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Die Erforschung des Lebensendes erfährt auf-
grund der sich stark wandelnden Sozialstruk-
tur Deutschlands einen steten Bedeutungs-
zuwachs. Dies manifestiert sich mit der Eta-
blierung der Thanatologie als eigenständi-
gem Forschungsfeld – der interdisziplinären
Wissenschaft des Sterbens und des Todes.
Die wissenschaftliche Analyse flankiert dabei
die gesellschaftlichen Transformationsprozes-
se der jüngeren Vergangenheit hin zu einer
verbesserten, insbesondere als humaner ver-
standenen, Versorgung und Begleitung am
Lebensende, beispielsweise durch die Hos-
pizbewegung oder Palliativmedizin. Diese
Verwobenheit von normativen gesellschaftli-
chen Aushandlungen und wissenschaftlicher
Ergründung stellt sich besonders dann pro-
blematisch dar, wenn die Nutzung von zu-
nächst gesellschaftskritischen Begriffen wie
Institutionalisierung, Ökonomisierung oder
Mechanisierung von der Forschung unhin-
terfragt übernommen wird. Der Workshop
befasste sich mit jenen Problemstellungen,
die einer wachsenden thanatologischen For-
schungspraxis im 21. Jahrhundert gegen-
überstehen. Dem Anspruch an interdiszipli-
närer Perspektivenvielfalt verpflichtet, för-
derte der Workshop den Austausch zwi-
schen Forscher/innen aus der Pflegewissen-
schaft, Soziologie, Medizin, Kommunikati-
onswissenschaft, Ethnologie und Geschichts-
wissenschaft.

Nach einer kurzen Begrüßung durch die
wissenschaftliche Geschäftsführerin des Zen-
trums für interdisziplinäre Gesundheitsfor-
schung, Julia von Hayek, führte FLORIAN
GREINER (Augsburg) im Namen des Organi-
sationsteams in die Komplexität des Themen-
feldes ein. Hierbei fokussierte er die histo-

risch nachzuzeichnenden Veränderungen in-
nerhalb der deutschen Sterbekultur. Im Zuge
dessen verwies er auf die Dringlichkeit, mit
welcher thanatologische Forschung betrieben
werden müsse, um die in den letzten Jahr-
zehnten neu entstandenen gesellschaftlichen,
ethischen, medialen und medizinischen Ra-
tionalitäten am Lebensende zu erfassen.

Am Anfang des Workshops thematisierte
ISABEL ATZL (Stuttgart) pflegerische Prakti-
ken bei Sterbenden und stellte in diesem Zu-
sammenhang ihr Forschungsprojekt zu Pfle-
gepraktiken am Krankenbett im 19. und frü-
hen 20. Jahrhundert vor. Mit ihrem Fokus auf
die wechselseitige Beziehung zwischen Tex-
ten und Objekten, welche auf die beginnen-
de Professionalisierung des Pflegeberufes ver-
weisen, erweitert Atzl die historisch-kritische
Methode sowie die Praxistheorie um dreidi-
mensionale Dinge. Die untersuchten Objekte,
wie z. B. der Bettschirm, brachte sie in Ver-
bindung mit den Praktiken am Krankenbett
und stellte besonders den auf Zuwendung
und Wohlbefinden orientierten Umgang mit
Sterbenden heraus. Im Anschluss an die his-
torische Analyse von Pflegepraktiken stellte
MARA KAISER (Vallendar) das Phänomen
des Ekels im heutigen „Palliative Care“ Be-
reich vor. So rückte sie mit Hilfe der narrati-
ve inquiry das subjektive Erfahrungswissen
der Pfleger/innen in den Mittelpunkt ihrer
Forschung und eruierte eine Tabuisierung des
Ekels. Das Spannungsfeld zwischen der Prä-
senz von Ekelgefühlen im Arbeitsalltag der
Pflegenden und dem handlungsleitenden An-
spruch an Professionalität und settingspezifi-
scher Haltung beabsichtigte Kaiser durch die
Schaffung von „Schutzräumen“ aufzulösen,
in welchen Pfleger/innen gemeinsam über
Ekelgefühle sprechen können, ohne das für-
sorgliche Beziehungsgefüge zwischen Pfle-
ger/in und dem zu Pflegenden zu belasten.

