Lebensinteresse, mit unserem Leib, mit unserer ehelichen
oder bréutlichen Liebe, mit unserem Beruf, unserer pol-
tischen Lage und Entscheidung, mit unserer Einsicht und
Verantwortung. Kirche und Welt sollen in uns selbst mit
sich ins reine kommen, die Kluft zwischen der Frommig-
keit und unserem zeitgendssischen BewuBtsein soll ge-
schlossen werden, nicht freilich in einer Rechnung, die
glatt aufgeht, sondern in dem Geist, der uns trostet, aber
auch aus der Bequemlichkeit aufscheucht und beunruhigt,
»Warum seid ihr so furchtsam, ihr Kleingldubigen«
»Wenn ihr in mir bleibt und meine Worte in euch bleiben,
so moget ihr bitten, um was ihr wollt: es wird euch zuteil
werden.« Das ist ein Wort, daran sollte man sich halten
konnen.

in? Diakonra A(1966) 132 = 444
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Die Frage nach der Gesundheit, Krankheit und Heilung
ist nicht allein ein medizinisches, soziales oder wirtschaft-
liches, sondern zuerst ein gesamtmenschliches Problem.
Das Gesunde und Kranke riihrt an die Existenz des Men-
schen selbst. Es bedeutet fiir ihn ein Innewerden seiner
eigentlichen Situation. Es fithrt zur Erfahrung dessen, was
wir Leben und Sterben nennen. Es verdeutlicht das zentrale
Problem des Seins oder Nichtseins. So ist es begreiflich,
daB sich hier auch die Theologie mitgefragt und in man-
nigfacher Weise mitbeteiligt weiB. Und die Art ihrer
Mitbeteiligung diirfte sowohl fiir die eigenen Problem-
kreise der Theologie als auch fiir das konkrete Empfinden
der Menschen nicht ohne Einflu und Bedeutung sein.
Zur Erhellung und kritischen Beurteilung dieser Tatsache
sei zunidchst auf die begrifflichen Ansdtze hingewiesen,
von denen das theologische Verstindnis der Gesundheit,
Krankheit und Heilung ausgeht und gepragt wird(1). Dann
sollen einige der theologischen Perspektiven aufgezeigt und
in ihrer heilsgeschichtlichen Bedeutung herausgestellt wer-
den(2). SchlieBlich — und das ist hier das Hauptanliegen
— wird es darum gehen, noch eine Anzahl Daten und Kon-
sequenzen zu diskutieren, die sich aus dem Vorausge-
gangenen ergeben und sich wissenschaftlich und pastoral
als dringlich erweisen(3). Manche der erdrterten Fragen
gehen auf eigene frithere Verdffentlichungen zuriick?,
deren Ergebnisse zum Teil wiederholt, zusammengefaBt
und weiterentwickelt werden.

1 1, M. WEBER, Medizin und Theologie, in: Festgabe [der Universitit
Fribourg] an die Schweizer Katholiken, Fribourg 1954, 479-492;
ders., Gedanken zum theologischen Verstindnis der Krankheit, in:
Moralprobleme im Umbruch der Zeir, hrsg. von V. REDLICH, Miin-
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Wenn in der Theologie von Gesundheit, Krankheit und
Heilung die Rede ist, so werden diese Begriffe fast immer
unter den Aspekten der Ganzheit und des Wertes erfaBt.
Jedenfalls sind der Ganzheitsaspekt und der Wertaspekt
fiir den hier erdrterten Themenkreis und seine pastorale
Auswirkung zwei der bedeutendsten Gesichtspunkte. Im
Laufe der folgenden Uberlegungen spielen sie denn auch
eine wichtige Rolle. Der Seelsorger wird sich der so ge-
pragten Denkansétze bewuBt bleiben: Gesundheit, Krank-
heit und Heilung erweisen sich ihm theologisch als Ganz-
heitsbegriffe, und Gesundsein, Krankwerden und Hei-
lungfinden haben gerade als Wert- und Unwerterlebnisse
ihre eigentliche theologische Relevanz. So geht die Theo-
logie hier zunichst von einer Anschauungsweise aus, die
zwar allgemein menschlich und darum bedeutsam ist, aber
zugleich das Stigma des Ungenauen und des wissenschaft-
lich nur schwer FaBBbaren an sich trégt.

Der Griinde des Ungenauen sind viele. Ein fast selbst-
verstdndlicher Grund liegt in der Art unserer menschlichen
Wahrnehmung selbst. Denn es ist doch fiir gewhnlich
so, daB wir Menschen uns gesund, krank oder geheilt
»fiihlen«. Gefiihlsempfindungen sind aber nur schwer zu
umschreiben. Sie tragen in sich ein subjektives Moment.
Das kommt auch in der eigentiimlichen Spannung zwi-
schen dem individuellen Befinden des einzelnen und dem
vielleicht objektiv wahrnehmbaren Befund zum Ausdruck.
So spiirt der eine Mensch recht deutlich den Niedergang
seiner Kraft, obwohl es niemand beachtet, der andere
glaubt sich von einem belanglosen Unwohlsein rasch
wiederhergestellt, indes die Umwelt anders urteilt. Auch
sind die allgemein verbreiteten Anschauungen iiber das
Gesundsein und iiber das Krank- oder Geheiltwerden
von ldngst iiberkommenen Ideen durchdrungen, die dem
heutigen Verstindnis der Wirklichkeit nicht voll entspre-
chen. Vieles entstammt sogar einem animistisch-magisch
geprigten Weltbild. Dahin gehdren wohl Ausdriicke wie
»von der Krankheit angegriffen«, »von einem Ubel befal-
len«, »vom Schlag getroffen«, »das Leiden bannen« oder
auch Benennungen wie »Alpdriicken«, »HexenschubB«,
»Veitstanz« usw. In abgelegenen Berggegenden sind solche
Uberzeugungen, trotz der fremden Einfliisse des Touris-
mus, noch immer sehr lebendig2.

chen 1957, 101-131; ders., Art. Krankheit, Krankenseelsorge, in:
LThK?, 6, Freiburg i. Br. 1961, 591-595; ders., Grenzfragen der
Medizin und Moral, in: Gott in Welt (Festgabe fiir Karl Rahner),
Freiburg i. Br. 1964, 2, 693-723; ders., Neue Gegebenheiten — Un-
verdnderte Menschheitsfragen. Gedanken zum Problem der Zusam-
menschau der Krankheiten unter ganzheitlichen Gesichtspunikten, in:
Arzt und Christ 11 (1965) 21-31.

