
Ferner müßten diese Institute eın möglichst vollständiges
Strukturgitter tür 1T'! Projektgruppenarbeit 61-

tellen und autend korrigieren. DIie Leerftfelder, die el
ntdeckt werden, sind durch entsprechende Inıtiatıven
S  jeßen, SsOWwWeIit das ertorderlich 1st, und aufzuweisen, SOWEeIt
entsprechende Tätigkeiten und GIiuppen wenı1gstens WUun-
schenswert sind.
Darüber hinaus mussen die potentiellen Führungskräfte für
Projektgruppenarbeit und gefördert werden.
Dabei ist besonderer Wert auft gruppendynamische Kenntni1isse
und Fähigkeiten egen, damit diese Kräfte neben den
sa  en auch die sozialen Bedingungen VO  3 Projektarbeit
gebührend berücksichtigen können.
Be1 dieser ‚„Inplementation“ collte sich die Kirche
icht LLUI herkömmlicher Arbeitsmittel un! Arbeitsverfahren
bedienen, sondern auch die Kommunikationsmedien heran-
zıchen, Werbespots und Multi-Media-Kurse.
1r Projektarbeit bedarf selbstredend der „‚ DUDET-
vis1on“. Darunter ist weniger ihre Überprüfung auftf O-
doxie und Orthopraxie verstehen, vielmehr Praxisbera-
LUNg, die anregt und verbessert und den Informationsfluß
zwischen ‚„„Basıs““, „Allgemeinheit“ und SS vermittelt.
VDer Appell, Projektgruppen 1n der Kirche fördern, Inas
kühn se1n. Projektgruppen tellen aber eine der wenigen
Chancen dar, die die Kirche och hat, WE S1€e nicht Z
Bedeutungslosigkeit austrocknen ll

Praxıs

Klemens Richter Mit dem Schwerpunktheft „Sterben heute‘“ Heft 55 1972}
haben WIT versucht, Theorie und Praxis der Pastoral Ster-

DIe cakramentale benden dem heutigen theologischen Verständnis entsprechend
Heilssorge für die weiterentwickeln helfen er olgende Kommentar Z

Kranken erneuerten Krankensalbung führt dieses Anliegen welılter
Richter versucht, die Brücke VonNn der bisherigen TAXIS einNer
„Todesweihe“ eiINer dem eil jedes Kranken dienenden
erneuerten Praxis schlagen ; WEe1S auf die posıtiven
Möglichkeiten des Rituals und verschiedener Behelfe für 1Ne
zeitgemäße Praxis, aber auch auf einıge kritische Punkte und
auf offene Wünsche hin red
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Vorliegen der Mıt der „Feler der Krankensalbung und Ordnung der Tan-
Modellriten kenpastoral“ VO 1972} liegt das retormierte Rituale

Romanum für den Bereich der Sakramentenspendung bis auft
die Modellriten für die Feıler der Buße jedenfalls römischer-
se1ts vollständig VOIL. Weshalb für die Praxıs der deutsch:
sprachigen Kirchen mıt Ausnahme von Kindertaufe und
Firmung‘“ er noch immer auf Ordnungen und exte
rückgegriffien werden muß, die bei Theologen und Lalıen
auftf vieltachen Widerspruch stoßende theologische Aussagen
SOwI1e unter bestimmten kulturellen, ökonomischen und
zialen Verhältnissen 7zustande gekommene Formulierungen
enthalten, weiß NUlL, WerIl den dornenreichen Instanzenweg
kennt ollen die einen möglichst frei angepalte eCXE;
verlangen andere WOItgeLrIeEUE Übersetzungen. Dabei wünscht
Rom eine Interpretation der eigenen Vorschläge, denn (
kommt darau d einem bestimmten olk 1n dessen eigener
Sprache getreu vermitteln, W as die Kirche ur den
Originaltext 1n einer anderen Sprache mitgeteilt hat Die
TIreue der Übersetzung kann also ıcht ledigli VO  } den

13Worten und Sätzen her beurteilt werden Das Ergebnis
dieser Auseinandersetzungen, bei denen starke Kräite pAapst-
licher als der Papst im vollen Sınn des Wortlauts se1n wollen,
esteht 1n der Weiterbenutzung der Collectio Rıtuum, die
sich einer immer größeren Unzutriedenheit ausgesetZzZt siecht.
So verwundert nicht, immer Ööfter ZUr Selbsthilte g -
grifien wird, oft ohne genügende Kenntniıs der theologischen
un: pastoralen Voraussetzungen und Überlegungen. Dabei
könnten eutsche Adaptionen für manche Sakramente schon
se1lt 1969 oder 1970 1n Gebrauch sein“.

