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Leser fragt sich: ,,Wie lebe ich
sozial(klima)vertraglich ab?“

Ein Leser hat sich Gedanken zur
Klinikreform, iiber die wir am 7.
Juli berichteten, gemacht.

Im Bericht uiber die Klinikre-
form regte mich folgende Passa-
ge zu diesem Leserbrief an: Lau-
terbach rdumte ein, ... Es sei
aber ethisch ,iberhaupt nicht
tragbar“, dass Krebspatienten
noch behandelt wiirden, nur da-
mit eine Klinik in der Ubergangs-
phase iiberlebe.

Ich tberlebe bei optimaler
arztlicher Versorgung seit einem
Jahr palliativ einen metastasie-
renden Darmkrebs. Die Ent-
schlossenheit des Chirurgen am
Otterndorfer Krankenhaus und
modernste Antikorpertherapie
in einer onkologischen Praxis in
Bremerhaven sorgen dafiir, dass
ich mich seit einem halben Jahr
sogar besser fiihle als all die Jah-
re zuvor. Das hangt sicher damit
zusammen, dass ich ohnehin kor-
perliche Einschrankungen hatte.
Als Privatpatient beschaftigt
mich allerdings etwas, das ich
ehedem nur als Unwort kannte:
Als ,arbeitsloser“ Frihstpensio-
ndr ist ein sozialvertragliches Le-
ben schon schwer genug, aber
wie lebe ich sozial(klima)ver-
traglich ab?

Einerseits falle ich (noch oh-
ne Pflegegrad) meinen Mitmen-
schen nicht all zu sehr zur Last,
was ich als meine letztendliche
Lebensaufgabe ansehe. Deswe-
gen kann ich die Frage fiir mich
positiv beantworten. Dies kann
ich aber nicht, wenn ich sowohl
die unzumutbaren Arbeitsbedin-
gungen im medizinischen Be-
reich als auch die Behandlungs-
rechnungen sehe und mir aus-
rechne, dass mein Zustand Bei-
hilfe und Krankenkasse ca.
100.000 Euro pro Jahr kostet. Da-
durch reift in mir die Erkennt-

nis, dass es fiir ein sozialvertrag-
liches Ableben eines Individu-
ums bedarf, dass arztliche Hilfe
moglichst nicht in Anspruch
nimmt und sich entweder selbst
entsorgt oder dies einem mog-
lichst gnéadigen Schicksal uber-
lasst.

In diesem Zusammenhang
stellt sich auch die Frage nach der
globalen sozialen Vertréglich-
keit des deutschen Gesundheits-
systems, das selbst auf niedrigs-
tem Level eines der hdochsten
Niveaus in der Welt fiir sich be-
ansprucht. Ist das, abgesehen
vom nicht gewdhrleisteten Nut-
zen fir die Lebensqualitit des
Einzelnen, dem grofiten Teil der
Weltbevolkerung gegeniiber
noch gerecht oder einfach nur
(klassisch wie alternativ!) ein
todsicheres Geschéaftsmodell, das
auf der Angst der Wohlhabende-
ren vor korperlicher Unversehrt-
heit als Vorstufe der Todesangst
basiert? Dann wéiren deutsche
Praxen und Kliniken so etwas
wie Kirchen, Arzte so etwas wie
Priester, und das gemeine Perso-
nal verrichtet darin unter meist
miesen Bedingungen barmherzi-
ge (Pre-)Carearbeit quasi im Eh-
renamt.

Die ,Kirchenaustritte“ dirf-
ten sich hierbei in absehbarer
Zeit infolge der iiberwiegenden
Pflichtversicherung der Bevolke-
rung eher in Grenzen halten. Ich
habe diese ,Kirche“ in den letz-
ten 37 Jahren nur duflerst selten
und nie freiwillig aufgesucht, be-
absichtige aber meinen sozialun-
vertraglichen Zustand zu erhal-
ten, solange ich es mir noch er-
traglich erscheint - allerdings mit
einem ziemlich schlechten Ge-
wissen.

Johann Kowalczik,
Otterndorf