2 Als typisches Beispiel dafiir vgl. E. RENNER, Goldener Ring iiber
Uri, Neuchétel 21954.
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Von besonderer Bedeutung sind die Wert- und Unwert-
qualifikationen des Gesund-, Krank- und Geheiltseins,
DaB sie fast allgemein anerkannt werden, zeigen — um nur
ein naheliegendes Beispiel zu nennen - die alltéiglichen
GruB- und Umgangsformeln. In den Fragen: »Wie steht
es? Wie geht es 7« schwingt der Gedanke an die Gesund-
heit wohl an erster Stelle. Jedenfalls ist es auffallend, wie
der Angesprochene fast immer vom Blickfeld der Gesund-
heit her reagiert und eine diesbeziigliche Antwort gibt:
»Man muB zufrieden sein. Es geht gut. Ich bin ja gesund !«
Interessant ist hierbei der nach Nationen verschiedene
Gebrauch und Wechsel der Hilfszeitwdrter »sein«, »gehen«
»stehen«, »fallen«, »tun«3. Darin kommt das Statische
wie das Dynamische — das Feststehen, Zusammenbrechen
und Sich-wieder-Erheben — des Gesundseins und des
Krank- und Geheiltwerdens zum Ausdruck. So werden
Gesundheit und Krankheit das eine Mal mehr als Zustand
erlebt, als ein Sosein, das mit der Existenz des Menschen
selbst zu tun hat, das andere Mal stirker im Sinn eines
Ablaufes, der aber zugleich einer personalen Gestaltung
fahig ist.

Vor allem aber steht das Erlebnis des Gesund-, Krank-
oder Geheiltseins nie fiir sich allein da, sondern wird im
Zusammenhang mit einem gréBeren Ganzen erfahren.
Bei der Frage nach dem Wohlbefinden ist immer auch
an den Mut und an die Hingabe gedacht, mit denen die
Sorgen des Lebens getragen und gemeistert werden; an
die Verhéltnisse in der Familie, an das Freisein von Angst,
Kummer und wirtschaftlicher Not, an die Moglichkeit
des beruflichen Aufstiegs und des geschiiftlichen Erfolgs;
letztlich an das Gewissenserlebnis eines ehrlichen Einver-
nehmens mit den Mitmenschen und auch eines religidsen
Verhiltnisses zu Gott. Manche Formulierungen der All-
tagssprache wie etwa »gesund und ganz«, »heil und ganz,
»ganz gesund« lassen erkennen, dall das leibliche und
seelische Wohl in einem engen Zusammenhang mit der
konstruktiven Bewiltigung der individuellen Lebensauf-
gabe steht. Es hat augenscheinlich etwas mit dem zu tun,
was man als Gestimmtheit bezeichnen kann. Als Aus-
druck einer Gesamtsituation umgreift es Kraft, Frische,
Tiichtigkeit, die alle auf ein Ganzes des menschlichen
Lebens und seiner Mehrung und Ausweitung gerichtet
sind4. Umgekehrt haftet dem Kranksein etwas an, was
in bestimmten Fillen als ein Versagen der Person gegen-
iiber der Umwelt, vor Gott und wider sich selbst gedeutet
werden kann. Konkret gesehen lauert hinter einer solchen

3 Vgl. z. B. das franzosische: Il va bien, il est tombé malade, das
italienische: Stia bene, das spanische: Como esta usted, das eng-
lische: How are you, I have fallen ill,

4 Besonders augenscheinlich kommt diese Beziehung im englischen
whole (ganz) und wholesome (gesund) zum Ausdruck.
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Deutung fast immer die Gefahr des ungerechten Vorurteils
und der menschlichen Uberheblichkeit. Dennoch haben
Gesundheit, Krankheit und Heilung als Ganzheitsbegriffe
und Werterlebnisse zeichenhaften Charakter und symbo-
lischen Gehalt. Mit der Feststellung dieses zeichenhaften
Charakters und dieses symbolischen Gehalts soll hier
noch ein dritter Ansatz fiir das theologische Verstindnis
der Gesundheit, Krankheit und Heilung genannt sein.
Auch er wird in den folgenden Abschnitten gemeinsam
mit den beiden anderen Ansétzen deutlich hervortreten.
Aber dariiber hinaus eignet diesem dritten begrifflichen
Ansatz noch eine besondere Giiltigkeit. Er vermag das
gegenwartig sich wandelnde Gesundheits-, Krankheits-
und Heilungsverstdndnis auch dann zu iiberdauern, wenn
es den Ganzheits- und Wertaspekten noch stirker ent-
fremdet wird, als dies schon jetzt der Fall ist.

Die theologischen Perspektiven, die sich im Zusammen-
hang mit dem Verstindnis der Gesundheit, Krankheit
und Heilung erdffnen, zielen vor allem auf die von Gott
gesetzte Heilsordnung und ihre konkrete Verwirklichung
in der vielgestaltigen Geschichte der Menschheit.

Wir finden in den Schriften des Alten und Neuen Testa-
mentes einige Stellen, die in unbefangener und unspezifi-
scher Weise von der Gesundheit und ihrer Wiederher-
stellung handeln 5. Das hierbei Gesagte steht aber nur am
Rand der biblischen Botschaft. Es ist nicht das unmittel-
bar Gemeinte. Dafiir 148t bereits der Umstand, daB die
Gefihrdung der Gesundheit —zumal ihre Bedrohung durch
den Tod und durch den Vorgriff des Todes in der Krank-
heit — stirker hervorgehoben ist, das tiefere Anliegen der
Bibel erahnen. GewiBl mahnt auch die Schrift zum Bitt-
gebet um Schutz der Gesundheit und um Heilung von
Krankheiten6. Sie anerkennt ausdriicklich die Notwen-
digkeit #drztlichen Tuns?, wiewohl dieses in den alttesta-
mentlichen Biichern aus Ehrfurcht vor Jahwe, dem eigent-
lichen Arzt8, wihrend geraumer Zeit religios verdichtigt
wurde?. Sie zdhlt unter die Evangelisten selbst einen
Arzt 10 und stellt den Mann aus Samaria als Vorbild hin11.
Sie bietet auch sonst eine Anzahl Texte, die das Thema
Gesundheit, Krankheit und Heilung beriihren12. Diese
Texte wurden schon 6fter zusammengetragen und sowohl
von Exegeten als auch von Medizinern eingehend kom-
mentiert, wobei sogleich hervorzuheben ist, dall die