Für rasche aption i1ne aption der Krankensalbung für den deutschen ‚prach-
bereich scheint 1 Gegensatz ZUT bisherigen Praxıs der 1fUr-
gischen Instıtute Österreichs, der Bundesrepublik Deutsch-
and und der chweiz diesmal ungewohnt rasch VOI sich
gehen sollen. Jedenfalls Jag der Internationalen Arbeits
gemeinschaft der Liturgischen Kommissionen 1m deutschen
Sprachgebiet für Juli 1973 der Entwurt des Freiburger Liturglie-
wissenschaftlers Knauber VOIL, der mıt einer Übertragung
beauftragt wurde‘?. Und schon 1im Herbst sollen die drei
1 Ordo unct10n1ıs intirmorum pastoralis (Rituale Romanum ]
Editio typıca, Vatikan 1972
2 Die Feier der Kindertaufe, Einsiedeln reiburg 1971; Dıie Feier der Fir-
INUuNg, Einsiedeln reiburg 9273
3 Instruktion ber die Übersetzung liturgischer Texte tür Felıern mıit dem
Volk VO] 25 1969.
4 Lediglich für ITrauungs- unı Totenliturgie, für die Rom schon 1969 Modelle
veröffentlicht hat, zibt CS pIrıvate Übertragungen, die aber weit ber das
ort Gebotene hinausge Pro ST eI, Die eler der
1rauung. exte tür Irauungsmessen und schließung, Essen
chter Maas-Ewerd Plock Probst, Neue Totenliturgie.
Eucharistiefeiern, Wortgottesdienste, Begräbnisriten, Essen
5 Vgl Knauber, Pastoraltheologie der Krankensalbung, 1n Handbuch der
Pastoraltheologie, Bd. reiburg Basel Wiıen 1969, 145—17/8; auch Got-
tesdienst (1973) 17 und 27
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Bischofskonferenzen ber die Vorlage beraten. Allerdings
handelt sich noch Jängst icht eine Adaption für
UuUNsCcCIC Verhältnisse, obwohl der NCUC rdo unctionis ber
tragungen vorsieht, „die dem (:e1ist der verschiedenen Spra-
chen und Kulturen wirklich angepafßt sind“® und die dort,
n das Römische Rituale mehrere exte ZuUurI Auswahl
bietet noch andere exte derselben Art hinzufügen  4K kön-
1C  = Es bleibt die Hofinung, da{ß dies auch tatsächlich och
ges  1€.

Die bisherige Praxıs Be1 keinem anderen Sakrament ist die mittelalterliche un!
neuzeitliche Praxıs sehr in 1ne Sackgasse geraten v1e bei
der Krankensalbung”. Daran hat auch die Umbenennung VO  -

„  etzte Ölung“ 1n ‚„Krankensalbung‘“‘ 1 Katechismus VO  5

1955 leider nichts Wesentli  es geändert. A ZUu tief al die
alte Gewohnheit, den TI1EsSter erst rufen, wWenn nichts
mehr en Wal, und selbst dann noch mi1t der angstvol-
len Besorgni1s, doch ja den Sterbenden nicht aufzuregen‘””.
Was auf diesem Gebiet Zwängen 1n un! Aversionen

die Kirche hervorgerufen worden 1st in den etzten
etwa 10O000O Jahren, wird Nn1e Zanz sein.

Prıvate Hilten Es verwundert nicht, ‚gl des langen Ausbleibens der
oftiziellen Retorm angesichts einer deutlichen Umorientie-
I1UuNng 1n der Krankenpastoral der etzten re prıvate Ent-
würte versucht und OoOnenNtll! ZUTI Diskussion gestellt wurden.
Das betrifit sowohl einzelne Seelsorger” w1e auch ofizielle
kirchliche Stellen*!: Gerade letzteres mMas die Not esonders
eutlich machen, denn 6S handelt sich eı einen
chritt, der ansOonsten, wenn eben möglich, unterbunden
wird!*. Leider en alle diese Entwürte das durchaus
rauchbare und weitgehend 17 Sinne der erneuerten Pastoral
konzipierte römische odell icht Z Kenntnis4
Das ist ledigli bei einem gerade 1m Juli erschienenen Buch
der Fall, das sich diesem odell oriıentiert, aber mıiıt Aus-
wahltexten, Anderungsvorschlägen und eıgenen FEntwürten
darüber hinaus führt*.

