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DEUTSCHE HOSPIZ STIFTUNG

Patientenschutz fiir Schwerstkranke und Sterbende

Weil Sterben auch Leben ist

Meinungen zum Sterben
Emnid-Umfrage 2001

Als Interessenvertretung der Schwerstkranken und Sterbenden beschiftigt sich die
Deutsche Hospiz Stiftung seit ihrer Griindung 1995 mit dem Thema "Sterben in
Deutschland". Wie bereits 1996 fithrte das Emnid-Institut 2001 im Auftrag der Deutschen
Hospiz Stiftung eine reprasentative Umfrage iiber Meinungen zum Sterben durch. Im
Mittelpunkt stehen die Fragen, welche Wiinsche fiir das eigene Sterben bestehen, und
wie nach Einschidtzung der Bevolkerung die meisten Menschen in Deutschland sterben.
Ebenso von Interesse war, ob die Befragten den Begriff "Hospiz" kennen und
weitestgehend richtig zuordnen kénnen.

Sterben in Deutschland

Der Tod kommt fiir die wenigsten Menschen plétzlich: 95 % der Menschen sterben an
Krankheiten. Fiir sie gibt es eine Zeit des Sterbens. Tage, Wochen oder Monate.

Abbildung 1:
Todesursadhen in Deutschland
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Grafik: Deutsche Hospiz Stiftung, Datenquelle: Statistisches Bundesamt Wiesbaden, 2001

Der eigene Sterbewunsch

Mit der Frage nach dem eigenen Sterbewunsch wird gepriift,

e ob die Menschen sich mit dem eigenen Sterben auseinandersetzen oder das
Thema verdrangen und
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e ob sie wissen, dass die meisten Menschen nicht plétzlich sterben und es trotzdem

verdrangen.
Abbildung 2:
»Wie mochten Se sterben™?
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60 % wiinschen sich ihren Tod schnell und plétzlich, 25 % haben sich bisher keine
Gedanken gemacht. Der Schluss liegt nahe: Die meisten Menschen verdrangen noch
immer eine realititsbezogene Auseinandersetzung mit ihrem eigenen Sterben und Tod.
Es besteht eine eindeutige Diskrepanz zwischen Wunsch und Wirklichkeit des Sterbens.

Abbildung 3:
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Frauen kennen die Realitdt des Sterbens besser als Manner: Sie machen sich mehr
Gedanken und wollen eher bewusst und begleitet sterben. Mdnner neigen stéarker als
Frauen zu Verdrangung.
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Ansichten zur Sterbesituation in Deutschland

Abbildung 4:
«Wie gerben die meisen Mensdchen in Deutschland?*
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Wie 1996 glaubt 2001 jeder Zweite, dass die meisten Menschen in Deutschland human,
natiirlich und wiirdig sterben. Das Sterben der anderen wird idealisiert.

Abbildung 5:
Meinungen zum Sterlen in Deutschland
in Abhingigkeit vom Geschlecht
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Nahezu zwei Drittel aller Mdnner beurteilen das Sterben in Deutschland als human oder
geben an, sich keine Gedanken gemacht zu haben. Bei den Frauen ist dies nur in etwa die
Halfte aller Befragten. Méanner verdrangen die Wirklichkeit eher als Frauen.

Begriff "Hospiz" immer bekannter
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Abbildung 6:
Bekanntheitsgrad des Begriffes ,,Hospiz®
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Die Aufkldarungs- und Informationsarbeit der Deutschen Hospiz Stiftung hat wesentlich
dazu beigetragen, die Hospizidee zu verbreiten. Es besteht aber noch grofSer
Handlungsbedarf: Die relative Steigerung der Bekanntheit ist enorm, aber immer noch
weif nur jeder Dritte, was "Hospiz" ist.

Abbildung 7:
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Hinsichtlich des Geschlechtes unterscheidet sich der Bekanntheitsgrad des Begriffes
"Hospiz" eindeutig: Mehr als ein Drittel der Frauen kennt den Begriff, jedoch nur jeder
vierte Mann.
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Fazit

Nach wie vor verdrangen die meisten Deutschen das Sterben. Viele Menschen wiinschen
sich einen schnellen und plétzlichen Tod, doch die Realitdt des Sterbens in Deutschland
sieht anders aus. Sie idealisieren das Sterben anderer Menschen, um den Gedanken an
das eigene Sterben zu verdrangen.

Die Hospizidee wird zwar bekannter, aber noch immer kennen sie zwei von drei
Menschen nicht und konnen deshalb keine Hilfe und Begleitung erhalten. Information
aller und das Umstrukturieren des Gesundheitssystems sind dringend erforderlich.

Der Ruf nach aktiver Sterbehilfe ist eine Folge gesellschaftlicher Missstande.
Palliativmedizin, die Schmerzen und Symptome lindert, wenn keine Heilung mehr
moglich ist, und Hospizarbeit schaffen die Moglichkeit zum Sterben in Wiirde und
Selbstbestimmung,.

Daraus ergeben sich die Ziele der Deutschen Hospiz Stiftung:

1. Voraussetzung fiir Patientenschutz, Selbstbestimmung und menschenwiirdiges
Sterben ist Information. Hier ist die Gesundheitspolitik auf allen Ebenen
gefordert.

2. Eine konzertierte Aktion aller gesellschaftlichen Gruppen muss das Thema
Sterben aus der Tabu-Zone holen. Gleich ob Arzteverbinde, Schulen,
Universititen, Gewerkschaften oder Medien.

3. Verankerung der Grundsitze der Hospizidee in allen Bereichen, wo Menschen
sterben: auch zu Hause, im Krankenhaus, im Pflege- und Altenheim.

4. Palliativmedizin und qualifizierte Sterbebegleitung miissen ausreichend
honoriert werden.

5. Die Politik muss tragfahige rechtliche und finanzielle Rahmenbedingungen
setzen, die die Selbstbestimmung und den Schutz vor Willkiir und Kostendruck
am Lebensende sichern.
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