5 Vgl. Sir 30,14-16; 1 Tim 5,23.

6 Sir 38,1-15.

7 Ebd.; ferner Mk 2,17 (Mt 9,12; Lk 5,31); Mk 5,26 (mildernd
Lk 8,43). X

8 Ex 15,26.

9 Gen 50,2; Is 3,7; Jer 8,22; 2 Chr 16,12 usw.

10 Wenigstens nach Kol 4,14.

11 Tk 10,34.

12 Vgl. etwa Mt 12,22; Lk 11,14; 13,11; Jo 5,3; Apg 5,15; 12,23;
19,12; 2 Kor 12,7-9; Jak 5,13-15; Offb 3,18.
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Daten einer vergangenen Atiologie wie auch die Dar.
stellungen und Deutungen bestimmter Krankheitsfor-
men oder Heilpraktiken als biblische Ausdrucksweise und
nicht als Heilsinhalt zu verstehen sind. Das theologisch
Bedeutsame liegt jedoch in etwas anderem, néimlich in der
Ausdruckskraft und im Stellenwert, die der Gesundheit,
Krankheit und Heilung im Ganzen der gottlichen Offen-
barung eignen.

a. Da ist es einmal jene schon erwahnte Zeichenmichtig-
keit, die im Erlebnis des Gesund- und Krankseins und
vor allem in der Erfahrung des Geheiltwerdens liegt.
Denn dieser Zeichenméchtigkeit ist es gegeben, die Men-
schen immer wieder auf das hinzuweisen, was sie als
Siinde und Schuld erkennen, und noch deutlicher auf das,
was sie als Erlosung und ewiges Heil erhoffen, Natiirlich
weill der Theologe, daB derartige Analogien hiufig mif-
verstanden oder doch zu primitiv oder zu materiell aus-
gedeutet werden. Doch kann er demgegeniiber aufzeigen,
wie sich das religiose Wissen schon durch das Alte
Testament hindurch zusehends geklirt und verdeutlicht
hat. In den frithen Schriften ist es Jahwe selbst, der so-
wohl mit Krankheit straft als auch die Wunden verbindet,
das Siechtum wegnimmt, die Heilung schenkt. In der
Darstellung verschiedener Lebensschicksale13 und in den
Klagen und Bitten der sogenannten »Krankenpsalmen«14
versuchen die Hagiographen die damit gegebene Proble-
matik zu durchleuchten. Die Propheten 15 ringen mit dem
Gedanken eines verinnerlichten und allgemeinen Schuld-
verhéngnisses wie auch mit dem Gedanken eines schuld-
freien Krankheitsverstindnisses, etwa im Sinn der Liute-
rung, Erprobung und Erschiitterung. In den Ebed-Jahwe-
Liedern des Zweit-Isaias 16 tritt an die Stelle der Vergel-
tung bereits messianisch die Erlosung. Neben den Sprich-
wortern — mit dem auch im Neuen Testament wiederkeh-
renden Gedanken von der Ziichtigung aus Liebe 17 — ver-
tiefen besonders Job und die spitere Weisheitsliteratur
das Krankheitsproblem in der Richtung eines religids
verstandenen Leidens. Das Neue Testament zeigt deut-
lich, daB Krankheit kein MaBstab der personlichen Siind-
haftigkeit und daBl Gesundheit kein Beweis hervorstechen-
der Giite ist18. Zwar wird die Krankheit auch als Siinden-
folge gedeutet19, Die Heilung und die Vergebung werden
einander ganz nahe gebracht20, Und die Gesundheit wird
als Merkmal der noch unversehrten Schépfung betrach-

13 1 Sam 1,1-20; 15,1-16,23; 3Ko6n 13,4-6; 17,17-24; 4K6n20,1-7.
14 Ps 6; 22; 26; 28; 32; 38; 49; 51; 69; 88; 102.

15 Besonders Isaias, Osee, Jeremias und Ezechiel.

16 Ts 42,1-7; 49,1-9; 50,4-9; 52,13-53,12.

17 Spr 3,12; Hebr 12,5-6; Offb 3,19.

181k 13,1-5; Jo 9,3.

19 1 Kor 10,9-10; 11,30-32.

20 Mk 2,1-12 (vgl. Mt 9,1-8; Lk 5,7-26); Jo 5,1-15.
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tet2l, Aber Christus, der, soweit wir wissen, niemals
krank gewesen ist, erbarmt sich der Kranken22. Er heilt
ohne Vorwurf und mit besonderer Aufmerksamkeit23,
Der Krankenbesuch, der in Barmherzigkeit gegeniiber
dem Geringsten der Briider Christus selbst gilt, zihlt
beim Letzten Gericht24. Viele der Wunderheilungen Jesu,
vorab an Lahmen, Blinden, Tauben, Stummen, Verkriip-
pelten, Aussdtzigen, haben zeichenhafte Bedeutung. Sie
stiitzen den beginnenden Glauben; sie unterstreichen die
Erlosungsbediirftigkeit des Menschen; sie lassen alle die
Kraft des Herrn erfahren2s, die stirker ist als jeglicher
Widerstand26. Ganz besonders aber verkiinden sie das
endzeitliche Heil. Und es ist nicht ausgeschlossen, daB
der Herr gerade deshalb am Sabbat so oft geheilt hat.
Denn der Sabbat ist von Anbeginn der Tag der Vollendung
und damit auch der Tag der offenbar werdenden Herr-
lichkeit.

b. Im Zusammenhang mit dieser Art der Zeichenhaftig-
keit, eroffnet sich noch eine andere, mehr pastorale Per-
spektive des Gesund- und Krankseins. Wenn ein Mensch
in der Bliite seines Lebens sich plétzlich als krank erken-
nen muB, so setzt sein Kranksein offen oder heimlich
einen religidsen ProzeB in Gang?7. Natiirlich kann es sein,
dalB} ein so Gezeichneter an der Wirklichkeit vorbeiblickt,
sein Kranksein als Schein erklirt, den schmerzlichen Zer-
fall seines Leibes leugnet oder in fortgesetzter Selbsttiu-
schung utopisch bekdmpft. Ein anderer antwortet viel-
leicht auf sein Kranksein mit gesteigerter Lebensgier. Je
mehr die Krifte schwinden, desto grofler wird sein Ver-
langen, sich nichts entgehen zu lassen. Obwohl er den
Totenschein schon in der Tasche trigt, spielt er mit dem
Gedanken der Lebenserfiillung und offenbart so die Tra-
gik seines irdischen Daseins. In beiden Fillen geschieht
versteckterweise das, was ein Dritter, der wegen der
Bedrohung seines Lebens hadert, durch sein Hadern un-
verhohlen zum Ausdruck bringt. Er bidumt sich auf und
verwiinscht die Umwelt; er klagt das Schicksal an und
lastert vielleicht Gott. Denn er spiirt, daB die Krankheit
irgendwie verhdngt wird. Krankheit 148t das BewuBtsein
einer hoheren Macht aufkommen und das Gottliche
erahnen. Immer wird in der Krankheit deutlich, da3 der