LILIAN COATES (Mainz) plädierte in ih-
rem Vortrag über Care-Beziehungen am Le-
bensende in stationären Hospizen für ei-
ne differenziertere Betrachtung des Hospizes
als eine Organisation im Spannungsfeld zwi-
schen medizinisch-pflegerischer Behandlung
und Fürsorge. Das konstruierte Eigenbild der
Hospize, welches besonders durch die Kon-
trastierung zum anonymisierten Sterben im
Krankenhaus geprägt sei, dürfe von den For-
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scher/innen nicht unhinterfragt nachgezeich-
net werden. Vielmehr gelte es die Komple-
xität der hospizlichen Arbeit als Wechsel-
spiel zwischen „Care“ sowie Bürokratisie-
rung und Ökonomisierung aufzuzeigen. SA-
BINE KRAUSS (Augsburg) fokussierte in ih-
rem Vortrag den ambulanten Bereich und
die Spezialisierte Ambulante Palliativversor-
gung (SAPV) in ihrer Einbettung in die Ge-
sundheitspolitik. Anhand von Interviews, die
im Rahmen des Verbundprojektes „Evaluie-
rung der SAPV-Richtlinie: Outcomes, Inter-
aktionen, Regionale Unterschiede (SAVOIR)“
erhoben wurden, analysierte sie mithilfe Max
Webers Idealtypen des Handelns die Rationa-
litäten, welche in der SAPV vorherrschen. Am
Beispiel des Umgangs mit Zeit in der SAPV
exemplifizierte sie die vorherrschende, auf
Zweckrationalität beruhende Logik der Ra-
tionalisierung und Ökonomisierung der Ge-
sundheitspolitik in Deutschland. Obgleich die
Zweckrationalität in der SAPV grundsätzlich
angelegt sei, zeigte Krauss auf, wie in der
Praxis oftmals eine pflegerische Seite beson-
ders betont wird, die sich einer einseitigen Ra-
tionalisierung des Lebensendes zu entziehen
vermag.

MICHAELA THÖNNES (Zürich) führte
mit ihrem Vortrag zur Institutionalisierung
und Individualisierung in der ambulanten
Pflege die Diskussion um Sterbeverläufe so-
wie den hieran beteiligten Akteur/innen fort.
Mit Hilfe klassischer Begriffe der Soziologie
betrachtete sie Sterben als sozialen Vorgang,
welcher von Normen bestimmt und von In-
stitutionen organisiert werde. Thönnes kon-
zentrierte sich auf Prozesse der Institutiona-
lisierung sowie der Individualisierung, deren
normative Aufweichung in der thanatologi-
schen Forschung sie kritisch diskutierte. JU-
LIA DORNHÖFER (Freiburg) stellte ihr For-
schungsprojekt zu Patientenverfügungen vor
und vertiefte die Diskussion um Selbstbe-
stimmung am Lebensende als Teil eben je-
nes Ideals vom guten Sterben, das wieder-
holt im Zentrum des Workshops stand. Als
zentrale These ihrer Arbeit beschrieb sie die
Patientenverfügung, welche oftmals im Sin-
ne einer dinglichen Manifestation der Debat-
ten um Selbstbestimmung und Patientenrech-
te am Lebensende fungiere, als eine sozia-
le Koproduktion, entstehend aus einem In-

teraktionsnetzwerk. Dabei unterwerfe die Pa-
tientenverfügung das Lebensende einer Do-
kumentenlogik und rationalisiere die ihr zu-
grundeliegende Willensbildung.

Eine Vertiefung zu Fragen nach „Care“
am Lebensende zur Medialisierung ANNA
WAGNER (Augsburg), die die Kommuni-
kation über Vorsorge für das Lebensende
am Beispiel ausgewählter Online-Foren un-
tersuchte. Mittels einer qualitativen Inhalts-
analyse zeigte sie, dass individuelle Vorsor-
ge in der Gegenwart durch medienvermittel-
te Kommunikation praktiziert und ausgehan-
delt wird. Die entstehende Vergemeinschaf-
tung in Online-Foren offenbare hierbei, wie
Care-Netzwerke entstehen und stetig erwei-
tert werden können, wodurch eine Verschrän-
kung von Online- und Offlinekommunikation
zu beobachten sei. Die Kommunikation in den
jeweiligen Foren sei von der Suche nach Infor-
mationen und Erfahrungen, jedoch auch von
dem Bedürfnis nach emotionaler Unterstüt-
zung geprägt. Ebenfalls aus einer kommu-
nikationswissenschaftlichen Perspektive her-
aus argumentierte ANKE OFFERHAUS (Bre-
men), dass die Digitalisierung gesellschaftli-
che Veränderungen vorantreibe, die den Um-
gang mit Sterben, Tod und Trauer von der
privaten Sphäre in den Fokus der Öffentlich-
keit rücke. Sie unterstrich diese Argumenta-
tion durch die Analyse zweier mediatisier-
ter Handlungsfelder, die zugleich eine Erwei-
terung von Handlungsmöglichkeiten am Le-
bensende offenbaren: die Thematik des digi-
talen Nachlasses und der Onlinetrauer auf z.
B. digitalen Friedhöfen und in Trauerforen.

