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Die Gestaltung von Sterbeorten als architektonische Aufgabe
Einflhrung von Uta Graff

Uber das Sterben

«[..] vor allem sollten wir es so einrichten, dafd wir es dann nur mit uns zu tun haben; der
Schritt, der uns bevorsteht, ist schwer genug, wir sollten uns nicht zusatzlich belasten.
[.] Ich sehe meiner Todesstunde so gefafit entgegen, daf ich gehen kann, wenn esihm
gefillt, ohne dafd mir der Abschied von irgendetwas schwer wiirde. Ich [6se allmahlich
alle Bindungen. Von allen kann ich leicht Abschied nehmen aufder von mir.»'

Im Alter von knapp vierzig Jahren schrieb Michel de Montaigne einen Text iiber das
Sterben. Ausgehend von der Frage, ob es nicht «Torheit ist, sich iiber etwas so Fernes
Sorgen zu machen?», liest sich sein Text als ein Appell zur Auseinandersetzung mit
dem Sterben, ganz gleich welchen Alters man ist. Denn, so schreibt er, «<wihrend der
ganzen Lebenszeit seid ihr schon beim Sterben». Und weiter heif3t es, «wo der Tod auf
uns wartet, ist unbestimmt; wir sollten tiberall auf ihn gefasst sein. Sich in Gedan-
ken auf den Tod einrichten, heifst sich auf die Freiheit einrichten.»? Damit offenbart
Montaigne die unausweichliche Zugehorigkeit des Todes zum Leben, sodass das
Sicheinlassen auf die Auseinandersetzung mit Sterben und Tod als ein integraler
Bestandteil der Lebensfithrung erscheint.

Etymologisch geht das Wort Sterben auf das nur im Westgermanischen bezeug-
te starke Verb «sterban> zuriick und bedeutet «das Leben verlieren>.? Die lexikalische
Beschreibung des Sterbebegriffs zeigt vor allem dessen Vielschichtigkeit auf und
zeugt von der Schwierigkeit, eine klar umrissene Terminologie des Sterbens heraus-
zustellen:

«Sterben ist das Erléschen der Organfunktionen eines Lebewesens, das zu seinem Tod
fiihrt. Der Beginn des Sterbens ist nicht eindeutig bestimmbar. Das Ende eines Sterbe-
prozesses wird mit dem Todeseintritt eingegrenzt, wobei auch dieser aufgrund der feh-
lenden einheitlichen Definition keinem genauen Zeitpunkt zugeordnet werden kann.»*

1 Montaigne, Michel de: 1580, in: Wittwer, Héctor (Hrsg.): 2014, S.103.
2 Ebd.,S.97ff.

3 Pfeiffer, Wolfgang (Hrsg.):1997, 5. Aufl. 2000, S.1357.

4

de.wikipedia.org/wiki/Sterben, abgerufen am 06.04.2020.
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Der Versuch der Begriffsdefinition verdeutlicht das Prozesshafte des Sterbens, dessen
Zeitspanne weder einen festgelegten Beginn noch ein eindeutig definiertes Ende hat.
Das Erloschen des Lebens ist so individuell wie das Leben selbst, seine Dauer ist nicht
definierbar. Wie kann man sich also darauf einstellen, sich auf dieses Ende vorberei-
ten und sich, wenn es naht, angemessen dafiir einrichten?

Sterben ist keine Fihigkeit, die man sich aneignen kann, wohl aber lisst sich das
Bewusstsein um die Endlichkeit des leiblichen Daseins schulen. In diesem Sinne be-
deutet «Sterbenlernens [..] die Fihigkeit zu erlangen, den Tod gelassen zu erwarten
und hinzunehmen».’

«Diese Fahigkeit ist nach Montaigne eine notwendige Voraussetzung dafiir, ein gelin-
gendes Leben zu fiihren, das frei von Angst ist. Dies besagt der bekannte Satz: \Wer die
Menschen sterben lehrte, wiirde sie leben lehren.»®

Die diametrale Gegeniiberstellung von Leben und Tod erfihrt im Gegenwartsdiskurs
insofern eine Differenzierung, als dass der Prozess des Sterbens als die Phase des
Ubergangs aus dem Leben in den Tod ins Zentrum der Betrachtung gestellt und damit
ihre Zugehorigkeit zum Leben anerkannt wird. Mit dieser prizisierten Sicht auf das
Lebensende gehen vielfiltige Aspekte einher, die nicht zuletzt auch das angemessene
Raumgeben betreffen. Die Einbindung dieser letzten Phase des Lebens, in der Ange-
wiesenheit und Fiirsorge wechselbeziiglich sind, in einen fiir das Sterben geschaffe-
nen — und damit auch gesellschaftlich verorteten — Raum ist Thema des vorliegenden
Buches.

Sterbeorte

Ebenso wie der Geburtsort findet der Sterbeort Erwihnung in den biografischen
Eckdaten. Dem Sterbedatum nachgestellt verortet er ein Lebensende. Uber die geo-
grafische Dimension hinaus gilt es diesen letzten Lebensort gleichermaflen im Hin-
blick auf seine Architektur und Riumlichkeit wie seine Einbindung in die Gesellschaft
zu bedenken. Die Verletzlichkeit und Schutzbediirftigkeit des Menschen zeigt sich in
der Sterbephase mit besonderer Eindringlichkeit. Diese gilt es sich zu vergegenwarti-
gen, um diesem Ubergang aus dem Leben in den Tod adiquat Raum zu geben, damit
Sterbeorte als Orte des Schutzes gedacht und konzipiert werden. Katharina Voigt the-
matisiert das Sterben als letzte Phase des Lebens und begibt sich auf die Suche nach
einer neuen Sichtbarkeit des Sterbens in der Architektur. Sie stellt die Frage nach ei-

5 Wittwer, Héctor: 2014, S. 96.
6 Ebd.
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nem angemessenen Raumgeben fiir das Lebensende. Diese beantwortet sie ausgehend
von der Auseinandersetzung mit einem breiten Spektrum an Themen und Positionen
aus der Architektur und der Kunst, auf deren Grundlage sie grundsitzliche Aspekte
fir die Gestaltung herausarbeitet und sich das Herausbilden einer eigenstindigen ar-
chitektonischen Typologie von Sterbeorten zum Ziel macht. Das Nachdenken iiber das
Sterben und dessen Integration in Gesellschaft und Diskurs wird damit auch zu einer
Aufgabe der Architektur.

Der Architektur obliegt es, fiir die unterschiedlichen Lebensphasen ihren Anforderun-
gen entsprechende Riume zu schaffen. Dieses Raumgeben betrifft die tatsichliche
bauliche Fassung architektonischer Riume ebenso wie das sinngemif3e Verorten von
relevanten Themen im gesellschaftlichen Kontext. Dabei bedingt die gebaute Archi-
tektur das thematische Raumeinnehmen insofern, als dass bestimmte Architekturen
ihre Funktion und Nutzung sowie die Spezifika einer Lebensphase, die sie beherber-
gen, anhand ihrer typologischen Ausprigung ablesen und erkennen lassen. Die typo-
logische Lesbarkeit bedingt also einerseits deren Erkennbarkeit und bestirkt anderer-
seits deren Prisenz und Sichtbarkeit — sowohl im gesellschaftlichen Diskurs als auch
im baulichen Kontext.

Als Schwellenraumen zwischen Leben und Tod kommt Sterbeorten eine besondere
Bedeutung zu. Mit der Institutionalisierung des Sterbens in medizinischen, altenpfle-
gerischen und hospizlichen Einrichtungen verindert sich das Sterbezimmer von ei-
nem individuell eingerichteten Raum innerhalb des privaten Wohnumfeldes zu einem
integralen Bestandteil dieser Architekturen des gemeinschaftlichen Zusammenle-
bens. Damit wird die Frage nach der Gestaltung der Raume fiir die letzte Lebensphase
im Kontext der gebauten Lebenswelt und im gesellschaftlichen Diskurs zu einer ei-
genstindigen architektonischen Aufgabe.

Wihrend Nekropole und Lebenswelt ein klar getrenntes Gegensatzpaar bilden,
entsteht in der zunehmenden Fokussierung der Betrachtung auf das Sterben im Span-
nungsfeld zwischen beiden neuerdings der Bedarf nach einer eigenen Architektur von
Sterbeorten. Die Einbindung des Sterbens in den institutionellen Kontext von Einrich-
tungen der Pflege und Fiirsorge verstirkt diesen zusitzlich.

Die veranderten Lebenskonzepte und der demografische Wandel, die intensivierte
medizinische Begleitung der letzten Lebensphase und die damit einhergehende zu-
nehmende Verortung des Lebensendes in institutionellen Einrichtungen bedingen die
Notwendigkeit, dem Sterben eine eigene, typologisch lesbare riumliche Fassung zu
geben. Die kurativen und medizinischen Einrichtungen der Krankenhiduser und Pfle-
geeinrichtungen haben sich im Laufe der Baugeschichte zwar zunehmend zu eigen-
stindigen Typen entwickelt, ihre Ausrichtung jedoch stets in den Dienst der Heilung,
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des Lebenserhalts und der Firsorge gestellt, sodass Sterben und Tod darin lange in die
Unsichtbarkeit und das Tabu gedringt wurden.

Erst seit der in den 1960er-Jahren von Cicely Saunders in Grofbritannien begriin-
deten Hospizbewegung’ und der sich in der Folge zunehmend etablierenden Pallia-
tivmedizin richtet die ansonsten explizit am Lebenserhalt orientierte Gegenwarts-
medizin ihren Fokus an der Beriicksichtigung des Sterbens aus. So deutlich diese
Verinderung einen Wendepunkt der Medizingeschichte markieren mag, so wenig
zeichnet sich dieser anhand ihrer Architekturen ab: Wihrend Hospize zumeist als
Folgenutzung Einzug in Wohnbauten halten oder Neubauten Gestaltungsmerkmale
von Wohn- und Villentypologien adaptieren, stehen die palliativmedizinischen Ein-
richtungen in unmittelbarer Verbindung zum Krankenhausbau, sind als Stationen in
diese iibergeordneten Strukturen integriert und weichen in ihrer Gestaltung, wenn
iiberhaupt, nur marginal von anderen Stationen ab.

Die Architektur birgt das Potenzial, diese verinderte Perspektive auf das Le-
bensende insofern zu bestirken, als dass eine eigenstindige Typologie der Architektu-
ren am Lebensende deren Sichtbarkeit beférdern und der letzten Lebensphase damit
anhand ihrer Gestaltung zu mehr Raum und Prisenz im Diskurs verhelfen kann, um
die nicht nur architektonische, sondern auch gesellschaftliche Gestaltung der letzten
Lebens- und der Sterbephase zu ermdglichen.

Aspekte einer neuen Sichtbarkeit

Das Thema des Buches — eine neue Sichtbarkeit des Sterbens in der Architektur — be-
trachtet Katharina Voigt aus drei grundlegend unterschiedlichen Richtungen: Sie geht
zunichst auf die gebiudetypologischen Ausgangsbauten fiir die Genese des Hospizes
ein, setzt sich mit dem Transformationsprozess der Korperlichkeit und der Riumlich-
keit im Sterben anhand ausgewihlter kiinstlerischer Positionen auseinander und ar-
beitet schlieRlich die Anforderungen und Potenziale der Architektur als Grundlage fiir
die Gestaltung von Sterbeorten heraus.

Typologie

Der erste Teil des Buches gibt einen Uberblick iiber die historische Genese der Hospiz-
architektur und erdrtert deren dem Wortsinn entsprechende Funktion als Ort der
Gastlichkeit und der Beherbergung. Insbesondere in der Alpenregion an Grenzen und
Pissen waren Fremdenhospize in der Geschichte Herbergen fiir Pilger und Reisende.

7 Vgl. hierzudie Kapitel «Sterbehospiz», S. 83 ff. und «Gestaltungsanforderungen», S. 235 ff.
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Die Ausrichtung an geistlichen und weltlichen Bediirfnissen hatte eine Doppelstruk-
tur der Leitung dieser Hiuser zufolge, sodass sie einerseits nahliegenden Gemeinden
oder Orden angeschlossen und andererseits von Siumern bewirtet und verwaltet
wurden. Dieses Spannungsfeld aus Beherbergung, Fiirsorge und spiritueller Beglei-
tung blieb auch nach Wiedereinfithrung des Wortes als Bezeichnung der Sterbehos-
pize bestehen: Mit dem Leitsatz der Hospiz- und Palliativversorgung physische, psy-
chosoziale und spirituelle Bediirfnisse der Patienten gleichwertig zu beriicksichtigen,
wird unmittelbar an dieses Zusammenwirken weltlicher und spiritueller Fiirsorge
angekniipft.® Als pflegerische und medizinische Einrichtungen stehen diese Bauten
heute in der Tradition der Krankenhiuser, die sich, ausgehend von der Klosterarchi-
tektur, mit zunehmender Technisierung und Entwicklung der Medizin zu einer opti-
mierten Funktionsarchitektur entwickelt haben. Dem steht die gegenwirtige archi-
tektonische Gestaltung von Sterbehospizen insofern kontrir gegeniiber, als dass diese
Wohntypologien gleichen.

Die Frage, was die Architektur als Sichtbarmachung des Sterbens leisten und wie sie
beschaffen und verortet sein muss, fithrt zunichst zu einer grundsitzlichen Klirung
des Begriffs der Typologie, als der sichtbaren allgemeingiiltigen Form einer Architek-
tur und einer Betrachtung der baulich-rdumlichen Typen Hospiz und Hospital. Um
daraus einerseits Erkenntnisse iiber die typologische Genese gewinnen und ande-
rerseits Grundsitze fur die Gestaltung von Sterbeorten folgern zu kénnen, betrach-
tet Katharina Voigt vergleichend die Entwiirfe von Le Corbusier fiir den Konvent
Sainte-Marie de la Tourette in Eveux bei Lyon und fiir das Krankenhaus in Venedig. Es
ist bemerkenswert, dass Le Corbusiers Werk Beispiele beider Sonderbauten umfasst,
anhand derer sich exemplarisch die modernen Ausprigungen der historisch gewach-
senen Verwandtschaft beider Gebaudetypen erkennen lassen.

Die daraus gewonnenen Erkenntnisse ermoglichen die Klirung des moglichen
neuen Bautyps Sterbehospiz, der weder Kloster noch Hospital ist, sich aber funktional
aus beiden entwickelt. Katharina Voigt arbeitet des Weiteren heraus, dass sich aus der
vergleichenden Betrachtung von Kloster- und Hospitalarchitekturen iiber die funkti-
onsbezogenen Parallelen hinaus profunde Grundlagen fiir die gestalterischen, archi-
tektonischen und rdumlichen Charakteristiken einer eigenstindigen Hospiztypologie
herauskristallisieren. Im Hinblick auf die Eigenstindigkeit der neu zu entwickelnden
Architekturen fiir Sterbeorte stellt sich die Frage nach deren Einbindung in das stad-
tische Gefiige und es liegt nahe, sie im Sinne von Heterotopien, als andere Orte im
Kontext der umgebenden Stadt zu denken. Dennoch — und das wird spatestens im
dritten Teil, der sich an die Gestaltung dieser Architekturen richtet, deutlich - wird

8 Vgl. hierzu Deutscher Hospiz- und PalliativVerband e. V.

13
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keineswegs fiir deren reine Andersartigkeit plidiert, sondern nach Wegen gesucht, sie
in ihrer Besonderheit, nicht zuletzt durch ein erweitertes Raumprogramm, in die um-
gebende Stadt zu integrieren und Synergien herzustellen.

Sichtbarkeit

Die Suche nach einer sichtbaren Ausdrucksform der Auseinandersetzung mit dem
Sterben fithrt im zweiten Teil des Buches zur differenzierten Betrachtung ausge-
wihlter Positionen der zeitgendssischen Kunst. Unter dem Uberbegriff der Sicht-
barkeit stellt Katharina Voigt ausgewdhlte kiinstlerische Arbeiten der Gegenwart vor
und betrachtet sie in Bezug auf die mégliche Ubertragbarkeit bestimmter Aspekte
auf die architektonische Gestaltung von Sterbeorten. Diese ausgewihlten Werke un-
terschiedlicher Kunstgattungen umfassen die Themenfelder der Korperlichkeit, der
Transformation und der Riumlichkeit des Sterbens. Zu jedem Bereich wird jeweils
eine Arbeit grundlegend und nuanciert beschrieben und erginzend werden drei wei-
tere kiinstlerische Positionen erértert. Dabei geht es um die Fragen, wie die Kiinstle-
rinnen und Kiinstler arbeiten, wie das jeweilige Werk gemacht ist, welche Themen das
Werk bestimmen und wie es rezipiert wird. Letztlich werden alle Werke hinsichtlich
ihrer Relevanz fiir das Thema des Sterbens und der Sterbeorte dahingehend befragt,
welche Aspekte dieser Positionen fir die Architektur wertvoll sind und in deren Ge-
staltung uberfithrt werden konnten. Einzelne Aspekte und Positionen werden in Ge-
sprachen mit Kinstlerinnen und Kiinstlern am Ende des Buches noch vertiefend in
den Blick genommen und herausgearbeitet.

Durch das betrachtende, einfithlende und interpretierende Herauslesen der qua-
litativen Aspekte jeder Arbeit werden die kiinstlerischen Positionen zum Thema deut-
lich und entsprechend unterschiedliche Zuginge ermdglicht. Grundsitzlich gilt das
Interesse der Leiblichkeit im Sterben und dem ungeheuren, in dieser letzten Phase
unmittelbar sichtbar werdenden Umwandlungsprozess. Die Betrachtung der riumli-
chen Arbeiten affizieren Themen wie Privatheit und Intimitit, aber auch Aspekte des
Sichtbarmachens von unsichtbaren tagtiglichen Sterbegeschehen. Bei allen Arbeiten
lotet Katharina Voigt einerseits den Verlauf der Grenze zwischen dem Erschrecken-
den, dem Unheimlichen und dem Fremden aus. Andererseits stellt sie die Frage, wie
viel Berithrung man in der Betrachtung von Kunst aushilt und wie wenig Berithrung
es demgegeniiber mit dem Thema des Sterbens im Lebensalltag gibt.
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Gestaltung

Mit dem dritten Teil des Buches widmet sich Katharina Voigt der Gestaltung und
gibt zunichst einen Uberblick iiber die gestalterischen Anforderungen und Potenzi-
ale dieser neu zu fassenden architektonischen Aufgabe. Anhand des gegenwirtigen
Diskurses der Palliativmedizin, der Pflegewissenschaften und der Thanatosoziologie
wird ein Einblick in die unterschiedlichen, an der Begleitung Sterbender beteiligten
Titigkeitsfelder und Professionen gegeben. Diese iibergeordneten und abstrakten
Problemstellungen werden als Aufgabenstellungen an die Architektur begriffen und
als Gestaltungsanforderungen und Grundlagen fir die Erweiterung bestehender
Planungsgrundsitze wahrgenommen. Dabei geht es nicht um eine Dokumentation
und Gegenitberstellung unterschiedlicher Sichtweisen aus verschiedenen Disziplinen,
sondern vielmehr um das Aufzeigen von Potenzialen und Moglichkeiten fiir Synergi-
en. Die durch Rahmenbedingungen der Gesetzeslage und Praktikabilitit vorgegebe-
nen Reglements werden beriicksichtigt, resiimierend zusammengefasst und teilwei-
se kritisch beleuchtet. Als Vorbilder fiir eine vertiefende Integration des Sterbens in
die architektonische Lebenswelt dienen in der Psychologie, der Architektursoziologie
oder der Wahrnehmungsforschung gefithrte Studien zur Verinderung raumbezoge-
ner Bediirfnisse und Anforderungen im Fall kérperlicher und psychischer Versehrt-
heit. Eine mogliche Sichtbarkeit des Sterbens wird anhand von Architekturbeispielen
verhandelt, die den Riumen fiir schwerstkranke und unmittelbar mit dem Tod kon-
frontierte Menschen eine typologische Lesbarkeit verleihen, wie es beispielsweise bei
den Maggie’s Cancer Care Centres in Grof3britannien der Fall ist. Mit der expliziten
Hinwendung zum Thema der Gestaltung von Sterbeorten richtet Katharina Voigt den
Blick auf die unterschiedlichen Dimensionen der Architektur und spannt den Bogen
von der Einbindung von Hospizen in den Kontext der Stadt iiber die Riume der Ge-
meinschaft und der Privatheit bis zum intimen Ort des Bettes im Sterbezimmer und
nimmt dabei insbesondere die Schwellen und Uberginge in den Blick.

Mit den unterschiedlichen Aspekten der Betrachtung des Themas ist das Buch eine
Inspirationsquelle fir entwerfende und planende Architekten ebenso wie fir Insti-
tutionen, die Sterbenden Raum geben und sie begleiten. Es bietet vielfiltige Zuginge
zum Nachdenken iiber grundlegende Aspekte der Gestaltung und der Sichtbarkeit von
Architekturen fiir die letzte Lebensphase und ermutigt dazu, das Sterben, ebenso wie
alle vorhergehenden biografischen Abschnitte, als Gestaltungsaufgabe zu begreifen.

Das vorliegende Buch eréffnet den Blick und mit ihm das Bewusstsein fiir die
Relevanz der Schaffung von Sterbeorten, in denen Sterbende so verortet und begleiten
werden kénnen, wie es die Menschlichkeit erfordert.
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In der Architektur der Stadt zeichnen sich Gebiude unterschiedlicher Funktion durch
eine spezifische Gestaltung ab, deren Lesbarkeit Orientierung und Struktur im stadti-
schen Gefiige gibt. Es ist die typologische Bestindigkeit, die einem stddtischen Gefii-
ge seine Lesbarkeit und Ordnung verleiht. Dabei formuliert die Typologie die Gesetz-
mafligkeiten, welche den Spezifika eines jeden konkreten Entwurfes zugrunde liegen.
Viele dieser Typologien stehen in unmittelbarem Zusammenhang mit biografischen
Lebensphasen, welchen sie funktional zugeordnet sind und die sie beherbergen: Bil-
dungs- und Forschungsinstitutionen geben der Lehre und Ausbildung Raum, Staats-
und Justizgebiude richten sich an einen miindigen Teil der Gesellschaft, Museen, The-
ater und Konzerthiuser bilden die bauliche Kulturlandschaft, Gesundheitsbauten und
Sozialzentren richten sich an bediirftige Mitglieder einer Gesellschaft, Wohnhiuser
und Wohnungsbauten beherbergen das Familienleben, Sakralbauten geben Raum fiir
religiése Rituale. Mit der Beschreibung des Phinomens der «Rites de passage»' hat
Arnold van Gennep seinen Blick insbesondere auf das Dazwischen einzelner Le-
bensphasen, auf die Schwellen- und Ubergangsmomente biografischer Abschnitte ge-
richtet, die in besonderer Weise artikuliert oder ritualisiert werden. Wihrend sich van
Gennep insbesondere auf christlich geprigte Rituale bezieht, werden in der sikulari-
sierten Gegenwartsgesellschaft auch weltliche Ereignisse von biografischer Relevanz
vermehrt ritualisiert. So werden gegenwirtig Einschulung, Ausbildungsabschluss,
Berufseinstieg, Trauung, Geburt oder Berufsaustritt ein weltlicher ritueller Rahmen
gegeben. Ebenso wie alle anderen Lebensphasen ist die letzte — die des Sterbens — von
Ritualen gepragt, welche in Entsprechung der weiteren Lebensbereiche gegenwartig
nicht mehr eindeutig konfessionell geprigt sind, sondern sich eines multireligiosen,
interkulturellen und insbesondere eines individuellen Spektrums von Riten bedienen.

Mit der Thematisierung des Sterbens in Palliativmedizin und Hospizarbeit hat
eine gewisse Institutionalisierung der letzten Lebensphase eingesetzt. Diesen neu-
en Formen einer Gestaltung der letzten Lebensphase, der Sterbebegleitung und der
Sepulkral- und Trauerkultur, gilt es in eigenstindigen architektonischen Typologien
Raum und damit eine Lesbarkeit im Gefiige der Stadt zu geben. Mit der Institutio-
nalisierung des Sterbens in hospizlichen und palliativmedizinischen Einrichtungen
verandert sich das Sterbezimmer von einem Privatraum innerhalb des individuellen
Wohnumfeldes hin zu einem in den Kontext von Gemeinschaft und Gesellschaft ein-

1 Gennep, Arnold van: 2005 (frz. Orig. 1909).
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gebetteten Ort. Den Sterbenden” kommt damit eine verdnderte Rolle zu. Fragen nach
Individualitit und Aneignung ebenso wie nach Riickzug und Gemeinschaft sind in
diesem Zusammenhang neu zu verhandeln. Anliegen des Buches ist es daher, archi-
tektonische Antworten fiir die Gestaltung von Sterbeorten als Schwellenriume zwi-
schen Leben und Tod zu finden und damit verbunden fiir eine neue Sichtbarkeit des
Sterbens in der Architektur zu plidieren. Im Folgenden wird die baugeschichtliche
Genese der Hospizarchitektur nachgezeichnet und eine Vision fir die kiinftige Ge-
staltung einer eigenstindigen Typologie von Sterbeorten entwickelt.

Unter dem Begriff Typologie sammeln sich die unterschiedlichen Ausgestaltun-
gen von Architekturen, welche sich unter gemeinsamen, tibergeordneten Kategorien
und Merkmalen zusammenfassen lassen. Auch Hospiz ist eine solche Benennung, die
Gebiude mit einer Ubereinstimmung in verschiedenen, mafigeblichen Parametern
biindelt und eint.

«The word type presents less the image of a thing to copy orimitate completely than the
idea of an element which ought itself to serve as a rule for the model. [.] The model, as
understood in the practical execution of the art, is an object that should be repeated as
it is; the type, on the contrary, is an object after which each [artist] can conceive works
of art that may have no resemblance. All is precise and given in the model; all is more or
less vague in the type.»®

Der Terminus Typologie wird in der Sprache der Architekturbeschreibung hiufig,
wenngleich wenig prizise verwendet. Daher bedarf es zunichst der Erarbeitung rele-
vanter Parameter, Gestaltungsprinzipien und Kriterien, welche einen Typus konstitu-
ieren sowie einer klaren Eingrenzung des Begriffes und dessen Definition, bevor sich
die weitere Betrachtung dann explizit an Hospiztypologien richtet.

Nach Kenneth Frampton ist die Typologie eine der konstituierenden Grundlagen
architektonischen Gestaltens: «Tatsichlich scheint es, als erwachse das Gebaute im-
mer wieder aus dem sich stets entwickelnden wechselseitigen Spiel dreier konvergie-
render Vektoren, dem Topos, dem Typus und der Tektonik.»* Diese Trias wirkt dabei
gleichermafRen prigend, sinngebend und strukturierend auf den Architekturentwurf.
Topologie, Typologie und Tektonik sind die drei wirksamen Bedingungen fiir eine Ar-
chitektur, welche — jenseits der gestalterischen Absichten im Einzelfall - den Archi-
tekturentwurf grundlegend pragen. «[Typus, Topos und Tektonik] bilden im erweiter-
ten Sinne den kulturellen, konstruktiven und 6rtlichen Kontext und bestimmen auf

2 Im vorliegenden Buch wird auf eine durchgangige Verwendung gendergerechter Sprache verzich-
tet, jedoch nach Méglichkeit die genderneutrale Substantivierung gebraucht. Bei den nachfolgenden
mit substantivierten Adjektiven oder dem generischen Maskulinum angefiihrten iibergeordneten Be-
nennungen — wie beispielsweise Angehorige, Betroffene, Sterbende oder Kiinstler, Tanzer, Mitarbeiter
— handelt es sich um Rollen- oder Funktionsbeschreibungen, und nicht um konkrete Personen. Diese
zusammenfassenden Terminologien im Text schlieRen grundsatzlich alle Geschlechter ein und es wur-
de moglichst die genderneutrale Form verwendet. Sind Einzelpersonen gemeint, so werden sie explizit
genderspezifisch benannt.

3 Quincy, Quatremére de: 1977, S. 148 (frz. Orig. 1825).

4 Frampton, Kenneth:1993, S. 2.
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unterschiedliche Weise Struktur und Erscheinung der Architektur.»® Doch welches
sind diese kulturellen Strukturen, welche einen Typus konstituieren, woran machen
sie sich fest, wie eng sind sie gefasst und welcher Dauerhaftigkeit obliegen sie?

Mochte man Alban Janson und Florian Tigges folgen, so sind «die gingigen Typo-
logien der Gebiudelehre vorwiegend Klassifizierungen von Nutzungs-, Erschliefiungs-
oder Grundrisstypen, die durch bestimmte Merkmale eines Bauwerks definiert sind,
welche allen unter demselben Typus vereinten Bauwerken gemeinsam sind. Andere
Typologien beziehen sich auf Konstruktions- oder Gestaltungsmerkmale oder auf
stidtische Bebauungsarten.»® Damit scheint sich der vorbeschriebene kulturelle Kon-
text hinsichtlich der Typologie auf jene Aspekte zu beziehen, welche sich im Laufe der
Zeit bewdhren und als konstante Faktoren in der Kulturgeschichte bestindig erhalten
bleiben.

Die drei Richtungen des architektonischen Gestaltens — Typus, Topos, Tektonik —
lassen sich also ihrerseits in einzelne Teilaspekte untergliedern, welche ebenfalls Vek-
toren gleich fiir jeden dieser drei Begriffe weitere, vielschichtige Bedeutungsebenen
er6ffnen. Mit dem expliziten Fokus auf den Typus obliegt nur dieser in der folgenden
Betrachtung der Aufschliisselung in die ihn konstruierenden Elemente.

Typologische Fragen betreffen die raumliche Struktur und Ordnung der Architektur.
Mit den von Alban Janson und Florian Tigges eingefiithrten, vorbenannten Katego-
rien als Anhaltspunkt fiir das Herauskristallisieren der unterschiedlichen Elemente
von Typologiebildung lisst sich eine recht abstrakte Gliederung in sechs Grundtypen’
eingrenzen:

« Grundrisstypen: Raumgeflige, raumliche Setzung und Organisation, Proportionali-
tiat und Dimension. Innerrdumliches Cefiige, Zonierung und Raumfolge, zum Beispiel
symmetrische Grundrissordnung, freier Grundriss, Raumplan.

« ErschliefSungstypen: Schnittstelle zwischen innen- und aufRenraumlicher Situation, An-
bindung und Durchwegung, Konzeption von Schwellen und Ubergingen, Makroraum-
gefiige, zum Beispiel direkte Erschliefung, Ein- oder Mehrspanner, Laubengang.

« Nutzungstypen: Nutzungs- und funktionsspezifische Merkmale, Raumgefiige zum
bestimmten Zweck, Ordnung, die der Sinnhaftigkeit von Ablaufen, Vorgingen, Bespie-
lungsweisen obliegt, zum Beispiel Industriehalle, Wohnhaus.

« Konstruktionstypen: Material- und Fertigungsbedingtheit, Regionalitdt durch Materi-
alvorkommen, Bautradition, Wertepragung, Materialgerechtigkeit in Konstruktion wie
klimatischen und Umweltbedingungen, zum Beispiel Skelettbau, Massivbau, Misch-
konstruktion.

5 Graff, Uta, in: Leoplod, Cornelie (Hrsg): 2014, S. 22.
6 Janson, Alban | Tigges, Florian: 2013, S. 339.
7 Vgl. hierzuebd.
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« Gestaltungstypen: Raumkomposition, bewusst und nach Kriterien von Asthetik, Quali-
tat und Atmosphare komponierte und konstruierte Raumfolgen, die sich nicht aus du-
Reren Zwingen ergeben, sondern gezielt konzipierte Ceflige, zum Beispiel Sakralbau-
ten, Reprisentationsgebidude.

« Stadtische Bebauungsarten: Element innerhalb der Summe einzelner Teile, Setzung,
Struktur, Geometrie, Position und Relation zur Umgebung, zum Beispiel Blockrand, Zei-
lenbebauung, Solitar.

Es kristallisieren sich strukturelle, nutzungsbedingte, konstruktive und materialbe-
dingte, kompositorische und kontextuelle Ordnungsprinzipien als die taktgebenden
Kategorien heraus, welche eine Typologie konstituieren. Dabei lisst diese Differen-
zierung in Ordnung und Struktur, Nutzung, Materialitit und Konstruktion, Kom-
position oder Geometrie und Setzung gleichsam die vitruvsche Definition der ar-
chitektonischen Grundpfeiler als Firmitas, Utilitas und Venustas sowie die von ihm
gesetzten Kernbegriffe der Architekturdisziplin anklingen.

In dem Bestreben, eine Typologie klar zu fassen, gilt es also jene Merkmale heraus-
zufiltern, welche allen dazugehérigen Typen inhirent sind und deren verbindende Ge-
meinsamkeit bilden. Diese umfassen jedoch nicht zwingend das Konkrete, in Grund-
riss, Nutzung, Konstruktion, Gestaltung oder Stidtebau Manifestierte, sondern
beschreiben immer eine gewisse Abstraktionsebene. Janson und Tigges definieren:

«Das Charakteristische am Typus ist ein besonderes Verhiltnis von Identitat und Diffe-
renz oder von Schema und Variation. Ahnlich wie bei der Struktur handelt es sich beim

Typus um eine Abstraktion. Da er dem Bauwerk nur eine bestimmte raumliche Struktur
vorgibt, ohne dessen konkrete Ausformung festzulegen, ist der Typus die Akkumulati-
on und Abstraktion raumlicher Erfahrung in einem Schema, das unendliche Variatio-
nen der Konkretisierung erlaubt.»®

Die Relation von Schema und Variation, welche hier hergestellt wird, erscheint gleich-
sam als die Entsprechung des ambivalenten Spannungsfeldes unterschiedlicher As-
pekte bereits eines Gebdudes — im Hinblick auf die Typologie entsprechend das Span-
nungsfeld zwischen verschiedenen Ausgestaltungen eines iibergeordneten Prinzips.
Demnach definiert die Typologie also ein bestindiges schematisches Gefiige von Riu-
men, welches die unterschiedlichsten konkreten Formen annehmen kann.

Dieser Argumentation folgend, beschreiben die von Frampton eingefithrten Rich-
tungen des Gestaltens drei unterschiedlich geprigte Grundlagen, welche stets in
spezifischen Variationen auftreten. Neben dem ortsspezifischen (Topos) und dem
konstruktiv-strukturellen (Tektonik), scheint das typologische Gefiige in seiner Pri-
gung besonders nuancenreich zu sein: Gewohnheit, Tradition (in Konstruktion und
Nutzung), Bewihrtheit, geschichtliche Entwicklung, erfahrungsbasierte Konnotation
und Lesbarkeit sind Aspekte dieses Schemas und zeigen dessen Ankniipfen an eine
geschichtlich begriindete Folge. Entsprechend beschreibt der kulturelle Kontext also
das auf der geschichtlichen Abfolge Basierende, welches sich wohl als kollektives Ge-
dichtnis fassen lieRe — obgleich dieser vielschichtige Terminus den Rahmen dieser

8 Ebd.,S.338.
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Betrachtung sprengen mag. Tauglich erscheint die Briicke zum kollektiven Gedicht-
nis insofern, als dass diese Terminologie unweigerlich in Verbindung mit Erinnerung
steht.

«Die meisten Typologien haben sich aus Gewohnheiten des Gebrauchs, des handwerkli-
chen Bauens und aus regionalen Wurzeln geschichtlich entwickelt, ihre spezifische Ur-
sprungsbedeutung wurde aber im Laufe der Geschichte durch den Wechsel der Funk-
tionen vielfach tberlagert und ist mittlerweile in eine Art historische Bedeutsamkeit
libergegangen.»’

In dieser prozesshaften Wandlung iiber einen historischen Zeitverlauf hinweg er-
gibt sich eine Definition von Erinnerung und damit Uberlieferung, wie sie Walter
Benjamin formuliert.

«Flr Benjamin fungiert das Gedachtnis nicht mehr als ein Instrument, das einen Bezug
der Gegenwart zur Vergangenheit bewusst und so an der Oberflache herstellt, sondern

als ein Medium und als Schauplatz von Vergangenem, als eine zu erforschende Region,
in der Gegenwartiges und Vergangenes, Erinnern und Vergessen immer schon einan-
derimplizieren, ineinander verquickt sind und sich — Schichten gleich — tiberlagern.»™

Kaufmann zitiert Walter Benjamin selbst:

«Sie durfen sich nicht scheuen, immer wieder auf ein und denselben Sachverhalt zu-
rickzukommen, ihn auszustreuen, wie man Erde ausstreut und ihn umzuwdhlen, wie
man Erdreich umwiihlt. Denn Sachverhalte sind nur Lagerungen, Schichten, die erst
der sorgsamsten Durchforschung das ausliefern, was die wahren Werte, die im Erdin-
nern stecken, ausmacht.»"

Die Uberlagerung von Schichten, deren teilweises Sich-Verweben und das sich daraus
ergebende Gefiige scheint auch als Sinnbild fiir die Typologie sehr treffend: Ein Ge-
flecht unterschiedlicher Bedeutungs- und Sinnebenen scheint diese gleichsam zu sein,
wie eine Verquickung von Gewohnheiten, Gebrauchs- und Aneignungsweisen, die ein
gewisses Ordnungsprinzip implizieren. In der Bestrebung, die einzelnen Komponen-
ten, welche einen Typus prigen und bedingen, klarer fassen zu konnen, gilt es also
- um bei dem eingefithrten Bild zu bleiben - die einzelnen Schichten als solche zu er-
kennen und in ihrer Qualitit und Eigenheit zu differenzieren.

Anders als fir die drei Vektoren der architektonischen Gestaltung, die nach
Framptons Definition konvergierend, also iibereinstimmend korrespondieren, ist
eine derartige Ausgewogenheit bei den Teilaspekten von Typologie nicht gegeben.
Vielmehr scheinen sie sich — einem Palimpsest gleich, aus einem komplexen Geflecht
von Uberlagerung, Gewichtung und Verschrinkung, aus unterschiedlich stark ausge-
pragten, dominanten oder subdominanten Teilaspekten zu ergeben, in denen Walter
Benjamins Beschreibung von Erinnerung zum Tragen kommt: Gleich den benjamin-

9 Ebd.,S.339f.
10 Kaufmann, Susanne: 2002, S. 96.

11 Benjamin, Walter: zit. n. Kaufmann, Susanne: 2002, S. 96.
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schen Erinnerungsschichten scheinen sich auch die typologischen Teilaspekte zu
iberlagern, teilweise zu iberschreiben oder durch Dominanz zu iiberwiegen, sodass
einzelne Aspekte besonders stark ausgepragt sind. Die Intensitit, mit welcher die ein-
zelnen Aspekte relevant werden, bleibt dabei variabel und von einer zur anderen kon-
kreten Variante durchaus unterschiedlich. Die Anzahl der prigenden Aspekte variiert
in dem Spektrum von einem bis hin zu einer Vielzahl. Eine Typologie stellt damit ein
Spannungsfeld dar, welches von unterschiedlichen Ordnungsprinzipien gebildet wird,
jedoch als solches stets fragil bleibt, da die einzelnen Richtungen in jeder konkreten
Ausgestaltung eines Typs Variationen unterliegen. Typen unterliegen damit nicht nur
der Varianz, die sich in der jeweiligen Spezifizierung und Gestaltung einer Typologie
zu konkreten Architekturen ergibt, sondern auch dem Wandel und der Variation in-
nerhalb der typologischen Ordnungsprinzipien.

Eine weitere Variation bringt die funktionale und atmosphirische Umdeutung von
Nutzungstypen entsprechend des Zeitgeistes und der jeweils aktuellen Wertevorstel-
lungen. Als Beispiel hierfiir sei der Typus der Basilika angefithrt: Als antiker Hallen-
bau in Form und Konstruktion angelegt fiir eine Nutzung als Versammlungsstitte des
offentlichen Lebens — als Markt- oder Gerichtshalle —, wird mit der Christianisierung
die offentliche Nutzung zunehmend sakralisiert bis der Typus zuletzt als Kirchenbau
konnotiert ist. Die Dimension der Nutzung als Ort der Begegnung bleibt dabei erhal-
ten, deren Qualitit und Ausrichtung wird jedoch immer wieder transformiert.

Es scheint also, als bildeten Typen den strukturellen Grundstock von Architektu-
ren und deren Nutzungsprinzipien, doch giben sie allerdings keine konkreten An-
haltspunkte fiir eine prizise Realisierung vor:

«Eine produktive Rolle fiir die Architektur spieltindes der Typus, wenn er so verstanden
wird, dass in ihm eine bestimmte baulich-raumliche Struktur mit einer spezifischen
raumlichen Erfahrung durch asthetische und erlebnishafte Verdichtung formelhaft
verkoppelt ist. Mit dieser Koppelung geht die Typologie iiber die Morphologie hinaus.
Ein Typus wird dabei nicht unbedingt durch ein ganzes Gebaude vertreten, sondern
schon durch einzelne charakteristische Raumkombinationen.»™

Die Basis zu dieser Sicht von Typologie als formelhaftem, strukturellem Ausgangs-
punkt fiir Architektur und Stadt hat Aldo Rossi in den 1970er-Jahren mit seiner Lehre
an der ETH Zirich mafigeblich geprigt. Rossi empfahl also «Riickgriffe auf die his-
torischen Strukturen der Stadt»* und konstatierte im Umbkehrschluss, dass der Ent-
wurfsprozess immer auch einer «typologischen Entscheidung»™ bediirfe.

Aldo Rossi nimmt sich vermehrt der Problemstellung des Typus an und unter-
nimmt den Versuch, Architektur und Typus gegeneinander zu schirfen und zu dif-
ferenzieren.” Dabei erértert er insbesondere die Positionen Quatremeére de Quincys
und Giulio Carlo Argans in der Gegeniiberstellung. Dabei ergibt sich, wie Angelika
Schnell’ im Nachwort der deutschen Ausgabe der «Larchitettura della citta» kom-

12 Janson, Alban | Tigges, Florian: 2013, S. 339.

13 Adams, Hubertus, in: Hanak, Michael (Hrsg.): 2012, S. 38.

14 Rossi, Aldo, zit. n.Janson, Alban | Tigges, Florian: 2013, S. 340.

15 Vgl. hierzuRossi, Aldo, in: Neitzke, Peter (Hrsg.): 2015 (ital. Orig. 1966).
16 Schnell, Angelika: 2015, S. 175 ff.
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mentiert, eine weitgehend unvereinbare, teilweise widerspriichliche Gegeniiberstel-
lung der beiden Positionen, aus der heraus Rossi seine eigene Typusdefinition schopft.

«Rossi versteht den Typus nicht so, wie Quatremére de Quincy ihn anscheinend ge-
meint hat, als eine Abstraktion, eine Idee, eine begriffliche Urhiitte, die von Naturge-
setzen abgeleitet wird und daher a priori existiert. Er bezieht sich stattdessen auf einen
Aufsatz von Giulio Carlo Argan”, der bereits 1962 auf die Typusdefinition von
Quatremeére de Quincy hingewiesen hat, aber selbst andere Schliisse daraus gezo-
gen hat. Der Kunsthistoriker Argan, einstiger Kollege von Rossi in der Redaktion der
«Casabellas, hat Quatremere de Quincys Definition nicht als platonisch und meta-
physisch interpretiert. Er (berspringt diejenigen Passagen, [in denen] Quatremeére
de Quincy davon spricht, dass der Typus auf einen <Keim> menschlicher Erfindungen
zurlickgehe, sondern schlussfolgert vielmehr aus der Behauptung Quatremeére de
Quincys, der Typus selbst bleibe <unbestimmt», dass dieser <niemals a priori formuliert>
sei, sondern dmmer von einer Serie von Beispielen deduziert. [..] Nach Argan ist der
Typus ein Modell der Reife und nicht der «arché, der Anfange der Natur oder der Ar-
chitektur. Damit hat Argan den doktrindren Akademiker Quatremeére de Quincy als
modernen Kulturtheoretiker umgedeutet, der regionale und kulturelle Unterschiede
anerkennt, und Rossi ist ihm darin gefolgt.»®

Gegeniiber Argan verdndert Rossi jedoch abermals die Betrachtungs- und Zeitrich-
tung fir die architektonische Typologie:

«Rossi hilt am Typus Begriff als zentralem theoretischem Konzept fest, er will ihn als
«etwas Bedingtes und etwas Bedingendes>* zugleich verstanden wissen. Damit wird
der Typus aber zum einen mafstabslos und taugt nicht als Differenzierungskategorie
[.]. Zum anderen lasst sich seine Herkunft nicht klaren. In 'architettura della citta> be-
hauptet Rossi einerseits, der Typus sei «die Regel, aufgrund derer Architektur entsteht.
Und die Typologie sei folglich «die Lehre von nicht weiter reduzierbaren elementaren
Typens. Zugleich schreibt eraber auch: <Man kann die Stadt von verschiedenen Gesichts-
punkten aus analysieren, doch immer wird sich die Architektur dabei als ihr letztes,
nicht weiter reduzierbares Element erweisens.»*°

Dieser Widerspruch lisst sich anhand Rossis Ausfithrungen nicht auflésen. Sie zei-
gen jedoch exemplarisch die Schwierigkeit der Abstraktion konkreter Architekturen
zu Typen und die Herausforderung, eine differenzierte Betrachtung von Einzel- und
Regelfall zu fithren.

Christ und Gantenbein erheben mit ihrem Typologie-Atlas eine Analyse des stidti-
schen Bauens unserer Gegenwart und begeben sich damit auf die Suche nach einer

17
18
19

Argan, Giulio Carlo: 1962, S. 96 —101.

Schnell, Angelika: 2015, S.179 f.

Rossi, Aldo, in: Neitzke, Peter (Hrsg.): 2015, S. 21 (ital. Orig. 1966).
Ebd., S.180.
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Architektur, «die untrennbar mit der zeitgendssischen Stadt verbunden ist».”! Die
Zeitlichkeit von Architektur wird damit konstitutiv:

«Wir sind tilberzeugt, dass jede Erklarung zur Architektur, sei sie theoretisch-program-
matisch oder formuliert in Form eines Projekts, tief in ihrer Zeit verwurzelt ist. Das
heifdt, sie ist wesentlich geprigt durch die Bedingungen der Gegenwart. [..] Architek-
tur ist immer das Resultat der Auseinandersetzung des Entwerfers, seiner personli-
chen Haltung und seines Formwillens auf der einen Seite, mit den vorerst oft als He-
rausforderung, manchmal gar als Bedrohung empfundenen sozialen, 6konomischen,
technischen oder politischen Bedingungen auf der anderen Seite. Und die Architektur
wird dort relevant, wo sie eine kreative und poetische Antwort auf eine konkrete Auf-
gabenstellung ist. Denn dort, wo sie durch zeittypische Bedingungen in die Krise gerit,
besteht das Potenzial, in einer produktiven Auseinandersetzung, in einem Befreiungs-
schlag neue und zeitgendssische architektonische Antworten hervorzubringen.»**

Die Architektur ist damit untrennbar mit ihrem jeweiligen Kontext verbunden — nicht
nur mit dem spatial konkreten, sondern auch in gleichem Mafie mit einem ideellen,
gesellschaftlichen oder politischen. Damit ist die Architektur Teil eines tibergeordne-
ten, grofRer mafistiblichen Gefiiges von Stadt, das wiederum gleichermafien als Topo-
logie die Architekturen pragt, wie es von diesen konstituiert wird.

«Wir kénnen kein Haus entwerfen, ohne die Stadt im Sinn zu haben. Das ist die grofe
Lektion aus Aldo Rossis L architettura della citta. [..] Von dem, was wir gelernt haben,
sind wir zutiefst (iberzeugt: Architekturist Stadtebau. Und Stadtebauist Architektur.»?

Ankniipfend an dieses konstitutive Verhiltnis von Architektur und Stadt, fithren auch
Christ und Gantenbein — nicht zuletzt in der Tradition Rossis — die Typologie an. Da-
bei beschreiben sie Typologie als das Prinzip, welches einem Architekturentwurf zu-
grundeliegt und ihn jenseits der Einzelaspekte formaler, themen- oder aufgabenspe-
zifischer Fragestellungen mafRgeblich prigt.

«Viel hilfreicher und fiir den Entwurf tragfahiger ist die Frage nach dem allgemeinen
Prinzip eines Gebidudes, seiner inneren und dufleren Raumorganisation. Mit anderen
Worten: die Frage nach dem, was man das typologische Prinzip, den Typus nennen
kann. Und dieser Typus bestimmt entscheidend das Verhaltnis von Haus und Stadt.»**

Fiwr ihre Forschung und Entwurfsmethodik wird das Wechselverhiltnis von Stadt und
Architektur zur Grundlage; mit ihrem «Typologietransfer — Auf dem Weg zu einer ur-
banen Architektur»? machen es sich Christ und Gantenbein zur Aufgabe, anhand ty-
pologischer Untersuchungen Erkenntnisse tiber die Stadt der Gegenwart zu gewinnen.

21 Christ, Emanuel | Gantenbein, Christoph (Hrsg.): 2012, S. 3.
22 Ebd.,S. 4.
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«Wir arbeiten an einer neuen Vorstellung von Architektur der zeitgenossischen Stadt.
Es geht uns um die Hauser. Wir suchen nach Typen und Modellen einer urbanen Archi-
tektur von heute. [..] Denn wir stellen den Verlust von Stadt viel genereller und welt-
weit fest. Die Absicht, das individuelle Bauen zum Teil einer kollektiven Stadtidee zu
machen und iber ein Regelwerk eine Beziehung der Teile untereinander zu erreichen,
wurde aufgegeben. Das Ziel der Baugesetzte ist einzig, sicherzustellen, dass sich die
einzelnen Bauten gegenseitig nicht zu sehr storen. [..] Die Stadtvorstellungen und
Planungsinstrumente der meisten Linder und Kommunen basieren aber noch immer,
trotz der mittlerweile zum Gemeinplatz gewordenen Kritik an der modernistischen
Ideologie, genau auf einem solchen modernistischen Raumverstandnis. Die Architek-
tengeneration vor uns hat eine andere Moderne wiederentdeckt, die parallel zur ortho-
doxen Moderne eine alternative humanistische Architektur fiir eine moderne Gesell-
schaft entwickelte: Otto Rudolf Salvisberg in der Schweiz, Mario Asnago und Claudio
Vender, Angelo Mangiarotti und Luigi Caccia Dominioni in Italien, Aris Konstantinidis
in Griechenland oder in Deutschland Hans Scharoun und Rudol Schwarz. Im Studieren
und Erforschen der Arbeit und des Denkens dieser unorthodoxen modernen Architek-
ten haben unsere dlteren Kollegen hier in der Schweiz nach Wegen gesucht, in ihrer
eigenen Arbeit die modernen oder postmodernen Konventionen zu iiberwinden. Auf
der Ebene des architektonischen Objektes hat diese Generation eine reiche architekto-
nische Kultur zuriickerobert. An uns liegt es nun, alternative moderne Stadte wieder-
zuentdecken. [..] Wenn es gilt, etwas Neues zu schaffen, eine Erfindung fir die Zukunft
zu wagen, dann steht dem Architekten paradoxerweise nur eines zur Verfiigung: die
Vergangenheit.»*

Damit schlieflen sie unmittelbar an die von Ulrich Craemer im Hinblick auf den mit-
telalterlichen Typus des Hospitals ebenfalls geforderte Auseinandersetzung mit his-
torischen Bauten und Typen als Grundlage fiir einen verstindigen eigenen Architek-
turentwurf an. Dabei setzten Christ und Gantenbein jedoch eine sehr klar definierte
zeitliche Terminierung und richten den Blick bei ihren typologischen Untersuchungen
ausschlieflich auf die Gebiudetypologien von Stidten des 20. Jahrhunderts. «Die Aus-
wahl dieser Stddte ist ebenso logisch wie intuitiv: Es sind moderne Stidte, gewachsen
in der Industrialisierung oder spiter. Stidte, die in Bezug auf ihre Bebauungsmuster
und ihre Architektur spezifisch sind»,? jedoch nicht hinsichtlich ihrer architektoni-
schen Spezifika betrachtet werden, sondern hinsichtlich ihrer Typologie.

«[..] wir suchen im Dickicht einer Stadt nach der Logik ihrer Form, also nach dem Ty-
pischen ihrer Bebauung, oder eben dem Typologischen, nach den Mustern, die ihr zu-
grunde liegen».”®

Eine Reflexion tiber die Lehre zu bau- und kulturgeschichtlichen Entwicklungen und
die Schulung fiir ein Herauslesen typischer Merkmale verwandter Bauaufgaben stellt

26 Ebd.,S.8.
27 Ebd.
28 Ebd,S.8f.
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auch Ulrich Craemer seiner Arbeit zum «Hospital als Bautyp des Mittelalters»* voran.
Bezogen auf die architekturhistorische Auseinandersetzung heifit es dort:

«Die Vermittlung von Kenntnissen vergangener Baukulturen kann heute nicht mehr
den Zweck verfolgen, dem jungen Architekten einen Formenkatalog fiir seine Ent-
wurfsarbeit zu liefern. Die formal-asthetische Betrachtungsweise weicht mehr und
mehr einer neuen Sicht, der es darauf ankommt, die historischen Bauwerke in ihrer
Ubereinstimmung von Wesen und Form zu ergriinden».*°

In Bezug auf die Typologie und die diesbeziigliche architekturtheoretische Ausein-
andersetzung — sowie zur Bestirkung der Position, dass die Architektur nicht ohne
ein fundiertes Wissen iiber vorangegangene Bauzeiten, deren markante Gestal-
tungsprinzipien und Typologien sowie deren jeweilige Zeitlichkeit auskommen kann
— fiihrt er weiter aus:

«Nicht die Bauform an sich ist fir den Architekten bedeutungsvoll. Sie wird es erst
durch die Verbindung mit dem, was sie aussagt. Von daher rihrt u. a. das besondere
Interesse fiir die Entstehung historischer Bautypen. Bei der Betrachtung solcher Pro-
bleme wird deutlich, dass die Architektur als Abbild des Lebens an die Zeit gebunden
und darum standigem Wandel unterworfen ist. Diese Erkenntnis wird den Studieren-
dendaran hindern, in Nachahmung zu verfallen oder zu versuchen, aus dem Geist einer
vergangenen Epoche zu arbeiten.»”'

Damit wird die historistische Replikation vorangegangener Bauzeiten ausgeschlossen
und zur Abstraktion und Ubertragung der aus der Historie des Bauens gewonnenen
Erkenntnisse in eine gegenwirtige und eigenstindige Architektur gemahnt. Zum
Leitmotiv dieser Auseinandersetzung wird die Dienlichkeit und Angemessenheit von
Architektur angefithrt:

«Der Studierende soll wissen, dass die Baumeister in alter Zeit formalistische Willkir
nicht kannten. Mit den Mitteln und Moglichkeiten ihrer Zeit suchten sie fiir jede Bau-
aufgabe den entsprechenden, aus dem Zweck gestalteten Ausdruck zu finden; ein Leit-
satz, der zeitlose Gltigkeit besitzt.»*

Craemer beschreibt die Zweckgebundenheit der mittelalterlichen Typologie des Hos-
pitals und deren Gestaltung, welche primir auf die Anforderungen der Nutzung aus-
gerichtet ist. Hinsichtlich des sich daraus ergebenden architektonischen Ausdrucks
beschreibt er eine Architektur, die mageblich von den Menschen und Prozesse ge-
pragt wird, die sie beherbergt und fithrt weiter aus:

«Unter den Bautypen des Mittelalters, von denen einige bereits weitgehend erforscht
sind, muss die Untersuchung namentlich der Bautypen des Klosters und des Hospitals

29 Craemer, Ulrich: 1963.
30 Ebd.,S.7.

31 Ebd.
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als besonders reizvoll erscheinen. In der mittelalterlichen, festgefiigten Rangordnung
der Werte, die vom Sakralen ihren absoluten Mafdstab erhielt, nehmen sie eine Son-
derstellung ein. Sie sind ihrem Wesen nach beides, sowohl Sakral- wie Profanbauten.
Weder der einen noch der anderen Gruppe kénnen sie klar zugewiesen werden »*

Die Typologie findet damit ihre Definition in einem Spannungsfeld aus Abstraktion
und Analyse, Vereinfachung und Prignanz sowie kultureller, nutzungsspezifischer
und kulturgeschichtlicher Prigung. Die vorbeschriebene Zwitterstellung der Kloster-
und Hospitalarchitekturen zwischen Sakral- und Profanbau ist ebenso pragend fiir
die Typologie des Hospizes und wird im Folgenden ausfithrlicher betrachtet.

Auch Christ und Gantenbein extrahieren aus ihrer Analyse besonders hiufige oder
markante Typologien, die sie — dhnlich der vorbeschriebenen Zusammenstellung ge-
mif der Ausfithrungen von Alban Janson und Florian Tigges — als «spezifische Gebiu-
detypologien [..] in einer systematischen Sammlung dokumentieren».** Dabei erhebt
diese Systematisierung jedoch keinen Anspruch auf Allgemeingiltigkeit, sondern ist
bewusst in den subjektiven Werknarrativ der Architekten eingebunden:

«Wichtig zu erwdhnen ist, dass diese Sammlung zwar systematisch ist, aber gleich-
zeitig auch eine subjektive Auswahl darstellt. Unser architektonisches Interesse, wir
kénnen fast sagen, unsere eigene Architektenpersonlichkeit spiegelt sich in dieser Ty-
pensammlung wider. Jemand anderes hitte eine andere Sammlung. [..] Unsere Typo-
logie ist ein Inventar der metropolitanen, weitgehend anonymen Bauproduktion des
20.)ahrhunderts, sozusagen eine Bestandsaufnahme heutiger stadtischer Architektur:
Was aussieht wie eine alternative Architekturgeschichte des 20. Jahrhunderts, eine Ce-
schichte der Architektur ohne Architekten, ist unser Fundus urbaner Objekte »*

Uberbegriffe, die Typengruppen umreifien, betiteln sie beispielsweise in Hongkong
als «Pencil Tower, Gallery Building, Vertical Factory, Shop-House, Podium and To-
wer, Double Tube, Slab Composition, Star Shape Tower».*® In Rom sind es «Palazzina,
Courtyard, Open Block, Ensemble, Wall»*” oder in New York «Infill, Shaft Building,
Carved Building, Courtyard Building, Setback, Podium and Tower»,*® wihrend sie
die Typen in Buenos Aires als «Chorizo House, Passage, Party Wall Building, Solitaire,
Corner Tower»* bezeichnen. Sie erfassen damit — um die gewihlten Typologien in
noch iibergeordneten Kategorien zu umreifien — Nutzungs-, Grundriss-, Form- oder
Funktionstypen. Christ und Gantenbein verstehen die Auseinandersetzung mit Typo-
logie als Grundlage und mogliches Werkzeug fiir den Architekturentwurf.

33 Ebd.

34 Christ, Emanuel | Gantenbein, Christoph (Hrsg): 2012, S.12.
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«Wiruntersuchen diese Stadte mit der Absicht, von ihnen zu lernen: Denn wieso soll ein
Gebaudetyp, derin New York Teil einer stidtischen Struktur ist, nicht auch in Ziirich er-
folgreich sein? Beim Begriff des Typs> geht es um das Prinzip und nicht um dessen Aus-
formulierung im konkreten Fall. Ein Prinzip ist per se allgemeingtiltig, demzufolge ist
der Typus unabhingig von einem konkreten Ort oder der Stadt, wo er entstanden ist.
Was passiert nun, wenn wir Typen aus anderen Stadten nach Ziirich transferieren?»*

Mit dieser Betonung der Ortsunabhingigkeit architektonischer Typen l6sen Christ
und Gantenbein die Typologie ein Stiick weit aus ihrer Korrespondenz zum Topos ih-
res Kontexts, die in den von Frampton beschriebenen konvergierenden Vektoren von
Typus, Topos und Tektonik mitschwingt. Sie schliefSen mit dem Transfer bewihrter
Gebiudetypen jedoch an eine Praktik der Ubertragung idealisierter oder stilisierter
Vorbilder in einen anderen Kontext an und beschreiben den «Typologietransfer als
Kulturtransfer, nimlich als [den] Wille[n], das andere, das Fremde zu integrieren und
daraus etwas Neues werden zu lassen».” In diesem sich ergebenden Neuen indes fin-
detsich die wechselseitige Bedingtheit von Stadt und Architektur wieder, wie sie Rossi
beschreibt — sodass die Relation der Typologie zum Topos darin doch unweigerlich
erhalten bleibt. Fiir den Transfer der herausgearbeiteten Typen in den Kontext der ei-
genen Architektentitigkeit schreiben Christ und Gantenbein weiter:

«Beim Entwerfen und Manipulieren mit den Gebiudetypen lernen wir deren Eigen-
schaften und Potenziale wirklich kennen. Und endgiiltig spannend wird es dann, wenn
wir feststellen, dass der Transfer am transferierten Typus nicht spurlos vorbeigeht:
Denn ein Gebdudetyp ist nicht stabil, er unterliegt standiger Veranderung. Diese In-
stabilitdt, das Potenzial zur Weiterentwicklung, wollen wir ausloten und nutzen, wenn
wir Gebdudetypen in einen neuen Kontext setzen. Im Verdnderungspotenzial liegt
unsere Hoffnung. Kénnen wir uns seine Transformation unter verdnderten Rahmen-
bedingungen aneignen?»*

Dies ist ein Ansatz, der sich anhand der Genese des Typus Hospiz, der im Zentrum
dieser Betrachtung steht, historisch deutlich beobachten lisst und dessen Potenzial
fiir eine eigenstindige Typologie von eindeutiger Lesbarkeit es fiir die Nutzungstrans-
formation zum Sterbehospiz jedoch noch weiterzufithren und auszuschopfen gilt.

Die Forderung nach einer Sichtbarkeit des Sterbens ist im architektonischen Sinne
untrennbar an die typologische Lesbarkeit von Sterbeorten gekniipft: Erst wenn wir
es gewohnt sind, im Alltag Architekturen des Sterbens wahrzunehmen, zu betreten
und in unserer Nachbarschaft zu wissen, gewdhnen wir uns an einen angemessenen
alltiglichen und offenen Umgang mit Sterben und Tod, um so diese letzte Lebenspha-
se adidquat in die Reihe biografischer Sequenzen eingliedern und als deren inhirenten
Bestandteil anerkennen zu konnen. Daran schliefdt die Hoffnung an, dass eine bessere
Integration des Sterbens und eine klarere Lesbarkeit von Sterbeorten in unserem le-
bensweltlichen Umfeld eine offenere Auseinandersetzung férdern. In letzter Konse-

40 Ebd.,S.9.
41 Ebd.
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quenz wird die Enttabuisierung von Sterben und Tod angestrebt, um der Angst vor
dem Sterben mit weitreichender Kenntnis, Gewdhnung und Berithrung mit dem The-
ma mafigeblich entgegenzuwirken.

Der Typus des Hospizes unterliegt in nicht unerheblichem Maf einem Wandel in
der Geschichte, der sich hier auf die Raumsituation gleichermaflen bezieht wie auf
seine Lokalisierung und Nutzung. Was in der typologischen Konzeption iiberdauert
hat, ist eine prigende Geisteshaltung im ureigenen Wortsinn des Hospizes — als ein
Ort der Gastlichkeit und der Fiirsorge. Anders als im Fall der Basilika handelt es sich
im Nutzungswandel des Hospizes nicht um eine stete Transformation, sondern viel-
mehr um die zeitgendssische Entlehnung eines historischen Typs als Bezeichnung fir
eine neu eingefithrte Funktion. Die Begrifflichkeit wird hier wieder eingefithrt und
stellt eine zunichst sprachliche — in der Intension dariiber hinaus unbedingt auch
inhaltliche — Parallelitit zwischen dem Historischen und dem neu Eingefithrten her.

Mit der Beschreibung des Phinomens der «Ubergangsriten»® hat Arnold van
Gennep eine Gliederung des Lebenslaufs in biografische Abschnitte vorgenommen,
deren jeweilige Schwellenmomente von Ritualen begleitet werden und darin zum
Ausdruck kommen. Wihrend sich van Gennep auf christlich-religios gepragte Rituale
konzentrierte, zeigen heute auch weltliche Ereignisse von biografischer Relevanz hiu-
fig ritualisierte Auspragungen. Der Zusammenhang von Lebensphasen und baulichen
Typen ist insofern konstitutiv, als dass insbesondere die biografischen Wendepunkte
eigenstindige Typologien hervorgebracht haben. Wihrend es in der Vergangenheit
vermehrt ritualisierte Ubergangsmomente zwischen Lebensphasen waren, so handelt
es sich in der sikularisierten Gegenwartsgesellschaft um zunehmend profane Typen,
welche diese Verinderungsmomente beherbergen. Es sind Bildungs-, Verwaltungs-,
Kultur- oder Versorgungsbauten, die unser Leben begleiten und in vielen Teilen die
Sakralbauten im Hinblick auf deren erweiterte Funktionen ablésen. So vielgestaltig
die einzelnen Ausformulierungen der jeweiligen Architekturen sein mégen, sie lassen
sich doch nach iibergeordneten Prinzipien und Kriterien ordnen und fiigen sich zu
Gruppen unterschiedlicher Typologien zusammen.