21 Rém 8,19-23.

22 Mt 20,34; vgl. Mk 9,36; Lk 7,13; 10,37.

23 Mk 3,3; 8,23; 10,49 (vgl. Mt 20,32; Lk 6,8; 18,40); Lk 14,3-4;
Jo 5,6.

24 Mt 25,34-45; vgl. Jak 1,27.

25 Mk 3,10; 5,27-30; 6,56 (vgl. Mt 9,21; 14,36); Lk 6,19.

26 Mk 3,27. Auch die Didmonenaustreibungen lassen sich unter
diesem Gesichtspunkt deuten.

27 Vgl. B. HANSSLER, Theologie am Krankenbett. Der kranke Mensch
im religidsen Anruf, in: Arzt und Christ 1 (1955) 156-163; B. HARING,
Hoffnungslose Krankcheit und christliche Hoffnung, in: Arzt und Christ
4 (1958) 17-22.
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Mensch den Ordnungen des Kosmos unterliegt. Der
Mensch »ist innerlich ausgesetzt, anfillig, entbloBt, preis-
gegeben, dem Waltenden iiberantwortet«. Wie »in Geburt,
Wachstum, Alter und Tod« ist er auch hier »Gesetzen
untertan, die ihn bilden, ohne ihn zu befragen, und ihn
ebenso unbefragt wieder auflésen«2®. Im Erleben dieser
tiberwiltigenden Tatsache stellt sich fast immer die Frage
nach Gott, und es ist dann durchaus méglich, daB der so
fragende Mensch in seinem Kranksein plotzlich den per-
sonlichen Anruf Gottes erkennt und bejaht. Das Krank-
sein kann ihm zu einem Mahnzeichen werden, zu einer
Schickung, die ihm zugedacht ist und die ihn nétigt, sich
mit ihr auseinanderzusetzen. Freilich kann der Kranke
auch wie von einem Schrecken iiberfallen werden, zusam-
mensacken und erlahmen. Aber wie der Organismus aus
sich heraus oft Antitoxine entwickelt, so vermag — analog -
der in der Krankheit Gepriifte von seinem Personsein
her Abwehrkrifte zu bilden. Er tritt sich selbst gegeniiber
und schaut sich ins Antlitz. Da wird ihm sein Kranksein
zu einer Situation der Entscheidung zwischen Heil und
Unbheil. Meistert er diese Situation, so wird er nicht nur
der Krankheit Herr, sondern erlangt zugleich eine héhere
Stufe seines Lebens. Unter solchen Umstinden bedeutet
Krankheit ein religidses Wachsen und Reifen, das zu
neuen Leistungen befahigt und zugleich vor Uberhebung
schiitzt.

c. Dieser personale Aufstieg ist bei schlichter Glidubig-
keit auch dann moglich, wenn die Krankheit eine zuneh-
mende und bleibende Minderung der Lebensfiille mit sich
bringt. Gleichzeitig hilft sie dem Kranken — selbst bei
begriindeter Hoffnung auf Gesundung —, aufbauend und
ausschauend den Durchbruch in das verheiBene Leben zu
finden. Und deshalb ist das Kranksein immer auch ein
Anruf zur Losschélung vom Irdischen. Blaise Pascal hat
diesen Gedanken in seinem Gebet zu Gott um den rechten
Gebrauch der Krankheiten wunderbar zum Ausdruck
gebracht29, Uberhaupt war es ihm gegeben, sein Krank-
sein ohne lebens- und leibfeindliche Affekte in den groBen
Rahmen der neutestamentlichen Botschaft hineinzustellen

28 H. U. v. BALTHASAR, Der Mensch und die Krankheit, in:
Schweizerische Blitter fiir Krankenpflege 49 (1956) 3-7.

29 Hier ein Ausschnitt aus der » Priére pour demander & Dieu le bon
usage des maladies«: »Herr, im Augenblick des Todes werde ich,
von der Welt losgetrennt und von allen Dingen entbloBt, mich allein
in deiner gottlichen Gegenwart finden, um vor deiner Gerechtigkeit
alle Regungen meines Herzens zu verantworten: Gib, daB ich mich
in dieser Krankheit wie in einer Art Tod betrachte und abgetrennt
von der Welt, entkleidet von allen Zeichen meiner Anhénglichkeit,
hineinversenkt in deine Gegenwart, von deiner Barmherzigkeit die
Bekehrung des Herzens erflehe; 1aB es geschehen, daB ich einen un-
aussprechlichen Trost empfinde, weil du mir in deiner Huld jetzt
eine Art Tod sendest, bevor du mich im wirklichen Tode zum Ge-
richte rufst.«
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und als freie geistige Vorwegnahme des Todes zu deuten 30,
Nur wenige Menschen erreichen diese Losschilung. Die
meisten sehen ihr Dasein innerweltlich und kdnnen sich
darum nicht freigeben. So iiberfillt sie eine fassungslose
Angst vor der Krankheit. Denn Krankheit ist Todes-
ahnung. In ihr ist dem Menschen ein Mahnzeichen gege-
ben, ein erhobener Finger, der ihn auf sein Todesschicksal
aufmerksam macht und ihn aufruft, sich in die Todesbe-
reitschaft einzuiiben, den Tod vorwegzugestalten. Wer
diese SelbstentduBerung oberflachlich betrachtet, wird sie
als »Riickfall in die bloBe Naturgebundenheit« ansehen;
theologisch jedoch ist sie ein religios zu wertender Ganz-
entscheid der menschlichen Person. Paul Claudels Dich-
tung Jeanne au biicher, zu der der Schweizer Arthur
Honegger die Musik geschaffen hat, zeigt, wie der an
Gott hingegebene Heilige den Tod als Uberstieg des
Lebens in der Liebe versteht, als ein emporloderndes
Feuer zur freien Ubergabe seiner selbst. Zu dieser Voll-
endung von innen her, die ein totales Sich-in-Besitzneh-
men, die Fiille der personalen Wirklichkeit meint, kann
das christlich empfundene Kranksein vorbereiten. So
gesehen, haben Gesundheit und Heilung einen nur relati-
ven Wert, relativ allerdings auch in dem Sinne, daB sie auf
die Gesundheit in Fiille, ndmlich auf das endzeitliche Heil
hinweisen. Darum konnte Augustinus schreiben: »Ge-
sundheit ist Reichtum, ihre Fiille aber Unsterblichkeit«31,
Zahlreiche Fragen wiren in diesem Zusammenhang noch
zu erortern, einmal jene tiefe Menschheitsfrage nach dem
Ubel, die vor allem driickend wird, wenn die personale
Aufarbeitung nicht moglich ist; ferner etwas vordergriin-
diger und konkreter die Fragen nach dem besonderen
Wert der Gesundheit im Hinblick auf Heiligkeit32 oder
auch nach den wechselseitigen Beziigen der religidsen
Entfaltung, Wandlung und Reifung einerseits und der
Krankheit, Mystik und Pseudomystik anderseits33 sowie

