden und merkte, dass die Schwester die Sprechanlage in seinem Zimmer nicht abgestellt hatte. Ich konnte nicht verstehen, was er sagte, dachte mir aber, dass wohl einer seiner Freunde zu Besuch gekommen sein musste. Die Schwester ging mit mir wieder zu ihm, und wir fanden meinen Vater ganz allein im Zimmer vor.

»Mit wem hast du gerade gesprochen, Dad?«

»Helen«, erwiderte er beiläufig.

»Helen, wie Mam … die tot ist?«

»Genau die!«

»Weißt du, dass sie tot ist?«, fragte ich so sanft wie möglich.

»Natürlich. Ich war ja bei ihr, als sie starb.«

»Und jetzt ist sie da?«

»Ja. Ich weiß, dass das seltsam ist, aber es stimmt.«

Hier mischte sich die Schwester ein: »Es ist nicht ungewöhnlich, dass Sterbende Besuch von verstorbenen Verwandten bekommen.«

»Davon habe ich gehört«, sagte Dad, »aber ich glaube nicht daran.«

»Aber eben hast du doch gesagt, dass Mam hier war«, erinnerte ich ihn.


»Ach, da hab ich wohl Halluzinationen von den Medikamenten. «

»Das einzige Medikament, das Sie bekommen, ist gegen Ihre Übelkeit«, erklärte ihm die Schwester, »und das ist eigentlich nicht dafür bekannt, dass es das Denkvermögen beeinträchtigt.«

Dad wirkte etwas irritiert. »Okay, vielleicht habe ich ja Unrecht, vielleicht bekomme ich wirklich Besuch. – Und krieg ich jetzt eine Rasur oder was?«

Vorsichtig tupfte ich meinem Vater etwas Rasiercreme ins Gesicht. Mit einem Blick über seine linke Schulter fragte er: »Helen, bist du sicher, dass du nicht auch eine Rasur willst?«

Als ich ihn einfach nur verdutzt ansah, erklärte er: »Deine Mutter lacht.«

»Was ist los, Liebes?«, fragte er, als er sah, dass mir die Tränen in die Augen stiegen.

»Ich habe gerade gemerkt, wie sehr ich deine und Mams Witzeleien vermisse.«

Die ganze übrige Zeit sprach er weiter mit meiner Mutter. Nachdem er eine Zeitlang still war, fragte ich ihn, ob sie immer noch im Zimmer sei.

»Ich sehe sie. Aber ich glaube es immer noch nicht so ganz. Vielleicht halluziniere ich ja doch.«

»Hör mal, ich arbeite den ganzen Tag mit Leuten, die halluzinieren, weil sie von Opiaten und Schmerzmitteln abhängig sind, aber du bekommst nichts dergleichen – das sieht überhaupt nicht nach einer Halluzination aus.
Ich kenne dich so gut. Und das hier fühlt sich genauso an, wie es war, als ihr, du und Mam, noch zusammen wart. Ich wünschte bloß, ich könnte sie auch sehen.«

Er schaute in die Richtung, in der meine Mutter stand. »Kann Angela dich sehen?«, fragte er plötzlich. Es wirkte, als übersetze er aus einer anderen Sprache, als er schließlich erwiderte: »Sie hat dich sehr lieb, aber es ist noch nicht so weit, dass du sie sehen kannst.«

»Sieht sie aus, als wäre sie, äh, aus solidem Stoff, oder wirkt sie eher wie ein Geist?«

»Sie ist ein solider Anblick – und ein hübscher dazu. Hier sind keine Geister!«, versicherte er mir. »Weißt du, als Kind habe ich gelernt, dass das kleinste Ding auf der Welt ein Atom ist. Aus, Ende! Das war Tatsache, aber heute wissen wir, dass es noch viel mehr gibt … also ist deine Mam vielleicht auch wirklich da.«

»Und wie geht es dir damit?«, fragte ich, ganz die Therapeutin.

»Ich bin glücklich! Ich bin mit meiner Frau zusammen, mit der ich seit über 60 Jahren verheiratet bin.« Er schwieg einen Moment und fuhr dann fort: »Du weißt, wie lieb ich dich habe, Angela. Wenn deine Mutter mich jetzt abholen kommen kann, dann kommen wir beide zu dir, wenn es für dich an der Zeit ist. Aber jetzt möchte ich, glaube ich, ein Nickerchen machen – mit meinem frisch rasierten Gesicht.«

»Das klingt gut. Ach übrigens, Trinkgeld ist nicht nötig. Geh nur und sei ein bisschen bei Mam. Ich hab dich lieb.«


»Ich hab dich auch lieb«, sagte er und schloss die Augen. Fast als träumte er, formten seine Lippen ein paar Worte, während er in seinen Nachtschlaf sank.

Dad starb am nächsten Tag. Ich weiß jetzt, dass die Liebe stärker ist, als ich es je für möglich gehalten hätte, denn nicht einmal der Tod konnte das Band zwischen meinen Eltern schwächen.




Unerwarteter Besuch

von Diane

 



Ich bin Therapeutin und habe im »jugendlichen« Alter von 60 Jahren gelernt, dass Visionen auf dem Sterbebett echt sind. Die Erfahrung hat mich gelehrt, dass wir vielleicht sogar jemand ganz anderem begegnen, als wir erwarten.

Mein leiblicher Vater starb, als ich sechs Jahre alt war, und ich wurde dann von meinem wunderbaren Stiefvater Jim großgezogen. Er heiratete meine Mutter, als ich zehn war, und meine Schwester, meine beiden Brüder und ich haben ihn von Anfang an ins Herz geschlossen. Jim hatte sieben Geschwister, also bekamen wir im selben Zug noch fünf neue Onkel und zwei Tanten dazu.

Jim wuchs ganz natürlich in seine Vaterrolle hinein; er war auf meinem Abschlussball nach der Highschool und geleitete mich zum Altar, als ich heiratete. Seine Familie und er füllten jenen Teil meiner Welt, der mir nach dem Tod meines Vaters gefehlt hatte, sehr liebevoll aus.

Jahrzehnte später bin ich nun endlich bereit, über ein Thema zu sprechen, das vielen meiner Klientinnen und Klienten wichtig ist. Natürlich hatte ich damals nicht daran
gedacht, aber mir war nie klar, dass alle diese Onkel und Tanten, die so viel Leben und Freude in meine Familie brachten, auch Tod und großen Kummer bringen würden. Im Laufe der Jahre musste ich mit ansehen, wie Jim Geschwister um Geschwister verlor.

Als sein ältester Bruder Hugh im Sterben lag und mein lieber Stiefpapa an seiner Seite blieb, tröstete es uns alle sehr, als wir erfuhren, dass er kurz vor seinem Tod seine verstorbene Mutter gesehen hatte. Nun, nicht alle in der Familie glaubten an diesen Besuch. Paul, ein weiterer Bruder, sagte, das sei Unsinn, wahrscheinlich hätte Hugh in dem Moment nur an sie gedacht. Doch wenige Tage, bevor ein weiterer Onkel starb, kam unsere Großmutter wieder zu Besuch. Paul, der zweiflerische Onkel, war immer noch felsenfest davon überzeugt, dass die Visionen lediglich daher kommen, dass »einem einfach die Mami fehlt, wenn man stirbt«.

Als in den folgenden Jahren auch meine übrigen Tanten und Onkel verstarben, fragte ich mich unweigerlich, ob sie wohl im anderen Leben eine Willkommensparty veranstalten würden. Dann erfuhr ich, dass mein Onkel Paul eines Tages ganz plötzlich an einem Herzinfarkt gestorben war. Bei der Beerdigung war ich neugierig und wollte wissen, ob unsere Großmutter ihn besucht hatte, trotz seiner Zweifel. Leider werde ich das nie erfahren, weil er allein gestorben ist.

Einige Zeit später erhielt ich einen dringenden Anruf von meiner Mutter. Sie berichtete mir, dass Jim im Krankenhaus
war und es ihm sehr schlecht ging. Ich flog sofort nach Hause. Ich hoffte das Beste, wusste aber, dass Alter und Gesundheit nicht gerade auf seiner Seite waren. Er kämpfte schon seit vielen Jahren mit chronischem Herzversagen.

Mein Stiefvater wurde aus dem Krankenhaus entlassen, aber er war so schwach, dass er schier mit dem Bett zu verschmelzen schien. Bei ihm waren seine Frau und seine vier mittlerweile erwachsenen Kinder. Wir wussten, dass sein Verfall nicht mehr aufzuhalten war. Aber trotz seiner Schwäche brachte Jim es fertig, ein, zwei Witze zu reißen, um die Stimmung etwas aufzuheitern, und jede Pflegekraft, die zu uns kam, nannte er seinen »Liebling«.

In den folgenden Tagen konnte ich jedoch förmlich zusehen, wie Jim körperlich immer schwächer wurde. Er sprach seltener, und aus Geschichten wurden einzelne Abschnitte, aus Abschnitten nur noch Sätze. Ich dachte an seine Geschwister, die im Laufe der Jahre gestorben waren: Würden sie jetzt alle zu ihm kommen? Käme die Familie wieder zusammen? Und was ist mit meinem zweiflerischen Onkel Paul, der nie an Visionen glaubte? Würde er auch da sein?

Als die letzten Tage meines Stiefvaters angebrochen waren, dachte ich nicht mehr daran, vor allem deshalb, weil ich so damit beschäftigt war, meiner Mutter zu helfen. Eines Tages kam jedoch eine Freundin meiner Eltern zu Besuch, und sie unterhielt sich mit meiner Mutter in der Küche. Ich war bei Jim, als er plötzlich aufsah und
fragte: »Wer bist du?« Dann begann er ein Gespräch, das nur er verstehen konnte. Ich hörte einfach nur zu. »Es ist mir eine Ehre, dass ich da sein durfte, und ich bin so froh, dass du das alles gesehen hast. Gern geschehen – ich bin dir auch dankbar.«

Meine Gedanken rasten: Konnte es tatsächlich sein, dass er eine Vision hatte? War seine Mam da oder vielleicht eines seiner Geschwister? War es Onkel Paul, der Skeptiker? Oder vielleicht Hugh, der älteste Bruder, der zuerst gestorben war? Ich konnte nicht mehr an mich halten und fragte: »Dad, mit wem sprichst du?«

»Buddy. Es ist Buddy.«

»Wer ist das?«

»Er dankt mir dafür, dass ich ein guter Vater war.«

Ich war verwirrt. Alle meine Geschwister lebten noch. Hatte Jim ein Kind, von dem ich nichts wusste und das gestorben war? Da er nichts mehr sagte, verließ ich das Zimmer und ging in die Küche zu meiner Mutter. »Kennst du jemanden, der Buddy heißt?«, fragte ich sie.

»Meine Güte, an den Namen habe ich ja schon jahrelang nicht mehr gedacht«, erwiderte sie. »Wo hast du den denn gehört?«

»Dad hat ihn gerade gesagt.«

»Als sie noch in der Highschool waren, hat Jim deinen Vater immer aufgezogen«, erzählte Mam. »Im Spaß nannte er ihn Buddy, als ob er nicht mehr wüsste, wie er hieß.«

»Dad hat meinen leiblichen Vater gekannt?«


»Ja. Sie waren aber nicht befreundet und haben auch nichts zusammen unternommen. Ich war ihre einzige gemeinsame Bekannte.«

Plötzlich wurde mir klar, was gerade passiert war. Mein Vater war gekommen, um den Mann zu begrüßen, der meine Geschwister und mich großgezogen hatte. Er wollte Jim dafür danken, dass er sich um seine Kinder gekümmert hat, weil er es selbst nicht mehr konnte.

»Mam, dieser Mann war gerade da! Er hat mit Jim geredet und ihm dafür gedankt, dass er so ein toller Vater war.«

Mam und ich weinten miteinander und waren so dankbar für den Besuch meines leiblichen Vaters und seine Botschaft der Liebe.




Eine alte Sprache

von Keith

 



Seit 1983 arbeite ich als Sozialpädagoge in einem Hospiz. Meine Ausbildung habe ich mir als Aushilfe in der Psychiatrie finanziert, und ich hätte nie gedacht, wie sehr mir das dabei erworbene Wissen später in meinem Beruf nützen würde.

Ich erinnere mich an meine erste Stelle in einer Einrichtung für Jugendliche. Im Prinzip waren dort solche Jugendlichen untergebracht, die nicht zu Hause leben konnten. Die Psychiater und Psychologen sahen die Jugendlichen einmal täglich, aber wir Hilfskräfte waren Tag und Nacht bei ihnen.

Nach meinem Master-Abschluss stieß ich auf eine Organisation, die frischgebackene Sozialpädagogen für die Arbeit in einem Hospiz suchte. Ich fand, dass das genau die richtige Herausforderung für mich war. Die Ereignisse nahmen also eine interessante Wendung, und ich wechselte von der Arbeit mit lebhaften, ungestümen Teenies zu einer Tätigkeit mit Menschen, die sich auf den Tod vorbereiteten.

Ich hätte mir nie vorstellen können, einmal im Hospiz zu landen, aber es sollte sich als der beste Arbeitsplatz
herausstellen, den ich je hatte. Jeden Tag sehe und lerne ich Neues.

Ich erinnere mich an eine ganz bestimmte Patientin. Sie hieß Maria und war Ende 80. Sie litt an metastasierendem Brustkrebs und war seit 24 Stunden nicht mehr ansprechbar gewesen; ja, sie hatte schon die ganze vorangegangene Woche kein Wort mehr gesprochen. Doch plötzlich wurde sie hellwach und sprach Tschechisch. Dabei zeigte sie auf mehrere Gegenstände in ihrem Zimmer.

Marias beide Töchter waren bass erstaunt, denn sie hatten ihre Mutter schon seit vielen Jahren nicht mehr in ihrer Muttersprache reden hören. Da sie sie nicht verstehen konnten, riefen sie eine ihrer Tanten an und baten sie zu kommen und zu übersetzen. Sie hatten Sorge, ihre Mutter könne Schmerzen haben oder ihnen etwas Wichtiges sagen wollen, bevor sie starb.

Schließlich kam Tante Anna, selbst schon ein wenig hinfällig, und setzte sich neben das Bett, um zu hören, was ihre ältere Schwester sagte. Ihr Gesicht nahm einen seltsamen Ausdruck an, als sie sagte: »Maria spricht mit Leuten aus unserer Familie, die bereits verstorben sind. Aber sie redet nicht nur – sie kann sie sehen.«

»Zeigt sie deshalb immer in die eine Zimmerecke und schaut ständig dorthin? Weiß sie, wen sie da sieht?«, fragte eine der beiden Töchter. »Ich weiß nicht so recht, was ich davon halten soll. Vielleicht hat Mam ja Halluzinationen oder irgendwas Psychiatrisches durch die Medikamente. «


»Ich habe in einer psychiatrischen Einrichtung für Jugendliche gearbeitet«, sagte ich der Familie, »und ich glaube nicht, dass Maria halluziniert oder eine geistige Störung hat. Sie sieht sehr friedlich aus.«

Anna, die immer noch zuhörte, was ihre Schwester sagte, erklärte: »Sie spricht mit unserer Mutter und den Großeltern. Sie freut sich sehr, sie wiederzusehen. Und sie spricht Tschechisch, weil die kein Englisch verstehen. «

Es war ganz erstaunlich mit anzusehen, wie diese zuvor nicht ansprechbare Frau wieder so quicklebendig wurde. Und es tat mir in tiefster Seele wohl zu wissen, wie glücklich und erleichtert Marias Töchter waren.

Als ich im Hospiz anfing, stand ich Visionen auf dem Sterbebett und Behauptungen von einem Leben nach dem Tod skeptisch gegenüber. Aber je öfter ich solche Geschichten höre – und bei vielen meiner Patienten war ich ja auch selbst dabei, wenn sie Besuch von verstorbenen Angehörigen und Freunden bekamen –, desto mehr hinterfrage ich meine eigene Spiritualität und religiöse Erziehung. Die Wahrheit zu akzeptieren war ein Stück inneres Wachstum. Die Tatsache, dass Visionen so vielen Menschen Trost spenden, führt mir vor Augen, dass wir nicht alles sehen oder logisch erklären können.




Was hast du getan!?

von Ellen

 



Als freiberufliche Psychotherapeutin sind mir unheilbare Krankheiten und Tod schon oft begegnet. Doch trotz aller Erfahrung war ich nicht darauf vorbereitet, als ich meine Schwester Mary Beth verlor. Meine Eltern sind beide gestorben, als ich zwischen 20 und 30 war, und seither bestand meine Familie nur noch aus meiner Schwester, meinem Bruder und mir. Als bei meiner Schwester Bauchspeicheldrüsenkrebs festgestellt wurde, war das ein besonders schwerer Schlag.

In ihren letzten Wochen im Krankenhaus wechselten mein Bruder Larry und ich uns ab, damit meine Schwester nie allein war. Ich versuchte, der trostlosen Situation realistisch ins Auge zu sehen, aber Larry hoffte immer noch, sie könnte den Krebs besiegen.

Eines Nachts war ich mit Mary Beth allein, und sie hatte schreckliche Schmerzen. »Was ist mit dir?«, fragte ich. »Was brauchst du?«

Sie stöhnte. Ich beugte mich zu ihr und fragte sacht: »Was willst du sagen?«

»Ich will jetzt gehen«, murmelte sie. »Mam und Dad
rufen mich … sie möchten, dass ich mit ihnen mitkomme. «

Ich verstand nicht, was sie meinte. Ich konnte es zunächst gar nicht fassen. Ich dachte, sie müsse schreckliche Schmerzen haben, und es tat mir so leid, was sie alles durchmachen musste. Ich wollte ihr so gerne ein wenig Erleichterung verschaffen, deshalb rief ich die Schwester und bat sie, Mary Beth etwas gegen die Schmerzen zu geben.

»Möchtest du wirklich zu Mam und Dad?«, fragte ich sie.

»Ja«, antwortete sie ruhig und streckte die Hände zur Zimmerdecke.

Ich fing an zu weinen und sagte: »Bitte verlass mich nicht, ich habe dich doch so lieb.«

»Lass mich gehen, Ellen«, bat mich Mary Beth. »Mam und Dad sind hier, um mich abzuholen.«

Während wir darauf warteten, dass die Krankenschwester die Medikamente brachte, sah ich im Stillen ein, dass meine Schwester dauerhaftere Erleichterung suchte. Ich dachte daran, Larry anzurufen (er hatte das Krankenhaus vor ein paar Stunden verlassen) und ihm zu sagen, dass unsere Schwester unsere toten Eltern sah, aber ich beschloss dann doch, ihm seinen Nachtschlaf zu gönnen und ihn gleich am nächsten Morgen anzurufen.

Meine Schwester wiederholte immer wieder, dass unsere Eltern auf sie warteten. Ohne viel darüber nachzudenken, sagte ich ihr: »Ich hab dich lieb, und wenn du mit Mam und Dad gehen willst, dann geh nur.«


Die Krankenschwester kam und gab Mary Beth ein Schmerzmittel. Danach schliefen wir beide ein. Als ich am nächsten Morgen aufwachte, rief ich meinen Bruder an und erzählte ihm, was geschehen war. Er fuhr sofort ins Krankenhaus. Doch bis er ankam, hatte sich der Zustand unserer Schwester verschlechtert, und sie war nicht mehr ansprechbar. Larry rief sie ein paar Mal leise beim Namen und schüttelte sie ganz sanft. »Was ist passiert?«, wollte er wissen.

»Ich weiß nicht«, antwortete ich. »Ich habe ihr einfach nur gesagt, dass es okay ist, wenn sie gehen muss.«

»Du hast was?!« Larry war außer sich. »Wie konntest du nur! Wenn sie stirbt, werde ich dir nie verzeihen, dass du ihr gesagt hast, es sei in Ordnung, wenn sie geht!« Ich sagte ihm, dass Mary Beth mich immer wieder gebeten hatte, sie mit unseren Eltern mitgehen zu lassen, aber er war immer noch wütend auf mich.

Meine Schwester starb noch am selben Tag, und Larry kam nicht mehr von dem los, was ich ihr gesagt hatte. Die Vorstellung, dass unsere Eltern zu ihr ans Bett gekommen waren, um sie abzuholen, verwarf er als völligen Unsinn.

Für mich ist die Tatsache, dass meine Eltern Mary Beth in Empfang genommen haben, ein gewisser Trost. Auf jeden Fall hatte sie am Ende wohl keine Angst; ihre Gegenwart schenkte ihr tiefen Frieden. Ich habe auch nicht das Gefühl, dass ich meine Schwester zum Aufgeben überredet habe oder die Macht gehabt hätte, ihren Tod zu verhindern – ich habe einfach nur ihr Erleben ernst genommen und sie unterstützt, so gut es mir möglich war.


Die Vision, dass meine Eltern zu meiner Schwester kamen, gab ihrem Sterben für mich etwas Heiliges und Tiefes, aber leider sah mein Bruder das nicht so. Bis heute glaubt er, dass ich an ihrem Tod mit schuld bin, weil ich ihr die Erlaubnis gegeben hatte zu gehen. Ich frage mich manchmal, was geschehen wäre, wenn ich sie gebeten hätte zu bleiben. Ich werde es nie erfahren, aber ich weiß, dass ich meinem Instinkt gefolgt bin. Und ich hoffe sehr, dass meine Mutter und mein Vater auch zu mir kommen, wenn es bei mir so weit ist.




Angst hält den Tod nicht auf – sie verhindert das Leben

von Jane

 



Ich erinnere mich an einen Vorfall während meines Medizinstudiums. Ich war im zweiten Semester. Heilen hatte mich schon immer interessiert, denn vor Jahren war meine Mutter gestorben, und ich hatte immer viel mit Ärzten und Krankenhäusern zu tun gehabt. Ich wusste zwar, dass ich Ärztin werden wollte, aber mich überkamen oft Ängste und Zweifel, ob ich Schule und Studium überhaupt schaffen würde.

Als ich erfuhr, dass bei meinem Vater Magenkrebs festgestellt worden war, war ich fix und fertig. Zwar hatte mein Studium für mich oberste Priorität, aber ich nahm mir trotzdem ein Freisemester, um ihm im Kampf gegen die Krankheit beizustehen. Fest entschlossen, mich allen schwierigen Herausforderungen zu stellen, die vor uns lagen, stieg ich in die Krebs-Achterbahn ein. Sehr schnell lernte ich, dass uns das nicht nur emotional, sondern auch finanziell auslaugte, denn unsere Krankenversicherung bezahlte viele notwendige Behandlungen nicht.