Ebenso wie alle anderen Lebensphasen ist die letzte — die des Sterbens — von Ri-
tualen geprigt. Gleich allen anderen Lebensbereichen sind diese nicht mehr eindeu-
tig konfessionell zuordenbar, sondern bedienen sich teilweise eines multireligiésen,
interkulturellen und vor allem individuellen rituellen Spektrums. Das Sterben, wel-
ches in einer am Lebenserhalt orientierten Medizin einem Systemfehler gleichkommt,
wurde in medizinischen Einrichtungen lange Zeit in die Unsichtbarkeit verbannt. Erst
mit den Neuerungen in Hospizarbeit und Palliativmedizin erfuhr das Sterben eine
gewisse Rehabilitation innerhalb des institutionalisierten, medizinischen Kontextes.

43 Gennep, Arnold van: 2005 (frz. Orig.1909).
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Umbau und Erweiterung des Alten Hospizes auf dem St. Gotthard.
Miller & Maranta Architekten, 2010. Foto: Ruedi Walti



Gebaudetypus Hospiz

Ursprungsbedeutung, Genese und Wiedereinfiihrung

Hospize waren entsprechend des etymologischen Wortstamms stets Orte der Gast-
lichkeit und Firsorge. Urspriinglich waren es Fremdenhospize entlang von Handels-
routen, die insbesondere im Alpenraum diesen Namen trugen. Simtliche kurativen
und pflegerischen, der medizinischen Fiirsorge und Versorgung verschriebenen
Einrichtungen sammelten sich hingegen historisch unter dem Begriff des Hospitals.
Wihrend die Fremdenhospize gleichermafien von geistlichen wie weltlichen Trigern
betrieben wurden, waren die Hospitiler historisch in konfessioneller Obhut. Eine Tra-
dition, die bis heute in Form von Einrichtungen in kirchlicher Tragerschaft strukturell
fortbesteht. Die ehemals bestehende Dominanz der religiosen und monastischen Le-
bensbedingungen gegeniiber der Medizin wurde seit der Aufklirung jedoch zuneh-
mend durch den dominierenden Fortschrittsglauben und die rasanten Entwicklungen
in der medizinischen Forschung und Praxis abgelost. Somit entwickelten sich die Hos-
pitiler von pflegerischen Einrichtungen hin zu medizinischen Versorgungszentren.!

Das Fundament dessen, was wir heute als Hospiz bezeichnen, basiert auf zwei histori-
schen Ausprigungen desselben, etymologischen Wortstamms: Als Derivate des latei-
nischen hospitium (Herberge) haben sich Hospiz und Hospital in ihrer urspriinglichen
Bedeutung als zwei Institutionen gleicher Intention, aber mit Ausrichtung an unter-
schiedliche Gesellschaftsgruppen entwickelt. Wihrend die Hospitiler ihre Dienste an
Kranke, Alte, Bediirftige, Menschen mit geistiger oder kérperlicher Behinderung und
an alleinstehende Frauen richteten und diese pflegerisch, medizinisch und wohlti-
tig unterstiitzten, bezeichneten Hospize zumeist klosterlich gefithrte, konfessionell
geprigte Unterkiinfte fiir Pilger und Reisende. Bereits in der antik griechischen Be-
zeichnung xenodochium? besteht diese Prigung des Wortsinns, wie er spiter auch seine
Ubersetzung ins Lateinische findet.

Bei dieser Differenzierung in zwei Begrifflichkeiten kommt das Hospital in Funk-
tion und Selbstverstindnis dem heutigen Hospiz weit niher als das Hospiz der ur-

1 Vgl hierzu Murken, Axel Hinrich: 1995.

2 Griechisch: £evodoyeiov, xenodocheion, von xenos: der Fremde, dechomai: aufnehmen.
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spriinglichen Wortpragung. Die Funktionen des historischen Hospitals sind heute auf
unterschiedlich spezialisierte Einrichtungen verteilt:

«Altenheim, Krankenhaus und Hospiz teilen in Gestalt des Hospitals eine um das Jahr
500 beginnende und bis ins 18. Jahrhundert andauernde gemeinsame Vorgeschichte,
die endete, als sich seit dem 18. Jahrhundert im Kontext von Modernisierungsschiiben
zu verschiedenen Zeitpunkten die drei modernen Institutionstypen mit je eigenen
baulichen Charakteristika herauszubilden begannen.»?

Hospiz und Hospital reichen in ihren Gemeinsamkeiten weit tiber den geteilten ety-
mologischen Wortstamm hinaus: mit der Ubereinstimmung in den Aufgaben von Fiir-
sorge und Gastlichkeit ergeben sich typologische Entsprechungen. Diese zeigen sich
in Grundrisskonfiguration, Raumprogramm und funktionalen Raumfolgen sowie An-
mutung und Materialitit der einzelnen Ursprungstypen. Dem Abwigen von Riickzug
und Gemeinschaft sowie deren Ubergingen und Zwischenzonen kommt auch in der
Gestaltung von Sterbeorten insofern besondere Bedeutung zu, als dass der Sterbe-
prozess einerseits ein Bestreben nach Individualitit und Selbstbestimmung mit sich
bringt, andererseits jedoch das Eingebundensein in den Kontext einer Gemeinschaft
psychosoziale Sicherheit gewahrt — fiir die Menschen am Lebensende ebenso wie fir
deren Angehorige.

Des Wortes Hospiz (oder vielmehr zunichst des englischen Aquivalents hospice, wel-
ches im Angelsichsischen gleichermafRen auch die Bezeichnung des mittelalterlichen
christlichen Hospitals darstellt) bedient sich mit neuem, oder vielmehr erginztem
Wortsinn Cicely Saunders bei ihren Uberlegungen fiir das 1967 in dem Londoner Vorort
Sydenham als erstes seiner Art gegriindete St Christopher’s Hospice. Nach Saunders’
Definition soll ein Hospiz als Wohn- und Lebensort fiir Schwerstkranke und Sterben-
de drei unterschiedliche Themenbereiche umfassen: die Beherbergung, die spirituelle
Begleitung und die palliativmedizinische Behandlung seiner Giste, wie Saunders die
Hospizbewohner in Entsprechung der Ursprungsbedeutung eines Hospizes als Her-
berge folgerichtig nennt.

Neben dem inhaltlichen, karitativen und kurativen Ursprung im mittelalterlichen
Hospital steht das Sterbehospiz in der typologischen Tradition der Passhospize. Auch
hier sind Liturgie und Alltagsleben eng verwoben, und christliche Leitmotive prigen
die Einrichtung, welche im zudem prigenden Kontext der markanten landschaftli-
chen Umgebung steht.

Die Verwandtschaft zwischen dem historischen Hospiz und dem, was mit der
Wiedereinfihrung des Begriffes bezeichnet wird, scheint also neben raumprogram-
matischen Parallelen auch eine atmosphirische und metaphysische Ebene zu betref-
fen. Wenn man so weit gehen mochte, das Sterben als eine Schwellensituation zwi-
schen Leben und Tod zu betrachten, ergibt sich gar eine Definition der Hospize als
Transitorte, und diese lassen sich wiederum als (urspriinglich topografisch) markante
Grenzpassagen einer Kongruenz zwischen historischer und neu gesetzter Bedeutung
verstehen.

3 Jankowiak, Tanja: 2010, S. 29.



Gebdudetypus Hospiz
Fremdenhospiz

In der Alpenregion gibt es eine Vielzahl von Hospizen, deren Geschichte von der Lage
an markanten Wegeverbindungen, einer Funktion als Herberge und Ort der Versor-
gung und Fiirsorge sowie der Doppelung aus kirchlicher und Laientrigerschaft ge-
pragtist. Exemplarisch sei an dieser Stelle das alte Hospiz auf dem Gotthardpass — an
markanter Stelle auf dem Grat zwischen Nord- und Siideuropa — angefiihrt. Dessen
besondere topografische und historische Position ist gleichermafien bedeutend wie
- im Zusammenhang der typologischen Betrachtung — dessen zeitgendssische Sa-
nierung und Uberformung bei gleichbleibender Nutzung als Fremdenhospiz im ur-
spriinglichen Wortsinn durch Miller & Maranta Architekten, Basel.

«Architekturgeschichtlich muss das Alte Hospiz [...] im typologischen Kontext von Her-
bergen und Casthdusern verstanden werden. Etymologisch stammt das Hospiz, eben-
so wie das Spital, vom lateinischen Wort <hospitium> ab: Urspriinglich war damit ganz
allgemein eine Herberge fiir Gaste gemeint. Erst mit der sozialgeschichtlichen Entwick-
lung im Spatmittelalter trennen sich die Bedeutungen in Gasthaus und Krankenhaus.
Gemeinsam ist ihnen die Unterbringung, Pflege und Seelsorge Bediirftiger. Damit
wurde die kostenlose Beherbergung Armer und Fremder als christlicher Auftrag insti-
tutionalisiert. Wahrend dem 11, 12. und 13. Jahrhundert entstanden zahlreiche Pilger-
hospize und Hospitaler, die von Klgstern betreut wurden. Insbesondere an exponier-
ten Stellen der Gebirgsiiberquerungen, auf Passhohen sowie am Fuss der Passe boten
Hospize sowohl Pilgern wie Reisenden Schutz und Zuflucht, Obdach und Bewirtung.»*

Die urspriingliche Typologie beschreibt entsprechend also einen Ort der Gastlichkeit
und Herberge,® welcher entlang der Pilger- und Handelswege lokalisiert und damit ein
elementarer Bestandteil alpiner Architektur ist. Uber die reine Zufluchtsfunktion als
Schutzhiitte hinaus umfasst die Qualitit des Hospizes zudem eine sozial fiirsorgliche
Komponente. Wahrend die Susten der Ort waren, an dem Tiere und Ausriistung aus-
getauscht, hergerichtet und versorgt wurden, bildeten die Hospize hierzu gleichsam
einen Gegenpol, welcher sich insbesondere an das korperliche und geistige Wohl der
Reisenden und Pilger richtete.

In der Dopplung der Nutzung durch Handelsreisende und religiés motivierte Pil-
ger wechselte auch die Trigerschaft der Hospize im Lauf der Geschichte stetig zwi-
schen weltlichen und kirchlichen Institutionen. Die gastlichen und beherbergenden
Dienste fiir die Giste blieben hierbei weitgehend gleich, die unterschiedlichen Interes-
sen zeigten sich vielmehr hinsichtlich einer starken konfessionellen Prigung mit ent-
sprechenden liturgischen Diensten fiir die Pilger einerseits und steuerlichen, also 6ko-
nomischen staatlichen Belangen andererseits. Nicht selten kam es zu einer Parallelitat
beider Ausrichtungen an einem Ort und damit verbunden zur gemeinschaftlichen

4 Hanak, Michael, in: ders. (Hrsg.): 2012, S. 85 f.

5 Als weiteres Derivat des Wortstamms hospitium, mit besonderem Augenmerk auf den Aspekt der
Gastlich- und Geselligkeit, lasst sich in Norditalien der Typus der Venezianischen Ospedali lesen; jene
meist der geistlichen Fithrung eines Klosters angeschlossenen Kultureinrichtungen, die als Begeg-
nungs- und Unterhaltungsort Bevilkerung und Geistliche gleichermafien zu Essen, Salons und Kon-
zerten versammelten.
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Riume der Gemeinschaft — Kapelle.
Foto: Ruedi Walti

Trigerschaft. Die von Craemer beschriebene Sonderstellung, die den Bautypen von
Kloster und Hospital hinsichtlich ihrer Doppelrolle als Sakral- und Profanarchitektur
zukommt, gilt ebenfalls fiir den Typus des Hospizes und bleibt iiber die Entwicklung
und Genese der Typologie bis in die Gegenwart bestehen:

«Das mittelalterliche Hospital war nicht eine medizinische Heilklinik, nach heutigen
Begriffen, sondern eine Pflegeanstalt fiir Hilfsbediirftige aller Art mit durchwegs
kirchlichem Charakter. Das Hospital war urspriinglich Herberge — hospes, der Gast—und
diente ebenso wie das Xenodochium der Antike und der frithchristlichen Zeit der Auf-
nahme von Fremden und Pilgern. [.] Das Hospital des mittelalterlichen Abendlandes
istentstanden aus der Idee der christlichen Nachstenliebe. [..] Die Pfleger nahmen sich
in erster Linie den Seelen der Insassen an. Wahrend der Kérper verfiel suchten sie die
Seele zu stirken und fir das Leben nach dem Tod vorzubereiten [vgl. Clay: S. 18].»°

Diese Funktion der geistlichen Begleitung, Herberge und Fiirsorge kam auch der
christlichen Tragerschaft in den Fremdenhospizen vor. Anders als in den Hospitilern
galt es hier jedoch zudem die physische Stirkung fiir die weitere Reise im Gebirge si-
cherzustellen, sodass sich die Doppeltrigerschaft aus kirchlicher und weltlicher Lei-
tung ergab.

So auch geschehen am Gotthardpass, wo das Gebidudeensemble des Hospizes tiber
viele Jahre von kirchlichen Vertretern der Mailinder Kirche oder der nahen Gemeinde
Airolo und weltlichen Wirten gemeinschaftlich betrieben wurde. Hier allerdings er-
gab sich aus einem zunehmenden Wandel der Nutzer eine vollstindige Verinderung
in der Trigerschaft:

«Leitung und Unterhaltung des Hospizes auf der Passhéhe sowie desjenigen in Valle
am Fuss des Passweges vertraute die Maildnder Didzese bald schon der Gemeinde
Airolo an. Finanziert wurde es durch einen Teil der Sdumereinnahmen. Der Fiihrungs-
wechsel von Geistlichen zu Laien widerspiegelt den Wandel von religidser zu weltlicher

6 Craemer, Ulrich:1963,S. 8.
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Raume der Gemeinschaft - Stube.
Foto: Ruedi Walti

Nutzung des Hospizes. Nebst Pilgern und Kirchenleuten kamen immer mehr Handler,
Beamte und Soldaten tber den Pass. Wirtschaftliche Interessen an den Zolleinnah-
men sowie die machtpolitisch strategische Lage machten den zentral gelegenen Pass
im Mittelalter zu einem kontinentalen Politikum. Verschiedene Machthaber bemuhten
sich um die Herrschaft iiber das Passgebiet.»”

Mit einer Gritndungshistorie, die bis in das 12. Jahrhundert als die belegte Nutzung des
Saumerpfades und gar bis in das 7. bis 9. Jahrhundert zuriickreicht, was die Kapelle
betrifft, kommt dem Gebiudeensemble am Gotthardpass eine lange und bedeutsame
Rolle in der transalpinen Geschichte zu. Anfang des 12. Jahrhunderts vom mailindi-
schen Erzbischof dem Heiligen Sankt Gotthard — Schutzpatron der Handelsreisen-
den, der im Alpenraum einer Vielzahl von Kapellen und Kirchen seinen Namen leiht -
geweiht und 1237 erstmals in den S3umerstatuten von Osco (Leventina) erwihnt, steht
der Pass seit Beginn im Spannungsfeld zwischen kirchlicher und weltlicher Prigung
und Nutzung. Auch in der Finanzierung und Trigerschaft der unterschiedlichen Ein-
richtungen auf dem Gotthardpass wird dies deutlich, welche gleichermafien von der
Erzdi6ézese Mailand (spiter von der Gemeinde Airolo) wie aus den Siumereinnahmen
stammten. Es prigte sich eine bauliche Differenzierung der beiden Akteure in ein
Hospiz der Gemeinde (weltlich gefithrt, von einem Wirt betrieben) und ein Hospiz der
Seelsorge (kirchlich gefiithrt, mit karitativer Ausrichtung, ab 1683 unter der Leitung
von Kapuzinerménchen) aus.®

«Invielen Belangen arbeiteten die beiden Hospizleiter zusammen. Den Kapuzinern ob-
lag in erster Linie das seelische Wohl, der weltliche Hospizleiter kimmerte sich auch
um den Saumverkehr.»®

7 Hanak, Michaelin: ders. (Hrsg.): 2012, S. 78.
8 Vgl. hierzuebd.
9 Ebd.,S.78.
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Rdume des Riickzugs — Gastezimmer mit Schlafnische.
Foto: Ruedi Walti

Bei dem Hospiz auf dem Gotthardpass handelt es sich nicht unbedingt um die prig-
nanteste Ausgestaltung dieses Typus im Alpenraum. Hinsichtlich architektonischer
Gestalt oder Dimension sind andere Passhospize wie beispielsweise das Alte Hospiz
auf dem Simplon™ oder das Hospiz auf dem Grof3en Sankt Bernhard" weit markanter.
Die Relevanz des Hospizes auf dem Gotthardpass bezieht sich also vielmehr auf die
besondere Verkehrssituation des Ortes: urspriinglich als kiirzeste, wenngleich sehr
anspruchsvolle Nord-Siid-Wegeverbindung, spiter als gut erschlossener und bald
intensiv befahrener Pass, dessen Verkehr 1882 mit der Fertigstellung des Eisenbahn-
tunnels etwas von der Hohe des tatsichlichen Passes abgeriickt und mit Eréffnung
des Autobahntunnels im Jahr 1980 erheblich geschwicht wurde. Zudem bildet das
Gebaudeensemble einen — wenngleich vor dem Kontext der es umringenden Natur-
gewalten verschwindend kleinen — Bestandteil dieses in der schweizerischen Mytho-
logie und Geschichte gleichermafen von starker Aufladung und Bedeutung geprigten
Ortes. Und nicht zuletzt ist die Sanierung, Uberformung und teilweise Erneuerung
des Alten Hospizes ein Beleg fiir die Verdienste des Schweizerischen Heimatschutzes,
der einen konventionellen Verkauf des Hospizes verhinderte und zur Griindung der
Stiftung Pro San Gottardo beitrug. Diese verfolgte den Anspruch das Gebiudeensem-
ble als bedeutsamen Bestandteil schweizerischer und der alpiner Landesgeschichte zu
bewahren. Als solches wird das Alte Hospiz ein Teil dessen, was Miller & Maranta als
kollektives Gedichtnis verstehen:

«Unsere Erinnerungen, wie etwas war und aussah, mit allen mitschwingenden Bedeu-
tungen und Assoziationen.»"

Mit der Uberformung des historischen Gebiudebestandes durch Miller & Maran-
ta Architekten scheint es zu gelingen, die Erinnerung und den ureigenen Charakter

10 Ebd,,S. 84: «Altes Hospiz auf dem Simplon, ein 1650 errichteter Turmbau».

11 Ebd,, S. 84: «<Hospiz auf dem grofRen Bernhard, ein machtiger, ins 11. Jhd. zuriickreichender Bau mit
angeschlossener Kirchen».

12 Ebd,S.90.
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Riume des Riickzugs — Gistezimmer.
Planzeichnung: Miller & Maranta Architekten

des Ortes zu bewahren und neuerdings eine markante, eindeutig in der alpinen, kon-
textgebundenen Bautradition verwurzelte Bauform zu etablieren, deren zeitgendssi-
sche Architektursprache auf so subtile Weise komponiert ist, dass es ihr gelingt, sich
gleichzeitig einzufiigen und herauszustechen. Mit der Grof3geste eines einenden Da-
ches fiir Kapelle und Hospiz steht die neue Formgebung des Hauses in einer Tradition
dessen, was als «beispielhaft mit der Gebirgswelt verwurzelte [Architektur]»" gelten
mag. Adams fithrt in diesem Zusammenhang eine Auswahl von Architekturen, wie
beispielsweise die von Heinrich Tessenow geplante Villa Béhler in St. Moritz oder die
Bergstation Hafelekar der Nordkettenbahn bei Innsbruck von Franz Baumann an,
welche bis heute vorbildlich sind fiir eine angemessene und kontextgebundene alpine
und hochalpine Architektur sind; wenngleich sich die alpine Gegenwartsarchitektur
heute zumeist durch ein weit hoheres Maf} technischer Ausstattung und Ausriistung
auszeichnet.

Die bauliche Entwicklung des Hospizes auf dem Gotthard ldsst sich anhand his-
torischer Schriften und Kartierungen ebenso belegen wie anhand der wihrend der
Baumafinahmen durch Miller & Maranta Architekten freigelegten baugeschichtlichen
Befunde. Urspriinglich im 9. Jahrhundert als romanische Kapelle angelegt, wurde die
Anlage 1166 bis 1176 vergrofert und um einige angrenzende Riume erweitert. Schlief3-
lich wurde die runde romanische Apsis durch einen eckigen Chor ersetzt und die an-
grenzenden Versorgungs- und Herbergsriume bis in das Jahr 1777 hinein kontinuier-
lich baulich erweitert.™

«[..] als Federico Visconti Erzbischof von Mailand geworden war, nahm er sich dem
vernachldssigten Bestand am Gotthard an. Er lief? 1683 <ein groferes Gebiude> erstel-
len und vertraute es den Kapuzinern an. Vier Jahre spater wurde die Kapelle durch
Antonio Rossalino vergrofiert, an die Stelle der romanischen Apsis trat ein fiinfeckiger
Chor. Bis 1841 stand das Hospiz unter der Leitung der Kapuzinerménche, die von der
Diozese Mailand unterstiitzt wurden. Das danebenliegende Hospiz der Gemeinde, Vi-

13 Adams, Hubertus, in: Hanak, Michael (Hrsg.): 2012, S. 38.
14 Vgl. hierzu Hanak, Michael, in: ders. (Hrsg.): 2012, S. 78 f.
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Hohenstaffelung unterschiedlicher Raumtypologien.
Planzeichnung: Miller & Maranta Architekten

cianza> [Nachbarschaft] genannt, verpachtete Airolo bis ins 18. Jahrhundert an einen
Wirt. In vielen Belangen arbeiteten die beiden Hospizleiter zusammen. Den Kapuzi-
nern oblag in erster Linie das seelische Wohl, der weltliche Hospizleiter kimmerte sich
auch um den Saumverkehr. Wegen des zunehmenden Andrangs von Reisenden muss-
te das Kapuzinerhospiz 1731 vergrossert werden. Das Haus erhielt ein zweites Oberge-
schoss und eine neue Dachform, die nun teilweise auch die Kapelle (iberdeckte.»®

Dieses Zusammenbinden von Kapelle und Erginzungsriumen unter einem Dach
pragt die Architektur des Alten Hospizes bis heute und wurde durch die von Miller &
Maranta Architekten vorgenommenen Restaurierungs- und Erginzungsarbeiten zu-
satzlich bestarkt. Wenngleich es sich heute um eine regulire Hotelnutzung handelt,
bleibt die historische monastische Architektur anhand der bestehenden Kapelle und
der raumlichen Ordnung ablesbar. Die gemeinschaftlichen Nutzungen — im Sinne der
monastischen Ursprungsarchitektur Kapelle, Refektorium und Calefaktorium, heute
Kapelle, Stube und Kiiche — zeichnen sich als Grofdvolumen innerhalb der ansonsten
dichten und kleinteiligen Raumstruktur ab. Mit der Uberarbeitung durch Miller &
Maranta Architekten ergibt sich eine zusitzliche Kleinteiligkeit der Individualriume
durch das explizite Ausbilden von Schwellen, Ubergingen und hélzernen Einbauten
wie Mobeln und Individualbidern je Zimmer.

Anhand des Alten Hospizes auf dem St. Gotthard werden zudem raumtypolo-
gische Spezifika der Hospizarchitektur deutlich: Die Differenzierung zwischen Ge-
meinschaftsleben und privatriumlichem Riickzug sowie die doppelte Prigung durch
die geistliche und weltliche Leitung des Hauses werden anhand des Raumgefiiges der
Architektur erkennbar. Die Riume des spirituellen und alltiglichen Gemeinschaftsle-
bens bilden Grofivolumen, welche das riumliche Gefiige in seinen Grundziigen struk-
turieren. Kapelle, Kiiche und Gemeinschaftssaal gliedern die Architektur und geben
eine Dimension des Offentlichen und Gemeinschaftlichen in dem Gebiude vor, wel-
che an groRRziigige Riume besonderer, eigenstindiger Gestaltung gekniipft ist. Die
kleinteiligen privatriumlichen Strukturen, welche sich zwischen diese Grofivolumen

15 Ebd,S.78.
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fiigen und diese voneinander separieren, beherbergen die Gistezimmer der Besucher.
Das Prinzip der Raumbildung, grofie Raumzusammenhinge durch eingestellte, bau-
lich gefasste kleinteilige Strukturen zu gliedern, gilt im Mafistab innenrdumlicher
und mobelhafter Einbauten gleichermaflen fiir die Individualzimmer. Das Volumen
des Badezimmers sowie konstruktive Schwellen, Stiitzen und Stiirze gliedern den
Raum und etablieren unterschiedliche Grade der Intimitit. Die Schwellen und Uber-
ginge zwischen gemeinschaftlichen Riumen und privaten Individualzimmern bilden
Wege- und Treppenridume, welche diese gleichermaflen funktional verbinden und
raumlich separieren.

Beziiglich der tibergeordneten Thematik des Ortes und der darin begriindet lie-
genden Bedeutung des Alten Hospizes formulieren Miller & Maranta Architekten:

«Der Gotthard istein Ortdes Transits, und in diesem Sinne sind seine Symbole stetig der
Verdnderung unterworfen. Seine Identitat besteht nicht aus charakterbildenden Hiu-
sern oder bildhaften Denkmaélern. Der Gotthard ist ein metaphorisches Monument. In
der Bilderlosigkeit des Mythos Gotthard liegt —wenn sie als spezifischer Charakterzug
verstanden wird —ein grosses Potenzial. Sie ermdglicht einen offenen Umgang mit ver-
dnderten Bedingungen. Sie lasst unterschiedliche Interpretationen und Erinnerungen
zu. [.] Ziel der Reisenden war nie der Gotthard an sich, sondern stets seine Uberwin-
dung. Das Monument ist nicht das Objekt, sondern sein Wesen als Ganzes.»"

Fir die weitere Betrachtung des Hospizes — in der neu konnotierten Wiedereinfith-
rung des Wortes — erscheint es, als spiele diese Bedeutungsebene als ein Ort fiir die
Moglichkeit zu «unterschiedlichen Interpretationen und Erinnerungen» eine ebenso
wichtige Rolle wie die elementaren Qualititen von Gastlichkeit, Herberge, Fiir- und
Seelsorge.

16 Miller, Quintus | Maranta, Paola | Aarburg, Jean-Lucvon, in: Hanak, Michael (Hrsg.): 2012, S.14.
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Krankenhospiz | Hospital

Hospitiler sind uns in der Gegenwart als synonyme Pendants von Krankenhiusern
gelaufig. In ihrer historischen Entwicklung obliegen sie jedoch einem in vielem der
Hospizarchitektur verwandten Ursprung.

«Denken wir an Krankenhduser, verstehen wir sie als Orte, die darauf abgestimmt sind,
Menschen zu heilen, und wir neigen dazu, sie als Hochburgen der Medizin zu betrach-
ten. Das ist genau das, was sie heute sind — doch auch wenn Krankenhiuser auf eine
iber zweitausendjahrige Geschichte zurtickblicken kénnen, nehmen sie ihre heutige
Rolle erst seit dem spiten 18. Jahrhundert ein. Davor war nicht einmal das Ziel selbst-
verstandlich, Patienten zur Genesung zu bringen — bestenfalls half man ihnen, sich ein
wenig besser zu fithlen. Sehr lange hielt man sich mit weitergehendem Ehrgeiz zuriick;
zudem standen philosophische Fragen zur Diskussion: Darf der Mensch in die Natur
eingreifen? Grenzt eine solche Absicht nicht an Blasphemie?[..] Die Vorlaufer der heuti-
gen Krankenhiuser entwickelten sich um das 9. Jahrhundert, bis dahin war noch nicht
einmal der Gedanke aufgekommen, dass kranke Menschen in speziell fiir sie bestimm-
ten Gebduden gemeinsam untergebracht werden sollten. [..] Erst mit dem Aachener
Konzil imJahre 816 begann sich diese Praxis in den westlichen Lindern zu verbreiten.»"

Der Typus des Hospitals basiert auf den christlich geprigten Hospitilern und Pfriind-
hiusern des Mittelalters, die als Zufluchtsstitte den Alten, Kranken und Bediirftigen
Obdach und Versorgung sicherten. Die konfessionelle Prigung der Einrichtungen und
ihre direkte Anbindung an klgsterliche Orden legten die christlichen Motivationen von
caritas und memoria dem Leben in den Institutionen zugrunde, deren Anliegen es in
diesem Sinne war, Bediirftigen «materielle und geistliche Stirkung von Leib und Seele
[zu gewdhren]. Das mittelalterliche Hospital war wesentlich eine religiés motivierte,
monastisch organisierte Institution.»® Der Handlungsfokus lag hierbei vordergrin-
dig auf dem Gottesdienst und dem Praktizieren religiéser Riten. Die medizinische
Pflege trat dahinter zuriick. Sie wurde im frithen Mittelalter zwar teilweise prakti-
ziert, endete jedoch zunichst mit dem Edikt von Clermont im Jahre 1130, das jegliche
medizinische Praxis untersagte und damit die krankenpflegerische Versorgung bis
ins Spitmittelalter aus den Hospitilern verdringte. Die medizinische und insbeson-
dere die chirurgische Titigkeit wurde fortan ausschliefilich den Laien iiberlassen, so-
dass unter dem Leitsatz «ecclesia abhorret a sanguine»” medizinische Eingriffe und
monastische Fiirsorge kategorisch getrennt wurden. Erst Ende des 12. Jahrhunderts
riickt die medizinische Pflege dank der Einfithrung von Biirgerschaften und Laienor-
den und deren Anerkennung durch die Kirche wieder in den Fokus, sodass sich neben
den historischen, kirchlich gefithrten Hospitélern auch solche in der Tragerschaft von
Biirgern und Laien etablieren konnen, deren Fokus sich vermehrt auf die medizinische
Pflege und korperliche Fiirsorge denn auf die liturgische Praxis richtet.

17 Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013, S.127.
18 Jankowiak, Tanja: 2010, S. 30.

19 Latein: Die Kirche verabscheut das BlutvergiefSen.
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«Krankenh3user waren urspriinglich als wohltitige Einrichtungen fiir die Armen ge-
dacht. Denn wenn diese krank wurden und deshalb ihren Lebensunterhalt nicht mehr
verdienen konnten, waren sie dazu verdammt, den Rest ihres Lebens in Elend zu fristen
— es sei denn, ihnen wurde Hilfe zuteil. Genau hierfiir gab es die Krankenhiuser. Sie
standen in enger Beziehung zur Kirche [woraus sich der franzosische Begriff <Hotel-
Diew erklart]. Zudem befanden sie sich in der Stadt und damit in unmittelbarer Nahe
ihrer Kundschaft. Die Urbanisierung Europas im spaten Mittelalter, die in der Grin-
dung neuer Stadte und der Ausdehnung der bereits bestehenden rekulminierte, fithrte
daraufhin zur Entstehung stadtischer Krankenhauser—die, auch wenn sie vom Stadtrat
oder einem anderen stadtischen Gremium betrieben wurden, eine dhnliche Aufgabe
erfiillten wie ihre kirchlichen Pendants. [..] Zwar gehérten zum Personal dieser Hauser
normalerweise auch Arzte, aber sie hatten eher eine soziale als eine medizinische Funk-
tion: Sie waren kaum mehr als wohltatige Einrichtungen.»?°

Hinsichtlich des Bautyps variieren die Hospitiler zwischen einer kleinkdrnigen mo-
nastischen Architektur mit um einen Gartenhof angeordneten Zellen als Riickzugs-
raume, mit den ErschlieRungsflichen der (Kreuz-)Ginge, den sakralen und dienenden
Riaumen (Kirche, Kapelle, Speisesaal und Kiiche) als Begegnungsorten einerseits und
der grofimafistiblicheren Architektur der gemeinschaftlich geteilten Sile anderer-
seits. Es scheint, als stiitnde damit seit jeher die bis heute aktuelle Frage nach dem fir
eine humane und qualititsvolle Pflege angemessenen Grad an Privatheit und demge-
geniiber das fiir eine gute Genesung notwendige Maf an sozialer Integration und Ge-
meinschaft zur Disposition. In seiner extremsten Auspragung fordert dies einerseits
den Typus der Einzelzelle und der damit religionshistorisch verbundenen Klausur und
andererseits den Spitalsaal als Grofdvolumen fiir die Beherbergung einer Vielzahl von
Patienten und Pflegebediirftigen in der Gemeinschaft; in gemifdigter Form findet das
Austarieren des passenden Grades an Privatheit bis heute in der Diskussion um eine
standardisierte Festlegung auf Mehrbett- oder Einzelzimmer Ausdruck.

Die Architektur des Hospitals steht damit in der direkten Folge der monastischen
und sakralen Architektur. Die fein gekdrnten Strukturen der Patiententrakte sind
dabei den kleinteiligen Zellen der Kloster entlehnt, wihrend sich riumliche Grofivo-
lumen in Dimension und Bauweise am Kirchenbau orientieren. Dominieren die Ge-
staltungsmerkmale groflvolumiger Sakralriume und die atmosphirische Aufladung
kirchlicher Bauten, so implizieren diese eine intensive Verkniipfung von liturgischer
und medizinischer Praxis. Dariiber hinaus bedingen Raumdimension und -gefii-
ge auch den Adressaten der jeweiligen Einrichtung: Wihrend die klosterahnlichen
Bautypen, welche in ihrer Raumfolge dem Typus der antiken Xenodochien gleichen,
vordergriindig Herberge fiir Pilger, kranke Monche, Geistliche und andere Einzelper-
sonen sind und ihnen damit eine gewisse Exklusivitit gegeniiber der Allgemeinbevol-
kerung zukommt, richten die grofien Spitalsile ihre karitative Tatigkeit an die Armen,
die Kranken, die Alten und die Pflegebediirftigen in der Gesellschaft und damit an
eine viel weiter gefasste Personengruppe. Der sich darin andeutende, zu bewiltigende
Spagat zwischen der soliden Grundversorgung einer ganzen Gemeinschaft und der
individuellen, spezialisierten Betreuung eines Einzelnen wird die gesamte Medizin-
geschichte hindurch erhalten bleiben. In den klgsterlichen Hospitalformen ist die

20 Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013, S. 127 .
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Differenzierung in private Rickzugsraume und Gemeinschaftssile zudem deutlich
mit der Frage nach der Sakralitit der Riume verbunden: Wihrend im antiken Xeno-
dochium und den daran angelehnten, frithen Klosterarchitekturen eine eindeutige
Trennung zwischen den an den Wohnhof angrenzenden Zellen und der im Osten der
Anlage angrenzenden Kapelle fiir die «férmlichen Gottesdienste»® besteht, findet mit
Einfithrung des Typus des Spitalsaals eine vollstindige Integration der Hospitaliten in
den Sakralraum und entsprechend in den stetigen «Dienst an Gott»,> der im Zentrum
des Hospitalalltags steht, statt. So beispielsweise im Fall des 660 in Paris gegriindeten
Hotel-Dieu. Neben der Korrespondenz von Kloster- und Hospitalarchitektur ergeben
sich weitere Beziige in den Wohnungs- und Sakralbau der jeweiligen Bauzeit.

«Ublicherweise waren die Krankenhiuser zwar grofte Bauten, folgten aber den Kon-
ventionen der Wohnarchitektur, und soweit sie nicht direkt an eine vorhandene Kir-
che oder Kathedrale abgeschlossen waren (wie das typische Hotel-Dieu), gab es darin
zusatzlich eine Kapelle. Komplexe wie das Sint-Jans-Spital in Briigge waren komplett
in die Stadtstruktur integriert. Sie bekundeten die Mildtatigkeit der Stifter, die sie
gegriindet hatten und betrieben, und entwickelten sich zu urbanen, monumentalen
Cebiduden —das kommt nicht nur in der Architektur klar zum Ausdruck, sondern zeigt
sichauchinihrer Rolle als Kunstzentren und der damit verbundenen Bedeutung fiir die
stadtische Gesellschaft.»?

Als Sonderbauten waren Hospitiler damit fester Bestandteil des Stadtbaukdorpers.

«Im Unterschied zur charakteristischen klosterlichen Hospitalform nach dem Prinzip
des Xenodochiums bestand in der Anlage des bischoflichen Hospitals Hotel-Dieu in Pa-
ris, das aufeineimJahr 660 gegriindete Pilgerherberge bei der Kathedrale N6tre-Dame
zurlickgeht, keine raumliche Trennung der Schlafbereiche der Hospitaliter vom Raum
des formlichen Cottesdienstes.»**

Diese Auflosung der Grenze zwischen Wohnstitte und Liturgieort manifestiert sich
vollstindig in Gestalt der hochmittelalterlichen Saalarchitektur, welche in lediglich
ein grofvolumiges Hallengebiude mit kleinteilig strukturierter, dienender Nutzung
(Kiiche und Lagerriume) strukturiert ist. Die Gliederung in Sakralraum und Wohn-
trakt der Hospitaliter ist hier ganzlich aufgehoben, und der Kirchenraum ist gleich-
zeitig Schlafsaal der Kranken. Ein markantes Beispiel hierfir bildet das Hospital im
Kloster von Ourscamp aus dem Jahr 1210.% Diese Uberlagerung von Sakralort und
Wohnstitte wird in der Folgeentwicklung wieder aufgehoben; der Spitalsaal bleibt als
Grofdvolumen erhalten und in seiner Gestalt auch weiterhin deutlich an der Hallenar-
chitektur der Kirchenschiffe orientiert, der Liturgieort wird jedoch in einer angren-
zenden Kapelle separiert. So beispielsweise im Fall des Heilig-Geist-Kreuz-Hospitals

21 Jankowiak, Tanja: 2010, S. 34.

22 Ebd.,,S.35.

23 Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013, S.129; vgl. hierzu Cork, Richard: 2012.
24 Ebd.,S.34.

25 Vgl. hierzuebd., S. 27.
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Hospitalsaal des Hotel-Dieu in Paris.
Stich um 1500

in Goslar aus dem Jahr 1254.% Eine Entwicklung von zunehmend riumlicher Differen-
zierung ist im 13. und 14. Jahrhundert bereits in der Architektur der Pfritndhiuser zu
beobachten und setzt sich im 15. Jahrhundert als Bauform fiir den Neubau der Hos-
pitiler fort. Im Zuge dieser Entwicklung werden die Bauten zudem profaner und die
Typologie, welche stark an Kirchenbauten erinnerte, in der Renaissance von Gebiuden
im Stil der Herrschaftsgebiude abgelost.” Mit dem Fortschritt in der medizinischen
Praxis und Diagnostik werden im 17. Jahrhundert neben den Spitalsilen vermehrt
auch erginzende Funktionsriume notwendig. Die Ausprigung dieser funktionalen
Riume ist zunehmend pragnanter, sodass sich bald Funktionszonen entsprechend der
medizinisch-therapeutischen Abliufe in der Architektur ablesen lassen. Als Steige-
rung dieser Zonierung entstehen im 19. Jahrhundert die ersten Pavillonkrankenhiu-
ser; ein Typus, der sich fiir die medizinische und pflegerische Praxis bewihren wird
und im 20. Jahrhundert mit der Einfithrung zunehmender Standardisierung — glei-
chermaflen in der Medizin wie beim Bauen — die Basis bildet fiir eine Krankenhausar-
chitektur, wie wir sie bis heute kennen.

Inder Tradition einer langjihrigen Separierung von Sakralriumen und karitativen
Einrichtungen stehend, in der Kirchriume lediglich in Notsituationen als Kranken-,
Flicchtlings- und Pflegelager umgenutzt werden, erscheint uns heute eine Uberlage-
rung von sakralen Liturgieriumen und im weitesten Sinne medizinisch-pflegerischen
Riumen als hochst befremdlich, wenngleich es sich hierbei um eine vergleichsweise
junge Entwicklung handelt, die erst seit der medizinischen Modernisierung seit dem
18. Jahrhundert besteht. Vor dem Beginn einer explizit medizinischen Behandlung
und Pflege, in direkter Nihe zu den Naturwissenschaften und damit ihrer (weitge-
henden) Emanzipation von der Kirche, war die religiése Pragung aller karitativen Ein-
richtungen so deutlich, dass die Integration von Gottesdiensten und Andachten in das
Leben der Kranken, Pflegebediirftigen, Alten und Sterbenden - und umgekehrt die
Integration der Pflege in die liturgischen Riume — evident war.

26 Vgl. hierzuebd.,S. 27.
27 Ebd.
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Heterotopien

Folgt man Michel Foucault, so sind Heterotopien die «<anderen Orte» in der Stadt; jene
Orte, welche eine Stadt iiber die zweckgebundenen Funktionen des Wohnens und
Arbeitens hinaus pragen und auszeichnen. Ihre Andersartigkeit kann sich auf ihre
Nutzung, die Ritualisierung ihrer Bespielung oder auf die Dauer des Aufenthalts in
diesen Riumen beziehen. Ebenso sind es Riume, die sich in ihrer Funktion an Men-
schen in bestimmten Situationen oder mit besonderen Bediirfnissen richten. Foucault
beschreibt beispielsweise Theater, Archive, Museen, Sakralriume, Nekropolen und of-
fentliche Bider, aber auch Girten und Friedhofe als Heterotopien, um nur einige zu
benennen.” Wihrend Foucault sich bei der Definition der Heterotopien ausschlief3-
lich auf die nutzungsspezifischen Aspekte dieser Orte bezieht, erweitert Klaus Theo
Brenner den Begriff auf die Architektur selbst und auf ihre Einfiigung in den Kontext
des tibergeordneten Gefiiges:

«Heterotope im Stadtebau sind Orte, die im Gegensatz zu ihrer baulichen Umgebung
stehen, weil durch sie eine riumliche Situation préazise und eindeutig interpretiert
wird. Sie sind begrenzt in ihrer Ausdehnung — um ein Thema herum gebaut; aber sie
sind stark in der Definition eines Ortes. Gerade deswegen reicht ihre Wirkung weit tiber
ihr begrenztes Feld hinaus. Die Strategie der Heterotope ist mit der Akupunktur ver-
gleichbar: punktuell und gezielt, aber wirkungsvoll. Sie stellt eine Alternative dar zum
Stidtebau der alles iibergreifenden Systeme. Aber jedes Heterotop ist ein stadtebau-
liches Ensemble, viel mehr als ein architektonisches Objekt, ein einzelnes Gebaude. [..]
Heterotope sind identitdtsstiftende Elemente, da wo die Raume uniibersichtlich ge-
worden und die Architektur abhanden gekommen ist.»*

Nach Brenner sind Heterotope also punktuell positionierte, bauliche Setzungen,
welche die Stadt thematisch prigen; Orte, die ein umgebendes Quartier oder den sie
umgebenden Raum maflgeblich bestimmen und konstitutiv beeinflussen. Eine Be-
schreibung, die insbesondere fiir die mittelalterliche Typologie des innerstidtischen
Hospitals eine Entsprechung zu sein scheint. Mit diesem Verstindnis der Sonderty-
pologien als identititsstiftende Elemente in der Architektur der Stadt kommt ihnen
insbesondere in Bezug auf den umgebenden Stadtraum eine prigende und aktivieren-
de Wirkung zu. Diese ist mit dem Herausnehmen der Gegenwartskrankenhiuser aus
dem Stadtkontext in Form grofmaf3stablicher Funktionsbauten insofern entfallen, als
dass diese zumeist am Stadtrand in Gestalt iibergeordneter und itberregional wirksa-
mer Versorgungszentren positioniert werden. Die Verkniipfung von Heterotopien als
Sonderbaukérper mit dem Stadtgefiige ist fiir die Frage nach einer eigenstindigen,
lesbaren Typologie von Sterbeorten insofern von besonderer Bedeutung, als dass sie
ein Eigebundensein des Sterbens in das stidtische Umfeld und - iiber die riumliche
Kontextualisierung hinaus - in eine gesellschaftliche Sichtbarkeit bewirken kénnte.

Michel Foucault beschreibt die Heterotopie als den anderen Ort, das gewissermafien
rdumlich konkretisierte Pendant der Utopie.

28 Vgl. hierzu Foucault, Michel: 2005 (frz. Orig. 2004).
29 Brenner, Klaus Theo:1995,S. 5.
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«Es gibt also Lander ohne Orte und Geschichten ohne Chronologie. Es gibt Stadte, Pla-
neten, Kontinente, Universen, die man auf keiner Karte und auch nirgendwo am Him-
mel finden konnte, und zwar einfach deshalb, weil sie keinem Raum angehéren. Diese
Stadte, Kontinente und Planeten sind nattirlich, wie man so sagt, im Kopf der Menschen
entstanden oder eigentlich im Zwischenraum zwischen ihren Worten, in den Tiefen-
schichten ihrer Erzdhlungen oder auch am ortlosen Ort ihrer Traume, in der Leere ihrer
Herzen, kurz gesagt, in den angenehmen Gefilden der Utopie. Dennoch glaube ich,
dass es—in allen Gesellschaften—Utopien gibt, die einen genau bestimmbaren, realen,
auf der Karte zu findenden Ort besitzen und auch eine genau bestimmbare Zeit, die
sich nach dem alltaglichen Kalender festlegen und messen lasst. [..] Ich traume von ei-
ner Wissenschaft—und ich sage ausdriicklich Wissenschaft—, deren Gegenstand diese
verschiedenen Raume waren, diese anderen Orte, diese mystischen oder realen Nega-
tionen des Raumes, in dem wir leben. Diese Wissenschaft erforschte nicht die Utopien,
denn wir sollten diese Bezeichnung nur Dingen vorbehalten, die tatsdchlich keinen Ort
haben, sondern die Heterotopien, die vollkommen anderen Raume »*°

Foucault beschreibt unterschiedliche Typologien dieser Heterotopien, die stets in un-
mittelbarem Zusammenhang mit der Gesellschaft stehen, in der sie entstehen bezie-
hungsweise in der sie verortet sind.

«Es gibt wahrscheinlich keine Gesellschaft, die sich nichtihre Heterotopie oderihre He-
terotopien schiife. Hier handelt es sich ohne Zweifel um eine Konstante aller menschli-
chen Gruppen [..]. Man kénnte die Gesellschaft moglicherweise nach den Heterotopien
einteilen, die sie bevorzugen und die sie hervorbringen.»*'

Hier lasst sich der Bezug zur qualitativen Sozialforschung und deren In-Relation-
Setzen von Milieus, Lebensstilen und deren jeweiliger riumlichen Gestaltung herstel-
len, wie er mit der Forschung Pierre Bourdieus begriindet wurde.*

Interessant ist Foucaults Ausfithrung im Hinblick auf die Typologie des Sterbehos-
pizes insofern, als dass es die Riume fiir die Kranken und fiir die Toten sind, die er als
besonders exemplarische Heterotopien hervorhebt, und umgekehrt konkretisiert sich
sein Utopie-Begriff am Beispiel des «utopischen Kérpers»* besonders eindriicklich in
Bezug auf den Leichnam. Ahnlich, wie wir von Arnold van Gennep die Beschreibung
einer Verkniipfung riumlicher Situationen und lebensbiografischer Ubergangsmo-
mente kennen,* beschreibt Foucault: «[...] die sogenannten primitiven Gesellschaften
besitzen privilegierte oder heilige oder verbotene Orte, wie man sie iibrigens auch
noch bei uns finden kann. Doch diese privilegierten oder heiligen Orte sind in der
Regel Menschen vorbehalten, die sich in einer biologischen Krisensituation befinden.
So gibt es spezielle Hiuser fiir Jugendliche in der Pubertit, fiir Frauen wihrend der
Regelblutung oder auch fiir Frauen wihrend der Niederkunft. In unserer Gesellschaft
sind solche Heterotopien fiir Menschen in biologischen Krisensituationen kaum noch

30 Foucault, Michel: 2005, S. 9 ff. (frz. Orig. 2004).
31 Ebd,S. 1.

32 Vgl. hierzu Bourdieu, Pierre: 2017 (frz. Orig. 2012).
33 Foucault, Michel: 2005, S. 23 ff. (frz. Orig. 2004).
34 Vgl.Gennep, Arnold van: 2005 (frz. Orig. 1909).
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zu finden.»* In unserer Gegenwart sind diese biologischen Heterotopien, wie Foucault
sie bezeichnet, groRtenteils abgelst durch Sonderbauformen, die spezifischen Perso-
nengruppen — zumeist jenseits der normativen Lebensstile einer Gesellschaft — Raum
geben.

«Doch solche biologischen Heterotopien, solche Krisenheterotopien sind nach und
nach verschwunden und durch Abweichungsheterotopien ersetzt worden. Das heifdt,
die Orte, welche die Gesellschaft an ihren Rdndern unterhalt, an den leeren Stranden,
die sie umgeben, sind eher fiir Menschen gedacht, die sich im Hinblick auf den Durch-
schnitt oder die geforderte Norm abweichend verhalten. Man denke etwa an Sanatori-
en, an psychiatrische Anstalten und sicherauch an Gefiangnisse. Und auch die Altershei-
me wéren hier zu nennen, dennin einer so beschaftigten Gesellschaft wie der unsrigen
ist Nichtstun fast schon abweichendes Verhalten. Eine Abweichung, die als biologisch
bedingt gelten muss, wenn sie dem Alter geschuldet ist, und dann ist sie tatsichlich
eine Konstante. Zumindest fiir alle, die nicht den Anstand besitzen, in den ersten drei
Wochen nach der Pensionierung an einem Herzinfarkt zu sterben.»*

Wenngleich sich die Konzepte und Anliegen fiir die vorgenannten Beispiele seit Ver-
fassen des Radiobeitrags im Jahr 1966 grundlegend geindert haben - was insbeson-
dere im Hinblick auf die Konzeption psychiatrischer und pflegerischer Einrichtungen
gelten mag -, ist insbesondere das von Foucault angefiihrte Beispiel des Alterns und
der Untitigkeit insofern besonders gegenwirtig, als dass der Anteil hochaltriger Men-
schen in der Gesellschaft stetig steigt und die Institutionalisierung der Sterbebeglei-
tung in Pflege-, Palliativ- und Hospizeinrichtungen diesbeziiglich weitere Heteroto-
pien geschaffen haben diirfte. «Im Lauf ihrer Geschichte kann jede Gesellschaft ohne
Weiteres bereits geschaffene Heterotopien wieder auflésen und zum Verschwinden
bringen oder neue Heterotopien schaffen»,” beschreibt Foucault den Wandel von He-
terotopien in der Zeit. Als Beispiel fiir einen stetigen heterotopischen Wandel fithrt er
den Friedhof als Heterotopie par excellence an.

«[..] der Friedhof, der nach unserem heutigen Empfinden das offenkundigste Beispiel
einer Heterotopie darstellt (der Friedhof ist der absolut andere Ort), [hat] diese Rolle in
der westlichen Kultur keineswegs immer schon gespielt. Bis ins 18. Jahrhundert hinein
bildete er das Herz der Stadt und lag mitten im Stadtzentrum, gleich neben der Kirche.
Aber man maf$ ihm keinerlei feierliche Bedeutung bei. Abgesehen von einigen weni-
gen, war es das gemeinsame Schicksal der Toten, ohne Riicksicht auf die einzelne Lei-
che in ein Massengrab geworfen zu werden. Seltsamerweise begann man genau zu der
Zeit, als unsere Kultur atheistisch oder zumindest atheistischer wurde, also Ende des
18. Jahrhunderts, den Knochen individuelle Bedeutung einzuraumen. Nun hatte jeder
Anrecht auf seine eigene kleine Kiste und seine ganz personliche Verwesung. [..] Erst
unter Napoléon Ill. wurden die grofien Pariser Friedh6fe an den Stadtrand verlegt. Hier
waren auch die Friedhofe fiir Opfer der Tuberkulose zu nennen, [..] gewissermafen
eine (iberdeterminierte Heterotopie. Ich denke etwa an den wunderschénen Friedhof

35 Foucault, Michel: 2005, S.12 (frz. Orig. 2004).
36 Ebd.S.12f.
37 Ebd.,S.13.
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von Menton, in dem die grofden Tuberkulosekranken beerdigt wurden, die Ende des19.
Jahrhunderts an die Cote d’Azur kamen, um dort zu sterben und begraben zu werden —
eine weitere Heterotopie »*®

Damit findet Foucaults Ausfithrung ebenfalls in dem von Philippe Ariés beschriebe-
nen Zusammenhang des Wandels von gesellschaftlicher Entwicklung, Weltsicht und
Sepulkralkultur Ausdruck.” Interessant ist, dass Foucault sowohl in Bezug auf die
Heterotopien als auch bezogen auf die Utopie stark kérperbezogene Argumentationen
anfithrt. Im Hinblick auf die Heterotopie sind es biologisch oder biografische Verande-
rungsmomente, die Heterotopien konstituieren — aber auch Sexualitit, Hygiene oder
Korperkult finden nach Foucault Ausdruck in heterotopischen Typologien wie Bordel-
len oder Bidern. Demgegeniiber steht die Korperlichkeit des Leichnams, die Foucault
trotz ihrer Physis und Materialitit als Sinnbild eines utopischen Kérpers anfithrt.

«Es gibtjedoch auch eine Utopie, die den Kérper zum Verschwinden bringen soll. Diese
Utopie ist das Land der Toten. [..] Doch die wohl hartnickigste und machtigste unter
diesen Utopien, mit denen wir die traurige Topologie des Kérpers auszuléschen versu-
chen, ist der grofe Mythos der Seele, aus dem sie seit den Anfingen der abendlandi-
schen Geschichte schopfen. Die Seele funktioniert in meinem Korper auf wundersame
Weise. Sie wohnt zwar darin, kann ihm aber auch entfliehen. Sie entflieht ihm, um die
Dinge durch die Fenster meiner Augen zu betrachten. Sie entflieht ihm, um zu triu-
men, wihrend ich schlafe. Sie entflieht ihm, um weiterzuleben, wenn ich sterbe.»*°

Dieser utopischen Sicht steht die spatial konkrete Sicht auf die Korperlichkeit des
Menschen gegeniiber: «Mein Korper ist das genaue Gegenteil einer Utopie. [..] Er ist
eine gnadenlose Topie»,* beschreibt Foucault das Gebundensein an die eigene Phy-
sis, die Verortung des Menschen in seinem Kérper und das Dilemma des Im-eigenen-
Korper-gefangen-Seins: «Mein Korper ist der Ort, von dem es kein Entrinnen gibt,
an den ich verdammt bin. Ich glaube, alle Utopien sind letztlich gegen ihn geschaf-
fen worden, um ihn zum Verschwinden zu bringen.»** Der Wahrnehmung des eigenen
Kérpers — und gleichsam der Uberwindung der Konkretion der Topie hin zur Utopie
der Korperlosigkeit — stellt Foucault den Leichnam und das Spiegelbild als Bedingung
zur Seite.

«Kinder brauchen lange, bis sie wissen, dass sie einen Kérper haben. Die ersten Mona-
te und bis ins erste Lebensjahr hinein haben sie nur einen zerstreuten Koérper, Glieder,
Korperhdhlen, Offnungen. Erst im Spiegelbild ordnet sich all das und nimmt buch-
stablich Cestalt an. [..] Das griechische Wort fiir Kérper erscheint bei Homer nur zur
Bezeichnung einer Leiche. Erst die Leiche also und der Spiegel lehren uns — lehrten
damals die Griechen, wie sie heute noch die Kinder lehren —, dass wir einen Kérper ha-
ben, dass dieser Kérper eine Form besitzt und diese Form einen Umriss, dass sich inner-

38 Ebd.,S.13f.

39 Vgl. hierzu Ariés, Philippe: 1988, 11. Aufl. 2005 (frz. Orig. 1977).
40 Foucault, Michel: 2005, S. 27 f. (frz. Orig. 2004).

41 Ebd,S.2s.

42 Ebd,,S.26.
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halb dieses Umrisses etwas Dichtes, Schweres befindet, kurz, dass der Kérpereinen Ort
besetzt. Spiegel und Leiche weisen der zutiefst und urspriinglich utopischen Erfahrung
des Korpers einen Raum zu. [..] Spiegel und Leiche sorgen dafiir, dass unser Korper kei-
ne bloRRe Utopie ist. Bedenkt man nun, dass Spiegelbilder sich in einem fiir uns unzu-
ganglichen Raum befinden und dass wir niemals dort sein kénnen, wo unsere Leiche
sein wird, und bedenkt man, dass Spiegel und Leiche sich ihrerseits stets anderswo be-
finden, wird deutlich, dass nur Utopien die tiefgriindige beherrschende Utopie unseres
Koérpers in sich aufnehmen und einen Augenblick lang verbergen kénnen.»*

Die Gestaltung von Sterbeorten schliefit an diese Utopie an — obliegt ihr doch das
Raumgeben fiir den sterbenden Kérper — und wird in diesem Raumgeben doch gleich-
zeitig zum konkret raumlichen Ort und in Bezug auf ihren baulichen Kontext und ihre
gesellschaftliche Funktion als Heterotopie. Diese unterschiedlichen Raum- und Kor-
perkonzepte von Topie, Heterotopie und Utopie gilt es in der Gestaltung von Sterbeor-
ten zu beriicksichtigen, auszutarieren und gegeneinander zu schirfen.

An den Rindern des Gewdhnlichen werden mitunter die Grenzen zwischen vermeint-
lichen Gegensitzen briichig, sodass sich ungeahnte und ungewohnliche Synergien
ergeben. Auch zwischen Lebenden und Toten gibt es — zumindest fiir die Menschen,
welche ein Ineinanderwirken von Leben und Tod nicht scheuen — Uberschneidungen,
welche den meisten von uns fremd sind: Da ist zum einen die alltigliche Berithrung
mit dem Tod fiir diejenigen, die beruflich mit Sterbenden und Toten konfrontiert
sind, wie Pflegende, Mediziner und Bestatter. Andererseits gibt es Sonderformen des
Zusammenlebens mit den Toten, wie sie Mona Wischhoff als «Leben bei den Toten»**
beschreibt.

Pflegende, Arzte und Bestatter tbernehmen die Begleitung und Versorgung Ster-
bender, beziehungsweise sie nehmen sich der Toten an, itbernehmen das Einsargen
und die Bestattung. Der Umgang mit Sterben und Tod wird hier zum alltiglichen Ge-
genstand der eigenen Disziplin und Profession. Die damit einhergehende Professio-
nalisierung erfordert ein Umgehen mit dem Tod, das selten Zeit fir Bewiltigung lasst
und zum Selbstschutz mit einem gewissen Maf3 der Abstraktion einhergeht: Die Toten
sind Fremde, sie sind die Anderen. Der Tod von Nahestehenden und Angehérigen wird
anders erlebt als jener dieser anderen. Erst langsam wird diese zum Teil konstruierte
Fremdheit der Verstorbenen, die im professionellen Kontext hiufig konstruiert oder
aufrechterhalten wird, infrage gestellt und durch eine vertiefende Auseinanderset-
zung mit den Bediirfnissen der in Medizin, Pflege oder Bestattung Titigen abgelost.
Mit der Uberarbeitung der auf den hypokratischen Eid zuriickgehenden Genfer Kon-
vention, in der aktuell giiltigen Fassung aus dem Jahr 2017, riickt neben dem Wohl der
Patienten erstmals auch jenes der Behandelnden in den Fokus: «Ich werde auf meine
eigene Gesundheit, mein Wohlergehen und meine Fihigkeiten achten, um eine Be-
handlung auf héchstem Niveau leisten zu kénnen»,” heiflt es darin als Teil des Ge-
l6bnisses des Arztestandes. Darin sollte auch das psychische Wohlergehen und die
Supervision in der Bewiltigung von Todesfillen im medizinischen und pflegerischen

43 Ebd.,S.35
44 Wischhoff, Mona: 2014, S. 78 ff.

45 Deutsche Bundesarztekammer: bundesaerztekammer.de, abgerufen am19.12.2019.
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Berufsalltag eingeschlossen sein, die hiufig und zu Ungunsten der Psychohygiene der
Menschen, die beruflich alltiglich mit Sterben und Tod in Berithrung kommen, aus
Zeit- und Kapazititsgriinden zu kurz kommt. Fiir Bestatter gilt es ebenso, einerseits
einen angemessenen Umgang mit den Toten und fiir die Trauerbegleitung der Hinter-
bliebenen zu finden, und andererseits die eigene Abgrenzung insofern zu gewihrleis-
ten, als dass der alltigliche Umgang mit dem Tod bewaltigbar bleibt. Die von Foucault
beschriebene Herausforderung, mit der Andersartigkeit und Fremdheit der Toten —
der Utopie des Leichnams — gegeniiber den Lebenden umzugehen, gilt es in der pro-
fessionellen Berithrung mit Sterben und Tod ebenso auszutarieren wie in der person-
lichen. Letztere beschrankt sich gegenwirtig jedoch auf ein Minimum: Wir kommen
zumeist erst dann mit dem Tod in Berithrung, wenn er uns unmittelbar betrifft. Es
sind das Sterben und die Tode uns nahestehender Menschen, die uns mit Sterbenden
und Toten in Kontakt bringen. Jenseits der eigenen Betroffenheit bleibt der Tod der
anderen zumeist abstrakt und in der alltiglichen Lebenspraxis weitgehend ausge-
klammert. Krankenhiuser, Alten- und Pflegeheime oder Hospize, also institutiona-
lisierte Einrichtungen, die Sterbeorte sind, suchen wir erst dann auf, wenn sie uns
nahestehende Menschen oder uns selbst unmittelbar betreffen. Sie sind die anderen
Orte unserer Lebenswelt. Friedhofe, die nach Foucault Inbegriff der Heterotopie sind,
bilden hier insofern eine Ausnahme, als dass sie — anders als die vorgenannten insti-
tutionellen Sterbeorte — Teil der Lebenswelt sind, regelmifig aufgesucht werden und
spitestens seit ihrer Gestaltung als Park- und Waldfriedhéfe im 19. Jahrhundert nicht
nur Orte der Erinnerung und des Gedenkens sind, sondern dariiber hinaus als Griin-
anlagen und Naherholungsorte fungieren.

Die Nachbarschaft von Metropole und Nekropole, der Lebenden- und der Toten-
stadt, wird im Lauf der Geschichte kontinuierlich neu austariert. Waren Friedhéfe zur
Vermeidung der Ausbreitung von Seuchen lange vor den Toren der Stadt situiert, sind
im Zuge massiver Stadterweiterung alte Friedhofsanlagen zunehmend in deren Zen-
trum geriickt, und auch bei der Neuanlage von Friedhéfen wird die Nachbarschaft zu
den Lebenden nicht mehr zwingend gescheut. Jenseits der christlich-eurozentrischen
Betrachtung ergeben sich erweiterte und andere Perspektiven auf die Nachbarschaft
der Lebenden und der Toten. Als prignantes Beispiel sei das in Kairo praktizierte Le-
ben auf dem Friedhof angefiihrt:

«Mehr als 300.000 Menschen bewohnen die Friedhofsanlagen von Kairo. Wéahrend die
einen Begrabnisse zelebrieren, leben die anderen in direkter Nachbarschaft zwischen
und iiber den Grabern ihren Alltag. Muslimisch gepragte Kulturen tabuisieren das Le-
ben auf dem Friedhof nicht—sie schlieRen esin temporarer Form sogar festin ihre Trau-
errituale ein.»*

Wenngleich diese Friedhofsbesiedelung als Sonderform des Zusammenwohnens von
Lebenden und Toten aus Wohnungsnot entstand, «[ist] in der dgyptischen Kultur die
Nihe von Leben und Tod jedoch keinesfalls unbekannt».*” Der streng muslimische
Trauerritus sieht eine Totenwache wihrend der vierzigtigigen Trauerzeit vor, in der
die Angehorigen ihren Alltag bei den Verstorbenen auf den Friedhdfen verbringen,

46 Wischhoff, Mona: 2014, S. 78.
47 Ebd.
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Friedhofsbesiedelung — iiberbaute Friedhofsanlage des informellen
Stadtteils al-Qarafa in Kairo. Foto: Peggy Wellerdt

«um die Verstorbenen bei ihrem Weg zu den Ahnen zu begleiten».*® In Entsprechung
dieser rituellen Praxis sind die baulichen Strukturen der Grabstitten so angelegt, dass
sie Lebenden wie Toten Raum geben und neben den Gruften auflerdem Wohnraume
fur die Angehorigen beinhalten.