30 Fiir Pascal ist das Kranksein »1’état naturel des chrétiens«. Vgl.
dazu den ausgezeichneten medizinisch-theologischen Beitrag des
Psychiaters H. HEIMANN, Pascals anthropologische Lehre von den
Ordnungen und das Kranksein, in: Confinia Psychiatrica 5 (1962)
96-111.

31 Sermo 277,4-5; In Ps 55,6.

32 Vgl. dazu und zu dem hier ebenfalls mitbedachten Problem der
Krankheit und des Schmerzes J. GOLDBRUNNER, Gesundheit und
Heiligkeit, Freiburg i. Br. 21949; J. BERNHART, Heiligkeit und Krank-
heit, in: Geist und Leben 23 (1950) 172-195; Heiligkeit und Gesund-
heit, in: J. GOLDBRUNNER, Sprechzimmer und Beichtstuhl, Freiburg
i. Br. 1965, 93-128, verglichen mit Der Schmerz, in: J. GOLD-
BRUNNER, Realisation. Anthropologie in Seelsorge und Erziehung,
Freiburg i. Br. 1966, 72-77.

33 H, HEIMANN, Religion und Psychiatrie, in: Psychiatrie der Gegen-
wart. Forschung und Praxis 3, Berlin/Gottingen/Heidelberg 1961,
471-493; L. M. WEBER, Heiligkeit und seelische Krankheit, in:
Anima 18 (1963) 71-79; J. RubIN, Psychotherapie und Religion,
Olten 21965; PH. DESSAUER, Irrsinn und Heiligkeit (vervielfaltigtes
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schlieBlich nach den vielschichtigen Grenzgebieten der
Medizin und Pastoral. Gerade auf die zuletzt genannte
Thematik soll hier noch eingegangen werden, da an ihr
die ekklesiologische Ausrichtung der heutigen Pastoral-
theologie besondere Bedeutung gewinnt.

Es ist noch nicht lange her, daB sich die medizinischen
Wissenschaften um einen ganzheitlich wertgebundenen
Begriff der Gesundheit und des Krankseins gemiiht haben,
So wurde die Gesundheit zum Beispiel im »richtigen
Verhiltnis des Leibes zur Seele« erkannt 34, in der »Inte-
gritit der Organe und Funktionen«, in der »Kraft zum
Leben« oder im »Gleichgewicht zwischen den menschli-
chen Vermogen und den Anforderungen der Umwelt«3s,
Die Krankheit dagegen bezeichnete R. Virchow als Ge-
fahr, W. Hellpach als Lebensbedrohung, L. Krehl als
Leistungsminderung, F. Lenz als UnangepaBtheit usw. .
Heute spielen diese allgemeinen Begriffe medizinisch keine
groBe Rolle mehr. Das gilt sogar fiir die »Definition«
der Gesundheit, die sich in der Prdambel zu den Satzungen
der Weltgesundheitsorganisation befindet: » Gesundheit
ist der Zustand des vollstindigen korperlichen, geistigen
und sozialen Wohlbefindens und nicht nur das Freisein
von Krankheiten und Gebrechen«?7. Es ist fiir den Seel-
sorger mindestens interessant, um den wissenschaftlichen
Abbau solcher » Maximen« zu wissen. Freilich heiBt das
noch nicht, daB sie gar keinen Wert haben oder daB der
Arzt nicht darauf achten miiBte, was durch sie ausge-
driickt wird. Aber fiir den Seelsorger stellt sich hier doch
die entscheidende Frage, inwieweit er heute mit seinem
ganzheitlichen Verstdndnis der Gesundheit, Krankheit
und Heilung noch ankommt oder ankommen kann und
inwieweit dieses Verstindnis angesichts der medizinischen
Forschung und der auch sonst umsichgreifenden biologi-
schen Denkweisen iiberhaupt noch einen tieferen Sinn
hat. Auf alle Fille bedarf es cines offenen Dialogs mit
den Exponenten anderer Fakultiiten, und dies um so mehr,
als dieser Dialog im gegenwirtigen Zeitpunkt auch mog-
lich und fruchtbar ist.

Manuskript des Vortrages vom 23. 6. 1965 im Nervenkrankenhaus
Haar bei Miinchen).

34 Nach Thomas von Aquin kann die Gesundheit, die er mit der
Schonheit in Verbindung bringt, als dispositio naturalis, genauer als
habitualis dispositio in corpore, quod comparatur ad animam sicut
subiectum ad formam verstanden werden. Vgl. S. th. I-11, q. 49, a. 2;
q. 50, a. 1.

35 Vgl. R. EGeNTER, Der Christ und seine Gesundheit, in: Sorge um
die Gesundheit in Selbstverantwortung und Gemeinschaftshilfe, Miin-
chen 1959, 10-22; F. BOCKLE, Stellung der Gesundheit in der katho-
lischen Morallehre, in: Arzt und Christ 8 (1962) 140-147.