NIKLAS BARTH (München) konzentrierte
sich in seinem Vortrag auf die Akteur/innen,
die an der Konstruktion der Idee eines guten
Sterbens beteiligt sind. Sterbeverläufe wur-
den hierbei als hochkomplexe organisatori-
sche Prozesse erfasst, die zwar im Leben
vorstrukturiert werden können, jedoch kei-
nen weiteren Zugang zum Erleben des Ster-
benden ermöglichen. Dementsprechend wer-
de das Ideal des guten Sterbens von Le-
benden konstruiert, die dem Sterbeprozess
entweder als Erlebende beiwohnen oder ihn
als aktiv Handelnde gestalten. Die normati-
ve Leitidee des guten Sterbens stand auch in
FELIX TIRSCHMANNS (Konstanz-Landau)
Ausführungen zur Sterbekultur im Hospiz im
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Mittelpunkt, wobei hier besonders die De-
Rationalisierung des Lebensendes in Hospi-
zen betont wurde. In einer detaillierten Ein-
zelfallstudie zeigte er, wie die Ausrichtung
der hospizlichen Praxis auf die Ideen eines
guten Sterbens auch ungewollte Nebeneffekte
produziere, etwa wenn Sterbende angesichts
der intensiven Zuneigung die Hoffnung auf
ein Überleben zurückgewinnen. Die Schaf-
fung alternativer Deutungsangebote sowie ei-
ner neuen Sterbekultur, die sich von einer
technokratischen und medizinischen abgren-
ze, werden im Hospiz als Ort sinnhafter Tä-
tigkeiten realisiert.

Eine gänzlich neue Sichtweise brachte die
Palliativmedizinerin ANNA KITTA (Wien) zu
Sterberäumen ein. Sie empfand die vorwie-
gend kritische Perspektive auf das Kranken-
haus als Sterbeort als zu einseitig und häu-
fig irreführend. So sei das Krankenhaus zwar
kein beliebter Sterbeort, wohl aber auch zu-
künftig der häufigste, was dringliche Fra-
gen zur Sterbebegleitung in Kliniken aufwer-
fe. Die Verweise auf die Unzulänglichkei-
ten des Krankenhauses als Sterbeort verwarf
sie, indem sie eine Fokussierung weg vom
Sterbeort und hin zum Erleben des Sterbens
vornahm. Mittels der Würdetheorie (Chochi-
nov) und der Narrativen Medizin diskutierte
sie Möglichkeiten, um von einem krankheits-
und symptomorientierten Ansatz abzukom-
men und den Patient/innen das Gefühl eines
„Gesehen-Werdens“ zu vermitteln. So könne
es gelingen, deren Persönlichkeiten stärker zu
berücksichtigen und damit die Furcht vor ei-
nem anonymen Sterben im Krankenhaus zu
lindern. ANNA BAUER (Augsburg) betonte
in ihrem Beitrag die Bedeutung des Sterbe-
ortes und erörterte, wie das Sterben zuhause
von der SAPV in organisierte Formen über-
führt wird. Besonders der Aspekt der Orga-
nisation dieser Sterbebegleitung wurde un-
ter Hinzunahme der Systemtheorie von Ni-
klas Luhmann hervorgehoben. Da die SAPV
im privaten Gefüge des Zuhauses agiere,
entstehe durch Organisation einerseits Bere-
chenbarkeit, anderseits Erwartungssicherheit
– das Ideal des guten Sterbens werde durch
stetige Wiederholungen routiniert und des-
sen Umsetzung somit erwartbar. Neben dem
Raum wird ebenfalls die Zeit zu einem wichti-
gen Aspekt in der palliativmedizinischen Ver-

sorgung Sterbender zu Hause. Durch einen
Abgrenzungsdiskurs über die abstrakte Zeit-
logik des Krankenhauses erscheint die pallia-
tivmedizinische Arbeit im Zuhause des Pati-
enten als ein anzustrebendes Ideal. Abschlie-
ßend sprach THORSTEN BENKEL (Passau)
über die Veränderung des Sterbens von einem
„unkontrollierbaren Schicksal zu einer logis-
tischen Herausforderung“ für das Individu-
um. Die normative Leitidee des guten Ster-
bens werde hierbei zu einem Trugbild der Le-
benssättigung, welches auch nur für altern-
de Menschen denkbar sei, was die Tatsache,
dass in jedem Alter gestorben wird, ausblen-
de. Die Vorstellung, das Leben sei ein indivi-
duell zu gestaltendes Projekt, gelte heutzuta-
ge auch für das Sterben, wodurch Reflexivi-
tät sowie Subjektivität am Lebensende zuneh-
men. Dies stehe im Kontrast zu der Tatsache,
dass sich das Sterben als menschliche Praxis
einer durchgreifenden Rationalisierung ent-
ziehe und von Irrationalität geprägt sei.

