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Achtsame Berithrung
als Moglichkeit der
Beziehungspflege

Gerlinde Coch

Bertihren ist fiir uns'Menschen elementar und darf in der Pflege daher nicht fehlen. Doch
Berilihrung ist nicht nur wohltuend. Sie ist eine Art der Beziehungsgestaltung, und sieiist auch
therapeutisch wirksam. Respectare® ist ein Konzept des achtsamen Beriihrens in der Pflege
und Therapie. Es ist aber auch ein Konzept, das den achtsamen Umgang mitsich:selbst,
gepaart mit dem Erlebenwvon Wirksamkeit, abbildet und so eine Chance bietet, die Freude am
und Motivation im Pflegeberuf neu zu entdecken oder wiederzufinden.

Achtsame Bertihrung schafft Vertrauen und reduziert Stress sowohl beim Gebenden als auch beim Empfangenden. © mrmohock/stock.adobe.com
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Beriihrung kommt in Zeiten von Abstandsregeln und Kon-
taktbeschrdankungen eine ganz besondere Bedeutung zu.
Vor allem in beriihrenden Berufen, wie der Alten- und
Krankenpflege, sind wir aufgefordert, genau hinzuschau-
en. Denn mit der Art, wie wir diese Begegnungsform nut-
zen, kénnen wir enormen Schaden anrichten — und eben-
so viel Positives bewirken. Es liegt im wahrsten Sinne des
Wortes in unserer Hand.

Wir konnen heute online und mit gebiihrendem Sicher-
heitsabstand miteinander reden und Kontakt aufbauen,
auch einen wertschatzenden und respektvollen. In Bruch-
teilen von Sekunden vernetzen wir uns, es entstehen im
virtuellen Raum Beziehungen einmal rund um den Erd-
ball. Doch die Bedeutung tatsachlicher Bertihrungen ist in
der Beziehungsgestaltung nicht wirklich ersetzbar.

Welch lebenspendende Kraft von Beriihrung ausgeht,
riickte spatestens mit den Erkenntnissen (iber Todesursa-

@ Thieme

chen vernachldssigter Sduglinge in Waisenhdusern immer
mehr in den Fokus der Wissenschaft. ,Eine 5-sekiindige
Umarmung, das ist biologisch ein Feuerwerk.“ [1] ,Stu-
dien ... zeigen, dass es ohne Beriihrung kein Leben gibt.
Durch den Tastsinn vergewissert man sich, dass man
tiberhaupt am Leben ist. Man be-greift das Leben“. [2]
Der Haptikforscher Dr. Martin Grunwald nennt zahlreiche
Griinde, warum Beriihrung fiir Menschen in allen Lebens-
phasen essenziell wichtig ist, und beschreibt ein ganzes
Geflecht von Zusammenhdngen [3]. Bekannt sind eben-
falls die positiven Auswirkungen achtsamer Beriihrung bei
Erkrankungen wie ADHS, als Ausgleich bei erhdhter Ag-
gressivitat sowie in der Traumabehandlung [4]. Durch an-
genehme Beriihrungen wird u.a. das Hormon Oxytocin
ausgeschiittet, das den Stresspegel senkt und Angst lin-
dern kann. ,So konnte festgestellt werden, dass Patientin-
nen und Patienten, die wdhrend eines Eingriffes von einer
Pflegeperson die Hand gehalten bekamen, den Eingriff als
weniger unangenehm beschrieben. [5].

Stationdre Pflege

Die Wohnbereichsleitung eines Pflegeheimes bat telefonisch
bei einem ambulanten Hospizdienst um Unterstiitzung, ich
war am Apparat: Immer, wenn die Tochter einer Bewohnerin
zu Besuch sei, werde diese ganz unruhig. Sie stéhne, klage
und duRere hdrbar Unbehagen bis hin zu Atemnotattacken.
Wenn die Tochter wieder gegangen sei, bessere sich der Zu-
stand der Bewohnerin. Sie sei daraufhin wieder freundlich und
zugewandt, wenn auch immer etwas distanziert im Umgang
mit den Pflegenden. Die Bewohnerin habe eine leichte De-
menz, dazu eine Tumorerkrankung. Sie sei austherapiert, die
Schmerzen seien gering. Ob der Hospizdienst eine Idee habe,
wie man der Bewohnerin helfen kdnne.

Wir verabredeten, dass die Bewohnerin von der Wohn-
bereichsleitung gefragt wird, ob sie denn den regelmaRigen
Besuch einer ehrenamtlichen Hospizbegleiterin wiinsche.