Bevor all das geschehen war, hatte ich mich auf den Aufnahmetest ins Medical College vorbereitet und mir
war angst und bange. Ich wusste, dass von dieser Prüfung alles abhing: Würde ich Ärztin werden können oder nicht? Aber als sich der Zustand meines Vaters verschlechterte, erkannte ich, dass mein Plan, mir ein Semester frei zu nehmen, nicht realistisch war. Es würde viel schlimmer werden, als ich mir vorgestellt hatte.

Mir wurde klar, dass ich den Tatsachen ins Auge sehen musste: Der Krebs hatte gestreut, und mein Vater lag im Sterben. Wie sich herausstellte, hatte ich ebenso große Angst, ihn zu verlieren, wie er vor dem Sterben. Mein Vater war schon immer ein ängstlicher Mensch gewesen, aber meine Mutter hatte es verstanden, ihm seine Ängste zu nehmen. Ich hatte diese Rolle längst übernommen, aber Dad und ich hatten nur noch einander. Ein Leben ohne ihn konnte ich mir nicht vorstellen.

Eines Nachts war ich auf der Couch neben seinem Bett eingeschlafen. Plötzlich wachte ich auf und hörte seine Stimme. Ich schaute zu ihm hinüber und sah, dass er seine Arme zur Decke streckte.

»Dad, was ist los? Wonach streckst du dich?«

»Sie ist da.«

»Wer?«

»Deine Mutter … sie ist wirklich da.«

Ich staunte. Konnte das stimmen? War es möglich, dass sie wirklich hier im Zimmer war? »Dad«, fragte ich, »was sagt Mam? Sag ihr, wie sehr sie mir fehlt.«

Mein Vater war wie hypnotisiert von dem, was er sah, fing dann aber an zu sprechen: »Sie möchte uns sagen,
dass wir keine Angst zu haben brauchen. Sie hat über uns gewacht, und sie freut sich, wie gut du dich um mich gekümmert hast. Jetzt wird sie über dich und deine Familie wachen. Es gibt nichts, wovor wir Angst haben müssten.«

Ich fragte mich, von welcher »Familie« meine Mutter sprach. Schließlich war ich Single, und mein Vater lag im Sterben. Als er am nächsten Tag starb, waren mir seine Worte nur ein schwacher Trost. Meine beiden Eltern waren fort, und ich fühlte mich mutterseelenallein. Und wie um alles noch schlimmer zu machen, waren meine Ersparnisse aufgebraucht, und ich hatte keinerlei Hoffnung, mein Medizinstudium bezahlen zu können.

Ich schrieb mich stattdessen in einem College bei uns am Ort ein und studierte Psychologie. Ich wurde Therapeutin in eigener Praxis … und lernte den Mann kennen, den ich heiraten sollte. Innerhalb weniger Jahre hatte ich einen wunderbaren Mann und zwei gesunde Kinder. Ich wusste, das war die Familie, von der meine Mutter gesprochen hatte und über die sie wachen würde.

Heute, fast 17 Jahre nach dem Tod meines Vaters, sind meine Kinder Jugendliche, und ich fühle mich durch seine Vision immer noch inspiriert. Ich erinnere mich an die Worte meiner Mutter: Es gibt nichts, wovor wir Angst haben müssten. Und so war es auch. Heute ist mir klar, dass Angst den Tod nicht aufhält – sie verhindert das Leben. Nachdem es mir schließlich gelungen war, meine Ängste und Zweifel zu überwinden, ging ich wieder an die Uni und bereitete mich auf den Aufnahmetest vor, wie
ich es vor so vielen Jahren schon einmal getan hatte. Heute sehe ich, dass die Krankheit meines Vaters mich zwar vorübergehend davon abgehalten hat, meinen Traum zu verwirklichen, dass aber seine Vision von der Ermutigung durch meine Mutter meinen Träumen wieder Leben eingehaucht hat.




Bitte mach die Fenster zu

von Maggie

 



Ich bin Therapeutin auf einer Hospizstation in Florida. Ich erinnere mich an ein tragisches, schwieriges und berührendes Erlebnis, das ich als Sozialpädagogin Ende der 1980er Jahre hatte. Mein Patient hieß Sammy, und er war einer der ersten Aids-Patienten, mit denen ich gearbeitet habe. Damals war die Krankheit noch relativ unbekannt. Wenn also jemand mit Aids ins Krankenhaus kam, herrschten auf der Station für Infektionskrankheiten große Hysterie und Angst unter dem Personal.

Die Krankenschwestern hatten Angst, etwas anzufassen, was ein Aids-Patient berührt hatte, und wenn sie ins Zimmer kamen, trugen sie Mundschutz und Handschuhe. Sammy befand sich im fortgeschrittenen Stadium, und ich fuhr in den vierten Stock des Krankenhauses, um mit ihm zu sprechen. Ich erinnere mich noch gut an das große Zimmer, die so genannte »Sonderpflegestation«. Es stand leer und wurde nun für Aids-Patienten genutzt. Das Zimmer war recht kahl und ziemlich trist, nur eine einzige Vase und ein Tisch standen darin. Sammy war ein bunter Vogel und erzählte liebend gern Geschichten, bekam aber nie Besuch.
Wir hatten keine Ahnung von seinem bisherigen Leben. Er war bei uns, weil er nirgendwo anders hinkonnte und niemanden hatte, der sich um ihn kümmerte.

Im Laufe der folgenden Wochen beobachtete ich, wie sich Sammys Zustand zusehends verschlechterte. Sein Haar wurde grau, und obwohl er groß und breitschultrig war, sah er völlig ausgezehrt aus und schlang die Decke immer enger um sich. Er aß nicht eben viel, deshalb fragten wir ihn nach seinen Lieblingsgerichten. Er sagte, er äße gern Stielmus und gebratenes Hähnchen. Das besorgten wir ihm, um ihn ein wenig zu verwöhnen. Wir konnten so wenig für ihn tun, und auf diese Weise fühlten wir uns nicht ganz so hilflos.

Mit Sammys Gesundheit ging es rasch bergab, immer wieder verlor er das Bewusstsein. Er verfiel in einen traumähnlichen Zustand und murmelte etwas in meine Richtung, aber es war, als redete er mit jemand anderem. Zum Beispiel sagte er: »Bitte mach die Fenster zu. Mach die Fenster zu.«

»Die Fenster sind zu«, sagte ich ihm dann und fragte mich, ob ihm vielleicht kalt war. Als er dann verkündete: »Ich bin noch nicht so weit«, war mir klar, dass er vom Tod sprach.

Eines Tages bat er mich, die Zimmertür zu schließen. Das überraschte mich, denn normalerweise wollte er immer, dass sie offen stand. Es wirkte, als versuche er mit allen Mitteln, im Zimmer zu bleiben. Dann fiel er in Schlaf.

Wenn ich bei ihm saß, sang ich ihm gern Schlaflieder
und andere Melodien vor. Gerade summte ich wieder ein Lied, da ergriff er meine Hand. Plötzlich sprach er mit seiner Mutter und streckte die Arme aus wie ein Baby, das aufgenommen werden möchte. Ich hörte zu, als er anfing zu singen wie ein kleines Kind.

In jener Nacht sagte er mehrere Male, es sei sehr windig, und ich solle die Fenster schließen. Ich ging darauf ein und sagte ihm, er sei in Sicherheit, und wir seien alle da, falls er etwas brauche. Er schilderte das Gefühl, vom Wind aus dem Bett gehoben zu werden. Immer wenn er die Kraft des »Windes« spürte, bat er mich, das Fenster zu schließen, damit er nicht vom Wind fortgetragen würde. Außerdem sprach er auch wieder mit seiner Mutter. Dabei wurde er weniger ängstlich. In dem Moment wusste ich, dass er eine Dimension sah, in die ich ihm nicht folgen konnte. Das war mir neu. Zwar hatte ich im Zuge meiner Arbeit schon viele Menschen sterben sehen, aber jetzt war ich zum ersten Mal die Einzige, die außer dem Sterbenden noch im Zimmer war.

Schließlich fragte ich Sammy, wonach er vorher die Hände ausgestreckt hatte.

»Ich wollte umarmt werden«, erwiderte er.

Da wurde mir klar, dass er wahrscheinlich schon eine ganze Weile nicht mehr umarmt worden war, besonders weil er Aids hatte und die Leute ihn aus Angst nicht berühren wollten. Meinen mütterlichen Instinkten folgend überging ich meine eigenen Ängste, legte mich neben ihn auf sein Bett und nahm ihn in meine Arme. Er kuschelte
sich an mich und wiegte sich, als singe er. Ich sang ihm ein Schlaflied, was ihn anscheinend tröstete. Er entspannte sich in meiner Umarmung, doch streckte er immer noch die Arme nach oben. Dann machte er den Mund weit auf und sagte: »Sie ist da. Mam, du bist da!«

Ich wusste, dass Sammy aufgrund von Komplikationen bei seiner Krankheit praktisch blind war, aber dann merkte ich, dass er für das, was er jetzt sah, keine Augen brauchte. Er streckte sich noch weiter, beugte sich aus meiner Umarmung heraus in seine Blickrichtung und sagte: »Mam, du holst mich ab.« Er lächelte und glitt in den Schlaf hinüber.

Als ich eine Veränderung in seiner Atmung bemerkte, rief ich die Schwestern. Sie waren heilfroh, dass sich jemand um Sammy kümmerte. Inzwischen hatte ich nicht mehr die geringste Angst, und ich hielt ihn fest, als ich spürte, dass er langsam hinüberglitt. Seine Atmung verlangsamte sich, und das Luftholen fiel ihm schwer. Inzwischen sprach er nicht mehr, und es kam mir vor, als gehe er dieses Mal »mit dem Wind«, statt sich ihm zu widersetzen.

Sammy lag nicht mehr in meinen Armen, sondern streckte sich nach oben, deshalb ließ ich ihn vorsichtig los und übergab ihn seiner Mutter. Schließlich fiel er abrupt auf das Bett zurück und starb. So etwas hatte ich noch nie erlebt. Er hatte sich so sehr gewünscht, dass seine Mutter ihn umarmte, und sein Wunsch war ihm erfüllt worden.

Ruhe in Frieden, Sammy.




Kein gespenstisches Erlebnis

von Nora

 



Ich bin klinische Sozialpädagogin und Leiterin der beruflichen Fortbildung bei einem Hilfsprogramm für Menschen nach Krebs. Seit 14 Jahren bin ich als Sozialpädagogin in einem ambulanten Transplantationszentrum tätig, davor habe ich an einem Krankenhaus in der Onkologie gearbeitet.

Als ich bei der Familienhilfe arbeitete, hatte ich einen jungen Patienten namens Eric. Bei ihm war ein Hodgkins-Lymphom festgestellt worden, als er noch auf dem College war, doch nach der Behandlung war der Krebs verschwunden. Leider kehrte er zurück, und Eric brauchte eine Knochenmarkstransplantation. Er hatte vor kurzem geheiratet. Er und seine Frau waren beide Künstler und arbeiteten an der Universität am Ort. Sie waren gekommen, um einen unserer Lymphom-Spezialisten zu sprechen. So lernte ich ihn kennen.

Ich unterstützte Eric und seine Familie bei dieser emotionalen Tortur, die eine Krebserkrankung bedeutet; doch die Krankheit kehrte auch nach der Transplantation zurück. Damals beschloss er, dass es wohl an der Zeit war,
ins Hospiz zu gehen, doch eine Infektion zwang ihn ins Krankenhaus.

Eric und ich wussten beide, dass er am Ende seines Lebens angelangt war, deshalb sprachen wir oft über seine Trauer. Wir sprachen darüber, wie traurig es ihn machte, dass er bestimmte Dinge nicht mehr erleben würde. Eric vertraute mir an, dass es ihn ganz unglücklich machte, dass er nie ein Häuschen mit Garten besitzen, Kinder haben oder auch nur so etwas Belangloses wie den Müll zur Tonne tragen würde. Er erzählte mir, dass er bei seiner Großmutter aufgewachsen war, weil sich seine Mutter davongemacht hatte, als er noch klein war. Nana war jedoch vor vier oder fünf Jahren gestorben. Er sagte, als sie im Sterben lag, habe er sehr viel gebetet, seither allerdings nicht mehr.

Eric blieb im Krankenhaus und wurde schließlich auf eine andere Station verlegt. Irgendwann piepste mich sein Arzt an und informierte mich, dass bei dem jungen Mann der Sterbeprozess begonnen hätte. Ich ging zusammen mit dem Krankenhauspfarrer in Erics Zimmer, und wir beobachteten, wie er immer wieder bewusstlos wurde. Er war erst der dritte Mensch, den ich sterben sah. Ich hörte, wie er nach Luft schnappte und dabei ein Geräusch machte, das manchmal als Todesrasseln bezeichnet wird. Das Seltsame dabei war, dass er währenddessen mit seiner verstorbenen Großmutter sprach.

»Nana«, sagte er mit Kinderstimme. »Ich bin hier, ich komme.«


Dann schien er aus der Kindheit in die Gegenwart zu gleiten und fragte: »Nana, weißt du, dass ich sterbe? Bist du wirklich da?«

Ich sagte Eric, ich sei froh, dass seine Großmutter da sei. Er antwortete nicht, hielt die Augen aber starr auf einen Punkt links von mir an der Wand geheftet und fragte: »Bist du deshalb nach dieser langen Zeit wiedergekommen? «

So etwas hatte ich noch nie erlebt. Ich wandte mich an den Arzt und erklärte ihm, wer Erics Großmutter war und dass sie vor ein paar Jahren gestorben war. »Ist das nicht erstaunlich«, fügte ich hinzu. »Was halten Sie davon?«

Der Arzt beharrte darauf, dass Erics Gehirn unzureichend mit Sauerstoff versorgt würde und er wahrscheinlich halluzinierte. Ich ging zu Eric und legte meine Hand auf seine. Sie war kalt, weil der Körper seine Funktionen allmählich einstellte. Seine letzten Worte waren: »Nana, ich komme.« Ich beugte mich zu ihm hinunter und flüsterte: »Deine Nana ist da und holt dich ab.« Ich hoffe, dass ihn das ein wenig getröstet hat.

Wenn ich an dieses Erlebnis denke, dann glaube ich, dass Erics Großmutter wirklich da war. Er sprach mit ihr genau so, wie er zuvor so oft mit mir gesprochen hatte, gerade so, als säße sie neben ihm. Es war absolut authentisch. Ich weiß, dass niemand beweisen kann, ob das real war oder nicht, aber es fühlte sich auf jeden Fall so an.

Seither habe ich immer versucht, bei meinen Patienten zu sein, wenn sie sterben, und zu tun, was ich kann, damit
sie sich wohlfühlen und Frieden finden können. Ich bin kein besonders spiritueller Mensch, aber bei Eric und auch in einigen anderen Fällen habe ich gespürt, dass da jemand anwesend war. Das war kein gespenstisches Erlebnis, sondern hatte etwas Heiliges … als ob etwas oder jemand meine Patienten nach Hause geleitet.




Perfektes Timing

von Peter

 



Ich habe meinen Bachelor in Psychologie und anschließend den Master in sozialer Arbeit gemacht. Heute arbeite ich als Therapeut. Mein denkwürdigstes Erlebnis mit einer Vision auf dem Sterbebett hatte ich in der Zeit, als mein Vater einen Schlaganfall hatte. Als er aus dem Krankenhaus nach Hause kam, kümmerte sich meine Mutter hingebungsvoll Tag und Nacht um ihn, war dabei aber mit etlichen Problemen konfrontiert.

Dad hatte eine spezielle Antidekubitusmatratze, die das Wundliegen verhindern sollte, und schlief deshalb im Gästezimmer. Manchmal wachte er allerdings mitten in der Nacht auf, vergaß, wo er war, und versuchte dann, ins Schlafzimmer zu kommen. Dabei war er bereits zwei Mal gestürzt. Beim zweiten Mal hatte Mam einfach weitergeschlafen und war erst aufgewacht, als er auf dem Boden herumkroch. Erschrocken glaubte sie zunächst, ein Fremder sei im Schlafzimmer.

»Wie konntest du deinen eigenen Mann mit einem Fremden verwechseln?«, fragte ich sie.

»Es war nicht so, wie wenn dein Vater sich nur die
Zähne geputzt hätte und dann ins Bett gekommen wäre«, erklärte sie. »Er packte mich am Bein, und das war nicht der sanfte Griff eines Ehemanns. Ich weiß nicht, was mir einen größeren Schrecken einjagt, die Vorstellung, dass dein Vater stürzt oder dass ein fremder Mann mitten in der Nacht zu mir ins Bett kriechen will.«

Meine Brüder und ich beschlossen, einen Pflegedienst zu beauftragen, damit meine Mutter ein wenig Ruhe hätte und ungestört schlafen könnte. Wir dachten, damit wäre für alles gesorgt, und eine Zeitlang war es tatsächlich so.

Eines Nachts wachte Mam plötzlich auf, nicht wegen Dad, sondern weil sie kaum Luft bekam. Der Notarzt ließ sie ins Krankenhaus bringen, wo ein schwerer Fall von COPD, eine chronisch obstruktive Lungenerkrankung, festgestellt wurde.

Unsere ganze Familie stellte sich auf eine lange Durststrecke mit zwei schwer kranken Eltern ein. Etwa um zwei Uhr in der folgenden Nacht klingelte das Telefon. Es war die Krankenschwester von Mutters Station. Sie sagte mir, Mam habe einen Herzstillstand erlitten und nicht überlebt. Ich rief meine Brüder an, und wir fuhren alle ins Krankenhaus. Wir überlegten, ob wir Dad aufwecken und mitnehmen sollten, aber es war so spät in der Nacht, und wir hatten Angst, dass es zu viel für ihn sein könnte … außerdem war Mam ja bereits nicht mehr da.

Im Krankenhaus erledigten wir den üblichen Papierkram und waren froh, dass wir unseren Vater nicht geweckt hatten; zugleich wussten wir aber auch, dass wir
ihn nicht einfach am Morgen wecken und so tun konnten, als sei nichts geschehen. Ich sagte meinen Brüdern, ich werde im Haus der Eltern bleiben und es Dad am Morgen sagen. Aber als wir am Haus vorfuhren, sahen wir verwundert, dass alle Lichter an waren und fragten uns, was wohl los war.

Das klärte sich schnell auf, denn die Pflegehelferin wirkte schon an der Sprechanlage ganz aufgelöst. »Ihr Vater wird verrückt!«, rief sie. »Er ist aufgewacht und schrie, eine Frau versuche, in sein Bett zu steigen. Er sagte, sie habe sein Bein gepackt und reiße an ihm herum. Ich habe versucht, ihm zu erklären, dass keiner da ist, aber er bestand darauf, dass eine komische Frau da sei. Dann hat er mir erzählt, sie sei tot! Ich bin auf die Knie gefallen und habe angefangen zu beten.«

»War er panisch?«, fragte ich.

»Nein, er nicht, aber ich«, gab sie zu. »Erst war er überrascht, dass sie da war, und dann war er sauer, dass sie weg war. Er saß kerzengerade im Bett und weinte.«

»Um wie viel Uhr ist das passiert?«

»Kurz vor zwei.«

»Das war genau der Zeitpunkt, als bei meiner Mutter das Herz ausgesetzt hat! Sie haben versucht, sie wiederzubeleben, aber es ist ihnen nicht gelungen.«

Ich gebe nur ungern zu, dass ich genau so, wie ich meine Mutter verurteilt hatte, weil sie mitten in der Nacht meinen Vater nicht erkannt hatte, nun meinen Vater verurteilte, weil er seine eigene Frau nicht erkannte, die sich
von ihm verabschieden wollte. In meinen Augen gab er ihr den Gnadenstoß, wenn er sie nach so vielen Jahren Ehe am Ende ihres Lebens nicht erkannte. Ich war wütend, dass er sie einfach als x-beliebige Frau angesehen hatte.

Später merkte ich, dass ich vor allem deshalb wütend war, weil meine Mutter alleine gestorben war. Ich war traurig und hatte Schuldgefühle deswegen, denn ich stellte mir vor, dass sie bestimmt nicht allein sein wollte. Hatte sie nicht deshalb am Ende ihres Lebens verzweifelt versucht, mit ihrem Mann Kontakt aufzunehmen?

Mit der Zeit wurde mir klar, dass Mam auf dieselbe Weise versucht hatte, mit Dad Kontakt aufzunehmen, wie er verzweifelt versucht hatte, zu ihr ins Bett zu klettern und sich wieder mit ihr zu verbinden. Das hatten sie beide gewollt: zusammen zu sein und einander mit Leib und Seele nie zu verlassen. Es hatte wirklich nichts mit mir zu tun.

Mein Vater starb auf den Tag genau eine Woche später. Bei ihrer Beerdigung ließ er nicht das leiseste Anzeichen erkennen, dass sie nicht mehr da war. Es war, als wüsste er, dass sie auf ihn wartete – und ich glaube, das hat sie auch tatsächlich getan.




Ich habe etwas übersehen

von Joanne

 



Ich bin Sozialarbeiterin in einem ambulanten Hospizdienst. Als ich noch Trauerbegleiterin war, erhielt ich einmal einen Anruf von einer Frau namens Bonnie. Sie sagte, sie fürchte, sie habe etwas falsch gemacht. Ihre Mutter Elisa wurde seit etwa sechs bis acht Monaten von uns betreut. Da ihre Gesundheit zusehends verfiel, konnte sie kaum noch sprechen und redete daher sehr wenig mit ihrer Tochter.

Jetzt, da der Tod näher rückte, fing Elisa jedoch an, von ihrem Mann zu sprechen, der bereits vor 20 Jahren verstorben war. Sie sagte: »Er kommt und besucht mich.« Sie zeigte nach oben über das Bett und rief: »Arthur!«

Aufgewühlt, weil sie mitbekam, wie ihre Mutter mit ihrem toten Vater sprach, sagte Bonnie ihr: »Mam, du weißt doch, dass Dad seit Jahren tot ist.« Sie fand es wichtig, dass Elisa die Tatsache akzeptierte, dass ihr Mann nicht mehr da war. Im Grunde wollte ihre Tochter sie dazu bringen, »mit dem Gefasel aufzuhören«.