«Oft sind sie als komplette Hofanlagen angelegt und beherbergen neben mehreren
Crabstatten auch Riume fir die Angehorigen und ihre Grabwichter. Verzierte Ein-
gangstore und massive Mauern begrenzen die Anlagen nach aufen. Vom Innenhof
gehen die bewohnbaren Raumlichkeiten ab, unterirdisch gelangt man von dort in die
Familiengruften.»*

Der konstitutive Zusammenhang baulicher Gestalt und lebenspraktischer, ritueller
Nutzung lassen eine Verstetigung des nachbarschaftlichen Zusammenlebens zwi-
schen Lebenden und Toten als eine naheliegende Weiterentwicklung dieser Praxis
erscheinen.

«Das géangige Ritual der Totenwache schlieft ein temporares Wohnen in unmittelba-
rer Ndhe zu den Grdbern bereits ein. Der Schritt zum dauerhaften Wohnen ist deswe-
gen nicht grofi. Einige Aufzeichnungen belegen, dass bereits seit dem 13. Jahrhundert
Waichter zum Schutz der prachtigen Grabanlagen eingesetzt wurden. Im Gegenzug
konnten sie mit ihren Familien vor Ort mietfrei wohnen. Heute sind die Grabwichter
jedoch langst nicht mehr die einzigen Ansissigen.»®

Waren es nach dem Zweiten Weltkrieg noch etwa 50.000 Menschen, die bei den Toten
lebten, sind es heute etwa 300.000. Mit der Zeit hat die zunehmende Nutzungserwei-
terung eine bauliche Transformation der Anlage mit sich gebracht; wihrend einige die

48 Ebd.
49 Ebd.
50 Ebd.,S.79f.



Gebdudetypus Hospiz

Nachbarschaft von Alltags- und Sepulkralkultur.
Foto: Peggy Wellerdt

Grabstitten als Wohnungen adaptierten, nahmen andere bauliche Erginzungen, Er-
weiterungen und Aufstockungen der Sepulkralbauten vor.

«Die einen zogen in verwaiste Grabanlagen und passten diese ihren Bediirfnissen und
Lebensgewohnheiten an. Andere besetzten Bauliicken zwischen den Grabern, um dort
aus Holz und Wellblech die eigene Wohnhiitte zu errichten.»'

Anders als die vorbeschriebene professionalisierte Auseinandersetzung mit Sterben
und Tod entbehrt das unmittelbare lebenspraktische Zusammenwohnen mit den To-
ten jeder Abstraktion. Trotz der Uberformung der Friedhofsanlage durch die bauli-
chen und alltiglichen Einrichtungen der Lebenden bleibt al-Qarafa ein auflergewthn-
licher Lebensort, der von Trauerfeiern und -ritualen geprigt ist. Das Verweben von
Lebenswelt und Totenritus in Kairo stellt einen Sonderfall dar und gibt doch Anlass
zum Nachdenken iiber das Verhiltnis der Lebenden zu ihren Toten. Die Bereitschaft,
bei den Toten zu leben - selbst wenn sie sich aus einer wirtschaftlichen Not heraus
begriindet -, ist keineswegs selbstverstindlich. Sie mag befremdlich erscheinen oder
aber verdeutlichen, in welch hohem Maf die Toten in einem christlich geprigten, eu-
ropdischen Kontext von den Lebenden entfremdet sind.

«Solch ein geselliges Treiben ist auf christlich-europaischen Friedhofen kaum denkbar.
Auf diesen gelten, so schreibt der Kulturwissenschaftler Thomas Macho in Tod und
Trauer im kulturwissenschaftlichen Vergleich»*?, eine Vielzahl von Tabus, moralischen
Pflichten und Gesetzen. [..] Dennoch haftet dem aus der Not heraus angeeigneten
Wohnraum in der Kairoer Gesellschaft ein Stigma der Armut an. Und so beschneidet
der Wohnort Al-Qarafa als Armenviertel der Stadt berufliche Aufstiegschancen und
gesellschaftliche Teilhabe aufierhalb der Friedhofsmauern. Ein Leben unter Lebenden
ist demnach bei aller kulturellen Akzeptanz auch hier die erste Wahl.»*

51 Ebd.,S.80ff.
52 Vgl. hierzu Macho, Thomas, in: Assmann, Jan (Hrsg.): 2000.
53 Wischhoff, Mona: 2014, S. 82.
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Architektur der Schwellen und Uberginge — zwischen Gemeinschaft und Riickzug,
Konvent Sainte-Marie de la Tourette, Le Corbusier, 1960. Foto: Katharina Voigt



Typologie zwischen Hospital und Kloster
Vergleichende Betrachtung zweier Entwirfe von Le Corbusier

Um die Architektur eines Sterbehospizes typologisch und damit allgemeingiiltig
erarbeiten zu konnen, bedarf es der Analyse dessen, was diesen Typus konstituiert.
Mit Kloster und Hospital als unmittelbaren architekturhistorischen Vorgangertypen
gilt es, den Blick auf moderne Architekturentwiirfe dieser Typologien zu richten, um
daraus Wissen fiir eine Hospiz-Typologie zu schopfen.! Cicely Saunders, Begriinde-
rin des ersten Hospizes in Grof3britannien, hat die Charakteristiken, Anforderungen
und den rdumlichen Bedarf hospizlicher Einrichtungen in der Vorplanung zur Griin-
dung des St Christopher’s Hospice differenziert formuliert. Sie beschreibt die Kon-
zeption, Ausrichtung und Architektur des Hospizes fiir Sterbende im Spannungsfeld
medizinischer und monastischer Einrichtungen. Auf der Suche nach exemplarischen
Architekturen aus beiden Bereichen fillt einmal mehr der gemeinsame bauliche Aus-
gangspunkt der Typologie mittelalterlicher Hospitiler ins Auge. Der Bau von Konvent
und Krankenhaus steht in enger Verbindung zur baulichen Tradition dieses Typs und
fordert die Auseinandersetzung mit diesem typologischen Ursprung. Mit zunehmen-
der Funktionalisierung und Technisierung der Hospital- und Krankenhausbauten
verandert sich die Architektur medizinischer Einrichtungen von diesem monasti-
schen Ursprung hin zu einem hochtechnisierten, funktionsoptimierten Gebiudety-
pen medizinischer Versorgung. Der Neubau von Kléstern wird in der Entwicklung der
Geschichte immer seltener, wenngleich einige markante Beispiele der modernen und
der Gegenwartsarchitektur eine Genese und die besondere Eigenstindigkeit der Ty-
pologie erkennen lassen.

Auf der Suche nach vergleichbaren Hospital- und Klosterbauten der neueren Bau-
geschichte kommt schnell der von Le Corbusier geplante Konvent Sainte-Marie de la
Tourette in den Sinn, welcher eines der gréfiten nach dem Zweiten Weltkrieg neu er-
richteten monastischen Bauprojekte darstellt und in seiner gestalterischen Eigenheit
eine moderne Ubersetzung und Adaption der historischen Typologie markiert. Der
Konvent wurde 1960 als Lehranstalt junger Dominikanerbriider aus ganz Frankreich
angelegt, jedoch als solche bereits kurze Zeit spater in Zusammenhang mit dem Zwei-
ten Vatikanischen Konzil in seiner urspriinglichen Funktion obsolet. Geblieben ist
eine Architektur, deren Dimension dem heutigen Bedarf klgsterlicher Architekturen
keineswegs angemessen wire, die jedoch aufgrund ihrer architektonischen Qualitit
in dieser Funktion bis heute iiberdauert hat und einen Beleg der modernen Interpreta-

1 Vgl. hierzu Voigt, Katharina, in: Erben, Dietrich (Hrsg.): 2019, S. 251.
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tion groRmafistiblicher Klosteranlagen bildet. Das Werk Le Corbusiers umfasst eine
erstaunliche Bandbreite unterschiedlicher Bauaufgaben und -typologien, darunter
neben der Planung fiir den Bau des Konvents auch der Entwurf eines Krankenhauses
fur Venedig aus dem Jahr 1965. Im Folgenden werden diese beiden Projekte vorgestellt,
vergleichend betrachtet und im Hinblick auf ihre Unterschiede, Gemeinsamkeiten
und ihr Potenzial zur Dienlichkeit als Wissensgrundlage fiir die Planung hospizlicher,
medizinischer und pflegerischer Architekturen am Lebensende untersucht.

Bei dieser vergleichenden Betrachtung fillt auf, wie eng verwandt Le Corbusiers
Arbeits- und Vorgehensweisen bei diesen beiden Entwiirfen sind: In unmittelbarer
Entsprechung des gemeinsamen architekturgeschichtlichen Ursprungs ergeben sich
am Entwurf des Konvents und des Krankenhauses zahlreiche Ubereinstimmungen.
Trotzdem beide Architekturentwiirfe dem Anspruch folgen, die spezifischen Funk-
tionen und deren riumlichen Bedarf bestmdéglich zu integrieren, lisst sich anhand
beider Entwiirfe Le Corbusiers intensive Auseinandersetzung mit historischen Vorbil-
dern monastischer Architekturen erkennen: Neben der Funktionalitit der Architektur
beriicksichtigt er in der Gestaltung explizit unterschiedliche Qualititen einzelner ar-
chitektonischer Situationen im Gebiude und artikuliert diese insbesondere in Bezug
auf deren versammelnden, gemeinschaftsbildenden, kontemplativen, individuellen,
intimen oder kérperbezogenen Charakter.

Le Corbusiers Rezeption der Certosa di Galluzzo bei Florenz und des provenzali-
schen Zisterzienserklosters Le Thoronet sind in zahlreichen Aufzeichnungen und der
Sekundarliteratur facettenreich dokumentiert. Bereits bei seinem ersten Besuch des
Kartiuserklosters Galluzzo, im Jahre 1907, ist Le Corbusier beeindruckt von der unter
einem Dach versammelten Pluralitit von Nutzungen und Funktionen, von der Viel-
schichtigkeit dieser aus vielen individuellen — autonom ebenso wie in ihrem Zusam-
menwirken funktionierenden - Elementen gefiigten Einheit, welche die Aspekte einer
ganzen Stadt zu umschlief3en scheint.

«In der musikalischen Landschaft der Toskana sah ich auf der Spitze eines Hiigels eine
moderne Siedlung liegen. Nie hitte ich geglaubt, dass ich je eine solch heitere Interpre-
tation des Wohnens finden kénnte. Jede Zelle schaut hinab auf die Ebene. Am hinteren
Ende jeder Zelle befindet sich eine Tiir mit eingelassener Klappe. Diese Tiren 6ffnen
sich auf einen (iberdeckten Bogengang. Es ist der Kreuzgang. Von hier aus wird das Ge-
meinschaftsleben organisiert: Gebete, Besuche, Essen, Beerdigungen. Diese moderne
Siedlung stammt aus dem15. Jahrhundert.»?

Richard Copans zitiert hier eine in Le Corbusiers Reisenotizen festgehaltene Beobach-
tung. Dieser Eindruck einer modernen Siedlung wird fiir Le Corbusier schon bald zum
Vorbild fiir Uberlegungen architektonischer und stidtebaulicher Dimension und bil-
det ebenso den Ausgangspunkt fiir die strukturelle Organisation seiner Unités wie fir
die Stadtplanung von Chandigarh. Neben der eindrucksvollen Erinnerung an den Be-
such des Klosters Galluzzo bilden Le Corbusiers Beobachtungen aus dem Zisterzien-
serkloster Le Thoronet, welches er auf die Empfehlung des Abtes von La Tourette in der
Vorbereitung der Bauaufgabe bereiste, die Grundlagen seiner Arbeit am Entwurf fiir
eine zeitgendossische Klosterarchitektur.

2 Copans, Richard: 2011, Transkription: Katharina Voigt.



Typologie zwischen Hospital und Kloster
Konvent Sainte-Marie de la Tourette

Am Anfang seiner Uberlegungen fiir den Entwurf eines Dominikanerkonvents in der
Landschaft von Eveux, unweit von Lyon, steht der intensive Austausch zwischen Le
Corbusier und Pére Couturier, dem damaligen Prior des Ordens. Bereits wihrend der
Planung und des Baus der Kapelle von Ronchamp, Anfang der 1950er-Jahre, konsta-
tierte Le Corbusier, er sehe sich nicht imstande eine Kirche fiir Menschen zu bauen,
die er nicht auch beherbergen konne,’ sodass das Raumprogramm in diesem Fall um
Giste- und Pilgerstitten erweitert wurde. Der Wunsch, einen Ort des monastischen
Zusammenlebens und der Andacht zu gestalten, erfiillte sich schlieRlich mit dem
Auftrag fir den Entwurf des Konvents. Das fiir den Konvent festgesetzte Programm
entsprach Le Corbusiers Ambitionen, galt es doch, «<hundert Herzen und hundert
Korper in Stille unterzubringen».* Prior Pére Couturier nimmt prigend Einfluss auf
Le Corbusiers Auseinandersetzung mit der Bauaufgabe und iibergibt ihm neben den
dominikanischen Ordensregeln des Heiligen Augustinus seine personlichen Beobach-
tungen und Uberlegungen zur Architektur von Le Thoronet:

«Ich hoffe, dass Sie Gelegenheit finden, Thoronet zu besuchen, und dass Sie diesen
Ort mogen werden. Es erscheint mir, als lieRe sich dort die Essenz dessen finden, was
ein Kloster zu jeder Epoche sein sollte, in der es gebaut ist; dass es die Menschen dazu
bringt, sich zur Ruhe, zur Versammlung und zur Andacht in einem gemeinschaftlichen
Leben zu bekennen, das im Laufe der Zeit nur wenig Verdnderung erfahren hat. Ent-
sprechend des traditionellen Plans sollten Sie drei grofie Volumen um den Kreuzgang
herum vorsehen: das der Kirche, an der Stirnseite jenes des Refektoriums (das in Thoro-
net eingestiirzte Gebaude) und an der dritten Seite den Kapitelsaal und schlielich an
der vierten Seite zwei grofe Sale fiir Versammlungen. Im ersten Stock eine Bibliothek.
Der Rest des Gebadudes wird von den Zellen eingenommen und von einigen weiteren
Riaumen mittlerer GroRRe.»’

Sobeschreibt Couturier seine Anforderungen an die Planung des neuen Konvents, und
benennt damit gleichermafien den nutzungsspezifischen Bedarf fir das Zusammen-
leben in der grofRmafistiblichen dominikanischen Gemeinschaft des Konvents, wie
grundlegende Vorgaben raumlicher Zusammenhinge der Anlage.

Die intensive Auseinandersetzung mit den Raumgefiigen historischer Kloster-
anlagen eroffnet schliefdlich unterschiedliche Aspekte einer maéglichen Umsetzung

3 e ne peux pas construir des églises pour des gens que je ne loge pas», dt. Ubersetzung: Katharina
Voigt. Ferro, Sergio | Kebbal, Chérif | Potié, Philippe | Simonnet, Cyrille: 1987, 2. Aufl. 2006, S. 12 f.

4 «Loger cent cceur et cent corps en silence», dt. Ubersetzung: Katharina Voigt. Ebd., S.12.

5 «J'espére que vous avez pu aller au Thoronet et que vous aurez aimé ce lieu. Il me semble quiily a |3
I'essence méme de ce que doit étre un monastere a quelque époque qu’on le bitisse, étant donné que
les hommes voués ausilence, au recueillement et a la méditation dans une vie commune ne changent
pas beaucoup avec le temps. Selon le plan traditionnel, vous devez prévoir autour de cloitre trois grand
volumes: celui de I'église; en face, celui du réfectoire (batiment écroulé au Thoronet); sur le troisiéme
cbté, le chapitre; et enfin sur la quatriéme coté, deux grandes salles de réunions. Au premiére étage,
une grande bibliothéque. Le reste du batiment doit étre occupé par les cellules et quelques autres
salles de moyenne grandeur», dt. Ubersetzung: Katharina Voigt. Brief von Pére Couturier an Le
Corbusier, 4.7.1953, abgedruckt in: Petit, Jean: 1961, zit. n. Ebd., S.13.
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Schwellen und Uberginge — Rampe des Kirchenzugangs mit Blick
in Richtung Refektorium. Foto: Katharina Voigt

dessen, was Le Corbusier schliefllich als Vision fiir die einzelnen Lebensbereiche der
Briider anstrebt: Die strukturelle Gliederung des Gebiudes entlang unterschiedlicher
Aspekte des Lebens im Konvent und die Differenzierung privater und gemeinschaftli-
cher Bereiche sowie die riumliche Qualitit der Zellen, welche an der AufSenwand der
Anlage liegen und jeweils mit einem zentralen Fenster die Landschaft tiberblicken,
iibernimmt er aus Galluzzo. An Thoronet orientieren sich insbesondere der Umgang
mit der Topografie des Ortes und die Komposition der einzelnen Klosterelemente, so
beispielsweise die teilweise Ablosung der Kirche von der Gebiudekontur des Konvents.

«Die Certosa di Galluzzo gab mehr als nur eine Orientierung fir die Lage der Zellen.
Le Corbusier fiihrte sie zeitlebens immer wieder als Beispiel an; sie stellte fir ihn eine
Art mikrokosmisches Gesellschaftsideal dar, aus welchem der Architekt seine radi-
kalsten Bestrebungen ableitete: ein individuelles Leben, das sich in sich selbst zuriick-
zieht, wihrend es gleichzeitig von der Gemeinschaft unterstiitzt wird. Wie La Tourette
ist auch Le Thoronet auf einem geneigten Geldnde gebaut und nutzt diese Hanglage
durch aufeinanderfolgende, h6hengestaffelte Ebenen. Wenngleich das Gebaude vom
Cefille des Geldndes isoliert und aus dem Terrain herausgeldst scheint, reagiert Le
Corbusier doch differenziert auf die Hanglage und findet einen feinsinnigen Umgang
damit: Die Steigung der Wegesysteme, ihre eigenartige Geometrie, das Herauslésen
des Baukérpers der Kirche, die Losl6sung des Oratoriums von der Gebdudewand finden
im Thoronet-Kloster ihr formales Gegenstiick. Doch was der Architekt wiahrend seines
Besuchs als das Feinsinnigste empfand, war in der Tat—so banal diese Aussage erschei-
nen mag—die Atmosphare des Klosters, wie der Inhalt eines Vorwortes zeigt, das er fiir
eine Sammlung von Fotos des Zisterzienserklosters geschrieben hat.»®

6 «La chartreuse de Galluzzo a donné plus que I'orientation des cellules. Le Corbusier y a souvent fait
référence au cours de sa vie, dans ses écrits; elle représentait une sorte d’idéal microcosmique de
la sociétét telle que l'architecte en percevait les aspirations les plus radicale: une vie individuelle
repliée sur elle-méme en méme temps ques a totale prise en charge par la collectivité. [..] Comme la
Tourette, le Thoronetest construit sur un terrain en pente, eten tire toutson parti au moyen de gradins
successif. Le Corbusiery sera sensible, méme s'il isole son édifice du vallonnement du terrain pour I'en
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Wegekreuzung und Vorbereich von Kapitelsaal, Refektorium und
Kirchenzugang. Foto: Katharina Voigt

Auch die Neuauflage des Buches «Architecture of Truth» in Herausgeberschaft des
Fotografen Lucien Hervé und mit einem Nachwort von John Pawson beinhaltet weiter-
hin dieses Vorwort Le Corbusiers. Darin heifst es:

«The pictures in this book are witnesses to the truth. Each detail of the building here re-
spects a principle of creative architecture. Architecture as the unending sum of positive
gestures. The whole and its detail at once. [..] Light and shade are the loudspeakers of
this architecture of truth, tranquillity and strength. Nothing further could add to it. In
these days of «crude concretes let us greet, bless and salute, as we go on, so wonderful
an encounter.»’

Es ist diese besondere Begegnung, die Le Corbusiers Umgang mit Materialitit und
Detail nachhaltig prigen wird und anhand eines differenzierten Materialkanons un-
terschiedlicher Texturen und Verarbeitungsweisen des «béton brut» ebenso zum Aus-
druck kommt wie in deren Ergidnzung durch metallene und holzerne Einbauten und
das konzeptuelle Einbringen von Farbe im Sinne der von ihm entwickelten «polychro-
mie architecturale». Insbesondere die Wirksamkeit von Licht und Schatten als Ver-
stirker einer Architektur findet eine unmittelbare Ubersetzung in den Entwurf von
La Tourette.

Dem Gebiude sind in besonderer Weise Aspekte der Bewegung und der Verin-
derung sowie des Tagesrhythmus und des Jahreszyklus eingeschrieben: Korridore
und Ginge, Rampen und Treppen durchziehen das gesamte Gebdude. Sie verbinden
die unterschiedlichen zunichst kategorisch nach Funktionen getrennten Ebenen der

extraire apparemment. Les pentes des «conduits>, leur étrange géométrie, la désolidarisation du corps
de l'église, le décollement de l'oratoire de la paroi de I'édifice trouvent leur pendant formel au cou-
vent du Thoronet. Mais ce a quoi l'architecte fut le plus sensible lors de sa visite fut en réalité, pour
banale que paraisse I'expression, 'ambiance du couvent, comme le laisse supposer la teneur d’'une pré-
face qu'il écrivit pour un recueil de photographies du couvent cistercien.» dt. Ubersetzung: Katharina
Voigt. Ebd., S. 64; vgl. hierzu Heppenstall, Rayner: 1957.

7 Le Corbusier, in: Hervé, Lucien: 2001,S. 7.
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Unteres Geschoss — Riaume der spirituellen Gemeinschaft und des
Zusammenlebens. Planzeichnung Grundriss «Ebene -1»

Geschosse zu einem wegriumlichen Kontinuum. Der fliefiende Raum der Rampen-
anlage gibt kontinuierliche Bewegungssuggestionen und durchzieht das gesamte Ge-
baude. Es fillt schwer sich diesem Bewegungsfluss zu entziehen; erst mit Eintreten
in einen der angrenzenden Riume tritt man aus der Dynamik dieses Auf und Ab der
Korridore heraus. Wenngleich hier die Bewegungssuggestion in den Hintergrund
tritt, bleibt die Dynamik stetiger Verinderung weiterhin prigend, die sich aus dem
sich verindernden Lichteinfall, dem Ausblick in eine sich zyklisch wandelnde Natur-
und Kulturlandschaft ergibt. Mit diesem Exponieren der Gemeinschaftriume zur
umgebenden Landschaft verlisst Le Corbusier die Spuren der historischen monasti-
schen Beispiele. Im Nachwort zu «Architecture of Truth» beschreibt John Pawson das
hermetische Umschliefien, den bergenden Charakter und die sich zum Inneren hin
zunehmend verdichtende Raumstruktur des Thoronet:

«The monastery was to be like an autonomous city, surrounded and defended by a wall
of discipline within which the monk would be enclosed until death. [..] Itis a highly con-
trolled, ordered, ordering space. When a visitor enters the abbey, he leaves behind the
outside world. Having passed through various layers of enclosure, he may believe that
he has found something of the outside world again, in the form of the cloister garden,
but this is the heart of St Benedict’s enclosed city where different rules apply.»®

Eine dhnliche Sequenz von Riumen, die um ein inneres Zentrum herum angeordnet
sind, lisst sich auch in La Tourette erkennen. Auch hier taucht der Besucher in die
Innenwelt einer zunichst nach aufien verschlossen erscheinenden Anlage ein. In der
Anniherung entlang der Allee erscheint zunichst die monolithische Nordwand der
Kirche, im weiteren Verlauf des Weges 6ffnet sich dann das Entree, und ein Einblick
in die innere Raum- und Freiraumstruktur wird freigegeben. Dennoch bleibt der
Blick auf die umgebende Landschaft zunichst verstellt. Erst mit dem Eintreten in die
grofimafstiblichen nach Westen orientierten Gemeinschaftsriume wird der Ausblick
freigegeben und die Gemeinschaft der Briider so in das unmittelbare Einwirken von

8 Pawson,John, in: Hervé, Lucien: 2001, S. 151 ff.
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Zugangsgeschoss — Raume des Studiums und der Lehre.
Planzeichnung Grundriss «Ebene o»

Licht, Schatten, Wind und Wetter eingebunden. Die gemeinsamen Mahlzeiten und
der kommunikative wie spirituelle Austausch im Kapitelsaal gliedern den Tagesab-
lauf der Britder und sind mit der Unmittelbarkeit des Eingebundenseins in die um-
gebende Landschaft selbst dynamischen und zyklischen Verinderungen ausgesetzt.
An dieser Stelle im Gebiude wird deutlich, dass der Konvent die «iufRere Welt» in sich
aufzunehmen scheint, statt sie — wie im Thoronet - jenseits der baulichen und mo-
nastischen Mauern auszuschlieflen. Hier scheint sich die urspriingliche Bestimmung
des Konvents als Ausbildungsstitte, in der Generationen von Schiilern kommen und
gehen sollten ebenso riumlich zu verfestigen, wie die heutige Fluktuation der Giste.
Neben dem Eingebundensein in die verdnderlichen, prozeduralen und dynamischen
Zyklen von Licht und Schatten im Tagesverlauf, dem Wechsel der Jahreszeiten und des
Wetters, kommt der Dynamik in Form von Bewegungssuggestion und Kontemplation
besondere Bedeutung zu.

Zu Beginn seiner Planung fiir den Neubau eines Klosters umfassen Le Corbusiers
Uberlegungen eher poetische Vorstellungen als die prozedurale Realitit des Kloster-
lebens: «Le Corbusier hatte wohl eine eher unrealistische Vorstellung des Klosterle-
bens», beschreibt Robert Caillot riickblickend.

«Er stellte sich die Monche in permanenter Prozession und fortwdhrender Rezitatio-
nen vor. Er hatte Umziige in weifen Roben und Gewdéndern vor Augen, die auf riesi-
gen Rampen durch das Gebdude ziehen, welche die Geistlichen aus der umliegenden
Landschaft bis auf das Dach des Konvents fithren. Diesen Dachgarten verstand er als
Entsprechung eines Kreuzgangs.»®

9 «Le Corbusier se faisait, parait-il, une idée peu réaliste de la vie en couvent. Il imaginait des moines
en procession permanente, psalmodiant tout au long de la journée; il imaginait des cortéges de ro-
bes blanches défiler sur d’'immenses rampes qui aurait conduit les religieux des champs alentour au
tait du couvent, sur lequel il voyait le cloitre.» dt. Ubersetzung: Katharina Voigt. Interview mit Robert
Caillot, Februar 1985, zit. n. Ferro, Sergio | Kebbal, Chérif | Potié, Philippe | Simonnet, Cyrille: 1987,
2. Aufl. 2006, S. 63.
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Obergeschosse — Riume des individuellen Riickzugs, Zellen der
Briider. Planzeichnung Grundriss «Ebene +1 und +2»

Sorealititsfern diese Vorstellung auch gewesen sein mag, bildet sie doch die Grundlage
fiir eine Vielzahl von Gestaltungs- und Entwurfsentscheidungen, welche das Gebiude
mafigeblich prigen. Aus dem Bedenken von Bewegung, Prozession und Zirkulation
als Teil meditativer Kontemplation entwickelte Le Corbusier eine Klosterarchitektur,
welche ein Spannungsfeld zwischen Dynamik und Prozesshaftigkeit einerseits und
Bestindigkeit, Dauer und Geborgensein andererseits erdffnet, damit die Ruhe des
intellektuellen und spirituellen Lebens sowie die Zyklen des Zusammenlebens in der
Gemeinschaft und dessen Rhythmen architektonisch umformt. In der Gestaltung der
Zirkulation zeigt sich, dass diese Architektur dafiir erdacht wurde, denkende, spiri-
tuelle und in kommunikativer Gemeinschaft der Lehrenden und Lernenden lebende
Dominikaner zu beherbergen. Hierin unterscheidet La Tourette sich insofern grund-
legend von den Grundsitzen der Zisterzienserabtei Le Thoronet sowie von den meisten
dominikanischen Anlagen, als dass der Kommunikation mit der expliziten Lehr- und
Vermittlungsfunktion des Konvents eine besondere Bedeutung zukommt.

«Eine Erweiterung der Bahnfigur ist das pendelnde Auf- und Abgehen, eine Bewe-
gungsfigur, die den Fortgang des Denkens und Meditierens oder des Diskutierens
und Verhandelns unterstiitzt. lhre Gestalt bietet die Sicherheit der Richtung und eine
feste Regel fiir die beliebige Wiederholung, sodass keine Wegentscheidungen erfor-
derlich sind und der Kopf frei bleibt fiir das Denken und Reden. Ahnlich stabilisiert
sich auch die kreisende Bewegung des Zirkulierens in der Wiederholung, zum Beispiel
in einem Kreuzgang.»™

Le Corbusier greift diese Charakteristik durchgingiger Wegestrukturen ohne die Ab-
lenkung durch Wegentscheidungen immer nur teilweise auf; stets gibt es Unterbre-
chungen oder beschleunigende Impulsgeber, welche die Bewegung aus dem Gleich-
mafd des klassischen Kreuzgangs aufbrechen und diesen durch ein vielschichtiges,
facettenreiches Geflecht unterschiedlicher Bewegungssuggestionen und Raumse-
quenzen ablésen.

10 Janson, Alban | Tigges, Florian: 2013, S. 40 f.
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Horizontale Schichtung des spirituellen, gemeinschaftlichen,
intellektuellen und individuellen Lebens. Foto: Katharina Voigt

«Die Wechselwirkung von Bewegungsfigur und baulicher Gestalt ist konstitutiv fir die
architektonische Gestik. Es gibt Situationen, die in ihrer ganzen Atmosphére von einem
gestischen Impuls getragen sind, sodass durch den dynamischen Ausdruck der bauli-
chen Cestalt bestimmte Bewegungen angeregt werden.»"

Die Architektur des Konvents La Tourette wird so in besonderer Weise korperlich er-
fahrbar, «eine Architektur mit vielfaltigen Bewegungsmoglichkeiten [sorgt] fiir eine
Reichhaltigkeit des riumlichen Erlebens, wie sie etwa Le Corbusier mit der «prome-
nade architecturale> anstrebte, und fordert moéglicherweise damit die geistige Beweg-
lichkeit. Als Ausdrucksqualitit von Bauformen suggerieren der dynamische Formcha-
rakter und die Gestik der Architektur oftmals eine Bewegtheit des Bauwerks.»" Diese
korperbasierte Erlebbarkeit, das Spiiren der Wirkung einer Architektur am eigenen
Leibe bringt John Pawson auch im Hinblick auf Le Thoronet insofern zum Ausdruck,
als dass er anmerkt: «Le Thoronet was designed to house spiritual beings as well as
physical bodies.»" In La Tourette intensiviert sich diese kérperbezogene Wirksambkeit
der Architektur zusitzlich durch die teilweise Neuordnung der unterschiedlichen
Funktionsbereiche.

Die Gliederung des Gebaudes und der Raumgefiige erfolgt in der Horizontalen: Pilotis
unterschiedlicher Gestalt und Dimension tragen den Baukdrper iiber dem Hang des
Gelindes, wobei die Anlage von der Hohe des Hanges nahezu ebenerdig erschlossen
wird. Uber der Grundfliche der Antrittsebene lagern drei Vollgeschosse und der Dach-
garten als essenzieller Aufienraum der Anlage. Unter dem Erschliefungsgeschoss
griinden zwei weitere Teilgeschosse das Gebiude teilweise in die Hanglandschaft und
erginzen das Gefiige der Pilotis um raumhaltige Volumen. Die unteren drei Ebenen
des teilweise fiinfgeschossigen Baus beherbergen Funktionen des gemeinschaftlichen

11 Ebd.,S. 41.
12 Ebd,,S.39.

13 Pawson,John, in: Hervé, Lucien: 2001, S.153.
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Riume intellektueller Gemeinschaft — «Sale lannis Xenakis» und
interner Zugang der Bibliothek. Foto: Katharina Voigt

Lebens, wihrend die beiden oberen Geschosse hauptsichlich die Zellen, die Privatriu-
me der Britder, und die erginzenden Funktionsriume fassen.

«In Wirklichkeit ist das Gesamtvolumen leicht zu verstehen. Es geniigt dabei, drei
Ebenen, drei Anndherungsweisen zu unterscheiden. Betrachten wir zundchst nur den
Rahmen, derdurch die drei Fliigel des Klostergebaudes und die Kirche gebildet wird. Er
zeigtdrei verschiedene Elemente: die Kirche —die eine Seite des Karree schlief3t, wobei
sie teilweise baulich abgertickt ist —, das Doppelgeschoss der Zellen —auf den anderen
drei Seiten, deren umlaufende Loggien einen Austritt ins Freie bieten —und die Ebene
der gemeinsamen Aktivitdten. Diese drei Elemente spiegeln exakt die drei zentralen
Aspekte des Klosterlebens wider: das individuelle Leben, das kollektive Leben und das
geistliche Leben.»™

Verbunden und iiber die Dimension und Linge der Wege gleichermafien separiert,
durchwebt ein Geflecht von Fluren und Gingen die verschiedenen Bereiche und Zo-
nen des Klosters, gliedert, strukturiert, begrenzt und verbindet sie. Angelehnt an das
Motiv der historischen Kreuzginge sind die Korridore im Kloster Wegeverbindung,
rdaumliche Filterzone und Ort des Zirkulierens zugleich.

«Diese Besonderheit des monastischen Programms ermoglicht es, die Rolle dieser
funktionalistischen Vorgehensweise bei der Entstehung des Projekts verstandig zu er-
griinden. Mit den drei <Lebensweisen> assoziiert er [Le Corbusier] drei autonome funk-

14

«En réalité, la volumétrie globale s'appréhende aisément. Il suffit de distinguer trois niveaux, trois
registres d>approche. Considérons dans un premier temps le seul cadre formé par les trois ailes de
I'édifice conventuel et I'église. Il fait apparaitre trois éléments distincts: Léglise (qui forme un coté
dissociés du carré), le double étage des cellules (sur les trois autres cdtés, avec les loggias en débord
a I'extérieur), et le niveau des activités communes. Ces trois éléments correspondent précisément
aux trois moments essentiels de la vie du couvent: vie individuelle, vie collective, vie spirituelle», dt.
Ubersetzung: Katharina Voigt. Ferro, Sergio | Kebbal, Chérif | Potié, Philippe | Simonnet, Cyrille: 1987,
2. Aufl. 2006, S.17.
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Raume des Zusammenlebens — Refektorium und Teekiiche.
Foto: Katharina Voigt

tionale Einheiten, dreivollig differenzierte architektonische Geflige, die zwar durchaus
gestaltet, abervon unausweichlicher Folgerichtigkeit gepragt und nach dem Prinzip der
ihnen eigenen Grundsatze entwickelt werden. Der Grundriss, derjeden dieser Bereiche
des Klosterlebens organisiert, basiert zudem jedes Mal auf ebenso unumstéRlichen, ja
sogar entgegengesetzten Gestaltungsprinzipien: zufélligen, frei verteilten Formen der
Gebetsedikte, rigiden Zellenstrukturen, freiem Grundriss fiir die gemeinsamen Aktivi-
taten. Dazu miissen wir auch eine vierte Funktion mit besonderer Bedeutung erwah-
nen, die per Definition anders konnotiert, aber fiir die weiteren charakteristisch ist: die
Erschlieflung.»®

In der Weise, wie der Gesamtkomplex erschlossen und von Rampen, Treppen und Gan-
gen durchzogen ist, werden bestimmte Abfolgen bei der Durchwegung des Gebiudes
vorgegeben und implizieren eine kontinuierliche Prozession, die von alltiglichen wie
liturgischen Taktgebern gegliedert wird. Drei unterschiedliche Grade der Offentlich-
keit bestimmen die Raumfolgen der Klosterarchitekturen: private Rickzugsriume
der Briider, Gemeinschaftsriume der monastischen, liturgischen und alltiglichen
Zusammenkunft sowie die Wege- und Filterzonen der Ginge, Korridore und Auflen-
anlagen. Diese drei unterschiedlichen Qualititen entstehen durch Gestalt, Dimension
und Lage der einzelnen Riume innerhalb des Gesamtgefiiges, sodass die Abliufe und
Handlungsroutinen im Konvent dessen Architektur beeinflussen. Das Gebiude um-
formt folglich vielmehr die Funktionen und Handlungen des Klosteralltags, als dass

15 «Cette particularité du programme monastique permet d’étudier avec discernement le réle de ce
traitement fonctionnaliste du programme dans la genése du projet. A ces trois «viess, il [Le Corbusier]
associera trois dispositifs fonctionnels autonomes, trois organisations architecturales totalement
différenciées, articulées certes, maisrégléesselon des cohérencesirréductibles, selon desrationalités
quileurappartiennenten propre. Le plan qui organise chacun de ces secteurs de la vie monastique est
dailleurs basé, a chaque fois, sur des systemes générateurs égalementirréductibles, opposés méme;
formes aléatoires, librement réparties, des édicules de la priére, trame inflexible des cellules, plan
libre des activités communes. A cela il faut encore relever une quatriéme fonction au statut particu-
lier, par définition différente mais articulées aux autres: la circulation», dt. Ubersetzung: Katharina
Voigt. Ebd., S. 67.
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Zelle als Riickzugsraum, Schlaf- und Arbeitsstitte.
Foto: Katharina Voigt

es eine Plattform zur freien Bespielung ist.” Da viele Aspekte des klgsterlichen Lebens
auflange Traditionen zuriickgehen, bleiben bewihrte Raumfolgen, -dimensionen und
-qualititen der Klosterarchitektur in der Geschichte bestindig erhalten.

Bei aller Eigenheit der gestalterischen Mittel, zeigt sich am Beispiel des Klosters

La Tourette eine enge Ankniipfung an die Regeln und Grundlagen dominikanischen
Lebens. Le Corbusier war bestrebt, dem Leben der Briider eine riumliche Fassung zu
geben, die unmittelbar von den Lebensregeln des Ordens bestimmt wird, und erhielt
durch zahlreiche Beschreibungen des Priors vertiefend Einblick in die dominikani-
schen Anforderungen an die Riume und deren Gestaltung.

«Flr die von mir erwdhnten grofien Innenrdume ist festzuhalten, dass ihre Hohe pro-
portional zuihrer Grofe sein kann, wobei die Kirche natiirlich das Ganze dominiert. Fiir
den Kapitelsaal und das Refektorium ist eine Mindestbreite von sieben Metern festzu-
setzen. Sie haben in Le Thoronet festgestellt, dass die Hinge des Bodens genutzt wur-
den, ohne sie tiberhaupt zu verdecken; sogar in der Kirche. Sie schienen davon begeis-
tertzusein. Fiir uns muss die Armut der Gebdude sehr streng sein, ohnejeglichen Luxus
oder Uberfluss. Entsprechend gilt es folglich, nur die lebenswichtigen Bediirfnisse zu
respektieren: Stille, ausreichende Temperatur fir kontinuierliche intellektuelle Arbeit,
die Wege des Kommens und Gehens auf ein Minimum zu reduzieren. Im Erdgeschoss
erfolgt die allgemeine Zirkulation normalerweise durch das Rechteck des Kreuzgangs;
angesichts des Klimas in Lyon muss er wahrscheinlich verglast werden, es sei denn, er
Uberlagertsich miteinerandereninneren Zirkulation. Inden Obergeschossen befinden
sich im Allgemeinen die grofRen Flure in der Mitte des Gebdudes mit Zellen auf beiden
Seiten. Denken Sie daran, dass unsere Lebensweise fiir uns alle absolut selbstverstiand-
lichist und daher keiner persénlichen Differenzierung innerhalb der Gruppe bedarf.»"

16
17

Vgl. hierzu Voigt, Katharina, in: Erben, Dietrich (Hrsg.): 2019, S. 252.

«Pour les grandes espaces intérieurs dont je vous ai parlé, il est clair que leur hauteur peut étre pro-
portionnelle a leur dimension, 'église, naturellement, dominant le tout. Pour le chapitre et le réfec-
toire a la rigueur, ils peuvent avoir une largeur minimum de 7 métres. Vous avez noté au Thoronet
qu'on a utilisé, sans les masquer du tout, les déclivités du sol, méme a I'église. Je pense que cela vous
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Erweiterung der Zelle in den privaten Auflenvaum der Loggia.
Foto: Katharina Voigt

Darin klingt zunichst die Forderung nach einer sehr traditionell strukturierten Klos-
terarchitektur an. Es ist in diesem Zusammenhang darauf hinzuweisen, dass Le
Corbusier diese Anforderungen zwar grundsitzlich aufnahm und in ihrer jeweiligen
Qualitit in seinem Entwurf beriicksichtigte, jedoch ginzlich neue Firmen fir deren
spezifische Gestaltung und Umsetzung fand.

Es lisst sich also festhalten, dass sich in der Architektur des Konvents verschiede-
ne Aspekte des Klosterlebens und der Raumbildung miteinander zu einem komplexen
Ganzen verschrinken: In Entsprechung der vier Bereiche des Ordenslebens — Spiri-
tualitit, Gemeinschaft, Intellektualitit und Riickzug — sind die einzelnen Geschosse
nach Funktionen getrennt iibereinandergelagert. Die fiir eine jede dieser Nutzungen
charakteristischen Anforderungen an den Raum bestimmen dessen Dimension, Pro-
portion, Lage und Konzeption.

«[Das] Gebadude ist nach zwei Grundsitzen gegliedert: freier Grundriss fiir die Geschos-
se des Gemeinschaftslebens — Ebene der Unterrichtsraume und Ebene des Refektori-
ums —, geordneter Grundriss fiir die Geschosse der Zellen.»™

auraenchanté. Pour nous, la pauvreté des batiments doit étre tres stricte, sans aucun luxe ni superflu,
et par conséquent cela implique que les nécessités vitales soient respectées: le silence, la tempéra-
ture suffisante pour le travail intellectuel continu, les parcours des allées et venues réduits au mini-
mum. Au rez-de-chaussée, la circulation générale se fait normalement par le quadrilatére du cloitre;
celui-ci, étant donné le climat lyonnais, devra probablement étre vitré, a moins quil ne double une
autre circulation intérieure. Aux étages, en général, les grands couloirs sont au centre du batiment
avec des cellules de part et d’autre. Souvenez-vous que notre mode de vie nous est absolument com-
mun atous et par conséquent n'appelle aucune différenciation personnelle a l'intérieur des groupes,
dt. Ubersetzung: Katharina Voigt. Brief von Pére Couturier an Le Corbusier, 28.7.1953, abgedruckt in:
Petit, Jean: 1961, zit. n. Ferro, Sergio | Kebbal, Chérif | Potié, Philippe | Simonnet, Cyrille: 1987, 2. Aufl.
2006, S.13.

18 «[L]édifice se déploie selon deux logiques: plan libre pour les étages de la vie commune (niveau
classes, niveau réfectoire), plan ordonné pour les étages des cellules», dt. Ubersetzung: Katharina
Voigt. Ebd., S. 21.
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Analogie des Kreuzgangs — der baulich gefasste Dachgarten gibt
den Weitblick auf die Landschaft frei. Foto: Katharina Voigt

Damit wird die Zelle als kleinste riumliche Einheit zum Grundelement des Wohntrak-
tes, welcher die Gesamtanlage in den oberen Geschossen dreiseitig umschliefdt. Der
Rigiditit der Machart und Reihung dieser minimalen Einheit stehen die Offenheit
und Weitliufigkeit der freien Grundrisse der weiteren Geschosse gegeniiber. Dieser
Gegensatz zweier Prinzipien der Raumordnung ist insofern besonders hervorzuhe-
ben, als dass sich daran zeigt, dass es sich bei der Rdumlichkeit des privaten Riickzugs
und individuellen Wohnens um eine grundsitzlich andere handelt als bei jener der
spirituellen, intellektuellen und sozialen Gemeinschaft. Diese Differenzierung findet
sich ebenso in der urspriinglichen Typologie der monastischen Architekturen wie in
jener der Hospize. Die privaten Riickzugsraume der Zimmer und Zellen bilden - an-
geordnet zu Trakten oder Clustern - die ordnende Grundstruktur der Architektu-
ren, wihrend die Riumlichkeiten des Zusammenlebens, der intellektuellen Titigkeit
und der Sprititualitit diese als Grofivolumen durchdringen. Auch im Krankenhaus-
bau zeigt sich diese Hierarchie der Patientenzimmer als kleinteilige akkumulierte
Struktur gegeniiber der Grofdvolumen von Operations- und Behandlungssilen, Lehr-,
Gemeinschafts- und Gastronomierdumen, wobei anzumerken ist, dass im Zuge der
zunehmenden Rationalisierung und Funktionalisierung der Medizinbauten Letztere
stark reduziert wurden. Le Corbusiers Krankenhaus fiir Venedig bietet hier ein Bei-
spiel fiir eine ausgewogene Gewichtung von Patientenzimmern, Funktionssilen und
Erschliefungs-, Gemeinschafts- und Freiflichen zu einem komplexen Raumgefiige,
wie im Nachfolgenden gezeigt wird.

«Die Zelle, das Grundelement der gesamten Klosterarchitektur, geht auf die grundle-
genden Bediirfnisse zurlick, die mit dem Begriff des Minimalen gleichzusetzen sind.
Das Bett, der Schrank, das Waschbecken, der Tisch, die Lampe, die Loggia: Alles ist
da, maRvoll, einfach, «wesentlichs, wie es sowohl die Geistlichen wie die Architekten
bezeichnen.»”

19 «Organe primaire de toute l'architecture du couvent, la cellule décline sobrement les nécessités qui
ssaccordent a la notion du minimum. Le lit, I'armoire, le lavabo, la table, la lampe, la loggia: tout y est,
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Rhythmisierter Ausblick — Refektorium und Kapitelsaal 6ffnen
sich nach Westen hin zur Landschaft. Foto: Katharina Voigt

Le Corbusier entwickelt die Zellen basierend auf dem von ihm konzipierten Modulor
als kleinstmégliche Einheiten — und als Grundmodul der Gesamtanlage. Wenngleich
es sich bei der von Le Corbusier entwickelten Proportionslehre des Modulors zunachst
um ein Werkzeug zur Bemessung und Dimensionierung von Riumen handelt, wel-
ches das menschliche Maf? in die Architektur einbringt und einschreibt, ohne den
Menschen selbst in seiner sensoriellen und kérperbasierten Architekturerfahrung,
seinem Raumerleben und seinem Interagieren mit den Suggestionen einer Architek-
tur einzuschlief3en, zeigt sich bei dem Besuch von Sainte-Marie de la Tourette doch
ein immanentes, sinnliches Einwirken dieser Architektur auf den Menschen, der sich
ihr nihert, in ihr wohnt und sie erfihrt. Wie ein Kokon minimaler Gréf8e umformen
die Zellen den individuellen privatriumlichen Kontext des Wohnens. In ihrer un-
mittelbaren Bezogenheit auf die Menschen, die darin wohnen, und das anhand der
Ausstattung abgebildete Wesentliche des personlichen Riickzugs zeugen sie von einer
thematischen wie riumlichen Einkehr und dem Riickzug in die intime Privatsphire
der eigenen Zimmer.

«Systematische Maflanordnungen, wie etwa Le Corbusiers Modulor, gehen davon aus,
dass durch die Beriicksichtigung menschlicher Kérper-, Greif- oder Schrittmafie der
Mensch die Méglichkeit erhalt, sich selbst im raumlichen Erleben der jeweiligen Situ-
ation mit den konsistenten Maverhiltnissen eines Geb4udes in Relation zu setzen.»?°

Das Abbilden des menschlichen Mafies in der Architektur stellt also eine unmittelbare
Ubertragung von Dimension und Reichweite des Kérpers in die gebaute Umwelt dar.
Markant an der Aussage Jansons ist, dass es nicht so sehr darum geht, diese Eins-zu
eins-Ubersetzung von Kérper- und Bewegungsmafen in die Architektur zu erkennen,
sondern dass «im raumlichen Erleben» die Moglichkeit gegeben wird, sich selbst zu
den umgebenden Riumen der Architektur in Relation zu setzten. Dieser Prozess reso-

mesuré, simple, essentiel> disent enclore les religieux et les architectes», dt. Ubersetzung: Katharina
Voigt. Ebd., S. 64.
20 Janson, Alban | Tigges, Florian: 2013, S.199.
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nanten Einwirkens von Selbst und Welt ist — insbesondere nach phinomenologischer
Auffassung - stets integraler Bestandteil der Architekturerfahrung. Das Abbilden
spezifischer Kérpermafie kann hier lediglich einen leichteren Zugang zu der Empfin-
dung resonanter Beziehung bieten.

«Es ist nicht sicher, ob eine Architektur menschlicher wird, wenn die Kérpermafle des
Menschenzuihrem Mafstab gemachtwerden. Fiirdas raumliche Erleben spielen MaRe
jedenfalls eine Rolle, allerdings nicht nur durch objektive Messbarkeit, sondern durch
dasZusammenwirken mit Wahrnehmungs-, Bewegungsbedingungen und subjektiven
Einstellungen. [..] Unsere leibliche Raumbeanspruchung gehtjedoch liber diese mess-
baren Gréfen hinaus. Was wir als Platzbedarf fiir unsere verschiedenen Alltaglichkei-
ten benotigen, lasst sich daher nicht durch die rein funktionalen Planungsstandards
der einschlagigen Handbiicher (Neufert) angeben, sondern muss auch den Puffer- und
Resonanzraum mit einbeziehen, den unsere persdnliche Raumsphdre aufgrund von
wechselnden Haltungen, Ausdehnungstendenzen und Bewegungsgewohnheiten be-
ansprucht. [..] Dinge und Menschen, die einem nahestehen, riicken niher, ebenso kon-
nen fern liegende Gegenden als benachbart empfunden werden. Also kénnen Begriffe
wie «GroRes, Weite> oder Distanz> zwar mafllich gefasst werden, sind aber als qualita-
tive Eigenschaften erlebter Situationen nicht durch Mess- und Zahlbarkeit definiert.»*

Das ist insofern markant, als dass die aus dem vereinheitlichten menschlichen Maf
des Modulors entwickelte Architektur des Konvents intensiv erfahrungs- und emp-
findungsbasiert wirksam ist. Die Bewegungssuggestionen der «promenade architec-
turale» und die Sequenzierung der Raumgefiige durch fein differenzierte Schwellen
und Uberginge in diese wird wortlich am eigenen Leib spiirbar. Aufgrund der Unmit-
telbarkeit der Einflussnahme auf den Korper — durch die Steigung oder das Gefille
der Rampen, die Steilheit der Treppen, den Rhythmus der Fassaden, das Verengen
und Weiten der Raumsequenzen, die Glitte oder Porositit der Oberflichen und im-
materielle Indizien wie Klang, Temperatur, Licht und Schatten — verdichtet sich diese
Architektur zu einem leiblich spiirbaren und auf den Kérper und das gesamte sinn-
liche Sensorium wirkende Geflecht von Eindriicken, Erlebnissen und Erfahrungen.
Die Bezugnahme auf das menschliche Maf} tritt hinter dem leiblichen Einwirken auf
den Menschen, dem Anregen seiner Sinne und dem empfindsamen Erleben dieser Ar-
chitektur zuriick. Explizit gemacht wird dies am Beispiel des Eintritts in die Kirche.
Hier findet eine eigene — und vielleicht eigensinnige — Interpretation der Funktion
der Kirche im Kontext des Konvents einen baulichen Ausdruck: Anders als in vielen
Klosteranlagen, wo die Gemeinschaft der Nonnen oder Ménche zu den Kirchen hin-
aufsteigt, und diese tiberhohte, lichtdurchflutete Raume der Andacht sind, fithrt Le
Corbusier den zirkulierenden Weg entlang der Rampen durch die Gesamtanlage des
Konvents hinab in die Kirche. Vor dem Antritt der letzten zur Kirche hin abfallenden
Rampe versammelt ein innenrdumlicher Platz die unterschiedlichen Wegerichtungen
und bildet zugleich den Vorplatz des Kapitelsaals und des Refektoriums, der Riume
des Gemeinschaftslebens. Am Ende des durch die von Iannis Xenakis entwickelten
Fassaden rhythmisierten, von Licht und Schatten geprigten Wegraumes liegt der
Eintritt in die Kirche. Aus dem kontrastreichen Hell-dunkel-Gefiige des Weges tritt

21 Ebd., S.199f.
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man das mystische Halbdunkel des tibergrofen Raumvolumens der Kirche ein. Hier
fallt das Licht durch schmale, prizise am Sonnenstand orientierte Schlitze ein, sodass
die Morgensonne durch einen vertikalen Spalt hineinfillt, wihrend die Abendsonne
durch eine horizontale Lichtfuge die gesamte Decke entlangstreicht und diese fiir ei-
nen Moment golden widerscheinen lisst. Am Ende des Weges durch die von Licht und
Schatten, Rhythmus und Struktur gepragten Ginge wird der Kérper in dem dunklen,
mystischen Kirchraum auf sich selbst zuriickgeworfen. Jenseits des grofien Volumens
der Kirche akzentuieren einzig die drei Farb- und Lichtschalen den riumlichen Zu-
sammenschluss mit der unter der Kirche gelegenen Krypta und weisen auf die Anders-
artigkeit der Seitenkapelle gegeniiber dem Kirchraum hin. Darin zeigt sich eine Sicht
auf das Klosterleben und dessen Spiritualitit, das ein jedes Mitglied der Gemeinschaft
zunichst auf sich selbst verweist, dem gigantischen Leerraum der Kirche gegeniiber-
stellt, welchen es scheinbar mit der Gemeinschaft der Briider und dem eigenen Glau-
ben zu filllen gilt. Auch hier lassen sich Beziige zu Le Thoronet erkennen, wenngleich
die Kirche dort viel intensiver von Licht erfiillt und durchflutet ist.

«This light is more than a beautiful effect. It symbolizes the physical presence of the
divine and it directs attention.»??

Im Fall des Konvents La Tourette richtet sich die Aufmerksamkeit gleichermafien auf
den Glauben wie auf das auf sich selbst zuriick geworfen Sein, auf die kérperliche
Empfindung wie das spirituelle Leben.

«Le Corbusier tberfihrt mit seinem Entwurf fiir das Kloster Sainte-Marie de la Tourette
die bewahrten Gestaltungsprinzipien der Klosterarchitektur in eine moderne Formen-
sprache und Architekturkonzeption, ohne dabei jedoch die jeweils typischen Eigen-
qualitaten der einzelnen Aspekte aufzugeben. Ein kontemplativer, iber das Wegenetz
der Kreuzgange angeschlossener Klostergarten findet als Dachgarten eine neue Lage
im Gebdude und wird damit beispielsweise um den Aspekt des Ausblicks und der ex-
ponierten Position erhdht, dem freien Himmel entgegen mit Sichtbezug zum Land-
schaftshorizont erweitert. Das Wegenetz der Kreuzgéange erfihrt in Gestalt von Ram-
pen und Treppen eine Ubertragung in die Vertikale »2

Die Privatheit der Zellen, deren serielle Reihung und deren Vor- oder Zwischenzone in
Form von Gingen besteht fort und wird mit der Ausbildung privater Einzelloggien zu-
dem in der Fassade deutlich ablesbar. Die Taktung der Interkolumnien und Joche im
historischen Kirchenbau bleibt als Thematik der Rhythmisierung von Innenraum und
Fassade bestehen, kommt jedoch in Gestalt moderner Beton-Glas- beziehungsweise
Stahl-Glas-Fassaden zum Ausdruck, welche frei ist von statischen Anforderungen der
Regelmifligkeit. Die Vorhangfassade ermoglicht ein unregelmifiges, lyrisches Raster
in Entsprechung der Funktionen im Innern. Die Riume, welche hinter dieser transpa-
renten Fassade liegen, dienen den gemeinschaftlichen Alltagshandlungen und binden
diese mittels unterschiedlicher Ausblicke in den Kontext der umgebenden Landschaft,
die natiirlichen Zyklen und eine dufere Welt ein. Der Sakralraum der Kirche hinge-

22 Pawson,John, in: Hervé, Lucien: 2001, S.153.

23 Vgl. hierzu Voigt, Katharina, in: Erben, Dietrich (Hrsg.): 2019, S. 252.
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gen verzichtet auf diesen Aufienbezug. Der massive Solitir der nach Norden hin von
dem Klosterkomplex abgel6sten Kapelle entbehrt jeglichen Sichtbeziigen nach aufien.
Im Innern wird lediglich durch Einfall, Verinderung und Stimmung des einfallen-
den Lichtes ein Aufien wahrnehmbar. Abgesehen von dieser Andeutung fungiert der
Kirchraum als interne, geschlossene Einheit, eingegliedert in die Gesamtstruktur des
Klosters, hinsichtlich seiner Sakralitit und liturgischen Bespielung jedoch in einer
eindeutigen Sonderstellung und als solche auch architektonisch ausgebildet.

Den Themen der einzelnen Gebiudeteile Raum gebend, scheint das Gefiige der
unterschiedlichen Funktionseinheiten in dem Entwurf vielfach durch deren Position,
Entfernung und Ausgestaltung entzerrt. Als Verbindung und Distanzhalter zwischen
den einzelnen Aspekten zugleich dienen Wege, Ginge und Korridore — damit also
Bewegungsflichen und Transitbereiche, welche der Prozession, der Begegnung, dem
reinen Gehen in gleichem Maf3e gelten. Mit dem Entwurf fiir ein modernes Kloster
scheint Le Corbusier monastisch geprigte Handlungsroutinen fir ein der Religion
gewidmetes Leben gleichermafien wie den Alltag in der Gemeinschaft zu beriicksich-
tigen und die hierfiir jeweils notwendigen riumlichen Gegebenheiten als puristische
Grundelemente zu Versatzstiicken des Gesamtgefiiges zu machen.

Der Konvent La Tourette ist also in seiner gesamten Konzeption und Struktur
stark von Regelwerken geprigt, seien es jene des Dominikanerordens oder jene von
Le Corbusier eigens entwickelten Skalen zur Proportionslehre. Umso erstaunlicher
ist es, wie gut das Gebdude fiir den bereits kurze Zeit nach Fertigstellung erfolgten
Nutzungswandel adaptiert werden konnte.
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Le nouvel Hopital de Venise

Le Corbusiers Entwurf fitr das Krankenhaus in Venedig ist dem Entwurf des Konvents
Sainte-Marie de la Tourette in vielerlei Hinsicht eng verwandt und macht damit ein-
mal mehr den gemeinsamen Ursprung beider Typologien deutlich, welchen die Xeno-
dochien, die Klosterarchitekturen und die Hospitiler des Mittelalters bilden. Wie
bereits im Konvent La Tourette realisiert, gliedert Le Corbusier den Entwurf fiir ein
Krankenhaus in einzelne Ebenen, die unterschiedlichen Funktionen, Personen- und
Interessengruppen zugewiesen sind. Waren es im Konvent die Ordensregeln der Do-
minikaner und die intendierte Gemeinschaft Lehrender und Lernender, so sind es in
der Planung des Krankenhauses fiir Venedig die unterschiedlichen Bediirfnisse und
Anforderungen, die sich aus der Medizin und Pflege ergeben, aber auch jene der Pati-
enten und ihrer Angehérigen.

Um nicht in die Stadtsilhouette Venedigs einzugreifen, entwickelt Le Corbusier
seinen Entwurf fir das neue Krankenhaus in der Horizontalen, indem die vierge-
schossige Gebiudestruktur in Hohe und Kleinteiligkeit der umgebenden Bestandsar-
chitektur entspricht, und er folgt damit einem dem Klosterentwurf dhnlichen Prinzip:
Auch hier ist es die Fiigung verschiedener Raumtypen mit unterschiedlicher Funkti-
on, Dimension und Privatheit zu einem komplexen Gewebe, welches mittels Wegen,
Rampen und Hofen verkniipft ist.** Von der Stadtzufahrt der Bahnlinie aus deutlich
sichtbar, entwickelt Le Corbusier den nicht realisierten Entwurf fiir das neue Kran-
kenhaus im Jahr 1965, gleichsam als eine Erweiterung der Gestaltungsprinzipien der
Stadt: ein auf Pfeilern iiber dem Wasser schwebendes Gefiige kleiner Untereinheiten,
parzelliert und erschlossen durch ein dichtes Geflecht schmaler Gassen, welche sich
entsprechend unterschiedlicher Grade der Offentlichkeit in die Héhe staffeln und die
einzelnen funktionalen Ebenen verkniipfen und das Wegenetz der Stadt in der Verti-
kalen fortsetzen.

«Das Innere des Krankenhausentwurfes von Le Corbusier weist viele Parallelen zur
Stadt auf. Die «calli> und <campielli> auf der Pflegeebene vermeiden den Eindruck lan-
ger Flure. Dort, wo das Krankenhaus am meisten von Patienten und Besuchern erfah-
ren wird — in seinen ErschliefSungsbereichen und den Fluren —, prasentiert es sich als
abwechslungsreiche Raumfolge von Gassen und Platzen, die Ausblicke auf die Stadt
ermoglichen und auf Terrassen oder Dachgérten fihren. [..] Le Corbusier hat dem
Krankenhaus jedoch nicht nurim Inneren stadtische Ziige verliehen. Er hat es zu einem
Teil der Stadt selbst gemacht. Die Entwicklung eines solchen Krankenhaustyps, der
sich durch seine Struktur in das stadtische Umfeld integrieren lasst, ist hochst aktuell.
Le Corbusier war kein Architekt, der seine Gebdude an vorgefundene Situationen an-
passte. Er hat sie vielmehr im spannungsgeladenen Kontrast zur Umgebung inszeniert.
Das Stadtbild Venedigs, das beengte Baugrundstiick und schliellich die damals von
jlingeren Kollegen auf die Architektur iibertragenen Prinzipien des Strukturalismus
haben ihn zu einem Entwurf inspiriert, der sich an der Bebauung Venedigs orientiert
und —wenn auch eigenwillig — der Stadt anpasst. Le Corbusier sah dieses Projekt nicht
isoliert von der Stadt, sondern wollte das Krankenhaus organisch mit ihr verbinden. Er

24 Vgl. hierzu Voigt, Katharina, in: Erben, Dietrich (Hrsg.): 2019, S. 252.
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Entwurf des nouvel Hopital de Venise — Erweiterung der
Stadtstruktur, Le Corbusier, 1956. Plangrafik: FLC/AGAP

entwickelte eine Baustruktur, die es dem Krankenhaus erméglicht, harmonisch mit
dem Quartier zusammenzuwachsen.»*

Diese intensive Einbindung des Krankenhauses in den umgebenden Kontext der
Stadt ist insofern bemerkenswert, als dass sie das Kranksein in die alltigliche
Lebenswelt der Venezianer einbettet. Vor Beginn der Arbeitan diesem Entwurfhatte Le
Corbusier angemerkt, er werde der Einladung der Venezianer zum Bau eines neuen
Krankenhauses nur folgen, wenn es ihm gelinge, den richtigen Maf3stab zu finden;
einen Mafistab, der die von ihm fiir dieses Projekt angestrebte Osmose zwischen um-
gebender Stadt und dem Krankenhaus selbst ermdgliche. Die Wegezonen im Gebidude
sind somit als ein Teil der stidtischen Umgebung gestaltet und fithren im Sinne eines
Weiterbauens deren Struktur im Inneren des Krankenhauskomplexes fort. Der Grad
an Offentlichkeit nimmt im Gebiude in den Geschossen nach oben hin ab.?® Ein weite-
rer Aspekt dieses Anliegens zeigt sich — neben dem Fortfithren der stidtischen Wege
und Plitze im Raumgefiige der Architektur - insbesondere in der Ausformulierung
des Erdgeschosses sowie der Gestaltung der Schwellensituationen im Raumgefiige
des Gebiudes und zur umgebenden Stadt.

«Die Gestaltung des Erdgeschosses ist ebenfalls ein Versuch, den Eingangsbereich als
eine stadtische Situation zu gestalten, sodass das Gefiihl, eine <Anstalt> zu betreten, gar
nicht erst entsteht. Den Charakter eines stadtischen Quartiers gewinnt die Eingangs-
ebene zudem durch Ldden, Restaurants, ein Hotel, ein Kino, eine Kirche, eine Schule fiir
Krankenschwestern, Wohnungen fiir Personal und Schwestern, Gondelanlegestellen
usw. Dementsprechend enthilt das Erdgeschoss auch keine medizinischen Abteilun-
gen, und die Ver- und Entsorgung des Krankenhauses erwecken den Eindruck gewéhn-
licher Werkstatten und Biiros, wie man sie tberall in der Stadt finden kann».”