Ein paar Tage spater rief mich eine Frau im Hospizdienst an.
Wahrend der Schilderung ihrer Situation stellte sich auf Nach-
frage heraus, dass es sich um die Tochter der Heimbewohne-
rin handelte. In mir erwachte die Vorstellung, dass das Klagen
in Anwesenheit der Tochter méglicherweise ein unausgespro-
chener Ruf nach mehr Kontakt sein konnte. Ich fragte die
Tochter, ob ihre Mutter denn auch Nahe genieRen kénne, viel-
leicht sogar durch kdrperliche Beriihrung. So etwas habe bei
ihnen zu Hause nie eine Rolle gespielt, antwortete die Tochter
spontan. Berlihrung habe es so gut wie nie gegeben, die gan-
ze Familie sei immer sehr distanziert gewesen.

Wir sprachen weiter (iber die angedachte Hospizbegleitung,
doch dann fragte die Tochter plétzlich und ganz unvermittelt,
warum ich diese Frage nach der Beriihrung gestellt habe. Ich
erklarte ihr meine Gedanken und beschrieb in knappen Wor-
ten mogliche Wirkungen achtsamer Streichungen mit dem
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Hinweis, dass diese, zum Beispiel bei Atemnot und Unruhe am
Riicken durchgefiihrt, lindernd wirken kénnen. Die Tochter
lehnte diesen Gedanken entschieden ab, sie kénne sich das
bei ihrer Mutter nicht vorstellen. Wir verabschiedeten uns und
vereinbarten, dass sie sich wieder melden wiirde, wenn ihre
Mutter eine Hospizbegleitung wiinscht.

Erst viele Monate spdter rief mich die Tochter wieder an. Sie
war ganz erfreut, dass sie mich direkt erreichte. Sie wolle sich
nun endlich einmal bei mir bedanken, sagte sie. Ich war ganz
erstaunt und fragte, wie sich denn die Situation zwischen ihr
und ihrer Mutter entwickelt habe. Sie sei vor einigen Wochen
verstorben, ganz friedlich, antwortete die Tochter, sie habe bis
zum Schluss bei ihr sein konnen. Das Schonste jedoch sei ge-
wesen: Als die Unruhe und das Klagen wieder einmal grof8 wa-
ren, habe sie sich erinnert und ihre Mutter dann doch gefragt,
ob sie ihr Giber den Ricken streichen dirfe. Die Mutter stimm-
te zu und tatsdchlich wurde sie unter der Beriihrung ruhig

und entspannte sich, ganz offensichtlich genoss sie diesen
Kontakt.

Die Tochter schilderte dieses Erleben als den Beginn einer
wunderbaren und erneuerten Begegnung zwischen ihr und
der Mutter, wie sie ihn zuvor nie gekannt und gelebt hatten.
Sie genossen beide tiber einige Wochen bei jedem Besuch ein-
fache, langsame Streichungen, zunéchst im Sitzen den Riicken
entlang, zuletzt an den Handen, Armen und sogar den Fii3en.
L,Wir konnten miteinander an ihrem Lebensende das genie-
Ren, was ich mir als Kind so sehnlich gewiinscht habe: Einfach
mal in den Arm genommen werden. Und ich glaube, das hat
auch eine ganz tiefe Sehnsucht in meiner Mutter berihrt.

Ich hétte das nie gedacht, weil wir doch immer so distanziert
waren!



In Studien in den USA wurden einige alternative Therapie-
formen getestet. Das Resultat: ,Alle Formen, in denen Be-
rihrung vorkam, hatten die gleichen Ergebnisse:
Schmerzreduktion, schnellere Heilung, groRere Heil-/
Uberlebenschance, weniger Angstzustinde und Depres-
sion“ [6].

rlick

Auswirkungen des Beriihrens
Patient*innen und Bewohner*innen erleben durch res-
pektvoll durchgefiihrte Streichberiihrungen haufig eine
deutliche Stressreduktion. Weitere positive Auswirkungen
sind:
Schmerz- und Medikamentenreduzierung
Reduzierung von Unruhe/besser in den Schlaf finden
gutes Korpergefiihl und Wohlbefinden
Erleben von Sicherheit, Orientierung und Geborgen-
heit durch Achtsamkeit im direkten Kontakt und
ritualisierte Ablaufe
groRere Zufriedenheit
auch und gerade ohne Worte das Gefiihl haben, dass
jemand innerlich bei einem ist
Kontakterleben besonders dort, wo Worte nicht
(mehr) moglich sind
Erleben von Beziehungskontinuitat, Beziehungs-
starkung