»Das kommt sehr oft vor«, erklärte ich Bonnie. »Sterbende rufen oft jemanden beim Namen, der bereits verstorben ist.«


»Genau«. Bonnie wirkte verärgert. »Es ist ja auch ganz normal, dass man Verstorbene sieht.«

Ich machte einen Rückzieher, denn ich wollte nicht mit einer Frau streiten, die gerade ihre Mutter verlor. Ein paar Monate später, nach Elisas Tod, rief Bonnie mich aus heiterem Himmel wieder an. »Ich habe etwas übersehen«, sagte sie. »Meine Mutter hat versucht, mir zu sagen, was vor sich ging, und ich konnte es einfach nicht begreifen.«

Ich erklärte ihr vorsichtig (als hätte ich es noch nie gesagt), dass das nicht ungewöhnlich war. »Manchmal sind wir so sehr damit beschäftigt, für unsere Lieben zu sorgen – wir achten darauf, dass es ihnen möglichst gut geht und sie alles haben, was sie brauchen –, dass wir dabei das eine oder andere gar nicht mitbekommen. Ihrer Mutter ging es nicht schlecht; sie hat am Ende sogar wieder mehr gesprochen, was sie ja davor nicht getan hat.«

Bonnie war immer noch aufgewühlt und fing an zu weinen. »Ich habe solche Schuldgefühle; wir hätten darüber reden sollen«, gestand sie. »Ich habe einfach geglaubt, Mam sei desorientiert, und ich dachte, es sei wirklich das Beste, wenn ich ihr sage, was real ist und was nicht. Ich hätte nie für möglich gehalten, dass das, was sie sah, tatsächlich real sein könnte.«

Ich konnte mit Bonnie mitfühlen. Das war nicht das erste Mal, dass ich Familienangehörige betreute, die glaubten, ein Zeichen übersehen zu haben und nun tiefe Reue verspürten. Als Sozialarbeiterin denke ich, dass wir mehr tun sollten, um unsere Patienten und ihre Angehörigen
vorzubereiten. Wir müssen offen über Visionen auf dem Sterbebett sprechen. Wir beraten die Leute ja schon auf so vielen Gebieten, etwa wie man mit Atemnot umgeht oder Schmerzen mit Medikamenten in den Griff bekommt. Wir sprechen darüber, was es emotional mit einem macht, jemanden loslassen zu müssen. Wir sagen etwa, »es ist okay loszulassen und sich zu verabschieden, wenn das Leben Ihres geliebten Menschen zu Ende ist«. Über solche Dinge reden wir, doch wir sagen unseren Sterbenden kaum einmal: »Es kann sein, dass ein verstorbener Verwandter oder Freund zu Ihnen kommt.« Wir sagen unseren Patienten nie, dass es einen Unterschied gibt zwischen dem Bewusstsein des herannahenden Todes und einer Nahtoderfahrung. Wir behandeln diese Vorfälle nicht als etwas Normales, sodass die Leute darauf vorbereitet sind.

Elisa wandte ihre Aufmerksamkeit nicht mehr von ihrem verstorbenen Mann ab. Ich kann mich nur immer wieder fragen, was ich noch hätte tun können, um ihre Familie auf die Trauer vorzubereiten. Oft betreut die für einen Sterbenden zuständige Sozialarbeiterin am Ende eine Trauergruppe für die Angehörigen und Freunde, und ich hatte mir viele Gedanken gemacht, wie ich Bonnie helfen könnte in ihrem Schmerz über den Verlust ihrer Mutter und ihrer Reue, dass sie nicht akzeptiert hatte, was Elisa gesehen hatte.

Ich sagte ihr, sie habe zwar den Besuch ihres Vaters nicht mitbekommen, aber sie sei voll und ganz für ihre
Mutter da gewesen. Vor allem aber sei es wichtig gewesen, dass Elisa den Besuch ihres Mannes nicht verpasst habe. Schließlich sind solche Erlebnisse in erster Linie für die Sterbenden da.

In der Sterbebegleitung werden wir nie alle Antworten erfahren oder alle Geheimnisse des Todes lüften können, aber wir werden es eines Tages selbst herausfinden, wenn es bei uns so weit ist.

 


 



Im Kapitel 3 mit dem Zusatz »Teil I« stammen die Berichte über Visionen auf dem Sterbebett und den Sterbeprozess von Ärzten und Krankenschwestern, Ärztinnen und Krankenpflegern; im Kapitel 5 habe ich Geschichten von Fachleuten auf psychologischem Gebiet zusammengetragen. Wie Sie gesehen haben, ähneln sich die Erfahrungen. Ich lade Sie ein, nun Ihre eigenen Forschungen anzustellen: Wenn Sie das nächste Mal Menschen aus dem Gesundheitswesen begegnen, die mit Sterbenden arbeiten, dann fragen Sie sie, ob sie etwas zu erzählen haben – und wahrscheinlich werden sie das tun.


Kapitel 6

Spirituelle und religiöse Visionen

Jesus, ich liebe dich. Jesus, ich liebe dich.

Letzte Worte von Mutter Teresa

 



In diesem Kapitel werden wir uns zahlreiche Beispiele für spirituell geprägte Visionen ansehen. Man kann schließlich nicht über Tod und Sterben sprechen, ohne die Frage zu stellen, welche Rolle Gott oder eine andere höhere Macht dabei spielen.

Interessanterweise habe ich nie erlebt, dass jemand eine Vision hatte, die nicht seinem Glauben entsprach, mit anderen Worten, ein Jude sieht nicht Jesus und ein Christ nicht Allah. Der Glaube an Engel jedoch überwindet anscheinend die meisten religiösen Grenzen, und viele meinen, dass diese ätherischen Wesen im Sterbeprozess eine wichtige Rolle spielen. Wir beten darum, dass Engel unsere Lieben sanft in den Himmel geleiten oder sie begrüßen, wenn sie dort ankommen. Zudem hoffen wir, dass sie auf Erden über uns wachen.

Für mich ist es faszinierend, dass wir Engel zwar fast
überall symbolisch oder konkret dargestellt finden – beispielsweise in der Kirchenmalerei, als Wohnungsdekoration und sogar als Schutzengel-Glücksbringer oder Anhänger fürs Auto –, dass aber, sobald jemand von einer Vision mit einem Engel oder einer anderen spirituellen Gestalt spricht, dies irgendwie als »übergeschnappt« gilt.

Wir haben alle schon vom Todesengel gehört, jenem unheimlichen Wesen, das unbemerkt kommt und uns im Handumdrehen in die Dunkelheit entführt. Doch inzwischen wird er in unserer Gesellschaft anders wahrgenommen. So wird er zum Beispiel in der beliebten amerikanischen Fernsehserie Touched by an Angel als freundliches Geistwesen dargestellt. Ähnlich sagte meine Freundin Marianne Williamson einmal: »Ich dachte immer, er müsse schrecklich anzusehen sein, doch inzwischen ist mir klar, dass der Todesengel Gottes zärtlichster und verständnisvollster Verbündeter sein muss, damit er uns an einem so bedeutenden, beängstigenden Scheidepunkt zur Seite stehen kann.«

Wir brauchen hier nicht darüber zu diskutieren, ob Engel und andere Phänomene am Sterbebett real sind oder nicht. Sie sind wesentlich mehr als schlichte Wesenheiten, deren Existenz sich beweisen oder widerlegen ließe. Sie trösten uns und schenken uns Hoffnung. Sie gehören zu einem religiösen und spirituellen Glaubenssystem, das vielen Menschen heilig ist. Und obwohl manch einer Engel gern als Auswuchs des »New Age« abtut, spricht doch bereits das Alte Testament von ihnen. So verwendet
Gott im Ersten Buch Mose zunächst das Wort »Ich«, wechselt dann aber zum »Wir«. Viele deuten dies als Hinweis auf Engel, die bereits vor der Schöpfung existiert haben.

Es gibt Menschen, für die eindeutig feststeht, dass niemand allein stirbt; ja, viele Kulturen glauben, dass wir vom Augenblick der Geburt bis zum Ende unserer physischen Existenz in der Gegenwart Gottes und der Engel leben. Wenn die Zeit gekommen ist, helfen sie uns beim Übergang in eine rein geistige Existenz, und sie sind dann auch für diejenigen da, die wir zurücklassen. Sie erinnern uns Überlebende daran, dass unsere Lieben über den Tod hinaus existieren.

Ich wollte mehr erfahren über diese außergewöhnlichen Visionen von Gott, den Engeln und dem Himmel, und ich musste einfach fragen: Glauben auch Rabbis an diese Visionen? Werden Priester oder Nonnen Zeuge solcher Erlebnisse? Wie deuten Ärztinnen, Krankenpfleger, Sozialarbeiterinnen oder Krankenhauspfarrer spirituelle Visionen?

Antworten auf diese Fragen finden Sie auf den folgenden Seiten.






Ist das der Himmel?

von Daryl

 



Ich bin seit acht Jahren Radioonkologe. Ich wurde Arzt, weil ich schon immer anderen helfen wollte. Als ich Jugendlicher war, bekam meine Mutter Krebs, und ich nahm lebhaften Anteil an ihrer Behandlung und allmählichen Heilung. Dieses Erlebnis hat mich nachhaltig beeinflusst, und mit sechzehn machte ich eine Ausbildung zum Krankenpflegehelfer. In der Highschool arbeitete ich zwei Jahre nacheinander in den Sommerferien im Krankenhaus, und auch im College setzte ich diese Tätigkeit fort. Während meines Medizinstudiums entwickelte ich großen Respekt vor allen Fachkräften im Gesundheitswesen, besonders als ich den Krankenschwestern und -pflegern in der Onkologie zur Hand ging.

Etwa 30 Jahre nach ihrem ersten Kampf gegen den Krebs erkrankte meine Mutter erneut. Ich war damals bereits Onkologe und behandelte sie etwa sechs Monate lang zu Hause. Als sie starb, erlag sie einem durch die Bestrahlung ausgelösten Darmkrebs, der bei der Diagnose bereits metastasiert hatte. Ich habe sie bis zum Schluss gepflegt.


Den Ärzten ist anscheinend gar nicht klar, dass ihre Haltung zu Tod und Sterben ihre Behandlungsmethoden stark beeinflusst, einschließlich ihrer Entscheidung, wann und wie die Behandlung fortgesetzt oder beendet wird. Ich sehe in der Welt der Onkologie einen riesigen Bedarf für eine Ausbildung in den Grundlagen psychologischer Beratung – bei Ärzten und Ärztinnen ebenso wie bei Krankenschwestern und -pflegern, bei medizinischtechnischen Radiologieassistentinnen und -assistenten. Sie alle müssten an den Entscheidungen im Rahmen der Sterbebegleitung und am Sterbeprozess selbst sehr viel mehr beteiligt sein.

Ich erinnere mich an John, einen Patienten mit Kehlkopfkrebs. In jungen Jahren hatte er stark geraucht und getrunken, war vor kurzem aber überzeugter Baptist geworden und hatte deshalb seine ungesunde Lebensweise aufgegeben. Ich verschrieb ihm Bestrahlungen, weil er kein Kandidat für eine Operation war. Leider kehrte der Krebs ein Jahr nach der Behandlung zurück.

Schon bald entwickelte sich bei John zusätzlich zu dem Krebsrezidiv an seinem Kehlkopf, an dem er allmählich erstickte, Lymphdrüsenkrebs. Selbst nachdem alle Behandlungsmöglichkeiten ausgeschöpft waren und es John immer schlechter ging, war ich doch froh, auch bei der anschließenden Versorgung noch für ihn da sein zu können. Ich lernte seine Frau Nicole recht gut kennen, und ich werde nie vergessen, was sie mir über den Moment erzählt hat, als er starb.


An seinem letzten Tag durchlebte John den üblichen Prozess: Seine Energie schwand immer mehr, und er verlor immer wieder das Bewusstsein. Er litt unter Luftmangel (bekam kaum noch Luft), aber eine Morphiumfusion verschaffte ihm Erleichterung. Als Nicole ihren Mann umarmte, konnte sie spüren, dass der Tod unmittelbar bevorstand. Johns Atmung hatte sich verlangsamt und wurde agonal, also flach, langsam und unregelmäßig. Nicole legte sich zu ihm ins Bett und hielt ihn sanft umfangen. Beide schauten zur Decke, als John ihr sagte, dass er über sich Wolken sah. Noch ein letztes Mal holte er Luft, dann sagte er: »Ich gehe durch die Wolken. Ist das der Himmel?« Dann starb er in den Armen seiner Frau. Die Vision war zwar flüchtig, aber sehr eindrucksvoll gewesen. Nicole fand Trost darin, dass die Wolken aufgegangen waren und der Himmel ihren Mann aufgenommen hatte. Es war, als ob Johns Glaube an das ewige Leben für sie dadurch bestätigt würde.

Dies ist nur eine von vielen Geschichten, die ich in meiner beruflichen Laufbahn bis jetzt gehört oder selbst miterlebt habe und die sich einer medizinischen oder wissenschaftlichen Erklärung entziehen.




Besuch von oben

von Theodore

 



Als Krankenhauspfarrer weiß ich nie, was der Tag bringen wird. Ich sehe es als meine Aufgabe, Patienten mit Gott zu verbinden, ganz gleich in welcher Form: Gebet, Beichte, Gespräch, Bibellesen und so weiter. Wenn Menschen krank sind, wenden sie sich manchmal ganz von selbst einer höheren Macht zu; andere vergessen, dass es Ihn gibt, und ich erinnere sie daran. Ich möchte, dass alle Menschen wissen, dass der Herr nie von unserer Seite weicht.

Eines Tages wurde ich auf die Intensivstation zu einer Frau namens Sally gerufen. Sie kam aus einem anderen Bundesstaat. Sie war in unsere Gegend gekommen, um ihre Tochter, ihren Schwiegersohn und ihr einziges Enkelkind zu besuchen. Doch ein paar Tage nach der Ankunft fiel ihrer Tochter auf, dass es der Mutter offensichtlich nicht gut ging, und sie brachte sie in die Notaufnahme.

Von dort wurde sie sofort auf die Intensivstation verlegt. Das war kein gutes Zeichen. Nach zahlreichen Tests und Auswertungen kamen die Ärzte zu dem Schluss, dass Sally
unter multiplem Organversagen litt. Sie hatte schon fast ihr ganzes Leben lang Diabetes und auch ihre Nieren funktionierten nicht richtig. Jetzt hatte, wie so oft, ein Dominoeffekt eingesetzt: Das Versagen eines Organs erhöhte die Belastung für die anderen. Schließlich stellten Lunge, Nieren, Herz und Leber ihre Funktion weitgehend ein.

Als ich auf der Station ankam, sagte man mir, Sally habe nicht mehr lange zu leben. Ich traf die Familie im Wartebereich und sagte ihnen, dass sie ihr nun helfen müssten, sich zu verabschieden. Das sei das Schwerste, was man sich vorstellen kann, aber auch das Wichtigste.

Es war etwa zehn Uhr vormittags, als wir wieder an Sallys Bett traten. Sie war noch wach und bei vollem Bewusstsein, aber es war offensichtlich, dass ihr Körper seine Funktionen rasch einstellte. Es gelang mir, die Familie dazu zu ermutigen, sie mit Liebe zu überschütten und ihr Dank zu sagen. Sally, die in den letzten paar Stunden kein Wort gesprochen hatte, setzte sich plötzlich auf und sagte mit klarer Stimme: »Jesus, du bist da.«

Mir fiel auf, dass sie an mir vorbei und leicht nach oben sah. Dann ließ sie sich zurücksinken, sagte »es ist vollbracht«, schloss die Augen und war still. Ihre Tochter und ich schauten uns an, sprachen aber kein Wort. Es war klar, dass wir beide gerade etwas Reines und Tiefes erlebt hatten. Nur wenige Stunden später tat Sally ihren letzten Atemzug und verschied.

Danach wandte ich mich an den behandelnden Arzt und fragte: »Stand Sally unter Schmerzmitteln?«


»Nein, überhaupt nicht«, antwortete er, versicherte mir aber, dass er ihr die nötigen Medikamente gegeben hätte, hätte er auch nur das kleinste Anzeichen für ein Leiden bemerkt.

»Stand sie unter irgendwelchen Medikamenten, die Halluzinationen hätten auslösen können?«

Der Arzt warf einen kurzen Blick auf ihre Karte und sagte, sie habe nichts dergleichen bekommen. Ich malte mir aus, dass ich diese Geschichte Kollegen erzählte. Deshalb wollte ich allen denkbaren Argumenten zuvorkommen, die sie eventuell vorbringen könnten, um Sallys Vision zu entkräften. Wenn das, was sie gesehen hatte, nicht die Folge irgendwelcher Medikamente war, dann würde man vielleicht versuchen, es auf Sauerstoffmangel im Gehirn zurückzuführen, dachte ich. Deshalb fragte ich den Arzt, ob sie unter Sauerstoffmangel litt, als ich bei ihr war.

Er sah mich neugierig an und meinte: »Na, da liegt doch was in der Luft. Worauf wollen Sie hinaus?«

Ich erzählte ihm die Geschichte. Daraufhin untersuchte er Sallys Karte akribisch wie ein Detektiv. Ihre Vitalfunktionen waren eingeschränkt, aber das Pulsoximeter (zur Messung des Blutsauerstoffs, d. Ü.) zeigte zufriedenstellende Werte. Danach erklärte der Arzt: »Ich kann Ihnen mit Sicherheit sagen, dass keine Medikamente verabreicht wurden, die Halluzinationen hervorrufen, und dass ihre Sauerstoffversorgung offensichtlich ausreichend war.«

Er hielt einen Moment inne, dann fuhr er fort: »Herr Pfarrer, Sie sagen, Sie helfen den Menschen, zu Gott zu
kommen. Vielleicht ist heute Jesus zu ihr gekommen, und Sie waren einfach Zeuge. Das passiert übrigens ständig; es möchte bloß niemand darüber sprechen.«

»Warum nicht?«

»Nun, das verhält sich so: Ich möchte, dass andere Ärzte ihre Patienten an mich überweisen; und ich möchte als kompetent, fachlich versiert und fit in den neuesten Behandlungsmethoden angesehen werden. Würde ich nun herumerzählen, dass meine Patienten auf dem Sterbebett Visionen haben, meinen Sie, ich würde dann ernst genommen?«

Er klopfte mir auf die Schulter und lächelte: »Und jetzt erzählen Sie nicht im ganzen Krankenhaus herum, worüber wir uns unterhalten haben.«

Ich war dem Arzt dankbar für seine Freundlichkeit und dafür, dass er über sein Geheimnis mit mir gesprochen hatte. Es ist sehr schade, dass zwar viele Ärzte zugeben, dass Visionen vorkommen, aber keiner darüber sprechen will. Im großen Ganzen war jedoch Sallys Gesichtsausdruck, als sie Jesus sah, das Allerwichtigste. Es war wunderschön mit anzusehen, wie jemand so tiefen Frieden empfand. Für mich sagte das alles.




Ich stelle das, was passiert, nicht in Frage

von Daniel

 



Bevor ich Rabbiner wurde, war ich streng wissenschaftlich ausgerichteter Optometrist. 15 Wenn mir noch vor ein paar Jahren jemand erzählt hätte, dass Verstorbene ihre lebenden Angehörigen besuchen, dann hätte ich ihn für verrückt erklärt. Aber die Zeiten ändern sich, und ich bin älter und weiser geworden. Ich weiß, dass ich nicht auf alles eine Antwort habe. Ich weiß lediglich, dass vollkommen rationale Menschen, deren Worten ich in jeder anderen Situation glauben würde, solche Geschichten erzählen. Sie haben mich gelehrt, dass ich, je mehr ich erfahre, tief in meinem Herzen umso sicherer weiß, dass die Seele weiterlebt.

In meiner Geschichte geht es um Aaron, ein Mitglied meiner Gemeinde. Auch im Alter von 92 Jahren war er in unserer Synagoge noch sehr aktiv. Er lebte in einer Einrichtung des Betreuten Wohnens ganz in der Nähe und kam etwa drei- bis viermal die Woche zu Fuß zu uns he-rüber.
Er besuchte jeden Freitagabend den Gottesdienst und nahm auch sonst an den meisten Veranstaltungen teil, die wir anboten, von Vorträgen bis zu Kursen. Außerdem spielte er gern Karten.

Aaron hatte drei Brüder und eine Schwester, die alle weit über 90 Jahre alt wurden. Er war der Jüngste, und auch wenn seine Brüder inzwischen alle gestorben waren, so war einer doch immerhin 100 Jahre alt geworden. Seine Schwester Rose war 94 und lebte in einem Pflegeheim in Florida. Sie hatten einander seit über fünf Jahren nicht mehr gesehen. Aaron sagte, sie beide kümmerten sich hauptsächlich um ihre eigenen Kinder und Enkelkinder, und er spreche nur etwa ein- bis zweimal im Jahr mit seiner Schwester.

Eines Tages fiel mir auf, dass Aaron sich anscheinend immer schlechter auf den Beinen halten konnte. Seine Besuche in der Synagoge wurden seltener, und schließlich sah ich ihn nur noch am Freitagabend. Sein Verfall zog sich über einen Zeitraum von zwei Jahren hin, und er erklärte mir, er habe einfach nicht mehr die Kraft. In seinem Alter kam mir das nicht ungewöhnlich vor.

Um dieselbe Zeit erzählte mir Aarons älteste Tochter, die jeden Sonntag mit ihm zu Abend aß, ihr sei aufgefallen, dass der Appetit ihres Vaters nicht mehr derselbe sei wie früher. Nachdem sie auch noch beobachtete, dass er abnahm, ging sie mit ihm zum Arzt, und nach einer Reihe von Tests erhielten sie wenig erfreuliche Nachrichten. Die Ärzte vermuteten Krebs und wollten Aaron zu weiteren
Tests stationär aufnehmen. Aaron weigerte sich und meinte: »Das Gehen fällt mir einfach nur ein bisschen schwerer, und ich habe nicht mehr so oft Hunger. Mein Körper sagt mir, dass mein Leben fast vorbei ist, und ich habe keine Beschwerden. Ich habe es doch gut! Ich habe eine Tochter, zwei Söhne und fünf prächtige Enkelkinder. Was will ich mehr?«

Seine Tochter bat ihn inständig, nicht aufzugeben. Mit einem Lächeln sagte er: »Mit 92 gibt man nicht auf. Mit 75 könnte man es vielleicht noch als Aufgeben bezeichnen, aber ich nähere mich der Ziellinie meines Lebens. Ich kann sie sehen, und du solltest das auch. Viele Menschen in meinem Alter sind im Pflegeheim wie meine Schwester Rose. Chemo mit über neunzig mag für andere eine Lösung sein, für mich nicht.«

Der Arzt verschrieb Aaron ein appetitanregendes Medikament, doch ein halbes Jahr nach seinem 93. Geburtstag setzte ein rascher Verfall ein. Seine Kinder brachten ihn zu weiteren Tests zum Arzt, damit festgestellt werden konnte, ob noch etwas anderes los war. Der Arzt vermutete immer noch Krebs, glaubte aber, dass er nur langsam wachse. Außerdem ergab ein Test, dass Aarons Herz schwach war und er einen Schrittmacher brauchte. Er weigerte sich erneut, und der Arzt verzichtete diesmal darauf, dagegen zu argumentieren. Angesichts seines geschwächten Herzens und der sonstigen Gesundheitsprobleme gab es keine Möglichkeit mehr, aus diesem älteren Herrn wieder den zu machen, der er einmal war.