25 Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013, S. 27 f.
26 Vgl. hierzu Voigt, Katharina, in: Erben, Dietrich (Hrsg.): 2019, S. 252.
27 Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013, S. 28.
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Zugangsgeschoss als Schnittstelle zur umgebenden Stadt,
Le Corbusier, 1956. Plangrafik: FLC/AGAP

Diese besondere Art der Nutzung des Erdgeschosses leistet einen markanten Beitrag
zur Integration des Krankenhauses in die angrenzenden Quartiere. Sie hat zur Fol-
ge, dass das Aufsuchen dieses Ortes nicht ausschliefilich an die eigene Krankheit, die
Krankheit eines Angehorigen oder eine Mitarbeit im Krankenhaus gebunden sind,
sondern dass es im alltiglichen Leben eines gesunden Menschen Griinde gibt, diesen
Ortaufzusuchen, sich dort aufzuhalten und ihn selbstverstindlich in das eigene Leben
zu integrieren. Ein wertvoller Beitrag zu einer moglichst niederschwelligen Ausein-
andersetzung mit einer hauptsichlich auf Krankheit und Versehrtheit ausgerichteten
Architektur, welche deren Integration in das unmittelbare stidtische Umfeld ebenso
fordert, wie zahlreiche durch unterschiedliche Indizien motivierte Begegnungen der
Bewohner mit diesem Ort.

«Das Krankenaus als Stadt—eingebettet in die gewachsene Stadtlandschaft, ein Haus,
dassich den Menschen, die darin leiden, heilen, arbeiten, wohnen oder zu Besuch kom-
men, als Teil der Stadt und zugleich als Stadt in der Stadt anbietet.»*®

Es sind also das Eingebundensein des Krankenhauses in die umgebende Stadt sowie
das Fortsetzen von fur die Stadt typischen Elementen wie die ErschlieRung mit stad-
tihnlichen Wege- und Platzsequenzen sowie das Einbinden 6ffentlicher Funktionen in
die Erschlieffungsebene der Architektur, welche diese moglichst intensiv mit dem sie
umgebenden Kontext verflechten. Das Krankenhaus wird so zu einem Teil der Stadt
und erscheint selbst als eine stadtgleiche Struktur. Diese Vision, «das Krankenhaus
als Stadt»® zu denken, wird bis heute als ein relevanter Grundsatz fiir die Planung
medizinischer Versorgungsbauten angefiihrt.

«Firdas moderne Krankenhaus ist das Gleichgewicht zwischen effizienter Behandlung
und einem humanen Umfeld ausschlaggebend. Dem entspricht auf architektonischer
Ebene die Balance des Krankenhauskomplexes zwischen einem «grofien Haus> und

28 Fuchs, Wolfram, in: «Archplus», Nr. 80, 01.05.1985, S. 14.
29 Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013, S.189.
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Funktionsgeschoss — nutzungsspezifisch dimensionierte
Raume und Freiflichen. Plangrafik: FLC/AGAP

einer «kleinen Stadt. In einem kompakten, zusammenhingenden Gebdude mit maxi-
maler Dichte und minimaler physischer Ausdehnung lassen sich viele funktionale ar-
beitsplatzbezogene und technische Verfahren einfach und effizient organisieren. Ein
einladendes, wiirdiges Umfeld wird dagegen eher durch kleinteilige Strukturen mit
tbersichtlichen Cebduden und inspirierenden Auflenanlagen begiinstigt. [.] Wie in
der Stadt muss Platz fiir die Gebaude und die Freiflache sein. Gebaude und landschaft-
liche Gestaltung als Ganzes miissen den funktionalen Anforderungen an den neuen
Krankenhaustyp geniigen.»*°

Es ist iiberraschend, wie vieles von dem, was Le Corbusier in seinem Vorschlag fiir
Venedig entwickelt hat, beinah fiinfzig Jahre spiter von Christine Nickl-Weller und
Hans Nickl unter dem Titel «Healing Architecture» noch immer als Grundlage fiir gu-
ten Krankenhausbau beschrieben wird.

Fiir Le Corbusier ergaben sich viele dieser Aspekte aus dem Weiterdenken der
bestehenden, gewachsenen Stadt in ihrer Erweiterung als Krankenhaus. Ebenso ver-
gleichbar mit der umgebenden Stadt ist das durchmischte Gefuge kleinteiliger und
groffmafistiblicher Baukorper. Den grofien Raumvolumen der Funktions- und We-
gezonen im Gebiude steht die kleinteilige Parzellierung der Patientenzimmer gegen-
iiber.® Um nicht in die Stadtsilhouette Venedigs einzugreifen, entwickelt Le Corbusier
seinen Entwurf in der Horizontalen und gleicht Héhe des Gebiudes dem Mittel der
umgebenden Bauten an. Die viergeschossige Gebiudestruktur entspricht in Hohe und
Kleinteiligkeit der umgebenden Bestandsarchitektur. Jedes der vier Geschossniveaus
wird von einer anderen Funktion belegt, deren einzelne Elemente iiber die fiir Le
Corbusier typischen «promenades architecutrales» verkniipft werden. Auch die verti-
kale Erschlieffung ist in dieses Wegenetz eingebunden, sodass neben den fiir die Prak-
tikabilitit des Hauses notwendigen Aufziigen und Treppenhiusern lange Rampen die
verschiedenen Ebenen dieser architektonischen Landschaft verbinden. Wihrend das
erste Geschoss von verschiedenen Zugingen, Hof und Gartensituationen, der Verwal-

30 Ebd.,S.189ff.
31 Vgl hierzu Voigt, Katharina, in: Erben, Dietrich (Hrsg.): 2019, S. 253.
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Funktionsgeschoss — Patiententrakt, Planauszug.
Plangrafik: FLC/AGAP

tung und der Kiiche belegt ist, beherbergt das oberste Geschoss ausschlief3lich Pati-
entenzimmer und Stationsriume. Dazwischen befinden sich zwei fiir den Kranken-
hausbetrieb als gemeinschaftlich, im Kontext der Stadt jedoch als eindeutig separiert
anzusehende Ebenen: Operationssile, Personalzimmer und Schwesternwohnungen
auf dem zweiten Geschoss und eine ErschliefSungsebene fiir die Verbindungs- und
Verteilungswege des Krankenhausbetriebes auf dem dritten Geschoss. Diese erschlie-
Ren auch die Patientenzimmer, deren Scheddicher und Dachgirten den oberen Ge-
baudeabschluss bilden.

Der zunehmenden Technisierung und Standardisierung der zeitgendssischen
Medizin begegnet Le Corbusier mit strukturellen Gefiigen auf Grundlage modularer
Ordnungsprinzipien. Es fillt leicht, «einen spiten Wandel in Le Corbusiers Umgang
mit Architektur vom bauplastischen Solitir hin zu einer additiven Struktur, deren he-
rausragende Merkmale Anpassungsfihigkeit und Erweiterbarkeit sind»,** anhand des
Krankenhauses fiir Venedig zu erkennen, wie ihn Wolfram Fuchs beschreibt. Gemif3
der Grofie der Anlage, erfolgt die iibergeordnete Struktur einem Planen entlang stid-
tebaulicher Parameter; Wegeverbindungen, Funktionsfolgen und die Nachbarschaft
unterschiedlicher Nutzungen sind Taktgeber. Im Maf3stab von Architektur und in-
nenriumlicher Gestaltung wird der Mensch zum Bezugspunkt: Das von Le Corbusier
eingefithrte MafRprinzip des Modulors prigt die Riume in Proportion, Dimension
und Komposition. Auch die Grundrissstruktur der gesamten Anlage folgt einem Ord-
nungsprinzip auf Grundlage der definierten kleinsten Einheit eines Ganzen:

«Der Grundriss beruht auf einer Aggregation, die der Logik des Musters einer vierecki-
gen Einheit von Zellen — der Baueinheit> aus vier Versorgungseinheiten flr je 28 Pati-
enten—folgt.»*

Die Einzelzimmer der Patienten, welche in Gréfe und Atmosphire an Klosterzel-
len erinnern, stehen zu den medizinischen, infrastrukturellen und administrativen

32 Fuchs, Wolfram, in: «Archplus», Nr. 80, 01.05.1985, S. 14.
33 Gargiani, Roberto | Rosellini, Anna: 2014, S. 577.
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Vittore Carpaccio: «Martirio dei pellegrini e funerali di Sant’Orsola», 1493, Tempera
auf Leinwand, 271 x 561 cm (Detail). Foto: Gallerie dell’Accademia di Venezia

Grof3strukturen in starkem Kontrast. Die zweigeschossigen Krankenzimmer werden
mittels seitlicher, vertikaler Oberlichter indirekt belichtet, «[...] die auch die Sonnen-
bestrahlung regulieren. Das Tageslicht bleibt ausgeglichen, ebenso die Raumtem-
peratur, sodass der Patient eine beruhigende Isolation erfihrt.»** Die zellenartigen
Patientenzimmer entwickelt Le Corbusier als ruhige, skulpturale Riume mit einer
differenzierten Lichtfithrung, welche den genesenden Kérper in das Zentrum riicken
und den Raum aufihn hin konzentrieren. Auf eine Blickbeziehung nach auf3en wird in
den Zimmern zugunsten einer moglichst hohen Konzentration auf den eigenen Koér-
per bewusst verzichtet. Im Zentrum der Krankenzimmer steht der Patient. Thm sind
Proportion und Gestalt des Raumes angepasst, sein Korper bildet dessen Zentrum.*
Die Korper der Genesenden bilden den Fokus in diesen diffus belichteten Riumen, de-
ren orthogonaler, rigider Grundordnung die schrigen Decken als Projektionsebenen
des einfallenden Lichts gegeniiberstehen.

«Der Mensch im Mittelpunkt einer Krankenhausplanung, die bei Le Corbusier zu den
beispiellosen Krankenzimmern und unorthodoxen Grundrissen fiir die Betriebsstellen
gefithrt hat.»*

Dieses Ins-Zentrum-Riicken der Patienten bringt den umsichtigen und humanen
Umgang mit deren Kérpern ebenso zum Ausdruck wie das programmatische Ziel ei-
ner patientenzentrierten Pflege. Was zundichst selbstverstindlich klingen mag, riicke
mit der zunehmenden Technisierung und Rationalisierung medizinischer Bauten ar-
chitektonisch sowie in der alltidglichen Praxis hiufig in den Hintergrund.

«Herausragend und zukunftsweisend war die Philosophie der patientenzentrierten
Pflege, die spater auch Bertrand Coldberg weiterentwickelte. Patientenzentrierte

34 Boesinger, Willy: 1965, S. 141.
35 Vgl. hierzu Voigt, Katharina, in: Erben, Dietrich (Hrsg.): 2019, S. 253.
36 Fuchs, Wolfram, in: «Archplus», Nr. 80, 01.05.1985, S. 14.
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Patientenzimmer — Tageslicht durch Oberlichtbinder zeichnet sich an der Wand-
fliche der Scheddicher ab, Le Corbusier, 1956. Modellfoto: FLC/AGAP

Pflege meint eine auf den Patienten als Individuum zugeschnittene, seine korperliche,
geistige und seelische Gesamtheit umfassende Pflege »¥

Hier findet sich die bereits anhand der Zellen der Briider im Konvent Sainte-Marie de
la Tourette angesprochene Konzentration auf das Wesentliche. Anders als im Fall der
Klosterarchitektur, in der sich die Zellen als Riickzugsraum fiir die personliche Ein-
kehr vorrangig an die individuelle spirituelle und intellektuelle Titigkeit ihrer Bewoh-
ner richten, kommt im Fall des Krankenhauses der Physis und leiblichen Verfasstheit
der Patienten besondere Bedeutung zu.

«Mein Korper ist eine gnadenlose Topie. [...] Mein Kérper ist der Ort, von dem es kein
Entrinnen gibt, an den ich verdammt bin. Ich glaube, alle Utopien sind letztlich gegen
ihn geschaffen worden, um ihn zum Verschwinden zu bringen.»*

Le Corbusier thematisiert diese gnadenlose Topie des Kérpers, indem er den versehr-
ten Kérper im Zentrum des Krankenzimmers verortet und ihn zum prigenden Takt-
geber fir die Gestaltung des gesamten Krankenhauses macht, dessen kleinste Einheit
— aus deren akkumulierter Vielheit das Gesamtgefiige entwickelt wird — der architek-
tonische Umraum des exponierten Korpers bildet. Diese Positionierung des liegenden
Korpers im Raum, unter Bezugnahme auf die Augenhéhe des stehenden Menschen
und die damit verbundene Wahrnehmungs- und Sehgewohnbheit, setzt den Entwurf
in Bezug zur Kunstgeschichte.

«Die Malereibleibt weiterhin eine entscheidende Inspirationsquelle fiirdie Ideen hinter
den spéteren Arbeiten Le Corbusiers, bei der Schaffung von Atmosphére in seinen Rau-
men, bei der Interpretation von Orten und um seine Erfindungen zu testen. [..] Nach
der Beauftragung mit einem Krankenhaus in Venedig fiir Patienten in kritischem Zu-
stand im August 1963 wecken zwei Gemaélde von Vittore Carpaccio sein Interesse: <Das

37 Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013, S. 189 ff.
38 Foucault, Michel: 2005, S. 26 f. (frz. Orig. 2004).
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Begrabnis der heiligen Ursulas, in dem der heilige Kérper iber das Gedrange erhoben
gezeigt wird, und die «Beweinung Christi>, in dem Jesu Leichnam auf einem Altar mit
finf Stitzen liegt.»*®

Aus der Rezeption dieser Bildwerke heraus entwickelt Le Corbusier die differenzierte
Relation des liegenden, genesenden Kérpers zum umgebenden Raum, seine Positio-
nierung in Bezug auf die raumbildenden Elemente und unter Beriicksichtigung seines
Verhiltnisses zu den stehenden oder sitzenden Kérpern der Pflegenden und zu Be-
such kommenden Angehdrigen. «In der Zelle der Patienten wird eine Geschichte vom
einsamen Korper erzihlt — ausgestreckt, um das geheimnisvolle, vom Deckenprofil
geformte Licht zu betrachten, eine Offenbarung erwartend: die ultimative <maison
d’homme>. Sie ist eine weitere Manifestation jener introvertierten <Ausstrahlung> des
<espace indicibles, die in der Kapelle von Ronchamp nur nachts geschieht. Das Bett ist
so hoch platziert, dass sich die Augen des Patienten 1,4 m von der Decke entfernt be-
finden - in der «gleichen Hohe des Menschen, der aufrecht> in einem Raum von 3,2 m
Hohe steht»,*° resiimieren Roberto Gargiani und Anna Rosellini Le Corbusiers Inten-
sionen und zitieren Teile seines <Rapport de UHopital de Venise». Die prizise Entwick-
lung der Patientenzimmer pragt den Entwurfsprozess des Krankenhauses in beson-
derer Weise.

«Der Bereich des Patientenzimmers wird auf einer Kreidetafel im Maf3stab 1:1im Atelier
in der Rue de Sévres gezeichnet; in Venedig, auf einem Flachdach des Krankenhauses
Santi Giovanni e Paolo, wird ein Modell in tatsichlicher GroRe gebaut »*

Mit dieser intensiven Auseinandersetzung mit dem Korper der Patienten nimmt sich
Le Corbusier dieser von Foucault als «gnadenlose Topie> beschriebenen Leiblichkeit des
Menschen an und integriert diese als mafdgeblichen Taktgeber in die Architektur. Die
Lage der Patientenzimmer im obersten Geschoss des Gebiudes entspringt dem Be-
streben ein jedes Zimmer iiber Oberlichtbinder so zu belichten, dass sich der Sonne-
neinfall als Streiflicht auf der geneigten Decke abzeichnet. Ein Auflen wird so anhand
der sich verindernden Lichtverhiltnisse erfahrbar, der direkte Ausblick wird jedoch
durch die Positionierung des Bettes verhindert. Dieser Verzicht auf den Ausblick wi-
derspricht zahlreichen gegenwirtigen Studien, die belegen, dass dem Ausblick — ins-
besondere jenem in die Natur — eine Genesung férdernde und die Schmerzempfind-
lichkeit senkende Wirkung nachgewiesen werden kann. Jedoch findet so die in der
Referenz der Kunstgeschichte beobachtete und anhand des Ma8systems des Modulors
entwickelte ausschliefdliche Konzentration auf den eigenen Korper — das unmittelba-
re Auf-sich-selbst-zuriickgeworfen-Sein des Menschen - eine bemerkenswert direkte
Ubersetzung in die Architektur.
Auch Foucault hilt der Topie des Kérpers die Utopie des Toten gegeniiber:

«Es gibt jedoch auch die Utopie, die den Krper zum Verschwinden bringen soll. Diese
Utopie ist das Land der Toten. [..] Es gibt seit dem Mittelalter auch Gemélde und Grab-

39 Gargiani, Roberto | Rosellini, Anna: 2014, S. 575.
40 Ebd,S.578.
41 Ebd.
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skulpturen, die Liegenden, die in ihrer Reglosigkeit eine nun unvergingliche Jugend in
alle Ewigkeit fortsetzen.»*

Aus eben dieser Utopie schopft Le Corbusier fiir die Entwicklung der Patientenzim-
mer als ruhige, skulpturale Riume mit einer differenzierten Lichtfithrung, in welchen
monochrome Farbflichen die einzige Akzentuierung der vertikalen Winde bilden,
die in den Kontext des polychromen Farbkonzeptes der gesamten Architektur einge-
bunden sind. So sind die Patientenzimmer kontemplative Orte, Ruhe- und Riickzugs-
rdume, welche dem menschlichen Maf3stab und dessen Wahrnehmungsgewohnheiten
angepasst sind.

Esist bemerkenswert, dass diese auf die Pflege, die medizinische Versorgung und
die Genese der Patienten ausgerichtete Architektur aus den Studien der Malereien von
Aufbahrungsszenarien entwickelt wurde. Und doch liegt eben darin die grofRe Qua-
litat dieser Patientenzimmer: Gleich einem aufgebahrten Toten riickt die Architektur
den Korper des Patienten in das riumliche und inhaltliche Zentrum des Zimmers
und thematisiert so die Leiblichkeit eines jeden Patienten sowie seine propriozepti-
ve Erfahrung in Bezug auf andere und den Raum und erméglicht die Konzentration
auf seine korperliche, geistige und seelische Genesung. Diese Bezugnahme auf den
Leichnam befordert zusitzlich ein ganzheitliches Denken des Korperbegriffes, wie
Foucault zeigt:

«Kinder brauchen lange, bis sie wissen, dass sie einen Kérper haben. Die ersten Monate
und bis ins erste Lebensjahr hinein haben sie nur einen zerstreuten Korper, Glieder, Kor-
perhohlen, Offnungen. Erst im Spiegelbild ordnet sich alles und nimmt buchstablich
Gestaltan. Noch erstaunlicher ist die Tatsache, das die Griechen zu Homers Zeiten kein
Wort fiir die Einheit des Kérpers besafien. [..] Das griechische Wort fiir Korper erscheint
bei Homer nur zur Bezeichnung einer Leiche. Erst die Leiche also und der Spiegel leh-
ren uns (lehrten damals die Griechen, wie sie heute die Kinder lehren), dass wir einen
Korper haben, dass dieser Kérper eine Form besitzt und diese Form einen Umriss, dass
sichinnerhalb dieses Umrisses etwas Dichtes, Schweres befindet, kurz, dass der Kérper
einen Ort besetzt.»*

Rossellini und Gargiani entnehmen der Bezugnahme auf «Das Begribnis der heiligen
Ursula» zudem eine metaphorische Lesart der Architektur. Einerseits ziehen sie Ana-
logien zwischen dem aufgebahrten Korper der Heiligen und der Lage des Patienten im
Raum und stellen andererseits eine Verbindung zur Architektur her:

«Es findet eine doppelte Ablésung vom Boden statt: Mittels der Pilotis und durch das
Bett.»**

Dieses Herauslésen bezieht sich auf die architektonische Gestik des Gebiudes und
das Herausstellen der Individualitit einer jeden einzelnen Patientin und eines jeden
Patienten in ihrer leiblichen Verfasstheit. Demgegeniiber steht das Eingebundensein

42 Foucault, Michel: 2005, S. 27 (frz. Orig. 2004).
43 Ebd.,S.34f.
44 Gargiani, Roberto | Rosellini, Anna: 2014, S. 578.
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der Gesamtanlage in den Kontext der umgebenden Stadt. Aus diesem Spannungsfeld,
dass «Altes mit Neuem, stidtisches Leben mit Wohnen, Kranksein und Heilung, Ge-
borenwerden und Sterben, Privates und Offentliches, Gewachsenes und Institutionel-
les untrennbar miteinander verkniipft sind»,* entwickelt Le Corbusier die wegweisen-
de Qualitit dieses Entwurfes.

«Le Corbusiers Anliegen war nicht das technologisch angepasste oder reprasentative
Krankenhaus, er verstand es vielmehr als einen Ort des Wohnens und des Lebens. Er
dachte alles von der Kérperlichkeit des Menschen her: der genesende Mensch und die
Architektur bis hin zur Stadt, die sie umgibt.»*

Darin zeigt sich noch einmal die nach seinem Verstindnis enge Verwandtschaft mo-
nastischer und medizinischer Architekturen, sowie der Architekturen des Wohnens
und Lebens, hatte er es sich doch im Fall des Konvents Sainte-Marie de La Tourette
ebenso wie in der Planung der Unité d’Habitation und bei der Entwicklung des Ent-
wurfs fiir das Krankenhaus in Venedig zur Aufgabe gemacht, diese Architekturen
analog zu Stidten zu denken und damit Bezug zu nehmen auf die Komplexitit der
«modernen Siedung», als welche er die Anlage der Certosa di Galluzzo interpretiert.*

«Vom Privaten bis zum Offentlichen, vom Individuum bis zur Gesellschaft, von der Ar-
chitekturbiszuihrer Wahrnehmungin derStadtschafftes Le Corbusier mitdiesem Pro-
jekt wie selbstverstandlich, die private wie gesellschaftliche Bedeutung von Krankheit
und Gesundheit aufzuzeigen und mit dem gesellschaftlichen Leben zu verbinden.»*®

Dieses Herstellen zahlreicher Verkniipfungen zwischen Stadt und Krankenhaus, all-
tiglicher Lebenswelt und dem Zustand von Krankheit, Versehrtheit und Genesung
sowie das erlebbare und sichtbare Einbinden dieser Indizien iiber den verletzlichen
Korper in die Stadt und die Gesellschaft, machen diesen Krankenhausentwurf zu
einem wertvollen Beispiel dieser Typologie und bedingen dessen Bedeutsamkeit als
Beispiel fiir eine mogliche eigenstindige Typologie von Hospizarchitekturen: Wenn
ein Hospiz also die Charakteristiken von Kloster und Hospital vereint, so gilt es, die
Gemeinsamkeiten der beiden vorgestellten Entwiirfe exemplarisch herauszuarbeiten
und daran ankniipfend die Typologie von Sterberiumen zu entwickeln.

Im Wesentlichen sind es der Wechsel zwischen 6ffentlichen und privaten, grof3-
mafistiblichen und zellenartigen Riumen sowie deren in besonderer Weise artiku-
lierte Wegeverbindungen, welche beiden Architekturtypologien zu eigen sind. Es
stellt sich die Aufgabe, private Riickzugsraume zu schaffen, welche die Konzentrati-
on auf den eigenen Kérper und die eigene Person erméglichen, und diese wiederum
einzuflechten in einen iibergeordneten Kontext aus Gemeinschaft. Kontemplation
und Ruhe sollten die Riume dieser Architektur ebenso prigen wie eine zu gewihr-
leistende funktionale Praktikabilitit. Eingebunden in einen vertrauten, gastlichen

45 Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013, S. 25.

46 Ebd.

47 Vgl. hierzu Copans, Richard: 2011, Transkription: Katharina Voigt.
48 Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013, S. 28.
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und gemeinschaftlichen Kontext, wire stets die Moglichkeit zur Individualitit, Pri-
vatheit und zum Riickzug zu gewihrleisten.*”

49 Vgl. hierzu Voigt, Katharina, in: Erben, Dietrich (Hrsg.): 2019, S. 253 f.
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Die Auseinandersetzung mit der Architektur institutionalisierter Sterbeorte geht
zwangliufig mit der Betrachtung von Sterbehospizen und palliativmedizinischen
Einrichtungen einher, da diese erstmals in der Geschichte der Pflege- und Medizin-
einrichtungen das Lebensende explizit adressieren, gestalten und rdumlich fassen.
Wihrend in kurativen medizinischen Einrichtungen und in pflegerischen Heimen
das Sterben zwar zum Alltag gehort, wird es in Hospizarbeit und Palliativmedizin
erstmals zum zentralen Thema. Das bedeutet keineswegs, dass diese Einrichtungen
Sterbehiuser wiren, sondern dass sie im Gegenteil das Anliegen verfolgen, ein Leben
bis zuletzt und ein wiirdiges Sterben zu erméglichen.

«In Hospize kommen nicht Lebende, um zu sterben, sondern Sterbende, um zu leben.
Anstelle der medizinischen Heilung wird das Wohlbefinden der Menschen in den Mit-
telpunkt gestellt.»’

Aufgrund dieses Bestrebens, fiir alle Beteiligten — Sterbende, Angehérige, Personal -
einen angemessenen Umgang mit Sterben und Tod zu finden, lassen sich Hospizarbeit
und palliativmedizinische Praxis als exemplarisch fir die Gestaltung der letzten Le-
bensphase und die Begleitung Sterbender in institutionellen Einrichtungen betrach-
ten. Erklirtes Anliegen der Hospizbewegung ist es, Sterberiume als Lebensriume
am Lebensende zu begreifen, die in ihren Riumlichkeiten ein Leben, Wohnen und
Sicheinrichten erméglichen.

Hospize sind Orte der Gastlichkeit, der physischen Fiirsorge, psychosozialen
Gemeinschaft und spirituellen Begleitung. Diese Ausrichtung liegt in der Etymolo-
gie des Wortes begriindet und findet mit den ersten Fremden- und Passhospizen im
Alpenraum eine architektonische Umsetzung. Vor dem Hintergrund bau- und medi-
zingeschichtlicher Entwicklungen der Transformation von Hospitilern — der ande-
ren etymologischen Ausprigung des Wortstamms — hin zu hochtechnisierten, am
Lebenserhalt orientierten Krankenhausbauten und Medizinzentren der Gegenwart
erscheint es naheliegend, dass sich Cicely Saunders bei der Griindung des St. Chris-
topher’s Hospice, 1967 in London als Institution zur Beherbergung Sterbender auf den
Begriff des Hospizes zuriickbesinnt. Das Sterbehospiz bildet die baugeschichtlich
jungste Form der Medizin- und Pflegearchitekturen. Cicely Saunders formuliert ihre
Anforderungen an ein Hospiz als institutionellen Sterbeort in der Konzeptionsgrund-

1 Kaiser, Gudrun, in: Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung (BMGCS): 2004, S. 7.
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lage fiir das St. Christopher’s Hospice vor dem Hintergrund dessen, was sie in ande-
ren medizinischen und pflegerischen Einrichtungen im Hinblick auf das Sterben von
Patienten erlebt hat und als unzulinglich, unangemessen und unwiirdig bewertet.
In ihrer eigenen therapeutischen Praxis entwickelt Saunders — lange vor ihrer Idee,
die Sterbebegleitung in einer dafiir konzipierten Architektur zu verbaulichen — den
Ansatz fur eine spezialisierte, insbesondere schmerztherapeutische Begleitung von
Sterbenden, die von ihr sogenannte «Hospice Medicine».> Saunders betont dabei die
Wechselwirkung und gegenseitige Bedingtheit physischen und mentalen Leidens. Sie
entwickelt einen holistischen Ansatz zur schmerztherapeutischen, pflegerischen, psy-
chologischen und spirituellen Fiirsorge, welche «total pain» mit «total care»’ begegnet,
sprich korperliche, mentale und spirituelle Bedirfnisse gleichwertig beriicksichtigt.
Dieser ganzheitliche Zugang hat sich in der Hospiz- und Palliativmedizin bis heute als
deren prigender Grundsatz bewahrt. Gegenwirtig zeichnet sich sogar eine Entwick-
lung ab, welche die hospizliche und palliativmedizinische Praxis insofern aus dem
unmittelbaren Zusammenhang mit Sterben und Tod herauslést, als dass schmerzthe-
rapeutische und symptomreduzierende Mafinahmen das Titigkeitsfeld zunehmend
erweitern. Anliegen aus palliativmedizinischer Perspektive ist eine frithzeitige Ein-
bindung in den Behandlungsverlauf Schwerstkranker, um wihrend der gesamten the-
rapeutischen und kurativen Behandlung eine ganzheitliche Begleitung der Patienten
insbesondere zu psychosozialen und spirituellen Aspekten zu gewihrleisten. Uber das
ortsgebundene Wirken hinaus zeichnet sich in Hospiz- und Palliativtitigkeit jiingst
eine verstarkte Ausprigung ambulanter und globaler Versorgungsstrukturen ab.

Hospize waren wahrend ihrer gesamten typologischen Genese Riume der Gast-
lichkeit und Fiirsorge und sind dies auch mit der Wiedereinfithrung des Wortes durch
Ciceley Saunders in ihrer Funktion als Sterbehospize bis heute geblieben; eine Hal-
tung, die in der Bezeichnung derjenigen Menschen, die ein Hospiz als «Giste> bewoh-
nen und dessen Dienst in Anspruch nehmen, besonders deutlich wird. Demgegeniiber
iiberwiegt in der «Palliative Care» die Einbindung in den itbergeordneten Kontext der
Kliniken; hier sind es <Patienten», die eine Palliativstation als Abteilung medizinischer
Einrichtungen aufsuchen. Bei aller iibergeordneten Gemeinsamkeit der Anliegen und
Interessen von Hospiz- und Palliativbewegung gilt es also ebenso, deren Differenzen
herauszustellen. So nah Hospiz- und Palliativmedizin in ihrer Zielsetzung sind, so gilt
es doch, die nuancierten Unterschiede der Schwerpunktsetzung und des Adressaten
zu berticksichtigen:

«Neben den Hospizvereinen mit ihrem Angebot der ambulanten oder der stationa-
ren Hospizarbeit zur Begleitung Sterbender sind auch die [..] Palliativstationen an
Krankenhdusern auf die Betreuung Schwerstkranker, dem Sterben naher Menschen

2 Die Einfiihrung des Begriffes der <Palliative Care> und im Deutschen der <Palliativmedizin> geht auf
den kanadischen Arzt Dr. Balfour Mount zuriick, der im franzésischsprachigen Montreal eines neuen
Ausdruck fiir Saunders <Hospice Medicines bedurfte, da <hospice> im Franzésischen bereits mit der Be-
zeichnungfiirein Pflegeheim geistig verwirrter Hochbetagter belegt war und es galt diese Assoziation
auszuschliefien.

3 Vgl hierzu cicelysaundersarchive.wordpress.com/2015/04, abgerufen am 05.01.2020.
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ausgerichtet.* Eine grundlegende Differenz zu Hospizen besteht darin, dass Pallia-
tivstationen grundsatzlich weder auf laingere Wohnaufenthalte noch auf ein selbstbe-
stimmt gestaltetes Sterben vor Ort oder die Begleitung des Sterbens eingerichtet sind.
Von ihrer Konzeption her dienen Palliativstationen dazu, durch die dort angebotene
schmerzmedizinische Behandlung die Lebensqualitiat schwerstkranker Menschen zu
verbessern, um sie bald entweder nach Hause oder auch in ein Hospiz zu entlassen.»’

Der verschiedene Entstehungskontext von Hospiz und Palliativstation kommt in
der Unterschiedlichkeit ihrer Architektur und Handlungspraxis zum Ausdruck:
Wihrend Hospize das Ziel verfolgen, eine Wohnstitte am Lebensende zu sein, ist
die Palliativmedizin mit Akutstationen im hochtechnisierten und sterilen Umfeld
von Krankenhiusern verortet. Palliativstationen bilden im Kontext der Kranken-
hiuser insofern eine Ausnahme, als dass sie nicht die kurative Behandlung, sondern
die schmerztherapeutische Versorgung von Patienten in terminalen Krankheitssta-
dien und der letzten Lebensphase ibernehmen. Wihrend kurative Stationen Thera-
pie- und Genesungsziele verfolgen, richtet sich in palliativen Behandlungsformen
der Fokus auf die Lebensqualitit der Patienten. Die Sonderrolle von Palliativsta-
tionen im Kontext der Krankenhiuser wird insofern baulich verstirkt, als dass sie
aufgrund ihrer jungen Geschichte zumeist in Erweiterungsbauten untergebracht
sind, welche die bauliche Struktur der Krankenhauskomplexe erginzen. Diese ar-
chitektonische Besonderheit ist insofern folgenschwer fiir ihre Rezeption, als dass
sie dadurch als Sondereinrichtungen jenseits des eigentlichen Krankenhauses und
jenseits der kurativen Absichten anderer Stationen in einer Auflenseiterrolle mit
anderer Schwerpunktsetzung verortet werden. Die Verlegung von einer Normal-
oder Intensivstation auf die Palliativstation geht hiufig mit dem Wechsel in einen
anderen Gebiaudetrakt oder ein gesondertes Gebiude einher, was fir die Betroffe-
nen nicht selten mit dem Eindruck verbunden ist, dass man sie aufgegeben habe.

Auch wenn sich Hospiz- und Palliativmedizin in kontextuellen, architektonischen
und handlungspraktischen Belangen deutlich unterscheiden, folgen doch beide ge-
meinsamen itibergeordneten Zielen, welche in Grof3britannien seitens der Hospizbe-
wegung wie folgt formuliert werden:

«Hospice care and palliative care are essentially the same thing. Both refer to a speci-
al care of people whose illness may be no longer curable. The care supports people to
achieve the best possible quality of life, enabling them to live as actively and creatively
as possible after diagnosis and particularly in the final stages of their illness. Through
hospice and palliative care, patients have access to skilled medical and nursing care,
physiotherapy, pain and symptom control, counselling and complementary therapies.
In considering the whole person, it offers physical, emotional, social and spiritual care.
Families and carers are supported throughout the illness and in bereavement.»®

4 Vgl. hierzu dgpalliativmedizin.de sowie dhpv.de/themen_palliativstationen.html, abgerufen am
05.01.2020.

5 Jankowiak, Tanja: 2010, S.188.

6 Help the Hospices, Hospice and Palliative Care Directory, London, 2006, S. iii, zit. n. Worpole, Ken:
2009, S. 22.
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Anhand dieser Definition der britischen Hospice and Palliative Care Directoy> wird
die ganzheitliche Ausrichtung beider Disziplinen sowie das Adressieren von Betrof-
fenen sowie deren Angehérigen und Nahestehenden deutlich. Der Deutsche Hospiz-
und PalliativVerband e. V. definiert:

«Menschen mit schweren Erkrankungen, bei denen eine Heilung nicht mehr méglich
ist, bedurfen einer palliativen Versorgung, bei der nicht mehr die Heilung und Lebens-
verlangerung im Vordergrund steht, sondern der bestmogliche Erhalt der Lebensqua-
litdt, Nahe, Zuwendung und die Linderung von Schmerzen und anderen Symptomen.
Im Mittelpunkt steht der kranke Mensch, seine Angehérigen und Nahestehenden, um
seine individuellen Wiinsche und Bediirfnisse geht es. Um diesen umfassend Rech-
nung zu tragen, mussen in jedem Einzelfall die korperlichen, psychischen, sozialen und
spirituellen Dimensionen gleichermafien beriicksichtigt werden. Das erfordert mul-
tiprofessionelles, sektorenlbergreifendes Handeln, eine intensive Kommunikation
aller an der Betreuung beteiligten Haupt- und Ehrenamtlichen und partnerschaftliche
Zusammenarbeit.»’

Die Betonung von Multiprofessionalitit und Intersektionalitit beschreibt einerseits
das Bestreben nach einer moglichst engen Zusammenarbeit im Team, bezieht sich
aber dartiber hinaus insbesondere auf eine intensive Verkniipfung kurativmedizini-
scher Abteilungen und der im Krankheitsverlauf konsekutiv daran anschlieRenden
Palliativmedizin. Eine iibergeordnete, internationale Definition dessen, was Palliative
Care bedeutet und an wen sie sich richtet, formuliert die Weltgesundheitsorganisati-
on:

«Palliative Care ist ein Ansatz zur Verbesserung der Lebensqualitit von Patienten und
ihren Familien, die miteinerlebensbedrohlichen Erkrankung konfrontiertsind. Dies ge-
schieht durch Vorbeugung und Linderung des Leidens mittels frithzeitiger Erkennung
und korrekter Beurteilung der Behandlung von Schmerzen und anderen Beschwerden
kérperlicher, psychologischer und spiritueller Art.»®

Damit handelt es sich bei Institutionen der pflegerischen und medizinischen Beglei-
tung Sterbender um Einrichtungen, die ihre Titigkeit in den Dienst der Bediirfnisse
Schwerstkranker und Sterbender stellen. Sie folgen dem Anliegen, ein wiirdiges, in-
dividuelles und moglichst autonomes Leben bis zuletzt zu ermdglichen und die Be-
diirfnisse, Angste und Unsicherheiten aller mit dem Sterben konfrontierten — Betrof-
fene, Angehorige und Personal — gleichwertig zu beriicksichtigen. Diese Definition
der WHO erweitert den Handlungszeitraum der Palliative Care. Ziel ist es, dass eine
palliative Begleitung, welche die Lebensqualitit der Patienten ins Zentrum riickt, von
vornherein die kurative Behandlung schwerster und zum Tod fithrender Krankhei-
ten erginzt. Diesem Bestreben stehen die Vorbehalte der Behandelten — und teilwei-
se auch der Behandelnden — gegeniiber, welche die Palliativmedizin unmittelbar mit

7 Deutscher Hospiz- und PalliativVerband e. V.: dhpv.de/themen_hospiz-palliativ, abgerufen am
05.01.2020.

8 Definition der WHO 2002, zit. n. Deutscher Hospiz- und PalliativVerband e. V.: dhpv.de/themen_hos-
piz-palliativ.html, abgerufen am 05.01.2020.
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Sterbebegleitung gleichsetzen und diese insbesondere im Hinblick auf die Handlungs-
strukturen des Unterlassens kurativer oder lebensverlingernder Mafinahmen be-
trachten, hinter welchen das eigentliche Anliegen der Steigerung von Lebensqualitat
und die akute schmerztherapeutische Behandlung in der Rezeption oft zuriicktreten.

Fir den britischen Kontext beschreibt Ken Worpole eine bereits bestehende inten-
sive Verkniipfung kurativer Behandlung und palliativmedizinischer Begleitung. Auch
das verstirkte Ineinandergreifen ambulanter Erginzungsangebote und einer Versor-
gung zu Hause oder in Alten- und Pflegeheimen ist in Grof3britannien weit stirker
etabliert als im deutschsprachigen Raum, wo temporire und teilstationire Angebote
aktuell erst etabliert und entwickelt werden.

«At first sight it seems that hospices deal almost solely with people in the very last
stages of life. The average stay in many hospices is about ten days, sometimes even
less. But this is changing as hospices also become places where the symptoms of
those suffering from life-limiting conditions can be treated and managed, allowing
patients to return home in a much more stable and pain-free condition, to die in
greater peace and tranquillity at home or possibly when readmitted only at the very
end of life. [.] Hospices also provide respite care for patients who spend most of their
time at home but whose relatives or carers occasionally need a break themselves, as
well as providing care for a growing number of day-patients or patients treated as part
of their extensive outreach programmes.»’

Vision der Hospiz- und Palliativbewegung ist eine ganzheitliche Begleitung der letzten
Lebensphase, welche alle beteiligten Personengruppen und das gesamte Spektrum ih-
rer unterschiedlichen Bediirfnisse angemessen beriicksichtigt. Sie umfasst eine glei-
chermafien stationire, teilstationire und ambulante Versorgung. Des Weiteren ist die
unterstiitzende Begleitung des Teams hospiz- oder palliativmedizinischer Einrich-
tung Teil des Anspruchs eines angemessenen und wiirdevollen Umgangs mit Sterben-
den. Die regelmifliige Mediation des Teams folgt dem Anliegen einer bestmdglichen
Begleitung Schwerstkranker und Sterbender durch intensive Zusammenarbeit sowie
der Bewiltigung der permanenten Konfrontation mit dem Tod in der alltiglichen
Berufspraxis. Dieser handlungspraktische und strukturelle Grundzug bildet einen
der markanten Unterschiede zu kurativen medizinischen Stationen und zu pflegeri-
schen Einrichtungen, wo zumeist Zeit und Kapazitit fiir eine derartige Arbeitsweise
ebenso fehlen wie fiir eine intensive Begleitung der Patienten oder Bewohner und ih-
rer Angehorigen. In der deutschen Palliativ- und Hospizarbeit bildet die ambulante
Versorgung Schwerstkranker und Sterbender «seit ihrer Einfithrung 2007 [als] spe-
zialisierte ambulante Palliativversorgung» einen integralen Bestandteil der «speziali-
sierten Palliativversorgung».'® Mit der Entwicklung einer spezialisierten ambulanten
Palliativversorgung, SAPV, wird angestrebt, in Deutschland ein flichendeckendes
Versorgungsnetzwerk ambulanter Dienste zu etablieren, welches von Privathaushal-
ten ebenso wie von nicht spezialisierten, pflegerischen Einrichtungen und kurativen

9 Worpole, Ken: 2009, S. 23 f.
10 Deutscher Hospiz- und PalliativVerband e. V.: dhpv.de/themen_hospiz-palliativ, abgerufen am
05.01.2020.
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medizinischen Institutionen konsultiert werden kann.™ Dies birgt, wie Margret
Xylinder und Peter Sauer darlegen, das Potenzial neuer Handlungsspielriume
«zwischen Gestalten und Aushalten»' fiir die Sterbebegleitung in stationiren Pfle-
geeinrichtungen, wo ambulante Hospiz- und Palliativdienste zur Unterstiitzung von
Bewohnern, Angehérigen und Personal konsiliarisch hinzugezogen werden. Diese
Schnittstelle bildet insofern eine wertvolle Erweiterung der Hospiz- und Palliativti-
tigkeit, als dass damit deren Expertise filr eine weit grofRere Gruppe Betroffener zu-
ginglich gemacht und in die — ansonsten zumeist im Ermessen einer jeden Heimlei-
tung individuell gehandhabte — Gestaltung der letzten Lebensphase in stationiren
Pflegeeinrichtungen eingebunden werden kann.

11 Ebd.
12 Vgl hierzu Sauer, Peter | Xylander, Margret: 2019.



Sterbehospiz
Bedeutungswandel des Hospizbegriffs

Sterbeorte sind so individuell und persénlich wie die Biografien der Menschen, deren
Leben an diesen Orten zu Ende gehen, und doch gibt es itbergeordnete und zum Teil
universelle Aspekte dieser Architekturen, die es ermoglichen, diese zu typologisie-
ren. Mit dem Uberfithren des Lebensendes in den Kontext institutioneller Einrich-
tungen kommt deren Gestaltung eine eigenstindige Rolle zu, da sie sich raumlich
von den Architekturen zu Lebzeiten abgrenzen.

Cicely Saunders schafft mit der Erarbeitung ihrer Konzeption fiir das St. Christo-
pher’s Hospice Grundlagen, die bis heute Giiltigkeit fiir die Hospizpraxis haben. Nach
Saunders Definition soll ein Hospiz als Wohn- und Lebensort fiir Schwerstkranke und
Sterbende drei unterschiedliche Themenbereiche umfassen: die Beherbergung, die
spirituelle Begleitung und die palliativmedizinische Behandlung der Géste, der Ange-
hérigen und des Teams. In ihrer Konzeptbeschreibung, welche sich in «The Need» und
«The Scheme»” gliedert, erarbeitet Saunders die wechselseitigen Bedingungen von
Bediirfnissen und daraus resultierenden Mafinahmen. Sie entwickelt eine bedarfs-
basierte Grundkonzeption fiir Architektur und Praxis eines Hospizes, formuliert ihre
Beobachtungen vor dem Hintergrund ihrer Erfahrung der Begleitung Sterbender und
die daraus abgeleiteten Intensionen fiir die Konzeption des St. Christopher’s Hospice.
Darin formuliert sie als Grundsatz:

«The following scheme is an attempt to plan a home where the feeling of belonging and
permanence will help the staff as well as the patients to find something of security that
is so noticeable in a home run by a religious community.»™

Damit ist keineswegs eine religiése Trigerschaft fir das Hospiz gefordert, sondern
der Bedarf nach spiritueller und sinnstiftender Begleitung im Sterben formuliert.
Bis heute zeichnen sich Palliativmedizin und Hospizarbeit durch eine ganzheitliche
pflegerische und medizinische Begleitung Schwerstkranker und Sterbender aus. Gian
Domenico Borasio spricht diesbeziiglich von drei Grundpfeilern der Palliativmedizin,
bestehend aus medizinischer Therapie, psychosozialer Betreuung und spiritueller Be-
gleitung.” Die Deutsche Gesellschaft fir Palliativmedizin schligt eine Definition der
als konfessionsunabhingig und individuell zu verstehenden Spiritualitit vor. Es sind
«die innere Einstellung, der innere Geist wie auch das personliche Suchen nach Sinn-
gebung», auf deren Grundlage sich Menschen «Erfahrungen des Lebens und insbe-
sondere existentiellen Bedrohungen» annehmen und diese zu bewiltigen versuchen.”
Das von Saunders angelegte Verstindnis konfessionell geprigter Spiritualitit wird so
um einen erhdhten Grad an Individualisierung erweitert und schlief3t die transkul-
turellen Perspektiven und das Spektrum religiéser, ritueller und lebenspraktischer
Traditionen einer diversen Gegenwartsgesellschaft ein. Dies betrifft gleichermafen

13 Vgl. hierzu: Jankowiak, Tanja: 2010, S.187 ff.
14 Saunders, Cicely: 1977, S.195, zit. n. Jankowiak, Tanja: 2010
15 Vgl. hierzu Borasio, Gian Domenico: 2011, 10. Aufl. 2013.

16 Arbeitskreis Seelsorge der Deutschen Gesellschaft fiir Palliativmedizin, 2006, zit. n. Borasio, Gian
Domenico: 2011, 10. Aufl. 2013, S. 90.
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die Begleitung Schwerstkranker und Sterbender sowie die Unterstiitzung von Trauer-
und Bewiltigungsarbeit der Angehorigen und Nahestehenden.

Die Bezugnahme auf christliche und biblische Grundsitze ist insofern prigend fiir
Saunders Tun und Werk, als dass sich ihre Arbeit einerseits aus diesem Kontext heraus
entwickelt hat und sie andererseits ihre Titigkeit vor diesem Hintergrund reflektiert.
Das grundlegende Bestreben der Hospizbewegung beschreibt Saunders unter Bezug-
nahme auf die biblische Erzihlung zum Garten Gethsemane:

«l am sure the most important foundation stone we could have [for St. Christopher’s]
comes from the summing up of all needs of the dying which was made for us in the
Carden of Gethsemane in the simple words watch with me». | think the one word
«watch» says many things on different levels, all of importance to us. In the first place it
demands that all work at St. Christopher’s should stem from respect for the patientand
very close attention to his distress. It means really looking at him, learning what this
kind of pain is like, what theses symptoms are like, and from this knowledge finding out
how best to relive them.»"

Saunders definiert die Beherbergung, die spirituelle Begleitung und die palliativme-
dizinische Versorgung der Bewohner als Hauptaufgabenfelder fiir das Hospiz.” Dem-
nach sind Hospize Wohnorte am Lebensende, die im Kontext einer Institution eine
moglichst selbstbestimmte und individuelle Gestaltung der letzten Lebensphase und
des Sterbens gewéhrleisten. Als Orte des Wohnens unterscheiden sie sich grundlegend
von Palliativstationen, welche die akute schmerztherapeutische Versorgung Schwerst-
kranker praktizieren und die bestrebt sind, «durch die dort angebotene schmerzlin-
dernde Behandlung die Lebensqualitit schwerstkranker Menschen zu verbessern, um
sie bald entweder nach Hause oder auch in ein Hospiz zu entlassen».”

Genese der Hospiztypologie

Wenngleich es sich bei dem von Saunders gegriindeten St. Christopher’s Hospice um
das erste explizit zum Zweck der Beherbergung und Pflege Sterbender errichtete Hos-
piz handelt, steht auch dieses in der Tradition von Vorgingerinstitutionen, auf deren
Erfahrungen und raumtypologische Ausgestaltung es in seiner Konzeption durchaus
Bezug nimmt. Vorangegangen waren Einrichtungen, die in der Tradition christlich
gepragter karitativer Fiirsorge die Begleitung Sterbender zum Gegenstand der pflege-
rischen Praxis machen. Eine Vorgingereinrichtung des St. Christopher’s Hospice war
das in mehreren Stadthiusern mit gemeinsamem Garten untergebrachte St. Josephs’s
Hospice, das von Ordensschwestern der Sisters of Charity geleitet wurde, die ihr Wir-
ken wiederum an Mary Aikenhead orientierten, die ihrerseits erstmals den Begriff des
<hospice> in Bezug auf die Beherbergung Sterbender fiir das in ihrem Wohnhaus in
Dublin gegriindete Our Lady’s Hospice verwandte.

17 Saunders, Cicely: 2005, S.1 (engl. Orig. 1965).
18 Vgl. hierzuJankowiak, Tanja: 2010, S.188.
19 Ebd.,S.188.
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«In der Literatur wird dieser Einrichtung die erstmalige Verwendung des [..] Begriffs
<hospice> im Sinne eines Hauses zugeschrieben, in dem ausschliefilich Sterbende auf-
genommen und gepflegt wurden. Anderen Quellen zufolge geht der Begriff auf ein
1842 in Lyon gegriindetes Haus fiir Sterbende zuriick, welches Aikenhead maglicher-
weise in Frankreich kennengelernt hatte. Gemeinsam war diesen Einrichtungen das
Angebot der Beherbergung Sterbender und einer christlich ausgerichteten Begleitung
Sterbender, die dem christlichen Begriff der «caritas> folgte »*

Saunders war selbst einige Zeit im St. Joseph’s Hospice titig und schopfte ihre Kennt-
nis fiir die Konzeption des St. Christopher’s Hospice unter anderem aus dieser Er-
fahrung. Sie erginzte die Pflege jedoch um die Einbindung moderner medizinischer
Praxis und Schmerztherapie. Damit basiert ihr Konzept fiir ein Hospiz nicht linger
ausschlieflich auf Beherbergung und spiritueller Begleitung im Sinne der christli-
chen Karitas, wie es bei den Vorgingereinrichtungen der Fall war, sondern wird um
eine spezialisierte medizinische Praxis erganzt.”! Hinsichtlich des Raumprogramms,
der Struktur und der funktionalen Anforderungen hat sich das Hospiz von der Aus-
richtung auf Reisende und Pilger hin zur Beherbergung Schwerstkranker und Ster-
bender im Grundsatz nur wenig verindert. Allerdings geht der Nutzungswandel
mit Gestaltungs- und Planungsanforderungen entsprechend eines auf Normierung
ausgelegten modernen Medizin- und Versorgungswesens einher. Das Raumpro-
gramm historischer Hospize setzt sich aus einem Gemeinschafts- und Speiseraum,
der entsprechend der Architektur des Alpenraums der Stube entspricht, einer Kiiche,
den entsprechenden Lagerriumen, Schlafriumen und dem Sakralraum der Kapelle
zusammen und entspricht damit weitgehend dem von Cicely Saunders vorgegebenen
Programm fiir das St. Christopher’s Hospice. Dieses umfasst das Dayroom als Ge-
meinschaftsraum, Speisesaal, Kiiche, Hauswirtschafts- und Lagerrdume, die Zimmer
der Bewohner, eine Kapelle sowie erginzend und in Entsprechung der neuen Nutzung
ein Aufbahrungsraum. Dariiber hinaus werden — entsprechend Saunders’ Intention,
einige Menschen iiber einen lingeren Zeitraum hinweg als Bewohner der Einrichtung
zu gewinnen - Altenwohnungen fir pensionierte Mitarbeiter des Hospizes und ein
Kindergarten fiir die Kinder des Personals geplant.

Das von Saunders Geforderte entspricht nicht nur den alpinen Hospizen, sondern
auch der Struktur monastischer Architekturen: Riume des Zusammenlebens in der
lebenspraktischen, psychosozialen und spirituellen Gemeinschaft bilden die grof3-
raumliche Struktur. Demgegeniiber steht im Kloster die Kleinteiligkeit der Zellen,
welche als Individualriume die Sphire des Privaten fassen. Dem Zeitgeist entspre-
chend sieht Saunders jedoch keine vorrangige Beherbergung der Hospizgiste in Ein-
zelzimmern vor, sondern plant eine zu Wohntrakten zusammengefasste Struktur von
Mehrbettzimmern. Nur fir die terminale Sterbephase sollen die Bewohner in Einzel-
zimmer verlegt werden. Damit entsprechen die Zimmer vielmehr dem Krankenhaus-
bau dieser Zeit oder der gemeinschaftlichen Unterbringung Pflegebediirftiger in den
historischen Spitalsilen, als dass sie in der Tradition klosterlicher Zellen der Klausur
und des individuellen Riickzugs stehen. Saunders Vorschlag fiir die Raumtypologie
der Zimmer ist von der Vorstellung geprigt, die Einbindung jedes Einzelnen in den

20 Ebd.,S.192.
21 Vgl. hierzuebd.,S.192 .
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gemeinschaftlichen Kontext des Hospizes zu stirken und dariiber hinaus méglichst
viele Berithrungspunkte mit der Welt jenseits des Hospizes zu férdern. Hier sei darauf
hingewiesen, dass Saunders von mehrwochigen oder mehrmonatigen Aufenthalten
der Giste im Hospiz ausging, welche durch eine graduelle Verinderung der Teilhabe
an der Gemeinschaft und dem schrittweisen Riickzug in die Privatheit des Einzelzim-
mers chronologisch strukturiert werden. Sie differenziert zwischen dem Bedarf je-
ner, welche die Kapazitit haben, an dieser Gemeinschaft Anteil zu nehmen und derer,
denen im Sterben oder auf Wunsch jederzeit die Moglichkeit zum privatraumlichen
Riickzug gegeben wird, wie ihn die Zelle eines Klosters bietet:

«Terminal Units about 60 beds: These would be planned in three wards of about 20
each. There would be a ward of 16 beds, possibly divided by half glass screens into two
six-bedded cubicles, and one with 4 beds, all planned so that patients can see the life of
the world outside and yet not have the light directly in directly in their eyes. The rest of
the beds should be in single rooms so that other patients need not see anyone dying in
the ward, and so that those who love and need privacy may have it.»*

Diese Separation der Sterbenden von den Lebenden, die auch in anderen stationiren
medizinischen und pflegerischen Einrichtungen lange tiblich war, wirft die Frage auf,
ob nicht vielmehr der Bedarf der Sterbenden nach der Privatheit eines Individualzim-
mers argumentativ im Vordergrund stehen sollte als der Schutz der Lebenden vor dem
Anblick Sterbender. In hospizlichen und palliativmedizinischen Einrichtungen der
Gegenwart wird dem mit der ausschliefdlichen Vorhaltung von Einzelzimmern, wel-
che lediglich um die ergdnzende Unterbringung von Angehérigen und Nahestehenden
erweitert werden kénnen, entgegengewirkt.

Der von Saunders betonte Anspruch an eine spirituelle Begleitung und Fiirsorge
findet insofern eine unmittelbare Ubertragung in die Architektur, als dass in Ent-
sprechung einer Klostertypologie die Kapelle und der Garten deren Zentrum bilden.
Markant ist jedoch, dass — anders als fiir den Kreuzgang als allseitig umschlossene
Hoftypologie — eine Offnung des Gartens zur Stadt gefordert wird. Diese Offnung
wird zudem im Hinblick auf die Zimmer formuliert und in Bezug auf eine moglichst
intensive Einbindung der Hospizgiste in die Gemeinschaft und Gesellschaft des Hau-
ses sowie dariiber hinaus argumentiert. Anders als im Fall angestrebter Abgeschlos-
senheit eines Klosters strebt Saunders einen Garten als Schnittstelle zur umliegenden
Stadt an:

«The building should be grouped around a courtyard, with one side open to the road.
There must be a fountain, some trees if possible, and flowers ad lib.»*

Damit fordert sie zwar eine nach monastischen Grundsitzen strukturierte und ge-
pragte Typologie, welche jedoch «anders als im Kloster [...] keine geschlossene Klausur
ausbildet, sondern sich mit einem Hof zum StrafRenraum, und damit zur Offentlich-
keit auflerhalb des Hospizes hin 6ffnet».** Neben Sichtbeziigen, Aus- und Einblicken

22 Saunders, Cicely: 1959, S.1, zit. n. Jankowiak, Tanja: 2010, S.197.
23 Ebd.,S.196.

24 Jankowiak, Tanja: 2010, S.196.
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sowie der riumlichen Offnung der Anlage zur Stadt schligt sich das Bestreben nach
Einbindung der Bewohner des Hospizes in die «Welt auferhalb des Zimmers und auch
auflerhalb des Hospizes»* zudem in der alltiglichen Praxis der Fiirsorge und in vor-
geschlagenen Handlungsroutinen nieder: «Eine wesentliche Rolle kam in dieser Be-
ziehung [..] der geplanten Architektur zu, die es den zumeist bettligerigen oder auf
Rollstithle angewiesenen Bewohnern ermoglichen sollte, sich leicht»* und méglichst
eigenstindig im Haus und nach draufien bewegen zu konnen.

Die Vision des Zusammenlebens in der Gemeinschaft des Hospizes folgt dem Ziel,
die Bewohner «konkret aus der Abgeschiedenheit ihres Zimmers und im ibertrage-
nen Sinne aus dem eng eingrenzenden Raum ihrer schweren Erkrankung moglichst
selbstbestimmt heraustreten»? zu lassen. Das Eingebundensein in die Gemeinschaft
und die Moglichkeit zu Riickzug und Individualitit entsprechend der eigenen Bediirf-
nisse sind gleichwertige Aspekte des Lebens und Sterbens im Hospiz, die sich ebenso
in dessen Architektur wie in dessen Praxis niederschlagen, welche konkret raumlich
und im tbertragenen Sinne giiltig sind:

«Die dem Zusammenleben in der Gemeinschaft zugeordneten Riume wie zum Bei-
spiel die Kapelle, der Tagesraum, der Balkon oder auch der Garten bilden [..] zugleich
einen offeneren und 6ffentlicheren «Gegenraums zu den Begrenzungen, die ein Ein-
geschlossensein in den Raum der Krankheit, den Raum des eigenen Korpers oder des
eigenen Zimmers bedeutet. In diesen Uberlegungen spiegelt sich ein Bewusstsein fiir
das Angewiesensein der Hospizbewohner auf andere wider sowie das Bemiihen, die
Autonomie des Einzelnen zu respektieren und zu unterstiitzen »*

Als «Gegenraum» bildet die Gemeinschaft der Hospizbewohner, ihrer Angehdrigen
und des Personals eine Heterotopie gegeniiber der mit Foucault gesprochen «gnaden-
losen Topie»® des eigenen Korpers. Das Hospiz ermdglicht die Zugehorigkeit zur Ge-
meinschaft der Einrichtung und es ist Saunders erklirtes Ziel, mit der Offnung der
baulichen Anlage zum Stadtraum dariiber hinaus auch die Ankniipfung an die Offent-
lichkeit der umgebenden Stadt zu gewdhrleisten. Nach Saunders Konzeption ergibt
sich ein Hospiztypus als Ort des Zusammenlebens, welcher die Bewohner fiir einige
Wochen oder Monate beherbergt. Ein Anliegen, das mit den heute wesentlich kiirze-
ren Liegezeiten von wenigen Tagen bis Wochen nur schwer zu realisieren ist.

Die Vorstellung einer schiitzenden Gemeinschaft, in welcher sowohl die Versor-
gung derer, die der Firsorge bediirfen, wie der Austausch mit Menschen in einer
vergleichbaren Lebenssituation — fiir Hospizgiste ebenso wie fiir deren Angehorige
— ermoglicht wird, ist in der weiteren Adaption von Saunders Ursprungskonzeption
zu den Hospizkonzepten unserer Gegenwart hiufig mit Assoziationen familidren Zu-
sammenlebens in der Groffamilie und Mehrgenerationenhaushalten gleichgesetzt
worden. Diese Sichtweise fithrt in der weiteren Adaption dazu, dass die von Saunders
urspriinglich angestrebte Analogie zwischen Kloster und Hospiz zunehmend aufgege-

25 Ebd,S.198.

26 Ebd.

27 Ebd.,S.198f.

28 Ebd., S.199.

29 Foucault, Michel: 2005, S. 25 (frz. Orig. 2004).
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ben und durch die Anlehnung an Formen des Wohnens in der Gemeinschaft abgeldst
wird. Im Zuge dieser Verinderung wird der Typus der Villa als beispielhaft fiir die
Gestaltung von Hospizarchitekturen herangezogen. Die Eigenstindigkeit und Les-
barkeit der Hospiztypologie, wie das St. Christopher’s Hospice sie an der Schnittstelle
zwischen Klosterarchitektur und Krankenhausbau anstrebte, wird in eine Architek-
tursprache des Wohnens iiberfithrt, welche das Ablesen der institutionellen Struktur
der Nutzung anhand des Gebiudes negiert. Dass Hospize sich dem Villentypus an-
nihern und als Wohnhiuser erscheinen, liegt in Deutschland zudem in einer maf3-
geblichen Verkleinerung der Anlagen gegeniiber der britischen Ursprungskonzeption
begriindet.

Die Maf3stiblichkeit der Einrichtungen ergibt sich hier aus der Formulierung des
Gesetzestextes, welcher die Rahmenbedingungen fiir stationire Hospize mit § 39a
SGBV als Zusatz des Sozialgesetzbuchs seit 1998 regelt,* wonach Hospize «kleine Ein-
richtungen mit familidrem Charakter mit in der Regel mindestens acht und hochstens
sechzehn Plitzen» sind.” Vor Einfithrung der Mindestplatzzahl in Hospizen waren
sogar Einrichtungen mit weniger als acht Plitzen gegriindet worden, deren Fortbeste-
hen ist mit einer als Fuf3note im Gesetz angemerkten Erginzung gesichert, die besagt,
dass «vor dem 14.04.2010 bestehende Vertrige mit Hospizen [...] von dieser Regelung
zur Mindestplatzzahl unberithrt»*? bleiben. Damit gibt die Rahmenvereinbarung aus
dem Jahr 1998 — bis in ihre aktuell giiltige Fassung aus dem Jahr 2017 — in Deutschland
eine Begrenzung der Einrichtungen auf eine Dimension vor, die der einer Wohngrup-
pe oder Hausgemeinschaft entspricht und sich an der Struktur von Mehrgeneratio-
nenhaushalten und einem Wohnumfeld privaten Charakters orientiert. Darin kommt
einerseits das Bestreben zum Ausdruck, einen moglichst guten Betreuungsschliissel
sowie eine in ihrer Kleinheit iibersichtliche und familidre Einrichtung zu realisieren.
Es wird aber auch der besonders am Beginn einer deutschen Hospizbewegung deut-
liche Vorbehalt gegeniiber sich explizit an Sterbende richtende institutionellen Ein-
richtungen deutlich, welche so in ihrer typologischen Entsprechung zu Wohnarchi-
tekturen stilisiert und in ihrer Eigenheit der spezifischen Funktion und Nutzung der
Sterbebegleitung unsichtbar werden.

Die Kleinheit hospizlicher Einrichtungen ergibt sich — neben der inhaltlichen Ori-
entierung an Wohnformen familidren Zusammenlebens — auflerdem aus der wirt-
schaftlichen Eigenstindigkeit von Hospizen, dem Beruhen grofier Teile der Hospiz-
arbeit auf ehrenamtlicher Titigkeit und der Beschrinktheit finanzieller Mittel zur
Griindung dieser Einrichtungen.” Aus gleichem Grund war es in Deutschland lange
tiblich, dass Hospize als Folgenutzungen in vormalige Wohngebiude einziehen, um
so die Baukosten eines Neubaus zu sparen. Der Einzug hospizlicher Einrichtungen
in bestehende Wohntypologien hat jedoch mafigeblich deren architektonische Un-
sichtbarkeit beférdert, da das Fehlen einer lesbaren, eigenstindigen Hospiztypologie
einer Sichtbarkeit dieser Einrichtungen in der Architektur der Stadt entgegensteht.

30 Vgl. hierzu Rahmenvereinbarung nach § 39a SGB V iiber Art und Umfang sowie zur Sicherung der
Qualitat der stationdren Hospizversorgung vom 13.03.1998.