Geschulte konnen Angehérigen die Grundprinzipien acht-
samer Beriihrung leicht vermitteln. Angehdorige erleben
sich dadurch als kompetent und kommunikationsfahig
selbst bei Sprachlosigkeit. Sie erfahren Wertschatzung
und werden eingebunden in das Tun des Behandlungs-
teams. Das wiederum festigt das Vertrauen in die Pflegen-
den. Die Hilflosigkeit der Angehdrigen wandelt sich in
Handlungsfahigkeit. Diese Wirksamkeit fiihrt auch bei ih-
nen zur Entspannung und Stressregulierung. Ein ganz we-
sentlicher Punkt ist jedoch die (Wieder-)Entstehung von
Kontakt und Zugehorigkeit, wie aus dem vorangegange-
nen Fallbeispiel deutlich wird.

Solcherart zu pflegen und zu behandeln bedeutet, Selbst-
wirksamkeit im Beruf zu erleben, was eine der Grundsau-
len der Resilienz ist. Sie dient der seelischen Gesundheit
des medizinischen Personals, wenn es mit den ihm anver-
trauten Menschen als soziale Wesen interagieren kann

und sie als solche behandelt. Dies belegen Studien mit
Pflegenden, die regelméRige Trainings mit den Schwer-
punkten Achtsamkeit und Resilienzférderung absolvierten
[7]. Eine Untersuchung zeigt, dass 21% der Pflegefach-
krafte unter Burn-out-Belastung und knapp 36% unter
emotionaler Erschopfung leiden [8]. Darum erscheint es
dringend geboten, der Selbstwirksamkeit erhéhte Auf-
merksamkeit zu widmen.

Sehr klare Worte findet dazu Elisa E. Meyer: ,Ich klage nie-
manden aus dem System an, ich kritisiere das System
selbst. Es baut auf der Annahme auf, dass man mit Men-
schen auf einer anderen Ebene als der menschlichen um-
gehen kann. Dass es so etwas wie ein ,professionelles Ver-
haltnis* gibt, wo der eine nur Arzt oder Pfleger, der andere
nur Patient oder Kunde ist. Dass es Interaktionen geben
kann, in der es keine zwischenmenschliche Warme gibt.
Das ist ein Irrtum. ... Es ist offensichtlich, dass es in die-
sem Verhdltnis niemandem gut geht.“ [9] Das medizini-
sche Personal ist innerhalb dieses Systems extrem ge-
stresst. Besonders Pflegende gehen haufig Gber ihre eige-
nen Grenzen, weil sie sich kaum noch vorstellen kénnen,
dass etwas anderes mdoglich ist. Auf Dauer werden sie
seelisch krank und scheiden in der Folge haufig aus dem
Beruf aus. Der Substanzmissbrauch ist nirgendwo so hoch
wie bei Angestellten im Krankenhaus [9].

m  Merke
s anwende de
ing eine pt
owie grof3ere friedenhei h-
Burn-ot ophylaxe, wenn Pflegeha au
htsame A jeboten

Patient*innen und Bewohner*innen sind nicht austausch-
bar. Wenn wir krampfhaft versuchen, emotionale Bindung
zu vermeiden, stressen wir uns selbst: Wir Menschen sind
soziale Wesen. Im Normalfall bauen wir mit jedem, mit
dem wir interagieren, Bindung durch angemessene For-
men von Beriihrung auf. Dies scheint im Gegensatz zu
stehen zu der viel beschworenen notwendigen professio-
nellen Distanz. Doch genau um diese geht es hier: Ndhe
und Abstand in der pflegerischen Rolle im vollen Selbst-
Bewusstsein der eigenen Bediirfnisse so zu gestalten, dass
Beziehungen bleiben kénnen und gestarkt werden, ohne
die eigenen Grenzen zu ignorieren.