Innerhalb von zwei Monaten lag Aaron auf dem Sterbebett, und seine Tochter und seine Söhne waren bei ihm. Eines Tages hörten sie ihn mitten aus der Stille heraus sagen: »Rose, du bist da.«

Seine Kinder wechselten erstaunte Blicke, und seine Tochter fragte: »Dad, sprichst du von Tante Rose? Sie ist in einem Pflegeheim in Florida, weißt du nicht mehr?« Er achtete nicht auf sie; stattdessen lächelte er und sagte: »Rose, du bist da! Dann ist es wohl Zeit, dass wir gehen.«

Aaron starb kurz darauf. Als seine Tochter ihren Cousin in Florida anrief, um ihn zu informieren, erfuhr sie, dass Rose in der Nacht zuvor im Schlaf gestorben war.

Die Familie war schockiert. Sie wandten sich an mich, ihren Rabbi, weil sie sich fragten, ob es möglich war, dass ihre Tante tatsächlich ihren Vater am Sterbebett besucht hatte. »Warum nicht?«, erwiderte ich. »Es ist möglich. Als er die Vision hatte, war sie bereits hinübergegangen.«

Alle wirkten skeptisch. Ich erklärte ihnen, sie könnten dies ihr Leben lang in Frage stellen, aber warum sollten sie es nicht einfach als Teil des Sterbens ihres Vaters akzeptieren?

Schließlich meldete sich der älteste Sohn zu Wort: »Nun, wir müssen ja keinem davon erzählen.«

»Warum nicht?«

»Rabbi, mein Vater war ein guter Mann, ein kluger Mann. Ich möchte nicht, dass seine letzten Worte bei anderen den Eindruck erwecken, er sei verrückt geworden.«

»Ihr Vater war ein unglaublicher Mann, der ein wunderbares
Leben geführt hat. Ich fände es schrecklich, wenn irgendjemand seine letzten Momente als verrückt bezeichnete. Ich kann Ihre Sorge verstehen, aber ich möchte nicht, dass Sie nun glauben, er hätte ein absonderliches Erlebnis gehabt, das Sie jetzt geheim halten oder sich dessen schämen müssen. So war Aaron nicht. Ich jedenfalls glaube, dass Rose zu ihm gekommen ist.«

»Aber es gibt keine logische Erklärung dafür.«

»Ich stelle nicht in Frage, was passiert«, erwiderte ich, »ich nehme es nur wahr. Glauben Sie, die Leute würden mich anzweifeln, wenn ich von jemandes Vision erzählen würde?«

»Nein, sie würden Ihnen glauben.«

»Mit Ihrer aller Erlaubnis würde ich gern bei Aarons Gedenkgottesdienst darüber sprechen, wer er war. Ich würde gerne von seiner Integrität erzählen, seiner Großzügigkeit, seinem Glauben an die Familie und seiner Liebe zum jüdischen Glauben. Aber ich möchte auch seine Vision ansprechen, und ich wünsche mir, dass Sie alle beobachten, wie die Leute darauf reagieren.«

Die Familie war einverstanden.

Bei der Beerdigung sprach ich über Aarons Leben und darüber, wie viel der jüdische Glaube über das Leben nach dem Tod sagt – von »Staub zu Staub« über Reinkarnation bis zur kabbalistischen Sicht der Dinge. So wie es konservative, orthodoxe und reformierte Juden gibt, gibt es auch zahlreiche Deutungen dessen, was passiert, wenn wir sterben. Dann kam ich auf Aarons Vision seiner
Schwester Rose zu sprechen und erklärte, dass mir im Laufe der Jahre mehrere Familien Ähnliches erzählt hatten, sich aber scheuten, mit anderen darüber zu sprechen. Dann fragte ich die Gemeinde: »Wer von Ihnen hat schon einmal erlebt oder davon gehört, dass jemand von einem verstorbenen Angehörigen besucht wurde?«

Im Raum waren über 100 Trauernde, und Aarons Familie schaute zu, als viele die Hand hoben, mit dem Kopf nickten und so bestätigten, dass sie diese Erfahrung ebenfalls gemacht hatten. Nach dem Gottesdienst erzählte ich Aarons Kindern, wie viele auf mich zugekommen waren und mir ihre Geschichte erzählt hatten.

Wie es scheint, neigen wir dazu, uns gerade dann zu isolieren, wenn wir mit Freunden und Familie tiefer verbunden sein könnten. Wir wollen wissen, dass unser Leben weitergeht, wenn wir gegangen sind. Ich versicherte Aarons Tochter und seinen Söhnen, dass die »Geschichte« ihres Vaters mit seinem Tod nicht zu Ende war – und auch die von Rose nicht. Vielleicht würde er ja sogar kommen und seine Kinder begrüßen, wenn ihre Zeit käme.




Das Haus in Ordnung bringen

von Katherine

 



Nach meinem Master-Abschluss als Therapeutin arbeitete ich ehrenamtlich in einem Hilfeprogramm für Krebspatienten mit. Ich beschloss, mich auf dieses Gebiet zu spezialisieren und arbeite heute in einem privaten ambulanten Onkologie-Zentrum. Mein Erlebnis mit einer Vision auf dem Sterbebett hinterließ bei mir eine Mischung aus Traurigkeit und andächtigem Staunen über ein Wunder.

Ich bin kein religiöser oder spiritueller Mensch, aber ich fühle mich meinen Patienten immer sehr verbunden und verstehe ihren Kampf. Die wichtigste Lektion in meinem Leben habe ich jedoch von meinem Großvater Bob gelernt.

Als Großpapa an Lungenfibrose erkrankte (die in seinem Fall unheilbar war), half ich während der letzten sechs Wochen seines Lebens bei seiner Pflege. Ich war Therapeutin und hatte noch nie im Hospiz gearbeitet, daher war dies also das erste Mal, dass ich einen Sterbenden begleitete.

Ich hatte meinen sehr gläubigen Großvater nie richtig kennengelernt. Meine Eltern, die nicht religiös waren, kamen
bei einem Autounfall ums Leben, als ich vierundzwanzig war. Seither hatte ich das Gefühl, ich hätte ein wenig den Kontakt zu meiner Familie verloren, aber jetzt konnte ich meiner Großmutter und ihren beiden Schwestern helfen und hatte so die Chance, wieder Verbindung aufzunehmen.

Als die Gesundheit meines Großvaters immer weiter nachließ, versuchte ich, über seinen Zustand auf dem Laufenden zu bleiben. Denn ich wollte wissen, was ich zu erwarten hatte. Da ich gerne lese, sah ich jedes Mal, wenn ich eine Veränderung an ihm wahrnahm, nach, welches Symptom er im Augenblick zeigte. Außerdem fiel mir auf, dass er sich, je näher er dem Tode kam, umso mehr von seinen Lieben zurückzuziehen schien.

Für meine Großmutter war das sehr schwer, aber sie wollte nicht über ihre Gefühle reden. Eines Tages sprach Großpapa davon, »das Haus zu putzen« und »das Haus in Ordnung zu bringen«. Zuerst dachte ich, er wollte, dass ich sein Zimmer sauber machte, das aber tadellos war, deshalb sagte ich sanft: »Opa, der Boden ist sauber, und es steht alles an seinem Platz.«

»Nein, Katherine, das meine ich nicht.«

Mehr sagte er nicht. Kurz danach teilte uns sein Arzt mit, dass er die Woche wohl nicht überstehen würde, aber Großvater hielt durch. Wahrscheinlich hat er gespürt, dass wir mehr Zeit brauchten, um uns an seinen Tod zu gewöhnen.

Eines Tages fing Großvater an, von einem seiner Brüder zu reden, der bereits verstorben war. Er stünde in einer
Zimmerecke. »Ich muss dieses Haus in Ordnung bringen«, wiederholte er. Ich war mir nicht sicher, ob putzen, aufräumen und das Haus in Ordnung bringen dasselbe waren, auf jeden Fall sprach er immer wieder von allen drei Dingen und sagte, ihm bliebe nicht mehr viel Zeit.

Großpapa schlief sehr schlecht, und wir waren alle erschöpft, weil wir die ganze Nacht aufblieben, wenn er wach war. Wir machten uns Sorgen, dass er aufstehen könnte, wenn eine von uns einnickte, deshalb bestellten wir zu unserer Unterstützung eine Pflegerin, sie hieß Hilda.

Eines Abends saßen wir bei meinem Großvater, und er schaute wieder in die bestimmte Zimmerecke und sprach davon, sein Haus in Ordnung zu bringen. Hilda schaute mich an, und ich sagte ihr: »Das tut er ständig, er spricht immer davon, dass er sein Haus in Ordnung bringen und aufräumen muss. Aber machen Sie sich keine Sorgen, wir wollen nicht, dass Sie bei uns putzen.«

Sie sah mich verwundert an und erwiderte: »Er zitiert einen Abschnitt aus der Bibel.«

»Wirklich?« Ich war neugierig und zugleich peinlich berührt.

»Ja, aus dem Alten Testament. Der Prophet Jesaja kam zu Hiskia und sagte: Bring dein Haus in Ordnung, denn du sollst sterben und nicht am Leben bleiben.«16

»Das meint er also mit ›das Haus in Ordnung bringen‹.
Mein Opa war Prediger, da ergibt es Sinn, wenn er aus der Bibel zitiert.«

»Prediger müssen ihr Haus in Ordnung bringen, um in Frieden sterben zu können, genau wie alle anderen auch. Ist Ihnen aufgefallen, ob er auf eine bestimmte Stelle im Zimmer geschaut hat?«, fragte sie.

»Ja, das hat er. Woher wissen Sie das?«

»Das tun viele Sterbende. Wissen Sie, wie der Bibelabschnitt, aus dem er zitiert hat, weitergeht?«

»Ich habe keinen blassen Schimmer«, erwiderte ich.

»›Da drehte er sein Gesicht zur Wand und betete zum Herrn.‹«

»Aha, dann geht es hier also um etwas Religiöses?«

»Nicht unbedingt. Beobachten Sie Ihren Großvater genau, wenn er wieder davon spricht, sein Haus in Ordnung zu bringen, und dabei in die Zimmererecke schaut. Ich wette, er schaut in Wirklichkeit gar nicht zur Wand, sondern sieht etwas anderes.«

»Sprechen manche Sterbende davon, weil es in der Bibel steht – oder steht es in der Bibel, weil genau das passiert, wenn wir sterben?«

»Ich glaube nicht, dass die Leute das aus einem bestimmten Grund tun«, vermutete Hilda. »Es passiert einfach. Sterbende sehen oft Gott oder Jesus oder sogar einen Verwandten, der bereits hinübergegangen ist.«

Nach Hildas Erklärung schien alles einen tiefen Sinn zu bekommen. Ich sagte meinem Großvater, ich sei sicher, dass sein Haus bereits in Ordnung sei. Ich fragte ihn, ob
ich etwas tun könne, um ihm dabei zu helfen, und er sagte: »Nein, Liebes. Ich bin fast ganz fertig.«

Danach sagte ich nichts mehr, denn ich spürte, dass Großpapa mit einer Welt zu tun hatte, die ich nicht sehen und an der ich keinen Anteil haben konnte. Als ich ihm sagte, dass er mir sehr fehlen würde, erwiderte er: »Dir und der ganzen übrigen Familie wird es wieder gut gehen. «

Dann wandte er sich an seinen Bruder: »Ich weiß, was du hier willst.« Keine von uns tat diese Worte als unsinnig ab (Gott sei Dank hatte Hilda es uns erklärt), aber Freunde, die vorbeikamen, oder andere Familienangehörige schoben sie auf die Medikamente, die er bekam. Ich wusste, dass dem nicht so war.

Als mein Großvater schwächer wurde, sprach er immer seltener. In seinen letzten Lebensstunden sagten wir ihm, wie sehr wir ihn liebten, und kurz vor seinem Tod sagte ich: »Sieht ganz so aus, als sei dein Haus in Ordnung.«

Er lächelte. Ich habe nicht den geringsten Zweifel, dass ich etwas erlebt habe, was über diese Welt hinausgeht.




Abendessen mit einem Engel

von Matt

 



Mein Bruder Brian war erst 35 Jahre alt, als er mit Aids zu Hause im Sterben lag. Er war in seinem Beruf sehr erfolgreich gewesen. Als Ingenieur für Heizungs-, Lüftungs- und Klimatechnik hatte er eng mit Architekten zusammengearbeitet und Systeme entwickelt, die das Erscheinungsbild von Gebäuden nicht beeinträchtigten … aber das war jetzt Vergangenheit. Der Zustand meines Bruders verschlechterte sich rasch. Es war eine intensive Zeit, denn ich wusste, dass er nicht mehr lange da sein würde.

Eines Abends fühlte sich Brian ganz gut und fragte, ob wir nicht chinesisch essen gehen könnten. Seine Krankenschwester Gloria und ich wussten, dass es nicht leicht werden würde, ihn ins Restaurant zu bringen, andererseits war es womöglich das letzte Mal, dass wir ihn überhaupt irgendwo hinbringen konnten. Er hätte sich ja alles Mögliche wünschen können, aber er wollte in ein chinesisches Restaurant, und wir waren fest entschlossen, ihm diesen Wunsch zu erfüllen. Als wir im Restaurant Platz genommen hatten, bestellten wir verschiedene Gerichte, damit Brian von allem probieren konnte. Ich schnitt ihm
die Speisen klein wie einem Kind und half ihm beim Essen. Er war sehr schwach, freute sich aber, wieder einmal außer Haus zu sein. Dann wandte er sich plötzlich aus heiterem Himmel um und streckte den Arm aus, als wolle er abseits des Tischs nach etwas greifen. Ich schäme mich zuzugeben, dass ich ihn zuerst behandelte wie ein abgelenktes kleines Kind und ihm sagte: »Da ist nichts, dein Essen ist hier.« Ich stand auf und drehte ihn sanft wieder zum Tisch hin, aber er drehte sich sofort wieder weg und schaute ganz gezielt in eine bestimmte Richtung.

»Brian, was ist los? Wohin schaust du?«

Er war völlig erstarrt, aber dann strahlte er übers ganze Gesicht. Ich schaute verstohlen in die Richtung, in die er meiner Meinung nach blickte, konnte aber nichts sehen. Was um alles in der Welt bekam ich da nicht mit?

»Was ist los?«, wiederholte ich.

»Schau mal!«, rief er. »Sie ist ganz in Weiß. Ich habe noch nie so ein Weiß gesehen.«

»Wer? Wer ist ganz in Weiß?«

»Sie!«

»Aber da ist niemand, Brian. Du schaust die Wand an, und die ist noch nicht einmal weiß.«

Zum Glück griff Gloria ein und sagte: »Toll! Erzähl uns mehr über sie.«

»Sie ist ein Engel – ein richtiger Engel.« Ich bemerkte, dass das Gesicht meines Bruders plötzlich ganz entspannt war, aber sein Verhalten war mir irgendwie peinlich. Immerhin waren wir in einem Restaurant, und er behauptete,
er sehe einen weiblichen Engel ganz in Weiß. Ich konnte immer nur denken: Bitte schau doch genau hin!

Gloria legte ihre Hand auf meine. »Das ist okay«, sagte sie, »so etwas passiert, wenn die Leute gehen. Sie sehen Engel und haben andere Visionen. Da braucht man keine Angst zu haben, und es braucht einem auch nicht peinlich zu sein. In der Pflege und im Hospiz erleben wir so etwas ständig.«

Während des ganzen restlichen Essens schaute Brian still den Engel an. Hin und wieder sah ich mich um, aber es schien keinem aufzufallen, was mein Bruder machte. Und wenn es doch jemand bemerkt haben sollte, dann machte es ihm offensichtlich nichts aus.

Ich wandte mich an Gloria und fragte: »Glaubst du, dass Sterbende am Ende ihres Wegs, wenn die Zeit zu Ende geht, etwas suchen? Vielleicht wissen sie nicht, was passiert ist, aber wenn sie am Ende nicht mehr weiter wissen, fragen sie vielleicht, ob jemand da ist. Sie möchten wissen, wohin sie gehen. Sehen sie deshalb Engel?«

»Ich hinterfrage das nicht mehr. Das habe ich früher getan, aber anscheinend passiert es so oft – bei Patienten mit und ohne Medikamente, Minuten vor dem Tod oder manchmal sogar mehrere Wochen davor. Es tut mir leid, Matt, dass ich dir das sagen muss, aber wenn dein Bruder Engel sieht, dann wird er bald bei ihnen sein. Die Leute denken, dass er nicht in den Himmel kommt, weil er Aids hat, aber wenn dieser Engel zu ihm kam, ist mir das Beweis genug.«


»Ich frage mich, ob nicht sogar der frömmste Mensch der Welt eine Vision von Jesus anzweifeln würde.«

Gloria wurde lebhafter. »Das ist ja das Interessante«, sagte sie, »ich dachte immer, dass sehr religiöse Menschen das bestimmt glauben würden, wenn ihre Lieben Jesus oder einen Engel sehen. Aber das ist gar nicht immer der Fall.«

Ich bemerkte, dass Brian sich wieder dem Tisch zugewandt hatte und aß, und setzte deshalb mein Gespräch mit Gloria fort. »Ich glaube, wenn Menschen sterben, gehen doch tausend Dinge in ihnen vor, die sie nicht verstehen können. Das kann man gar nicht alles verarbeiten, und deshalb stellen sie sich etwas Tröstendes wie einen Engel oder einen Freund oder Verwandten vor – aber ich glaube immer noch nicht, dass er etwas Echtes gesehen hat.«

»Ich bin fertig«, sagte Brian plötzlich. »Wir können jetzt nach Hause gehen – das war wunderbar.«

»Ja, du hattest immer schon Freude am Essen«, sagte ich liebevoll.

»Oh, nicht das Essen; ich meinte, der Engel war wunderbar. «

Unmittelbar bevor wir alle aufstanden, beugte ich mich zu Gloria und flüsterte: »Ich bin immer noch skeptisch.«

Mein Bruder verließ uns drei Tage später.




Das letzte Gesicht, das du siehst

von Patty

 



Seit mehr als 30 Jahren schon arbeite ich in Hospizen und leite eine Gruppe für Menschen, die ihren Ehepartner verloren haben. Hauptsächlich leite ich Trauergruppen und gebe Workshops.

Ich werde nie vergessen, wie grundlegend sich mein Leben verändert hat, als mein Mann Jason im Alter von 25 Jahren starb. Wir wohnten damals in einer kleinen Stadt in Montana, und so etwas wie eine Gruppe für trauernde Ehefrauen oder Ehemänner gab es einfach nicht. Dort wusste niemand, was er einer 25-jährigen Witwe mit einem sieben Monate alten Sohn sagen sollte. Ein Auto war seitlich auf Jasons Wagen aufgefahren, er war auf der Stelle tot. So wurde ich mit einem Schlag in die Welt von Trauer und Verlust hineingeworfen.

In meiner Geschichte über eine Vision geht es um eine Frau, die ich bei einem eintägigen Workshop über Trauer und Verlust kennengelernt habe, den ich in Illinois hielt. Diese Frau kam beim Mittagessen auf mich zu und zeigte mir ein Bild ihrer Tochter Julie, die im Alter von zwölf Jahren gestorben war. Sie war mehrfach behindert geboren
worden und hatte in ihrem kurzen Leben zahllose Operationen über sich ergehen lassen müssen. Als sie dem Tod nahe war, war sie teilweise gelähmt und verbrachte ihre Tage im Rollstuhl oder im Bett. Aufgrund einer ihrer Behinderungen konnte sie nicht sprechen. Sie hatte jedoch die Zeichensprache erlernt, sodass sie sich mit ihren Eltern verständigen konnte.

Etwa in der letzten Woche vor Julies Tod fiel ihrer Mutter auf, dass sie oft in die obere Zimmerecke schaute und dann ein strahlendes Lächeln in ihr Gesicht trat. Sie winkte, als begrüße sie eine allerbeste Freundin, die sie schon lange nicht mehr gesehen hatte. Sie sah aus, als sei sie ganz aus dem Häuschen vor Freude. Ihre Mutter versuchte, sie zu fragen, was los war, aber Julie war von dem, was sie sah, völlig eingenommen und bemerkte die Zeichensprache ihrer Mutter gar nicht. Wenn Julie »zurückkam«, war es, als wäre sie ganz woanders gewesen.

Ihre Mutter fragte sie dann: »Was hast du gesehen?«

Und Julie erwiderte jedes Mal: »Hast du nicht gesehen? Jesus war da! Hast du ihn wirklich nicht gesehen?«

Das passierte mindestens drei oder vier Mal. Wenn Julie ihre Jesus-Vision nicht sah, dann sagte sie ihrer Mutter per Zeichensprache Dinge wie: »Wusstest du, dass Jesus kommt und die Kinder in den Himmel holt? Er kommt und sorgt dafür, dass es allen besser geht.«

Ihre Mutter dachte, diese Geschichte würde ihr sicher keiner glauben. Als ihre Tochter wieder einmal die Vision sah und dieses wunderschöne strahlende Lächeln im
Gesicht hatte, machte sie deshalb ein Foto – das war das Foto, das sie mir an jenem Tag bei meinem Workshop zeigte. Es war wirklich bemerkenswert: dieses abgemagerte, winzige Mädchen, das da im Rollstuhl saß und nach oben in die Zimmerecke schaute. Ich habe schon glückliche Kinder gesehen. Ich habe Kinder gesehen, die ihre Großeltern entdecken und strahlen und ihnen winken, aber Julies Gesichtsausdruck war anders. Sie sah aus wie aus einer anderen Welt, wie ein Engel, der den Himmel sieht. Es war erstaunlich.

Diese Begegnung schenkte mir sehr viel Trost und inneren Frieden im Hinblick auf meine Trauer um meinen Mann. Ich hoffe, dass in seinen letzten Augenblicken unmittelbar vor dem Aufprall der Fahrer des Wagens nicht das letzte Gesicht war, das er sah. Ich hoffe, dass das letzte Gesicht, das er auf Erden gesehen hat, das von Jesus war. In jenem kurzen Augenblick war Jason nicht bloß ein Mann, der bei einem Verkehrsunfall ums Leben kommt und eine junge Frau und ein kleines Kind zu Hause hat, sondern er war ein Mann, der nach Hause in den Himmel geholt wurde.