31 Rahmenvereinbarung nach § 39a SGB V iiber Art und Umfang sowie zur Sicherung der Qualitat der
stationdren Hospizversorgung vom 13.03.1998, i. d. F. vom 31.03.2017, § 1 Satz 1.

32 Ebd.

33 Vgl. hierzuEbd., §1Satz 3.
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Jenseits 6konomischer Zwinge wird bis heute der Typus der Villa fiir den Neubau von
Hospizen favorisiert als Referenz herangezogen, um den Sterbenden einen Wohnort
zu bieten, welcher mit den sonstigen Wohntypologien unserer Lebenswelt identisch
ist. Dieses Bestreben erscheint zunichst als dem Anliegen, ein Leben und Wohnen
schwerstkranker Menschen bis zuletzt zu ermdglichen, entsprechend. Mit dem von
Cicely Saunders fiir das Gebiude eines Hospizes beschriebenen Konzept decken sich
die Qualititen eines Villentypus jedoch nicht, da sie der von Saunders angestrebten
Offnung des Gebiudes zur Stadt, des damit einhergehenden éffentlichen Charakters
und der grofmafistiblichen Gemeinschaft des Zusammenlebens widersprechen.

Inihrer Ursprungskonzeption definiert Saunders das Hospiz als ein in sich schliissiges
Geflige, in welchem sowohl die interne Raum- und Funktionsstruktur differenziert
bedacht wird wie auch die Schnittstelle zur Stadt. Hospize beherbergen die Gemein-
schaft der Bewohner und Besucher, die mittels Kommunikation und Interaktion nach
auflen tritt, jedoch vorrangig intern funktioniert und nach Saunders Beschreibung
vielmehr an eine Ordensgemeinschaft denn eine Wohnform des Zusammenlebens
denken lisst. Anders als die private und reprisentative Wohnhauskonnotation des
Villentyps schlief3t die Analogie zur Klosterarchitektur die Gestaltung unterschied-
licher Grade der Offentlichkeit sowie deren differenzierte Schwellen und Uberginge
explizit mit ein. Durch liturgische und rituelle Folgen geprigt, kommt den jeweiligen
Schwellenrdumen zwischen unterschiedlichen Bereichen des Klosters eine bedeutsa-
me Rolle zu. Saunders strebt eine sakrale Prigung des Hauses durch eine Kapelle, als
einen kontemplativen Ort im Gebiude an und fordert dariiber hinaus sogar eine li-
turgische Strukturierung des Tagesablaufes der Bewohner, wenngleich diese Praxis
heute zumeist transkonfessionellen oder konfessionsunabhingigen Konzepten der
Spiritualitit gewichen ist. Des Weiteren beschreibt Saunders Anforderungen fiir die
Ausblicke aus den Zimmern und deren Bezugnahme auf den Auflenraum. Die Ver-
wandtschaft zwischen dem historischen Hospiz und dem, was mit der Wiederein-
fuhrung des Begriffes bezeichnet wird, scheint neben raumprogrammatischen Par-
allelen auch eine metaphorische Ebene zu betreffen. Betrachtet man das Sterben als
eine Schwellensituation zwischen Leben und Tod, ergibt sich gar in der Definition der
Hospize als Transitorte an urspriinglich topografisch markanten Grenzpassagen eine
Kongruenz zwischen historischer und neu gesetzter Bedeutung: Als Schwellenraume
zwischen Leben und Tod beherbergen sie Menschen in existenziellen persénlichen
Krisensituationen am Lebensende, geben ihrem Sterben Raum und bieten Fiirsorge,
Begleitung und Bewiltigungshilfe fiir ihre Angehorigen und Nahestehenden an.

Das Austarieren von Riickzug und Gemeinschaft, Kontemplation und Lebens-
fuhrung hat spezifische Raumkonstellationen zur Folge, welche unmittelbar an die
Architektur- und Bautraditionen von Fremden- und Passhospizen, Hospitilern und
Kléstern anschliefSen. Sterbehospize bilden eine Sonderform institutionalisierter
Sterbeorte, welche sich explizit an die Bediirfnisse Sterbender, ihrer Angehérigen und
den ihnen nahestehenden Menschen richten. Darin unterscheiden sie sich insofern
von anderen Einrichtungen am Lebensende, als dass Sterben und Tod hier explizit
thematisiert und gestaltet werden, obgleich im Zentrum zunichst einmal das Gewih-
ren einer moglichst qualititsvollen, selbstbestimmten und eigenstindigen Lebens-
fihrung, also das Leben der Sterbenden, steht. Hospize sind Wohnort und Herberge
fiur die Gemeinschaft der Bewohner und ihrer Angehdrigen sowie Arbeitsstitte des
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Personals. Eben darin liegt die Ambivalenz dieser Einrichtungen, die es strukturell,
handlungspraktisch und raumlich zu l6sen gilt. Hospizliche und palliativmedizini-
sche Einrichtungen sind jedoch keineswegs ausschliefilich als konkret riumliche Phi-
nomene zu denken, sondern fungieren global, indem sie einerseits Maf3stibe fiir eine
angemessene und wiirdige Versorgung und Begleitung Sterbender setzen und ande-
rerseits als ambulante und beratende Versorgungsstrukturen weit iiber den Kontext
ihres Standortes hinauswirken.

Hospize richten ihre Dienste an Menschen, die an den Folgen schwerer Krankhei-
ten sterben. Da der Bedarf nach einer spezialisierten psychosozialen und spirituellen
Begleitung im Sterben jedoch auch fiir Menschen besteht, die in hohem Alter eines
natiirlichen Todes sterben, ist die Hospiz- und Palliativarbeit auch fiir die Begleitung
Sterbender in Alten- und Pflegeheimen als beispielhaft anzusehen und als ambulantes
Erginzungsangebot dort zu integrieren.’* Einen weiteren institutionellen Sterbeort
bilden Krankenhiuser, wo Menschen ebenso auf Normal- und Intensivstationen ver-
sterben, ohne dass ihnen eine spezialisierte palliativmedizinische Versorgung zuteil-
wird. In diesem Kontext einer am Lebenserhalt orientierten Medizin stellt das Sterben
insofern eine besondere Herausforderung dar, als dass hier vermehrt in den Sterbe-
prozess eingegriffen wird. Die lebenserhaltenden Bestrebungen der modernen Me-
dizin und das palliativmedizinische Anliegen, einzig zum Zweck der Beschwerdelin-
derung im Sterbeprozess zu intervenieren, widersprechen einander.* Gian Domenico
Borasio fithrt in diesem Zusammenhang die ausgeprigten Parallelen zwischen Ge-
burts- und Sterbevorgang an und betont, beide seien evolutionir bewihrte Prozesse,
die alle Lebewesen gemeinsam haben, «physiologische Vorginge, fiir welche die Natur
Vorkehrungen getroffen» habe. Weiter betont er, «beide laufen in den meisten Fillen
am besten ab, wenn sie durch drztliche Eingriffe moglichst wenig gestort werden»,
wobei die moderne Medizin die Tendenz habe, «zunehmend hiufiger, zunehmend
invasiver und teilweise unndtiger» in diese einzugreifen.*® Dem invasiven Eingreifen
in den Sterbeprozess stellt er ein Wiederentdecken «dessen, was man das diebevolle
Unterlassen> am Lebensende nennen konnte», entgegen, wozu wie er anmerkt «gele-
gentlich mehr Mut gehort, als zum Tun». Anliegen der Palliativmedizin sei also «das
Wiederzulassen des natiirlichen Todes».’” Ein Bestreben, welches die Verfahren der
Palliativstationen grundlegend von den Handlungsroutinen der Normal- und Inten-
sivstationen unterscheidet.

Die verschiedene Kontextualisierung des Sterbens in stationdren Einrichtungen
geht also mit grundlegend anderen Zugingen zur Sterbebegleitung einher. Auch die
Unterschiedlichkeit der Bezeichnung als Patient, Gast oder Bewohner in den unter-
schiedlichen Institutionen am Lebensende hat verschiedene Rollenzuweisungen zur
Folge: Wihrend ein Patient eingebunden bleibt in den medizinischen Kontext eines
Krankenhauses, beschreibt das Zugastsein im Hospiz einerseits die temporire Be-
grenzung des Aufenthalts, wie sie beispielsweise auf Hotels zutrifft und umfasst
andererseits das In-Anspruch-Nehmen von Gastlichkeit und Fiirsorge. Als Bewohner
- eine Bezeichnung, die im Kontext von Pflegeeinrichtungen gebriuchlich ist — wird

34 Vgl. hierzu Sauer, Peter | Xyldnder, Margret: 2019.

35 Vgl. hierzu Borasio, Gian Domenico: 2011,10. Aufl. 2013, S. 26 f.
36 Ebd.,S.24.

37 Ebd.,S.m6.
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das Verlegen des privatraumlichen Wohnumfeldes in einen institutionalisierten Kon-
text der Einrichtung benannt. Die Bewohnerzimmer werden hier am Lebensende zu
Sterbezimmern, wobei sich diese Wandlung zumeist passiv und ohne explizite Thema-
tisierung vollzieht.

Eine Sonderform des Sterbehospizes, auf welche in diesem Zusammenhang auf-
grund ihrer Spezialisierung und Eigenstindigkeit nicht weiter eingegangen werden
kann, bilden Kinder- und Jugendhospize. Neben ihrer expliziten Ausrichtung auf die
Bediirfnisse von Kindern, Jugendlichen und deren Familien unterscheiden sich diese
auch insofern von Sterbehospizen fir Erwachsene, als dass die Begleitung hier eine
wesentlich lingere Zeitspanne umfasst, intensiver in den gesamten Diagnostik- und
Behandlungsverlauf schwerer und zum Tod fithrender Erkrankungen eingebunden
ist und die spezialisierte Begleitung der Kinder und Jugendlichen sowie der gesamten
Familie wihrend der gesamten Krankheitsdauer einschlief3t.*

38 Vgl. hierzu Worpole, Ken: 2009, S. 9.
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Sichtbarkeit
des Sterbens und des Todes in der zeitgendssischen Kunst

Dem Bestreben nach der Gestaltung einer neuen Sichtbarkeit des Sterbens in der Ar-
chitektur werden ausgewihlte Positionen aus der zeitgendssischen Kunst vorange-
stellt. Diese thematisieren unterschiedliche Aspekte des Sterbens und des Todes und
werden in Bezug auf ihre Ubertragbarkeit und Referenzierbarkeit fiir die Architektur
betrachtet. Entgegen eines in der jiingeren Vergangenheit beklagten Tabus und einer
Unsichtbarkeit des Todes, sucht die Gegenwartskunst seit einiger Zeit einen sehr in-
tensiven und prignanten Umgang mit den Themen Sterben und Tod. Dabei stehen ab-
strakte philosophische Fragestellungen ebenso im Raum wie die Auseinandersetzung
mit dem konkreten physischen Tod, dem Koérper als Leichnam und dem Verfall der
materiell verkérperten Existenz. Die 2005 erschienene Publikation «Die neue Sicht-
barkeit des Todes»' belegt vielfiltige kiinstlerische Zuginge zu einer vertiefenden Aus-
einandersetzung mit dem Tod und dessen expliziter Thematisierung. Der Titel provo-
ziert insofern, als dass er eine Verinderung der Rezeption des Todes im Diskurs und
in der Kunst benennt, welche sich als «neue Sichtbarkeit» gegeniiber einer vorherigen
Tabuisierung offenbart.

«[..] Der Tod [war] irgendwann einmal — in dlteren Zeiten, die durch das Adjektiv <neu»
aufgerufen werden — unsichtbar [..], jetzt oder in jiingster Zeit [ist er] jedoch wieder
sichtbar geworden [..]. Natiirlich lasst sich gegen diese These einwenden, dass der Tod
weder sichtbar noch unsichtbar ist, als Grenzbegriff gar nicht gesehen werden kann.
Sichtbar oder unsichtbar sind allein die Toten: Sie kdnnen gesehen oder nicht gesehen
werden. [..] Der Tod ist unvorstellbar. Aber diese Unvorstellbarkeit hat keine Resigna-
tion, sondern vielmehr einen gewaltigen Sturm von Bildern und Visionen ausgelost.
Keine bekannte Hochkultur hat darauf verzichtet, den Tod und das Leben der Toten in
allen Details auszumalen. Jeder Kinstler, jeder erfinderische Geist, jedes philosophi-
sche Temperament hat nach allgemeingiiltigen Antworten auf die Frage nach dem Tod
gesucht.»?

Mit «Neue Sichtbarkeit des Todes» haben es sich Kristin Marek und Thomas Macho zur
Aufgabe gemacht, den gegenwirtigen Status der Sichtbarkeit des Todes in der Kunst
zu belegen und diesen vor dem Hintergrund der Kunstgeschichte und im Hinblick auf

1 Vgl. hierzu Macho, Thomas | Marek, Kristin (Hrsg.): 2007.
2 Ebd.,S.o.
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historische Entwicklungen des Umgangs mit dem Tod zu reflektieren. Ein Hauptau-
genmerk des Buches liegt dabei auf der Inszenierung toter Kérper, deren Verganglich-
keit, threm Zerfall und ein diesem entgegenwirkendes konservatorisches Bewahren
der Leichname. Demgegeniiber steht der Tod als abstraktes Phinomen, welches — los-
gelost von den toten Korpern als sein Beleg — einzig ein Gedankenkonstrukt zu sein
scheint. Das Abstraktum des Todes und sein physischer Beleg anhand der Leichna-
me der Toten offenbaren sehr unterschiedliche Zuginge zur Auseinandersetzung mit
dem Lebensende.

Wihrend sich die Sichtbarkeit des Todes anhand von Abbildung, Nachbildung
und Ausstellung von Toten und Leichnamen zeigt, fehlt eine solche Eindeutigkeit im
Aufzeigen des Sterbens weitgehend. Die Prozesshaftigkeit des Sterbens entzieht sich
dem Bildlichen und der statischen Manifestation. Und doch finden sich in der zeitge-
nossischen und gegenwirtigen Kunst Positionen, die eben diesen prozeduralen Cha-
rakter des Sterbens zu erfassen versuchen und welche die Verinderung und Trans-
formation des Menschen wihrend des Sterbeprozesses thematisieren. Das Sterben
geht einher mit einer zunehmenden Auflésung des Konkreten. Die im Leben klar de-
finierte physische Verfasstheit und die lebendige Prisenz eines Menschen werden im
Sterben zunehmend diffus. Die Klarheit und Eindeutigkeit des Lebendigen wird im
Sterbeprozess durch Unschirfe, Diffusitit und Fremdheit abgelost.

Im Nachfolgenden werden drei iibergeordnete Themenkomplexe des Sterbeprozesses
erdrtert und kiinstlerische Positionen vorgestellt, welche Einblick in die kérperliche,
transformatorische und raumliche Dimension des Sterbens geben. Die Korperlichkeit
des Sterbeprozesses, die Wandlung des Korpers zum Leichnam sowie die psychischen
und mentalen Transformationen des Sterbens werden betrachtet und des Weiteren
kiinstlerische Arbeiten mit explizit riumlichen und installativen Vorgehensweisen
hinsichtlich ihrer Ubersetzbarkeit in die Architektur untersucht.

Vor dem Hintergrund des Holocausts und der mahnenden Erinnerung an die Ver-
brechen der Nationalsozialisten, ist es insbesondere als deutsche Autorin unméglich,
iiber das Sterben und das Lebensende nachzudenken und zu schreiben, ohne den
gewaltsamen Tod mitzudenken. Es kann nicht Gegenstand des vorliegenden Buches
sein, differenziert die politische und ethische Dimension des gewaltsamen Todes, der
Totung, des Mordes und der Vernichtung zu erortern oder auf die sich daraus erge-
benden Schwierigkeiten und Herausforderungen fiir eine Debatte iiber Sterbehilfe
in Deutschland einzugehen. Dennoch werden einige der im Folgenden vorgestellten
kiinstlerischen Positionen nicht umhinkommen, vor dem Hintergrund eines prigen-
den kollektiven Gedichtnisses und im Bewusstsein iiber die Brutalitit und Grausam-
keit der Totungs- und Vernichtungsmaschinerie des Nationalsozialismus betrachtet
zu werden.

Ein jedes der drei nachfolgenden Kapitel zur Korperlichkeit, Transformation und
Raumlichkeit des Sterbens beginnt mit einem vorangestellten Einfithrungstext zum
tibergeordneten Thema. In jedem Kapitel wird eine kiinstlerische Arbeit mit besonde-
rer Ausfithrlichkeit im Hinblick auf die Arbeitsweise der Kiinstlerin oder des Kiinstlers
und einer Werkbeschreibung, die Analyse und Rezeption des Werkes sowie seine Re-
levanz und Bedeutung als Referenz fiir die architektonische Gestaltung von Sterbeor-
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ten vorgestellt. Im Weiteren werden drei andere kiinstlerische Positionen erginzend
hinzugezogen, um weitere Aspekte des iibergeordneten Themas aufzuzeigen. In der
Beschreibung der Kunstwerke und insbesondere bei deren Analyse, Rezeption und in-
terpretatorischen Deutung werden die Rezensionen und Werkbeschreibungen ande-
rer Autorinnen und Autoren argumentativ hinzugezogen. In Ausziigen aus Interviews
und Werkmonografien kommen die Kiinstlerinnen und Kinstler selbst zu Wort.






Korperlichkeit

Im Sterben ist die Leiblichkeit stetigen Verinderungen und unterschiedlichen Prozes-
sen der impulsiven Verstirkung oder der diffusen Auflgsung unterworfen. Diese be-
trifft nicht nur die Auflésung der eigenen korperlichen Verfasstheit, die zunehmend
in den Hintergrund tritt, sondern nimmt grundlegend Bezug auf die Vorstellung des
Eigenen, des Selbst und des Ich:

«Der Tod als Tor hinein in einen Bereich, Gber den wir nichts wissen, scheint bereits im
Vorfeld des Todes wirksam zu werden und eine fundamentale Wandlung der mensch-
lichen Personlichkeitsstruktur und des menschlichen Bewusstseins voranzutreiben. [..]
Genauer betrachtet scheint ein Ich-Tod dem eigentlichen Tod voranzugehen. Mit Ich-
Tod ist der Untergang im Ich gemeint: Nicht nur geht das Ich verloren, sondern auch
alles, was an dieses Ich gebunden ist. [..] Das Ich als Subjekt aller Wahrnehmung und
allen Denkens, als zentrale Steuerungseinheit im Menschen, wird unwesentlich.»'

Stirbt ein Mensch an einer Erkrankung, so geht dem Sterben hiufig bereits ein Prozess
der Entfremdung von der eigenen Korperlichkeit voraus, der kranke Korper wird dann
als ein «<anderes» gegeniiber dem vormals «Eigenen» begriffen. Die kurative medizini-
sche Behandlung unterstiitzt diesen Prozess der Verinderung des eigenen Kérperbil-
des insofern, als dass Therapieansitze, die den Kranken buchstiblich an die Substanz
gehen — wie etwa operative Eingriffe, invasive Therapieformen und die Medikation
mit Priparaten, die starke Begleiterscheinungen und Nebenwirkungen hervorrufen —,
den Korper zusitzlich schwichen und ihn insofern objektivieren, als dass mit aller
Kraft gegen die nicht gesunden Prozesse dieses Korpers angekimpft und ihnen ent-
gegengewirkt wird. Der eigene Korper wird zum Fremdkoérper und nimmt so einen
Teil der sich im Sterbeprozess natiirlicherweise vollziehenden Entfremdung bereits im
Kranksein vorweg.

«Auffallend, wenn dieser Moment gekommen ist, in dem die sterbliche Hiille zugleich
in der Befremdlichkeit ihrer Einsamkeit als das erscheint, was sich schmahlich von uns
zurlickgezogen hat, in diesem Moment, wo eine zwischenmenschliche Beziehung zer-
bricht, wo unsere Trauer, unsere Fiirsorge und das Vorrecht unserer alten Leidenschaf-
ten nicht mehr zu erkennen vermogen, worauf sie zielen, an uns zuriickfallen, auf uns
zuriickkommen, in diesem Moment, wo die Gegenwartigkeit des Leichnams vor uns die

1 Renz, Monika: 2015, 9. Aufl. 2016, S. 24 f.
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des Unbekannten ist, da beginnt nun auch der bedauerliche Verstorbene sich selbst zu
dhneln. Sich selbst: Ist das hier nicht ein falscher Ausdruck? Miisste man nicht sagen:
Dem, der er war, als eram Leben war? [..] Ja, das ist er wohl, der liebe Lebende, doch er
ist zugleich mehr als er, er ist schoner, stattlicher, schon monumental und so vollkom-
men er selbst, dass er wie von sich gedoubelt ist, durch die Ahnlichkeit und durch das
Bild zu seiner feierlichen Unpersonlichkeit vereint.»?

Die Korperlichkeit des Todes erscheint als dem Lebenden dhnlich, zeigt jedoch seine
Physis losgeldst von seiner Lebendigkeit und lisst diese so als etwas anderes, Stattli-
ches, Monstroses oder Monumentales erscheinen. Der tote Kérper und der Leichnam
verhalten sich in ihrer Fremdheit, Andersartigkeit und der doch unausweichlichen
Ahnlichkeit ambivalent zur Vertrautheit des Lebenden. Eben diese Ambivalenz zeigt
sich eindriicklich anhand der Kérperlichkeit des Sterbens; sie 16st die Leiblichkeit des
Lebenden zunehmend auf und hinterlisst schliefilich anstelle des lebendigen Kérpers
die sperrige Physis des Leichnams. Das Sterben selbst ist ein korperlicher Prozess,
welcher in der Medizin ausfiithrlich untersucht und dessen Schwellen, Grenzen und
Aspekte im Laufe der Medizingeschichte kontinuierlich erweitert, erginzt oder revi-
diert wurden. Doch jenseits des Sterbeprozesses, welcher an die noch lebendigen Pro-
zesse des Korpers — bis hin zu deren Versagen - gekniipft ist, hat auch der Tod eine
ganz eigene Korperlichkeit: Die Prozesse korperlicher Verinderung und die Physis des
Todes schliefRen keineswegs mit Eintreten des Todes ab, sondern finden eine langwih-
rende Fortsetzung mit Verwesung, Verfall und Vergehen des Leichnams, wie bereits
die Meditationen der Monche iiber die Verinderung der Toten zeigen.

Anhand unterschiedlicher kiinstlerischer Positionen wird sowohl die Frage nach der
Leiblichkeit und Korperlichkeit der Lebenden als auch die Frage nach den korperbezo-
genen Aspekten des Sterbens und der physischen, korperlichen Seite des Todes, welche
sich anhand des Toten und des Leichnams manifestiert, erkundet. Die im Nachfolgen-
den vorgestellten kiinstlerischen Arbeiten zeigen unterschiedliche Aspekte der Kor-
perlichkeit auf: Sie thematisieren die Physiognomie des Menschen im Leben wie im
Tod, betrachten den Wandel des Korpers zum Leichnam und zeigen die Korperlichkeit
der Toten, ihre Sperrigkeit, Monstrositit und Erhabenheit auf, um anhand ihrer be-
sonderen und der ihnen zutiefst eigenen Prisenz ein Nachdenken iiber ein angemes-
senes Raumgeben in Relation zu den Kérpern der Sterbenden und Toten zu evozieren.
Es werden exemplarisch Arbeiten aus zeitgendssischem Tanz, Fotografie, Skulptur
und Installation vorgestellt. Das Stiick «Kérper» der Berliner Choreografin Sasha
Waltz fithrt in die Thematik der Materialitit, Anatomie und Physis menschlicher Kér-
per ein und thematisiert deren Bewegung, ihre Prozesshaftigkeit und Verginglichkeit
sowie die ihnen eigene materielle Beschaffenheit. Anhand des «Grand Finale» des is-
raelisch-britischen Choreografen Hofesh Shechter wird das Geworfensein des Korpers
im heideggerschen Sinn untersucht, der gewaltsame Tod und die Monstrositit des To-
des wird vor dem Hintergrund des Holocausts betrachtet. Auferdem wird darin die
Verinderung der Subjektivitit des eigenen Leibes hin zur Objekthaftigkeit der Leiche
aufgezeigt. Die fotografischen Arbeiten von Sue Fox bilden «Kontemplationen zum

2 Blanchot, Maurice, in: Macho, Thomas | Marek, Kristin (Hrsg.): 2007, S. 28 f. (frz. Orig. 1952).
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Leichnam»® und thematisieren die prozedurale Verinderung des Vergehens und Ver-
wesens toter Korper. Demgegeniiber steht die Arbeit «Imitation of Christ» von Roberto
Cuoghi, welche neutestamentliche Kérper-, Schopfungs- und Todesvorstellungen als
Teil des kuratorischen Uberthemas «Il Mondo Magico» des italienischen Pavillons der
57. Biennale in Venedig behandelt.

3 Fox, Sue: 2005, in: Macho, Thomas | Marek, Kristin (Hrsg.): 2007, S. 105 ff.
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Sasha Waltz & Guests: «Korper», 2000.
Foto: Bernd Uhlig



Sasha Waltz: «Korper», 2000

Korperlichkeit des Tanzes

Der Tanz — und insbesondere der avantgardistische und zeitgendssische Tanz — ist in
besonderem Mafe fihig, die Leiblichkeit des Zugangs zur Welt, zur kérperlichen Ver-
fasstheit des Menschen und zur sensuellen, korperbasierten Wahrnehmung zu eroff-
nen, sodass ihm eine besondere Bedeutung fiir das Nachdenken tiber das verkérperte
In-die-Welt-gestellt-Sein des Menschen zukommt. Der Tanz bildet eine der iltesten
Kulturtechnik des Besetzens, Aneignens und Ritualisierens bestimmter Orte mittels
Rhythmus, Bewegung und Gestus. Im Tanz als kultische und rituelle Praxis ist das
Potenzial verankert, den Korper selbst als Mittel zu nutzen, um iiber dessen eigent-
liche Physis hinausreichende Ausdrucksformen zu schaffen, welche die Schwerkraft
und Fliehkraftim Sprung oder in der Drehung zeitweilig zu iiberwinden und mit dem
Korper Narrative iiber den Korper, aber auch weit tiber das eigentlich Kérperliche hi-
naus zu entwickeln.

«Der Tanz ist eine Antwort des Menschen auf den Todessyllogismus, eine Existenzbe-
hauptung, eine Zeremonie der Existenz. Rituelle Tanze, Regentinze, alle Tinze —vom
Tanz der Derwische bis zum Samba —sind eine Apotheose des Lebens, des Kérpers und
des Seins. Deswegen wird dem Tanz urspriinglich eine wundersame Wirkung auf die
Welt zugeschrieben, zum Beispiel, dass er Kranke heilt, dass er Regen bringt, dass er
Ceister vertreibt oder die Wahrheit offenbart beziehungsweise entschleiert. Der Tanz
hat eine <heilende>, beschwérende, betérende, (ibernatiirliche, fast <heiliges Funktion.
Der Tanz gehort zu einem Ensemble von Ausdrucksformen wie die Riten, die Mythen,
die Religion, die Kunst — Embleme, Bilder, Spiegel, mit denen die abendldndische Ge-
sellschaft sich vom Abgrund des Todes abgrenzt, von den grenzenlosen Raumen des
Nichts.»'

«Waltz konstituiert Riume mit Kérpern, um den Grund vom Abgrund zu trennen,
beziehungsweise einen Grund zum Leben zu erzwingen, einen Lebensgrund.»* Es
sind also keineswegs nur konkret riumliche Aspekte der Architekturen, in denen die
Choreografien erarbeitet sind, sondern es sind insbesondere die sich zwischen den

1 Weibel, Peter, in: Riedel, Christiane | Waltz, Yoreme | Weibel, Peter (Hrsg.): 2014, S. 10.
2 Ebd.
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Tinzerinnen und Tinzern ergebenden fliichtigen und stetig im Wandel begriffenen
Raumkonfigurationen, welche in «Kérper» einflieffen und eine Eigendynamik inner-
halb der tibergeordneten Struktur des Stiickes entfalten. Peter Weibel verortet den
zeitgenOssischen Tanz an eben dieser Schwelle zwischen Sein und Nichtsein, Existenz
und Nichts, Lebensgrund und Abgrund und erklirt dieses Dazwischensein zu seinem
gestaltprigenden Momentum:

«Der Tanz der Vergangenheit war starker vertikal ausgerichtet. Der postmoderne Tanz
ist bodennaher, horizontal ausgerichtet: Die Tanzerinnen und Tanzer wilzen sich oder
kriechen auf dem Boden. Sie ndahern sich dem Abgrund, sie scheuen sich nicht, in den
Abgrund zu blicken. Der postmoderne Tanz stemmt sich gegen den Abgrund, nachdem
der Mensch im 20. Jahrhundert durch den Abgrund von zwei Weltkriegen gegangen
ist.»?

Selten wird dieses Abgriindige so spiirbar wie in Sasha Waltz’ «Kérper-Trilogie». Das
Stiick ist in hohem Mafe eindriicklich, die aus dem Tanz entstehenden Bildwelten
sind ebenso einprigsam wie das sich leiblich einprigende Empfinden des Gezeigten.

Das Sicheinfithlen in den anderen, das Ablosen der eigenen (Selbst-)Wahrnehmung
durch ein Mitfithlen mit dem kérperlichen und leiblichen Zustand eines anderen Men-
schen offenbart den Tanz als ein wertvolles Werkzeug des empathischen Nachvollzie-
hens der Empfindungen anderer. Der Tanz des anderen verindert das Verstindnis fiir
sich selbst und der Widerhall seiner Bewegung im eigenen Korper schirft das eigene
gegeniiber dem anderen oder erméglicht ein Sicherkennen im anderen. Mit dieser auf
Resonanz basierenden Kunsterfahrung, wie sie sich in der Betrachtung eines tanzen-
den Korpers offenbart, erdffnet sich ein Méglichkeitsraum fiir das Wahrnehmen und
Nachspiiren der leiblichen Empfindungen eines anderen Menschen, ohne dass dieser
sie explizit benennen oder artikulieren misste. Eben diese korperbasierte Resonanz-
kommunikation des Mitfithlens bildet einen wertvollen Zugang zu den Empfindungen
und dem Befinden eines Menschen in einer uns selbst unbekannten Situation, lisst
die Herausforderungen von Krankheit, Versehrtheit und im Sterbeprozess miterleben
und ermoglicht es auch dort mitfithlend zu handeln, wo sprachliche Grenzen des Un-
sagbaren berithrt werden. Das macht den Tanz — und insbesondere tinzerische Arbei-
ten, welche Korperlichkeit und Sterblichkeit des Menschen explizit thematisieren — zu
wertvollen Grundlagen, um ein Einfihlen in die Situation eines anderen zu schulen.
Eben darin liegt das Potenzial der vorgestellten Tanzstiicke fiir das Nachdenken iiber
ein angemessenes Raumgeben fiir das Sterben und ein Verorten der im Sterben in
Auflosung begriffenen Gefithls- und Leibraumlichkeit Sterbender.

Die Arbeitsweise von Sasha Waltz richtet sich seit jeher an den Kérper, seine Be-
wegung, sein Ausdruckspotenzial und sein gestisches Repertoire. Dabei steht die
Eigenheit einer jeden Tanzerin und eines jeden Tinzers im Mittelpunkt ihres cho-
reografischen Vorgehens. Der Korper wird zum Gegenstand und Thema des Tanzes,
seine mediale Funktion wird aufgegeben und er steht nunmehr einzig fiir sich. Nicht
das Erproben vorgegebener Bewegungsfolgen, sondern das konzeptuelle Entwickeln
bestimmter Themenkomplexe bildet die Grundlage ihrer Arbeit, welche sich aus den
Eigenheiten und den individuellen Ausdrucksformen der Tinzerinnen und Tinzer he-

3 Ebd.
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raus entwickelt. Uber die Eigenheit und das Spezifische des Einzelnen hinaus sind es
dialogische Beziehungen und Interaktionen, die sie in ihren Arbeiten untersucht.

«Ich denke an den Raum, noch bevor ich an Bewegung denke. Der Raum muss fiir mich
die Essenz des Stiickes in sich tragen. Er ist der Ausgangspunkt, der Trager der Atmo-
sphare. [.] Raume erzdhlen immer etwas, ob sie alt oder neu sind, ist dabei eigentlich
egal. Raume bilndeln Krifte, je nachdem wie die Proportionen ausgerichtet sind. Mit
solchen Fragen hat sich etwa die sakrale Architektur schon immer beschiftigt. Wie
Raume Harmonie oder auch das Gegenteil davon herstellen kdnnen, das hat etwas sehr
Koérperliches, das spricht zu uns.»*

Dies wird insbesondere anhand der namentlich als «Dialoge-Projekte» betitelten Ar-
beiten in situ deutlich, welche die unmittelbare tinzerische Auseinandersetzung mit
dem architektonischen Raum und die Inauguration 6ffentlicher Bauwerke umfassen.
Hier entspinnt sich die thematische Prigung des choreografischen Vorgehens aus der
Wechselwirkung von tinzerischer Aneignung und Adaption der Riume und Bauwerke
einerseits und den Bewegungssuggestionen und gestischen Impulsen der Architektu-
ren andererseits. Dieses differenzierte Eingehen auf den Raum und den Ort des Tan-
zes durchzieht das Werk von Sasha Waltz jedoch weit iiber den konkret riumlichen
Architekturbezug hinaus: Das Riumliche betrifft weiterhin den Raum zwischen Men-
schen, die gesellschaftliche Gemeinschaft ebenso wie das kéorperliche Miteinander der
Tanzenden.

Unter Bezugnahme auf ihren eigenen tinzerischen Hintergrund in der Kon-
taktimprovisation, die Sasha Waltz zu Beginn ihres Schaffens anregt und inspiriert,
sind Berithrung, das Abgeben und Aufnehmen von Gewicht und Widerstand sowie
das Entwickeln der Bewegung aus der Gemeinschaft der Tanzenden stets als Teil
ihres Konzeptionsprozesses erhalten geblieben. Dieses Vorgehen durchzieht ihr ge-
samtes Werk in unterschiedlichen Facetten: In den «Dialoge-Projekten» betrifft das
In-Beziehung-Treten des einzelnen Kérpers mit dem anderen sowohl die Bezugnah-
me der Tanzenden untereinander als auch ihr In-Relation-und-Resonanz-Treten
mit dem umgebenden architektonischen Raum sowie die Beziehung, die sich in der
Unmittelbarkeit des geteilten Raumes — anders als bei einer klaren Bithnensituation
- zwischen den Besuchern oder Zuschauern und den Tanzenden ergibt. Bei den Pro-
duktionen handelt es sich hierbei um das Zusammenwirken als Gruppe sowie das Auf-
zeigen der Individualitit und Eigenheit der Einzelnen gegeniiber den anderen, welche
sich in der Berithrung, dem gegenseitigen Impulsgeben und einem kontinuierlichen
Austarieren von Nihe und Distanz zeigen. Besonders deutlich wird dies jedoch an-
hand der Arbeitsweise ihrer Trilogie zu «Kérper», «S» und «noBody», deren Zentrum
das Nachdenken iiber den Kérper, seine unterschiedliche Verfasstheit, verschiedene
Formen seines Seins und seine reine Physis ebenso wie seine metaphysischen Aspekte
bilden. Hier kommt dem physischen In-Beziehung-Treten, dem Beriithren, Anfassen,
Spiiren, dem Aufbauen von Widerstinden und Spannungen sowie dem Impulsgeben
auf korperlicher Ebene eine wesentliche Rolle zu. Sasha Waltz selbst formuliert in ei-
nem Interview mit Michaela Schlagenwerth:

4 Waltz, Sasha, in: Schlagenwerth, Michaela: 2008, S.11f.
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«Die wirkliche Beriihrung ist sehr wichtig. Es gibt in meinen Stiicken immer Szenen, in
denen erst iiber die Beriihrung die Kommunikation und auch die Bewegung erzeugt
werden. Die Bewegung wird dann nicht mehr durch die Ténzer gelenkt, sondern durch
die Schwerkraft, durch das Gewicht, das die Korper einander geben. [..] Bei einer sol-
chen Arbeitsweise folgt man nicht mehr rein dsthetischen Gesichtspunkten, man folgt
wirklich den physikalischen Kréften, und darin liegt fir mich eine Art Wahrheit. Es ist
Realitit. Das funktioniert aber nur ab dem Moment, wo sich die Schwerkraft in dem
Kontakt zwischen den Kérpern deutlich manifestiert. [..] Wenn man ernsthaft den Ge-
setzen der Schwerkraft folgt, dann entstehen andere Bewegungsablaufe. Das ist das,
was mich ganzstarkinteressiert, und es ist eigentlich auch das, was ich ganzam Anfang
in der Kontaktimprovisation gelernt habe. [..] Das ist etwas, was man als Zuschauer
deutlich wahrnehmen kann, weil es durch den eigenen Kérper geht, du erfiahrst quasi
die Krafte an dir selbst. Wenn sich ein ganzer Raum wie ein Strudel zu bewegen scheint,
dann steckt darin eine Logik, die der Zuschauer nachvollziehen kann, das Sehen trans-
formiertsich in etwas Kérperliches.»®

Das resonante und empathische In-Beziehung-Treten mit den Tinzerinnen und Tin-
zern und das verkorperte Nachspiiren des Gesehenen und des erlebten tinzerischen
Geschehens am eigenen Leibe bildet die Grundlage der Rezeption ihres Werkes und
ermoglicht dem Publikum einen erweiterten Zugang zur eigenen Korperlichkeit. Sie
férdern das Nachdenken iiber die eigene Bezugnahme auf den umgebenden architek-
tonischen Raum oder die kérperbasierte Reflexion von gesellschaftlichen, diskursi-
ven Fragestellungen, wie beispielsweise in dem 2018 vor dem Hintergrund von Flucht
und Vertreibung entstandenen Stiick «<EZ0AOS | Exodos», oder von erzihlerischen,
traumhaften oder assoziativen Narrativen, wie es insbesondere fiir ihre Operninsze-
nierungen gilt.

In Bezug auf die sich zwischen den Kérpern ergebenden Beziehungen, Wirkungs-
rdume und ihr Miteinander lisst dieses Vorgehen an einige von Jean-Luc Nancys «In-
dizien iiber den Kérper» denken.® Es ist das Sichbehaupten, das Sichschirfen und das
Erkennen des Korpers als eigen gegeniiber anderen Kérpern, welches hier besonders
markant wird. Andererseits sind es die sich im Dazwischen der Korper, in der Leere
und Riumlichkeit zwischen einzelnen Kérpern als Teil einer zum tibergeordneten kor-
perhaften Organismus werdenden Gruppe ergebenden Freiriume, welche die Wech-
selwirkung von Tanzern, Zuschauern und Riumen prigen. Nancy beschreibt eben
dieses Paradox der Materialitit des Korpers gegentiber der riumlichen Leere, das Ver-
orten und Besetzen bestimmter Positionen im Raum sowie das In-Relation-Stehen zu
anderen Korpern:

«Der Korper ist materiell. Er ist abseits. Von den anderen Kérpern verschieden. Ein Kor-
per beginnt und endet gegen einen anderen Korper. Selbst die Leere ist eine sehr subti-
le Art Kdrper. [..] Kérper an Korper, Seite an Seite oder von Angesicht zu Angesicht, auf-
gereiht oder gegeniibergestellt, meist blofd vermischt, sich beriihrend, haben sie wenig
miteinander zu tun. Doch schicken sich die Kérper, die eigentlich nichts miteinander
austauschen, auf diese Weise Unmengen an Signalen, Mitteilungen, Augenzwinkern

5 Ebd.,S.36.
6 Vgl. hierzu Nancy, Jean-Luc: 2017 (frz. Orig. 2000).
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oder kennzeichnende Gesten zu. Eine sanftmdiitige oder unnahbare Haltung, ein Ver-
krampfen, eine Verfithrung, ein Zusammensinken, eine Schwere, ein Ausbruch. [..] Die
Korper kreuzen, streifen, driicken einander.»’

In den Choreografien von Sasha Waltz — und insbesondere in «Kérper» — begegnen
sich die reinen Korper, sodass sich diese subtile korperbasierte Kommunikation, das
Wechseln von Blicken, das Austauschen von Gesten und Beriithrungen absichtslos und
ohne bedeutsame Intension zwischen ihnen abspielt. Die Personen treten hinter der
Verkérperung ihrer selbst zuriick. Und doch sind diese Korper mehr als ihre reine
Physis oder materielle Beschaffenheit. Es lisst sich an dieser intensiven Prisenz der
Korper — die Eigenheit, Individualitit und Ausdruck vermitteln und doch ohne die
Spezifika der Person auszukommen — deutlich machen, dass der Kérper des leben-
den Menschen doch etwas grundlegend Verschiedenes ist von dem Kérper des Toten,
dessen Erschlaffen oder Erstarren mit einer unausweichlichen Sperrigkeit einhergeht,
die sich aus dem Fremdartigen, dem Passiven und Objektartigen ebenso ergibt wie
aus ebendieser grundlegenden Andersartigkeit gegeniiber dem lebendigen Korper.

Die leibliche Erfahrbarkeit der Arbeiten von Sasha Waltz wird noch insofern verstarkt,
als dass sie unterschiedliche Formate, Maf3stibe und Grade der Nahbarkeit und Zu-
ginglichkeit variiert und unterschiedliche Arten des Involviertseins der Zuschauer
inszeniert. «Die Definition, was Tanz, Skulptur, Auffithrung, Ausstellung, Bithnen-
bild, Installation ist, was Raum- und Zeitkunst ist, wird variabel.»® Dies gilt fir die
Vielfalt der Formate und Kontextualisierungen, die ihre Arbeiten verkérpern, und fiir
die vielfiltigen Arbeits- und Herangehensweisen, mit denen sie diese entwickelt und
die unterschiedlichen Kunstsparten entlehnt sind. In der Ausstellung «Installationen,
Objekte, Performances» am ZKM Karlsruhe wird erstmals dieses gesamte Spektrum
vielfaltiger Ausdrucksweisen gezeigt. Das Anliegen der Ausstellung im Jahr 2013 war
es, dass «erstmals ihre bildnerischen Arbeiten in den Mittelpunkt geriickt werden
[sollten]».” Diese Herangehensweise, welche keine originir choreografische ist, son-
dern ganz selbstverstindlich unterschiedliche kiinstlerische Ausprigungen und For-
mate umfasst und einschliet, wird im Rahmen der Ausstellung sowohl im Hinblick
auf den Prozess der Entwicklung als auch in Bezug auf die Unterschiedlichkeit der
Formate offengelegt: Skizzenbiicher und Kladden aus der Konzeptions- und Proben-
phase werden in unmittelbarer Nachbarschaft zu zeichnerischen und malerischen Ar-
beiten von Sasha Waltz gezeigt. Die bithnenbildnerischen Installationen werden im
musealen Kontext zu eigenstindigen Exponaten.

«Bildnerische Elemente und die Gestaltung des Raumes spielen in der Arbeit der Cho-
reografin Sasha Waltz seit jeher eine zentrale Rolle und priagen von Beginn an ihre
kiinstlerische Recherche. Bilder oder «Qualitatens, wie Sasha Waltz es nennt, sowie die
raumliche Verortung bilden den Ausgangspunkt fiir Improvisationen, der Keimzelle ih-
rer choreografischen Arbeit mit den Tanzerinnen und Ténzern.»™

7 Nancy, Jean-Luc: 2017, S. 7 ff. (frz. Orig. 2000).

8 Weibel, Peter, in: Riedel, Christiane | Waltz, Yoreme | Weibel, Peter (Hrsg.): 2014, S. 24.
9 Riedel, Christiane | Waltz, Yoreme | Weibel, Peter (Hrsg.): 2014, S. 5.

10 Ebd.

m



Sterbeorte

Das Performative und Tinzerische — der eigentliche Kern des kiinstlerischen Schaffens
von Sasha Waltz & Guests — hilt zu bestimmten Zeiten in Form kurzer Performances
und Interventionen der Bespielung der Objekte und der Ausstellungsriume Einzug in
das Museum. In der Zwischenzeit beschrinkt sich die Prisenz der Tanzer auf die Pro-
jektion tinzerischer Interventionen: Die Vitrine aus «Kérper» wird in Abwesenheit der
Tinzer mit einer Videoprojektion versehen, welche ein Erleben der Performanz des
Objektes ohne seine tatsichliche Bespielung moéglich macht. Die Bithnenfenster der
Schaubiihne, welche in «noBody» einen Einblick in die diffuse Zwischenwelt traum-
hafter, metaphysischer Erscheinungen zu geben scheinen, finden in der Ausstellung
ihr Pendant in einer Videoinstallation zum Erscheinen, Verblassen und Auflésen des
Korpers in der Diffusitit des Bildraumes.

Die «Korper-Trilogie» thematisiert unterschiedliche Aspekte von Leiblichkeit, Kor-
perlichkeit, den verkérperten Lebenszyklen und Prozessen sowie das Vergehen und
die Auflésung des Koérpers im Sterben und im Tod. Dabei gilt in «Kdrper» der Blick
zunichst der Physis und materiellen Beschaffenheit des Korpers. «S» richtet den Blick
auf den weiblichen Korper, thematisiert das Zyklische leiblicher Prozesse und verhan-
delt einen leiblichen Zugang zu Schwangerschaft, Geburt und Weiblichkeit. Das letzte
Stiick der Trilogie, «<noBody», thematisiert den sterbenden Kérper, die Entfremdung
von der leiblichen Eigenheit des Korpers im Sterben, die Auflésung korperlicher Pra-
senz in ein diffuses Ungewisses und die Starre und Sperrigkeit des toten Kérpers.

Das Nachdenken tiber den Kérper als Gegenstand der tinzerischen Auseinander-
setzung geht in dem Werk von Sasha Waltz von ganz unterschiedlichen Impulsen aus:
Im Rahmen der Planung der Weltausstellung, Ende der 1990er-Jahre, war Sasha Waltz
involviert in die Voriiberlegungen fiir einen Pavillon mit dem Titel «Der Mensch», wel-
cher die medizinische Gegenwartsperspektive auf den Menschen durch kiinstlerische
Positionen erweitern sollte:

«[Ich war] an einer Arbeitsgruppe fiir die Expo 2000 in Hannover beteiligt. Es gab ver-
schiedene Themen-Pavillons und unser Pavillon hieR <Der Menschs. In der Arbeitsgrup-
pe waren unter anderem Durs Griinbein, Via Lewandowsky und Volker Schléndorff mit
dabei, und es gab die grofRartige Idee, den Pavillon als eine moderne Klinik einzurich-
ten, als einen Ort, wo wirklich Menschen geboren werden. Als Ort, wo es eine richtige
Entbindungsstation gibt und auch eine humane Sterbestation, wo also beides stattfin-
det: Geburt und Tod. Das lieR sich in der Praxis leider nicht realisieren, und irgendwann
ist die Arbeitsgruppe zerfallen. Aber die vielen Gesprache, die wir gefiihrt haben, die
waren hochinteressant und inspirierend fiir mich. [..] Insgesamt gibt es vier grof3e The-
menkomplexe in Kdrpers: [das erste sind <Body-Systemss], das zweite Thema ist K6rper
und Raumy, also die Vermessung, die Sichtbarmachung des Raums. Das dritte ist <Kor-
per und Medizin>, mit der Frage nach der Entwicklung, die die Wissenschaft am Kor-
per nimmt, wie sie ihn als Material begreift, ihn auf ewig fit und jung zu machen sucht.
Das vierte ist das Thema <K6rper und Geschichte, das durch die Arbeit im Jidischen
Museum hinzugekommen ist, wo ich mich mit der deutsch-jiidischen Vergangenheit
auseinandergesetzt habe. Der Komplex Body-Systems> nimmt allerdings den meisten
Raum ein. Ich habe das aufgesplittet in Knochenbau, Herzsystem, den Blutkreislauf,
Muskeln, die Organe und die Haut als grofstes Organ. Die grofden tanzerischen Sequen-
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zen im Stlick haben wir aus dieser Untersuchung der Funktionsweisen des Korpers
entwickelt.»"

Mit dem Wechsel von den Sophienszlen an die Schaubithne am Lehniner Platz, wo sie
von 2000 bis 2005 Mitglied der kiinstlerischen Leitung ist, scheint sich ihr Schaffen
weiter von dem Narrativ des Tanztheaters weg und hin zu einem Korper- und bewe-
gungsbetonten Tanz zu entwickeln. Ein weiterer Impuls fir das intensivierte Thema-
tisieren des Korpers und ein Zuriickgeworfensein des Tanzes auf den Korper an sich
mag in der Architektur- und Raumexploration der «Dialoge-Projekte» begriindet lie-
gen. Nachdem Sasha Waltz im Kiinstlerhaus Bethanien im Frithling 1993 ein erstes
«Dialoge-Projekt» inszeniert hatte, nimmt sie das Format der In-situ-Produktion, wel-
che den Tanz mit anderen Kunstformen und insbesondere mit der Architektur der be-
herbergenden Riumlichkeiten in einen Dialog treten lisst, 1999 in den Sophienszlen
erneut auf. So entwickelt Sasha Waltz eine explorative tinzerische Herangehens-
weise an die Architektur der Spielstitte, welche sie 1996 als freie Produktionsstitte
in Berlin-Mitte gegriindet hatte. Ein zweites Dialoge-Projekt findet in dem von dem
Architekten Daniel Liebeskind geplanten Jiidischen Museum in Berlin statt. Die Aus-
einandersetzung mit diesen beiden extrem verschiedenen Architekturen war maf3-
geblich prigend fiir das Erweitern des Korperbegriffes, fiir das Heranziehen weiterer
Aspekte von Korperlichkeit und die differenzierte Betrachtung der Wechselbeziehung
von Raum und Kérper, Architektur und Tanzenden, Bewegungssuggestion und Bewe-
gungsfigur. Fir Sasha Waltz stehen die Dialoge-Projekte zwar als In-situ-Interventio-
nen fiir sich, bilden aber gleichzeitig prigende Stationen im Entwicklungsprozess der
«Korper-Trilogie»:

«Ich habe fiir das Projekt «Korper> zwei Stationen durchlaufen: Die erste war in den
Sophiensalen, die zweite war im Jidischen Museum Berlin, was das Stiick besonders
beeinflusst hat. Diese Architektur und die sechswochige Arbeit in diesen Raumen, an
den unterschiedlichen Stationen — in dem Void, in den Galerien, vor den Fenstern, in
diesen offenen Raumen — hat die Arbeit in eine ganz andere Richtung gebracht.»™

Mit der Arbeit in den Riumen des Jidischen Museums wurde der Kérperbegriff deut-
lich erweitert, geschirft und verindert. Vor dem Hintergrund der Geschichte und des
Holocausts ergab sich ein anderer Blick auf den Kérper. Die Verletzlichkeit des Kor-
pers und der gewaltsame Tod, die Exponiertheit des Korpers und die Sperrigkeit der
physischen Materie des Leichnams sind Themen, die sich aus der Arbeit in den Riu-
men des Jiiddischen Museums entwickeln.

«[Das Judische Museum in Berlin] ist topografisch von den Biografien ermordeter Men-
schen durchzogen. Wir haben versucht, den Wéanden nachzuspiiren und dieser Topo-
grafie zu folgen. Wenn man sich lange darin aufhalt, dringt die Atmosphére dieses
Gebaudes physisch in einen ein, die beklemmende Geschichtlichkeit dieser Architek-
tur mit all dem Beton, und wenn du nicht die richtige Tir nimmst, dann kommst du
nicht mehr heraus. Wenn wir von den Proben nach Hause gingen, hatten wir richtige

11 Waltz, Sasha, in: Schlagenwerth, Michaela: 2008, S. 61 f.
12 Waltz, Sasha: 2002, Transkription: Katharina Voigt.
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Sasha Waltz & Guests: «Dialoge, 1999/11», Jiidisches Museum
Berlin. Foto: Bernd Uhlig

Schmerzen im Kérper. Den Tod gab es schon vorher als Thema fiir mein neues Stiick,
aber dort sind die Themen Vernichtung, Opfer und Tater dazugekommen. Es gab viele
Bilder, wie etwa die (ibereinandergeschichteten Kérperberge, die wir schon vorher in
den Sophienszlen entwickelt hatten, und zwar zu einem Zeitpunkt, als wir noch gar
nicht wussten, dass wir ins Jidische Museum gehen werden. Das ergab sich sehr kurz-
fristig. Aber dort hat alles, was wir bis dahin erarbeitet hatten, eine andere Bedeutung
bekommen, und es hat sich auch auf andere Weise weiterentwickelt.»™

Neben der inhaltlichen und thematischen Auseinandersetzung mit der Architektur
des Jiidischen Museums und den dort kuratorisch und museal verhandelten Frage-
stellungen und Themen ist es das intensive Einwirken dieser Riume auf das leibliche
Empfinden ihrer Besucher, das Sasha Waltz in ihrem «Dialoge-Projekt» aufzeigt. Sie
unternimmt den Versuch, das intensive Einwirken dieser Riume auf den Kérper tin-
zerisch herauszuarbeiten. Die ihnen eingeschrieben Geschichte und das kollektive Ge-
déchtnis prigen den Tanz. Die sich wihrend der Arbeit in diesen fordernden Riumen
ergebende Sicht auf den eigenen Korper ist Gegenstand dieser In-situ-Performance,
welche deren intensive Wirkung auf den Kérper in eine choreografische Form iiber-
fihre.

«Ich habe versucht, mich dem Gebaude [des Jiidischen Museums] so streng wie mog-
lichanzundhern. Esist eigentlich eine Auseinandersetzung mit Architektur und Kérper,
aber dadurch, dass so viel Geschichte und Energie in diesem Gebiude gebiindelt ist,
was man auch extrem gespirt hat, wihrend man hier gearbeitet hat, wurde es auch
gleichzeitig eine intensive Auseinandersetzung mit dem Inhalt. Es wurde also eine
Auseinandersetzung mit unserer Vergangenheit; sowohl mitderjiidischen als auch mit
der deutschen Vergangenheit [..]. Das war wirklich eine Gratwanderung und es war fiir
mich auch sehr schwierig. Aber diese Anndherung lief tatsachlich tiber die Form. Was
ich dabei begriffen habe und was auch «Kérper> dann stark beeinflusst hat, ist, dass so-
bald ein Kérper auf der Bithne steht—in Beziehung zu einem anderen Kérper oder zum

13 Waltz, Sasha, in: Schlagenwerth, Michaela: 2008, S.17 ff.
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Raum —, dann erzihlt er etwas und fiir mich ist das dann nicht mehr abstrakt, sondern

es wird sofort konkret: Jeder hat seine eigene Geschichte im Kopf und in diesem Gebau-
de, im]Jidischen Museum, ist das noch einmal extrem potenziert, weil unsere jeweilige

personliche Geschichte und unsere allgemeine Geschichte, die wir aus meiner Sicht wie

Spuren in unserem Korper oder unserem Gedéachtnis haben, hier materialisiert ist.»™

Die Unmittelbarkeit des kérperlichen Einwirkens dieser Riume auf die Tinzer findet
eine Entsprechung in einem choreografischen und tinzerischen Umgang mit dem
Koérper an sich, ohne dass dieser fiir etwas einstehen miisste, das iiber den Korper
selbst hinaus weist. Neben dem intensiven Einwirken der Architektur auf den Kor-
per, welches das Jiidische Museum mafigeblich pragt, sind es insbesondere spezifische
konkret raumliche Situationen sowie bauliche Elemente, Materialitit und Ausdruck
der Architektur, welche einen Transfer in die Bithnenstiicke der «Korper-Trilogie» er-
fahren. Sasha Waltz beschreibt diesen Ubersetzungsprozess aus der spezifischen Ar-
chitektur in die Neutralitit des Bithnenraumes im Interview:

«Der Keil, den man hier [im Jidischen Museum] im Inneren der Voids, in den leeren
Ridumen, hat, ist [in die Schaubiihne] hiniibergerettet. Aber gleichzeitig ist es in der
Bithnensituation natiirlich eine extreme Vereinfachung dieser Form. Aber es gibt doch
erstaunlicherweise recht viele Parallelen: beispielsweise der Beton, der so prasent ist
in der Schaubiihne, in seiner Massivitat und dieser fast religiésen Kraft. Dieses Gefihl
der Kathedrale, das man hier in dem langen Void, in dem langen Gang, hat, das findet
interessanterweise jetzt in einem Halbrund statt, auch wenn es aus der [gerichteten]
Achse heraus entstanden ist; aber trotzdem habe ich die gleiche Emotion wie dort, wo
es herkommt und entstanden ist.»"

14 Waltz, Sasha: 2002, Transkription: Katharina Voigt.
15 Ebd.
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Sasha Waltz & Guests: «Korper», 2000.
Foto: Bernd Uhlig

Korper und Raum

Das Verhiltnis des Korpers zum Raum zeigt sich in «Kérper» auf unterschiedliche
Weise. Neben der Riumlichkeit des eigenen Korpers in Bezug auf seine Reichweite,
seine Grenze und seine Ausdehnung wird der Raum zwischen den Korpern der Tan-
zerinnen und Tdnzer thematisiert. Nahe und Distanz werden immer wieder neu aus-
tariert. Auf engstem Raum, eingeschlossen in die Enge der Vitrine verschmelzen die
einzelnen Kérper zu einem vielgliedrigen, bewegten Organismus, verschlingen und
verschrinken sich miteinander, bis sich die Einzelnen wieder aus der gemeinsamen
Bewegung herauslésen und die Vitrine sich langsam leert. Den Kontrapunkt zu die-
sem eingeschlossenen, engen Zwischenraum bildet die Weite des Bithnenraums der
Schaubiihne. In Relation zu dieser schieren GréRe des Raumes werden die Kérper
einmal mehr auf sich selbst zuriickgeworfen. In der Totalen der Bithnenansicht er-
scheint der menschliche Mafistab klein und tritt hinter der iberwiltigenden Hohe
des Raumes zuriick. Erst der aktive Impetus des Tanzes verleiht den Tanzerinnen
und Tinzern eine Prisenz und Kraft, die es mit der iiberdimensionierten GréfSe der
Architektur aufnehmen kann. Die Korper stehen insofern in unmittelbarer Relation
zur Dimension des Bithnenraumes, als dass sie diesen fortwihrend durchmessen, zu
der eigenen Korperdimension ins Verhiltnis setzen und darin sich stetig wandelnde
fliichtige Bewegungsriume aufspannen.

«[..] Korpers fragt auf einzigartige Weise nach dem Verhiltnis von Kérper und Raum.
Wie mit einem Echolot scheinen die nackten Betonwinde der gewaltigen Schaublih-
nen-Apsis durchmessen, scheint nach unsichtbaren Grenzen gesucht zu werden, nach
Raumschichtungen, nach Moglichkeiten, wie sich die Kérper der Tanzer in diesem
Raum definieren und orientieren kdnnen»."

16 Schlagenwerth, Michaela: 2008, S. 58.
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Sasha Waltz & Guests: «Korper», 2000.
Foto: Bernd Uhlig

Immaterialitat des Korpers

Gegeniiber der sachlichen Betrachtung und Untersuchung des Korpers steht seine im-
materielle Verfasstheit. Es handelt sich eben nicht nur um den physischen, vorhande-
nen und gegebenen Korper in seiner Materie, sondern das Immaterielle des Korpers
wird thematisch in die Auseinandersetzung des Stiickes eingeschlossen. Damit zeigt
«Korper», dass unsere Kérper mehr sind als die Materie, die als Leichnam bleibt, da be-
stimmte Aspekte des Immateriellen — eine bestimmte Prisenz, ein eigener Ausdruck
oder Gestus, die Bewegung, die Stimme, die Sprache oder ein Blick — Teil dessen sind,
was den lebendigen Kérper in seiner Agilitit und Lebendigkeit ausmacht. «Ein Kérper
ist immateriell. Eine Zeichnung, ein Umriss, eine Idee.»” Das Immaterielle des Kor-
pers findet eine Ubertragung in seine zeichnerische Konturierung, in dem Visualisie-
ren von Gedanken in geschriebenem Text oder in der Fliichtigkeit der Bewegung. Au-
Rerdem zeigt sich in der Prisenz, dem Ausdruck und der kérperlichen Beherrschung
der Tinzerinnen und Ténzer, in ihrem Atmen, der Bewegung und Spannung ihrer
Korper die Immaterialitit ihrer Lebendigkeit, welche die Materie ihrer Physis beseelt
und sie darin grundlegend von einem Leichnam unterscheiden — selbst dann, wenn sie
reglos, erschlafft oder erstarrt sind.

Beschaffenheit des Korpers

«Korpers handelt vom Material des Kérpers und sucht einen Blick, der von der Sexuali-
tat und dem Begehren abstrahiert, auf den bloRen Menschen: entbl6f3t nicht nur von
Kleidung, sondern auch von historischen und sozialen Bedingungen. Seine Form, seine
Begrenzung, sein Verhdltnis zum Raum, sein Wasseranteil, seine Organe, seine Kno-
chen, seine Reichweite: All das gibt Anlass zu bildhaften Untersuchungen, aus denen

17 Nancy, Jean-Luc: 2017, S. 8. (frz. Orig. 2000).
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sich tanzerisch sowohl fiir den Einzelnen wie fiir das Ensemble stindig etwas Neues
erschliefRt.»™

Damit wird der einzelne, eigene Korper ebenso beachtet wie sein In-Bezug-Treten mit
anderen oder dem umgebenden Raum. Die Form und Gestalt des Korpers selbst wird
auf unterschiedliche Weise thematisiert. Die Flexibilitit und Dehnbarkeit der Haut
wird angesprochen, die Haut als duflere Hiille des nackten Korpers wird gezeigt, ge-
dehnt, gegriffen oder gezogen. Mitunter wird der Korper verhiillt, sodass der Korper-
raum in das Zentrum der Betrachtung riickt. Der Eigenraum im Korperinneren wird
thematisiert, das kérperliche Raumgeben fiir Organe, Muskeln, Sehnen, Binder und
Knochen, sein Aufnehmen von Luft, Flissigkeit und seine Raumhaltigkeit werden
aufgezeigt, aber auch der Korperraum, welcher sich aus dem Raumgreifen der Extre-
mititen ergibt, wird durch Kostiim und Kleidung verstarkt: Mal ist es eine mit trans-
parenter Gaze umhiillte Kubatur, welche die Reichweite des Korpers volumetrisch um-
formt, mal sind es Kleider und Gewinder, welche den Winkel von Armen und Beinen
oder den Radius einer Drehung verdeutlichen. Uber den leiblichen Aspekt der Haut
hinaus wird die Begrenzung des Korpers anhand seiner Ausdehnung, Abmessung
und Konturierung nachvollzogen. Die Kérper der Tinzerinnen und Tinzer werden
zeichnerisch umfahren, sodass sich der Umriss ihrer dufSeren Kontur auf der Wand
des «Keils» abzeichnet. Die Geometrie des Korpers wird untersucht, indem von seiner
Linge Mafd genommen wird. Der Korper wird dabei zu einem starren Gegenstand, der
bemessen und in seinen Mafien erfasst wird. Diese Szene ist insofern eindriicklich, als
dass sie den Unterschied zwischen einem in Anspannung erstarrten lebenden Kérper
und der monstrésen Prisenz eines starren Leichnams deutlich werden lisst: Die Tin-
zerinnen und Tinzer, von deren Kérpern Mafl genommen werden soll, scheinen ihren
Korper einer Gruppe von sie haltenden, messenden und gegen den Hintergrund der
Maflwand positionierenden Tinzerinnen und Tinzern zu iibergeben. Doch bei aller
Manipulation, allem Rationalisieren des Korpers im Zahlen- und Maf3system abstrak-
ter Grof3en, bleibt den Korpern, an denen Maf genommen wird, ihre Prisenz eigen,
die eine Objektivierung verhindert. Mit der Aktivierung des Kérpers im Anspannen
der Muskeln und der vollstindigen Selbstbeherrschung des Korpers hin zur starren
Spannung wird in auBergewdhnlichem Maf3e die Kérperbeherrschung der Tanzenden
deutlich. Im Hinblick auf die Frage nach einer Kérperlichkeit am Lebensende ldsst
sich dieser Szene in besonderer Weise entnehmen, wie bedeutend Eigenheit, Selbst-
beherrschung und individuelle kérperliche Prisenz sind, wenn es darum geht, die Le-
bendigkeit und die verkorperte Prisenz eines Menschen moglichst intensiv zu wahren.
Wenngleich diese Kérper von den anderen Tinzerinnen und Tinzern in hohem Mafd
manipuliert, bewegt und positioniert werden — was ohne Weiteres als Fremdbestim-
mung zu lesen wire — kommt ihnen mit der Selbstbeherrschung der offensichtlichen
Anspannung des Korpers eine Dimension der Selbstbestimmung zu, welche gegen-
iiber der Fremdbestimmung dominiert und die Eigenheit der Kérper bewahrt.