Ordo unct10n1s, Praenotanda NrT.
Ebd. NT.

Len eling, Todesweihe der Krankensalbung? 1n LiturgischesJahrbuch 21 [971) 193—213.
D Walter, rist 1n der Gegenwart 1973) 56.
10 SO Mayer-Scheu Reiner, Heilszei:  en tür Kranke. Krankensalbung
heute, Kevelaer 19/72. 1rotz ausgezeichneter pastoraler Hıiınweilise 1st der 1U
urze litur ische Teil icht zufriedenstellend, die albung N:  B- in den
Wortgottes i1eNst integriert, sondern dem chlußgebet angehängt.
11 50 Sakrament für den kranken Menschen. Entwurt ZU1 Feier der
eiligen Krankensalbung Hınwelılse, Nachrichten, Berichte, Anregungen tür
die Mitarbeiter 1mM Bıstum Essen 1972), eft 7, Die pendung
der Krankensakramente durch den Prıester eb  - ), eft  «r 10, 21

Eın Beweıls tür die auch „höheren Orts“” empfundene Not mas se1n,
Mayer-Scheu Uun! Reiner eft Imprimatur erhalten haben, obwohl
das nach eübter Praxis der Ordinariate unmögli: 1st.
13 chter Probst Plock, Liturgıie m1t Kranken. Kranken-
albung, Hausmessen, tärkung 1m Tod. orschläge und Übertragungen, Essen
1973
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aı Empfänger und Die gottesdienstlichen exte des ersten Jahrtausends ergeben
Spender eindeutig, jeder Kranke 1mM weitesten Sıinne, angefangen

bei Kopfschmerzen bis hin psychisch Kranken und selbst
Krüppeln, das Sakrament empfangen ann. Spender sind
icht 1U Bischoft und Priester, sondern auch Laien, Ja 05
der Kranke selbst ISt se1it dem Jahr S40 ist die pendung
durch Lalen 1mM Zuge stärkerer Klerikalisierung verboten??.
Die Laienspendung Wal möglich, weil W1€e bei der Eucharistie
der entscheidende Akt 1n der eihe oder Segnung des ÖOls
durch Bischof oder Priester gesehen wurde, icht 1n der Aus-
teilung.
ach Can. 9040 des ( ist die Spendung der „wetzten Ölung‘“

Kranke oder Altersschwache, die sicher icht 1n Lebens-
gefahr schweben, und die Wiederholung der pendung ın
ein und derselben Lebensgefahr icht 1U unerlaubt, sondern

ungültig. Ausgeschlossen sind weiters Kinder un:! Un-
mündige. LDiese Einschränkungen widersprechen sowohl dem
Siınn der Salbung vgl Jak SAl als auch der Tradition der
Kirche, zumindest 1m Altertum und Frühmittelalter.

a Theologie und erden VO  5 den Wirkungen des Sakraments ursprünglich
Pastoral vorwiegend die körperlichen, erst in zweiıter Linıe die SCC-

der Krankensalbung lisch-geistigen und 11U1I 5ad1NZz selten der Sündennachlafsß her-
vorgehoben, liegt der Begınn der bis heute aufrechterhaltenen
ırrıgen Praxis 1n der Mitte des Jahrhunderts. Seither wird
die pendung mehr und mehr mit der Buße auft dem Sterbe-
bett verbunden. Dazu kamen 1 Fall der Überwindung der
Krankheit abschreckende uflagen, wıe Verzicht auf ehe-
ichen Verkehr ‚auf Essen VO  5 Fleisch, die Entrichtung uUuNgC-
heuerlicher Stolgebühren, w1e Weggabe der ett-
wäsche, Zzweıer Kühe usw.}® Erschwerend wirkte, W as j1er
und da bis 1Ns I8 Jahrhundert galt: die Verteierlichung Urc|