Von Kolleginnen und Kollegen habe ich viele ähnliche Berichte gehört. Fast ausnahmslos beginnen die Leute ihre Geschichte mit Worten wie: »Ich habe das noch nie jemandem erzählt, und wenn, dann hätten sie mich bestimmt in die Klapse gesteckt, aber ich habe Folgendes erlebt …«

Dies sind echte, tief berührende Momente. Wenn ich
traurig bin, dann denke ich an das strahlende kleine Mädchen und stelle mir meinen Mann mit demselben himmlischen Lächeln vor.




Vom Licht geblendet

von Sue

 



Ich schloss mein Praktikumsjahr als Sozialarbeiterin ab und nahm dann eine Stelle in einem Hospiz an. Mit Sterbenden wollte ich schon arbeiten, solange ich denken kann. Meine Motivation schöpfe ich aus dem Tod meiner Mutter, die bei einem Verkehrsunfall umkam, als ich zwei Jahre alt war.

Mein ganzes Leben lang wollte ich mehr über diese Frau wissen, die ich nie richtig gekannt habe. Als Teenager stritten sich meine Freundinnen ständig mit ihrer Mutter. Ich hielt dann den Mund, denn ich hätte alles gegeben, wenn ich einmal mit meiner eigenen Mam hätte streiten können. Immer wenn ich meinen Mädels sagte, wie sehr sie mir fehlte, erwiderten die: »Du hast Glück, dass bei dir zu Hause nur einer sauer auf dich sein und dich bestrafen kann.« Trotzdem wusste ich, dass mein Verlust größer war, als ein normaler Teenager begreifen konnte. Auch im Erwachsenenalter legte sich die Neugier auf meine Mutter nicht im Geringsten. Ich fragte alle Verwandten und sämtliche Freundinnen, wie sie sie erlebt hatten, und versuchte mir so ein Bild von der Frau zu
machen, die gestorben war, bevor ich die Chance gehabt hatte, sie kennenzulernen.

Eines Tages beschloss ich, noch etwas tiefer nachzugraben, und las den Autopsiebericht meiner Mutter – das letzte Dokument ihres Lebens. »Stumpfes Trauma« und »innere Blutungen« waren da als »Todesursache« aufgeführt, aber darin konnte ich keinen Sinn erkennen. Als ich der Beamtin sagte, dass ich eigentlich mehr über die Umstände des Todes meiner Mutter erfahren wollte, erwiderte sie, dass sich viele für diese Dinge interessierten. Es sei normal, fügte sie hinzu, und anscheinend ginge es den Leuten besser, wenn sie erführen, was mit ihren Angehörigen tatsächlich geschehen war. In meinem Fall wusste ich nur, dass meine Mutter die Kontrolle über ihren Wagen verloren hatte und offensichtlich durch das Fernlicht eines entgegenkommenden Autos geblendet worden war.

Angesichts meiner persönlichen Geschichte ist es also nicht weiter verwunderlich, dass ich beruflich im Hospiz gelandet bin. Irgendwie fühle ich mich in der Arbeit mit Sterbenden und ihren Familien zu Hause. Ein Patient namens Jarrod ist mir in ganz besonderer Erinnerung.

Jarrod war dem Tod schon sehr nahe, und ich sprach gerade mit seiner Familie, als ich auf einmal den Drang verspürte, in sein Zimmer zu gehen. Ich stand vor dem Fenster und flüsterte sanft seinen Namen.

»Du stehst mir im Licht«, erwiderte Jarrod.

Ich trat rasch zur Seite, da bemerkte ich, dass er gar nicht zum Fenster sah. Ja, er hielt den Blick starr auf die
Wand gerichtet. »Kannst du jetzt besser sehen?«, fragte ich neugierig. »Siehst du das Licht?«

»Ja!«, rief er aus und schaute nach oben rechts. Ich schaute an dieselbe Stelle, weil ich sehen wollte, ob ein Spiegel oder ein glänzender Gegenstand eine Reflexion erzeugte, aber da war nichts – nur eine leere Zimmerecke.

»Sag mir mehr über das Licht«, drängte ich ihn.

»Oh, es ist so schön, so blendend hell, ich kann kaum etwas erkennen.«

»Was noch?«

»So wunderschön«, wiederholte er, als ich näher zu ihm hinging, »blendend hell«, flüsterte er.

Das waren Jarrods letzte Worte. Er starb wenige Minuten später, wirkte völlig gelöst und in tiefem Frieden.

Ich war dennoch verblüfft und aufgewühlt. Von Krankenschwestern hatte ich bereits gehört, dass ihre Patienten Visionen, Engel und helle Lichter sahen, bevor sie starben, aber ich war trotzdem verunsichert. Bei meiner weiteren Hospizarbeit merkte ich jedoch schnell, dass solche Ereignisse untrennbar zur Sterbebegleitung dazugehören.

Eines Tages, viele Jahre nach Jarrods Tod, war ich bei meinem Vater. Aus irgendeinem Grund verspürte ich den Drang, ihn noch einmal zu bitten, mir zu erzählen, woran er sich im Zusammenhang mit dem Unfall meiner Mutter noch erinnern konnte.

»Sie fuhr von einer Freundin nach Hause und muss im Regen die Kontrolle über den Wagen verloren haben«,
erzählte er. »Wir haben damals in den Bergen gewohnt, und bei Sturm konnten die kurvenreichen Straßen ganz schön gefährlich werden.«

»Und die Scheinwerfer des entgegenkommenden Autos haben sie geblendet?«

»Nun, um ehrlich zu sein, wir wissen nicht, ob es überhaupt ein entgegenkommendes Auto gegeben hat.« Mein Vater schwieg und seufzte. »Ich habe mit dem ersten Rettungssanitäter gesprochen, der am Unfallort war, und er sagte, deine Mam habe immerzu von einem blendend hellen Licht gesprochen. Er nahm einfach an, dass das die Scheinwerfer eines anderen Autos gewesen sein müssen.«

Ich dachte wieder an Jarrod und erinnerte mich an den Ausdruck tiefen Friedens auf seinem Gesicht, als er das Licht sah, außerdem erinnerte ich mich daran, dass er immer wieder das Wort »blendend« erwähnt hatte. Zum ersten Mal hatte ich das Gefühl, auf meine lebenslange Suche eine Antwort zu bekommen. Vielleicht hatte meine Mutter gar keine Autoscheinwerfer gesehen – stattdessen schaute sie in dasselbe wunderschöne strahlende Licht, das auch Jarrod gesehen hatte, als er starb.




Überraschender Besuch

von Sofia

 



Mein Vater und ich sind beide Sozialpädagogen. Ich arbeite in einem Krankenhaus, und er war der Geschäftsführer einer Beratungseinrichtung für ambulante Patienten. Ich bin sehr stolz auf meinen Vater, der im Weißen Haus für seine Leistungen auf dem Gebiet der psychosozialen Gesundheitsversorgung geehrt wurde. Obendrein war meine Mutter eine angesehene Professorin, die in Mathematik promoviert hatte.

Können Sie sich vorstellen, wie es ist, mit einer Mutter aufzuwachsen, die einen Doktor in Mathematik hat? Es war intensiv, aber ich muss sagen, dass sie eine großartige Lehrerin war, mit der Hausaufgaben Spaß gemacht haben. Ich wäre gern nach ihr geraten, habe aber leider das Mathe-Gen nicht geerbt. Stattdessen war für mich eher mein Vater das Vorbild, und da ich mich in Gegenwart anderer Menschen immer sehr wohl fühlte, dachte ich, dass Sozialpädagogik das Richtige für mich sei.

Das Leben war schön, bis bei meiner Mutter ein aggressiver Krebs festgestellt wurde. Sie begann eine Chemotherapie, verlor alle Haare und litt unter schrecklicher Übelkeit.
Viele Monate vergingen, und sie zeigte keinerlei erfolgversprechende Ergebnisse. Es brach uns das Herz mit anzusehen, wie sehr sie leiden musste, aber der Kirche haben wir uns nicht zugewandt. Zwar waren wir in unserer Familie alle Christen, doch eigentlich waren wir nicht religiös und besuchten kaum einmal einen Gottesdienst. Wir versuchten einfach, gute Menschen zu sein, und manchmal beteten wir auch zusammen.

Schließlich machte Mams sich drastisch verschlechternder Zustand uns klar, dass die Chemotherapie nicht anschlug. Die Ärzte waren ratlos und sagten, sie hätten getan, was sie konnten. An diesem Punkt entschied sich Mam für eine ambulante Hospizpflege bei uns zu Hause.

Ein paar Wochen später fiel meinem Vater und mir auf, dass Mam sich sehr unruhig verhielt. Bei einem ihrer täglichen Besuche fragte mein Vater die Krankenschwester: »Warum wirkt meine Frau in letzter Zeit so unruhig?«

»Das ist ganz normal«, erklärte die Schwester. »Wir nennen es ›terminale Agitiertheit‹. Sie tritt am Ende des Lebens manchmal auf.«

»Davon habe ich schon gehört«, warf ich ein, nickte meinem Vater zu und versuchte, eher die Tochter als die Sozialpädagogin zu sein.

Während der nächsten paar Tage verlor Mam immer wieder das Bewusstsein. Aber sie wirkte nicht, als ob sie im Frieden mit sich und der Welt wäre, sondern zeigte weiterhin Anzeichen großer Unruhe. Sie sprach auch kaum und sagte nur hin und wieder ein paar Worte. Als
Dad und ich eines Nachmittags an ihrem Bett saßen, brach Mam ihr langes Schweigen, öffnete die Augen und sagte: »Oh, ich habe gerade Jesus gesehen.«

Wir alle – einschließlich Mam selbst – waren völlig verblüfft von ihrer Vision. Ich meine, wir haben uns immer als »Christen light« verstanden und waren wohl kaum fromm genug für einen Hausbesuch von Jesus! Aber genau das war es anscheinend, was meine Mutter sah.

Damals nahmen Dad und ich uns nicht die Zeit, darüber nachzudenken, was wir davon halten sollten. Wir achteten einfach nur auf Mam und wie schockiert sie war. Es war offensichtlich, dass sie nicht wusste, wie sie ihre Vision einordnen sollte, weil sie so fern von ihrer Realität war. Mein Vater tröstete sie sofort mit den Worten: »Nun, wenn du Jesus gesehen hast, dann vermute ich mal, dass er dich auch gesehen hat.«

Ich hielt das für klug von Dad. Statt zu versuchen, Mam wieder auf unsere Realität einzustellen, erkannte er ihre an und versuchte nicht, sie ihr wegzunehmen. Es ging ihm einzig und allein darum, dass es seiner Frau in dieser Zeit so gut wie möglich gehen sollte.

Als Mam ein paar Tage später starb, war sie wesentlich ruhiger. Ich glaube, dass solche Visionen absolut real sein können, denn ich kann nicht mit Sicherheit sagen, dass sie nicht real sind. Ich glaube, es gibt etwas, das viel größer ist als ich, und ich bin offen dafür. Vielleicht schenkt es ja auch mir eines Tages Frieden.

Nach diesem Erlebnis vertiefte sich bei Dad und mir
der Glaube. Als ich erkannte, dass Mam von Jesus getröstet worden und auf dem Weg in den Himmel war, hatte ich das Gefühl, dass sie gut versorgt war und ich mir um sie keine Sorgen mehr zu machen brauchte.

 


 



Wenn ich ein so umfassendes Phänomen wie die Visionen auf dem Sterbebett untersuche, finde ich es tröstlich zu wissen, dass sie nicht losgelöst von der Spiritualität existieren. Visionen von Gott, Engeln und anderen spirituellen Gestalten geben mir Gewissheit, dass wir diesen Weg nicht allein gehen. Das Thema, mit dem ich mich als Nächstes befassen werde, macht die Vorstellung von diesem Leben als einer Reise sogar noch anschaulicher.


Kapitel 7

Der Aufbruch der Sterbenden – die Reise eines Lebens

Ich muss mich auf eine lange Reise begeben und meinen Leuten Lebewohl sagen.

Letzte Worte von Sir Walter Raleigh

 



Die zweite, sehr häufig vorkommende Erfahrung auf dem Sterbebett sind die »Reisevorbereitungen«. Marks Geschichte macht das sehr anschaulich:


Mark, einer meiner Patienten, war immer das Oberhaupt der Familie gewesen; er war der Typ Mensch, der sich um alles kümmert. Vom Baseballtraining für die Kinder, als sie noch klein waren, bis zur Leitung seines eigenen Unternehmens – er brachte sich überall ein. Auch bei seinem langen Kampf gegen den Krebs hatte er eine aktive Rolle eingenommen und zusammen mit seinem Arzt entschieden, welche Chemotherapie für ihn die richtige war. Als er erkannte, dass es ihm nicht besser ging, änderte er seine Pläne sehr schnell und bereitete sich auf den Tod vor. Er sorgte dafür, dass seine Familie seine Wünsche kannte, und sprach mit seiner liebenswerten Frau alle Einzelheiten seiner Beerdigung
durch. Als er schließlich ans Bett gefesselt war, verbrachte die Familie viel Zeit mit ihm, schwelgte in alten Erinnerungen und sagte ihm, dass er ein wunderbarer Vater und Ehemann war. Schließlich wurden ihm die Tage lang, und er schlief immer mehr. Er wachte auf und bat um Wasser, schüttelte aber immer den Kopf, wenn man ihn fragte, ob er Schmerzen habe. Stunden vor seinem Tod öffnete er die Augen und fragte seine Frau: »Ist alles bereit?«

Sie wusste nicht recht, was sie sagen sollte und antwortete: »Mark, wir sind alle da.«

»Sind meine Koffer gepackt?«

»Welche Koffer, Liebster?«

»Die Koffer für meine Reise – ich muss gleich los.«

Seine Frau schrieb seine Verwirrung den Schmerzmitteln zu. Sie wusste nicht, dass ihr Mann, wie so viele andere kurz vor ihrem Tod, das überwältigende Bedürfnis verspürte, sich auf eine Reise vorzubereiten.


Dieses Phänomen ist weder neu noch ungewöhnlich. In ihren letzten Stunden betrachten viele Menschen ihren bevorstehenden Tod tatsächlich als eine physische Reise, das heißt, sie bringen sie nicht mit dem Sterben in Verbindung. Ich habe nie gehört, dass einer meiner Patienten gesagt hätte: »Ich muss meine Koffer packen für meine Reise in den Tod.« In der Vorstellung der Sterbenden findet der Übergang im Leben statt. Auch wenn das Sterben die Reise ihres Lebens ist, stellen sie diese Verbindung nicht her.


Die meisten Menschen erkennen nicht, dass dieses Gefühl, eine Reise zu unternehmen, zum Sterben dazugehört. Tatsächlich war ein Hospiz im Mittelalter eine Zwischenstation, wo Reisende sichere Unterkunft und Verpflegung finden konnten, eine kleine Oase unterwegs. Hier konnten die Reisenden sich ausruhen und neue Kraft schöpfen, bevor sie ihren langen und beschwerlichen Weg zu unbekannten Zielen wieder aufnahmen. Auch diejenigen, die tatsächlich an der Schwelle des Todes standen, wurden aufgenommen und erhielten Bett, Nahrung und Begleitung. Zwar denken wir heute nicht mehr an die Ursprünge unserer modernen Hospize, doch im Unterbewusstsein ist dieser Archetyp noch vorhanden – der Akt des Sterbens ist vielleicht die »Rast«, die wir vor unserer letzten Reise brauchen.

Dieses Phänomen kann viele individuelle Formen annehmen. Einige wollen ihre Koffer packen und Fahrkarten besorgen, anderen geht es nur darum, sich selbst für »die Abfahrt« bereit zu machen. Bestimmte Krankheiten, zum Beispiel Krebs im Endstadium, haben einen klar vorgezeichneten Verlauf mit Höhen und Tiefen und einem vorhersehbaren Verfall am Ende. Andere Krankheiten, etwa Herz- und Lungenleiden, weisen Phasen eingeschränkter Gesundheit auf, nach denen der Tod ganz plötzlich eintreten kann. Die Art und Weise unseres Sterbens hat deutlichen Einfluss darauf, wie wir uns auf die Reise vorbereiten. Das erinnert mich an einen weiteren meiner Patienten:



Arthur war ein aktiver Mann Ende 50, der sein letztes Lebensjahrzehnt mit einer Lungenerkrankung zugebracht hatte. In seinen letzten Wochen fühlte er sich erschöpft, griff immer häufiger zu seinem Sauerstoff und ging nicht mehr weit von zu Hause weg. Eines Morgens jedoch erwachte er mit einem richtigen Energieschub, duschte, rasierte sich, zog seinen Lieblingsanzug und seine beste Krawatte an. Er rief ein paar Freunde an und bat sie, mit ihm frühstücken zu gehen. Sie waren überrascht, als sie ihn so herausgeputzt sahen, und fragten, ob etwas Besonderes sei. Er antwortete: »Ich bin heute mit gutem Gefühl aufgewacht und spürte einfach, dass heute alles anders wird.«

Sie genossen ein wunderbares Frühstück miteinander, und Arthurs Freunde waren froh, ihn so munter und aktiv zu erleben. Als er wieder nach Hause kam, wollte er ein Nickerchen machen. Er hängte sein Jackett ordentlich auf, legte sich aufs Bett und starb.

Arthurs Freunde waren nicht allzu erschrocken über seinen Tod, weil sie damit gerechnet hatten. Zunächst waren sie völlig verblüfft, wie gewissenhaft er sich fürs Frühstück zurechtgemacht hatte, aber dann fiel ihnen ein, dass es Leute gibt, die im Flugzeug Jogginghosen tragen, und andere, die einen Anzug anziehen. Arthur gehörte eindeutig zur letzteren Sorte: Er hatte darauf geachtet, dass er bei seiner letzten Reise sauber und adrett aussah.



Uns mag es scheinen, als ginge es bei diesen »Reisen« um die Abfahrt, für die Sterbenden jedoch geht es eher ums Ankommen. Dieses Kapitel vermittelt uns tiefere Einsichten in solche Geschichten.






Das Boot liegt am Pier

von Anita

 



Als Sozialarbeiterin in einem großen Krankenhaus ist es meine Aufgabe, meinen Patienten zuzuhören, ihre Ressourcen zu erkennen und ihnen zu helfen, sich in dem komplexen medizinischen System zurechtzufinden. Ich würde gerne von Felicia erzählen. Sie war bereits über 80 Jahre alt und litt an einer Stauungs-Herzinsuffizienz (kongestives Herzversagen), die unweigerlich zum Tode führen würde. Die attraktive Frau mit langem grauem Haar war Hausfrau gewesen und hatte ihre Kinder großgezogen, die jetzt selbst Kinder hatten. Ihr Mann hatte auf den Ölfeldern gearbeitet und der Familie einen guten Lebensstandard ermöglicht.

Felicia war ihr ganzes Leben lang eine lebhafte, energiegeladene Frau und kaum einmal krank gewesen. Als das Herzleiden bei ihr festgestellt wurde, spielte sie die Diagnose herunter. Sie war sich sicher, dass ihre Ärzte überreagierten.

Ich habe diese Frau kaum einmal krank oder auch nur müde erlebt, und selbst als sich ihr Zustand verschlechterte, leugnete sie dies so lange wie möglich. Das war
leicht, denn Felicia konnte ihre leichten gesundheitlichen Probleme zunächst gut vertuschen. Doch bald konnte sie es nicht mehr verbergen, denn selbst das Atmen fiel ihr jeden Tag schwerer. Als Felicia sich erschöpft fühlte, fuhr ihre Tochter Carole mit ihr in ein Reformhaus und kaufte ihr Vitamine, Proteindrinks und Rohkost. Felicia tat ihr den Gefallen und nahm alles, aber nichts konnte ihre Energie und ihr Wohlbefinden wiederherstellen.

Sechs Monate lang ging Felicia nicht mehr mit Freundinnen aus und telefonierte stattdessen lieber. Doch mit der Zeit wurde ihr das Atmen sogar noch beschwerlicher. Im Gespräch musste sie auch an unpassenden Stellen Pausen machen, um Luft zu holen, und ihre Freunde und Familie machten sich allmählich Sorgen. Felicia frustrierte das gewaltig, denn statt ihr zuzuhören, lauschten sie nur noch auf ihren Atem und sprachen ausschließlich über ihre Krankheit. Einmal sagte sie ihrer Freundin Joan: »Ich habe Schwierigkeiten mit dem Luftholen, das weiß ich. Können wir es jetzt dabei belassen und uns einfach unterhalten?«

Bald ging Felicia gar nicht mehr ans Telefon, weil es so frustrierend und ermüdend für sie war. Carole machte sich Sorgen, denn ihre Mutter war immer ein kontaktfreudiger Springinsfeld gewesen, und ihr Leben hatte früher aus Bridge und Kinobesuchen mit Freundinnen bestanden. Aber das war nun vorbei.

Ein paar Monate später stellte Felicia das Sprechen komplett ein, nicht weil sie nichts mehr hörte oder nicht
sprechen wollte, sondern weil der simple Akt des Sprechens sie über alle Maßen anstrengte. Als allen klar war, dass sie dem Tod sehr nahe war, kam ihre Familie zusammen und wechselte sich an ihrem Bett ab. Ich war da, um ihnen jede erdenkliche Unterstützung zukommen zu lassen. Felicia setzte ihr Schweigen fort, bis sie sich eines Tages kerzengerade aufsetzte und ihrer Tochter winkte, sie solle da hinschauen, wo sie hinzeige.

»Siehst du sie nicht?«, fragte Felicia. Ihre Stimme klang glockenklar, und ihre Atmung war zum ersten Mal seit Monaten wieder regelmäßig und gleichförmig.

»Wen soll ich sehen?«

»Ich sehe eine Kaimauer, und dort ist dein Dad, Großmutter, Großvater und dein Onkel.«

Felicias Bruder war vor vielen Jahren mit etwa Mitte 20 gestorben, ihr Mann war vor gut zehn Jahren mit über 70 einem Herzinfarkt erlegen.

»Ich sehe sie immer noch nicht«, sagte Carole.

»Sie sind alle da!«, rief ihre Mutter aus, »sie stehen am Kai und warten, dass ich rüberkomme.« Sie hielt inne und wandte sich dann direkt an die, die sie anschaute: »Am Kai ist kein Boot, wie soll ich zu euch allen rüberkommen? «

Carole hatte keine Ahnung, was sie ihr darauf antworten sollte. Ich wusste selbst nicht, was ich sagen sollte, aber ich wusste, dass Felicias Frage nicht an uns gerichtet war und dass sie zum richtigen Zeitpunkt die Antwort finden würde.