Als einziger unserer Sinne funktioniert der Tastsinn in bei-
de Richtungen: Wir kénnen héren, ohne gehdrt zu wer-
den, und wir sehen, ohne gesehen zu werden. Doch wir
kénnen niemals beriihren, ohne nicht auch selbst beriihrt
zu werden [4]. Diese Gegenseitigkeit betrifft die korper-
liche genau wie die seelische Ebene. Somit wirkt die Art
und Weise, wie Menschen einander beriihren, zwangsldu-
fig und unmittelbar auf sie selbst zuriick.
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Aus dem Hospiz

Ein Gast mit amyotropher Lateralsklerose (ALS) litt allabendlich
unter extremen Sensibilitdtsstorungen in seinen nicht mehr be-
wegungsfahigen Handen und Armen. Vieles war palliativ schon
versucht worden, nichts half dauerhaft. Im Rhythmus seiner
Beatmunag rief er, sobald der Nachtdienst auf die Station kam:
»Schwester ... Schwester ...“. In mikroskopischer Kleinarbeit ver-
suchten wir jeden Abend, seine Hinde und Arme so zu bewegen
und zu lagern, dass sein Leiden etwas gelindert wurde. Das Pro-
zedere dauerte manchmal eine halbe Stunde und ldnger. Die Ent-
lastung hielt jeweils nur kurz an, bevor die Sensibilitdtsstorungen
erneut stark wurden.

Am Abend nach meinem respectare-Basiskurs ging ich noch im
Mantel zu ihm ins Zimmer. Ich bot ihm die neu gelernte Streich-
massage an und bat ihn, es sich bis nach der Dienstiibergabe zu
tiberlegen. Gleich im Anschluss ging ich wieder zu ihm und er
gab mir sein Einverstandnis. Ich nahm eine seiner Hande und hielt
sie eine Weile einfach nur mit den meinen umschlossen. Im Ein-
lassen ganz auf ihn spiirte ich deutlich einen neuen Kontakt -
nicht nur zu seiner Haut, sondern auch zu seiner inneren Grenze,
zur panischen Angst vor dem unangenehmen und immer wieder-
kehrenden Kribbeln, zur Hilflosigkeit, sich nicht selbst davon
befreien zu kénnen; und auch zu seinem Arger, die Hilfe einer
Schwester beanspruchen zu miissen. Langsam begann ich zu
streichen. Der kleine rituelle Massageablauf fiir die erste Hand
war noch nicht beendet, da war er bereits eingeschlafen. In dieser
Nacht wurde er nur noch ein einziges Mal wegen einer Bediirftig-
keit wach.

Als ich am ndchsten Abend zum Nachtdienst kam, rief er nicht.
Heute schlaft er schon, dachte ich, widmete mich zuerst in Ruhe
der Dienstiibergabe und versorgte reihum alle anderen Gaste im
Hospiz. Als letztes ging ich in sein Zimmer. Da schaute er mich
aus wachen Augen an. ,Ich habe extra auf Sie gewartet, krieg’
ich heute wieder so eine schéne Handmassage?“ Das Strahlen in
seinen Augen ist mir bis heute in lebhafter Erinnerung.

So paradox es klingt: Indem ich mich diesem Gast mit aller mir
maoglichen Achtsamkeit fiir nur wenige Minuten zugewandt hat-
te, erfuhr ich in der Folge eine spiirbare zeitliche Entlastung beim
nachtlichen Arbeitsablauf. Die Zeit, die ich fiir die Beriihrungen
aufgewendet habe, brachte ihm einen zufriedenen Schlaf und er-
sparte mir viele Male nachtliches Laufen nach der Klingel wegen
Bediirfnissen, die vormals oft ihre Quelle in Anspannung und
innerer Unruhe hatten. Ungeduld und aufwendiges forderndes
Verhalten reduzierten sich deutlich, sodass die Nachtdienste ins-
gesamt deutlich entspannter verliefen.

@ Thieme

Respectare ist ein Konzept des achtsamen Beriihrens in
Pflege und Therapie. Im Mittelpunkt steht dabei die Be-
ziehungsgestaltung, auch und besonders dort, wo Worte
nicht (mehr) zur Verfiigung stehen. Ebenso kann Symp-
tomlinderung zum Beispiel von Schmerzen und Unruhe
erfahren werden. Es ist aber auch ein Weg der Selbst-
flirsorge und damit weit mehr als ein Pflegekonzept.
Respectare bildet die Grundlage fiir einen achtsamen Um-
gang mit den eigenen Grenzen, was eine respektvolle in-
nere Haltung gegeniiber Patient*innen, Bewohner*innen
sowie Kolleg*innen zur Folge hat. Wenn die Leitung
fordernd présent ist, kann die Entwicklung einer solchen
Haltung die Begegnungskultur innerhalb einer gesamten
Einrichtung positiv beeinflussen.