Der Workshop spiegelte die Perspektiven-
vielfalt wider, die die Untersuchung des Le-
bensendes eröffnet. Hierbei profitierten die
Teilnehmer/innen besonders vom interdiszi-
plinären Austausch und den je spezifischen
Forschungserfahrungen, die lebhafte Debat-
ten ermöglichten. Die Schwerpunkte, die im
Verlauf des Workshops deutlich wurden und
als Verbindungslinien zwischen den unter-
schiedlichen Vorträgen dienten, waren As-
pekte der Selbstbestimmung bzw. der Idea-
le eines normativ konnotierten guten Ster-
bens, die spezifischen Care-Beziehungen, de-
nen am Lebensende ein bedeutender Wert zu-
fällt sowie die steigende Ausdifferenzierung
von Handlungsmöglichkeiten am Lebensen-
de. Die diversen Rationalitäten, die immer
weiter das Ende des Lebens zu bestimmen
drohen, wie z. B. Prozesse der Ökonomisie-
rung, der Bürokratisierung oder der Mediali-
sierung, wurden anhand dieser drei überge-
ordneten Thematiken analysiert und mitunter
auch ihre Wirkmacht relativiert. Die Thana-
tologie als Forschungsgebiet kann von einem
solch interdisziplinären Austausch nur profi-
tieren.

Konferenzübersicht:

Florian Greiner (Augsburg): Rationalitäten
des Lebensendes – Chancen und Perspekti-
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ven in der interdisziplinären Gesundheitsfor-
schung

Sektion 1: Pflegepraktiken bei Sterbenden da-
mals und heute
Moderation: Marlene Lippok (Augsburg)

Isabel Atzl (Stuttgart): Bettschirm und Karbol-
wasser – Pflegerische Praktiken und die da-
zugehörigen Objekte im Umgang mit Sterben-
den und Toten im 19. und frühen 20. Jahrhun-
dert

Mara Kaiser (Vallendar): Einsichten in den
Ekel: Eine Narrative Inquiry zu den Erfahrun-
gen von Palliative Care Pflegenden

Sektion 2: Das richtige Maß finden – Care in
der Sterbebegleitung
Moderation: Anna Bauer (Augsburg)

Lilian Coates (Mainz): Mit den „Studies
of Work“ im stationären Hospiz: Eine eth-
nomethodologische Betrachtung von Care-
Beziehungen am Lebensende

Sabine Krauss (Augsburg): Who cares? Ra-
tionalitäten der Versorgung Sterbender zwi-
schen Über- und Unterversorgung

Sektion 3: Herausforderungen und Options-
steigerungen in der Sterbekultur
Moderation: Pia Heutling (Augsburg)

Michaela Thönnes (Zürich): Das soziologische
Grundthema der Institutionalisierung und In-
dividualisierung in der Analyse von qualita-
tiven Interviews im Bereich der ambulanten
Pflege

Julia Dornhöfer (Freiburg): Sterben? Mit Si-
cherheit! Die Patientenverfügung als Instru-
ment der persönlichen Sterbeversorgung

Sektion 4: Medialisierung(en) des Lebensen-
des
Moderation: Florian Greiner (Augsburg)

Anna Wagner (Augsburg): „Bitte achte auf
dich“ – Die Kommunikation in Online-
Communities über Care am Lebensende

Anke Offerhaus (Bremen): Sterben, Tod und
Trauer in der digitalisierten Gesellschaft

Sektion 5: Aus der Suche nach dem „guten
Tod“ – Sterben optimieren?
Moderation: Sabine Krauss (Augsburg)

Niklas Barth (München): Akteure des „guten“
Sterbens – Bilder und Szenarien von Sterbe-
verläufen in der organisierten Sterbebeglei-
tung

Felix Tirschmann (Koblenz-Landau): Das bes-
sere Sterben, Heilsversprechen durch „Care“
am Lebensende

Sektion 6: Sterberäume in der Palliativmedi-
zin
Moderation: Sarah Peuten (Augsburg)

Anna Kitta (Wien): Wie kann PatientInnen der
Raum gegeben werden die eigene Person zu
zeigen? Versuche einer Erweiterung der me-
dizinischen Perspektive am Lebensende

Anna Bauer (Augsburg): Atopie des Sterbens
– Raum und Zeit in der organisierten, pal-
liativmedizinischen Betreuung Sterbender zu
Hause

Thorsten Benkel (Passau): Normativität, Sub-
jektivität, Reflexivität. Über Bedeutungsum-
brüche im Sterbeprozess

Abschlussdiskussion
Moderation: Sarah Peuten (Augsburg)

Tagungsbericht Rationalitäten des Lebensendes.
Sterbekulturen in Vergangenheit und Gegenwart.
07.03.2019–08.03.2019, Augsburg, in: H-Soz-
Kult 13.06.2019.
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