Am nächsten Tag sagte Felicia ganz ruhig: »Das Boot ist endlich am Pier.« Das waren ihre letzten Worte. Am Ende starb sie in Frieden.




Der richtige Bus

von Gwen

 



Ich arbeite bei einer Einrichtung, die vor allem Menschen mit Behinderung hilft, ein normales Leben zu führen. Unter den Klientinnen, die unter unserer Obhut aufwuchsen, war auch Sharon, eine lebhafte junge Frau, die stets anderen helfen wollte. Sie war eine gute Seele und versprühte eine dynamische Lebendigkeit; deshalb baten wir sie oft, die Interessen von Menschen mit Behinderungen zu vertreten, die Barrierefreiheit und eine gleichberechtigte Behandlung ohne Diskriminierung verdienten.

Sharons Herausforderung war eine geistige Behinderung. Weil ihre Eltern sie nicht versorgen konnten, hatten sie sie als Kind in einer großen psychiatrischen Anstalt untergebracht. Damals wurde sie wohl als »geistig zurückgeblieben« eingestuft, aber das war zu dieser Zeit eine Universaldiagnose für viele Störungen, wenn die Patienten nicht die normale Schule besuchen konnten oder nicht ausreichend getestet worden waren, um eine Störung von der anderen zu unterscheiden.

Sharon wurde in eine betreute Gruppe verlegt, konnte dann aber sogar selbstständig in einer Wohnung leben.
Schon fast ihr ganzes Leben lang litt sie unter Diabetes, doch als sie über 40 war, wurde die Krankheit sehr schwer und kräftezehrend. Als ihre letzten Tage nahten, fing sie an, vom Warten auf den Bus zu sprechen. (Zwar konnte sie nicht Autofahren, aber diese bemerkenswerte Frau war sehr selbstständig und fuhr mit dem Bus überallhin, wohin sie wollte.)

Aufgrund der Komplikationen durch den Diabetes war Sharon ans Bett gefesselt. Immer häufiger sprach sie von dem Bus, auf den sie wartete. Wegen ihrer geistigen Behinderung gingen ihre Familie und ihre Freunde davon aus, dass sie verwirrt war oder halluzinierte, und nahmen sie nicht ernst, obwohl sie keinerlei Schmerzmittel bekam.

Meine Klientin erzählte weiterhin jedem, der es hören wollte, von dem Bus, auf den sie wartete, aber sie sprach nun auch von anderen Bussen, die angehalten hätten, um sie mitzunehmen, aber nicht die richtigen wären. Eines Tages fing sie wieder davon an, als ich gerade bei ihr war, und ich fragte sie, was denn der richtige Bus sei. Sie antwortete: »Er muss barrierefrei sein … er muss eine Rampe haben.«

Als ich ihr sagte, sie brauche keine Rampe, weil sie keinen Rollstuhl habe, erwiderte Sharon: »Der richtige Bus hat eine Rampe. Alle guten Busse haben eine Rampe.« Und dann sagte sie mir: »Ich werde in den richtigen Bus steigen – in meinen Bus.« Kurz bevor sie im Alter von 52 Jahren starb, fiel mir auf, dass ihr Gesicht sich aufhellte
und sie sehr glücklich aussah. »Er ist da!«, sagte sie hocherfreut, »es ist der richtige Bus, und er hat eine Rampe.«

Ich habe mit genügend Leuten mit tödlichen Krankheiten gearbeitet, um zu wissen, dass sie manchmal vom Aufbruch zu einer Reise sprechen, wenn sie bald sterben. Es muss nicht unbedingt etwas damit zu tun haben, wie sie sich im Leben fortbewegt haben. Sharon bestand darauf, dass »der richtige Bus« eine Rampe haben würde, aber ich glaube, dass das gar nichts mit ihrer Behinderung zu tun hatte – es ging nur um die Art und Weise ihres Übergangs. Ich glaube, die Rampe war für sie ein Symbol für Barrierefreiheit.

Bis heute glaube ich, dass Sharon den richtigen Bus genommen hat. Weil sich ihr Leben darum gedreht hatte, anderen zu helfen, dafür zu sorgen, dass sie trotz ihrer so genannten Beschränkungen gleiche Rechte bekamen, wurde sie in ihren letzten Tagen zur Anwältin in eigener Sache. Ganz offensichtlich hat sie den richtigen Bus gefunden, in dem auch die richtigen Menschen für sie saßen.




Ich mache eine Fahrt

von Margaret

 



Ich arbeite heute in einem Kriseninterventionszentrum, aber nie werde ich meine Tage als Sozialarbeiterin in einem Kinderkrankenhaus vergessen. Besonders gern erinnere ich mich an ein kleines Mädchen namens Teresa. Sie war etwa sechs Jahre alt und litt an einer sehr aggressiven Form der Mukoviszidose.

Teresa war freundlich und lieb; außerdem hatte sie etwas so Zerbrechliches an sich, dass andere Kinder sich unbedingt um sie kümmern wollten, und sie war sehr beliebt. Als sie dieses Mal wieder ins Krankenhaus kam, lag leider die Vorahnung in der Luft, dass sie es wohl nicht mehr lebend verlassen würde. Es war schwer vorherzusagen, aber ihre Lungenfunktion war schon fast vollständig ausgefallen.

Einmal bat sie um ihre Puppen von zu Hause. Sie hatte zwei Puppen mitgebracht, aber jetzt gab sie ihrer Mutter deutlich zu verstehen, dass alle Puppen bei ihr sein mussten. Darum hatte sie noch nie gebeten. Etwas besorgt ging ihre Mutter nach Hause und sammelte alle Puppen ein. Sie hatte ganz schön zu schleppen, denn Teresa besaß
jede Puppe und jedes Stofftier, das man sich nur vorstellen konnte. Das kleine Mädchen liebte jede einzelne. Jeder Puppe und jedem Tier hatte sie einen Namen und eine Geschichte gegeben.

Als Teresas Zustand sich verschlechterte, fing sie an, ihre Puppen an andere kranke Kinder zu verschenken. Ihre Mutter machte sich Sorgen und fragte sie, was sie denn tun wolle, wenn sie nach Hause käme und ihre alten Gefährtinnen nicht mehr da wären.

»Mami«, erwiderte Teresa, »ich gehe nicht mehr in dieses Zuhause. Ich mache eine Fahrt, und meine Puppen können nicht mitkommen.«

Ihre Mutter war zutiefst erstaunt und wusste nicht, was sie sagen sollte. Sie sah einfach zu, wie ihre Tochter nach und nach alle ihre Puppen und Stofftiere verschenkte. Die anderen Kinder, die offensichtlich verstanden, dass Teresa sterben würde, versuchten ihre Mutter zu trösten. Sie sagten ihr zum Beispiel: »Wir hoffen ganz bestimmt, dass es ihr bald besser geht, damit wir ihr die Puppen zurückgeben können.«

Als für Teresa das Atmen immer beschwerlicher wurde, sagte sie ihrer Mutter, sie werde sie »zu Hause« wiedersehen.

»Ich koche dir dein Lieblingsessen!«, versicherte ihr die Mutter. »Burger und Bananenpie mit Sahne! Und alle bringen dir deine Puppen wieder, damit du wieder für sie da sein kannst.«

Teresa umarmte ihre Mutter und erwiderte sanft: »Ich
brauche meine Puppen nicht mehr, Mami. Ich möchte, dass die anderen sie behalten. Ich muss nämlich jetzt in ein anderes Zuhause. Da kommst du auch mal hin, aber ich muss schon bald dorthin gehen.«




Zeit, vom Spielfeld zu gehen

von Emily

 



In einem Hospiz, in dem ich viele Jahre ehrenamtlich tätig war, hatte ich einen Patienten namens Murphy, einen liebenswürdigen Mann mit Alzheimer. Er war Footballtrainer an einer Highschool gewesen und sprach nur zu gern über das Spiel. Wenn wir uns über unsere Lieblingsmannschaften unterhielten, kam sogar richtig Leben in ihn.

Am Sonntag sah er gern die Spiele der NFL, und ich freute mich, wie glücklich er war, wenn er im Gemeinschaftsraum des Hospizes vor dem Fernseher saß. Er wusste wahrscheinlich manchmal nicht, wer ich war (wegen der Krankheit), aber er wusste immer, wann es ein Spiel gab.

Als seine Gesundheit nachließ, ging Murphy immer seltener in den Gemeinschaftsraum. Und als er sein Zimmer gar nicht mehr verlassen konnte, brachte ich ihm einen kleinen tragbaren Fernseher, damit er die Spiele trotzdem sehen konnte. Die meisten Menschen in Murphys Umgebung kümmerten sich nicht weiter um ihn, aber wir beide nahmen uns Zeit füreinander und plauderten bis zu dem Tag, an dem er starb.


An seinem letzten Lebenstag war ich bei Murphy in seinem Zimmer. Der Fernseher war aus, und er war still (er schien keinerlei Schmerzen zu haben). Dann sagte er plötzlich: »Es ist Zeit, vom Spielfeld zu gehen.«

»Was meinst du?«

»Das Spiel ist aus.«

»Bist du sauer, weil du ein Spiel verpasst hast?«

»Ich rede nicht vom Football«, erwiderte er.

Ich wusste, dass das wichtig war. Ich rief Murphys Familie an, erzählte ihnen, was passiert war, und bat sie zu kommen.

Sie kamen gerade rechtzeitig, denn Murphy hatte nur noch wenige Momente zu leben. Noch einmal wiederholte er: »Das Spiel ist aus.« Noch am selben Tag starb er friedlich, und ich wusste genau, was er gemeint hatte.




Ein zäher alter Fuchs

von Gail

 



Ich habe jahrelang im Büro eines Hospizzentrums gearbeitet und miterlebt, wie verheerend sich Krankheit und Leiden auf ganze Familien auswirken können. Da ich in New Orleans aufgewachsen bin, sind mir die Bilder der Krankenhauspatienten, die beim Hurrikan Katrina in Sicherheit gebracht worden waren, besonders im Gedächtnis geblieben.

Ich habe viele Familien Stürmen standhalten sehen, aber auf Katrina war niemand gefasst. Wichtiger war für mich allerdings noch, dass mein 94-jähriger Vater Douglas damals noch in der Gegend wohnte. Zwar überstand er alles einigermaßen, aber ich beschloss doch, wieder zurückzuziehen, um näher bei ihm und meinen übrigen Familienangehörigen zu sein. Ich erinnere mich noch gut an die Ereignisse, die zu meinem Umzug führten.

Mein Dad wurde von einer CNN-Reporterin interviewt, die mit Einwohnern über die Katastrophe sprach. Er erklärte, als er aus der Schutzunterkunft wieder nach Hause gekommen war, habe er mehrere Tage ohne Strom und mit nur wenigen Nahrungsmittelvorräten und Wasser
verbracht. Zum Glück konnte er über Telefon Kontakt zur Außenwelt halten. Die Reporterin sagte, sie sei besorgt um sein Wohlergehen, aber mein Vater erwiderte: »Ich habe schon ’ne ganze Menge durchgemacht. Mir geht es gut, aber sehr viele Leute hier brauchen Hilfe.«

Ich sah das Interview zufällig im Fernsehen und lachte, als die Reporterin meinen Vater als »94-jährigen zähen alten Fuchs« bezeichnete. Das war er auf jeden Fall! Dennoch war die Situation für ihn sehr schwierig.

Zu seinem nächsten Geburtstag wünschte sich mein Vater einen Besuch auf der Rennbahn Fair Grounds, und er konnte es gar nicht glauben, als ich ihm sagte, dass die Rennbahn noch nicht wieder geöffnet hatte. Er wollte, dass ich mit ihm dorthin fahre, damit er es mit eigenen Augen sehen könnte.

Wir fuhren über den leeren Parkplatz, und ich wollte gerade umkehren, als mein Vater einen Sicherheitsmann sah und ihn herbeiwinkte. Er wandte sich zu mir um und sagte: »Ich habe nicht so lange gelebt, damit ich jetzt nicht die ganze Wahrheit erfahre.« Dad stieg aus und fragte den Mann, welche Schäden während des Hurrikans an der Rennbahn entstanden seien und wann sie voraussichtlich wieder eröffnen werde. Er war enttäuscht, dass ihm der Sicherheitsmann kein genaues Datum nennen konnte, und auf der Heimfahrt wirkte er niedergeschlagen. Sich mit Kumpels auf der Rennbahn zu treffen, war eine seiner liebsten Freizeitbeschäftigungen gewesen, und jetzt hatte sich in seinem Leben eine riesige Leere aufgetan.


Dad tat sein Bestes, um mit der Zerstörung seiner geliebten Stadt irgendwie zurechtzukommen, und die Rennbahn war nur ein weiterer Beweis dafür, dass nichts mehr so sein würde, wie es einmal war. Das darauf folgende Jahr war schwer für ihn. Damals ahnten wir noch nicht, dass das übernächste sein letztes Lebensjahr sein sollte.

Mein Vater hatte zwar immer großen Wert auf seine Selbstständigkeit gelegt, aber nun wurde er schwächer, und seine Gesundheit ließ rasch nach. Er war sich seiner Situation bewusst und betonte: »Ich gehe auf 96 zu. So ist das eben – da ist nichts verkehrt dran.«

Leider musste die ganze Familie bald erfahren, dass Dads Prostatakrebs, gegen den er vor 13 Jahren gekämpft hatte, wiedergekehrt war. Außerdem hatte er eine Embolie im linken Bein. Er entschied sich gegen eine Operation und weigerte sich auch, weitere invasive Tests durchführen zu lassen.

Der Arzt diskutierte nicht mit meinem Vater und sagte nur: »Ich könnte weitere Tests machen und eine Behandlung beginnen, aber Ihr Leben neigt sich dem Ende zu. Was möchten Sie tun?«

»Ich habe viel erlebt. So viele liebe Menschen sind gestorben, und ich weiß, dass wir nicht für immer hierbleiben können«, erwiderte Dad. »Meine Zeit ist fast um, und das kann keine Medizin der Welt ändern.«

Fortan war mein Vater die ganze Zeit mit der Familie zusammen, und wir fuhren ihn in ganz New Orleans herum. Es war, als wolle er die Stadt noch einmal sehen, um
sie sich ins Gedächtnis einzugraben. Schließlich sagte uns der Arzt, es würde Zeit, dass unser Vater ins Hospiz ginge. Auf diesem Gebiet kannte ich mich ja aus, und ich fand es ebenfalls sinnvoll, wenn er an einem Ort wäre, an dem er gut versorgt würde.

Nach seinem Umzug ruhte sich Dad oft aus. Außerdem war er der perfekte Patient: Er war kooperativ, fröhlich und nahm sein Schicksal an. In seinen letzten Tagen erzählte er uns unablässig Daddy-Geschichten voller Anekdoten und Lebenslektionen für seine Kinder. Es war, als wolle er all seine Weisheit an uns weitergeben, bevor er von uns ging.

Als das Ende nahe war, war immer jemand aus der Familie bei ihm. Eines Nachts, als ich bei ihm schlief, wachte er plötzlich auf, war sehr unruhig und rief: »Gail, es wird Zeit, wir müssen gehen!«

»Wohin?«

»Raus! Komm, wir laufen weg – ich muss frei sein.«

Dad bestand darauf, aber ich wusste nicht, was ich sagen sollte. Ich beschloss mitzumachen und sagte: »Okay, Dad, das Auto steht draußen. Und was machen wir jetzt?«

»Hilf mir, mich aufzusetzen.«

Ich setzte ihn im Bett auf und drehte ihn zur Seite, sodass seine Füße über den Bettrand baumelten. In dem Moment sagte er: »Liebes, ich hab dich lieb. Aber ich kann nicht mehr hierbleiben. Es wird Zeit, dass ich mich davonmache. Ist das Auto bereit?«

»Es steht vor der Tür, Dad.«


»Gut. Ich bin so weit. Du auch?«

»Ähm, wohin gehen wir?«

»Ich weiß es nicht genau. Ich weiß nur, dass ich diese Reise vor mir habe und dass die Zeit gekommen ist.«

Ich konnte nicht anders, ich musste einfach zwischen den Zeilen lesen. »Ich möchte nicht, dass du gehst, Dad«, sagte ich, sah in seine wunderschönen braunen Augen und zwinkerte meine Tränen weg.

Er legte die Arme um mich und sagte: »Ich weiß, Liebes, aber ich muss gehen.«

Ich klammerte mich an diesen Augenblick der Zärtlichkeit, obwohl ich große Angst hatte.

Als sich mein Vater wieder ins Bett zurücklehnte, wusste ich nicht, was ich zu erwarten hatte. Er sagte: »Sehr bald – ich muss mich nur noch ein bisschen ausruhen. «

Ich half ihm vorsichtig, sich wieder ins Bett zu legen. »Dad, ich glaube, ich werde nicht mir dir auf diese Reise gehen. Du wirst mir fehlen, wenn du weg bist, aber ich schaffe das.«

»Du hast Recht, Liebes, ich kann dich nicht mitnehmen, aber ich verspreche dir, wir werden uns wiedersehen. «

In den frühen Morgenstunden lag mein Vater im Bett und hatte die Arme zur Decke ausgestreckt; es war, als wolle er nach etwas greifen. Ich fragte mich, wen oder was er sah. War es meine Großmutter, seine Mutter? Könnte es meine Mutter gewesen sein, seine Frau, die vor einigen
Jahren gestorben war? Waren sie gekommen, um ihn für seine »Reise« abzuholen?

Dad verschied am selben Vormittag um 9.50 Uhr. Er war 95 Jahre alt. Ich glaube, er hat seine Reise in die Ewigkeit angetreten.

 


 



Nach diesen Geschichten war ich noch fester davon überzeugt, dass wir eine Schwelle überschreiten, wenn wir sterben: Eine symbolische Reise findet ihren Abschluss, und der Körper kommt an sein Ende. Doch das, was wir sind, lebt offensichtlich weiter und setzt seine Reise fort.

In meinem ersten Buch In Würde. Die Rechte der Sterbenden sprach ich über die Zeit, als wir auf dem Flughafen jemanden noch bis zu seinem Flugsteig bringen konnten. Unsere Freunde und Angehörigen zu begleiten, bis wir wussten, dass sie wohlbehalten abreisen konnten, war ein Akt der Liebe, selbst wenn wir traurig waren, dass sie gehen mussten.

Ähnlich können wir unsere Lieben begleiten, bis sie am Ende ihres Lebens angekommen sind, aber dann müssen wir sie loslassen. Doch sterben sie wirklich allein? Warten am Ziel – am »Flugsteig« auf der anderen Seite – Familie und Freunde vielleicht ebenso aufgeregt darauf, sie zu begrüßen? Zeigen sie sich uns, bevor wir sterben? Die Geschichten im folgenden Kapitel geben Antwort darauf.


Kapitel 8

Überfüllte Räume am Ende des Lebens

Ich glaube, wir sollten diese Besprechung an einen anderen Ort verlegen.

Letzte Worte von Adam Smith

 



Der dritte Typ von Erfahrungen auf dem Sterbebett, von denen ich oft höre, bezieht sich auf »überfüllte Räume«. Beim Hören dieser Geschichten beeindruckte mich, dass immer wieder die Worte »viele Leute« und »überfüllt« fielen. Als ich anfing, Beispiele zu sammeln, um sie in dieses Buch aufzunehmen, war ich überrascht, wie ähnlich sie einander waren. Die Entscheidung, welche ich auswählen würde, war sehr schwer, weil sie sich alle so ähnelten. Inzwischen ist mir klar, dass gerade das, worin sie sich wiederholen, zugleich ihre Einzigartigkeit ausmacht.

Vielleicht erfassen wir gar nicht vollständig, mit wie vielen Menschen wir im Laufe unseres Lebens in Berührung gekommen sind. Wir erinnern uns nicht an jeden, dem wir einmal begegnet sind, und ganz bestimmt nicht an alle Personen, die unseren Weg gekreuzt haben, als wir Kinder waren. In der Komplexität des Lebens und des Todes denken
wir nicht immer an die, die vor uns kamen; wir wissen einfach nur, wo wir selbst uns am Stammbaum der Familie befinden. Vielleicht gelingt es uns jedoch im Sterben, eine Verbindung herzustellen zu den Stationen in der Vergangenheit, die uns damals im Leben entgangen sind.

 



Oft sage ich, wenn jemand stirbt, kann es eng werden wie auf dem Jahrmarkt. Und ich wie schon sagte, glaube ich fest daran, dass wir wie bei der Geburt auch im Sterben von liebevollen Händen empfangen werden.

Hier eine meiner eigenen Geschichten, in der es um eine Patientin geht, die ich Alice genannt habe.

Eines Nachmittags kam ich auf einen Besuch bei Alice und ihrem Mann Sal vorbei. Die Krankenschwester sagte mir, dass Sal eben zum Flughafen gefahren sei, um den Sohn abzuholen, der bei seiner sterbenden Mutter sein wollte. Als ich das Zimmer betrat, traf ich meine 79-jährige Patientin schlummernd an. Weil ich sie nicht stören wollte, setzte ich mich in den Sessel neben ihrem Bett. Als ich nach ein paar Minuten aufstand und wieder gehen wollte, hörte ich eine zarte Stimme: »Wer sind die ganzen Leute?«

»Das bin nur ich, Alice«, sagte ich. »Haben Sie geträumt? «

»Nein, ich träume nicht. Sehen Sie, die Leute.«

»Wen sehen Sie?«

Statt zu antworten, setzte sie sich ruckartig im Bett auf und fragte mich: »Wieso ist es hier so voll?«



Ich war völlig verblüfft, als ich zum ersten Mal mitbekam, dass eine sterbende Patientin einen überfüllten Raum wahrnahm. Aber schon bald sollte mir klar werden, wie verbreitet dieses Phänomen ist und was es vielleicht bedeutet. Immer und immer wieder hörte ich Sterbende sagen, die sähen sehr viele Leute, auch wenn ihr Zimmer in Wirklichkeit leer war (außer einem Familienmitglied oder jemandem vom Pflegedienst). In manchen Fällen erzählten sie mir, wer jeder Einzelne war, andere Male wieder erkannten die Sterbenden nur wenige Personen.