Annette Bergg6tz, Kinderkrankenschwester und Lehrerin
fiir Pflegeberufe aus Karlsruhe, hat respectare zu Beginn
der 2000er-Jahre auf Basis ihrer Erfahrungen in der Kin-
der- und Babymassage entwickelt. Es war ihr Herzens-
wunsch, den bewussten Umgang mit den eigenen Gren-
zen und denen des Gegen(bers in die Ausbildung von Ge-
sundheits- und Krankenpfleger*innen zu integrieren [1,
10, 11]. Fir ihre Arbeit wurde sie u.a. mit einem Forder-
preis der Robert-Bosch-Stiftung ausgezeichnet. Heute be-
findet sich das respectare-Kompetenzzentrum an der Paul
Gerhard Diakonie-Akademie in Lutherstadt Wittenberg.

Das Wort ,respectare” stammt urspriinglich aus dem La-
teinischen. Die Silben ,re“ und ,spicere“ bedeuten ge-
meinsam (bersetzt ,zurtickblicken“ [12], im Sinne von: in
die andere Richtung schauen: Wir werden aufgefordert,
die Blickrichtung zu andern, um unsere Wahrnehmung
fir uns selbst und fiir die Gegenwart des Anderen zu
schulen. Mit einem Perspektivwechsel ermdglichen wir
uns einen verstehenden Zugang zundchst einmal zu uns
selbst. Erst in einem achtsamen Umgang mit der eigenen
Grenze konnen wir uns der aktuellen Situation unseres
Gegenlibers 6ffnen.

Uber die bereits genannten Kompetenzen im Bereich der
Selbststarkung hinaus erfahren Anwendende der re-
spectare-Prinzipien einen Benefit auf weiteren Ebenen:

Starkung menschlicher Kompetenzen
offenes, zugewandtes Verhalten
Vermittlung von Echtheit, Kongruenz und Prasenz
respektvoller, achtsamer Umgang

Entwicklung dialogischer Moglichkeiten
Bewusstsein fiir die Moglichkeiten und Grenzen der
eigenen Rolle
Zuhoren koénnen, Losungssuche der Patienten beglei-
ten
nonverbale Kommunikation und Beziehungsaufbau
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Erweiterung fachlicher Fahigkeiten
verbesserte Wahrnehmungs-, Beriihrungs- und Kom-
munikationskompetenz
Unterstiitzung bei Herausforderungen im Alltag
(siehe auch: Aufbaukurse)
Erkennen und Respektieren von Widerstinden
Balance finden zwischen Nahe und Distanz
Grenzen setzen und Grenzen achten

Es geht bei respectare nicht darum, noch mehr in der we-
nigen vorhandenen Zeit tun zu missen. Es geht um eine
bewusst zugewandte innere Haltung, die den Rahmen
der Handlungsmdglichkeiten in Bezug auf Beriihrung und
Kontakt erweitern hilft. Dariiber hinaus erweitern acht-
same Streichberiihrungen die pflegerischen Handlungs-
maoglichkeiten zur Symptomlinderung.

ite in der Beziehung.
zb ers schen mit kogni-
un > wesentl Maglichl
U € nd eigene Emotio
n.
g seriatrie

Je orientierungsloser ein Mensch ist, umso mehr wird der
Beriihrungssinn zum erkennenden Lebenssinn. Er kann
tiber Situationen und Geflihle des Alltags mehr Auskunft
geben als Worte. Ein Neugeborenes weiRk sein Leben nur
auf der Haut vertrauter Personen in Sicherheit, wodurch

seine Sinne sich entwickeln und reifen kénnen. In der letz-
ten Lebenszeit und bei Stérungen der Kognition bergen
respektvolle Beriihrungen die Chance zum Beziehungs-
erleben bis zum letzten Atemzug (diese und noch weitere
Parallelen im Lebensauf- und Lebensabbau werden in

Abb. 1 deutlich). Dieser Lebenskreis ist nur ein grobes
Schema - gemeint ist keinesfalls eine Riickentwicklung
zum Kind -, doch er bietet ein hilfreiches Bild, mit dem
Angehorigen leicht zu vermitteln ist, was in bestimmten
Lebensphasen helfend sein kann oder welche Interventio-
nen auch nicht mehr angezeigt sind.