Priester und die Wiederholung der Spendung Tagen”®.
DiIie Frühscholastik sieht durch die inzwischen auf den Sün-
dennachlafß eingeschränkten Begleitformeln 1n der Sünden-
tilgung das Wesen des Sakraments. Bald taucht die bis heute
icht ausgerottete Idee auf, ‚„das Sakrament bereite unmittel-
bar auf das ewige Leben VOT und urfe deshalb, selbst in
verschiedener Todesgefahr, icht wiederhaolt werden. Das ist
1mM eım bereits die Theorie VO  - der Todesweihe  1117_ Irient
bestimmt die Salbung für anke, „die gefährlich darnie-
derliegen, da sS1e Ende des Lebens eın scheinen,
weshalb die Salbung auch Sakrament der Sterbenden SENANNTL
wird‘“S

Statuta Ps.-Bonitfatii (\PL 59,
Vgl Browe, Die letzte ung 1n der abendländischen 11 des Mittel-

Von Systematikern wird oft gedeutet, 1U die Salbung se1l Sakrament,alters, ZkTh 1931} 526 {£f; 557 f

die restlichen eher Sakramentale. Doch 1st 65 ohl eın moralisches (,anzes.
Lengeling,
Vgl Jed1, O. 207.  Geschichte des Konzils VO:  v Trıent, Bd IIL, Freiburg 1970,
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Entsprechend sind auch die exte der Ordnung Pauls VO  a

1614, die heute noch bei unNlls gültig sind*®, während andere
Länder längst nach einer erneuerten Liturgıie verfahren, in
Übereinstimmung mit der pastoralen Erneuerung. Dabei ist
unzweifelhafift, entsprechende Texte un! Zeichen
besten geeignet sind, der Sicht der Pastoral bei den sich
immer noch oft sperrenden Prıestern w1ıe Gemeinden AA

Uur!  TU verhelten. Insgesamt gehört jedenfalls auch
die neuzeitliche Entwicklung der Praxıs und Lehre des Yan-
kensakraments y den traurıgsten Kapiteln 1ın der Theo-
logie und Pastoral der Sakramente1120.

Die Neuordnung Schon die Kapiteleinteilung der Neuordnung macht deutlich,
un! ihre Kritik dafß Krankheit und Tod, die sicher 1ne gemeinsame urzel

haben, mi1ıt verschiedenen Sakramenten umfangen werden.
Be1i dem eindeutig Sterbenden ware unehrlı (Ge-
sundung beten, 111 iNnan die Salbung icht 1ın die ähe
eines unchristlich-magischen Verständnisses bringen. In die-
SC Fall ist die Wegzehrung, der Empfang der Eucharistie,
das entsprechende Sakrament.

au des Krankenbesuch und Krankenkommunion:  21 s 318)
römischen Modells Krankensalbung außerhalhb und innerhalb der eistejer

und 1m Rahmen einNner größeren Zusammenkunft der ]äu-
bigen
Letzte Wegzehrung innerhalb und außerhalb der Mef{iß-
teier
Sakramentenspendung 1n unmittelbarer Todesgefahr
a) gleichzeitige Spendung VO  - Buße, albung und Weg-

zehrung (Ritus continuus],
Salbung ohne Wegzehrung;

Firmung 1n Todesgefahr;
Sterbegebete;
USW.  exte

Gezielte Im Rahmen einer erneuerten Krankenpastoral mussen Zuerst
Intormation der die Gemeindeleiter SCW! werden. IDazu bedart g -
Gemeindeleiter zielter Information und Aufklärung durch Amtsblätter, VDe-

kanatszusammenkünfte USW., den Priestern das sich
1n der Salbung ausdrückende 1eUe und eigentlich ursprung-
iche Verständnis nahezubringen. €eS|  1e dies nicht, wird
j1er Ww1e schon bei früheren Retormen auf gottesdienst-
ichem Gebiet die Chance veIrtan, Pastoral un! liturgisches
61—75; 320—335; Duval, L’extreme-onction Concile de rente, 1ın La
Maıson Dieu 101 1970)} 127172

Collectio ıtuum, Regensburg 1960, 30—64.
20 Lengeling, C
21 Hıer liegen nunmehr auch für die Spendung Ur Laien inzwischen
genere. Ttlaubt durch Instruktion „iImmensae Carıtatıs"”“ Vo 29 März B“
nügen gute VO. Seuffert, Eucharistieteier für Kranke, Mün
971 (weniger praktikabel, jel eorie); Krankenkommunion, Stuttgart 1972;

Probst Ü, Oommunionteier miıt Kranken, ssen
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eschehen aufteinander abzustimmen. Dıies aber müßte auch
bei der Krankensalbung Rubrizismus, dem Voll-

vorgeschriebener Formen und Formeln ohne Einsicht 1n
den zeichenhaften Charakter, führen und damit
Z Unverständnis der Reform, wıe weithin auch bei der
Neuordnung der Eucharistieteier beobachten wWal.