Neben den offensichtlichen Formen, Grenzen und Relationen des Kérpers werden
in «Korper» auch die innerlichen Aspekte der Korperlichkeit thematisiert. Der Was-
seranteil des Korpers wird in medizinischer, wissenschaftlicher und neutralisieren-
der Manier aufgezeigt. Die Organe des Korpers werden thematisiert und neben deren

18 Miiller, Katrin Bettina, in: Sasha Waltz: 2002.
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funktionaler Wichtigkeit fiir den Kérper wird deren nomineller und ékonomischer
Wert im Fall von Organspenden und Transplantationen angesprochen. Die knocherne
Starre des Skeletts findet eine sinnbildliche Ubertragung in Keramik und Porzellan.
Unzihlige Teller fiigen sich gestapelt zu einer Wirbelsiule, deren Bersten und Spren-
gen den ihr zugewiesenen Korper zu Verrenkung und Torsion zwingt. Das «Material
des Korpers»,”” das Sasha Waltz als Gegenstand des Stiickes beschreibt, umfasst die
Materie des Korpers, seine Muskeln, Fasern, Sehnen und Binder sowie Organe und
Skelett. Anders als in der vorbeschriebenen Szene zeigt sich die Physis der Korperlich-
keit in einer Sequenz wechselnder Trios und Duette: Der Kérper in seiner Materialitit,
seinem Gewicht, seiner Trigheit, seiner Fliehkraft und seiner Widerstindigkeit riickt
in den Fokus der Betrachtung. Korper fallen oder kippen gegeneinander, stiirzen zu
Boden, werden erfasst und gefangen. Die Korper geraten aus dem Gleichgewicht, ver-
lassen die Aufrechte der Vertikalen und stiirzen zu Boden. Die Wucht des Falls, die
Schwere des Eigengewichts des Korpers, die Kraft, mit der sich Kérper gegen Kor-
per stemmen, und der Widerstand, mit dem der Dynamik eines Falls, eines Sturzes
oder eines Sprungs Einhalt geboten wird, zeugen von einer extrem materiellen und
physischen Korperlichkeit. Die Prisenz der Tanzerinnen und Tanzer, ihr Fokus und
Ausdruck treten hinter der Dynamik dieser Bewegungsprozesse zuriick. Die Perso-
nen - im etymologischen Sinne von «persona» als Maske und Gesicht — treten in den
Hintergrund, was bleibt, sind die reinen Kérper in all ihrer materiellen Anwesenheit,
der Kraft und Wucht ihrer Bewegung und dem Gewicht ihrer Physis.

Die Bewegungen erscheinen als eine prozedurale Impuls- und Reaktionsfolge,
welche die einzelnen Kérper zu einer Gemeinschaft prozessualer Abliufe verkettet.
Die Korper werden insofern neutralisiert, als dass zwar die Individualitit ihrer Physis
gewahrt und die Eigenheit ihrer Bewegung in die Bewegungsprozesse der Gemein-
schaft eingebunden werden, doch die Besonderheit des Einzelnen tritt hinter der
Universalitit korperlicher Verfasstheit, Beschaffenheit und Materie in den Hinter-
grund. Hierin klingen Aspekte des gewaltsamen Umgangs mit dem eigenen und dem
anderen Kérper, des Uberschreitens kérperlicher Grenzen und des groben physischen
Einwirkens auf den Korper an. Der Korper erscheint als von der Person des verkorper-
ten Menschen verschieden und entfremdet. Dieser Prozess des Fremdwerdens wird
insbesondere in phinomenologischen Perspektiven zu Krankheit, Sterben und Tod
thematisiert und als ein Indiz der physischen, psychischen oder psychosomatischen
Versehrtheit des Korpers besprochen.

Die Uberthemen von «Body-Systems», «Kérper und Raum» sowie «Korper und Me-
dizin» zeigen gewissermafien den Status quo des Kérpers auf, verhandeln gegenwir-
tige Korperbilder, das Verkérpern bestimmter Ideale und das Wissen itber den Korper.
Darin wechselt die Perspektive zwischen der individuellen Exploration des (eigenen)
Korpers, einem In-Relation-Setzen des Korpers zu anderen Kérpern sowie dem neu-
tralisierenden, teilweise objektivierenden Blick der Medizin auf den Kérper. Hier
wird Inneres nach auflen gekehrt, Organe werden sichtbar gemacht, Wasseranteil
und Blutkreislauf werden thematisiert und der Kérper wird zu der bergenden Rium-
lichkeit innerlicher Prozesse, wihrend sich die Kérper in anderen Szenen zu einem
iibergeordneten Gesamtorganismus des Ensembles zusammenschliefen, in welchem
jeder einzelne Korper eher eine Zelle oder ein Korperteil zu substituieren scheint. Die

19 Waltz, Sasha: 2002, Transkription: Katharina Voigt.
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dem Thema von «Kérper und Geschichte» zugehérigen Szenen stehen in intensivem
Zusammenhang mit dem «Dialoge-Projekt» im Jiiddischen Museum. Sie thematisieren
den Korper als Leichnam und seine physische Beschaffenheit als Material. Die Kor-
per schichten sich iibereinander, bilden Winde, belegen Flichen, tiirmen sich tiberei-
nander zu «Body Mountains», zu Korper- oder Leichenbergen. Die Grenze zwischen
der Materialitit des Korpers und seiner Ahnlichkeit mit dem Leichnam wird hier
briichig. Die tiefe Verankerung der Fotografien und Bilder aus den Konzentrations-
lagern der NS-Diktatur im kollektiven Gedichtnis lisst einen nicht umhin, mit den
liegenden, lagernden und aufeinandergeschichteten Korpern das monstrése Grauen
aufgetiirmter Leichenberge zu assoziieren. Bemerkenswert ist, dass selbst hier die
Grenzen zwischen den Schreckensbildern der Geschichte und neuen Assoziationen
die sich aus dem Aufeinanderlagern lebendiger, agiler Korper ergeben, fliefRend sind:
Wenn sich die auf der Seite liegenden, mit verschrinkten Armen und angezogenen
Beinen zusammengekauerten Korper passgenau iibereinander legen, sodass sich die
Formen ihrer Korper zu einem liickenlosen Gefiige aneinanderschmiegen, rufen sie
Assoziationen, mit einer Wand oder einem fugenlosen Mauerwerksverband hervor.
Riickgrat an Riickgrat fiigen sich die einzelnen Kérper zu einer gemeinschaftlichen
Einheit, einem Kollektiv der angespannten und aktivierten Korper, das den Eindruck
von Stirke, Kraft und Wehrhaftigkeit erweckt. Eine Lesart, die nur fir einen kurzen
Moment wihrt, bevor sie wieder den schockierenden assoziierten Bildern des Ho-
locausts weicht.

Das Biografische, im etymologischen Wortsinn des bios graphein, als Be- oder Um-
schreiben des Lebens, nimmt jedoch nicht nur Bezug auf die in das Jiidische Museum
eingeschriebenen Biografien der im Holocaust ermordeten und der iiberlebenden Ju-
den, sondern betrifft ebenso die Gegenwartsbiografien der Tinzerinnen und Tinzer:
Es sind ganz alltigliche Berichte iiber das Leben des Korpers — das Gespiir fiir den
Korper, die Empfindung einzelner Korperteile oder die Prozesse des Korpers werden
beschrieben. Es sind kurze Sprechtheatersequenzen, in denen einzelne Ensemblemit-
glieder ihre leibliche Erfahrung beschreiben, wobei dem Gesagten gestisch andere
Kérperteile zugewiesen werden, sodass sich eine nicht zwingend sinnfillige Uberset-
zung zwischen Bedeutung und Ausdruck ergibt. Das Gesagte wird lediglich von der
Gruppe des Ensembles mit einem unmittelbaren gestischen Aufzeigen des Benannten
begleitet.

Es ist bemerkenswert, dass das Stiick entgegen aller Nacktheit jedweder eroti-
schen oder sexuellen Konnotation entbehrt. Das Begehren und die Begehrlichkeit des
Kérpers wird — zugunsten eines offenen, unvoreingenommenen Blicks auf den Korper
— per se ausgespart. Dazu formuliert Sasha Waltz im Interview:

«Ich habe den Versuch unternommen, ein Betrachten des Korpers — auch des nackten
Korpers — ohne sexuelle Verbindungen oder Assoziationen zu erméglichen. Ich habe
tatsachlich die Sexualitat total ausgeklammert, weil ich glaube, dass wir [..] wenn wir
einen nackten Korper sehen, gibt es sofort [eine Unterscheidung in] Subjekt und Ob-
jekt. Das gilt besonders fiir den weiblichen nackten Kérper. Beim mannlichen nackten
Korper ist das etwas anderes. Ich wollte, dass die Kérper gewissermafen neutralisiert
werden — auch wenn das insofern absurd ist, als dass das gegenwartig besonders in
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Wissenschaft und Medizin passiert. Aber ich wollte das nicht als etwas Negatives an-
fithren, sondern ich wollte eine sachliche Betrachtung des Kérpers.»?°

Und doch ergibt sich aus dieser Neutralitit eine Betrachtung, welche unmittelbare
Riickschliisse auf die wissenschaftliche oder medizinische Perspektive der analyti-
schen Untersuchung des Kérpers zulisst:

«Die bloRRen Korper sind bei Waltz Studienobjekte, anhand derer sie Organe und Anato-
mie sowie die Wege von Blutbahnen und Nervensystem unter die Lupe nimmt.»*'

Mit suchendem, beobachtendem Blick erforscht sie diese Korper, ihre unterschied-
lichen Aspekte und Seinszustinde: ein Vorgehen, das an die ebenfalls im Jahr 2000
verfassten «58 Indizien iiber den Kérper» von Jean-Luc Nancy erinnert. Auch Nancy
beschreibt das Eingebundensein des Einzelnen in ein iibergeordnetes Gefiige der Kor-
perlichkeit. Dabei schlief3t der Mensch als Corpus eine Vielzahl von Kérpern ein und
ist selbst Teil eines iibergeordneten Gesamtcorpus:

«Ein Korper ist lang, breit, hoch und tief: all dies in mehr oder weniger groféem Mafie.
Ein Korper ist ausgedehnt. Er berlihrt mit jeder Seite andere Korper. Ein Korper ist kor-
pulent, selbst wenn er mager ist.»*

Ein jeder Korper ist ein Corpus und darin anderen Kérpern gleich, wenngleich sich
im Einzelnen dann unzihlige Eigenheiten, Andersartigkeiten und Unterschiede of-
fenbaren. Ein jeder Korper schliefdt als Corpus eine Vielzahl von Kérpern in sich ein.
Ein jeder Korper fungiert selbst als Teil eines tibergeordneten, grofleren Ganzen der
Gemeinschaft oder Gesellschaft, in die er eingebunden ist. Dies ist der gemeinsame
Nenner aller Korper in diesem Tanzstiick, ausgehend von dieser universellen Be-
trachtung der Korperlichkeit werden dann unterschiedliche Aspekte, Indizien und
Eigenschaften der Einzelnen aufgezeigt. Darin liegt ein Potenzial des Stiickes als an-
regende kiinstlerische Position fiir ein Nachdenken iiber Sterbeorte: «Kérper» behan-
delt die Individualitit der Korperlichkeit des Einzelnen ebenso wie die Universalitit
bestimmter Aspekte leiblicher Erfahrung, verkérperter Empfindung und der kérper-
basierten Wirkung architektonischer Rdume. Indem die Unterschiede aufgezeigt und
universelle Gemeinsamkeiten herausgearbeitet werden, bietet das Stiick Anlass, tiber
Eigenheit und Ubereinstimmung, Individualitit und Gemeinschaft vor dem Hinter-
grund von Embodiment und Verkérperungsphilosophie nachzudenken und somit die
korperbasierte und leibliche Perspektive auf den Korper im Zustand von Versehrtheit
und Firsorgebedirftigkeit, fitr die Architektur und das Leben in der Gemeinschaft
sowie den Riickzug in die Individualitit der Privatriume zu erdffnen.

20 Waltz, Sasha: 2002, Transkription: Katharina Voigt.
21 Hergt, Kerstin, in: Hannoversche Allgemeine Zeitung, Kultur, 05.04.2018.

22 Nancy, Jean-Luc: 2017, S. 8. (frz. Orig. 2000).
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Hofesh Shechter: «Grand Finale», 2017

Eine weitere tinzerische Position mit starker Bezugnahme auf Sterben, Tod, Vernich-
tung, aber auch Widerstand, Aufbiumen und Uberleben bildet die Produktion «Grand
Finale» des israelisch-britischen Choreografen Hofesh Shechter aus dem Jahr 2018. In
«Grand Finale» kommt die Korperlichkeit der Tinzerinnen und Tanzer prignant zum
Ausdruck und im Bewegungsrepertoire werden facettenreich unterschiedliche Aspek-
te korperlicher Ausdrucksformen thematisiert. Die sich aus Tanz, Bithnenbild, Licht
und Musik ergebenden Bildwelten wecken Assoziationen an Flucht, Vertreibung und
Vernichtung, sie lassen an die Konzentrationslager und Gaskammern der National-
sozialisten denken und schiiren Erinnerungen an Nachrichtenbilder versehrter, ver-
wundeter und gequilter Kérper. Demgegeniiber steht das repetitive, nahezu unbin-
dige Aufbiumen der Korper, das Sammeln und Biindeln letzter Krifte.

In der Entfremdung des eigenen Korpers durch Krankheit, Versehrtheit und im
Sterben kommt eine gewisse Objektivierung des Korpers zum Ausdruck. Der Korper
als etwas Anderes und Fremdes unterscheidet sich von der Eigenheit der leiblichen
Selbsterfahrung. Heike Zirden beschreibt diese Verinderung in Extremform anhand
des Sterbens als Verinderungsprozess des Subjektstatus Mensch zum Objektstatus
Leichnam. Die kontroversen Debatten zu Todeszeitpunkt und -begriff sowie zu ethi-
schen und politischen Fragen des Todes thematisieren «die Verfiigbarkeit des mensch-
lichen Lebens an seinem Ende und den moglichen Zugriff auf menschliche Kérper im
Niemandsland zwischen Subjekt- und Objektstatus [Leiche].» Heike Zirden beschreibt
damit die in der Debatte um Sterbehilfe, Organspende oder Lebenserhalt markante
Schwierigkeit eine eindeutige Grenze zwischen Leben und Tod, zwischen Selbst und
Verstorbenem, Leib und Leichnam festzumachen.

Durch das Spektrum an Bewegungen wird in «Grand Finale» diese Zustandsver-
anderung in besonderem Mafie deutlich: Die Kérper der Tanzenden wechseln konti-
nuierlich zwischen subjektiver, prasenter Kérperbeherrschung und manipulierbarem,
erschlafftem, passivem Kérpermaterial hin und her. Sie erstarren, verrenken und ver-
krampfen sich in Torsion und Verdrehung. Andere verlieren jede Spannung und sind
den sie manipulierenden Tanzenden widerstandslos ausgesetzt. Erschlaffte Korper
werden iiber die Bithne gezerrt, zur Bewegung manipuliert und wieder fallen gelassen,
um entweder von einem nichsten Tinzer erneut in Bewegung versetzt zu werden oder
ihren Zustand zu verindern und erneut selbst die Bewegung und Selbsterméichtigung
ihres Korpers zu itbernehmen. Die Veranderung der Prisenz von lebendigem Koérper
und Leichnam wird in diesem Tanzstiick eindriicklich erfahrbar.
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Hofesh Shechter Company: Grand Finale, 2017.
Foto: Rahi Rezvani

Aus dem thematischen Kontext der Assoziationen zu den sich im Tanz ergebenden
Bildern bildet die Wand als prigendes Element des Bithnenbildes eine bauliche Er-
ganzung.

«We talked about a lot of things: We discussed the apocalypse, mass hysteria, disas-
ter movies and hyperbolic reactions to world events. We discussed tragic world events,
and the idea of dancing it all away because there is nothing else that can be done. [..]
That's really what a large part of my role was in the collaborative process. It’s trans-
lating | guess —translating his thoughts and ideas into visuals, be they architectural, or
otherwise»

Apokalypse, Fremdheit, Vernichtung, Untergang, Ausgrenzung — all das sind Themen,
die mit Wianden, Grenzen und Barrieren, deren Errichten oder deren Einstiirzen asso-
ziativ verkniipft sind. Das Manifestieren von Grenzen durch Mauern und Ziune, das
Markieren von Gedichtnis- und Erinnerungsorten mit Mahnmalen und Grabsteinen
oder das Einstiirzen stabiler Winde und Schutzriume in zerstorte Fragmente finden
eine Ubertragung in das Bithnenbild und bilden eine Entsprechung fiir das mit tinze-
rischen Mitteln Erzahlte.

«Walls, monoliths, totems — Hofesh had a desire for a space that could morph and
change, somewhere that felt malleable yet dominant and epic. He said epic> a lot du-
ring the process, which | think we got to realize that with the design. In fact however
small or big his shows are | always feel they are epicin scope and ideas. So | always knew
that large scale was going to be a factor in the design. So in my own work, | feel a lot of
itis the design equivalent, in a way it does have a sort of magnitude to itand I'm always
quiteinterested in how tribal or religious the theatrical experience can be—thereis that
element of congregation, of awe and spectacle.»*

1 Scutt, Tom, in: Shechter, Hofesh: 2017, S.16.
2 Ebd.,S.17.
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Hofesh Shechter Company: Grand Finale, 2017.
Foto: Rahi Rezvani

Daraus ergibt sich eine riumliche und architektonische Fassung fiir die im Tanz und
in der sich kontinuierlich wandelnden Kérperlichkeit ausgedriickten Facetten einer
Dystopie, die sich im zweiten Teil des Stiickes in eine positiv konnotierte Utopie ver-
wandelt. Gemeinsam mit Bithnen- und Kostiimbildner Tom Scutt entwickelte Hofesh
Shechter ein Bithnenbild, dessen monolithische Bauteile sich mit den Tinzerinnen
und Tdnzern zu einer agierenden Einheit verbinden.

«We talked about how walls seem to be a thing that embodies metaphorically so much
that is going on in the world at the moment. So we started playing with that. For me
there were pitfalls in this — there was the possibility of bad versions of this design, that
could feel like quite a literal interpretation of the notion of walls on stage. So the chal-
lenge was to find an object that could almost embody the dancers, the dancers and the
walls become one, so that the walls could move as if they were people. The moment we
hiton thatitstarted to openitself up: The idea thatarchitecture and humans aren’t two
separate things, [.] when you see the walls moving, they almost don’t feel like walls,
they feel like dancers.»?

Die Tinzerinnen und Tinzer verschmelzen mit der Bithnenarchitektur zu intensiven
Bild- und Erfahrungswelten. Die Tanzenden wechseln flieffend zwischen Subjekt- und
Objektstatus, interagieren gleichermafien miteinander und mit den Wandstelen, alles
ist in Bewegung und vollzieht kontinuierliche Wechsel zwischen der Objekthaftigkeit
eines Korpers, der mehr als Leichnam erscheint denn als Lebender, und der subjekti-
ven Eigenheit des aktiv agierenden Korpers.

Hofesh Shechters «Grand Finale» ist insofern eine bedeutsame Referenz fiir die
Gestaltung von Sterbeorten, als dass es das Monstrose und Abgriindige des Sterbens
und des Todes ebenso wie das Aufbiumen erfahrbar macht. Aus dem Mitfithlen mit
den sich zur Wehr setzenden, in krampfhafter Verzerrung verdrehten oder zu passi-
ven Korpern erschlafften Tanzerinnen und Tinzern erdffnet sich ein unmittelbarer
Zugang zur Leiblichkeit in den Extremsituationen von Versehrtheit, Geschunden-

3 Ebd.
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sein, geleistetem Widerstand und Aufbegehren. Hier lassen sich direkte Beziige zu
unterschiedlichen Stadien des Sterbeprozesses herstellen. Unterschiedliche Zustinde
Sterbender, wie sie Charlotte Uzarewicz in «Uber die Riaumlichkeit des Sterbens»* be-
schreibt, werden hier kérperlich nachvollziehbar:

«Was mir [bei der Begleitung schwerstkranker und sterbender Menschen] immer wie-
deraufgefallenist, ist eine ganz eigentiimliche motorische Unruhe, bevor es dann ganz
ruhig wird.»

Das korperliche Aufbiumen zeugt von einer letzten Ermichtigung der eigenen Leib-
lichkeit. Willentliche Koérperbeherrschung, Eigensinn oder Selbstverantwortung
kommen im Sterben abhanden. In einem letzten Aufbegehren dringen sie auf einer
leiblichen Ebene nach auflen und explizieren die sich ansonsten vorwiegend inner-
lich vollziehende Auflésung des Eigenen und das Eindringen des Abgriindigen, wie
es Charlotte Uzarewicz beschreibt. Die Leiblichkeit Sterbender, ihre Bediirfnisse und
ihre Befindlichkeiten lassen sich durch ein kérperbasiertes Nachempfinden ihrer Si-
tuation zumindest teilweise fiir die Lebenden erspiiren. Das Sterben selbst hingegen
bleibt den Lebenden verschlossen und damit fremd und unheimlich.

«Das Sterben hat keine Basis — wie das Erwachsenwerden —, der Sterbende kann sich

nicht «daran gewéhnens. Vielmehr muss sich das Sterben Anleihen aus dem Leben neh-
men, sozusagen als Kontrapunkt oder Gegenpol. Leben, Lotung als zutiefst raumliche

Angelegenheit findet ihren Ausdruck im Wohnen als Existenzial. Sterben ist hingegen

ent-wohnen. Raum hangt mit Rodung zusammen, mit Lichtung schlagen, um Platz
zu haben fiir Menschen, um zu wohnen und das heifdt existieren zu kénnen. Wird die

Rodung (Wohnung) nicht gepflegt — ein lebenslanger Lernprozess — bricht die Wild-
nis, das Chaos, das Abgriindige ein. Eine gerodete Waldlichtung wuchert wieder zu,
bis man von der Lichtung (dem Leben) nichts mehr sieht. Auch wenn der Kérper schon

beerdigtist, scheint manchmal noch etwas Licht des verloschenen Lebens fir die Ange-
horigen durch. Das sind die un-heimlichen Momente, die so mancher erlebt, wenn ein

ihm nahe stehender Mensch verstorben ist.»®

Wenngleich der Prozess des zunehmenden Eindringens des Abgriindigen in die Um-
friedung des Wohnens hier unter raumlichen Gesichtspunkten beschrieben wird,
kommt ihm eine ebenso starke leibliche Komponente zu: Auch die leibraumlichen
Grenzen der Sterbenden werden briichig, die Eigenheit des Ichs tritt hinter einer
zunehmend universellen Ausrichtung des Denkens und Wahrnehmens sowie dem
Fremdwerden des Korpers zuriick. Die vertraute subjektive Eigenheit des Leibes
weicht der Fremdartigkeit des objekthaften Leichnams.

Die korperlichen Indizien des Lebensendes werden in «Grand Finale» zu leiblich
nachvollziehbaren Formen tinzerischen Ausdrucks. Ausgemergelt wirkende Kor-
per, iiberstreckte Gliedmafen, offene Miinder und ein starrer Blick ins Leere wecken
Assoziationen zu Schreckensbildern von Kriegs- und Vernichtungsszenarien. Dicht

4 Vgl. hierzu Uzarewicz, Charlotte, in: Becker, Heinz (Hrsg.): 2013, 3. Aufl. 2014.
5 Ebd,S.203.
6 Ebd.,S.218ff.
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gedringte Korper, eingeengt zwischen den baulichen Elementen des Bithnenbildes,
stehen der sonstigen Leere des Bithnenraumes kontrir gegeniiber; starre, wanken-
de Korper losen den Furor ekstatischen Tanzes oder die Manipulation erschlaffter
Korper ab. Auch das Gespenstische des nicht mehr Anwesenden zeigt sich in einigen
Szenen: Korper, die sich in langsamen Bewegungen wie gegen einen Widerstand zu
lehnen scheinen, schwankende und wankende Korper, ein letztes Beben des Korpers
vor dem Stillstand, all das sind Bilder, die an das Verstummen des Sterbenden zur
unheimlichen Stille des Toten ebenso denken lassen wie an das gespenstische Auff-
lackern einer letzten Prasenz von Anwesenheit. Das Herausstellen der Anzeichen des
Todes erweitert den Begriff der Korperlichkeit um die Facetten der Monstrositit und
Prisenz des toten Korpers, beschreibt die Wandlung des Korpers zum Leichnam und
macht die Fremdartigkeit des Leichnams gegeniiber dem vertrauten Lebenden nach-
vollziehbar. Ein derart erweiterter Begriff der Korperlichkeit macht das Abgriindige,
Unbekannte und Unheimliche des Sterbens und des Todes leiblich erfahrbar. Hofesh
Shechter entwickelt «Grand Finale» als ein Stiick am Rand jenes Abgrunds:

«l like that feeling that the ship is sinking, and it never actually does and that’s really
horrible and wonderful at the same time; there is something full of hope about it.»’

7 Shechter, Hofesh: 2017, S. 26.
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Sue Fox: «Mastectomy», 1995.
Fotografie, 12,7 x 17,7 cm, Privatsammlung.



Sue Fox: «Kontemplationen zum Leichnam», 2005

Sue Fox thematisiert in ihren in der Pathologie entstandenen Fotografien toter, se-
zierter und priparierter Korper die Andersartigkeit des Leichnams gegeniiber dem
lebendigen Korper sowie die Verinderung des Leichnams im Tod, in Verwesung und
Vergehen. «Meine Kunst ist fiir mich eine spirituelle Praxis. Ich konzentriere mich auf
die Toten, wie es einst die Ménche auf den Gottesickern taten. Sie sinnierten iiber
die zwolf Stadien des Verfalls einer Leiche, um tiefe Einsicht in das Wesen der Wirk-
lichkeit zu erreichen»,” beschreibt Sue Fox die eigene Arbeitsweise. Die Betrachtung
der Toten wird zum Werkzeug fiir ein Nachdenken tiber die Korperlichkeit der Leben-
den und ein Hinterfragen der monstrésen, sperrigen, unausweichlichen Prisenz des
Leichnams:

«Indem ich die Toten betrachte, setze ich mich einer der grofRten Angste aus, der Angst
vor Selbstvernichtung, vor Verfall und Sterben. Ich versuche, mein Bewusstsein zu er-
weitern, indem ich diese Ansichten in mich aufnehme.»?

Selten war die Fremdartigkeit des Toten eindriicklicher als in der Befremdlichkeit
der Leichname in diesen Fotografien. Sue Fox hat sich in unterschiedlichen fotogra-
fischen Projekten dem Leichnam als Hinterlassenschaft menschlichen Lebens ange-
nommen. Ein erster Zyklus von Totenbildern entstand im Rahmen des Fotoprojekts
«Post Mortem», welche die Grundlage fiir das gleichnamige Buch bildet,* und eine wei-
tere Fotoserie zum Thema unter dem Titel «Vile Bodies». Die Ausstellung «Encounte-
ring Corpses» zeigte im Rahmen des Symposiums im Jahr 2014 einige dieser Arbeiten
in Manchester:

«Sue Fox exhibited a series of photographs from work undertaken for her book Post
Mortems, which was published originally in 1997. For this work, Sue gained unparalleled
access to autopsies, mortuaries and crematoria in Manchester. Featuring work which
has never previously been exhibited, this was a rare chance to experience these haun-

1 «Kontemplationen zum Leichnamy» ist der Titel der zusammenfassenden Reflexion unterschiedlicher
fotografischer Serien zum Thema, erschienen 2005, in: Macho, Thomas | Marek, Kristin (Hrsg.): 2007,
S.105-133.

2 Fox, Sue, in: Macho, Thomas | Marek, Kristin (Hrsg.): 2007, S. 105.

3 Ebd.

4 Fox, Sue | Brake, Jane (Hrsg.):1997.
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ting and thought provoking works first hand. Sue Fox is known for her taboo images of
the dead in a three part series called «Vile Bodies», on contemporary and international
photographers in1997 and 2000.»°

Der Blick, den Sue Fox auf die sezierten Leichen freigibt, ist erschiitternd und be-
fremdlich. Die Nahaufnahmen der Leichen fokussieren den Blick des Betrachters
dorthin, wo im Normalfall nicht hingesehen wird, sie offenbaren das anderenfalls
Unsichtbare. Sue Fox zeigt die Materialitit und Physis der leblosen Korper, die Ganz-
heit und Unversehrtheit des Leichnams wird nebensichlich beziehungsweise tritt
hinter der Fragmentierung und Zersplitterung des Kérpers in der Autopsie zuriick.
Jede Verunsicherung gegeniiber dem Leichnam eines Verstorbenen verliert hier ihre
Proportionalitit. Das Befremdliche des Toten wird abgeldst durch die Drastik des
Gezeigten, indem mit der Offnung der Leichen das Innere nach aulen gekehrt wird
und Vergehen und Verwesung in ungeahntem Mafe zum Vorschein treten. Sue Fox
offenbart eine Dimension des Todes, mit der jenseits von pathologischen Instituten,
Autopsiesilen und Krematorien keinerlei Berithrung stattfindet. Bei aller Rigorositit
der Betrachtung der ansonsten zumeist unsichtbaren morbiden, anatomischen und
pathologischen Aspekte des Todes wird aus den Fotografien — und insbesondere aus
den Prozessbeschreibungen der Fotografin — jedoch eine ethische Auseinanderset-
zung deutlich, die zeigt, dass trotz des Aufzeigens der ekel-, abscheu- und schrecken-
erregenden Seiten des Leichnams stets mitgedacht wird, dass es sich bei dem Toten
um einen vormals Lebenden handelt. Der Mensch, welcher der Tote zu Lebzeiten war,
bleibt auch im Angesicht eines verwesenden, obduzierten Leichnams weiterhin pri-
sent.

Weiter beschreibt Sue Fox die intensive Betrachtung des Leichnams als Grundlage
fur die Auseinandersetzung mit dem Sterben.

«Die Konzentration der Aufmerksamkeit auf die Verginglichkeit ist das Heilmittel
gegen das Festhalten an den sinnlichen Erfahrungen dieses Lebens. <Zuerst musst du
diesen Haufen Haut mit deinem Intellekt er6ffnen. Dann mit dem Skalpell kritischer
Aufmerksamkeit das Fleisch vom Knochengestell trennen. Nachdem du die Knochen
gedffnet hast, schaue ins Mark, und liberzeuge dich selbst, ob sich dort Bleibendes
findet>.»®

Bei aller Abstraktion der Betrachtung kommt der eigenen Sterblichkeit eine bedeu-
tende Rolle bei der Rezeption dieser Bilder zu. Sie erfordern eine reflexive Bezugnah-
me, ein Sich-selbst-Erkennen im Abbild des anderen und werfen damit einen jeden
Betrachter auf sich selbst zuriick. Der Prozess des Sterbens weitet sich mit diesem
In-Bezug-Setzen des eigenen Lebens zur Sterblichkeit der anderen weit in die davor-
liegenden biografischen Phasen aus:

«Irgendwann kommt der Zeitpunkt, wo man an sich selbst und an anderen das Altern
und die Zeichen des Todes bemerkt. Der Atem hort auf, die Warme entweicht aus dem
Korper. Wir kdnnen diese Zeichen jedoch schon vorher erkennen. Gewohnlich werden

5 encounteringcorpses.wordpress.com, abgerufen am10.12.2019.

6 Fox, Sue, in: Macho, Thomas | Marek, Kristin (Hrsg.): 2007, S. 106.
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die Zeichen des Sterbens mit hohem Alter verkniipft: steif gewordene Gelenke, langsa-
mere und beschwerliche Bewegungen —und vielleicht kann man sich nach einer Weile
gar nicht mehr bewegen und muss das Bett hiiten oder einen Rollstuhl benutzen. Man
leidet an Schmerzen und Gebrechen, das Augenlicht ldsst nach, man hort schlecht, und
endlich begreift man, dass man auf dem Weg ist. Wahrend meiner <Post-Mortem»-Un-
tersuchungen traumte ich immer wieder, dass mein Korper zerfiel. [..] Ich wachte
schreiend auf, wenn [ich] traumte, dass ich die Kérper geliebter Personen 6ffnete.»’

Dennoch beinhaltet die Fremdartigkeit und Befremdlichkeit der Bilder eine gewisse
Abstraktion, die in der Unfassbarkeit, Unheimlichkeit und Unbegreiflichkeit des Ge-
zeigten begriindet liegen mag, bietet die Moglichkeit, sich dem Tod als eigenstindiges
Thema anzunehmen und erlaubt es dem Betrachter weitgehend unabhingig von dem
Betroffensein als Angehoriger, Hinterbliebener oder in dem Bewusstsein der eigenen
Sterblichkeit dartiber nachzudenken. Das Verschieben der Grenzen des Ertriglichen
ist inhidrenter Bestandteil dieses fotografischen Werkes: Dabei thematisiert Sue Fox
selbst die Verinderung ihrer eigenen Wahrnehmung mit zunehmender Erfahrung in
der Begegnung mit den Toten und einer gewissen Gewohnung an die Umstinde der
Autopsien. Andererseits offenbart die Betrachtung dieser Fotografien ein Verschieben
der eigenen Grenzen des Ertriglichen, von einer ersten vollstindigen Abwehr und Ab-
wendung hin zum Hinsehen. Aufgrund ihrer Brutalitit und Drastik verlieren diese
Fotografien auch bei eingingiger Betrachtung nicht an Unertraglichkeit. Es gibt keine
Gewo6hnung an das Unertrigliche. Und doch offenbaren sie, dass das Befremdliche
mit zunehmender Betrachtung zu etwas Sichtbarem und Erkennbarem wird. Das
Abstraktum des Todes wird abgeldst durch die Sichtbarkeit der Toten, deren Anblick
zwar zutiefst verstort und verunsichert, jedoch die Dimension des fiir einen selbst Er-
triglichen teilweise infrage stellt — auch wenn die Unertriglichkeit bestehen bleibt.

In der Rezeption des Werkes von Sue Fox beschreibt Helga Lutz, wie das unmittel-
bare Einwirken der Fotografien auf den Betrachter mitunter die Grenze zwischen dem
Tod des anderen und der Vorstellung des eigenen Todes briichig werden ldsst.

«Indem die Bilder der obduzierten Kérper auf konsequente Weise den Weg zuriick zu
einem konkreten Individuum, die Anbindung an eine bestimmte Geschichte oder eine
intakte Gestalt unmoglich machen, erzeugen und provozieren sie sein desemantisier-
tes, zerstiickeltes anderes, zergliederte Korper, die als nicht integrierbare Chiffren der
eigenen Sterblichkeit das Bewusstsein zugleich bedrangen und faszinieren. Den Tod
kann man weder denken noch zeigen. <\Weder vorher, noch wihrenddessen, noch nach-
hen, schreibtJankélévitch. Um dem Tod sein Geheimnis zu entreifRen, wagt der Mensch
«das gefahrlichste Unterfangen ilberhaupt, indem er sich dem unheilvollen Augenblick
so weit wie moglich ndhert — auf die Gefahr hin, selbst in den Hinterhalt zu geraten».®
Der Moment selber, die Grenze zwischen Sein und Nichtsein entzieht sich, bleibt un-
reprasentierbar. Nur das Wissen um die Sterblichkeit kann tiber Bilder und Metaphern
evoziert werden, in der Figur des Wiedergéngers ebenso wie in den Leichnamen von
Sue Fox. Die Bedrohung erscheint dort besonders grof3, wo der Eindruck oder die Illu-

7 Ebd., S.109.
8 Jankélévitch, Vladimir: 2005, S. 424.
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Sue Fox: «Pituitary Gland», 1993.
Fotograﬁe, 15 x 10 cm, Privatbesitz.

sion entsteht, die Differenz zwischen dem Tod des anderen und dem eigenen kénne
implodieren [..].»°

Die fragmentarischen, zerstiickelten, zersplitterten und aufgebrochenen Kérper las-
sen das Unbegreifliche nahbar erscheinen, sodass es eine Herausforderung darstellt,
bei der Betrachtung dieser Fotografien ein angemessenes und den eigenen Bediirfnis-
sen entsprechendes Maf} zwischen Faszination, Abscheu, Schrecken und Erschiitte-
rung zu finden, welches ein Betrachten der Bilder erlaubt, ohne sich darin zu verlieren.

«Die Fotografien von Sue Fox [..] zeigen, was geschieht, wenn die Kunst den Leichen
derart mitspielt, dass sie wahrhaft abstofRend werden und das Banale, erschreckend
Tagtagliche und Tote der Toten hervortritt. Die Fotos erzeugen Entsetzen. Aber zu-
gleich formulieren sie — jenseits von Abwehrstrategien — eine Herausforderung, die
Kamper als <Probe mit dem Unertraglichens™® bezeichnet. Es ist, als wiirde die kaum zu
ertragende Prdsentation dieser Ansichten vom obduzierten Leichnam auch die Spra-
che suspendieren. Nichtdie Spur einer Gewohnung stellt sich ein, mitjedem Foto steht
man vor der gleichen Herausforderung, formuliert sich der gleiche tiefe Schrecken
abseits der Sprache. Die vertrauten Wege wissenschaftlicher Anndherung erscheinen
nicht nur unangemessen, sie muten wie hilflose Distanzierungsgesten an, angesichts
der triefenden, verwesenden, monstrésen Materialitit der dargestellten Kérper, den
vielgestaltigen Todesfratzen, die aus dem Bild heraus das Sehen iiberwaltigen.»™

Nur wenige Arbeiten zeugen so deutlich von einer neuen Sichtbarkeit des Todes in der
zeitgendssischen Kunst wie diese Fotografien von Sue Fox, in denen die Koérperlich-
keit und Physis des Leichnams in den Vordergrund tritt, ohne den vormals lebendigen
Menschen zu negieren. Das explizite Thematisieren von Verginglichkeit und Verwe-
sung offenbart die Prozesshaftigkeit des Sterbens und des Todes, die keineswegs mit

9 Lutz, Helga, in: Macho, Thomas | Marek, Kristin (Hrsg.): 2007, S. 147 ff.
10 Vgl. Kamper, Dietmar, in: ders. | Wulf, Christoph (Hrsg.): 1989, S. 284.
11 Lutz, Helga, in: Macho, Thomas | Marek, Kristin (Hrsg.): 2007, S.133 f.
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Sue Fox: «Heel of the Foot», 1993.
Fotogmﬁe, 15 x 10 cm, Privatbesitz.

Eintreten des Todes determiniert ist, sondern weit iitber den Todeszeitpunkt hinaus-
reicht.

Die Totenbilder von Sue Fox sind insofern relevant fiir das Nachdenken iiber die
Gestaltung von Sterbeorten, als dass sie einmal mehr verdeutlichen, in wie hohem
Mafle Sterben und Tod in unserer Gegenwartsgesellschaft der Unsichtbarkeit ob-
liegen. Die Befremdlichkeit der Fotos ergibt sich — neben der Drastik der Bildspra-
che und der Unmittelbarkeit des Gezeigten — insbesondere aus der Fremdheit und
den grundsitzlich fehlenden Berithrungspunkten mit Sterben und Tod. Die letzte
Waschung, das Priparieren und Einsargen des Leichnams oder die Aufbahrung des
Toten vor der Kremation oder der Beisetzung finden zumeist im Verborgenen statt und
vollziehen sich — unsichtbar fir den alltdglichen Blick — in spezialisierten Einrichtun-
gen wie Bestattungsinstituten, Krematorien oder Leichenhallen. Diese Unsichtbarkeit
durchbricht Sue Fox in radikaler Weise, setzt die Toten den Blicken der Betrachter aus
und exponiert die Betrachter beim Anblick des Todes. Dabei entbehrt der medizinisch
obduzierte Leichnam zumeist der Anmutung eines natiirlichen Todes, sondern legt
die Gewalteinwirkung der chirurgischen und pathologischen Eingriffe offen. Bei aller
daraus sprechenden Brutalitit und allem sich aus dem Anblick der Fotos ergebenden
Grauen lisst sich anhand der eigenen Erfahrung der Betrachtung auch beobachten,
wie sich eine zunehmende Gewdhnung an das Unertrigliche einstellt.

Die Konfrontation mit der unausweichlichen, unverschleierten Sichtbarkeit der
autopsierten und obduzierten Leichen offenbart einerseits, wie ungewohnt diese Be-
trachtung fiir Menschen jenseits der medizinischen, kriminologischen oder sepulk-
ralen Professionen ist und zeigt andererseits, dass eine vermehrte Sichtbarkeit den
Blick auf den Tod — und potenziell dementsprechend den Umgang mit Sterben und
Tod — nahbarer, greifbarer und vielleicht ertriglicher machen koénnte. Und doch bleibt
es der thanatologische Blick, der sich in diesen Fotografien zeigt und offenbart, dass
es sich hier um Totenbilder handelt, welche bei aller Drastik und Unausweichlichkeit
doch insofern abstrakt erscheinen, als dass das Gezeigte hiaufig das eigene Vermégen
des Vorstellbaren wiberschreitet und die befremdliche Empfindung bei der Betrach-
tung die Fremdheit des Gezeigten verdeutlicht.
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Roberto Cuoghi: «Imitazione di Cristo», 2017

Die Arbeitsweise von Roberto Cuoghi ist gekennzeichnet von dem Uberschreiten
kinstlerischer Spatengrenzen und der intensiven Auseinandersetzung mit Themen
der Manipulation, Transformation und Metamorphose. Der chronologische Zeitbe-
griff gerdt dabei stetig ins Wanken, indem auf antike Weltbilder, Riten oder Prakti-
ken gleichermafien Bezug genommen wird wie auf die eigene gegenwirtige Handlung
und futuristische, technoide und zukunftsweisende Visionen. Diese Wandlungen, die
zentraler Bestandteil seines Werkes sind, betreffen teilweise die Ubersetzung kiinstle-
rischer Verfahren, beziehen sich ein anderes Mal auf eine performative Metamorphose
des eigenen Korpers und finden an anderer Stelle eine Entsprechung in der artifiziel-
len Reproduktion natiirlicher Organismen, wie beispielsweise in der Installation <Pu-
tiferio> aus dem Jahr 2016, fiir welche Cuoghi in 3-D-Drucktechnik zahllose kerami-
sche Schalentier-Repliken nach biologischem Vorbild anfertigte. Im Rahmen der 57.
Kunstbiennale in Venedig war seine Arbeit «Imitazione di Cristo» eine von drei Beitra-
gen zu dem iibergeordneten kuratorischen Thema des Pavillons als </l Mondo Magicos,
welches die Kuratorin Cecilia Alemani in Anlehnung an das gleichnamige Buch des
neapolitanischen Anthropologen Ernesto de Martino, das wihrend des Zweiten Welt-
kriegs entstand und 1948 erstmals verdffentlicht wurde, vorgab. Einmal mehr thema-
tisiert Cuoghi in seinem Beitrag Metamorphosen, das Aufldsen zeitlicher Chronologie
und stellt Identitit, Identifikation und Ikonografie zur Disposition.

«Il mondo magico> presents the works and practices of three Italian artists — Giorgio
Andreotta Cald, Roberto Cuoghi, and Adelita Husni-Bey — who each call forth a new
faith in the transformative power of the imagination and who each see art as the con-
struction of a parallel universe in which individual cosmologies can merge with shared
utopian visions. [..] <l mondo magico> therefore sees the artist not just as a fabricator
of works and objects but above all as a guide to interpreting the world —an architect of
personal cosmologies.»'

Es ist dieses Verschwimmen der Grenze zwischen individueller, persénlicher Vorstel-
lungen und gemeinsamer, universeller Visionen, welches die kiinstlerischen Beitrige
als anregende Impulse fiir ein Nachdenken iiber die Allgemeingiiltigkeit und Univer-
salitit von Sterblichkeit und bestimmter Aspekte des Sterbeprozesses gegeniiber der

1 Vgl. hierzu Alemani, Cecilia, in: Alemani, Cecilia (Hrsg.): 2018, S.17.
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Roberto Cuoghi: «Imitazione di Cristo», 2017.
Foto: Katharina Voigt

Eigenheit, Individualitit und tiefen personlichen, biografischen Prigung eines jeden
einzelnen Todes wirksam werden ldsst.

Cuoghis Beitrag durchzieht den basilikaartigen Ausstellungssaal der Arsenale
mit einem Parcours aus futuristischen Einbauten, technoiden Geriten und zahllosen
Skulpturen und Abbreviaturen des Corpus Christi.> Réumliche Einbauten aus durch-
sichtigen Luftpolsterkissen und einer stihlernen Unterkonstruktion durchziehen den
Raum, sie formen tunnelartige Ginge und weiten sich zu kuppelférmigen Riumen
auf. Es bleibt der Lesart des Betrachters iiberlassen, ob es sich dabei um eine Schutz-
hiille gegen etwas Aufleres oder eine bergende Einhausung des Inneren handelt. Teil-
weise eingebunden in diese Raumstruktur, deren technoide Anmutung Assoziationen
zu hochtechnisierten Forschungsstationen oder Expeditionsarchitekturen weckt,
und teilweise jenseits davon im Grofdvolumen der Halle sind Brennéfen positioniert.
Es bleibt wiederum der Interpretation des Betrachters iiberlassen, ob er diese Ofen
als Teil des Fabrikationsprozesses der darin liegenden ikonografischen Skulpturen
erachtet, oder ob sie als Verbrennungséfen eines Krematoriums oder als keramische
Brennéfen und Anspielung auf eine Manifestation der alttestamentlichen Schépfung
des Menschen aus Lehm und Erde gedeutet werden. Die teilweise menschengrof3en,
teilweise stark verkleinerten figurativen Korperskulpturen lassen zudem an kultische
und sepulkrale Praktiken, an verwesende oder mumifizierte Leichen, in Formaldehyd
konservierte Priparate oder an Schrumpfkopfe denken. Mit der eindeutigen nament-
lichen Zuweisung der Arbeit zur Tradition der Verkorperung Christi steht der kiinstle-
rische Schaffensprozess hier in einer Tradition der streng reglementierten und rituell
gepriagten, kontemplativen Herstellung ikonografischer Skulpturen.

«The Pavilion therefore becomes a factory of effigies that centuries of Western art
history, by attributing to them magical powers, have taught us to fear and revere:
through variations, reinterpretations, and constructions that are at times incongruent,
Cuoghi presents a process in which slavish repetition goes hand in hand with the fever-
ish proliferation of new shapes and iconographies. This process is all the more powerful

2 Ebd.S.34.
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Roberto Cuoghi: «Imitazione di Cristo», 2017.
Foto: Katharina Voigt

given that this artist—ever since his transformation into a middle-aged man —has con-
sistently employed imitation and simulation as tools for attending a state of grace that,
paradoxically, is one of perennial metamorphosis. In other words, repetition leads to
multiplicity, imitation to difference.»?

Aus der Vervielfiltigung der Einzelfigur eines Messias innerhalb der monotheisti-
schen christlichen Religion ergibt sich ein Infragestellen des Einzelnen und seinem
Teilwerden einer tibergeordneten Gemeinschaft. Dennoch ergibt sich aus der Un-
schirfe der Reproduktion und der Abweichung der Kopie vom Original eine neue In-
dividualitit des Einzelnen vor dem Hintergrund des vermeintlich gleichen Anderen.
Dies wird insofern verstarkt, als dass die von Cuoghi gefertigten Skulpturen keines-
wegs das finale Artefakt darstellen, sondern wihrend der Dauer der Ausstellung einer
kontinuierlichen Verdnderung ausgesetzt sind, welche die Materie des Corpus Christi
wortlich zum Leben erweckt. Die Skulpturen variieren in ihrem Mafstab, von kleinen
Fragmenten bis hin zu Korpern menschlicher Gréfle. Sie sind aus einem gelatinear-
tigen Material gefertigt, das normalerweise in der Mikrobiologie als Nahrboden ver-
wendet wird, dessen proteinhaltige organische Substanz sich nach dem Erhitzen der
Masse, dem Gieflen der Skulpturen und dem anschlieffenden Trocknen zunehmend
verfestigt. Mit der Zeit bildet sich auf dem organischen Material Schimmel, welcher
die Textur und Farbigkeit der Oberflichen kontinuierlich verindert und die Korperfi-
gurinen in einen fortwihrenden Transformationsprozess einbindet; «a metamorpho-
sis that does not end with the opening of the show but rather that extends the creative
process itself over a long time span».* Die Bestindigkeit, Dauerhaftigkeit und materi-
elle Manifestation von Skulptur und Ikonografie wird damit aufgeweicht und um eine
zeitliche Dimension erweitert:

«Sculpture — traditionally thought of as a static entity, a «dead languages, as Arturo
Martini put it in this case is infused with a strange form of life, swarming with

3 Ebd.
4 Ebd.,S.32f.

137



138

Sterbeorte

bacteria and single-celled organisms, so that composition and decomposition, regene-
ration and death, seem perfectly meshed.»®

Die Aufweichung des Skulpturbegriffes bezieht sich in Cuoghis Werk ebenso auf den
Fertigungsprozess; traditionelle, experimentelle, technische und automatisierte Ver-
fahren durchmischen und erginzen einander. «Imitazione di Cristo» setzt ein Erfor-
schen der transformierenden Eigenschaften von Materialien fort, welches bereits bei
vorangegangenen Arbeiten deutlich wurde. Aus der intensiven Auseinandersetzung
mit ikonografischen und mythologischen Skulpturen hat sich Cuoghi einen Wissens-
fundus ihrer Geschichte und der epochalen Eigenheiten sowie der Stilmittel und Aus-
drucksformen angelegt, aus welchem er fiir die Sammlung unterschiedlich anmuten-
de Corpus Christi schopft, deren skulpturale Gestaltung und riumliche Verortung die
Installation «Imitazione di Cristo» gleichermaflen umfasst. Mit der Adaption kunst-
geschichtlicher Ikonografietraditionen entwickelt Cuoghi einen Rahmen fiir das Fort-
bestehen historischer Ausdrucksformen in der Gegenwartigkeit eines Werkes zeitge-
nossischer Kunst.® Das Infragestellen zeitlicher Strukturen, das Vergegenwirtigen
antiker oder historischer Traditionen und das Heranziehen ritueller, kiinstlerischer
oder kultischer Praktiken vorangegangener Epochen als Arbeitsweise fiir das eigene
Werk prigen Cuoghis Arbeitsweise. Besonders deutlich wird die Metamorphose als
Teil des Uberschreitens zeitlicher Grenzen anhand einer seiner fritheren Arbeiten, die
die Alterung seines eigenen Korpers vorwegnimmt:

«[Roberto Cuoghi] has always been interested in the theme of metamorphosis and in
the presentation of identity as a constantly evolving process. Through a rage of tools
such as video, animation, sculpture, painting, and sound installation Cuoghi has con-
structed a complex poetic vision that singles him out as a particularly intriguing voice
in Italian and international art. One of his most famous projects dates to about twenty
years ago, when Cuoghi decided to transform himself into the image of a middle-aged
man, considered by many to be his own father. Embarking on a process of physical and
psychological mutation, he changed his diet, dress, and mannerism to seem forty years
older, picking up the habits and aliments of a man in his sixties. This urge to transfor-
mation — this metaphoric impulse, as one could call it — turns up again in many of the
artist’s later works »’

Cuoghis Arbeit «Imitazione di Cristo» stellt insofern eine wertvolle Referenz fir das
Nachdenken iiber das Sterben dar, als dass die Figuren des Corpus Christi dem Be-
sucher der Ausstellung ihre Materialitit und Beschaffenheit weitgehend vorenthalten
und ihn aufgrund ihres organischen Materials und des Uberzugs aus Schimmel, Bak-
terien und Anzeichen von Vergehen und Verwesung in vager Ungewissheit tiber ihren
eigentlichen Ursprung lassen. Damit bietet die Installation in besonderer Weise Gele-
genheit, mit den sich stetig wandelnden und verindernden Figuren in Berithrung zu
kommen, ihrer Prisenz ausgesetzt und mit der Frage nach Sterblichkeit und Uberdau-
ern, Schopfung und Vernichtung konfrontiert zu sein. Wihrend Cecilia Alemani die

5 Ebd.,S.33.
6 Vgl. hierzuebd.,S.32.
7 Ebd,S.29.
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Kinstler der Ausstellung als «architects of personal cosmologies» beschreibt, eroffnet
insbesondere die gezeigte Arbeit von Roberto Cuoghi die Méglichkeit, als Betrachter
selbst eine individuelle Weltsicht zu erfinden, welche — wie beiliufig — Fragen der
eigenen Sterblichkeit, der konfessionellen Prigung des eigenen Weltbildes oder eine
Kontemplation iiber das Vergehen des Korpers evoziert.

139






Transformation

Das Sterben und der Prozess transformatorischer Verinderung sind untrennbar mit-
einander verbunden, geht das Sterben doch mit einem zunehmenden Wandel physi-
scher, leiblicher, mentaler und auch im weitesten Sinne spiritueller Verfasstheit ein-
her. Der Sterbeprozess bildet die letzte Lebensphase eines jeden Menschen. Anders
als das Abstraktum des Todes bildet er die letzte noch dem Leben zugehorige Seite des
Lebensendes. In ihrer «Theorie des Todes» legt Petra Gehring neben der historischen
Genese von Todeskonzepten und -theorien ein besonderes Augenmerk auf die jiingere
Theoriegeschichte der Moderne im Zeithorizont der letzten zweihundert Jahre.

«Tatsdchlich dndert sich heute im Todesdenken einiges. In den Wissenschaften wie
auch in der Alltagsperspektive scheint an die Stelle dessen, was iber Jahrhunderte
Tod> hief}, der diesseits des Todes gelegene und besser fassbare Prozess des Sterbens
zu treten.»'

Ein Leben im Todesbewusstsein lisst alle biografischen Entwicklungsphasen als gra-
duelle Schwellenmomente hin zum Lebensende erscheinen. Ein Gedanke, der bereits
in der europiischen Antike bei Heraklit zum Ausdruck kommt:

«[Er betont] den unmittelbaren Zusammenhang von Tod und Werden. <Entstehen>—in
der Bedeutung von Entstandensein, Geborensein, leben—heifdt fiir Heraklit «das Todes-
los habens (vgl. Herakleitos ca. 500 v. Chr., B 20). Heraklit verwendet das Wort <méros»
fur das Schicksal, als Sterblicher auf der Welt zu sein. Er ist aber auch der Erste, der in
philosophischer Absicht das Wort «thanatos> verwendet — also Tod> nicht im allgemei-
nen Sinne von Sterblichkeitsschicksal, sondern auf das konkrete Todesereignis bezogen.
Heraklit betont das Spiegel- oder auch Ergdnzungsverhiltnis von Tod [thanatos] und
Leben [z6on, bios] und stellt es mehrfach in eine Parallele zum Verhiltnis von Wachsein
und Schlaf. [.] Leben und Tod grenzen also aneinander wie Wachen und Schlafen. Der
Tod kann vom Leben aus gleichsam wie von gegeniiber betrachtet werden — und vom
Tod herblickend wiederum sehen wir das Leben. Die beiden Zustinde —im Leben sein,
im Tod sein —erscheinen wie zwei einander erganzende, komplementare Welten.»?

1 Gehring, Petra: 2010, 3. Aufl. 2013, S.12.
2 Ebd,S.15.
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Zwischen diesen gegensitzlichen Zustinden, den Welten von Wachen und Schlafen,
Leben und Tod, liegen Schwellen und Uberginge, Passagenmomente der Verwandlung
und des Grenziibertrittes. Ebendiese bilden die Aspekte der Transformation. Auch
innerhalb dieser transitorischen Verinderung aus dem einen in das andere er6ffnet
sich wiederum eine facettenreiche und vielschichtige Welt, die ebenso eigen, indivi-
duell und unvorhersehbar ist wie ein jedes Leben und ein jeder Tod. Und doch gibt es
bei aller Eigenheit universelle Indizien, die vielen gemeinsam sind, sie verbinden und
ein iibergeordnetes Nachdenken — zumindest teilweise — ermdglichen. Die Transfor-
mation zwischen Wachen und Schlafen zeigt im Alltiglichen etwas von dem auf, was
am Lebensende endgiiltig wird: Die Verinderung von Wahrnehmungs- und Bewusst-
seinszustinden, ein zunehmendes Sichwandeln der Prisenz, eine Transformation,
die schliefdlich am Lebensende den uns nahestehenden, vertrauten Menschen in einen
uns fremd erscheinenden Toten verwandelt, der sich dem Greifbaren entzieht.

Einige Facetten des sich im Sterben vollziehenden Transformationsprozesses be-
leuchtet dieses Kapitel exemplarisch anhand ausgewahlter kiinstlerischer Positionen
und sucht darin das Eigene ebenso wie ein mogliches Universelles zu ergriinden, das
anhand seiner Uberfithrung in einen kiinstlerischen Ausdruck erfahrbar wird. Die-
sem Anliegen sei die Beobachtung der Philosophin, Theologin, Psychoonkologin, Mu-
sik- und Psychotherapeutin Monika Renz vorangestellt, anhand der deutlich wird,
dass die Auflésung im Transformationsprozess des Sterbens simtliche Grenzen auf-
weicht — auch jene des Eigenen gegeniiber dem Allgemeingiiltigen.

«Sterbende durchlaufen eine Wahrnehmungsverschiebung [dying as a transformation
of perception] und einen Ubergang [transition]. Im Zugehen auf den Tod tritt nicht nur
das Ich, sondern auch die uns selbstverstandliche, subjekthafte, ich-bezogene Wahr-
nehmung — was ich wollte, dachte, fiihlte, alle Bediirfnisse im Ich, Angste im Ich —in
den Hintergrund. Dasselbe gilt fir die Reaktionsmuster als ein Ich bis hin zu unseren
Reflexen und Instinkten. Eine andere Welt, ein anderer Bewusstseinszustand, andere
Sinneserfahrungen und eine andere Erlebniswelt riicken in den Vordergrund, und all
dies unabhingig von Weltanschauung und Glaube. Die Wahrnehmungsverschiebung
verdndert auch unsere Erfahrung von Sein, von Beziehung und von Wiirde. Sterben ist
ein Prozess.»®

Demnach lassen sich aus den personlichen Betrachtungs- und Ausdrucksweisen der
Kiinstlerinnen und Kiinstler deren Arbeiten im Folgenden besprochen werden, stets
beide Perspektiven — die individuelle und die universelle — nachempfinden.

Im Nachfolgenden werden vier kiinstlerische Arbeiten exemplarisch vorgestellt, wel-
che die Verwandlung wihrend des Sterbeprozesses beleuchten — sowohl in Bezug
auf den Sterbenden selbst wie auch im Hinblick auf die Prisenz, die Leiblichkeit, die
Atmosphire und die Gefithlsraumlichkeit, die sterbende Menschen umgibt. Dabei
richtet der «Vangerin-Zyklus» von Barbara Camilla Tucholski die Aufmerksamkeit auf
die zunehmende Verinderung korperlicher, gefithls- und wahrnehmungsriumlicher
Natur am Lebensende einer alten, bettligerigen Frau. Die Zeichnerin spiirt dem Aus-
druck, der Bewegtheit und der zunehmenden «Verpuppung» des menschlichen Kor-

3 Renz, Monika: 2015, 9. Aufl. 2016, S. 24.
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pers in die Zuriickgezogenheit schwindender Mitteilungswilligkeit und dem schritt-
weisen Versinken in einer eigenen Wahrnehmungswelt sowie der Metamorphose des
Sterbens nach. Sasha Waltz’ «<noBody» thematisiert das Auflosen korperlicher Pra-
senz, die Weite und Diffusitit des Nichtgreifbaren des Sterbens und untersucht damit
die immateriellen Indizien von Sterben und Tod, Verlust und Trauer. Wenngleich in
der tinzerischen Auseinandersetzung mit dem Thema die eigene Korperlichkeit der
Tanzerinnen und Tidnzer nicht zu negieren ist, scheint sie sich dennoch in das Diffu-
se, Unnahbare und Unheimliche des Todes aufzulésen. Der fotografische Bildzyklus
«Es ist so nicht gewesen» von Marvin Hiittermann stellt die Wohnungen Verstorbener
de letzten Riaumlichkeiten der Toten in Bestattungsinstituten, Kithlriumen und Kre-
matorien gegeniiber. Er zeigt die Verinderungen und zuriickbleibenden Fehlstellen in
den vormaligen Wohnungen der Verstorbenen auf und gibt Einblick in die ansonsten
zumeist in der Unsichtbarkeit des Tabus verborgen liegenden Totenrdume. Anhand
der Inszenierung und der installativen, riumlichen Verortung vermeintlich lebloser
Korper und als Skulpturen replizierter Leichen des Bildhauers Gregor Schneider wird
die Transformation raumlicher Situationen durch die Anwesenheit Verstorbener er-
ortert.
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Barbara Camilla Tucholski: «Vangerin-Zyklus», 1990

Raumlichkeit der Zeichnung

Im Zentrum des Werkes von Barbara Camilla Tucholski steht die Zeichnung; sie erfiillt
dabei nicht nur ein kiinstlerisches Anliegen, sondern auch ein mediales Erfassen ei-
ner Situation und erscheint so als Teil eines iibergeordneten Ganzen. Der persénliche
Blick der Zeichnerin steht im Vordergrund; nicht ein naturgetreues Abbild, sondern
das atmosphirisch Erfahrene und Gespiirte werden in die Zeichnung iberfiihrt. Die
Zeichnungen werden damit zu Zeugnissen, welche die individuelle Sichtweise, Per-
spektive und Betrachtung der Kiinstlerin belegen und hinter denen die tatsichliche
Situation zuriicktritt. Weit iiber das Dokumentarische hinaus werden Empfindung,
Erfahrung und Erleben einer bestimmten Situation seismografisch nachgezeichnet.
Dem Ort und der Riumlichkeit einer Situation kommt dabei besondere Bedeutung zu:
Ihnen gilt der Blick der Zeichnerin. Sie bilden gleichsam die Rahmung des Erlebten.

«Barbara Camilla Tucholski hat einen grofRen Teil ihres Werkes der systematischen Re-
cherche auf dem Gebiet der Zeichnung gewidmet. lhre Zeichnungen, von grofser Dich-
te und suggestiver Kraft, lassen ein sicheres Gespir fiir das Gesehene und das daraus
Extrapolierte erkennen.»'

Den Bezugspunkt fiir diese zeichnerische Exploration bildet die persénliche Erfah-
rung und Empfindung der Zeichnerin. Aufgrund der Wahl des Blickpunkts und des
Negierens klassischer Perspektivregeln erscheinen die Zeichnungen darin jedoch kei-
neswegs exklusiv oder intim, sondern 6ffnen die gezeichnete Situation buchstablich
fir den Betrachter. Die Korrespondenz zwischen Zeichnerin und Umwelt wird mit
der perspektivischen Offnung des Bildraumes so erweitert, dass sie es vermag, den
Betrachter miteinzuschliefRen. Die reflexive Beziehung, die sich dadurch zwischen
Zeichnung und Betrachter ergibt, besteht hiufig ebenfalls fiir die Ursprungssituation
und deren zeichnerische Fassung: In Installationen und dem ensemblehaften Zusam-
menwirken von Raum, Malerei und Zeichnung arrangiert Barbara Camilla Tucholski
Situation und Interpretation zu sich wechselseitig bedingenden und erginzenden Ge-
geniibern. Denn wenngleich die Zeichnung im Zentrum ihres Werkes steht, so ist sie
mitnichten ihr einziges Medium, sondern das Spektrum ihrer Titigkeit schlieRt Male-
rei, installative und skulpturale sowie raumbezogene Arbeitsweisen und Kunstformen

1 Berswordt-Wallrabe, Kornelia von, in: Tucholski, Barbara Camilla: 2010.
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mit ein. Bisweilen inszeniert sie ihre zeichnerische und malerische Lesart zuriick an
den eigentlichen Ort, sodass sich aus Vorhandenem und Erlebtem eine Resonanzbe-
ziehung ergibt, die den Betrachter ganz beildufig einzuladen scheint, sich der Situati-
on mit dem Blick der Kiinstlerin anzunehmen.

«Die vielféltige Durchdringung von physischem und imaginiertem Raum kommt bei
Barbara Tucholskis Inszenierung in ihrem Geburtshaus immer wieder wie in einer Echo-
kammer zum Ausdruck. Besonders sinnfillig ist dabei die Prasentation von Gemalden
und Zeichnungen in den Zimmern, die sie wiedergeben: entweder als planartige Ce-
samtansicht wie aus der Vogelperspektive oder als fokussierter Ausschnitt. Direkt
auf die Wande aufgebrachte Zeichnungen hiangen wie Spinnweben in den Ecken der
Raume und werden zur Metapher fiir das Anhaften der Gedanken und Erinnerungen
in diesen Raumen.»?