Am Lebensende, bei Menschen im Koma und auch in spa-
ten Phasen von Demenz reduzieren sich die Mdglichkei-
ten fir die Kommunikation und das In-Kontakt-Treten fir
die Betroffenen auf ein Minimum. Beriihrungen sind ein
Weg, der von der ersten bis zur letzten Lebensminute of-
fen ist. ,Zahlreiche Studien belegen den positiven Effekt
von Beriihrungen bei Demenzpatienten. Nach Massagen
oder freundlichen Beriihrungen zeigen diese weniger
Anzeichen von Angst, Nervositat und Rastlosigkeit*. [13]
Unsere Hdnde werden zum Vermittler unserer inneren
Haltung gegeniiber Patient*innen und Bewohner*innen.
Beriihrende Beziehung zu vermeiden bedeutet, uns von
einer der groRten menschlichen Starken abzuschneiden:
unserer Moglichkeit zu Mitgeftihl und Liebe. Das sind die
Emotionen, die sich Studien zufolge am besten {iber Kor-
perberiihrungen vermitteln lassen. ,Mitgefiihl muss man
spiiren, damit es seinen trostlichen Effekt entfalten kann.
[...] um Mitgefiihl zu spiiren, muss man den Schmerz
eines anderen an sich heranlassen [...] wer traurige Emo-
tionen eines anderen an sich heranldsst und auch bei sich

Selbststandigkeit/Selbstbestimmtheit

Erfahrungen sammeln
Leistungsfahigkeit nimmt zu
Lernen

Interesse an Angeboten
von auRen steigt

Hilfebedarf nimmt ab
eigenen Korper entdecken

mehr Wachzeiten

Stillen und Fiittern

erster Schrei spirituelle letztes Wort
Entwickl
Bonding ntwicklung Hand halten
* stille T

Abb. 1 Lebenskreis-Parallelen im Aufbau und Abbau.

®
Windeln v\w/

sinnvolles Tun/Nitzlichkeit
Leistungsfahigkeit nimmt ab
Vergessen

Interesse an Umwelt
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selbst zuldsst, kann mehr Trost spenden.“ [4] Dies ist wohl
eine der gefragtesten psychosozialen Fahigkeiten im Um-
gang mit Menschen, die sich mit Abbau, Verlust, Altern,
Sterben und Tod auseinandersetzen missen.

eines Gegen

Beriihrung braucht Respekt

Die Frage ,Ich weil3 keine Worte, die fiir Sie trostlich sein
konnten - darf ich Sie einfach in den Arm nehmen?“
scheint Gberfliissig zu sein. Doch nicht zu jeder Zeit und
schon gar nicht ungefragt ist das In-den-Arm-nehmen ein
passender Weg, um jemandem sein Mitgefiihl auszudrii-
cken. ,Ach nein, jetzt nicht®, sagte die Mutter des vor we-
nigen Stunden verstorbenen kleinen Jungen. ,Ich méchte
jetzt meinen Schmerz erst einmal ganz fiir mich allein ha-
ben.“ Erst ein paar Tage spater war eine Umarmung die
passende Geste.

Begleitung im Alter und bis zum Lebensende kann zur
Versohnungsarbeit werden und allen Beteiligten die
Chance geben, Abschied in gelebter, bestenfalls sogar in
friedvoller und geheilter Beziehung und im Kontakt zu ge-
stalten. Es kann Raum entstehen fiir Konfliktklarung, zum
Beispiel zwischen Elternteilen und Kindern oder getrenn-
ten Lebenspartner*innen. Lebenszeiten, die mit Schuld,
Trennung und Verletzung einhergingen, warten héufig
am Ende auf Befriedung, auch wenn dies unter einem ge-
wachsenen Schutzpanzer aus Abwehrstrategien manch-
mal erst auf den zweiten Blick sichtbar wird. Lebens-
schmerzen kénnen so immens sein, dass trotz Medika-
mentengabe, guter Seelsorge und psychischen Interven-
tionen immer noch ein Teil zuriickbleibt. Beziehungs-
schmerz nenne ich diesen. Achtsame Beriihrungen zu sei-
ner Linderung nehmen eine Schliisselposition ein. Pfle-
gende und andere Mitglieder des professionellen Teams
konnen und sollten diese behutsam vermitteln und unter-
stiitzen. Die Grundlage dafiir ist ein Sich-bewusst-sein
hinsichtlich der Tatsache, dass eine Beriihrung immer die
schiitzende Grenze zwischen Innen und AuRen touchiert.

erk
er B schrankt zu
hab ifgabe und einen
tin st. Trotzdem ist
les B jebo

Coch G. Achtsame Beriihrung als ... Geriatrie up2date 2022; 4: 57-66 | © 2022. Thieme. All rights reserved.