Der Bildung der TrTI1EeESter sollte dann die Vermittlung der
Sicht die Gemeinden folgen, UrcC gezielte Beiträge

1n Kirchenblättern ‚aber auch durch eine sich verändernde
Praxıs selbst

Gemeinsame Das Schwergewicht liegt bei den Normaltällen der Kranken-
Vorbereitung seelsorge. Soll sich die Salbung als Sakrament der Kranken
der Kranken, durchsetzen un! seine pendung nicht als Vorzeichen des
Angehörigen, nahenden Todes mißverstanden werden, mMUu zukünftig
Gemeinden immer wieder den Kranken, dem Pflegepersonal, den Famı-

lienangehörigen und der Gemeinde Yklärt werden, W as der
Inhalt des Sakraments ist. Ahnlich wıe bei der Neuordnung
der Taufe ergibt sich für die Pastoral w1e auch für die Arbeit
der Gemeinderäte 1ne Schwerpunktbildung, die durch 1nNe
Predigtreihe oder eın Seminar, zumindest aber ine eran-
staltung 1n der Gemeinde eutlic gemacht werden könnte.
Dabei geht auch die außere Gestaltung, die einer ZE-
melınsamen Vorbereitung bedart.
Als erster Schritt eines gleichzeitigen pastoralen und liturgi-
schen Vorgehens bietet sich eın gezielter Versuch 1 Je einem
Dekanat der verschiedenen Diözesen In überschaubarem
Bereich könnte ehesten 1ne konzertierte Aktion von SE-
minaren, Katechesen und Krankengottesdiensten 1m Rahmen
der Gemeindeversammlungen durchgeführt, a  er und
als Pilotversuch tür das Bistum fruchtbar gemacht WCCI-

den
2.13 Öffters auch ılireı!| wird VOI em die Möglichkeit se1n, daß nunmehr
gemeinsame ypendung verbindlich ist, W as bisher vornehmlich 1n Lourdes geübt

wurde: Im Rahmen einer Krankenwalltahrt oder auch e1INeEs
Krankentages auft Bistums-, Dekanats- oder Gemeindeebene
annn innerhalb der Eucharistieteier w1e bei en Sakra:
menten 1m Anschlufß den Wortgottesdienst die Sal-
bung alle nwesenden Kranken erfolgen. Das ist 1n
erster Linıe für solche gedacht, die icht bettlägerig, also das
Gegenteil VO  - ‚sterbenskrank‘“ sind. Gerade diese Form
sollte 1m Rahmen einer pastoralen (Gesamtstrategie bevor-
ZUgt werden, da sich Vorurteile gemeinschaftlich eichter
überwinden lassen“*.

M Empfänger un Die eigentlichen Spender bleiben die Priester. Sind mehrere
Spender anwesend, ist eıne Konzelebration der eCijer erwünscht. Nach

konia 1972} 311
Vgl Hofmeier, ens:! sterben Postulate die Kirche, 1n Diıa-

Krankensalbung“.
„Forderungen nach Wegen der pendung der
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dem Jakobusbrie{i dient die Salbung, aufzurichten und
reiten. So ommt s1e nunmehr allen 7A die sich
Krankheit oder Altersschwäche in einem angegriffenen Ge-
sundheitszustand befinden Be1 der Beurteilung der Schwere
einer Erkrankung soll kleinliche Angstlichkeit ausgeschlossen
se1n. DIe Salbung annn wiederholt werden, wenn 1n der-
selben Krankheit sich Veränderungen ergeben. S1e annn auch
VOIL OUOperationen gespendet werden, WCeLNn 1ne ernsthafte
Erkrankung die Ursache für den Eingriff darstellt Endlich
werden auch Kinder wieder einbezogen, WCiN s1e. den Sınn
des andelns verstehen können; ebenso all jene, die ihr
Bewußltsein oder den Vernunftgebrauch verloren haben, WEnnn

anzunehmen ist, s1e ach dem Sakrament verlangt
hätten. Letzteres scheint schon wieder bedenklich DiIie „sub
conditione‘-Spendung bei Zweitelställen würde einem C1-