36 Vgl. LThK2, 6, 1961, 593.

37 Offizielle deutsche Ubersetzung des englischen Textes, in welchem
fiir » geistiges und soziales Wohlbefinden« die verstidndlichere Wen-
dung »mental and social well-being« steht.
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Diesem Ziel wollen die weiteren Ausfithrungen dienen 3,
Sie skizzieren das medizinische Verstindnis der Gesund-
heit, Krankheit und Heilung und vergleichen es mit dem
theologischen. Daraus ergeben sich praktische Folgerun-
gen.

a. Die wissenschaftliche Medizin der Klinik war friiher
vor allem empirisch. Indem sie heute die Methoden der
Naturwissenschaften anwendet und ihre Mittel beniitzt,
ist sie auch »exakte Forschung« geworden, ohne daB
sie auf die Empirie verzichtet oder verzichten konnte.
So kiimmert sich die klinische Medizin zunichst nicht
um Gesundheit, Krankheit und Heilung als Wertbe-
griffe noch um deren Klidrung; sie hat es vielmehr mit
konkreten Befunden und Vorgingen am Patienten zu
tun, mit Verletzungen, Entziindungen, Geschwiilsten, mit
der Nicht- oder Uberfunktion der Driisen, mit Abniitzun-
gen aller Art, mit unverstehbaren Mechanismen psychi-
scher Kommunikation, um nur (soweit das einem Theolo-
gen iiberhaupt ansteht) einige Beispiele genereller Art zu
nennen. Diesen Krankheitserscheinungen stellt die Medi-
zin fiir gewohnlich nicht die Gesundheit gegeniiber, son-
dern die anatomisch-physiologische Norm. Mit ihr ver-
deutlicht sie keineswegs den Gegensatz von Krankheit
als Unwert und Gesundheit als Wert. Vielmehr geht es
der Medizin darum, Befunde zu erheben, die durch exakte
klinische Untersuchungsmethoden objektiv beurteilbar
sind. » Krankheiten« und deren » Heilung« erweisen sich
dann als Organprozesse, die unabhéngig von der Person-
lichkeit des Patienten verlaufen. Natiirlich hat das Krank-
sein auch seine subjektive, ja seine ganzheitliche Seite, die
den kranken Menschen als Person betrifft. Aber diese
Seite ist hier gerade nicht entscheidend, wie es auch kli-
nisch nicht ausschlaggebend ist, ob einer sich gesund oder
krank fiihlt. Denn es gibt Grenzfille mit schwerwiegen-
dem Befund ohne KrankheitsbewuBtsein, und es gibt
Fille mit einem fast alle Organe betreffenden Krankheits-
erlebnis ohne somatisch feststellbare Veranderungen. So
beruht der Gesundheits-, Krankheits- und Heilungsbe-
griff der klinischen Medizin (wie schon erwéhnt) auf der
empirischen Feststellung typischer Organprozesse, die im
menschlichen Organismus »ablaufen«. Thre Struktur und
ihre Dynamik werden durch die Mittel der naturwissen-
schaftlichen Forschung erkannt und immer deutlicher
herausgearbeitet. Durch die klinische Beobachtung funk-
tionaler und morphologischer Verdnderungen, wie sie
sich bei einer Lungenentziindung, einer Schrumpfniere,

38 Sie lehnen sich meist wortlich an zwei der in Anmerkung 1 er-
wihnten Veroffentlichungen an: Grenzfragen der Medizin und Moral
und Newe Gegebenheiten — Unverdnderte Menschheitsfragen. Vgl.
auch H. MULLER-SUUR, Gesundheit und Krankheit, in: Der Mensch
als Problem moderner Medizin (Schriften zur wissenschaftlichen Welt-
orientierung 6), Berlin 1959.
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einer Hirnblutung zeigen (um wieder nur einige Beispicle
genereller Art anzufiihren), 148t sich das eigentliche
Krankheitsgeschehen feststellen und als medizinisch be-
stimmbare Abweichung im Gang der organischen Lebens-
prozesse begreifen. Demnach besteht » Heilen« darin, ver-
dnderte Funktionen so zu steuern, daB sie nach #rztlichem
Dazutun wieder dauernd innerhalb der Grenzen jener
anatomisch-physiologischen Norm liegen, welche nach
den Regeln des Durchschnitts oder der Mehrzahl als
»gesund« bezeichnet wird.

b. Der Seelsorger darf die klinische Bedeutung dieser
Arbeitsmethode nicht unterschétzen. Sie hat sich bewihrt
und sich jeder spekulativen Heilkunde iiberlegen gezeigt.
Das Wissen um sie dringt in immer weitere Kreise vor
und erschwert das Verstindnis der spezifisch theologi-
schen Aussagen, die von einer anderen Begrifflichkeit
ausgehen. Natiirlich kann der Theologe sich fragen, ob
die Medizin, genau gesehen, wirklich ohne Wertung aus-
komme und ob nicht auch fiir sie eine ganzheitliche Schau
des Patienten wie auch des Geheilten notig sei. Als sekun-
ddren Behelf — etwa zur Unterscheidung dessen, was
wkrank« oder was blof » wider die Mehrzahl« ist oder was
normgerecht ist und trotzdem krank — bedarf wohl auch
sie des Werturteils. Das gilt insbesondere in der Anerken-
nung, daB Krankheit ein Unwert ist, z. B. bei der klini-
schen Feststellung »positiver« Normwidrigkeiten (wie
ungewdhnlicher Korperkraft und Widerstandsfihigkeit),
die eher als iibergesund denn als krank zu bezeichnen
sind. Uberhaupt scheint der exakt arbeitende Mediziner,
der von Abweichungen gegeniiber der Regel spricht, nur
selten den eigentlichen Durchschnitt oder die blofle Norm
der Mehrzahl zu meinen (wobei selbstverstéindlich die Art
der Ermittlung und Umschreibung dieser Norm auch
nicht gleichgiiltig ist). Was den Mediziner leitet, ist cher
eine Normidee, also ein Idealbegriff und damit letztlich
doch wieder ein Ganzheitswert. Und hier trifft er sich
mit dem Denken des Theologen. Jedenfalls hilt der Arzt
die Karies der Zdhne fiir Krankheit, obgleich sie zu den
durchschnittlichen Lebenserscheinungen vieler Menschen
gehort, und er betrachtet einen rachitischen Knochenbau
als mangelhaft, auch wenn er zu gewissen Zeitepochen
(wie uns viele Gemailde zeigen) normal war. So geht der
empirischen Erkenntnis des menschlichen Leibes und
seiner Verrichtungen ein Ganzheits- und Wertbegriff als
leitende Kraft voraus. Je deutlicher im einzelnen die
Beziehungen der Organe, Strukturen, Funktionen zuein-
ander erkannt werden, desto mehr erfaBt der Erkennende
vom Plan des Ganzen. Die Erfahrungen der neueren
Medizin scheinen gerade zu zeigen, daB eine isolierte
Betrachtungsweise der Krankheiten zu Irrtiimern fiihrt.
Trotz der nicht aufzuhaltenden Spezialisierung wird eine
Zusammenschau der Krankheiten unter einheitlichen, ja
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ganzmenschlichen Gesichtspunkten dringlich. Sie hélt die
Sicht offen fiir das Seinsollende, das den Durchschnitt
stets liberragt. Hier ist auch der Theologe wieder zu Hause.
Und vielleicht darf er behaupten, daB die Realnorm der
anatomisch-physiologischen Variationsbreite auf die Ideal-
norm der Gesundheit hinweist, die immer mehr ist als nur
ein Freisein von Krankheiten. Das gilt trotz der Tatsache,
daB die wissenschaftlichen Versuche, die Gesundheit posi-
tiv zu definieren, gescheitert sind und daB sie durch Uber-
schreitung oder Verwischung der Grenzen des Medizini-
schen, Sozialen, Ethischen und Theologischen oft mehr
Verwirrung als Nutzen gebracht haben.