@ Thieme

Ambulante Pflege

Eine kachektische Frau mit Tumorerkrankung er-
zdhlte mir im Zuge eines Hausbesuches von ihrem
Leid. Wahrend ihr Mann in der Kiiche einen Tee
bereitete, sprach ich sie auf die gute Versorgung
durch ihn an, der - schon etwas betagt - sich miih-
te, die Aufgaben des Alltags liebevoll zu bewadltigen.
Dies bestdtigte sie in vollem Umfang und mit gro-
Rer Dankbarkeit. Dann jedoch sprach sie ganz un-
vermittelt: ,Wissen Sie, was mir aber so sehr fehlt,
ist, dass er mich mal einfach in den Arm nimmt.
Wir funktionieren ja nur noch. Das geht sehr gut,
ich will mich tiberhaupt nicht beklagen. Aber
eigentlich hatten wir eine ganz innige korperliche
Beziehung. Ich meine jetzt nicht nur das Eine, nein
iberhaupt waren wir sehr zértlich miteinander.
Jetzt hat er mich schon seit Monaten nicht mehr
angefasst.“ Schon ldchelte sie ihren Mann wieder
an, der in diesem Moment mit dem Tee aus der
Kiiche kam. Unser Gesprach ging andere Wege,
um die erforderliche Unterstiitzung zu besprechen.
Zum Abschied brachte mich der Mann zur Tir.
Seine Frau war bereits erschépft in ihrem Sessel
eingeschlafen. Ich nahm mir ein Herz und fragte
ihn, ob es ihm denn maglich ware, die von ihr ge-
duRerte gelegentliche innere Anspannung vielleicht
auch mittels Streichberiihrungen zu lindern. Da
blickte er wehmutsvoll auf: , Ach wissen Sie, das ist
fiir mich ganz schwierig. Frither hatten wir so eine
richtig schone kérperliche Beziehung. Meine Frau,
das war doch mal so eine schone dralle.” Bei diesen
Worten malten seine Hande Schldngellinien von
oben nach unten in die Luft. ,Ich habe sie so gerne
gestreichelt! Und heute, schauen Sie doch mal an,
wie sie aussieht: lauter Haut und Knochen! Ich traue
mich @iberhaupt nicht mehr, sie auch nur anzu-
fassen!”

Ich bot ihm an, darliber noch einmal in Ruhe zu
sprechen. In der Kiiche erklarte ich ihm einige
Zusammenhdnge und ermutigte ihn, den fir ihn
so fremd gewordenen Korper seiner Frau durch
achtsame Berlihrungen erneut kennenzulernen.
Wesentliche Prinzipien respektvollen Beriihrens
durfte ich ihm an seiner eigenen Hand demonstrie-
ren. Wochen spater begegnete ich den beiden wie-
der. Er sal8 am Bett seiner Frau, ihre zarten Finger
lagen entspannt in einer seiner groBen Hande. Mit
der anderen strich er langsam und innerlich ganz
bei ihr von der Schulter bis zur Hand Gber den diin-
nen Arm. Es duftete nach Rosendl.



Respekt im Umgang mit den Grenzen aller Beteiligten ver-
mittelt Wertschdtzung und Annahme fiir Patient*innen
und Bewohner*innen im Sinne der dialogischen Haltung
Martin Bubers [14]. Wenn wir Menschen beriihren, helfen
wir ihnen, ,,sich selbst zu bewohnen und in sich zu ruhen®.
[15]

Ein respectare-Basiskurs umfasst 2 Tage in respektvoller
und achtsamer Atmosphdre. Neben Wissensvermittiung
zum Thema bietet er Gelegenheit zur Reflexion eigener
Erfahrungen. Die Teilnehmenden werden durch Demons-
trationen ermutigt, sich dem Uben und Lernen mittels
kleiner ritualisierter Beriihrungssequenzen zu 6ffnen. Fun-
dierte Arbeitsmaterialien werden ausgehéndigt.

Die Kurse sind anerkannt als Fortbildung fir Betreu-
ungskrafte in stationdren Pflegeeinrichtungen ent-
sprechend § 43 b SGB Xl und § 4 Abschnitt 4 nach
§ 53 ¢ SGB XI. Teilnehmende Pflegefachkrafte er-
halten 10 Fortbildungspunkte der Registrierung be-
ruflich Pflegender.

Inhouse-Schulungen bieten Gelegenheit, eine stabile Basis
fiir die Haltungsentwicklung innerhalb einer Einrichtung
zu legen. Mitglieder der Pflegeteams entwickeln durch
ihre erhohte Fahigkeit zur Selbstreflexion deutlich mehr
Achtsamkeit — nicht nur im Hinblick auf die Patient*innen
und Bewohner*innen, sondern ebenso gegeniiber dem
Sein und Tun von Kolleg*innen. Zusammenhalt und Kon-
fliktfahigkeit innerhalb der Teams werden gestdrkt. Acht-
samer, respektvoller Umgang der Mitarbeitenden unter-
einander kommt als erneuerte Begegnungskultur der
ganzen Einrichtung zugute [8]. Das Leben dieser Haltung
auf allen Ebenen bedarf einer klaren Untermauerung
durch die Einrichtungsleitung (> Abb. 2).