Verständnis eher entgegenwirken. Man dürtte da-
her VO  - dieser Möglichkeit 1Ur £eDTrauC machen, WEn die
Verweigerung aufgrun bisheriger Erziehung Argernis C171 -

gl würde. An sich sollte 1er auft aquer die Salbung er-

bleiben, magischem Mißverständnis vorzubeugen. |IDISS
tr1£t auch aut die gleichzeitige pendung VO  - Buße, Salbung
und Wegzehrung Z den bisherigen 1tuUs continuus“*>. Im

unmittelbarer Todesgefahr scheint die albung icht
mehr sinnvoll gerechtiertigt werden können, während die
Buße und das eigentliche Sakrament der Sterbenden, der
Empfang der Eucharistie aNgSCINCSSCHL sind.

2.3 Ablauft der Feler {DDıIie Grundstruktur des Rıtus bilden wıe 1mM Jakobusbrie{
beschrieben die Handauflegung, die albung und das
AUsSs dem Glauben DıIies ist eingebaut 1n Eröfinung, uld-
bekenntnis, Lesung, Fürbitten, el des Öls, Salbung,

2.3 Eröffnung DIe in persönlicher wıe liturgischer Form erfolgende egrü-
isung ann mit einer freien Anrede ber den i1nn des tol-
genden uns verbunden werden. Weihwasser annn 1n Ver-
bindung mıiıt einem Bezug ZUI Tauteg werden,
WEeNN das Verständnis aIiur au:  etzZen ist.

2.3 Schuldbekenntnis Es entfällt, WL eine sakramentale Beichte abgelegt wird.
Sinnvoll 1st wohl, die Beichte nicht damit verbinden, da:
miıt die Eigenbedeutung der Salbung stärker 1NSs Bewußfltsein
rückt Das Bekenntnis annn auch nach der Lesung erfolgen.

Lesung S1e soll dem Kranken die eltende ähe ottes ZUSagscCH und
mulß daher Berücksichtigung der Lebens- und Jau-
benssituation es/der Empfänger/(s] ausgesucht werden. Die
römische Auswahl annn als 7zufriedenstellend angesehen
werden, obwohl manche Gleichnisse besser nicht benutzt
werden.

Ebd 311
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23 Fürbitten {DIie Fürbitten bereiten den Empfang VOI oder sind dank-
sagendes glaubensvolles Gebet nach der Salbung Sinnvoller-
we1lise sollte der Kranke selbst Bitten formulieren.

Handauflegung Der römische Entwurftft verbindet mit der jeweils etzten Bıtte
des Fürbittgebetes (die Pa lautet: Schenk ihm, dem WIT 1n
deinem Namen die Hände auflegen, Leben und Heil]) die
Handauflegung, die ansoNsten schweigend erfolgt. hne die
Berechtigung nicht-verbaler Rıten Jeugnen wollen, scheint
dieser Gestus doch für viele Deutungen offen, daiß
durch eın klares Wort determiniert werden sollte z Wıe
ESUS oft Kranken die Hände aufgelegt hat, lege ich jetzt
meılne and auf di  S- Christus bewahre dich VOT em
Unheil und stärke dich in deiner Krankheit). Die Hände
ollten WITKILIC auf den Kopf gelegt werden, damit dieses
Zeichen als utz- und Segensgeste erfahren werden ann.