Wer also die Gesundheit, Krankheit und Heilung nur
durch den medizinischen Befund und die anatomisch-
physiologische Norm bestimmt, umschreibt den Gehalt
dieser Begriffe erst von der einen Seite her. Und diese
Einseitigkeit ist auch dann vorhanden, wenn er (wie viele
Mediziner das praktisch tun) den Wertgehalt dieser Be-
griffe unbehelligt 146t oder ihn sogar vertritt. Es ist des-
halb nicht verwunderlich, wenn manche Kliniker davon
iiberzeugt sind, daB die GroBen ihres Standes grundsitz-
lich immer ganzheitlich gedacht haben, es jedoch nicht
sagten, weil sie durch duBerste Zuriickhaltung die klini-
schen Forschungsmethoden gegen fremde Zugriffe schiit-
zen wollten. An der existentiellen Bedeutung der Gesund-
heit, Krankheit und Heilung kann schlielich keiner
zweifeln, der die Augen offen hélt. Das menschliche
Gesund- und Kranksein ist wie der Spiegel dessen, was
im Menschen vor sich geht. Das Krankwerden und das
Wieder-gesund-Sein konnen die Entscheide des Lebens
wesentlich beeinflussen. Es ist keineswegs gleichgiiltig,
ob sich jemand krank weill oder gesund; ob er sein
Kranksein als Last und Not empfindet oder als Ausweg,
Hilfe, Rettung, Gliick. Manche Menschen sind krank vom
MutterschoBe an. Andere werden es scheinbar plétzlich
und unerwartet. Immer ist das Kranksein auch ein Feld
menschlichen Ausdrucks. Wie ein dunkles Schicksal kann
es mit durch das Leben wandern, auch Gnade werden,
Liuterung, Reifung, Aufstieg — Durchbruch zu religidser
Hingabe und Gottverbundenheit, wie dies bereits aus-
fiihrlich erwdhnt wurde. Und es ist unter der Vorausset-
zung des Gesagten deshalb gewi nicht belanglos, in
welcher seelischen Verfassung einer sich krank zu fiihlen
beginnt oder sich als krank erkennt und zu seinem Krank-
sein Stellung bezieht. Es mag sogar Fille geben, in denen
es gerade von der seelischen Verfassung abhéngt, ob ein
Mensch iiberhaupt erkrankt und welchen Verlauf sein
Kranksein nimmt, genauso wie es umgekehrt nicht gleich-
giiltig ist, unter welchen Umstinden ein Patient wieder
Genesung findet, bis hin zu dem Urteil: »Ich bin wieder
gesund; ich bin geheilt!«
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c. Die existentielle Seite des Gesund- und Krankseins
wird heute von der medizinischen Anthropologie erforscht,
die auch im Rahmen einer gesamtmenschlichen Anthro-
pologie betrachtet und gewertet werden kann. An sie
wird der Theologe ankniipfen, und von ihr her erwartet
er heute Kldrung, Antrieb und Bereicherung, weiB er sich
doch selbst der Anthropologie und nicht allein der theolo-
gischen Anthropologie verpflichtet. Eine Kernfrage wird
indessen sein, wie sich die Theologie kiinftighin zum
Evolutionismus und besonders zum anthropologischen
Evolutionismus stellen wird. Seitdem Papst Pius XII.
ausdriicklich dessen Vereinbarkeit mit dem Glauben ins
Auge faBte3% und so den Durchbruch der kirchlichen
Theologie zum Jetzt ermdglichte, hat auf diesem Bereich
ein emsiges Arbeiten eingesetzt. Die Tatsache, daB es
lingst vor dem Auftreten des Menschen fiir Tiere und
Pflanzen natiirliche Krankheitsursachen gegeben hat, die
erst in den letzten Jahrhunderten niher erkannt wurden,
und auch die andere Tatsache, daB Christus nie zu
irgendwelchen Krankheitsursachen der Natur Stellung
bezogen hat, 148t den Theologen erkennen, daB die Lehren
seiner Tradition hier ergdnzungsbediirftig und auch ergin-
zungsfihig sind. So ist der Problemkreis der Gesundheit,
Krankheit und Heilung immer wieder ein gemeinsamer
Ort, an dem die Vertreter der Medizin und der Theologie
sich gegenseitig finden und ndheren Kontakt gewinnen
koénnen. Denn letztlich erweist sich die Medizin nur im
Relativen siegreich. Im Absoluten ist ihr Bemiihen ein
erfolgloses Ringen mit der Ubermacht des Todes. Den-
noch werden wir Menschen gegen den Tod streiten miis-
sen, wie es ja auch in anderer Hinsicht unsere Pflicht ist,
das schmale Kulturland gegen die herandringende Wiiste
zu schiitzen und das Unwegsame urbar zu machen.

Damit jedoch der naturwissenschaftlich denkende Arzt
das Wort des Theologen und Seclsorgers nicht als Ein-
mischung empfinde und seine Beweisfiihrungen nicht als
unwirklich ablehne, wird der Theologe und Seelsorger
seine Uberlegungen stets an der Realitiit nachpriifen. Zu
leicht konnte ihn sonst der Vorwurf treffen, daB er nur
ein »Glasperlenspiel« zu spielen vermoge. Darum ist es
gut, daB der Theologe und Seelsorger mitbedenkt, was
die Medizin iiber das Gesund- und Kranksein und iiber
das Geheiltwerden zu sagen hat, und daB er sich stets
bewuBt bleibt, welch ehrfiirchtige Zuriickhaltung selbst
in der Ausdeutung der von Gott geoffenbarten Wahrhei-
ten geboten ist. Die Theologie hat dafiir in Lukas ein
einzigartiges Beispiel. Nach der biblischen Uberlieferung
war Lukas Evangelist und Arzt zugleich 40, Wer seine vom