Ich würde hier gern eine weitere Geschichte aus meinem ersten Buch erzählen, weil sie ein gutes Beispiel für eine Vision eines überfüllten Raumes ist. Ein Kollege bat mich einmal, einen seiner Patienten zu besuchen, der Lehrer für Naturwissenschaften gewesen war. Er sagte, Mr. Hill läge im Sterben und habe viele Fragen, bei denen ich ihm vielleicht weiterhelfen könne. Folgendes geschah:


Auf dem Weg zum Krankenhauszimmer von Mr. Hill sann ich darüber nach, was für Fragen dieser 80-Jährige wohl haben mochte. Wir plauderten ein wenig, und ich erfuhr, dass er seit zehn Jahren Witwer und pensioniert war. Dann kam er direkt zum Thema und bat mich, ihm zu sagen, wie sein Körper »abschalten« würde.

Ich konnte sehen, dass der Lehrer in ihm alle Aspekte dessen, was er durchmachte, verstehen wollte. Also erklärte ich ihm, Sterben sei so, wie wenn eine große Fabrik voller Maschinen, Fließbänder und riesiger
Kessel stillgelegt würde. Wenn der »Aus«-Knopf gedrückt wird, steht nicht sofort alles still, sondern die Maschinen knarren und stöhnen, bis alles immer langsamer wird und schließlich zum Stillstand kommt.

Wir hatten uns etwa 20 Minuten unterhalten, als er plötzlich den Kopf umwandte und zum Fenster hinaussah.

»Was ist los?«

»Gestern Nacht habe ich etwas gesehen, was einfach keinen Sinn ergibt. Ich wachte mitten in der Nacht auf, und mein Zimmer war voller Leute. Ich konnte nicht verstehen, was los war. Ich wusste, dass die Ärzte um diese Zeit nicht mehr mit ihren Studenten auf Visite gehen. Ich schaute in die Gesichter, die ich sah – es wurden immer mehr. Ich erkannte zwar nur wenige, dennoch kamen mir alle irgendwie bekannt vor. Und plötzlich wurde mir klar, dass all diese Leute tot waren. Ich erkannte sogar einen Arbeitskollegen, der vor fünf Jahren an Krebs gestorben war.«

Wir unterhielten uns über die Vision, und dann bat ich ihn, die Menschen aufzuzählen, die in seinem Umfeld bereits gestorben waren.

»Meine Frau.«

»Das ist eine.«

»Meine Eltern und Schwiegereltern.«

»Sie haben auch von einem Kollegen gesprochen, der gestorben ist, und von einem Studenten, der vor 20 Jahren bei einem Verkehrsunfall ums Leben kam. Das sind schon sieben. Haben Sie Ihre Großeltern gekannt? «


»Ja, natürlich, aber die sind schon sehr lange tot.«

»Woher kamen sie?«

»Aus Polen«, sagte Mr. Hill. »Meine Großeltern und ihre neun Geschwister kamen alle innerhalb von fünf Jahren nach Amerika. Manche waren schon gestorben, bevor ich geboren wurde, und als ich zehn war, waren sie alle tot.« Er hielt inne und genoss die Erinnerung, dann betonte er: »Damals sind die Leute viel früher gestorben. «

»Das stimmt, jetzt reden wir schon von etwa 18 Leuten, das ist eine große Gruppe. Aber hören wir damit nicht auf. Wie viele Jahre haben Sie unterrichtet?«

»Nach 40 Jahren ging ich in Pension.«

Er wusste, worauf ich hinauswollte, als ich sagte: »Ich wette, einige Ihrer Schüler sind bereits verstorben, und Sie wissen es gar nicht. Die meisten Eltern, mit denen Sie Kontakt hatten, sind wahrscheinlich ebenfalls nicht mehr da. Das ist ein Zimmer voll mit sehr vielen Leuten.«

Er nickte und ließ sich zufrieden auf sein Kissen sinken, als ob eine komplexe Frage endlich beantwortet worden wäre.


Wenn wir akzeptieren können, dass uns am Ende des Lebens ein Mensch in Empfang nehmen kann, könnten dann nicht auch mehr da sein als nur einer? Gehen wir noch einmal ans andere Ende des Spektrums: Wenn ein Kind geboren wird, sind im Wartezimmer der Entbindungsstation meist viele Freunde und Familienangehörige,
die das Neugeborene begrüßen wollen. Sollte es dann wirklich unsere Vorstellungskraft übersteigen, wenn wir annehmen, dass auch beim Tod Leute kommen, um uns mit ihren guten Wünschen zu begleiten?

Visionen von überfüllten Räumen sind für Sterbende und die Menschen, die ihnen zur Seite stehen, nichts Neues. Ich freue mich, dieses Buch mit Erzählungen über diesen letzten Typus der Phänomene am Sterbebett abzuschließen.






Die goldene Tür

von Teri

 



Ich bin Krankenhauspfarrerin und arbeite mit einer wunderbaren Sekretärin zusammen. Sie heißt Martha und ist Anfang 60. Eines Tages erzählte sie mir, dass ihre Tochter Dorothy es sehr schwer im Leben hat. Sie war ein »schwieriges« Kind gewesen und hatte eine turbulente Pubertät durchgemacht.

Heute, als Erwachsene, war Dorothy geschieden und verlor gerade ihren Kampf gegen den Eierstockkrebs. Weil sie nicht mehr arbeiten konnte, musste sie ihre Wohnung aufgeben und wieder zu ihrer Mutter ziehen.

Martha nahm sie gerne wieder zu Hause auf und strich ihr Zimmer sogar hellblau – die Lieblingsfarbe ihrer Tochter. Ich besuchte sie von Zeit zu Zeit, und obwohl Dorothy keine regelmäßige Kirchgängerin war, glaubte sie an Gott.

Dorothys Zustand verschlechterte sich, und ihre Gesundheit verfiel rasch, bis sie schließlich ans Bett gefesselt war. Bald danach fiel ihrer Mutter auf, dass sie anfing, immer in eine Ecke an der Zimmerdecke zu schauen und einen bestimmten Punkt an der Wand zu fixieren.


Als Dorothy eines Tages wieder auf diese Stelle starrte, platzte es plötzlich aus ihr heraus: »Oh, es ist eine Tür. Eine wunderhübsche goldene Tür.«

Dorothys Mutter fand ihre Bemerkung deshalb so ungewöhnlich, weil ihre Tochter das so selbstverständlich sagte, als sei eine goldene Tür, die unversehens aus dem Nichts auftaucht, etwas ganz Normales. Neugierig fragte Martha: »Weißt du, warum sie da ist?«

»Ich bin mir nicht sicher … sie ist noch nicht offen.«

»Weißt du, was auf der anderen Seite ist?«

»Nein, aber ich denke, das werde ich bald herausfinden«, erwiderte Dorothy.

Gegen Ende ihres Lebens sprach sie immer öfter von der goldenen Tür. Dann sagte sie zum Beispiel: »Sie versuchen wieder, die Tür aufzudrücken.«

»Wer?«, fragte ihre Mutter.

»Ich weiß es nicht.«

»Glaubst du, dass hinter der Tür mehr als einer ist?«

»Ja, da bin ich ganz sicher.«

Am darauffolgenden Tag – es war Dorothys letzter – besuchte ich die beiden, und wir sprachen über Gott. Mitten im Gespräch schaute sie zu der Zimmerecke auf und sagte: »Jetzt haben sie die Tür aufgedrückt!«

Martha hatte mir bereits von der goldenen Tür erzählt, deshalb fragte ich: »Kann ich sie [die Leute hinter der Tür] sehen?«

»Da sind sie doch!«, rief Dorothy. »Können Sie sie denn nicht sehen? Oh, es sind jede Menge Leute hier drin!«


Martha und ich wussten nicht, was wir mit ihrer Bemerkung anfangen sollten. Die einzigen Menschen in ihrem Zimmer waren wir beide und die Hospiz-Krankenschwester. Das waren kaum eine Menge Leute.

»Warum sagen Sie, dass so viele Leute hier sind?«, fragte ich Dorothy.

»Die ganzen Leute kommen durch die Tür, und hier drin wird es gestopft voll.«

Dorothy verlor immer wieder das Bewusstsein, aber wenn sie wach war, deutete sie auf die Tür und auf alle, die ihr Zimmer füllten und sagte: »Mam, schau mal, wie viele gekommen sind, um mich abzuholen. Sie werden mir helfen.« Sie war sehr glücklich.

Wenige Augenblicke vor ihrem Tod sagte ihre Mutter: »Dorothy, du kannst mit diesen Leuten mitgehen, wenn es soweit ist.«

Ich legte der sterbenden Frau meine Hand auf und sagte: »Es ist in Ordnung, wenn Sie gehen. Ich kümmere mich um Ihre Mam.«

Dorothy starb in tiefem Frieden, und ihre Mutter fand Trost in der Tatsache, dass es Leute gab, die für sie da waren. Zwar glaubte Martha zunächst nicht, dass es die Tür und die vielen Leute tatsächlich gegeben hatte, aber mit der Zeit erkannte sie, dass diese Vision genau das war, was ihre Tochter gebraucht hatte.

Ich erzählte Martha von anderen Patienten, die gestorben waren und ebenfalls viele Leute gesehen hatten, und versicherte ihr, dass die goldene Tür etwas Himmlisches war.




Alle sind da

von Kim

 



Meine Arbeit als Psychologin in einem katholischen Krankenhaus erfüllt mich sehr. Meist betreue ich Jugendliche im Rahmen unseres Gesundheitsprogramms.

Meine Eltern waren immer enorm stolz auf mich. Ich wuchs in einer Familie überzeugter Christen auf, und wir gingen regelmäßig in die Kirche. Als meine Mam ein schweres Herzleiden bekam und operiert werden musste, betete unsere ganze Gemeinde für sie. Die Operation verlief gut, meine Mutter konnte die Herzstation in Rekordzeit wieder verlassen und sogar wieder alleine gehen. Alles sah bestens aus, und wir sprachen schon darüber, wann sie wohl entlassen würde, als sie einem Arzt sagte, sie fühle sich, als bekäme sie eine Erkältung.

Ein Bluttest zeigte eine dramatische Zunahme ihrer weißen Blutkörperchen, was auf eine Infektion hinwies. Ihr Arzt verabreichte ihr sofort Antibiotika, aber innerhalb von 24 Stunden lag sie auf der Intensivstation und hatte mit einer schweren Infektion zu kämpfen. Mein Vater und ich hätten überraschter nicht sein können, als der Arzt uns sagte, wir müssten eine Entscheidung treffen,
was zu tun sei, wenn bei meiner Mutter das Herz oder die Lungen aussetzten.

Wir beteten an Mutters Bett, und im Wartebereich versammelten sich Mitglieder unserer Kirche, um für die Genesung meiner Mutter zu beten. Einmal hörte ich, wie meine Mutter murmelte: »Mami, Daddy«, als wäre sie ein kleines Kind. Ich wusste nicht so recht, was da vor sich ging und sagte: »Es ist okay, Mam. Alle beten und Gott hilft dir, dass du wieder gesund wirst.«

»Mami, Daddy«, wiederholte meine Mutter. »Ich komme, wenn ich muss.«

Erschrocken und unsicher, mit wem meine Mutter da sprach, sagte ich: »Du musst hierbleiben. Gott will, dass du bei uns bleibst.«

Aber meine Mutter antwortete: »Alle sind da. Es sind so viele Leute – ich muss gehen.«

Das waren die letzten Worte meiner Mutter. Schließlich wurde mir klar, dass sie ihre verstorbene Familie sah und ich keine Angst zu haben brauchte. Ich war zwar traurig, aber ich wusste, dass man sich vor dem Tod nicht fürchten muss.

Als ich zu Gott betete, Er möge meine Mutter hierlassen, da war das mein Wille, nicht Seiner. Wenn Gott einen zu sich holen will, dann war’s das, und meine Mutter war bereit, in den Himmel zu gehen.

Heute sage ich meinen Kindern, dass wir, selbst wenn ich einmal sterbe, eines Tages alle wieder beisammen sein werden. Dank der Vision meiner Mutter kann ich das Versprechen
des ewigen Lebens viel mehr wertschätzen und viel tiefer darauf vertrauen. Und ich empfinde es auch als Geschenk, dass ich ein wesentlich mitfühlenderer und fürsorglicherer Mensch werden konnte. Angesichts dessen, was meine Mutter in ihren letzten Augenblicken gesehen hat, weiß ich nun aus erster Hand, dass Gott Tag für Tag bei uns ist. Denn Er hat die ganze Familie geschickt, damit sie sie zu Ihm bringt.




Alle warten schon

von Jan

 



Ich bin Therapeutin, lehre aber hauptsächlich und habe keine eigene Praxis. Ich habe in Psychologie promoviert und unterrichte im Rahmen eines Graduiertenprogramms. Ich liebe den Enthusiasmus meiner Studentinnen und Studenten und freue mich immer unbändig, wenn ich sie etwa sagen höre: »Ach so, deshalb bin ich immer sauer auf meinen Freund«, oder »Jetzt weiß ich, warum meine Mutter und ich nicht miteinander auskommen – wir sind uns zu ähnlich!«

Ich dachte, ich hätte schon alles gehört, was man nur hören kann, bis ich mit Anil ins Gespräch kam, einem meiner Studenten aus Indien. Sein Vater war zwei Jahre zuvor nach langer Krankheit verstorben, und er wollte mit mir über hinduistische Vorstellungen vom Tod sprechen. Diese Religion sieht den Tod nicht als das Ende an, sondern die Anhänger glauben, dass darauf noch viele weitere Leben folgen. Anil war im Konflikt, weil er nicht sicher war, wie er die Sterbeerfahrung seines Vaters mit seinem religiösen Glauben vereinbaren sollte. Er erzählte mir Folgendes:



In seinen letzten beiden Lebenswochen war mein Vater noch bei vollem Bewusstsein und ganz ruhig. Die Familie wusste, dass er im Sterben lag, und plante seine Beerdigung. Dazu gehört die Verbrennung, denn im Hinduismus bedeutet Feuer Reinigung. Wir sprachen über Karma, den Glauben, dass alle Taten aus der Vergangenheit sich auf die Gegenwart auswirken und alle Entscheidungen, die wir jetzt treffen, unsere Zukunft beeinflussen.

Unvermittelt starrte mein Vater eine bestimmte Stelle im Zimmer an. Sie war oben in einer Ecke, hoch über den Köpfen der Leute. Plötzlich sagte er: »Mutter ist hier.« Er meinte seine Mutter und erklärte, dass sie und sein Vater ihn besuchten, obwohl sie bereits vor vielen Jahren gestorben waren. Mein Vater schaute immer weiter auf diese eine Stelle an der Wand und nannte alle beim Namen, die ihn an jenem Tag besuchen kamen. Täglich kamen mehr Leute – und jeder war bereits verstorben. Besorgt wies meine Mutter darauf hin, aber mein Vater erwiderte, das spiele keine Rolle.

Zwei Tage, bevor mein Vater starb, sagte er: »So viele sind da – und alle warten auf mich.«

Wenige Augenblicke, bevor er diese Welt verließ, öffnete Dad die Augen, lächelte strahlend und sagte zu meiner Mutter: »Schau, die liebe Dame ist da; Mutter ist da. Sie ruft, und es ist Zeit zu gehen.«

Mein Vater lächelte und schaute immerzu dieselbe Stelle an, bis sein Gesicht sich entspannte und sein Kopf aufs Kissen zurücksank. Er hörte auf zu atmen und starb.


Meine Mutter wusste nicht, wie sie dieses »überfüllte Zimmer« in das hinduistische Glaubenssystem einordnen sollte. Kurz nach Vaters Tod gingen wir zu einem Hindu-Priester. Er sagte, das einzig Wichtige sei, dass das, was mein Vater erlebt hatte, ihm Trost geschenkt habe. Was sollte man vom Tod mehr verlangen?


Anil gab zu, dass er sehr lange gebraucht hatte, bis er dies überhaupt irgendjemandem erzählen konnte. Ich sagte ihm, ich bewundere seinen Mut, und er dankte mir, dass ich zugehört hatte, ohne zu urteilen. Ich war erstaunt und tief berührt, dass ich eine so beeindruckende Geschichte hatte hören dürfen.




Vielleicht hatten sie ja doch Recht

von Sonia

 



Ich bin Krankenschwester in einem großen Krankenhaus, und das sehr gerne. Auf meiner Station liegen allgemein internistische Patienten, einige Frischoperierte sowie Krebspatienten, die Chemotherapie brauchen. In meinen elf Jahren in der Onkologie habe ich viele Phänomene auf dem Sterbebett miterlebt. Immer gegenwärtig ist mir allerdings die Geschichte meiner Mutter Cara.

Meine Mutter war immer sehr aktiv. Zwar gab sie irgendwann mit über 80 das Autofahren auf, aber ihre liebsten Freizeitbeschäftigungen wurden in der Nähe angeboten, sodass sie zu Fuß dorthin gehen konnte. Sie war fanatische Bingo-Spielerin und wusste immer, wo in der Stadt gerade gespielt wurde. Außerdem ging sie regelmäßig in die Kirche und engagierte sich ehrenamtlich im Pflegeheim.

Als bei Mam Krebs festgestellt wurde, war das für die ganze Familie und alle Freunde ein Schock. Ich hatte zwar auf der Station bereits Hunderte von Krebspatienten versorgt, aber jetzt musste ich mir unsere Mutter als Patientin vorstellen.


Schon bald bestand das Leben aus einer Runde Chemotherapie nach der anderen. Ich fand, dass Mam den Krebs auf allen Ebenen bekämpfen sollte, aber ich wusste auch, dass sie eine aggressive Form dieser Krankheit hatte. Schließlich war Mam es leid, dass ihr ständig übel war, ohne dass es etwas brachte, und sie beschloss, der Natur ihren Lauf zu lassen.

Ich brachte meine Mutter dazu, zu mir zu ziehen, und am Anfang war sie noch sehr selbstständig. Sie kochte das Abendessen und half, das Haus sauber zu halten, aber schon bald wurde sie zu schwach für all diese Aufgaben, denn ihr Zustand verschlechterte sich. Ich stellte auf Teilzeitarbeit um und ließ mich schließlich beurlauben, um sie zu pflegen.

Mams Gesundheit verfiel zusehends, und manchmal kam ich in ihr Zimmer und sah, dass sie nach oben in die Zimmerdecke schaute und mit jemandem sprach. Leider wusste ich, dass dies bedeutete, dass sie nicht mehr viel Zeit hatte.

»Mit wem sprichst du?«, fragte ich sie eines Tages.

»Alvin. Er ist da und wartet auf mich.« Alvin war ihr Mann, mein Vater, der vor einem knappen Jahrzehnt gestorben war.

»Dad ist da?«

»Ja natürlich!«

Ich fand ihre Haltung überraschend. Die Mam, die ich kannte und liebte, hätte niemals ein Gespräch mit einem Toten ernst genommen. Aber offensichtlich hatte sich das
alles geändert, denn sie hielt nun regelmäßig Plauderstündchen mit Dad.

Eines Tages traf ich meine Mutter weinend an. Sie sprach mit meinem Bruder, der als Jugendlicher auf tragische Weise bei einem Verkehrsunfall ums Leben gekommen war. »Es ist einfach so schön, ihn wiederzusehen«, sagte sie mir später. »Ich hätte nie gedacht, dass das eines Tages möglich wäre.«

Auch andere Leute kamen sie besuchen. Meine Mutter nannte einen toten Verwandten nach dem anderen und meinte: »Sonia, es wird ganz schön voll hier drin.«

»Das hast du nun davon, dass du dir so viele Gäste einlädst«, zog ich sie liebevoll auf.

Am nächsten Tag veränderte sich der Ton meiner Mutter. »Nun gut, sie sind da«, sagte sie leicht resigniert. »Sie rufen mich, aber ich bin noch nicht so weit. Ich habe ihnen gesagt, dass sie warten müssen, weil es noch nicht Zeit ist.«

Als Mam zusehends schwächer wurde und dem Tode nahe war, fiel sie immer wieder ins Koma. Als sie bei Bewusstsein war, sagte sie mir: »Ich glaube, es ist Zeit. Vielleicht hatten sie ja doch Recht.«

Kurz bevor sie starb, sah sie wieder in dieselbe Ecke an der Wand und streckte die Hände aus, als wolle sie nach etwas greifen. Dann schloss sie die Augen, und eine Viertelstunde später starb sie.

Bis heute frage ich mich, was meine Mutter gemeint hat, als sie sagte: »Vielleicht hatten sie ja doch Recht.« Hatten
sie Recht, dass ihre Zeit zum Sterben gekommen war? Ich bin mir nicht sicher, aber ich glaube fest, dass wir gegen Ende des Lebens Dinge sehen, die wir nicht ganz verstehen.

Als Krankenschwester weiß ich sehr wohl, dass Visionen oft einem Sauerstoffmangel oder physiologischen Funktionsstörungen zugeschrieben werden. Doch viele meiner Patienten haben diese Visionen Wochen vor ihrem Tod, wenn man sie nicht einem Sauerstoffmangel zuschieben kann. Diese Vorfälle ereignen sich so oft, dass sie nicht mehr von der Hand zu weisen sind.




Die Einladung

von Lainey

 



Vor etwa zehn Jahren begann ich meine Arbeit als Sozialarbeiterin in der Palliativversorgung. Wir, die wir auf diesem Gebiet arbeiten, werden in gewisser Weise desensibilisiert, was den Tod anbelangt, denn für uns ist er ein alltägliches Ereignis. Zwar denken die Menschen oft, dass mich meine Arbeit depressiv machen müsste, sie verstehen nicht, welche Geschenke damit verbunden sind.

Im Moment arbeite ich viel auf einer Hospizstation, wo wir Ansprechpartner für Sterbende und ihre Angehörigen sind, die Beratung suchen.

Die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Hospizes wenden sich an mich und mein Team, wenn sie über etwas sprechen oder wissen wollen, ob eine bestimmte Situation normal ist oder nicht. In gewisser Weise sind wir die Seelenklempner fürs Personal. Auch neue Teammitglieder kommen zu uns, wenn einem Patienten oder einer Patientin ein verstorbener Angehöriger erscheint. Sie fragen dann: »Was soll ich tun? Haben Sie so etwas schon einmal erlebt? Sie bekommen keine Opiate, haben aber ständig Visionen – was ist da los? Kann das echt sein?
Was ist, wenn ich es für echt halte? Bin ich dann verrückt? « Das alles haben wir schon gesehen und gehört. Ja, es gibt wohl kein Hospiz-Team auf der Welt, das solche Geschichten nicht erlebt. Ich finde sie faszinierend, weil sie einander so sehr ähneln und doch bei jedem Menschen wieder ganz einzigartig sind. Eine Patientin ist mir hier ganz besonders in Erinnerung.