236e des Ols Die Neueinfügung dieses Elements 1st begrüßen, denn
gerade 1n den Weihegebeten (vgl Taufwasserweihe] wird der
theologische Gehalt des Sakraments entfialtet und Gott für
das gegenwärtige es  ehen angerufen. Leider aber siecht
die Neuordnung 1m Gegensatz ZUuU verabschiedeten Entwurtf
der Gottesdienstkongregation VOL, daß 1Ur 1n einem „echten
Nottall“ die Segnung durch den Priester vOorgclNOMDIC WCC7I-

den kann. Ersatzwelse 1st allerdings eın Danksagungsgebet
vorgesehen.
Es mMUu: icht mehr 1veno se1n, sondern annn jedes
reine Pflanzenöl Verwendung en

2.3 Salbung S1e wird Stirn un! Händen vollzogen, un! dazu wird eıne
zweigliedrige Formel gesprochen: „Durch diese heilige Sal-
bung und eın liebevolles Erbarmen stehe der Herr dir bei
miıt der Nna: des Heiligen Geistes Amen Und
schenke e dir, VO  = en Sünden befreit, Rettung und eil
und richte dich wieder auf 1n seiner Güte Amen  4 Weniger
umständlich ware: DEr Herr stehe dir hbei mıiıt seınem
gütiıgen Erbarmen und rtülle dich durch diese Salbung miıt
der CGnade des Heiligen Geistes. AÄAmen. Befreit Von

mache der Herr dich heil und richte dich gnädig auf
Amen(12%
Die Sündenvergebung wird 1 Gegensatz früher aktisch
vorausgesetzt. Im Mittelpunkt stehen entsprechend der eils-
ZUSagC des Jakobusbriefes die Rettung und Aufrichtung des
Kranken 1n seiner leiblich-seelischen Schwäche Für die röm1-
schen Dogmatiker sicher noch undenkbar lst, dafß diese For-
mel 1n unters  jedlichen Situationen verändert werden
müßfte. Das trifit D dort Z unheilbar Kranke
geht, die dieses Wort mifßverstehen können. Für Kinder wird
der Inhalt schwer faßbar se1In.

Richter en Anm. 13) 117
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2.35 nach der Hıer wird zusammengefalt, Was VO  e} der Spendung
werden ann. Für die konkreten Situationen sieht das odellSalbung
1er Auswahlgebete VOT. Das ıst sicher viel wen1g,
auch 11UI annähernd einzufangen, W as verschiedener
Krankheitssituation begegnen annn Besonders bedenklich ist,

die jeweilige Situation mıiıt Ausnahme der Lesung prak-
tisch überhaupt 1U 1er berücksi  igt wird.

2.3 Abschlufß un! Das Vaterunser leitet Z Abschlufß sinnvoll über, könnte
Segensbitte aber auch VO  ; einer Danksagung ersetzt werden. Die Segens-

tormen sind für Kranke psychologisch besonders wichtig.
Auch aIiur müßfßfÖte eine Auswahl für die unterschiedlichen
Krankheitssituationen ZuUuT! Verfügung gestellt werden.

Kritik er bedeutet das es einen chritt 1n die richtige ich-
tung Vomn Pastoral und ıturglie bei der Heilssorge der (Ge-
meinden die Kranken. „Eine WITr£U Wende icht
einfachhin zurück einer überbetont-medizinalen Sicht,
sondern einer psychosomatischen, soteriologischen un!'
esialen ILK I1} Sicht der Krankheit wird ohl EISE
dann erfolgen, Wenn die Systematiker ohne Ideologie die
Aussagen der Schrift, der alten Überlieferung ZUT!T ennt-
n1s nehmen, die nötigen Folgerungen daraus ziehen und
lehramtliche un:! kanonistische Revısıonen ermöglichen  J25.
An der vorliegenden deutschen Fassung, die etwa gegenüber
der Fassung der Firmung einen wesentlichen Fortschritt dar-
stellt, ist aber doch auSZuUSEtZCN, daiß s1e eıne Sprache spricht,
die hinter dem zurül  eibt, W as heute die Gemeinde 1WAal-

ten darf
Darüber hinaus müßte die Ausformulierung Von geschlosse-
He  3 Salbungsformen tür die wichtigsten „Fälle‘“ vorgesehen
werden, obwohl darauf aum en ist. Beispielsweise
ist unzumutbar, Kindern den gleichen ext vorzulegen“®.
Das gilt aber auch tür Altersschwache, erst recht für unheilbar
Kranke USW. DIe verschiedenen Krankheitssituationen sind
11UT! ungenügend berücksichtigt. Dafür genügt auch icht
die Vorbemerkung, die sich sicherlich einen Fortschritt
darstellt, dafß Anpassungen die Situation jeweils der Spen
der selbst vornehmen muß““. Sollen die lexte ine
umtassende Hilte SEe1IN, dürten s1e nicht den Spender 1n
schwierigen Situationen auf sich selbst geste lassen.
Auch ist unbefriedigend, daß der Rıtus CONtiNUUS aufgeführt
un:! sSomıi1t die Salbung doch wieder 1ın die ähe der Todes-
weihe gerückt wird. Letzteres ist eın besonders starker Man-
gel Wer der Salbung ihren wirklichen Platz zuwelsen will,
wird diesen 1tUSs kaum verwenden können.
25 Lengeling, 213