Besonders deutlich wird dieses reflexive Ineinandergreifen konkret raumlicher Si-
tuation, zeichnerischer Interpretation und personlicher Erinnerung am Beispiel von
«Schloss meiner Erinnerung», aus dem Jahr 2007. Hier kehrt Barbara Camilla Tu-
cholski in ihr Elternhaus der ersten Lebensjahre zuriick. Die Riickkehr an den Ort ih-
rer frithen Kindheit findet dabei eine Korrespondenz in der Zeitlichkeit, welche die
Kinstlerin dem Ort durch das Einnehmen ihrer kindlichen Perspektive und die In-
tegration von Abbildungen ihres finfjihrigen Selbst ebenso verleiht, wie durch ihren
gegenwirtige Blick auf die Riume, der sich in Zeichnungen und Malereien gewisser-
maflen als Raum im Raum zeigt.

«InderWanderung durch diederart sparsam wie konsequent behandelten Raume stellt
sich Stille und Verwunderung ein. Aus dem Nachwirken dieser Stille resultiert eine er-
fahrbare, existenziell wahrnehmbare Dehnung von Zeit. Der Cleichklang der Raume
mit der zeichnerischen Wiedergabe der alten Kinderphotographie auf der gemalten
Tapete des Raumes, die stille, farbige, lichte Raumabwicklung auf den Gemélden und
die immer gleiche Verschleierung der Schlafstatt mit Till lassen im Betrachter ein
Cefiihl arretierter Zeit entstehen. In der Erfahrung dieser vehementen Beklemmung
gerinnt das Gesehene zur Wahrnehmung einer aktiven Zeiterfahrung. Der Kiinstlerin
gelingt es, Riume zu entwickeln, deren vitale Kraft in der schiitteren Balance einer
endlosen Vergangenheit und einer scheinbar unendlich erkalteten Gegenwart ange-
siedelt ist. Die Wirkung auf den Betrachter, als Wucht der Empfindung, ist ergreifend
und erschitternd. Tatsachlich schafft Tucholski in der Arbeit [..] Andachtsraume von
grofRer Eindringlichkeit.»®

Das kindliche Erleben, die Erinnerung an lingst Vergangenes und der gegenwirtige
Blick auf das Vorgefundene, vor dem Hintergrund der erinnerten Erfahrung, verwe-
ben sich zu einem komplexen Raum-Zeit-Gefiige, dessen Versatzstiicke simtlich von
der Kinstlerin beobachtet, gezeichnet oder hinzugefiigt werden. Sie fithrt gewisser-
maflen Regie iiber das Erinnerte und lisst doch vieles offen fiir die Lesart des Betrach-
ters.

2 Seyfarth, Ludwig, in: Tucholski, Barbara Camilla: 2010.

3 Berswordt-Wallrabe, Kornelia von, in: Tucholski, Barbara Camilla: 2010.
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«Aber Barbara Tucholskis komplexes Werk ist, bei aller Zuwendung zur eigenen und
kollektiven Vergangenheit, in der heutigen Kunstgeschichte situiert, auch wenn die
Einordnung ihres originellen Vorgehens [..] nicht einfach ist. Aber als Gesamtensem-
ble ist es wohl doch am ehesten im Kontext der Installationskunst zu sehen, die sich
von einzelnen Vorlaufern abgesehen, in den 1960er und 1970er Jahren entwickelt hat
und auf die Inszenierung ganzer Riume abzielt. [..] Sie schlief3t das direkte Erlebnis der
Rauminstallation fiir ein grofieres Publikum aus, das statt dessen auf die Erfahrungen
verwiesen wird, die anhand der Photos in der vorliegenden Publikation moglich sind.
Der physische Einbezug wird verwehrt, dafiir die Imagination angeboten.»*

Esist das ebenso feine wie prizise Zusammenwirken von Bildhaftem und Realem, das
deren Ineinandergreifen und Verwobensein aufzeigt und die raumliche Situation aus
ihrer determinierten Verortung in Raum und Zeit befreit und in das Imaginire und
Traumbhafte iberfithrt.

Transformation von Korper und Raum

In der Zeit von Mai 1986 bis April 1987 begleitete Barbara Camilla Tucholski eine alte
Frau zeichnerisch mit iber siebenhundert einzelnen Arbeiten in ihrer letzten Le-
bensphase. Bereits vor dem Umzug der Frau aus ihrer Wohnung in das Altenheim hat-
te die Kiinstlerin sie gezeichnet und dabei die Bekanntschaft und offenbare Vertraut-
heit aufgebaut, welche die erkennbare Grundlage dieses Zeichnungszyklus bilden. Der
Blick der Zeichnerin scheint dabei weit iiber das Gesehene und Beobachtete hinauszu-
reichen und das Wahrgenommene, Empfundene und Erlebte der Situation einzufan-
gen und zeichnerisch zu umreifien. Barbara Camilla Tucholskis Zeichnungen belegen
vielmehr den transformatorischen Prozess der letzten Lebensphase statt ihrer dufler-
lich sichtbaren Gegebenheiten. In seismografischer Weise scheint sie auf Stimmungen,
Regungen und Wahrnehmungen in ihrem Gegeniiber und im Raum zu reagieren, die
sie in fein gestimmter Entsprechung in zeichnerischen Duktus, Ausdruck und Kon-
kretions- beziehungsweise Abstraktionsgrad iiberfihrt. Der Transformationsprozess
des Sterbens zeigt sich als Wandlung der Zeichnungen, ihres Ausdrucks, ihres Duktus
und ihres Abstraktionsgrades.

Betrachtet man die einhundert zur Veréffentlichung ausgewdihlten Zeichnungen
in der Chronologie ihrer Entstehung — welcher die Reihenfolge im Buch entspricht —,
so scheint es, als wiirde die Zeichnerin stetig ihre Position zwischen Beobachtung und
Einfithlung variieren. Die Verinderungen, welche die alte Frau iiber den Zustand von
Gebrechlichkeit, Bettlagerigkeit bis hin zum Sterben durchlebt, nehmen unmittelbar
Einfluss auf die Zeichnungen und finden darin eine direkte Entsprechung: Zunichst
erscheinen die Zeichnungen wie Studien des Vorgefundenen; die liegende Frau in ih-
rem Bett, Portrits oder Abbreviaturen ihrer Hinde, welche die Zeichnerin bereits in
vorangegangenen Zeichnungen studiert hatte, lassen den Blick gleichsam schweifen
und ein bestimmtes Augenmerk auf einen Gesichtsausdruck, die Gestik der Hinde
oder deren Greifen nach dem Haltedreieck, ihr Festhalten und Gestikulieren legen.
Im weiteren Verlauf tritt das Aufzeigen des Gesehenen zunehmend hinter einem si-

4 Seyfarth, Ludwig, in: Tucholski, Barbara Camilla: 2010.
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Barbara Camilla Tucholski: «Vangerin-Zyklus», 1990, Blatt I11, 61.
Blattmaf3 24 x 29,9 cm © Kunsthalle zu Kiel, Foto: Sonke Ehlert, Kiel

tuativen Nachspiiren zuriick; die Fliichtigkeit, mit der die Linien gezeichnet zu sein
scheinen, lassen Unruhe und Bewegung erahnen. Der sich gegeniiber der Filigranitit
des Frauenkorpers erhebende Decken- und Kissenberg zeugt von einem darin Einsin-
ken ebenso wie von Getragenwerden. Mit suchenden Linien beginnt Barbara Camilla
Tucholski einen Zustand von Ungewissheit und Verunsicherung zu umbkreisen, der
sich aus dem Ortswechsel von privatrdumlicher Wohnung in den Kontext des Pfle-
geheimes ebenso ergeben mag wie aus dem Schwinden der eigenen Krifte und dem
suchenden, schweifenden Blick der Liegenden. Einen Wendepunkt in der Folge der
Zeichnungen markiert das «Blatt I1I, 61». Wihrend dem umgebenden Raum und den
sich darin befindlichen Dingen bisher nur eine sekundire Rolle als situative Rahmung
zukam, bilden sie hier ein prisentes Gegeniiber und spannen einen Zwischenraum
zwischen Frau M., den sie umgebenden Dingen und der Zeichnerin auf. Nihe und
Distanz, die in der Ausstrahlung der alten Frau ebenso changieren wie in ihrer Bezug-
nahme auf die Umgebung, schlagen sich als Weite und Dichte in der Zeichnung nieder.

«Wéhrend diesesJahres unterliegt nicht nur der Kérper von Frau M. einer Verwandlung.
Auch die Cegenstinde verdndern sich in dieser Zeit, so wie sich unsere Umgebung ver-
andert, sichinihrer physikalischen Beschaffenheit beginntaufzulésen, wenn wir durch
die geschlossenen Augenlieder blinzeln. Vor dieser auflésenden Verdnderung liegt die
Uberschirfe. Kopf, Hinde und Apfelsinen auf dem <Blatt Il, 61> sind in ihrem isolierten
Dasein in einer Weise ausdrucksgesattigt, wie es nie in einem logischen Gebrauchszu-
sammenhang entstehen kénnte.»®

Diese Aufldsung physikalischer Beschaffenheit und die Vereinzelung der verbleiben-
den Fragmente — wie Hinde, Kopf, Gesicht, Uhr, Haltedreieck, Deckenleuchte oder
Sessel — durchziehen die Zeichnungen und beschreiben in deren zunehmender Isola-
tion und Abstraktion die Transformation im Sterbeprozess.

Die Prisenz der liegenden Frau verfliichtigt sich teilweise, ihr Korper lost sich auf
und verliert seine konkreten Konturen, die gesamtraumliche Situation wird sichtbar

5 Bischoff, Ulrich, in: Kunsthalle zu Kiel | Stidtische Galerie Albstadt | Bonner Kunstverein (Hrsg.): 1989.
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Barbara Camilla Tucholski: «Vangerin-Zyklus», 1990, Blatt V, 29.
Blattmaf3 31,8 x 24 cm © Kunsthalle zu Kiel, Foto: Sonke Ehlert, Kiel

und zerfillt erneut in die sie konstituierenden Elemente. Die Zeichnungen erfassen
das Weiten und Fokussieren des Blickes aus dem Bett heraus bis hinaus vor das Fens-
ter, wo er einer Fliege folgt «Blatt IV, 33», sie setzen Gefifle und Blumen mit besonde-
rer Prignanz als vereinzelte Anhaltspunkte in den ansonsten in Auflésung begriffe-
nen Bildraum.

«Auf dem Blatt V, 29> bilden Abbreviaturen von Hinden und Kopf und Blumen ein ma-
gisches Kraftfeld, das trotz aller fehlenden Verbindungslinien zu einem Zentrum des
Ceschehens geworden ist. Vogel, Blumen und vor allem der vor dem Fenster stehende
Baum werden zu sprechenden Attributen, die im Laufe des einjdhrigen Geschehens an
Genauigkeit in ihrer Bildstruktur und an Bedeutung zunehmen. Einpragsam ist auch
die Funktion der Zimmerleuchte als dem immer wichtiger werdenden zentralen Be-
zugspunktvon Frau M. Beginnend mit dem Blatt VI, 37> fallt der Deckenleuchte die Rol-
le zu, der Blickrichtung und damit der fast einzigen Lebensdufierung der Sterbenden
Ausdruck zu geben. Als runde Form und als Mond hat sie schlielich die Rolle der Uhr
verdrangt.»®

Die statische Position der Dinge im Raum, die Grundordnung des Raumes selbst und
die Differenzierung in Innen und Auflen wird briichig. Mit dem schweifenden Blick
geraten unterschiedliche Teilstiicke miteinander in stets neue Beziehungen; Sessel,
Leuchte, Uhr und der Baum vor dem Fenster wandern innerhalb des gezeigten Bild-
raumes umbher, treten teils miteinander, teils mit der liegenden Frau in Relation. Die
Prignanz einzelner Elemente im Raum weicht dabei zunehmend der Auflésung des
Gesamtgefiiges hin zu dessen vollstindiger Fragmentierung. Und doch bleibt die
Abgeschlossenheit der riumlichen Situation — des Bettes und des Zimmers - in der
Zeichnung erhalten beziehungsweise wird gleichsam zeichnerisch umfahren. Wenige,
in einem Zug gezeichnete Linien bilden die Rahmung, die den liegenden Korper ein-
fasst und die raumliche Perspektive aufspannt. Sie bilden die konkret raumliche Um-

6 Ebd.
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Barbara Camilla Tucholski: «Vangerin-Zyklus», 1990, Blatt VI, 37.
Blattmaf3 32 x 24,1 cm © Kunsthalle zu Kiel, Foto: Sonke Ehlert, Kiel

friedung, wie sie Charlotte Uzarewicz in Anlehnung an Hermann Schmitz beschreibt”
und umfrieden den Bildraum, fassen die gezeichnete Situation. In der zunehmenden
Reduktion des Lineaments umbhiillen diese wenigen Linien auch den Korper der Lie-
genden; seine Plastizitit und Prignanz tritt hinter der Feinheit einer linearen dufleren
Kontur zuriick.

«Dem volligen Verzicht auf Modellierung des Kérpers auf der einen Seite entspricht
eine behutsame Raumauflésung auf der anderen Seite. Deutlich wird dieser Auflo-
sungsprozess vor allem dadurch, dass die Zeichnerin mit fortschreitender Haufigkeit
ihre Standorte und damit die Blickwinkel dndert. Zunehmend gibt sie ihren Platz am

Fuf3ende auf und geht um das Bett herum. Nun entstehen viele Bilder in Seitenansicht,
und auch der Blick vom Kopfende des Bettes tiber die Frau hinweg tritt ergdnzend hin-
zu. [..] [Es] geniigt hdufig eine einzige schnell niedergeschriebene Umfassungslinie. An-
dererseits findet man auch heftige Strichlagen, die einer Schraffur vergleichbar sind.
Unregelmafigerjedoch als tibliche Modellierschraffuren sind die Strichbiindel auf die-
sen Zeichnungen dazu geeignet, Krafte zu vergegenwartigen, die aus der sonst eher
ruhigen Anteilnahme an einem unvermeidbaren Geschehen zu verstehen sind, Kraf-
te des Aufbaumens. Am deutlichsten wird die intuitive Reaktion auf das Nachlassen

der Kréafte von Frau M. beim Nachdruck, mit dem die Kinstlerin den Bleistift auf dem

Papier aufsetzt. Der mit weniger Kraft aufgesetzte Zeichenstift vermeidet kratzende

Gerdusche im Sterbezimmer.»®

Die letzten Zeichnungen des Zyklus variieren zwischen feiner, reduzierter Linearitit
weniger Konturen und einem dichten, zu Schraffuren verdichteten Strich. Aufbiu-
men, Auflésen und Verblassen lassen sich gleichermafien aus diesen Verdichtungen
des Lineaments herauslesen wie aus dem Gezeigten. Manche der akkumulierten Stri-
che tiberzeichnen die gesamte riumliche Situation, sie scheinen bisweilen das raum-
liche Gefaf} zu fiillen oder die darin befindlichen Menschen und Dinge zu umgarnen.

7 Vgl. hierzu Uzarewicz, Charlotte, in: Becker, Heinz (Hrsg.): 2013, S. 206.
8 Bischoff, Ulrich, in: Kunsthalle zu Kiel | Stiddtische Galerie Albstadt | Bonner Kunstverein (Hrsg.): 1989.
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Barbara Camilla Tucholski: «Vangerin-Zyklus», 1990, Blatt VII, 84.
Blattmaf 24,1 x 32 cm © Kunsthalle zu Kiel, Foto: Sonke Ehlert, Kiel

Andere scheinen Stimmungen, Regungen, eine diffuse Unruhe, ein Schwirren und
Erzittern der raum-zeitlichen Stabilitit, wie beispielsweise auf «Blatt VII, 84», zu
belegen oder gar die stetig wachsende Differenz von kérperlicher Verpuppung und
Einkehr gegeniiber der sich immer diffuser auflésenden Aufenwelt zu thematisieren,
vergleiche hierzu «Blatt VII, 85». Barbara Camilla Tucholski umreif3t in der Zeichnung
die Transformation im Alterungs- und Sterbeprozess. Ausgehend von der Bettligerig-
keit der alten Frau lisst sie den Blick schweifen und folgt in der Betrachtung der sich
stetig neu austarierenden Nihe und Distanz, Intimitat und Fremdheit zu den Dingen
und der Raumlichkeit des Zimmers.

Anhand wiederkehrender Motive und der Wiederholung bestimmter Formen las-
sen sich Leitmotive erkennen, zu denen der Blick der Liegenden immer wieder zu-
ritckkehrt: Die runde Form der Uhr oder der Leuchte, der Baum vor den Fenstern oder
die Gestalt des Sessels sind wiederkehrende Motive. Darin lisst sich eine Allgemein-
giltigkeit erkennen, hinter der das Eigene des Prozesses zuriickzutreten scheint. Man
ist versucht, das Haftenbleiben des suchenden Blicks auf klar umreifibaren Gegen-
stinden, das Innehalten bei zentrischen, geometrischen Formen oder das Schweifen
des Blicks in die Weite jenseits des Fensters als universelle Prinzipien der Weltsicht
am Lebensende zu begreifen. Die unterschiedlichen Verinderungen und Wandlungen
wihrend des Sterbeprozesses, die Elisabeth Kiibler-Ross in ihrem Phasenmodell des
Sterbens zu systematisieren versucht, zeigt Barbara Camilla Tucholski in der zeichne-
rischen Begleitung von Frau M. in ihrer subjektiven Individualitit auf.
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Zeichnen als Resonanzerfahrung

Die Zeichnungen des «Vangerin-Zyklus» geben in besonders empathischer Weise Ein-
blick in die Intimitit der letzten Lebensphase. Die Abstraktion der teils prizise mo-
dulierten, teils skizzenhaften Bleistiftzeichnungen lisst einen Einblick zu, der ohne
jedwede Scham oder Peinlichkeit eine offene und innige Begegnung zulisst zwischen
dem Sujet der Zeichnungen und dem Betrachter.

«Die urspriinglich als private Notizen gemeinten Aufzeichnungen werden mit dieser
Publikation [«Vangerin-Zyklus>. Zeichnungen von Barbara Camilla Tucholski, 1989] und
den sie begleitenden Ausstellungen 6ffentlich zuginglich gemacht. Hinter diesem
Schritt verbirgt sich der Anspruch, dass hier etwas Form gefunden hat, was (ber das
Personliche, das Private und Intime einer einzelnen Frau hinausgeht, etwas, was mit
seiner ungeschdnten Menschlichkeit uns alle angeht. Dieser Anspruch auf Allgemein-
gtltigkeit lasst sich nicht nur von der inhaltlichen Seite begriinden; — vielleicht ist die-
se Unterscheidung von Form und Inhalt heute schon und zukinftig eher zunehmend
fragwiirdig—vielmehr machen die Bilder deutlich, dass ihre Autorin nicht nur Gber eine
genaue Beobachtungsgabe, sondern vor allem (iber das verfiigt, was den Unterschied
zwischen einer guten Sachzeichnung und einem Kunstwerk ausmacht: die Konzentra-
tion auf das Wesentliche, die Kunst des Weglassens.»®

Die Zeichnungen von Barbara Camilla Tucholski scheinen die Resonanzbeziehung
der Zeichnerin zu dem von ihr Erlebten abzubilden und driicken damit weit iiber das
Dokumentarische einer Sachzeichnung hinaus in atmosphirischer Dichte die Ge-
stimmtheit der Situation aus. Dariiber hinaus gelingt es Barbara Camilla Tucholski,
die Prozesshaftigkeit dieses zeitlichen Verlaufs physischer und mentaler Verinderung
und Verwandlung aufzuzeigen; die einzelnen Blitter des Zyklus erscheinen keines-
wegs als Momentaufnahmen, die eine bestimmte Zeitlichkeit festhalten, sondern er-
wecken den Eindruck, je unterschiedliche Aspekte eines kontinuierlich fortlaufenden
Prozesses zu erfassen. Diese Agilitit und Bewegung, die auch noch aus den ruhigsten
und reduziertesten Zeichnungen zu sprechen scheint, durchwebt den Zyklus wie ein
steter Atem. Vor diesem Hintergrund erscheint es folgerichtig, dass Barbara Camilla
Tucholski nicht den toten Kérper der Verstorbenen zeichnet, sondern selbst die letzte
Zeichnung des Zyklus die Dynamik letzten Atems spiiren lisst.

«Kunsthistorisch lasst sich der «/angerin-Zyklus> ohne Weiteres in die Reihe der <Todes-
bilder' stellen, die zuletzt im Hamburger Kunstverein 1983 in Ausschnitten gezeigt
worden sind. Neben den Vorlaufern wie Edvard Munch und Ferdinand Hodler wurden
in Hamburg Werke von Ben d’Armagnac, Joseph Beuys, Giinther Brus, Jochen Gerz,
Hetum Gruber, Alfred Hridlicka, Werner Knaupp, Arnulf Rainer, Ulrike Rosenbach und
Rudolf Schwarzkogler gezeigt. Bezeichnenderweise bringen die fliichtigen dTodes-
bilder> von B. C. Tucholski einen anderen neuen Klang in diesen Zusammenhang. Im
Unterschied zu den meisten in Hamburg ausgestellten Arbeiten kniipft B. C. Tuchol-

9 Bischoff, Ulrich, in: Kunsthalle zu Kiel | Stidtische Galerie Albstadt | Bonner Kunstverein (Hrsg.): 1989.

10 Vgl. hierzu Ausstellung im Hamburger Kunstverein, «Todesbilder in der zeitgendssischen Kunst mit
einem Ruckblick auf Hodler und Munchx, 1983.
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ski mit ihren Blattern wieder an die alte Zeichentechnik von Munch und Hodler an, d.
h. sie arbeitet wieder mit dem unmittelbarsten Medium, dem Bleistift. Wahrend Ben
d’Armagnac das Medium der Performance,” Jochen Gerz die Gegenliberstellung von
Text und Foto,"” Arnulf Rainer Fotos von Toten als Vorlage, Ulrike Rosenbach aus Stim-
me, Videofilm, Fotos und Objekten eine ganze Installation zur Darstellung benutzen,
also eher den Umweg der Mittelbarkeit vorziehen, weil ihnen das direkte Geschehen
zu nah ist, wagen sich die Zeichnungen des Vangerin-Zyklus> in ihrer sperrigen, manch-
mal ungelenken Bildsprache ganz nah an den Tod heran. [..] Wenn Kiinstler wie Edvard
Munch oder Max Beckmann das Thema des Todes zum Beispiel in ihren Sterbezimmer-
bildern aufnehmen, so ist deutlich der Versuch wahrzunehmen, mit ihrer Kunst eine
beinahe kultische Wirkung auszuiiben: diesen Arbeiten istin Komposition und Duktus
die Anstrengung anzusehen, mit der versucht wurde, den Tod im Bild zu bannen.»™

Der «Vangerin-Zyklus» unterscheidet sich insofern markant von diesen «Todesbil-
dern», als dass der Tod keineswegs das Sujet dieser Blitter zu sein scheint: Einerseits
wird das anhand die Prozesshaftigkeit der Zeichnungen deutlich, welche durch de-
ren vorbeschriebene agile Beweglichkeit bis zuletzt erhalten bleibt, andererseits zeugt
der «Vangerin-Zyklus» insofern von Alltdglichkeit, als dass es sich hier zunichst um
die zeichnerische Dokumentation eines Ortswechsels mit noch offenem Ausgang zu
handelt; eine alte Frau zieht aus dem privatriumlichen Umfeld in eine pflegerische
Einrichtung, die Dauer des ihr verbleibenden Lebens und ihres Aufenthalts an diesem
Ort sind ungewiss. Demgegeniiber riicken die Todesbilder meist den Toten — und nur
in seltenen Einzelfillen den sterbenden Menschen — ins Zentrum der Betrachtung und
entbehren somit zumeist dieser Dynamik des Prozesshaften. Die Lebendigkeit, wel-
che als feiner, letzter Hauch die fragil gewordene Hiille der zunehmend verpuppten
alten Frau in ihrem Kokon der Metamorphose am Lebensende durchwebt, macht die
Zeichnungen vielmehr zu «Bildern der letzten Lebensphase», deren Gegenstand die
Prozesshaftigkeit im Sterben und nicht die statische Fixierung auf den Tod bildet.

«Parallel zu den in ihrer Eindringlichkeit kaum zu tibertreffenden Studien der sterben-
den Valentine Godé-Darel, der Geliebten von Ferdinand Hodler, sind an gleicher Stelle
im Sterbezimmer Landschaftsbilder entstanden, die gewissermafien als schépferische
Antwort auf den Tod, als kraftvolle Aktion gegen ihn zu deuten sind.»™

Eben diesen Charakter der Landschaftsbilder als Ausdruck und lebendige, schopferi-
sche Gegenposition zum Tod lisst sich im «Vangerin-Zyklus» am Ausweiten des Bil-
draumes auf die duflere Welt — den Baum und die Fliege vor dem Fenster, die Rium-
lichkeit des Sterbezimmers in ihrer Gesamtheit aus der Vogelperspektive — ebenso
ablesen wie an dem seismografischen Nachzeichnen von Regungen, Gefiithlen und
Stimmungen im Raum als emotionales Terrain.

11 Vgl. hierzu Ben d’Armagnac: Performance mit einem Krankenhausbett, Bonnefantenmuseum,
Maastricht, 1972.

12 Vgl. hierzu Gerz,Jochen: «Le Grand Amour #2»,1980]|81.
13 Bischoff, Ulrich, in: Kunsthalle zu Kiel | Stddtische Galerie Albstadt | Bonner Kunstverein (Hrsg.):1989.
14 Ebd.
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Der «Vangerin-Zyklus» steht am Beginn des Werkes von Barbara Camilla Tucholski
und markiert den Auftake fir ihre originire Arbeitsweise der empathischen zeichne-
rischen Beobachtung. Ihre situativen Zeichnungen und Zeichnungszyklen erscheinen
als Resonanzbeziehungen zur Umwelt. Erfahrenes und Erlebtes wird erfasst und fin-
detin Ausdruck, Gestus und Duktus des Gezeichneten eine Entsprechung. Dabei wird
die Zeichnung zum Werkzeug fiir die Regulierung von Nihe und Distanz, Einfithlung
oder Wahrnehmung.

«Da besucht eine junge Frau eine alte im Altersheim und begleitet iber ein Jahr hin
zeichnend deren Leben und Sterben. Gewiss, das Altern und wie wir damit umgehen
ist heute eine bisher ungeloste Frage, die uns in Zukunft in noch viel bedrdngenderer
Weise beschiftigen wird, denn in unseren europiischen Gesellschaften fordert das
Altwerden einen immer gréfleren Anteil unseres Zusammenlebens ein. Und keiner
weifd bisher, wie wir diesem Problem mit Menschenwiirde —und wenn es denn gesagt
sein muss: Mit Liebe begegnen kénnen.»"

Damit nimmt sich die Kiinstlerin einer der grofien Herausforderungen des Zusam-
menlebens am Lebensende im Kontext pflegerischer Einrichtungen an. Ihr Blick rich-
tet sich dabei jedoch weder auf die Institutionalisierung als solche, noch auf die Ge-
meinschaft unterschiedlicher Protagonisten, sondern gilt einzig der ebenso fragilen
wie intimen Individualitit dieser einen alten Frau, die sie begleitet:

«Barbara Camilla Tucholski hat sich diesem Problem gestellt. Ihre zarten, zégernden
Zeichnungen umkreisen das Thema leise und unerbittlich. Das Gesicht, die Gestalt, das
Bett, das Zimmer: Zuletzt baumelt der Galgen, an dem sich die Cebrechliche hochzog,
verloren Uber der leeren Bettstatt. Ein menetekelhaftes Zeichen ist diese Vorrichtung,
dennwiralle wissen, dass wiralt werden, dlter als die Generationen vor uns, und wir tun
alles, um dieses Wissen nicht in unserem Leben wirklich werden zu lassen. Vielleicht
wiirde uns der Einbruch dieser wahren Realitit auch unfahig machen, weiter zu reden,
zu handeln, zu arbeiten, zu sterben.»™

Und doch gelingt es ihr in besonderer Weise, das zutiefst Personliche und Eigene in
seiner Universalitit zu zeigen. Die Empathie, mit welcher sie sich zeichnend in die
Situation und die Lage der Frau einzufithlen scheint, erlaubt dem Betrachter ein
ebensolches empathisches und sympathisches Sicheinlassen auf die Situation und ein
daraus RiickschliefRen auf sich selbst. Es ist dieses Zuginglichmachen von Individual-
erfahrung fir den Blick des Auenstehenden und das Aufzeigen universeller Grund-
bediirfnisse, Lebens- und Gefithlsregungen, die das Herauslesen des Allgemeingiilti-
gen aus der spezifischen Situation der Einzelnen erlauben und den «Vangerin-Zyklus»
zum Zeugnis fiir eine empathische Auseinandersetzung mit den Bediirfnissen von
Menschen am Lebensende machen.

15 Jensen,Jens Christian | Smitmans, Adolf | Pohlen, Annelie, in: Kunsthalle zu Kiel | Stadtische Galerie
Albstadt | Bonner Kunstverein (Hrsg.): 1989.
16 Ebd.
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«Die Zeichnerin hat sich behutsam an ein Thema gewagt, das uns alle betrifft und das
wir taglich verdrangen. lhre Behutsambkeit iberzeugt, denn sie nimmt dieses Unaus-
weichliche zuriick in einen gestalterischen Erfahrungsraum, der die Angste nicht zu-
deckt, sondern auf mitliebende Weise umkreist. Die Offenheit dieser Zeichnungen ist
ihre Qualitat, denn die aufkeimenden Fragen werden nicht beantwortet, sondern in
jedem Stiick, in jeder Linie gestellt. Die Antworten bleiben ausgespart wie der Lineatur
letzte Bestimmtheit fehlt.»”

Diese Auslassungen geben Raum, um nachzuvollziehen, Mitgefiihl zu entwickeln und
Erkenntnisse aus der spezifischen Situation der Zeichnung fiir die eigene und mitun-
ter die allgemeine Vision fiir das Lebensende zu gewinnen. Es sind diese Fehlstellen
innerhalb des ansonsten konsistenten Geflechts, welche eine individuelle Aneignung
des Gesehenen ermoglichen und ein In-Relation-Setzen der Zeichnungen zur eigenen
Erfahrung und dem eigenen Leben zulassen. Darin erscheint der «Vangerin-Zyklus»
als ein wertvolles mégliches Aquivalent der architektonischen Bediirfnisse am Le-
bensende; eine bestindige Struktur, wiederkehrende Motive, allgemeingiiltige ele-
mentare Formen, Ankerpunkte fiir einen schweifenden Blick und das Offenlassen von
Fehlstellen und Interpretationsfreiriumen machen die Zeichnungen fiir einen jeden
Betrachtenden zuginglich und eindringlich. Sie sind nah- und aneigenbar aufgrund
der Offenheit, die sie wahren und der Prignanz, mit der sie die Unmittelbarkeit des
Gezeigten vermitteln.

Der Blick der Kiinstlerin gilt jedoch bei allem Aufzeigen der situativen und raum-
lichen Fassung des Geschehens stets ausschliefllich der Frau im Zentrum des Zeich-
nungszyklus, ihrer Transformation und Metamorphose.

«Aufihrem Wegvon Blatt |, 115, gewissermaflen der ersten prosaischen Vergewisserung,
der Bestandsaufnahme, zu <Blatt VII, 85, der Einhiillung des menschlichen Kérpers in

eine zarte Verpuppung, bei der das Kissen zur wiirdigen Rahmung des von einem hef-
tigen Bleistiftsturm angeriihrten Kopfes gerdt, ist der Kiinstlerin beinahe unmerklich

eine Verwandlung gelungen. Als Anndherung an den Tod kann diese Verwandlung kei-
neswegs dariiber hinwegtauschen, dass die Kunst dem Tod gegentiber macht- und hilf-
los ist. In dem Kokon, dem Wiegentuch, das aus der alten Frau ein kleines Kind macht,
deutet sich die Kraft der Kunstan, im Bild des Todes eine Verséhnung herzustellen, die

uns das Unvermeidbare annehmen ldsst.»™

Barbara Camilla Tucholski findet Formen des zeichnerischen Beschreibens fiir die
Schwellensituation zwischen Leben und Tod, fiir den Passagenzustand am Lebensen-
de. Sie schreibt die sich vollziehende Transformation und Verwandlung in Duktus
und Machart in die Zeichnung ein: Mit suchenden Linien nihert sie sich der konkre-
ten Form an, umgarnt das Erlebte mit einem feinen, vielschichtigen Lineament, als
verpuppte sie das Wahrgenommene und Erspiirte fiir eine Metamorphose des Erleb-
ten in die Sichtbarkeit der Zeichnung. Andere Zeichnungen der Serie umreifen das
Gesehene mittels weniger, gezielt gesetzter Kontur- und Umrisslinien. Hier wird das
Innere ausgespart, und einzig von der Hiille weniger Linien separiert sich ein Innen

17 Ebd.
18 Bischoff, Ulrich, in: Kunsthalle zu Kiel | Stiddtische Galerie Albstadt | Bonner Kunstverein (Hrsg.):1989.

165



156

Sterbeorte

Barbara Camilla Tucholski: «Vangerin-Zyklus», 1990, Blatt I, 11.
Blattmaf3 32 x 24,1 cm © Kunsthalle zu Kiel, Foto: Sonke Ehlert, Kiel

von einem Auflen. Hiufig schwenkt der Fokus von der Person, der geteilten, erlebten
Erfahrung mit dem anderen Menschen, hin zu dem umgebenden Raum. Die Dinge
um sie herum fassen die bettligerige Frau, rahmen sie ein; das AufRen umschlief3t den
Korper, die Figur des Frauenkorpers wird eingebettet in die zeichnerische Dichte des
umgebenden Bildraums, und auch die Welt vor dem Fenster, das Jenseits des eigenen
Zimmers, wird sichtbar und explizit gemacht:

«Je weniger die Frau auf den Zeichnungen wird — als handelndes, eigenstindiges We-
sen tritt sie zurlick, ist fast nur noch Kopf im Lakenmeer —, desto starker wirkt der sie

umgebende Raum. Das einzige Lebendige, Bewegliche bleibt ihr Blick. Ihm zu folgen,
im Umherirren in der immer gleichen Umgebung, unternimmt der Zeichenstift, und

entwickelt ein sich verselbstandigendes Liniengespinst, das von der Frau immer weiter
fortfiihrt und einen eigenen Wert erhilt. Dieses Eingesponnensein, Eingesperrtsein in

die Formen der Zeichnungen verdeutlicht die Grenzen des realen Raumes, ldsst ihn zu

einem Gefingnis werden.»"

Die Interpretation der Rezipienten stellt den «Vangerin-Zyklus» in die lange Folge
kiinstlerischer Traditionen christlicher Ikonografie und der Todes- und Totenbilder
unterschiedlicher Kunstrichtungen und -epochen. Die Andersartigkeit des Zeich-
nungszyklus gegeniiber vorangegangener Bildtraditionen argumentieren sie aus dem
Entstehungskontext und dem gesellschaftlichen Wandel zu Auseinandersetzung mit
Sterben und Tod:

«Unwillkirlich denkt der Betrachter vor allem bei den Zeichnungen im Profil, die den
hochgebetteten Oberkérper deutlich zeigen, an Bilder christlicher Thematik der Ver-
gangenheit, an Bilder des aufgebahrten Leichnams Christi, etwa in der Predella spat-
mittelalterlicher Altdre. Nur ist hier alles alltaglicher und auch bedriickender. Zum ei-
nen fehlt die Gewohnung des Betrachters durch eine lange Darstellungsgeschichte in
der Bildtradition und zum anderen wirken diese Zeichnungen so unmittelbar, da das

19 Peters, Anne, in: Kunsthalle zu Kiel | Stiddtische Galerie Albstadt | Bonner Kunstverein (Hrsg.): 1989.
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Barbara Camilla Tucholski: «Vangerin-Zyklus», 1990, Blatt VII, 85.
Blattmaf3 32 x 24,1 cm © Kunsthalle zu Kiel, Foto: Sonke Ehlert, Kiel

Thema, so weit es jeder auch wegschieben méchte, jeden betrifft. Frither haben Kiinst-
ler nur berithmte Leute, vielleicht noch Kollegen, Familie, Freunde oder die Eltern auf
dem Totenbett gezeichnet. Doch war damals das Sterben etwas Dazugehériges, da es
innerhalb der Familie geschah. Indem wir heute den schleichenden Verfall eines Men-
schen in Pflegeheim und Wohnstift abschieben, hat der langsame Tod nichts Selbstver-
stindliches mehr fiir uns, bereitet Unbehagen, gar Angst, ist mit einem Tabu belegt.»*°

Die Fremdheit des Sterbens, sein Herauslésen aus dem privatraumlichen Wohnum-
feld und dem Kontext naher Angehériger bedingt, dass Sterben und Tod gegenwirtig
fiir viele Menschen unsichtbar ist. In den Zeichnungen des «Vangerin-Zyklus» sind die
Verinderungen am Lebensende, physische wie mentale, ebenso sichtbar wie die sich
wandelnde Prisenz der Sterbenden. Die Offenheit der Perspektive — zeichnerisch wie
inhaltlich — erméglicht es dem Betrachter der Zeichnungen, gleichzeitig die Sicht der
Zeichnerin wie diejenige der bettligerigen Frau einzunehmen und nachzuvollziehen,
sodass sich eine gewisse Entscheidungsfreiheit fiir das Einfithlen in den Bildraum
ergibt, die noch jenseits des Bildraums eine Teilhabe an dem Erleben der gezeigten
Situation ermoglicht. Die Fremdheit von Sterben und Tod wird in dem sehr unmit-
telbaren Einwirken der Zeichnungen auf den Betrachter gleichsam iiberbriickt; das
Eingebundensein in den Bildraum wihrend der Betrachtung dient als Grundlage fir
ein neues Nachdenken iiber das Sterben, da es Intimitit und Berithrungspunkte mit
dem Sterben und der Sterbenden erméglicht, die andernfalls im gegenwirtigen Um-
gang damit eher negiert werden oder entfallen. Darin liegen Bedeutung und Relevanz
des «Vangerin-Zyklus» als Referenz fiir das Nachdenken iiber die Riumlichkeit des
Sterbens ebenso wie iiber diesen individuellen und doch allgemeingiiltig fiir jeden
wirksamen Prozess am Lebensende.

Im Zentrum des Lebens und Sterbens eines bettligerigen Menschen steht das Bett
selbst. Es zeigt sich mal als riumliche Umfriedung, mal als einschrinkende Fessel, ist
exponiert in der Mitte des Raumes oder wirkt als bergender Deckenberg oder weit-

20 Ebd.
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liufiges Lakenmeer. Jenseits dieses nichsten Umraums besteht ein heterogenes Ge-
fiige aus Begrenzung und Weite, Besetzung und Leere. Ausblicke und Bezugspunkte
lenken den Blick, lassen ihn in die Ferne schweifen oder fokussieren ihn in der Nihe.
Die Empfindungen, Wahrnehmungen, Regungen und Verinderungen der Sterbenden
nehmen unmittelbar Einfluss auf den sie umgebenden Raum. Sie bedingen, dass die-
ser ihr anders erscheint und haben zur Folge, dass er auch von Dritten — in diesem Fall
von der beobachtenden Zeichnerin — als verinderlich, unterschiedlich und in Trans-
formation begriffen erlebt wird. Die statische Bestindigkeit architektonischer Riume
gerit hier ins Wanken und steht zur Disposition. Es handelt sich keineswegs um einen
Totenraum, weder ist die Liegende eine aufgebahrte Tote noch der Raum eine Toten-
kammer. Als Sterbezimmer und letzter Umraum einer Frau an deren Lebensende ist
dieser Raum von Verinderung, Transformation und Prozesshaftigkeit, also von zu-
tiefst Lebendigem durchsetzt. Bewegung, Dynamik und Gestik lassen sich aus dem
Duktus der Linienfithrung erahnen.

«Alle Lebensbewegungen und Lebensvollziige sind als raumliche Transformationen
wirksam. Deshalb kann alles Existieren, einschliefdlich den von der Psychologie ins Sub-
jekt eingeschlossenen Empfindungen und Gefiihlen, als in verschiedenen Raumen und
auf verschiedene Wirklichkeitsniveaus tatig erkannt werden. Das hat zur Konsequenz,
dass Phanomene wie Angst, Freude, Hoffnung, Glick, Erinnerung, Vorstellen, Zunei-
gen, Abneigen, Ausstehen, Aushalten und so weiter Bewegungen unseres gesamten
Lebensraums sind. Deshalb sind Angst und Freude nicht blof} subjektive Gefiihle, son-
dern wirkliches Enger- und Weiterwerden, Dunkler-, Schwerer-, Dichter-, Heller-, Leich-
ter- und Klarerwerden unseres gesamten Lebensraums. Deshalb kann Wittgenstein
sagen: <Die Welt des Gliicklichen ist eine andere als die des Ungliicklichens [L. Wittgen-
stein: Tractatus logico — philosophicus, 6.43]. Wir leben in keinem homogenen Raum.
Vielmehr wechselt je nach Lebensweise die gesamte Raumlichkeit. Innen-auRen, nah-
fern, hoch-tief, eng-weit etc. verindern und gewichten sich stindig neu.»”

Nach Baiers Raumbegriff ist dieser nicht linger starre dufiere Hiille und bergendes
Gefif}, sondern wird als Lebensraum selbst verinderlicher Teil der sich darin vollzie-
henden Prozesse. Die Beziehung zwischen Lebensrdumen und Lebensbewegungen
sind dabei reflexiv, sodass umgekehrt ebenso der Raum beeinflusst wie darin gelebt
und gewohnt wird.:

«Lebensraume reichen durch uns, die Umgebung, die Dinge hindurch. In ihnen ist uns
die allgemeine Wirklichkeit in jeweils unterschiedlichen Weisen erschlossen und sie
machen so erst etwas zugédnglich, betreffbar und als Lebenssituation lebbar. Lebens-
raume zeichnen Verhaltensweisen und Sichtweisen vor und sind unmittelbar mit der
menschlichen Identitat verkniipft.»**

Entsprechend prigen ebenso die Riume im Leben und am Lebensende die Prozesse
und Lebenssituationen, welche sie beherbergen, wie sie von diesen selbst verindert
und geprigt werden. Diese Wechselwirkung wird anhand der Zeichnungen von

21 Baier, Franz Xaver: 2000, S. 8.
22 Ebd.



Transformation

Barbara Camilla Tucholski fiir die letzte Lebensphase mit besonderer Intensitit greif-
bar. Erst mit Eintreten des Todes und der nachfolgenden Gegenwart des Leichnams
gerdt dieser lebendige Austausch von Selbst und Welt, Mensch und Lebensraum ins
Wanken und der Lebensraum scheint die Grenzen seiner Ortlichkeit zu sprengen:

«Die Gegenwartigkeit des Leichnams stiftet einen Bezug zwischen hier und nirgendwo.
Im Sterbezimmer und auf dem Totenbett zeigt die zu wahrende Ruhe zunichst, wie
fragil die Lage par excellence ist. Hier ist der Leichnam, aber Hier wird seinerseits Leich-
nam: <hier-untens, absolut gesprochen, ohne ein hochfahrendes «da-obens. Der Ort, an
dem man stirbt, ist nicht irgendein Ort. Man transportiert diese Hiille nicht gerne von
einem Ort zu einem anderen: Der Tote nimmt eifersiichtig seinen Platz in Beschlag und
vereinigt sich mit ihm bis auf den Grund, derart, dass die Gleichgultigkeit des Platzes,
die Tatsache, dass er trotzdem nur irgendein beliebiger Platz ist, zur Unergriindlich-
keit seiner Cegenwartigkeit als Toter wird, zum Trager der Gleichgiltigkeit des auf-
klaffenden Innersten eines unterscheidungslosen Nirgendwos, das man dennoch hier
verorten muss. Bleiben ist dem Sterbenden verwehrt. Der Verstorbene, sagt man, ist
nicht mehr von dieser Welt, er hat sie hinter sich gelassen, doch hinten liegt eben die-
ser Leichnam, der obwohl er hier ist genauso wenig von dieser Welt ist, der vielmehr
hinter der Welt ist, das, was der Lebende — und nicht der Verstorbene — hinter sich ge-
lassen hat und was, von hier aus, nun die Moglichkeit einer Hinterwelt, einer Riickkehr,
eines unbestimmten, unentschlossenen, unbekiimmerten Fortbestehens behauptet,
von dem man nur weif3, dass die menschliche Wirklichkeit, wenn sie endet, die Gegen-
wartigkeit und die Nahe herstellt. Das ist ein Eindruck, den man geldufig nennen kann:
Derjenige, der gerade gestorben ist, ist zundchst am ehesten von der Beschaffenheit
eines Dings—eines vertrauten Dings, mitdem man hantiert und dem man nahekommt,
das einen nicht auf Distanz hilt, und dessen geschmeidige Duldsambkeit nur von der
traurigen Ohnmacht kiindet.»*

Die Zeichnungen des «Vangerin-Zyklus» enden vor Eintreten des Todes, sodass das
Sperrige, Befremdliche, schwer Greifbare der Prisenz des Leichnams darin ausge-
spart bleiben. Damit sind sie allein Zeugen der letzten Lebensphase und zeigen das
Sterben als einen Teil des Lebens und dessen letzten dynamischen, transformativen
und zutiefst lebendigen Prozess. Sie schirfen den Blick fiir die Lebendigkeit des Ster-
bens und der Sterbenden und ermutigen damit auf sehr eindriickliche Weise dazu, die
Architektur von Sterbeorten als Riumlichkeiten fiir die Lebenden und als Lebensriu-
me am Lebensende zu denken.

23 Blanchot, Maurice, in: Macho, Thomas | Marek, Kristin (Hrsg.): 2007, S. 27 f. (frz. Orig. 1957).
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Sasha Waltz: «noBody», 2002

Ein Zugang zu der sich im Raum und am Korper vollziehenden Transformation im
Sterben — sowie in Bezug auf Tod und Trauer — ermdglicht das zeitgendssische Tanz-
stiick «noBody» der Choreografin Sasha Waltz, das im Jahr 2002 an der Schaubithne
am Lehniner Platz in Berlin uraufgefithrt wurde.

«Mit wnoBody> schloss sich der Kreis eines dreiteiligen choreografischen Zyklus tber
den Menschen und seinen Korper, an dem Sasha Waltz seit 1999 kontinuierlich arbei-
tete.! [..] cnoBody stellte die Frage nach der metaphysischen Existenz des Menschen,
thematisierte die Abwesenheit des Korpers und konfrontierte sich mit den Gefiihlen,
die die Erkenntnis der Sterblichkeit in uns auslést. <\Was ist der Mensch iiber seinen Kor-
per hinaus? Was ist das Unsterbliche in uns® In <noBody» stellte sich die Choreografin
gemeinsam mit 25 Tanzern der Herausforderung, das Nicht-Korperliche, das Geistige
durch den Kérper sichtbar zu machen.»?

Es ist bezeichnend, wie stark sich die kérperliche Prasenz der Tanzerinnen und Tan-
zer in den drei Produktionen der «Kérper-Trilogie» unterscheidet. Wahrend in «Kor-
per» noch die physische Materie des Kérpers, seine Beschaffenheit, seine haptische
und taktile Prisenz, die Kraft und Wucht seiner Bewegung und die Materialitit sei-
nes Fleisches im Zentrum standen und das Prozesshafte physiologischer Prozesse des
Kérpers aufgezeigt wurde, richtet «noBody» die Aufmerksamkeit auf das, was jenseits
des Korpers als Immaterielles Teil menschlicher Prisenz ist. Die Aufmerksamkeit gilt
nicht der Physis, Schwere, Materie oder dem Widerstand des Korpers, sondern sei-
ne Bewegung, das Flirrende, Fliichtige, Nichtgreifbare seiner Existenz riicken in den
Mittelpunkt. Sasha Waltz thematisiert den Wandel physischer Anwesenheit hin zu
traumhaften, diffusen Zwischenwelten.

Die Korper der Tinzerinnen und Tdnzer treten in «noBody» in ganz unterschiedli-
cher Weise in Erscheinung. Mal sind sie diffus, verschwommen hinter milchigen Gli-
sern in der Bithnenwand. Ein anderes Mal werden sie von Kostiimen umbhiillt, die sie
entweder mit einer sperrigen duleren Hiillform umgeben oder sie mit bergenden oder
schiitzenden Bandagen und Helmen bekleiden. Das Bewegungsmaterial des Stiicks
variiert zwischen energetischen, repetitiven und expressiven raumgreifenden Bewe-

1 «Sasha Waltz: Kérpen, 2000», das erste Stiick dieser Trilogie, wird unter dem Aspekt der «Kérperlich-
keit» im vorangegangenen Kapitel ausfithrlich besprochen, S.107 ff.

2 Waltz, Sasha & Guests: Klappentext, 2002.
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gungen und zarten, flirrenden, diffusen Gesten. Schnelle, sich wiederholende Bewe-
gungen erwecken den Eindruck, als wiirden sich die Kérper zugunsten eines reinen
kin&sthetischen und motorischen Ausdrucks auflésen, beziehungsweise es scheint so,
als trete der Korper hinter der Bewegung zuriick, deren Instrument und Medium er
darstellt. Viele dieser kraftvollen, energiegeladenen Bewegungen geschleuderter und
fliegender Gliedmafien sind rhythmisch, manchmal ruckartig und erwecken in der
kontinuierlichen Wiederholung gleicher Bewegungen den Eindruck von Ekstase.
Dasim Hinblick auf den Aspekt der Kérperlichkeit anhand des «Grand Finale» von
Hofesh Shechter beschriebene Verindern korperlicher Prisenz aus dem aktiven Agie-
ren hin zu einem Erschlaffen und dem Manipulieren passiver Korper findet sich als
Bild auch in «noBody». Anders als bei Shechter scheint es bei Waltz jedoch weniger
um ein diametrales Gegeniiberstehen von handelnder, agierender Subjektivitit und
erschlaffter, leblos wirkender Passivitit zu gehen als vielmehr um ein Explorieren des
Zwischenzustands und ein Austarieren der flieRenden Grenzen zwischen beiden Ex-
tremen: Es fillt schwer zu sagen, ob die reglosen Kérper, die von anderen Tinzern ge-
tragen werden, erschlafft oder erstarrt sind. Je ein Tanzer hilt und trigt eine Tinze-
rin, sodass sich ungleiche Duette aus einem agierenden und einem reagierenden Part
zusammenfinden, welche gemeinsam ein scheinbar ausgeglichenes Krifteverhiltnis
formen und somit als ambivalente Einheit erscheinen. Auffallend ist die Behutsamkeit
mit der diese Korper gehalten und getragen werden, und die intensive Aufmerksam-
keit, welche die tragenden, agierenden Tdnzer den Kérpern der Tinzerinnen widmen.
Die Szene liefRe sich auch als ein vorsichtiges Pas de deux aneinandergeschmiegter
Korper unterschiedlicher Prisenz beschreiben. Die getragenen, gestiitzten, ge-
schleppten Korper verlieren niemals ihre Eigenstindigkeit, bleiben stets prasent und
in Spannung, ihre Bewegungen bleiben artikuliert und gefithrt, die Qualitit der Be-
wegung erscheint durchlissig und geschmeidig. Das unterscheidet sie grundlegend
von der vorbeschriebenen Szene des «Grand Finale». Anstelle der bei Shechter so ge-
waltig und gewaltsam wirkenden Manipulation treten bei Waltz Behutsambkeit, Acht-
sambkeit und eine verbindliche Innigkeit zwischen den Tinzerinnen und Tanzern, die
jedes Duett als Einheit erscheinen lassen. Die graduelle Transformation von Anspan-
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nen und Loslassen, Erschlaffen und Prisentsein zeigt sich insbesondere anhand des
Ausdrucks und der Bewegungssprache der reagierenden Tanzerinnen.

Die eingangs beschriebenen heftigen, ruckartigen und ekstatischen Bewegungen
kehren stetig wieder und durchziehen das gesamte Stiick. In manchen Szenen schei-
nen sie wie eine Welle nach und nach das gesamte Ensemble zu erfassen, an ande-
ren Stellen bleiben sie das Bewegungsmaterial einzelner Solistinnen und Solisten,
wihrend die anderen allein oder in Gruppen bestimmte Positionen im Bithnenraum
einnehmen und den Raum durch ihre verkérperte Prisenz gliedern. Transformation
und Wechsel durchziehen als prigende Themen das gesamte Stiick. Zumeist betreffen
sie die Prisenz, den Ausdruck und den Fokus der Tinzerinnen und Tinzer. Ahnliche
Duette wie die vorbeschriebenen finden sich in unterschiedlicher Form in verschiede-
nen Szenen: Einzelne brechen aktiv aus der ansonsten ruhigen Gruppe aus. Die wenig
prisent wirkenden, einzeln oder in Gruppen stehenden Korper werden erklommen
und umschlungen. Bewegte Korper winden sich um die Verankerung der mit starrem,
weit in die Ferne gerichteten Blick nur als teilweise anwesend erscheinenden stehen-
den Korper.

Das gesamte Ensemble wirkt zusammen wie ein iibergeordneter Organismus, der
sich aus der Vielzahl einzelner Korper zusammensetzt. Aus dieser Vieleinheit lsen
sich immer wieder einzelne Tdnzerinnen und Tinzer heraus und geben im weite-
ren Verlauf des Stiickes zunehmend intensive Bewegungsimpulse, welche nach und
nach die gesamte Gruppe in Bewegung bringen. Mit zunehmender Gesamtdynamik
kommt zu der Bewegung, dem Stehen, Besetzen und Verorten bestimmter Positionen
im Raum und der Transformation von Agieren und Reaktion ein Fallen, Stiirzen und
Sich-wieder-Fangen hinzu. Die von anderen Tinzerinnen und Tinzern gehaltenen, ge-
tragenen, geschleiften oder geschleppten Korper entwickeln in dieser Dynamisierung
eine zunehmende Leichtigkeit, scheinen die Schwerkraft teilweise zu itberwinden
und erscheinen, wihrend sie von einem zum anderen weitergereicht werden, vielmehr
als schwebend und immateriell denn als physisch und schwer. Auch wenn die Kérper
iiber den Boden geschleift werden, bewahren die Tinzerinnen und Tidnzer eine eigene
verkorperte Prisenz, welche selbst einem reglosen Liegenbleiben einen aktiven Aus-
druck verleiht. Die raumliche Bezugnahme im Stiick wechselt zwischen ausladendem
raumgreifenden Gestus, dem Markieren, Besetzen und Verorten bestimmter Positio-
nen im Raum und einem steten Abwechseln von Ausdehnung und -weitung mit dem
Zusammenriicken, Aneinanderdringen und einem Verschmelzen des Ensembles zu
einem Ganzen. Je dichter da Ensemble zusammenriickt und je mehr sich gemeinsame
Bewegungsfolgen hiufen, umso deutlicher wird das Heraustreten Einzelner. Aus der
Vieleinheit des Ensembles mit Akteuren unterschiedlicher Prisenz und Dynamik ent-
wickelt sich langsam eine geschlossene Einheit, aus welcher nur wenige Einzelne aus-
brechen, bis das Ensemble schliefilich vollstindig zu einem Ganzen zu verschmelzen
scheint. Im Verlauf des Stiickes tritt die Korperlichkeit der Tinzerinnen und Tinzer
zunehmend hinter der Dynamik ihrer Bewegung, der fortschreitenden Auflésung des
Einzelnen im Gesamtorganismus der Gruppe und hinter den durchlichteten, mattier-
ten Scheiben zuriick, hinter welchen sich die Tianzer im Gegenlicht nur als Schatten
abzeichnen. Das Erzeugen von Unschirfe und das Auflésen klarer Konturen zeigt sich
anhand vermehrt radialen, oszillierenden und drehenden Bewegungen.

Wie eine fremdartige Immanenz fillt schliellich der zarte, flief3ende weifde Stoff
eines Luftkissens von der Bithnendecke, das sich immer mehr aufbliht und damit
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kontinuierlich raumgreifender wird. Als Antagonist der Tinzerinnen und Tinzer
provoziert seine zunehmende Prisenz zunichst deren Aneinanderdringen und fithrt
schlieflich zu Szenen, die ein Gefiihl von Verlorensein, Angst und Unsicherheit asso-
ziieren lassen. Die flirrende Immaterialitit des sich weiter aufblihenden wolkenar-
tigen Luftkissens steht der sich kontinuierlich steigernden Unruhe der Tanzerinnen
und Tinzer gegeniiber, scheint deren suchendes Umherirren, ihre Schreie und ihren
Widerstand zu provozieren, der in Chos und Tumult gipfelt. Der Katastrophe einer
antiken Tragodie gleich stellt dieses letzte Aufbiumen einen Wendepunkt dar, be-
vor er schliefilich verstummt und zuletzt nur einzelne Tinzer unter der sogenannten
«Cloud» zuriickbleiben, die schliellich vollstindig mit Luft gefiillt ist und grof3e Teile
des Bithnenraumes einnimmt. Die Tinzerinnen und Tanzer kehren in h6lzernen Hitll-
formen auf die Bithne zuriick, die sich wie Kokons oder Panzer um ihre Kérper legen
und die Metamorphose einer Verpuppung erahnen lassen. Erst in dem Miteinander
mit ungepanzerten Korpern der iibrigen Tidnzerinnen und Tdnzer zeigt sich schlief3-
lich, wie starr, knochern und abstrakt deren Bewegungen wirken, die hélzernen Ko-
kons erscheinen zunehmend als leere Hiillen, die von der Bewegungsdynamik aus
dem Bithnenraum verdringt werden. Am Ende dieser Szene steht das Zu-Boden-Stiir-
zen eines Tinzers, welches die erste ganz unmittelbare Todesassoziation im Stiick
hervorruft: Die umstehenden Tanzerinnen und Tinzer werden zu einer Gemeinschaft
der Hinterbliebenen, die den leblos erscheinenden Kérper betrachtet, bis sich ein
Tinzer aus der Gruppe herauslost und mit dem Hineinschliipfen in die Kleidung des
Liegenden diesen zu reaktivieren versucht. SchlieRlich wird der Kérper des Toten von
dem gesamten Ensemble gehalten, getragen, emporgehoben, sodass sich Bilder einer
Aufbahrung oder eines Trauerzugs herausbilden, welches sich zu einem kontinuier-
lichen Weiterreichen und Tragen unterschiedlicher Kérper entwickelt, bis der Tote
unter der «Cloud» zum Liegen kommt. Was folgt, ist ein Aufbiumen der Trauernden:
Kleidungsfetzen werden herausgerissen und unter den Kostiimen hervorgezogen. Sie
wecken Assoziationen an eine zehrende Trauer und den kérperlichen Schmerz der
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Trauernden.’ Dann wechselt die Konnotation der Textilien und sie werden zu Trauer-
schleiern und zum Leichentuch. Ein Regen schwarzer Blittchen fillt von der Bithnen-
decke auf die Tanzenden, deren subtile und schlafwandelnde Bewegungen sie mehr
als Traum- und Trugbilder erscheinen lassen denn als Wirklichkeit. Die Szene endet
mit dem zum Liegenkommen einer Tdnzerin, die unter den Kostiimen der sich ent-
kleidenden, iibrigen Tanzerinnen und Tdnzer begraben wird. Letztlich sinken auch
die entbl6f3ten Kérper zu Boden und das Wolkenkissen senkt sich iiber sie. Nur eine
Tdnzerin bleibt zuriick, erklimmt das Luftkissen, in das sie spielerisch hineintaucht,
sich davon emporheben und tragen lisst, bis es schlieflich implodiert, die Tinzer und
Tinzerinnen daraus hervortreten und das Stiick damit endet, dass sie die luftleere
Hiille der «Cloud» zusammenraffen.

Die Auseinandersetzung mit Sterblichkeit, Verginglichkeit und Tod, die sich
in «noBody» vollzieht, markiert nicht nur den sinnfilligen Abschluss der «Korper-
Trilogie», die das gesamte Spektrum verkorperter Facetten des Menschseins verhan-
delt, sondern steht dariiber hinaus in unmittelbarer Verbindung zu der biografischen
Situation Sasha Waltz’, vor deren Hintergrund das Stiick entstand:

«In diesem Fall ist es ein sehr existenzielles, sehr tiefes und auch ein fiir mich sehr trau-
riges Stiick geworden, weil es fiir mich tatséchlich das erste Mal ist, dass ich mit dem
Tod ganz nah konfrontiert wurde.»*

Der Tod ihrer eigenen Mutter bildet den sehr personlichen Ankniipfungspunkt der
Choreografin an die Thematik von Sterben, Tod und Abschiednehmen. «Ich habe in
dieser ganzen Trauerzeit gearbeitet, deswegen ist das Stiick, wie es ist. <noBody> war
meine Trauerarbeit, alle meine Bilder, alles Innere, wie ich fiir mich mit dem Schmerz
und dem Verlust umgegangen bin, das ist in diesem Stiick. Der ganze Prozess und
die Auseinandersetzung mit dem Abschiednehmen, das Verabschieden, das Aufgeben
und Loslassen des Korpers sind darin eingeflossen»,’ beschreibt Sasha Waltz den Ent-
stehungsprozess im Interview und sagt weiter: «noBody» ist aus der Frage entstanden:
Wie kann man dariiber sprechen und davon erzihlen? Wie kann man dem Tod und
dem Verabschieden eines geliebten Menschen eine Form geben?»® Indem das Stiick
eine Vielzahl unterschiedlicher Aspekte des Sterbe- und des Trauerprozesses aufzeigt,
erscheint es als universelle Erzahlung zu Sterben, Tod und Trauer. Es thematisiert das
Briichigwerden der eigenen Umfriedung des Menschen, das Diffuswerden der Gren-
zen zwischen Selbst und Welt und das zunehmende Verblassen leiblicher Prisenz im
Sterben.

Mit «<noBody» gelingt es — so paradox das klingen mag -, die Auflésung des Koér-
pers und damit das Immaterielle, die Prisenz und den Ausdruck jenseits der materi-
ellen Korperlichkeit durch den Koérper aufzuzeigen. Jenseits der zunehmenden Auf-

3 Die Szene erinnert zudem an die «Kria>, den jidischen Brauch des ZerreifRens oder Einreifsens der Klei-
der zum Ausdruck der Trauer. Dieser geht auf die alttestamentliche Beschreibung zu Jakobs Trauer
iberden vermeintlichen Tod seines Sohnes Josef zuriick, demzufolge Jakob seine Kleider zerriss, bevor
erdie Trauerkleidung anlegte, vgl. hierzu Genesis 37, Vers 29 ff.

4 Waltz, Sasha, in:]eshel,]érg| Kramer, Brigitte: 2002, Transkription: Katharina Voigt.
5 Waltz, Sasha, in: Schlagenwerth, Michaela: 2008, S. 33 f.
6 Waltz, Sasha, in: Jeshel, Jérg | Kramer, Brigitte: 2002, Transkription: Katharina Voigt.
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16sung der eigenen Physis im Sterben und dem Herausstellen der immateriellen und
geistigen Anteile menschlicher Prisenz thematisiert «<noBody» das Fremde, Abgriin-
dige und Unheimliche des Todes: Der sich langsam mit Luft filllende und aufblihende
textile Ballon, welcher am Ende des Stiickes implodiert und in sich zusammenfillt,
bildet den Antagonisten der Tinzerinnen und Tinzer und zeigt in seiner Fremdartig-
keit gegeniiber den menschlichen Kérpern und aufgrund seiner schieren Gréfe meta-
phorisch die Abstraktheit und die Bedrohlichkeit des Todes auf.

«Der Ballon — der auch an eine Gefahr bringende Wolke erinnert — tragt in sich das
Potenzial der Zerstorung, aber auch der Verheifung. Er ist ein Fremdkdrper, wie der
schwarze Monolith in Stanley Kubricks <2001: Odyssee im Weltraum, 1968, der zuerst
als Bedrohung wahrgenommen wird, jedoch moglicherweise ein Umdenken evoziert
und Erkenntnis bringt.»”