Respectare-Aufbaukurse gibt es zu folgenden Themen:
Kraftspendende Rituale
Achtsamer Umgang mit Emotionen
Die spirituelle Dimension von respectare
Vom Umgang mit Krisen und Grenzsituationen
Trauerbegleitung
Die dialogische Haltung im Alltag
,Dufte* Kompetenz - Lebendige Aromakunde
Respectare im Dialog mit Palliative Care
Herausforderung Demenzpatient*innen

Dartiiber hinaus ist eine Qualifizierung als Multiplikator*in
fiir respectare maglich. Grundlage dafiir sind die Teilnah-
me am Basiskurs, an 3 Aufbaukursen und an 2 Vertie-
fungskursen sowie einem Zertifizierungskurs.

| Einrichtungsentwicklung durch respectare

v v v

Wissen und Haltung

Training und
Erfahrungen

Reflexion
v v

gegeniiber in Bezug auf
Patient*innen, sich selbst
Zugehorigen u.a.

v ¢ v A 4

| Praxistransfer wirkt auf:

v

Patient*innen Personal

Zugehorige

W

respektvolle Begegnungskultur
innerhalb der gesamten Einrichtung

sHsNs R

Leitungsebene

Abb. 2 Einrichtungsentwicklung durch respectare.

Folgende Grundprinzipien wohltuender Beriihrung im
Pflegealltag zu beriicksichtigen, ist ein wertvoller Beginn
fiir Veranderungen in der ganzen Einrichtung.

= Erlaubnis einholen

= Haltekontakt in Ruhe

= Haarrichtung beachten

= konkret spiirbare Intensitdt

= langsame Streichberiihrungen

= immer in Kontakt bleiben

= Haltekontakt zum Abschied

= Dank

Von der Anwendung profitieren ganz besonders alle Fach-
gebiete, in denen Menschen mit kognitiven Einschrankun-
gen, Wahrnehmungsstérungen und/oder in psychisch be-
sonders belastenden Situationen betreut werden, zum
Belsplel

Geriatrie

Onkologie

Palliative Care

Hospizarbeit

Padiatrie

Psychosomatik

Schmerztherapie

Weaning

Intensivbetreuung

Coch G. Achtsame Beriihrung als ... Geriatrie up2date 2022; 4: 57-66 | © 2022. Thieme. All rights reserved.

© Gerlinde Coch - Supervision | Palliative Care

65



66

Ich mochte darliber hinaus anregen, diese Haltung, die
fir Menschen in Pflegeberufen generell eine lebendige
Grundlage wirkungsvollen Handelns ist, in alle Bereiche
menschlicher Begegnung und letztlich in die Mitte unse-
rer Gesellschaft zu tragen. Gesprach anregende Fragen
kénnten beispielsweise sein:
Was trage ich dazu bei, dass achtsame Begegnungen
als roter Faden die Lebenskreise derer, die mir anver-
traut sind, durchweben?
Welche Méglichkeiten nutze ich selbst, um eine res-
pektvolle innere Haltung in meinem Alltag zu kultivie-
ren?
Welche Ideen entwickle ich in Zeiten des Physical Dis-
tancing, mein Wissen um die Notwendigkeit korper-
licher Beriihrungen bewusst in ein dem Leben dienen-
des und Beziehung férderndes Handeln umzusetzen?

Beriihrung Gberall dort bewusst einzusetzen, wo sie mog-
lich und gewiinscht ist, ist essenziell, um der erlebten Ein-
samkeit, Kontaktlosigkeit und Hoffnungslosigkeit vieler
Menschen etwas zu entgegnen. Achtsamkeit gegeniber
sich selbst und anderen ist Voraussetzung fir eine neue
Qualitat in der Beziehung, die sich auch auf die Gesamt-
qualitdt der Einrichtungen auswirken wird.

Respectare verstehe ich als nonverbale Form der gewalt-
freien Kommunikation nach Marshall Rosenberg. In sol-
cherart gepragter medizinischer/pflegender Einrichtung
mdochte ich gerne betreut werden, wenn es notig sein
wird.
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