39 Enzyklika Humani generis vom 12. August 1950, in: AAS 42 (1950)
561-577.
40 Glaubte man friiher auch im Evangelium selbst dafiir geniigend
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Geiste Gottes eingegebenen Schriften glaubig liest, wird
mit Staunen erkennen, welch groBe Freiheit dem Arzt
Lukas in der individuellen Auswahl der geoffenbarten
Wahrheiten geschenkt wurde. Markus folgend iibergeht
Lukas zum Beispiel das bedeutsame Ereignis von der
Heilung des Taubstummen abseits vom Volk, wobei der
Herr seine Finger in dessen Ohren legte und die Zunge
mit Speichel beriihrte4l. Auch die Heilung des Blinden,
der zuerst nicht ganz geheilt war, sondern die Menschen
nur wie Bidume sah und erst nach einer nochmaligen Hand-
auflegung vollig sehen konnte, wird von Lukas nicht er-
wahnt42, Warum das? Manche Bibelkenner vermuteten
frither, daB der Grund im drztlichen Denken des Lukas zu
finden sei. Wenn dem aber so wire — und der weiteren
Beispiele gibt es viele —, dann diirfte es sogar eine durch
die Offenbarung bestétigte Einsicht sein, daB} nicht nur die
Theologie der Medizin, sondern auch die Medizin der
Theologie Wesentliches zu geben hat43.

In diesem Zusammenhang stellt sich abschlieBend eine
zentrale Frage, deren Beantwortung hier nicht tunlich
erscheint, sondern allen Interessierten zur Priifung vorge-
legt sei: Wie kann das menschliche Erleben des Gesund-
seins, Krankwerdens und Wiedergenesens heute pastoral
bedeutsam werden ? Inwieweit und auf welche Weise ver-
mogen Gesundheit, Krankheit und Heilung die Menschen
der Jetztzeit anzusprechen und von ihnen als religidse und
christliche Zeichen empfunden zu werden? Einst hat der
Herr den Jiingern und Aposteln fiir den Dienst an der
Basileia Heilmacht gegeben44. Bei Paulus wird die Kran-
kenheilung fast wie selbstverstandlich zu den Charismen
gezéhlt45. Die Apostelgeschichte weill von der Wirkkraft
dieser Gnadengaben zu berichten46. Auch die Gegenwart
kennt noch derartige Heilungen. Aber sie sind umstritten
und selten und deshalb im Gesamt der Kirche nur wenig
wirksam. Freilich haben sich auch die innerweltlichen
Formen des Heilens im Lauf der Jahrhunderte griindlich
gewandelt. Der Priesterarzt gehdrt nicht mehr zum gesell-
schaftlichen Bild des gegenwartigen Lebens, und es wire
gewiB ein Fehler, ihn zuriickzuwiinschen. Aber das religi-
Ose Anliegen selbst sollte nicht verkiimmern. Bei genauem

Hinweise zu finden, so fragt man neuerdings doch, ob der Befund
(4,38; 5,12; 8,43-44; 10,33-34) fiir diesen SchluB ausreiche. Dazu
H. ScHELKLE, Das Neue Testament, Kevelaer 1963, 66-67. Vgl. aber
Kol 4,14.

41 Mk 7,31-37.

42 Mk 8,22-26.

43 Ungemein instruktiv ist hierfiir das Buch von E. EGENTER und
P. MATUSSEK, Ideologie, Glaube und Gewissen. Diskussion an der
Grenze zwischen Moraltheologie und Psychotherapie, Miinchen/Zii-
rich 1965.

44 Mk 6,12-13; Mt 10,1 u. 7-8; Lk 9,1 u. 6; 10,9,

451 Kor 12,9 u. 28; vgl. Jak 5,14-15.

46 Apg 3,6-8; 5,15; 19,11-12.
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Zuschen steht auch nichts im Wege, was es dem Arzt
und Patienten verunmoglichen wiirde, das Heilen und
Heilungsuchen so zu verstehen, wie es dem Herrenwort
entspricht: » Wenn zwei von euch eins werden auf Erden,
daB sie um irgend etwas bitten, so wird es ihnen von mei-
nem Vater im Himmel zuteil werden. Denn wo zwei oder
drei auf meinen Namen hin versammelt sind, da bin ich
mitten unter ihnen«47. Ob in der christlichen Unterwei-
sung4® des gldubigen Arztes hier nicht eine Liicke klafft?
Die Pastoral ist daran, sich wieder vom Ganzen der
Kirche und ihrer Selbstverwirklichung her zu begreifen.
Deshalb scheint es nicht ausgeschlossen zu sein, daB die
Heilszeichen der Gesundheit, Krankheit und Heilung
schon recht bald nicht mehr nur individualistisch, sondern
(wie es sein sollte) von der glaubenden Gemeinde her und
auf die glaubende Gemeinde hin erlebt49 und deshalb im
SchoB der Kirche wirkkriftig werden. Das braucht nicht
im Sinn eines Heilungswunders zu geschehen, sondern
kann im Rahmen é&rztlicher Heilkunst und Heilpraxis
Gestalt annehmen — die Medizin hat doch auch der Theo-
logie etwas zu geben! Was dies konkret fiir die Kranken-
provision, aber auch fiir die Heilssorge an den Gesunden
und an den Geheilten im Hinblick auf die Auferstehung
mit Christus bedeuten miiite, diirfte des seelsorglichen
Uberlegens und Bemiihens aller wert und wiirdig sein.

Vorbemerkung
Im letzten Heft hat H. Geifiner grundsdtzliche Gedanken
vorgetragen iiber das Sprechen und die Sprache in der
kirchlichen Verkiindigung. Der nachstehende Beitrag von
E. Kock will diese Darlegungen weiterfiihren.

Die Redaktion

Klagen iiber den Verfall der Sprache gab es wohl immer.
Meist wurden sie von Zeitgenossen vorgebracht, die sich
fiir die berufenen Hiiter der Grammatik oder des Stils
hielten: Pddagogen, Sprachforscher und Poeten. Ein statt-
liches Geschlecht von Sprachreinigern kleidete sich alt-
viterlich und wetterte gegen die jugendlichen Torheiten

47 Mt 18,19-20.

48 Vgl. A. FALLER, Ausbildung und Aufgabe des Arztes in katholischer
Sicht, in: Forschung und Bildung. Aufgaben einer katholischen Uni-
versitdt, Fribourg 1965, 268-299.

49 Vgl. F. KLOSTERMANN, Prinzip Gemeinde. Gemeinde als Prinzip
des kirchlichen Lebens und der Pastoraltheologie als der Theologie
dieses Lebens (Wiener Beitrige zur Theologie 11), Wien 1965.