Richter 154 ff eigener Kinderritus. Dieses roblem esteht
auch bei den Texten ZUL Fırmung. (sanz anders 1n Tankrel! wWOo auf olche
Dınge weitgehend Rücksicht SCHOININCH wird.
27 Ordo unct10Nn1s, Praenotanda NrT.

517



So bleibt eines insgesamt posiıtıven Bildes, 1n dem die
Liıturgie 1n glücklicher Weise ZUrFr Pastoral paßt, doch das
ale Gefühl, mi1t wen1g mehr Änstrengung hätte mehr
erreicht werden können. Wesentli  es 1st weitellos der
römischen Glaubenskongregation gescheitert, die einem punk-
uellen und Materie-Form-Denken verhaftet 1St. Man-
ches aber könnte und sollte in NSsSCIEM Sprachgebiet noch
verbessert werden.

Krankenkommunion März 1973 wurde die Instruktion „AImmensae Carıta-
t1s  68 veröffentlicht, die 1n gewIlsser Hinsicht eiıne Ergänzung des
Kapitels Krankenbesuch und Krankenkommunion des rdo
unctionis darstellt (vgl 21 War CS bisher NUr als Ausnahme
ermöglicht, auch Lalen die Spendung der Krankenkommunion

übertragen, wird dies unmehr genere. zugestanden. Das
stellt einen Fortschritt auf dem Weg einer ITNEeEUErten Kran-
kenpastoral dar. DiIie Verbindung der Kranken ZUI Gemeinde
annn durch den nunmehr eichter möglichen öfteren Emp-
fang der Eucharistie werden, besonders dann, Wenn der
Empfang unmittelbar auf den sonntäglichen Gemeindegottes-
dienst erfolgt. Hın und wieder ist eın Wort Z Abschluß der
Eucharistieteier denkbar, das diese Verbindung usdrücklich
betont und nach dem die Spender die Kommunicn den
Kranken bringen. Die Beauftragung sollte €e1 möglichst
viele erfolgen; denkbar ist auch eın Familienmitglied
des anken, das diesen Dienst regelmälfßig versieht.
Erleichtert wird 11U11 auch OMN1z1ıe. die Möglichkeit, die
bei der pendung der Krankenkommunion Anwesenden, be
sonders die Familienangehörigen, die Eucharistie 1er u
zweitenmal selben Tag empfangen können.
Beide Aspekte sind icht unwichtige Beıträge Z Mühen der
Gemeinde ihre Kranken. Sie ollten 1mM ahmen der
Krankenpastoral aufgegriffen werden. Dabei gilt CS, Prıestern,
die sich Aaus alschem Amtsverständnis solchen „Neuerun-
gen  44 gegenüber SPCIICH, auch seitens der I ıözesen unmıi(-
verstan:!  ıch klar machen, diese Kann-Vorschrift 1m
Interesse der Kranken voll ausgenutzt werden soll Miıt dem

vierwöchentlichen Kommunionempfang erz-Jesu-
Freıtag ist eben icht
Es gibt tfür diesen WEl icht L1LUI für Lajen geeignete
Hilfen, welche die pendung erleichtern, indem sS1e diese 1ın
den Rahmen eines kleinen Wortgottesdienstes stellen“®. Das
römische odell genügt ın keinem Fall Uur‘ 1er ebenftalls
LLUTX ıne Übersetzung erfolgen, ware auch dies eine vertane
Chance.

ünchen 1971 1Ueujffert, Eucharistie für Kranke, (viel Theorie,
wenige Modelle für diesen ‚WEel  ); Krankenkommunion, Stuttgart 972 (17
Modelle] ; Probst Kommunionteiern mM1t Kranken (30 Modelle,
thematisch und nach Kirchenjahr geordet, auch Kinderformular}
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