Mrs. Riley war 88 und »unvertreten«, wie wir sagen, das heißt, sie hatte keine Familie. Als ihre Gesundheit verfiel, bestellte das Pflegeheim einen Bevollmächtigten für sie. Zum Glück hatte sie ihre Wünsche schriftlich verfasst, daher war klar, was sie am Ende ihres Lebens wollte.

Mrs. Riley wurde einer unserer jüngeren Krankenschwestern im Hospiz zugewiesen. Katie war Anfang 20 und hatte zuvor auf der onkologischen Station des Krankenhauses gearbeitet. Sie wollte gerne helfen und hoffte, mehr Kontakt zu Menschen im Hospiz zu bekommen.

Ich war nicht überrascht, als Katie bei mir im Büro auftauchte und mich bat, Mrs. Riley mit ihr zusammen zu besuchen. Ich wusste, da musste etwas im Busch sein, deshalb war ich einverstanden, bat sie aber, mich zuvor auf den neuesten Stand zu bringen. Sie informierte mich zunächst ausführlich über Mrs. Rileys medizinische Geschichte und sagte dann zögerlich: »Ich habe gehört, dass sie ›Mami‹ gerufen hat. Ich glaube, sie denkt, ich sei ihre Mutter, aber als sie es noch einmal gerufen hat, schaute sie über mich hinweg und hinter mich, so, als ob ich gar nicht da wäre.«


»Glauben Sie, dass sie vielleicht eine Vision ihrer toten Mutter hat?«

»Wissen wir denn sicher, dass ihre Mutter tot ist?«, fragte Katie.

»Nein, aber wenn sie leben würde, glauben Sie dann nicht, dass sie eher zur Tür hereinkäme, als über ihrem Kopf zu erscheinen?«

Katie fand meine ironische Bemerkung gar nicht witzig, aber ich fuhr fort: »Im Ernst, Katie, warum akzeptieren Sie es nicht einfach, wie es ist? Die Patientin glaubt, dass ihre Mutter anwesend ist, und was könnte tröstlicher sein, als wenn die eigene Mam am Ende des Lebens für einen da ist? Warum behandeln Sie es nicht als Realität? Sie können nicht mit ihr streiten und sagen, dass ihre Mutter nicht da sei. Das führt zu nichts.«

»Danke, Lainey. Sie haben mich sehr zum Nachdenken angeregt. Ich glaube, ich kann versuchen zu akzeptieren, dass ihre Mam sie besuchen kommt.«

Am nächsten Tag jedoch zog mich die junge Krankenschwester im Flur zur Seite und berichtete mir tief besorgt: »Okay, ich war ja dabei, mich daran zu gewöhnen, dass Mrs. Rileys Mam da ist, aber jetzt ist auch noch Dad aufgetaucht.«

Ich versuchte zu erklären, wie oft das vorkommt und welch großer Trost es für die Patienten ist. »Glauben Sie nicht, dass es anmaßend wäre, wenn man jemandem sagte, dass das, was er oder sie sieht, gar nicht da ist?«, fragte ich Katie. »Woher wollen wir das sicher wissen?
Wie können wir beweisen, dass jemand keinen verstorbenen Angehörigen sieht? Und wenn wir schon dabei sind, versuchen wir doch auch gleich zu beweisen, ob es ein Leben nach dem Tod gibt oder nicht. Was Mrs. Riley anbelangt, so hat sie ihre Eltern bei sich, und sie hat Sie, eine fürsorgliche, mitfühlende Schwester.«

Ich meinte das wirklich so. Katie war eine sehr gute Krankenschwester, die sich aufrichtig um alle ihre Patienten kümmerte – sie wusste einfach nur mehr über Schmerz- und Symptommanagement als über die Phänomene am Sterbebett. Am nächsten Tag, zuverlässig wie ein Uhrwerk, rief Katie an und bat mich, zu ihr in Mrs. Rileys Zimmer zu kommen. Beim Gang den vertrauen Flur entlang konnte ich immer nur denken: »Nimmt die sich denn nie einen Tag frei?«

Als ich ins Zimmer kam, wirkte Mrs. Riley nicht so, als habe sie Schmerzen, aber sie murmelte etwas.

»Hören Sie mal, was sie sagt«, meinte Katie, also zog ich einen Stuhl zu ihrem Bett, setzte mich und beugte mich zu Mrs. Riley.

»Es sind so viele von euch da«, bemerkte Mrs. Riley sanft.

»So viele von wem?«, fragte ich.

»Ich weiß es nicht.« Dann sagte sie ganz deutlich: »Ihr seid alle so jung – ihr seid noch so jung.«

»Wissen Sie, warum sie hier sind, Mrs. Riley?«, fragte ich.

»Sie laden mich ein, zu ihnen zu kommen.«


»Wie viele sind es?«

»So viele«, erwiderte sie. »Es ist so voll hier. Ich kann gar nicht glauben, dass so viele da sind.«

»Erkennen Sie jemanden?«

»Ich kann ihre Gesichter nicht richtig erkennen – nur manche. Es ist verschwommen. Aber ich sehe Timothy. Er war mein erster.«

»Ihr erster was?«

»Mein erster Schüler, der gestorben ist.«

Katie krallte sich förmlich in meinen Arm, während ich Mrs. Riley weiter Fragen stellte. »Das ist aber sehr nett, dass Ihre Eltern und Ihre Schüler Sie besuchen kommen. Sie müssen eine wunderbare Lehrerin gewesen sein.«

»Nett« war alles, was sie sagte.

Als die junge Krankenschwester und ich wieder gegangen waren, behandelte sie mich, als könne ich mit Geistern reden. Sie überhäufte mich mit Fragen wie »Woher haben Sie das gewusst? Und woher haben Sie auch gewusst, dass sie Lehrerin war? Haben Sie geraten oder wussten Sie das intuitiv?«

Ich hätte mich ja gerne als medial oder allmächtig darstellen lassen, aber ich beschloss doch, Katie die Wahrheit zu sagen. »Ich habe ihren Lebenslauf in der Akte gelesen und dabei herausgefunden, dass sie über 40 Jahre lang unterrichtet hat. Ich dachte, vielleicht werden Lehrer und Lehrerinnen ja in ihren Halluzinationen von ihren ehemaligen Schülerinnen und Schülern getröstet. Oder vielleicht kommen bestimmte Schüler zu ihr, weil sie in deren
Leben eine wichtige Rolle gespielt hat. Wie dem auch sei, Mrs Riley wirkt zufrieden und es scheint ihr gut zu gehen, und nur das ist wichtig. Ich weiß, es ist ungewöhnlich; aber mit der Zeit werden Sie sich an die Visionen Ihrer Patienten gewöhnen.«

Abschließend hatte das Team eine lange Besprechung wegen Mrs Riley. Sie war ihr ganzes Leben lang unverheiratet geblieben und hatte sich hingebungsvoll dem Unterrichten gewidmet. Wir sprachen darüber, ob die Kinder in ihrer Vision, die sie nicht klar erkennen konnte, ihre Schüler waren, die sie in den vier Jahrzehnten unterrichtet hatte. Sie hatte keine Familie, und doch hatte sie angesichts der Vision nie Angst. Sie starb friedlich … und hat ohne ihr Wissen Katie sehr viel über das Ende des Lebens beigebracht.



Sprich nicht mit den Leuten

von Rita

 



Ich bin Sozialarbeiterin in einem Krankenhaus auf dem Land. Eine Patientin, die ich nie vergessen werde, war eine 75-jährige Frau, bei der Darmkrebs festgestellt worden war. Annie war Realistin und sehr bodenständig. Sie sagte, sie habe in ihrem Leben viel erreicht und sei bereit, die Wahrheit über ihre Erkrankung zu hören und zu akzeptieren. Doch ihre Familie (besonders ihre Tochter April) beharrte darauf, dass es nichts gäbe, womit ihre Mutter nicht fertig würde. Sie liebten sie und wollten so sehr, dass sie bei ihnen bliebe – so machten sie sich vor, ihrer Mutter ginge es besser, auch wenn das in Wirklichkeit gar nicht der Fall war.

Bevor es mit Annies Gesundheit bergab gegangen war, hatte sie immer sehr viel Energie. Jetzt schlief sie mehr und sprach weniger. Innerhalb weniger Wochen stellte sie das Sprechen sogar ganz ein und verbrachte den größten Teil des Tages dösend. Ihre Lieben fühlten sich hilflos. Sie saßen still bei ihr und achteten darauf, dass sie keine Schmerzen hatte. Doch eines Nachmittags wachte sie auf, setzte sich kerzengerade hin und fing an, ganz ruhig zu sprechen.


Die Familie schöpfte neue Hoffnung. Vielleicht war sie auf dem Weg der Besserung, sagten sie zueinander.

Nur äußerst ungern wollte ich ihren Hoffnungen einen Dämpfer verpassen, aber ich musste den Verwandten meiner Patientin einfach sagen, dass eine so plötzlich einsetzende klare Sprache kein Anzeichen dafür war, dass es mit ihr wieder bergauf ging – eher bedeutete dies einen letzten Energieschub vor dem Tod.

Und als wären meine schlechten Nachrichten noch nicht genug, konnte Annie zwar wieder sprechen, unterhielt sich aber nicht mit ihrer Familie. Stattdessen sprach sie mit unsichtbaren Menschen in der Zimmerecke.

»Mam, mit wem sprichst du?«, fragte April.

»Mit Menschen, die ich schon mein ganzes Leben lang kenne. Sie sind schon lange von uns gegangen, aber jetzt kommen sie mich besuchen. So viele – was für eine Menschenmenge !«

»Sprich nicht mit ihnen. Bleib bei uns.«

April war äußerst beunruhigt und suchte mich im Schwesternzimmer auf. »Ich glaube, mit meiner Mutter stimmt etwas nicht«, sagte sie. »Sie spricht ständig mit Menschen, die sie zu sehen glaubt. Ich glaube, sie hat Halluzinationen, denn sie sagte mir, dass viele verstorbene Familienangehörige sie in ihrem Zimmer besuchen kommen. «

Bevor ich auch nur ein Wort sagen konnte, sagte eine Krankenschwester, die hinter mir am Schreibtisch arbeitete und unser Gespräch mitbekommen hatte: »Machen
Sie sich keine Sorgen. Es ist ein gutes Zeichen, dass Ihre Mutter eine Gruppe von Menschen sieht, die sie in Empfang nehmen wollen. Dann fühlt sie sich offensichtlich nicht allein und hat keine Angst. Das kommt sehr häufig vor, wenn jemand stirbt.«

Ich sagte April, dass ich das auch als Sozialarbeiterin ständig erlebe. Ich hoffte, das würde ihr helfen zu verstehen, dass ihre Mutter weder verrückt wurde noch halluzinierte.

So versuchen wir als Pflegende die Wogen zu glätten. Wir trösten nicht nur unsere Patienten, sondern sind oft auch sehr damit beschäftigt, Familienangehörige zu trösten und zu stärken, wenn ihre Lieben dem Tode nahe sind.

Nach unserem Gespräch wirkte April entspannter und mehr im Einklang mit den Visionen ihrer Mutter. Ich glaube, das war ein Wendepunkt für sie, sodass sie endlich annehmen konnte, dass ihre Mutter sich nicht mehr erholen würde. Annie starb schließlich zu Hause, zufrieden und friedlich. Dafür war ihre Familie sehr dankbar.

Ich muss sagen, dass Visionen auf dem Sterbebett – insbesondere die, bei denen viele Leute zu den Sterbenden kommen – viel häufiger sind, als wir uns klarmachen, und ich bin fest davon überzeugt, dass sie echt sind. Die meisten Menschen reagieren darauf zunächst ungläubig oder ängstlich, aber wenn wir darüber sprechen, kann es sehr tröstlich sein zu wissen, dass unsere Lieben gut versorgt sind, wenn sie diese Welt verlassen und in die nächste eintreten.


 


 



Meine Reise neigt sich dem Ende zu, dieses Buch ist fast geschrieben. Aber meine Forschungen gehen weiter – und ich hoffe, dass Ihre hier beginnen.

Es ist mein Wunsch, dass Sie über diese Geschichten sprechen und so eine Diskussion in Gang kommt. Reden Sie mit anderen darüber und fragen Sie sie nach ihren Geschichten. Ich glaube, dass wir alle, jede und jeder Einzelne, jemanden in unserem Umkreis finden können, der bei einem lieben Freund oder Verwandten eine Vision auf dem Sterbebett erlebt hat. Wir können nie wissen, was uns auf dem Weg ins Jenseits begegnet. Vielleicht sehen wir jemanden, der uns so eng verbunden ist wie zum Beispiel ein Familienmitglied, ein Freund, eine Kollegin oder eine Nachbarin.

Wir sind im Leben enger mit anderen verbunden, als wir uns vorstellen. Was wäre, wenn wir im Tod sogar noch enger miteinander verbunden wären? Vielleicht ist uns der Himmel näher als wir denken.


Epilog

Letzte Worte

Eine neuere Pilotstudie untersuchte das Auftreten von Visionen auf dem Sterbebett und ihre Auswirkungen sowohl auf die Sterbenden als auch auf die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Gesundheitswesen. Sie wurde vom Palliativpflegeteam am Camden Primary Trust in London durchgeführt und erbrachte folgende Ergebnisse:


Die Befragungen zeigen, dass die Patienten regelmäßig von diesen Phänomenen als wichtigem Bestandteil ihres Sterbeprozesses berichten und dass Sterbebett-Phänomene (SBP) wesentlich mehr umfassen als die klassische Vorstellung von der Erscheinung am Fußende des Bettes. Die Ergebnisse der Befragung lassen das Fehlen einer Ausbildung oder Schulung bedenklich erscheinen, die den Palliativpflegeteams helfen könnten, die weitreichende Bedeutung der SBP zu erkennen und mit schwierigen Fragen oder Situationen, die sich daraus ergeben, besser umgehen zu können. Über viele SBP wird deshalb gar nicht erst berichtet. Die Ergebnisse dieser Pilotstudie legen außerdem nahe, dass SBP nicht medikamenteninduziert
sind und dass die Patienten lieber mit Krankenschwestern und -pflegern als mit Ärztinnen und Ärzten über ihre Sterbeerfahrungen sprechen.


Meiner Überzeugung nach sind viele Mitarbeitende im Gesundheitswesen nicht geschult worden, den Tod als wichtigen Teil des Lebens zu betrachten. Ich hatte das Privileg, einige Zeit bei Mutter Teresa sein zu dürfen, und sie sagte mir einst: »Der Tod gehört zu den Errungenschaften im Leben.« Unsere klassische westliche Medizin ist jedoch weit davon entfernt, den Tod als »Errungenschaft im Leben« anzusehen. Ja, die Schulmedizin betrachtet ihn immer noch als Versagen. Der Tod bleibt ein Feind und ist die Folge einer verlorenen Schlacht.

Wenn die Ärzte den Tod als Folge ihrer Unfähigkeit verstehen, immer und überall jedes Leben zu retten, wie sollen sie dann ein Phänomen beurteilen, das normalerweise am Tag ihrer Niederlage auftritt? Als ich 1995 mit der Arbeit an meinem ersten Buch begann, sprach ich mit einem Onkologen darüber, wie es ist, in der Nähe der Sterbenden zu sein, insbesondere einen Menschen sterben zu sehen. Zu meiner Überraschung erwiderte er, er sei nicht oft bei Patienten gewesen, die dem Tode nahe waren.

»Aber einige Ihrer Patienten sterben doch, nicht wahr?«, fragte ich.

»Ja, 30 bis 40 Prozent.«

»Und wie kommt es, dass Sie das nicht sehen?«


»An dem Punkt brauchen sie nicht mehr viel von mir, was das Symptommanagement anbelangt«, erklärte er; »ihr behandelnder Arzt kümmert sich dann um sie, und ich wende mich anderen Patienten zu.«

Ich hakte noch einmal nach: »Waren Sie schon einmal mit im Zimmer, als ein Patient starb?«

»Nein.«

Viele glauben, dass man als Arzt den Tod aus erster Hand mitbekommt, aber dieser Onkologe gehörte eindeutig zu jenen Vertretern seines Standes, die damit keine Erfahrung haben und denen der Tod unangenehm ist.

Dieser Mensch musste noch viel lernen. Für seine Patienten, die zwei bis fünf Jahre lang einen heftigen Kampf gegen den Krebs führen und ihren Arzt währenddessen wöchentlich oder monatlich sehen, entsteht eine Beziehung, die über ein bloßes »Symptommanagement« hinausgeht. Ärzte wie er müssen lernen, dass es für die Patienten – und sogar für sie selbst – wichtig und wertvoll ist, den Kontakt bis zum Ende aufrecht zu erhalten. Diese persönliche Anekdote half mir zu verstehen, warum viele im Gesundheitswesen Tätigen für Visionen auf dem Sterbebett nicht offen sind (geschweige denn darüber berichten würden) und warum die Patienten nicht das Gefühl haben, dass sie mit ihnen über solche Dinge sprechen können.

Wie viele Geschichten in dem Buch gezeigt haben, sprechen diejenigen, die am Ende ihres Lebens stehen, oft nur ungern über Phänomene auf dem Sterbebett, weil sie fürchten, lächerlich gemacht, abgelehnt oder gar für »verrückt«
erklärt zu werden. Ich glaube allerdings auch, dass diese Geschichten beweisen, dass, nur weil jemand im Sterben liegt und vielleicht erste Blicke in die nächste Welt werfen kann, dies keineswegs bedeutet, dass er oder sie sich dieser Welt nicht mehr bewusst und mit ihr verbunden ist. Auch Familienangehörige und Freunde müssen versuchen, mit ihren Gefühlen für einen lieben Angehörigen, der Visionen hat, umzugehen, und dies oft in einer Umgebung, die sie nicht anerkennt oder schätzt. Sie schämen sich dann womöglich, weil sie nicht wissen, wie häufig und normal diese außergewöhnlichen Episoden sind. Darüber hinaus sind wir an den letzten Tagen unserer Lieben oftmals in erster Linie damit beschäftigt, dafür zu sorgen, dass es ihnen gutgeht und dass sie nicht leiden. Und manchmal werden wir auch von unserer Trauer überwältigt und suchen Hoffnung selbst da, wo es keine mehr gibt. Man kann sich nur schwer vorstellen, dass mitten in alledem ein Freund oder Verwandter die peinlichen Reaktionen und Zweifel auf sich nehmen wollte, wenn er von besonderen Wahrnehmungen in Todesnähe berichtete. Wenn sie wüssten, dass in der Welt des Rechts die letzten Worte eines Sterbenden höher geachtet und stärker berücksichtigt werden, dann könnten sie diese Visionen vielleicht anders oder zumindest gelassener sehen.

In der oben zitierten Studie sagten viele Fachkräfte im Gesundheitswesen, dass Visionen auf dem Sterbebett als Indikator des nahenden Todes betrachtet werden können und dass sie »der Aussage zustimmten, dass den Patienten
zu helfen, sich mit ihrem Leben zu versöhnen, eine wichtige Aufgabe in der Palliativversorgung ist«.

 


 



Dieses Buch kann keinen Schluss haben, weil die Geschichte des Menschen weitergeht. Es sind noch so viel mehr Geschichten zu erzählen. Ich hoffe, dass die Fachkräfte im Gesundheitswesen und Familienangehörige, die bis jetzt noch nicht über die Visionen auf dem Sterbebett, die sie selbst miterlebt haben, gesprochen haben, sich nun eher dazu entschließen können, weil sie wissen, dass sie nicht allein sind.

In gleicher Weise müssen weitere Studien zu Visionen auf dem Sterbebett durchgeführt werden, auch wenn aus weiteren Erkenntnissen über dieses Phänomen keine lukrativen Produkte oder Behandlungen resultieren. Nur weil es auf eine Frage keine Antwort gibt – nur weil sie ein Rätsel ist, das wir vielleicht nie lösen werden –, bedeutet das nicht, dass sie nicht gestellt und öffentlich diskutiert werden darf.

Im Gegensatz zu Menschen, die Nahtoderfahrungen haben und ihre Geschichte erzählen, darüber schreiben und sie öffentlich zur Diskussion stellen können, sind diejenigen, die Visionen auf dem Sterbebett hatten, offenkundig verstorben. Nahtoderfahrene empfinden vielleicht Ehrfurcht, womöglich sogar Stolz, dass sie den Tod überlebt haben und jetzt darüber sprechen können. Trauernde, die einen lieben Menschen verloren haben, verspüren
jedoch nicht denselben Anreiz, über eine Vision zu sprechen, die der oder die Sterbende gehabt hat.

Wir müssen unsere Reaktion auf Dinge, die unser Verständnis überschreiten, neu bewerten. Verdient diese Sache nicht heute mehr denn je unsere Aufmerksamkeit und Offenheit? Wenn wir uns um eine bessere Versorgung der Sterbenden bemühen, versäumen wir dann nicht etwas, wenn wir Visionen auf dem Sterbebett nicht in unsere Suche nach einem friedlichen und sinnerfüllten Tod mit einbeziehen?

Heute gehen wir oft davon aus, dass mehr Technik und ein besseres Symptommanagement das Einzige sind, was es den Sterbenden leichter macht. Ich glaube, dass Gott und die Natur bereits ein Mittel zur Erleichterung vorgesehen haben, indem sie uns nämlich Visionen schenken, und dass die Frage, was uns auf dem Weg ins Jenseits erwartet, genau so entscheidend ist wie die neuesten medizinischen Durchbrüche, die für ständigen Fortschritt im Gesundheitswesen sorgen.

Zwar mag der Tod den Lebenden als ein Verlust erscheinen, aber die letzten Stunden eines Sterbenden können sehr wohl Stunden der Fülle statt der Leere sein. Ganz gleich, wie sich der Tod für uns entwickelt – ob wir uns auf eine »Reise« vorbereiten oder voller Staunen unsere Lieben oder einen überfüllten Raum sehen –, letzten Endes bleibt unser Übergang ein Mysterium. Manchmal können wir nichts anderes tun, als das Unbekannte und Unerklärliche anzunehmen.


Man sagt, »wir kommen alleine auf diese Welt und wir verlassen sie auch wieder alleine«. Ja, man lässt uns sogar glauben, dass das Sterben ein einsamer Akt sei, den man ganz allein zu bestehen habe. Was aber, wenn alles, was wir zu wissen glauben, gar nicht stimmt?

Was, wenn auf dem langen Weg, von dem wir annahmen, dass wir ihn eines Tages alleine würden gehen müssen, unsichtbare Gefährten mit uns gingen? Was, wenn durch das, was uns auf dem Weg ins Jenseits begegnet, alles ganz anders wird?
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