Gegen die Prisenz des Ballons — sei sie bedrohlich oder einladend fiir die Aneignung
spielerischer Freirdiume — schirft sich das Miteinander der Tinzerinnen und Tanzer,
die mit der Anwesenheit der «Cloud» immer enger zusammenriicken und zu einer
gemeinsamen Einheit werden. Neben der chaosstiftenden Bedrohung, die von dem
Ballon ausgeht, weckt die «Cloud» jedoch das Interesse, zieht die Aufmerksamkeit auf
sich und verleitet dazu, in sie hineinzutauchen — auf die Gefahr hin, sich darin zu ver-
lieren:

«Der groRe Wolkenballon in <noBody> verfiihrt schliefilich eine Tanzerin zu einem hei-
teren Reigen. Damit scheint das Gefahrenpotenzial des zuvor niedergegangenen, aus
herabfallenden Kunststoffplattchen bestehenden schwarzen Regens gebrochen. Die
staunende Tanzerin wird regelrecht von der Wolke erfasst, emporgehoben, die Wolke
spielt mitihr, wird zum Gefédhrten. So entwickelt sich ein Bild des Schwebens, der Levi-
tation als Pas de deux zwischen animiertem Objekt und dem sich in dessen Obhut be-
gebenden Subjekt. [..] In <noBodys bildet der Ballon das Zentrum des langsam ausklin-

7 Bétzner, Nike, in: Riedel, Christiane | Waltz, Yoreme | Weibel, Peter (Hrsg): S. 33.
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genden Stiickes. Die Tanzerinnen und Tanzer haben die Bithne freigegeben und treten
nun [erneut] hinter Scheiben auf, die ibereinander in die Wand der Berliner Schaubiih-
ne eingelassen sind. Im Rhythmus des Atems oder Herzschlags, und damit im Puls von
Leben und Tod, nahern sie sich den Scheiben und tauchen wieder in den diffusen Raum
dahinter ab, werden sichtbar und verfliichtigen sich.»®

Dieses Bild der sich rhythmisch der Scheibe annihernden und von ihr entfernenden
Korper, deren diffuse Erscheinung kurzzeitig mit dem Beriithren des Glases haptisch
und physisch zu werden scheint, rahmt das Stiick als Eroffnungs- und Abschlussszene
und eré6ffnet die Assoziationswelt von Lebenszyklen und lebensnotwendiger Rhyth-
mik. Dariiber hinaus zeigt sich eben darin die immaterielle Komponente verkdrperter
Existenz: Atmung und Herzschlag bilden den lebenslinglichen Rhythmus des Koér-
pers und die unentbehrliche Lebensgrundlage. Wenngleich sich am Lebensende eine
Vielzahl organischer Verinderungen vollzieht, manifestiert sich der Todeszeitpunkt
jedoch mit dem letzten Atemzug und dem letzten Herzschlag. Damit obliegt die kor-
perliche Existenz dem impulsiven, perkussiven Puls des Herzschlags einerseits und
der pneumatischen Kontraktion und Ausdehnung der Atmung andererseits, welche
beide wechselseitig ineinandergreifen. Der Atmung kommt hier insofern eine be-
sondere Rolle zu, als dass sie das Ausdehnen des Korpers, seine Entfaltung und seine
raumliche Aufweitung bedingt.

«Nichtsistso beeindruckend, wie in der vollkommenen Bewegungslosigkeitjenseits je-
denwillentlichen Eingreifens die tiefe Bewegung zu beobachten, die sich stindigin un-
serem Inneren vollzieht [..], der gesamte Koérper wird unablissig durchliiftet und vom
Atem durchdrungen. Der Atem offenbart nur die Passagen; ererlaubtes der Erfahrung,
dieinneren Hohlrdume zu berithren und zu erkennen. [..] In diesem Sinne ist der Kérper
ein Ubergang, eine durchlissige Wand zwischen zwei Weltzustinden.»®

Ein von der Atmung ausgehendes, also ein auf das Fliichtige anstelle des Materiellen
fokussierter Korper offenbart die immaterielle Daseinsform des lebendigen Menschen
und fordert ein dynamisches, durchlissiges Kérperverstindnis. Einatmen und Ausat-
men werden darin zum Aufnehmen und Abgeben der umgebenden Atmosphire und
die Physiognomie des Menschen wird zu einer semipermeablen Membran, die sich im
Rhythmus der Atmung ausdehnt und zusammenzieht; der materielle Kérper wird in
dieser Denkweise zu einer Hiille, die abwechselnd an- und abschwillt. Diese Sicht auf
den Korper ist insofern im Hinblick auf das Sterben relevant, als dass es weit leichter
fillt, das Durchlissigwerden der leiblichen Umfriedungen vor dem Hintergrund die-
ses pneumatischen, fluiden Korperkonzeptes zu denken. Aufierdem erleichtert diese
Korpervorstellung, welche von der Atmung her gedacht wird, die sich im Sterben voll-
ziehenden Atemverinderungen wie vertiefende oder aussetzende Atmung, Atemnot,
Erstickungsangst oder Schnappatmung. Mit der Vorstellung des Kérpers als eine sich
mit der Atmung engende und weitende Hiille wird die Bedrohlichkeit der empfun-
denen Enge und Beklemmung bei Atemnot ebenso leibraumlich nachvollziehbar wie
die sich in eine diffuse Weite ausdehnende Kérperwahrnehmung bei einer vertief-

8 Ebd.
9 Louppe, Laurence: 2009, S. 71 f. (frz. Orig. 1997).
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ten Atmung, welche Empfindungen der Schwerelosigkeit oder des Schwebens in der
Sterbephase auslosen kann. Der Korper wird damit ein in stetigem Prozess des Auf-
nehmens und Abgebens befasster dynamischer Kérper, der in stetiger Transformation
befasstist:

«[..] Von der Leere zur Fiille des Zugriffs auf die Aufienwelt, der Riickgabe der Damp-
fe, die unser Kérper der Welt entzogen hat. Doch gleichzeitig kommt dieser Kérper mit
den grofien Elementarstromen der Winde oder Fluten in Einklang, die den Lauf der
Dinge dahinstrémen lassen und das gesamte Universum auf ihrer Fahrt davontragen.
Man begreift, warum die alten Kulturen dem Atem in ihren Mythen und Praktiken eine
bestimmende Rolle einrdumten. Das Segel, das im Wand klatscht, erinnert uns Michel
Serres, ist aufderlicher Ausdruck einer pneumatischen Leiblichkeit, zu der die Takelage
des Schiffes gehort, die das Netzt der Muskelfasern darstellt.»™

Demnach lisst sich die «Cloud» als Sinnbild fiir ein pneumatisches Leiblichkeitsver-
stindnis betrachten: Im Aufblihen und Ausweiten des Textilballons werden Assoziati-
onen zur Atmung geweckt, wihrend das abschlieflende Implodieren des luftgefiillten
Volumens an das mit dem Ausstoflen des letzten Atems einhergehende Entweichen
der Luft aus dem sterbenden Kérper denken lisst.

Ein anderer Aspekt der Vorstellung des Korpers als Hiille zeigt sich in der Verpup-
pung der Tanzerkorper mit den hélzernen Kostitme, welche eine sehr unmittelbare
Bezugnahme auf die anhand der Zeichnungen des «Vangerin-Zyklus» angefiihrte zu-
nehmende kokonartige Verhiillung des Korpers herstellen lisst, die sich aus den zeich-
nerischen Hiillformen und den suchenden Linien ergibt. Wihrend sich die Tanzerin-
nen und Tanzer schrittweise aus diesen starren hdlzernen Hiillen zuriickziehen, lasst
das - erneut unter Bezugnahme auf das angesprochene Fiillen der Kérperhiille durch
die Atmung —an archetypische Bilder wie ein mit dem letzten Atemzug assoziiertes
Aushauchen der Seele denken; das Lebendige verlisst den Korper, welcher als leblose
Hiille zuriickbleibt:

«Die Holzkleider evozieren eine puppenhafte Versteifung, fordern mechanisch wirken-
de Bewegungen heraus, lassen aber auch an Ménchskutten und die damit angespro-
chenen Gemeinschaftsrituale denken. Und schlielich, wenn ein Tanzer mit in die Klei-
dung eines leblos daliegenden Gefihrten schliipft, diesen dann bis zur Erschopfung
mit sich herumschleppt, wird neben dem Aspekt des Trauerns auch die Verbindung zu
toten, also statischen, und zu lebendigen, also beweglichen, Bildern aufgerufen.»"

Das Stiick «<noBody» regt dazu an, mit dem Nachdenken tiber Sterben und Tod, Ab-
schiednehmen und Trauer die Vorstellung des lebendigen Korpers zu erweitern. Die
Betrachtung des Stiicks offenbart zahlreiche immaterielle Facetten von Kérper- und
Leiblichkeit, fordert ein auf Dynamik, Zyklus, Rhythmus und Veranderlichkeitbedach-
tes Kérperverstindnis denn eine Vorstellung vom materiellen, manifesten Korper. Fir
das Nachdenken iiber die Gestaltung von Sterbeorten und eine neue Sichtbarkeit des

10 Louppe, Laurence: 2009, S. 72 (frz. Orig. 1997); vgl. hierzu auch: Serres, Michel: 1990.
11 Bétzner, Nike, in: Riedel, Christiane | Waltz, Yoreme | Weibel, Peter (Hrsg.): 2014, S. 38 f.
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Sterbens in der Architektur bietet die Auseinandersetzung mit dem Stiick insbeson-
dere die Gelegenheit, sich in die sonst zumeist abstrakt wirkenden Beschreibungen
des Sterbe- und Trauerprozesses einzufithlen, sodass es ein immanentes Wissen itber
Sterben, Tod und Trauer zu eréffnen scheint, das sonst zumeist verborgen bleibt. Mit
der intensiven Bezugnahme auf die Prozesshaftigkeit des Lebens und Sterbens sowie
das Explizitmachen unterschiedlicher Facetten der Leiblichkeit des Sterbens stellt das
Stiick eine wertvolle Quelle fiir das Einfithlen in kérperbasierte Bediirfnisse Sterben-
der und ihrer Angehorigen dar, die in einem weiteren Schritt wiederum Aufschluss
geben kénnen iiber den riumlichen und gestalterischen Bedarf, der sich aus diesen
empfindungsbasierten Erfahrungen ableiten lisst.
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Marvin Hiittermann: «Es ist so nicht gewesen», 2014

Marvin Hiittermann geht in seiner fotografischen Arbeit «Es ist so nicht gewesen»
auf die Verinderung der Anmutung von Wohnriumen nach dem Tod ihrer Bewohner
nach und stellt diese den Raumsituationen gegeniiber, welche die Toten bis zu deren
Beisetzung beherbergen. Er folgt mit seinen Fotografien den Spuren der Verinde-
rung - in den Riumen ebenso wie an den toten Korpern. Situationen des Alltiglichen
stehen den ansonsten zumeist im Verborgenen liegenden Szenerien der Bestattungs-
institute gegeniiber. Die Leere der Wohnungen und die Leichname der Verstorbenen
werfen gleichermaflen die Frage auf, was nach dem Tod eines Menschen bleibt. Die
Nachlisse eines Lebens zeigen sich in den privaten Wohnungen anhand von Alltags-
gegenstinden, Mobiliar und Habseligkeiten. Auf den ersten Blick geben diese Foto-
grafien Einblick in alltigliche Wohnsituationen. Anhand ihrer Ausstattung lassen
sich Riume wie Schlafzimmer, Wohnzimmer, Kiiche, Bad klar identifizieren. Erst in
der Gegeniiberstellung mit den Fotografien aus den Bestattungsinstituten und Kre-
matorien offenbaren sich Fehlstellen in dem Gezeigten. Ein unberiithrtes Bett, ein in
der Reflexion des Wandspiegels sichtbarer leerer Sessel oder zu Stapeln aufgetiirmte
Biicher und eine Vase vertrockneter Blumen auf dem Biicherregal lassen die Riume
unbewohnt und befremdlich wirken. Marvin Hiittermann arrangiert die Fotografien
der vormaligen Lebenswelt der Verstorbenen und die Riumlichkeiten der Toten zu
Bildpaaren, welche Leben und Tod einander gegeniiberstellen.

Marvin Hiittermann geht mit seinen Fotografien der Frage nach, welche Konse-
quenzen das Lebensende fiir die vormaligen Lebensraume und fiir die Korper der Ver-
storbenen hat. Er untersucht die Verinderung, welche beide nach Eintreten des Todes
durchlaufen, stellt sie einander gegeniiber, schirft sie gegeneinander und fokussiert
in beiden Kontexten den Blick auf bestimmte Details. In der Analogie zwischen den
Wohnungen und den Menschen, die sie bewohnten, untersucht er das Sterben als
einen Prozess des Entwohnens; eine Sichtweise, der zufolge auch der Leichnam des
Verstorbenen als unbeseelte Hiille erscheint, sodass «der Korper als leere Wohnung»
den unbelebten Wohnraumen gegeniibergestellt wird. Marvin Hitttermann themati-
siert mit seiner Arbeit Fragen nach dem Nachlass und dem Verbleiben eines Menschen
nach dessen Tod.

«Was bleibt, wenn nichts mehr ist? Verschwinden wir spurlos? Was wird aus dem, was
wir zuriicklassen? Schlichte Fragen, denen wir ausweichen und die wir so einfach nicht
beantworten kénnen. Marvin Hittermann [..] beginnt [den] Erzéhlstrang der Wohnun-
gen mit kraftigen Farben und wird dann immer blasser und die Einrichtungsgegen-
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stande verschwinden nach und nach. Gleichzeitigwird das Geschehen im Krematorium
von Bild zu Bild dominanter, bis zur Verbrennung der Kérper. Kérper, die nach dem Tod
der Menschen ebensolche Transformationen durchlaufen wie die Wohnungen.»'

Mit dem Aufzeigen dieser Transformationsprozesse und dem Explizitmachen ihrer
Anzeichen verbildlicht er den Entfremdungsprozess vom Vertrauten, der sich mit dem
Tod vollzieht: Eine vormals belebte Wohnung wird still und leer, ein angestammter
Platz bleibt kiinftig unbesetzt, ein ehemals vertrauter Kérper verandert sich, ist auf-
gedunsen, wachsartig, fleckig, hat eine andere Farbigkeit und eine fremdartige Kon-
sistenz. Der Blick, den Marvin Hiittermann auf die Toten freigibt, ist ungewohnt. Die
Bildstrecke der Aufnahmen aus Bestattungsinstituten, Kithlriumen und Krematorien
offenbart Einblicke in Bereiche, die im Alltag fiir die meisten Menschen im Verborge-
nen liegen und nur den wenigen vertraut sind, deren Berufskontext sie bilden. Indem
die Fotografien das ansonsten weitgehend Unsichtbare zeigen, offenbaren sie, wie we-
nig sichtbar Sterben und Tod gegenwirtig sind.

«Marvin Hittermann thematisiert, wie sehr das Sterben in unserer Gesellschaft tabui-
siertist. [.] [Er] zeigtin seiner Arbeit Interieurs der Wohnungen von Verstorbenen und
den Alltag von Bestattungsunternehmern. Sein Ziel sei es, <den Umgang mit dem Tod
und vor allem die nicht vorhandene Transparenz nach dem Tod zu umreifiens.»?

Anhand des Unbehagens und der Befremdlichkeit, welche die Betrachtung der Foto-
grafien aus den postmortalen Architekturen hervorruft, wird einmal mehr deutlich,
wie ungewohnt und wenig vertraut dieser Anblick ist. Die Fremdartigkeit, welche die
Toten qua ihrer Andersartigkeit gegeniiber den Lebenden ohnehin aufweisen, wird

1 Bekanntgabe FotoakademieKéln: 2015, fotoakademie-koeln.de/news-zur-ausbildung-zum-fotografen
/marvin-huettermann-wird-gute-aussichten-preistraeger, abgerufen am15.12.2019.

2 Ausstellungsankiindigung «Gute Aussichten», Deichtorhalle Hamburg: Junge Fotografie. Von letzten
Wegen und Umwegen, in: ZEIT ONLINE, 22.01.2015, zeit.de/kultur/kunst/2015-01/gute-aussichten-fo-
tografie-deichtorhallen-fs, abgerufen am15.12.2019.
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durch ihre Unsichtbarkeit und die weitgehend fehlenden Berithrungspunkte von Le-
benden und Toten drastisch verstirkt. Mit der Unsichtbarkeit der Toten, der Unkennt-
nis iiber die Verinderungen des Kérpers nach Eintreten des Todes und aufgrund der
im Verborgenen der Bestattungsinstitute und Leichenhallen verschwindenden Leich-
name, wird das Abstraktum des Todes noch realititsferner. Die fehlende Berithrung
mit den Toten verstirkt deren Wahrnehmung als unheimlich, fremd, unnahbar oder
monstrgs. Die Fotografien von Marvin Hiittermann itberwinden diese Befremdlich-
keit insofern, als dass sie die Wohnung aus Lebzeiten und die Orte der Toten zueinan-
der in Relation setzen. Er betrachtet, was er vorfindet, richtet den Blick auf spezifische
Details oder itberfithrt die weiter gefasste raumliche Situation in den Bildraum. Ohne
dassin der Bildsprache eine bestimmte Lesart vorgegeben wird, zeugen die Fotografi-
envon einem respektvollen Blick auf das Vorgefundene, der weder voyeuristisch noch
niichtern erscheint.

«Eswar mirwichtig, dassich keine Verstorbenen zur Schau stelle. Deshalb erkennt man
sieauch nicht. Ich habe eine Zweierserie realisiert—eine begleitet die Verstorbenen auf
ihrem letzten Weg, die andere zeigt, wie die Hinterlassenschaften langsam aus den
Wohnungen verschwinden. Ich spiele dabei mit Farb- und Schwarz-Weif3-Fotografi-
en. Ein Bildstrang beginnt in Farbe und endet in Schwarz-Weifs, ein zweiter beginntin
Schwarz-Weifs und endet in Farbe »*

Die Bildstrecke der Wohnungen der Verstorbenen beginnt in Farbe, in Analogie ei-
ner verblassenden Erinnerung verlieren sie zunehmend an Farbigkeit, bis hin zu den
letzten Fotografien in Schwarz-Weif3. Die Fotoserie der Toten beginnt in Schwarz-
Weifd und zeigt zunichst die Abstraktheit des Arbeitsplatzes der Bestatter: Ein mit
einem weifSen Tuch bedeckter Tisch, zwei Bocke zum Aufbocken eines Sarges, der Ein-
blick in das satingefiitterte Innere eines Sargs und ein edelstihlerner Leichenwasch-
tisch. Demgegeniibergestellt sind unversehrte Wohnsituationen und Stillleben; eine
Tischleuchte vor einem Gemilde, der Nachttisch neben einem gemachten Bett, Kon-

3 Hittermann, Marvin, in: Haug, Kristin: SPIEGEL ONLINE, 04.02.2015, abgerufen am 15.12.2019.
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serven, Kaffeemaschine und Topfpflanzen auf der Kiichenanrichte. Erst im weiteren
Verlauf der Bildserie erscheinen die Wohnraume auf den Fotografien zunehmend un-
wirtlich, wahrend die Totenbilder immer expliziter werden, den Blick in die Kihlfa-
cher, auf die Autopsie oder auf das Einsargen eines Leichnams freigeben. Wihrend
die Fotografien der Lebenswelten verblassen und zunehmend abstrakt werden, inten-
siviert sich die Farbigkeit und Konkretion der Totenbilder im Verlauf des Bildzyklus,
bis hin zum abschlieflenden Blick in die glutrote Hitze des Verbrennungsofens und der
Kremation des Leichnams. Das letzte Bildpaar in Hiittermanns Dokumentation zeigt
einerseits die leere Wand einer Wohnung mit streifig gepragter Tapete und einem ab-
gegriffenen Lichtschalter. Daneben ein in die Wand geschlagener Nagel, ein von der
Kontur dunkler Verfirbungen markiertes Rechteck, das von der fritheren Position ei-
nes nun abgehingten Bildes zeugt, und der Widerschein des einfallenden Tageslichts,
und andererseits das glithende, verbrennende Skelett eines Menschen im Ofen des
Krematoriums. Die Dokumentation schlieft mit dem Einzelbild des frontalen Ein-
blicks in den Verbrennungsofen, es zeigt den bis zur weitgehenden Unkenntlichkeit
verbrannten Leichnam und die rot glithenden Schamottesteine im Ofeninneren.

Der Fotozyklus «Es ist so nicht gewesen» gibt Anlass zum Nachdenken iiber die
Frage, inwiefern Sterben, Tod und Leichnam an sich befremdlich sind, oder ob ihre
Befremdlichkeit in hohem Maf} in deren Unsichtbarkeit und Tabuisierung begriindet
liegt. Die Unsichtbarkeit der Toten bestarkt das Abstraktum des Todes und erst mit
der Betrachtung des Leichnams und dem Erkennen der Andersartigkeit des Toten ge-
geniiber dem vertrauten Lebenden wird dessen Totsein insofern fassbarer, als dass es
aufhort, ganzlich abstrakt zu sein. In der Sepulkralkultur zeichnet sich gegenwirtig
wieder ein zunehmendes Interesse an der Aufbahrung des Toten und dem Abschied-
nehmen am offenen Sarg ab, welches kulturhistorisch im christlich geprigten Kontext
traditionell verankert, in den letzten Jahrzehnten jedoch stark zuriickgegangen war.
Neben dem Sichtbarmachen der Toten zeigt Marvin Hiittermann ebenso das Fehlen
der Toten in ihrem ehemaligen Lebenskontext auf. Die Verinderung, Verwesung und
Transformation des toten Korpers bis hin zu dessen weitgehender Auflésung in der
Kremation steht in unmittelbarer Analogie zu den sich im Lebensumfeld des Verstor-
benen ergebenden Verinderungen, dem Aufljsen von Wohnungen und Haushalten,
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dem Zusammenriumen von Besitztiimern und Alltagsgegenstinden, dem Abhingen
von Bildern und so weiter.

Was Hiittermann anhand des letzten Bildpaares mit sinnbildlicher Eindriicklich-
keit zeigt, ist ein Nachhallen des Lebens, ein Hinterlassen feiner Spuren - und seien
es nur die Umrisse eines iiber Jahre hinweg an gleicher Stelle hingenden Bildes — und
das Nachglithen der Hitze des Ofens vor dem endgiiltigen Erloschen einer korperli-
chen Prisenz des Verstorbenen und dessen Zerstiuben zu pulverisierter Asche. Damit
geben diese Fotografien Anlass, iiber die Dauer des Verbleibs eines Sterbezimmers in
seiner urspriinglichen Fassung und das Abschiednehmen von einem Verstorbenen in
Gegenwart seines aufgebahrten Leichnams nachzudenken. Sie stellen vor dem Hin-
tergrund dieser Aspekte die schnelle Folgebelegung institutioneller Sterbezimmer in-
sofern infrage, als dass auch das Bemerken der Fehlstellen, die nach dem Tod eines
Menschen in den ihm angestammten Riumen ergeben, Teil des Realisationsprozesses
und Beginn der Bewiltigungs- und Trauerarbeit sind.
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Mit dem Besetzen musealer Riume mit tot anmutenden Kérpern zeigt Gregor Schnei-
der in besonderer Weise die Transformation der Raumwirkung durch die Prisenz
eines als tot erscheinenden Korpers. Plastiken lebensgrofler Korper, eingehiillt in
Kleidung oder Laken, liegen ausgestreckt und starr wie Leichen auf dem Boden von
Museums- und Ausstellungsriumen. Manchmal sind es Lebende, die er um Totenstar-
re bittet, Schauspielerinnen und Schauspieler, die das Sperrige, einen Raum Beset-
zende von Toten verkdrpern, wie beispielsweise in seiner Arbeit, die in Frankfurt zur
Ausstellung kam:

«Ins Museum fiir Moderne Kunst in Frankfurt legt er eine Frau, die ziemlich tot wirkte,
aber natiirlich lebendig war.»'

In anderen Arbeiten handelt es sich um Repliken toter Korper, gefertigt aus Silikon
und Kleidung. Die Gesichter sind meist verhiillt und nicht selten stecken die Skulp-
turen toter Korper teilweise in schwarzen Miillsicken. Das Verbergen des Gesichts
und des Oberkérpers in einem schwarzen Milllsack wirft Fragen auf; die Kontur des
Kérpers wird durch das Uberstiilpen des Miillsacks verunklirt, die Materialitit des
Kérpers bleibt im Verborgenen, bei der Betrachtung keimt einmal mehr die Frage auf,
ob es sich um eine Skulptur oder um einen organischen Kérper handelt. Eine letzte
Unsicherheit, ob es sich um einen Toten oder um die Nachbildung oder schauspiele-
rische Verkérperung eines Leichnams handele, bleibt bei der Betrachtung bestehen.

«Der Tod spielt schon lange eine tragende Rolle in seiner Kunst, nicht nur in «totens
Raumen — als sein Alter Ego Hannelore Reuen etwa posierte Schneider schon wie tot
in Ausstellungen.»?

Die Inszenierung des Todes und des Totseins verhandelt Schneider in unterschiedli-
cher Weise in einem Grof3teil seiner Arbeiten. Mal sind es Aspekte der Unerreichbar-
keit, der Unzuginglichkeit und der hermetischen Verschlossenheit, welche seine laby-
rinthischen Rauminstallationen als «tote Riume> erscheinen lassen, ein anderes Mal
sind es Repliken von so nicht linger existierenden Riumen, die Schneider in den Kon-

1 Koldehoff, Stefan | Vielhaber, Christiane, in: Deutschlandfunk, Kultur heute, 11.11.2008, abgerufen am
16.12.2019.

2 Liebs, Holger, in: Siddeutsche Zeitung, 19.04.2008, abgerufen am 16.122019.
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text musealer Bauten transpositioniert. Schneiders Vorschlag fiir einen «Sterberaum»
im musealen Kontext wird nachfolgend im Hinblick auf das Uberthema der Rium-
lichkeit eingehend besprochen. Doch auch die kérperliche Prisenz der vermeintlichen
Leichen nimmt unmittelbar verindernd Einfluss auf den Raum: Die Anwesenheit to-
ter Korper verandert den Umgang der Lebenden mit dem Raum. Die Bewegung wird
vorsichtiger, tastender, suchender, Abstand zu den liegenden Korpern wird gewahrt
und der umgebende Raum wird durch sein Besetzen mit diesen Korpern verfremdet.
Mitunter erwecken auf dem Boden liegende Korper den Eindruck, als bediirfen sie ei-
nes grofieren Umraums, als ein Korper mit lebendiger Prisenz benétigen wiirde und
doch wecken sie Interesse und laden zur niheren Betrachtung ein. Die Auseinander-
setzung mit diesen installativen Arrangements skulpturaler oder inszenierter Korper
ist ein Prozess. Neben der transformatorischen Wirkung, die sie auf den umgebenden
Raum haben, welcher mit ihrer Anwesenheit befremdlich wird, erwirken sie aufler-
dem grundlegende Verinderungen in der Wahrnehmung der sie Betrachtenden. Der
erste Schreck der Konfrontation 16st sich bei lingerer Betrachtung auf, die Befremd-
lichkeit und das Bediirfnis, zu den erstarrten Kérpern auf Distanz zu bleiben, weicht
einem zunehmenden Interesse. Mit beinahe kindlich-unvoreingenommener Neugier
entwickelt sich eine Anniherung, welche die Grenzen des reflektierenden Erwachse-
nen mitunter iiberschreitet. Das eigene Interesse wirft wiederum Fragen nach den ei-
genen Grenzen auf: Darf ich mich einer derart exponierten, am Boden ausgestreckten
Toten so neugierig nihern? Wird mein Interesse dadurch geweckt, entschliisseln zu
wollen, wie diese Replik gemacht ist oder wie die Darstellung des Toten einem Leben-
den gelingt? Wire ich bereit, mich einem tatsichlichen Toten mit gleichem Blick zu
nihern? Die Anwesenheit der vermeintlich Toten wirft die Betrachter auf den eigenen
Umgang mit dem Tod zuriick, stellt Berithrungsingste mit den Toten ebenso heraus
wie Interesse, Faszination und Neugierde.

Das transformatorische Moment dieser Arbeiten vollzieht sich im Betrachter. Das
Besetzen rdumlicher Situationen mit leblos wirkenden Kérpern und leichenartigen
Skulpturen offenbart bei der Betrachtung die eigene Auseinandersetzung mit dem
Tod und zeigt deren Veridnderlichkeit auf: Erste Unsicherheiten sowie das Unheimliche
und Erschreckende beim Betreten des Raumes werden abgeldst durch ein genaueres
Hinsehen und eine intensivierte Betrachtung. Die Befremdlichkeit der vermeintlich
Toten ergibt sich nicht nur aus der Starre ihrer Kérper, sondern hiufig zudem aus der
Art ihrer Positionierung. Ausgelegt auf dem Boden wirken sie exponiert gegeniiber
den stehenden Besuchern einer Ausstellung. In anderen Installationen sind sie in Rau-
mecken gedrangt, an Winde gelehnt oder in verwinkelte Nischen hineingeschoben.
Sie wecken teilweise Assoziationen an Aufbahrungen und Leichenschauen oder an
kriminologische Szenarien, Tatorte und Fundstellen. Dadurch, dass den vermeintli-
chen Leichen — zumindest auf den zweiten Blick — anzumerken ist, dass es sich nicht
um tatsichliche Tote handelt, entfillt der Aspekt der Verwesung, des kontinuierlichen
Zerfalls und der Verinderung. Diese Andersartigkeit ist insofern markant, als dass die
Prisenz der Toten in einem Raum - zumindest in den Arbeiten skulpturaler Repliken
toter Korper — zeitlich unbegrenzt ist, da diese Kérperskulpturen unverandert tiber-
dauern. Charlotte Uzarewicz beschreibt im Hinblick auf die Riumlichkeit des Ster-
bens, «dass das Sterben eine leib- und gefithlsriumliche Angelegenheit ist, belegen
auch folgende Begriffe: Wir bewohnen zum Beispiel ein An-Wesen — nach dem Sterben



Transformation

ver-wesen wir».> Die Anwesenheit der als Tote erscheinenden Skulpturen von Gregor
Schneider obliegen keiner zeitlichen Begrenzung, sie bleiben anwesend und ermogli-
chen damit ein Hinauszdégern der Auseinandersetzung mit der Prisenz unveranderter
toter Korper, die in einer tatsichlichen Aufbahrungssituation nicht gegeben ist.

Besonders hervorzuheben ist Schneiders Arbeit «Toter Mann» im Museum Haus Lange
Haus Esters in Krefeld. Hier liegt ein Korper ausgestreckt auf dem Boden des ansons-
ten leeren Ausstellungsraumes. Schneider steht mit diesem Museum in enger biogra-
fischer Verbindung: Ausstellungen seiner frithen Werke fanden in diesen Riumlich-
keiten statt und waren prigend fur seine kiinstlerische Laufbahn. Die Architektur der
von Ludwig Mies van der Rohe in den Jahren 1927/28 als Privatvillen fiir die Seidenin-
dustriellen Hermann Lange und Dr. Josef Esters errichteten Hiuser, die heute Teil des
Kunstmuseums Krefeld sind, finden Anklinge in seinen Raumskulpturen. Auflerdem
nimmt das Besetzen eines spezifischen Raumes des Hauses mit einem tot anmuten-
den Korper die spitere Entwicklung einer Replik des Raumes selbst als «Sterberaum»
fiir die Aneignung eines sterbenden oder verstorbenen, aufgebahrten Menschen vor-
weg, welche im nachfolgenden Kapitel ausfithrlich besprochen wird.

3 Uzarewicz, Charlotte, in: Becker, Heinz (Hrsg.): 2013, 3. Aufl. 2014, S. 207.
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Die Riumlichkeit des Sterbens betrifft einerseits den konkret riumlichen Kontext
der Sterbenden und andererseits die Raumwahrnehmung im Sterben. Wihrend der
konkrete Raum die Sterbenden gleichermaflen aufnimmt wie die Menschen, die sie
begleiten, und iiber den Tod hinaus bestehen bleibt, ist die eigene Leibriumlichkeit
im Sterben zunehmend starken Verinderungen ausgesetzt. Die Wohnung oder das
Zimmer eines Sterbenden beherbergen den Prozess der letzten Lebensphase ebenso
wie das Sterben und den Tod. Dariiber hinaus geben sie teilweise der Aufbahrung und
dem Abschiednehmen Raum. Sie werden damit zum Schwellenraum zwischen Leben
und Tod. Das Passagenmoment des Sterbens findet in den Sterberiumen eine archi-
tektonische Entsprechung.

Die konkrete Architektur, die einem Sterbenden Raum gibt, bleibt itber dessen Tod
hinaus bestehen. Im privatriumlichen Kontext der eigenen Wohnung ist das Sterbe-
zimmer Teil einer insgesamt vertrauten Umgebung, wihrend es im institutionellen
Kontext zumeist den einzigen privaten Riickzugsraum gegeniiber den gemeinschaft-
lich genutzten und infrastrukturellen Riumen bildet. Auch tiber den Tod eines Men-
schen hinaus bleibt eine Verbindung zu den Riumen seines Lebens und seiner letzten
Lebensphase bestehen; Erinnerungen und Erlebnisse sind gekniipft an den konkret
raumlichen Kontext der Architekturen, die sie beherbergen. Dies gilt fiir die Wohnung
aus Lebzeiten ebenso wie fiir ein auf Zeit bewohntes Zimmer einer Institution. Neben
dem Beherbergen der Menschen, die sie bewohnen, sowie der Angehérigen und Pfle-
genden, die sie begleiten, fassen diese Architekturen auferdem die Habe und Besitz-
tiimer der Sterbenden, welche als Nachlass der Verstorbenen zuriickbleiben.

Am Ende eines Lebens stehen zwei kontrire Raumkonzepte einander gegeniiber:
Der Empfindungsraum der Sterbenden wird zunehmend diffuser, das Eigene tritt in
den Hintergrund und verliert an Wichtigkeit, die Abgrenzung gegeniiber dem anderen
ist in Auflosung begriffen. Andererseits bleibt die Architektur des Sterbezimmers als
Gehiuse der Erinnerungen, der erlebten Erfahrung und des materiellen Nachlasses
iiber den Tod hinaus bestehen, wenngleich sich ihre Wahrnehmung mit dem Tod eines
Menschen mafigeblich verindert. Eine Wohnung oder ein Zimmer kénnen posthum
nicht linger unmittelbar dem Verstorbenen zugeschrieben werden, also nicht linger
ihre Wohnung, sein Haus oder ihr Bett sein. Die angestammten Orte des Verstorbe-
nen erscheinen mit dem Eintreten des Todes fremd und werden fortan in Beziehung
zu der sich aus der Abwesenheit dieses Menschen ergebenden Fehlstelle erlebt. Diese
beiden Verinderungen — die Auflésung der Leibraumlichkeit und das Sichentfremden
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der vormals vertrauten Riume zu einem Gehiuse — gilt es im Hinblick auf die Rium-
lichkeit des Sterbens gleichermaflen zu betrachten.

Neben der situativen und der erlebten Riumlichkeit wird auch die raumzeitliche
Wahrnehmung im Sterben signifikant verindert: Das Sterben beendet die Zukunfts-
perspektive des Lebens und fithrt damit zu einer Arretierung der Zeit.

«Im Leben ist man seiner Zeit voraus. Im Sterben holt einen die Gegenwart ein. Ist man
gegenwartig, spirt man den leiblichen Raum und die Veranderungen, die beim Sterben
mit diesem Raum vor sich gehen. Sterben markiert eine Grenze zwischen zwei Spha-
ren. Genau wie das Wohnen die Sphare des Eigenen von der Sphére des abgriindigen
Draufien abgrenzt. Wohnen gehort zum Menschsein. Zeitlebens versucht er sich in der
Kultur der Gefiihle im umfriedeten Raums. Deswegen mochten die meisten Menschen
auch zu Hause sterben, zumindest aber in vertrauter Umgebung. Dies kénnen auch die
Angehorigen sein, die einfach da sind. [..] Im Sterben wird die ge-wohnte Umfriedung
briichig, [6st sich auf. Menschen, die im Sterben liegen, haben eine un-heimliche Aura,
auch die Atmosphare in einem Sterbezimmer ist un-heimlich.»'

Die riumliche Dimension des Sterbens riickt damit in den Zusammenhang phino-
menologischer Uberlegungen der Wohntheorie. Wenn wir die eigene Lebenspraxis als
das Vermogen begreifen, uns in der Welt einzurichten, uns diese anzueignen, sie zu
bewohnen und zu einem Heim zu machen, so bedeutet das Lebensende ein Aufgeben
der Weltbeziehung, ein Fremdwerden der gewohnten und gelebten Umfriedungen und
ein Auflésen der Gefiihls- und Leibraumlichkeit. Die im Nachfolgenden vorgestellten
kiinstlerischen Positionen betreffen ganz unterschiedliche Aspekte des Sterbens und
des Todes, beziehen sich gleichermafen auf dessen ortsriumliche, konkrete architek-
tonische Dimension wie auf die Leib- und Gefithlsriumlichkeit und die zunehmend
unscharf oder diffus werdenden riumlichen und raumzeitlichen Grenzen.

Die von Stefan Kaegi und Dominic Huber als Teil des kollektiven Schaffens von Rimi-
ni Protokoll entwickelte Rauminstallation «Nachlass — Piéces sans personnes» stellt
die Frage nach dem materiellen und ideellen Nachlass, den Verstorbene zuriicklas-
sen. Aus Gesprichen mit Menschen, die dem Tod nah sind, erarbeiten sie einen Fun-
dus unterschiedlicher Nachlassarchive und entwickeln gemeinsam mit deren Urhe-
berinnen und Urhebern Visionen fiir eine riumliche Fassung. Sie eréffnen damit in
der Retrospektive des Umgangs mit den Hinterlassenschaften einen Diskurs iiber ein
angemessenes Raumgeben fiir Erinnerungen, Erfahrungen und die im Laufe eines
Lebens gesammelten Archivalien. Gregor Schneider entwickelt mit der Gestaltung
der Raumskulptur «Sterberaum» ein bauliches Gehiuse fiir die letzte Lebensphase,
fur Sterben, Tod, Aufbahrung und Abschied. Fragen nach der Kontextualisierung des
Sterbens, nach Offentlichkeit oder Privatheit des Lebensendes oder nach der eigen-
verantwortlichen Gestaltung des personlichen Sterberaumes und einer Sichtbarkeit
des Sterbens in Kunst, Architektur und Gesellschaft beantwortet er mit dem Entwurf
eines Raumes, den er Sterbenden fiir die Aneignung zur Gestaltung der letzten Le-
bensphase zur Verfiigung stellt. Anhand des Klangarchives «Les Archives du Cceur»
von Christian Boltanski wird das Raumgeben fiir Gedenken und Erinnerung ebenso

1 Uzarewicz, Charlotte, in: Becker, Heinz (Hrsg.): 2013, 3. Aufl. 2014, S. 216 .
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thematisiert wie das Bewahren des Fliichtigen, Immateriellen und Verginglichen.
Schlieflich stellt die groRmafstibliche Rauminstallation «La fine del mondo»* von
Giorgio Andreotta Calo einen moglichen ortsriumlichen Zugang zu der leib- und ge-
fuhlsrdumlichen Erfahrung von Auflgsung und Entgrenzung des Sterbens vor, welche
anhand des korperbasierten Erlebens des Kunstwerks sowie auf metaphorischer Ebe-
ne deutlich wird.

2 Giorgio Andreotta Calo: «Senza Titolo (La fine del mondo)», 2017. Die Arbeit wird im Text vereinfacht
als «La fine del mondo» betitelt.
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Dokumentartheater

<Rimini Protokoll> betitelt den seit dem Jahr 2000 bestehenden Zusammenschluss
von Helgard Haug, Stefan Kaegi und Daniel Wetzel zu einem «Autoren-Regie-Teamy,
das es sich zur Aufgabe macht, mit den Mitteln des Theaters investigativ, dokumen-
tarisch oder erfinderisch die Auseinandersetzung mit Themen des Alltags aus Stadyt,
Staat, Politik und Gesellschaft zu suchen. In Soloprojekten, Doppel- und Dreierkon-
stellationen oder freien Kooperationen entstehen die Produktionen der Beteiligten.
«Im Mittelpunkt ihrer Arbeit steht die Weiterentwicklung der Mittel des Theaters, um
ungewohnliche Sichtweisen auf unsere Wirklichkeit zu erméglichen»?, heifdt es in der
Selbstbeschreibung ihres Schaffens. Dariiber hinaus versammelt Rimini Protokoll all
diejenigen, die mit «gesucht, gedacht, gebastelt, geschrieben, produziert, geschuftet,
gekampft, gewagt, gezaubert, verloren und gehofft haben. Sie sind Rimini Proto-
koll».> Dabei thematisieren Rimini Protokoll Gegenwartsthemen unterschiedlichster
Art im Kontext von Theater, Horspiel, Film und Installation.

Hiufig sind es Alltagssituationen, auf die Rimini Protokoll einen geschirften Blick
freigibt oder diesen mit Mitteln des Theaters erzeugt, sodass die Inszenierung, Ri-
tualisierung oder Theatralitit alltiglicher Handlungen oder Themen zu einer kiinst-
lerischen Eigenstindigkeit gelangt. Umdeutung und verinderte Lesart bestehender
Veranstaltungen und Einrichtungen ergeben sich aus dem Mitwirken von Zuschauern
als auflenstehende Beobachter, sodass beispielsweise eine Daimler-Hauptversamm-
lung zum Theaterstiick wird, die Abliufe einer Grof3baustelle sich dem Zuschauer aus
wechselnder Perspektive als Gesellschaftsanalogie offenbaren oder hundert statis-
tisch reprisentativ ausgewihlte Biirger hundert Prozent Stadt wiederspiegeln. Die
Definitionsschwellen von Beteiligtem, Beobachter, Akteur oder Performer sind dabei
flieRend und zeigen sich mitunter als eine Frage der Betrachtungsweise: «Diejenigen,
die einem entgegentreten, werden hier 15 Mal als Performer benannt, 46 Mal als Dar-
steller, 19 Mal als Protagonisten, 25 Mal als Experten und je ein Mal als Helden des
Alltags und Realititszombies», quantifizieren und resiimieren Rimini Protokoll die
Zuschreibung der Beteiligten ihrer Stiicke.

1 Rimini Protokoll: rimini-protokoll.de, abgerufen am 06.01.2019.

2 Birgfeld, Johannes (Hrsg.): 2010, S. 4.
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Rimini Protokoll, Stefan Kaegi | Dominic Huber: «Nachlass — Piéces sans personnes»
Axonometrie: Dominic Huber

«Eine Parallelwelt entstehen zu lassen, eine, die das Reale abstrahiert und aktuelle
gesellschaftliche Tendenzen mit Humor und Ironie reflektiert, gehért zum Wesen des
Theaters. Dass allerdings die Schauspieler keine Schauspieler sind, sondern Personen
aus dem alltaglichen Berufsleben —sogenannte Experten des Alltags> —die, ihre Erfah-
rung preisgebend, eine neue Form von Wissen generieren, ist eine Arbeits- und Prasen-
tationsweise, die im dokumentarischen Theater [..] zum Einsatz kommt.»?

Riccarda Cappeller beschreibt in ihrer Analyse das politische Gegenwartstheater und
resitmiert im Hinblick auf die Arbeitsweise und Projekte von Rimini Protokoll:

«Den Inszenierungen liegt eine intensive und umfassende, haufig mehrere Jahre an-
dauernde Recherche zugrunde, aus der zusammen mit Akteuren verschiedenster
Disziplinen — der Wissenschaft, Praxis und Lehre oder ausgehend von verschiedenen
Stadtrdumen, die ein bergeordnetes Thema verbindet, ein realer Inhalt entwickelt
wird — wie in einem Dokumentarfilm, nur eben hier im Theater. [..] In ihren Theater-
produktionen iiberlagern sich nicht nur die Perspektiven der Akteure, sondern auch die
Handlungsraume, in die der Zuschauer miteinbezogen wird.»*

Die aktive Thematisierung und Inszenierung ansonsten beildufiger Ereignisse des
Zeitgeschehens ermoglicht einen ungleich schirferen Blick darauf. Brisante, polari-
sierende oder politisch markante Themen werden mit den Mitteln des Theaters zu-
ginglich, Gegenstinde tibergeordneter Debatten des Gegenwartsdiskurses fiir den
Einzelnen nachvollziehbar; generelle oder itbergeordnete Entwicklungen treten in
unmittelbaren Zusammenhang mit der eigenen Person und der individuellen, spezi-
fischen Lebenssituation. Damit gestaltet das «Dokumentartheater»,” als welches Ri-
mini Protokoll Teile ihrer Produktionen deklarieren, neben der Wissensvermittlung
zumeist Ankniipfungspunkte fiir jeden Einzelnen, eréffnet einen Rahmen fur das

3 Ebd.
4 Cappeller, Riccarda, in: Deutscher Kulutrrat, Politik & Kultur, 04|2018.
5 Ebd.S.27.
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Rimini Protokoll, Stefan Kaegi | Dominic Huber: «Nachlass — Piéces sans personnes»
Foto: Mathilda Olmi

individuelle Nachvollziehen und ermdglicht das Herstellen von Analogien und Riick-
schliissen zwischen itbergeordnetem Ganzen und konkretem Einzelfall.

Sterben und Tod, Sepulkral- und Trauerkultur sind einer der mannigfaltigen The-
menkomplexe, welchen sich Rimini Protokoll in ihrer Arbeit aus unterschiedlicher
Perspektive annehmen. Angeregt durch verschiedene Aspekte — von der Gesetzesla-
ge zur Erbschaftssteuer,® iiber das Aufzeigen der zumeist im Verborgenen stattfin-
denden Tatigkeiten des Bestattungswesens’ bis hin zur generellen Frage nach dem
Tod im Theater einerseits oder dem Uberdauern von Physiognomie und Stimme ei-
nes Menschen in der Nachbildung eines Roboters® andererseits — nehmen sie sich
dem Themenkomplex mit unterschiedlichen Fragestellungen und aus verschiedenen
Blickrichtungen an. «Sterben. Ein Prozess, der zwar oft beschrieben wird von denen,
die weiterleben, aber meist mit dem Blick auf das Ungesehene — was der Sterbende
wohl erlebt. Im Theater wird oft gestorben und nach Moglichkeiten gesucht, diesen
Prozess erlebbar zu machen, aber von héchst lebendigen Menschen»,” formulieren
sie das Dilemma der Thematisierung des Sterbens mit Mitteln des Theaters, welchem
sie sich insofern entziehen, als dass sie den Sterbeprozess ausklammern und sich der
Vor- und Nachbereitung des Sterbens in Planung, Vorsorge, Nachlassverwaltung, Be-
stattungspraxis oder Erinnerungs- und Trauerarbeit annehmen. «Es gibt kein Rezept
und jeder stirbt seinen individuellen Tod. Es ist so. Es gibt den Entspannten, es gibt
den Sich-Wehrenden - es gibt auch die unterschiedlichsten Erkrankungen, die die un-
terschiedlichsten Sterbewege machen. [..] Es gibt so viele verschiedene Tode, wie es
Menschen gibt»,® resiimiert die Krankenschwester Sabine Herfort in «Deadline» ihre
Erfahrungen aus der Begleitung Sterbender.

«Deadline» gibt unterschiedlichen Personen, deren Berufsalltag mit Sterben und
Tod verbunden ist, auf der Theaterbithne eine Plattform, um aus ihrer Berufspraxis,

6 Vgl. Rimini Protokoll (Stefan Kaegi | Dominic Huber): «Nachlass — Piéces sans personnes», 2016.
7 Vgl. Rimini Protokoll (Haug | Kaegi | Wetzel): «Deadline», 2003.

8 Vgl. Rimini Protokoll (Stefan Kaegi): <Unheimliches Tal / Uncanny Valley», 2018.

9 Birgfeld,Johannes (Hrsg.): 2010, S.130.

10 Ebd., Sa31.
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ihren Erfahrungen und ihrem personlichen Umgang mit der kontinuierlichen Kon-
frontation mit dem Tod zu berichten. In der Zusammenschau dieser Berichte geht es
in «Deadline» um die Summe der unzihligen individuellen Tode, also «um den durch-
schnittlichen mitteleuropdischen Tod: das skandalos unspektakulire Ableben, Hin-
scheiden, Von-uns-Gehen. Das leise Sterben und seine Organisation: [ante] und post
mortem. Denn 97 Prozent der Deutschen sterben nicht auf dem Schlachtfeld, sondern
meist unbeachtet im Bett. Sie sprechen keine letzten Worte, sondern verlieren nach
und nach die Sprache. Der Tod ist die einzige Gewissheit der Lebenden und wird doch
beharrlich vor die Tiir gestellt. Tritt er ein, sind Angehorige zumeist iiberfordert und
delegieren an Institutionen, die zum eigenen Existenzerhalt den zur <Sache> geworde-
nen Mensch pietitsvoll aus der Welt schaffen»" — Vertreter dieser Institutionen kom-
men in «Deadline» zu Wort. Damit gelangt ein Sterben auf die Bithne, das dem Thea-
terkontext ansonsten fremd ist; der eigentliche, alltiglich gestorbene, individuelle Tod
steht im Zentrum der Inszenierung und bildet einen Kontrapunkt zur theatralischen
Inszenierung eines gespielten Bithnentodes:

«Profis im Umgang mit dem Faktum Tod sind die Darsteller, nach denen Haug | Kae-
gi | Wetzel fiir ein Theater forschen, das den Tod prisent macht, statt ihn ersatzweise
vorzufithren. Experten berichten aus privater und Berufserfahrung: Gerichtsmediziner,
Krematoriumsmitarbeiter, Steinbildhauer, Sterbebegleiter, Trauerfloristen, Entriim-
pelungsfirmen und Friedhofsmusiker zelebrieren die Linie zwischen belebtem und un-
belebtem Korper. Sterben versus Bithnentod. Die unwiederholbare Momenthaftigkeit
des Sterbens steht bei <Deadline> von vornherein im Kontrast zur Wiederholbarkeit,
die das Theater zelebriert und Biihnentode zumeist zu tragikomischen Verrenkungen
macht.»"

Es wird Einblick geben in die Hintergrundprozesse Sterben und Tod, die zumeist im
Verborgenen agierenden Professionen deren Berufsalltag den Verstorbenen in das
Zentrum der Tatigkeit stellt treten auf und machen die Theaterbithne zum Auffith-
rungsrahmen fiir ihre personlichen Berichte — dem Bithnentod hingegen wird in die-
sem Stiick der Auftritt verwehrt.

«Die Perspektivenvielfalt lasst das Theater Wirklichkeit artikulieren und hinterfragt
sie gezielt. Es geht dabei nicht um politisches Theater, sondern um den Prozess des
politischen Theater-machens; das demokratische miteinander Agieren, die Reaktion
auf pradeterminierte Raume und den gedachten oder zumindest teilweise realisierten
Boykott gegeniliber Machtverhiltnissen. Auflerdem spielt das gemeinsame Akkumu-
lieren und Austauschen von Wissen eine bedeutende Rolle — damit ist nicht ein auf
Zahlen und Fakten beruhendes Wissen gemeint, sondern vielmehr eines, das sich auf
Erfahrung und Praxis bezieht, das durch Beobachtung und Austausch, ja durch den
Vergleich von Situationen wéchst und durch Kommunikation und gemeinsames Han-
deln weitergegeben wird.»™

11 Rimini Protokoll: «Deadline», rimini-protokoll.de, abgerufen am 06.01.2019.
12 Ebd.
13 Cappeller, Riccarda, in: Deutscher Kulutrrat, Politik & Kultur, 04|2018.



Raumlichkeit

Cappeller formuliert die Potenziale des Dokumentartheaters fiir den konkreten Fall
der Inszenierungen «DO’s & DON’Ts», 2018 und «Gesellschaftsmodell Grof3baustel-
le», 2017, erfasst damit aber gleichsam den itbergeordneten Geist der Arbeitsweise von
Rimini Protokoll. Auch «Nachlass — Piéces sans personnes» verhandelt iibergeordnete
Gesellschaftsthemen anhand konkreter Einzelfille, die diese greifbar und erlebbar
machen.

«Rimini Protokoll sind gefeierte Spezialistentheater-Spezialisten: Die rund zwei Jahr-
zehnte alte schweizerisch-deutsche Formation hat bereits theaterunbeleckte Experten
aufdie Biihne geholt, als es iiber diese Technik noch nicht kiloweise Forschungsliteratur
gab. Doch diesmal beamen Stefan Kaegi und Dominic Huber nur die Stimmen der Lai-
en in die Kabduschen. Deren Expertise ist der nahende Tod.»™

Raumlichkeit des Erinnerns

Bei «Nachlass — Piéces sans personnes», 2016, wird der einzelne, individuelle und sehr
personliche Tod thematisiert und in einen konkret riumlichen Kontext tiberfithrt. Es
handelt sich um ein Gefiige, das narrativen und szenischen Theatersequenzen Raum
gibt. Acht Riume beherbergen den personlichen - teils individuellen, teils objekthaf-
ten, teils kulturellen — Nachlass von acht sehr unterschiedlichen Menschen. Sie be-
legen deren Existenz, ihre Auseinandersetzung mit dem (nahenden) Tod und geben
Einblick in deren Biografien, Sichtweisen und Haltungen:

«Nachlass zeigt Pyramiden oder Mausoleen des 21. Jahrhunderts, die von ihren spate-
ren Besitzern selbst gestaltet wurden: Acht zeitgendéssische Positionen dazu, was Hin-
terlassenschaft und Erbe heute bedeuten. Wie schlagt sich unsere Gesetzgebung in
der individuellen Gestaltung eines Nachlasses wieder? Welche historischen Einsichten
erscheinen uns heute als so wichtig, dass sie fiir die Nachwelt bewahrt werden sollen?
Was mdchten wir an die Menschen weitergeben, die wir lieben, und was an die Gesell-
schaft, in der wir leben?»™

Eingebaut in die Offentlichkeit von Theater- und Veranstaltungsriumen offenbart
sich «Nachlass» zunichst als szenografischer Parcours in architektonischer Gestalt,
eine Raumstruktur, die sich dem Zuschauer erst schrittweise erschlieRt. Ein hélzern
ausgekleideter, zentraler Verteilerraum iiber elliptischem Grundriss empfiangt — bei
der Inszenierung in der Kaserne Basel im April 2018 — die Gaste. Acht zunichst ge-
schlossene Schiebetiiren bilden sich als Intarsien in der gekriitmmten Wand ab und
lassen zu allen Seiten angrenzende Zimmer erahnen. Neben den Tiiren Namens-
schilder, iiber den Tiiren digitale Zeitanzeigen, die Zeit liuft im Countdown bis zum
nichsten Offnen der jeweiligen Tiir. Mit der namentlichen Benennung erfahren die
Riume eine unmittelbare Verkniipfung zu den Personen, die sie beherbergen, und
scheinen untrennbar mit ihnen verbunden. Sie markieren eine Adressbildung, evo-

14 Kedves, Alexandra: Tages-Anzeiger online, 09.11.2016, abgerufen am 10.03.2019.

15 Rimini Protokoll: «<Nachlass — Piéces sans personnes», rimini-protokoll.de, abgerufen am 06.01.2019.
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zieren aber auch Assoziationen an Krankenhaus- oder Hospizzimmer, Grabkammern
oder Aufbahrungsriume.

«Acht Turen fithren vom Flur in kleine Raume, die der Szenograf Dominic Hube nach
den Vorstellungen von acht Menschen gestaltet hat, die den Machern von Rimini Pro-
tokoll ihre Gedanken zu ihrem bereits relativ nahen oder noch unbestimmtem Ende
mitgeteilt haben. Entstanden sind Audio- und Videoaufnahmen, denen man beim
Blattern in Fotoalben, Kramen in Umzugskisten oder einfach nur so folgen kann.»"

Die Riaume hinter den Tiiren liegen zunichst im Ungewissen. Das Ankommen ist mit
Warten, Beobachten der verrinnenden Countdown-Zeiten und einer gespannten Er-
wartung auf das, was kommt, belegt. Uberspannt ist dieser Vorraum mit einer Welt-
karte als Satellitenaufnahme, welche die weltweit erhobenen statistischen Daten zu
Todesfillen an dem jeweiligen Ort visualisiert. Ein jeder Todesfall erscheint als ein
kurzes Aufglimmen eines Lichtpunktes in der digitalen Projektion, die als ovale Intar-
sie in die Decke des Entrees eingelassen ist. Sie stellt die acht Einzelbiografien in einen
iibergeordneten globalen Kontext.

«Das Publikum begibt sich in acht immersive Rauminstallationen und ldsst sich von
Stimmen, Objekten und Bildern an den Ort der Staffeliibergabe zwischen den Genera-
tionen und die Grenzen der eigenen Existenz begleiten.»"”

Damit wird es unmoglich, sich den vorgestellten Themen und Sichtweisen zu entzie-
hen, denn bei aller Individualitit, mit der sie zunichst die sehr persénliche Sicht der
zu Wort kommenden Personen belegen, finden sie doch kontinuierlichen Wiederhall
in der eigenen Sicht auf Sterben und Tod. «Das Bewusstsein der eigenen Verganglich-
keit ist die Voraussetzung fiir Rimini Protokolls <Nachlass>.»'® Bei allem Teilhabenlas-
sen und Einblickgewihren, ist in der von Rimini Protokoll inszenierten Form der Ver-
sammlung einer kleinen Gruppe von Menschen zu Gast in der Nachlasskammer einer
Person jedoch stets die Privatheit und Intimitit eines jeden gewahrt.

«Wenn man schon eher ungern an den eigenen Tod denken mag, hilft es vielleicht, sich
mitdem anderer Menschen auseinanderzusetzen oder zumindest mit deren Gedanken
zu einem Thema, dem iiber kurz oder lang niemand entrinnen kann. Wir tauchen also
furjeweils fiinf bis acht Minuten in die Privatsphare vollig fremder Menschen ein, denn
nichts ist privater als der eigene Tod.»"

Wenngleich man die Menschen, die ihren Nachlass in dieser besonderen Form tiber-
mitteln, gelegentlich zur Anregung oder Projektionsfliche der eigenen Gedanken ab-
strahieren mag, so bleibt die Begegnung mit ihnen doch - trotz oder gerade wegen
ihrer physischen Abwesenheit — sehr personlich, manchmal eindringlich und in jedem
Fallin Erinnerung.

16 Bock, Stefan, in: der Freitag, 06.07.2017, abgerufen am 07.01.2019.

17 Rimini Protokoll: «<Nachlass — Piéces sans personnes», rimini-protokoll.de, abgerufen am 07.01.2019.
18 Biringer, Eva, in: Badische Zeitung, 28.07.2017, abgerufen am 07.01.2019.

19 Bock, Stefan, in: der Freitag, 06.07.2017, abgerufen am 07.01.2019.
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Die Tiiren zu den einzelnen Zimmern 6ffnen sich zeitversetzt, eine jede im eige-
nen Rhythmus. Wihrend die Tiir — die wie von Geisterhand automatisch zur Seite
geschoben wird - offen steht, terminiert ein erneuter Countdown die Dauer bis zum
WiederschliefRen; «Digitalanzeigen tiber den Tiiren zihlen die zur Verfiigung stehen-
de Zeit, dann 6ffnen und schlieflen sich die Tiiren wieder.»* Ein jeder Besucher ent-
scheidet selbst, in welcher Reihenfolge er die einzelnen Riume betritt. Auch das wie-
derholte oder mehrmalige Aufsuchen des gleichen Raumes ist moglich. Damit ergibt
sich fiir jeden Zuschauer eine unterschiedliche Erzihlstruktur; denn wenngleich die
einzelnen Riume nicht in ein durchgingiges, ibergeordnetes Narrativ eingebunden
sind, fiigen sich die Geschichten der Personen doch zu einem grofRen Ganzen, wobei
die unterschiedlichen Biografien und Geschichten einen in sehr verschiedener Stim-
mung entlassen, die man unweigerlich in den nichsten Raum weitertriagt. Diese Indi-
vidualitit des Besuches wirft Fragen im Hinblick auf die eigene Auseinandersetzung
aufund scheint darauf aufmerksam zu machen, dass es an jedem selbst ist, seine ganz
eigene Sicht auf Sterben und Tod vor dem Hintergrund der eigenen Erfahrungen und
Erinnerungen zu formen. Stefan Bock beschreibt:

«Ich lande zunichst im Keller eines Base-Springers. Das sind Extremsportler, die sich
mit Fallschirmen von hohen, festen Objekten stiirzen. Das kann bei Unachtsamkeit und
Fehlern bei der Ausriistung schnell mal schiefgehen, wie der 44-)ahrige weifd. Er war
schon auf einigen Beerdigungen. Entsprechend hat er mit einer Risiko-Lebensversiche-
rung fiir seine Familie Vorsorge getroffen. Ansonsten hilftihm ein Faible fiir schwarzen
Humor — der Absprung heifdt in diesem Sport Exit — und Westcoast-Punk, um sich von
den Gedanken an den Tod abzulenken. Dagegen haben andere schon die Gewissheit
des nahen Todes, meist bedingt durch Krankheit. Wir sind in der Schweiz, entspre-
chend geht es in drei der Fille auch um Sterbehilfe — und dabei ganz konkret um ein
selbstbestimmtes Ende »*

In den Nachlasskammern der zu Wort kommenden Personen, besteht eine enge Kor-
respondenz zwischen Lebensfithrung, Biografie und Auseinandersetzung mit dem
Tod. Die Gestaltung der einzelnen Zimmer erginzt und verstirkt diese Korrespon-
denz mit Objekten und einer Atmosphire, die als Attribute der erzihlten Geschichten
zu fungieren scheinen. Die Gestaltung der Riume basiert auf der Grundlage von Ge-
sprichen und Nachfragen, die mit den einzelnen Personen gefithrt wurden, welche die
Gestaltung ihrer Nachlassraume jeweils mafigeblich mitbestimmten. Im Folgenden
werden die Riume entsprechend ihrer Chronologie der Grundrissanordnung vorge-
stellt, beginnend mit dem kleinen Theater, gegen den Uhrzeigersinn, bis zu dem Raum
des Demenzforschers.

20 Ebd.
21 Ebd.
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Raum 1

In einem kleinen Theater, das an ein Kino oder eine Revue aus der ersten Hilfte des
20. Jahrhunderts erinnert, nehmen die Besucher auf samtgepolsterten Klappsitzen in
ansteigenden Sitzreihen Platz. Vor dem geschlossenen roten Samtvorhang des Biih-
nenprospekts liegt ein aus feiner roséfarbener Mohairwolle gestrickter Pullover auf ei-
nem Klavierschemel. Wihrend die Stimme der Gastgeberin aus dem Off die Besucher
begrifit, wird das Saallicht gedimmt und ein Fokusstrahler geleitet fortan den Blick
des Zuschauers iiber die Bithne. In diesem Theaterkabinett hat eine Frau ihren letzten
Auftritt, die ein Leben lang vom Theater getraumt hat. Sie erzihlt von ihrem Wunsch,
Sangerin zu werden, stimmt die Lieder an, die sie auf die Bithne bringen wollte, be-
schreibt, wie sie den auf der Bithne liegenden Pullover gestrickt hat und wie er sie als
Kleidungsstiick durch unterschiedlichste Stationen ihres Lebens begleitet hat. In der
Zartheit dieses Werk- und Kleidungsstiicks materialisiert sich der Charakter dieser
Frau, der sich anhand ihrer Stimme, Sprache und der Beschreibung der Gastgeberin
erahnen lisst- eine Mischung aus Fragilitit, Klarheit und Eleganz. So detailreich, wie
sie ihr Leben beschreibt, findet sie auch explizite Worte fiir ihr Sterben. Ihr Tod ist
ein geplanter Tod, terminiert durch ein bereits fixiertes Datum zur Sterbehilfe. Der
schweizerische Entstehungskontext der Produktion zeigt sich in der Thematisierung
der landesspezifischen Gesetzeslage zur Sterbehilfe.

Raum 2

Der nichste Raum ist wesentlich kleiner und beengter und als Wohnraum eingerich-
tet. Die Mobel und Ausstattungsgegenstinde erscheinen geradezu stereotyp fiir die
Einrichtungsvorlieben der gegenwirtigen Generation alter Menschen: Holzerne Eck-
bank, gebliimte Tapete, Riischengardienen, abwaschbare Tischdecke, itber dem Tisch
eine textilbezogene Hingeleuchte, die Winde behangen mit zahlreichen kleinteiligen
Ausstattungsgegenstinden; Wanduhr, Kalender, Bilder. Auf dem Tisch liegen priva-
te Fotografien aus sieben Jahrzehnten Nachkriegsgeschichte — ein sehr personlicher
Einblick in die losen Bestandteile eines Familienalbums. Die Gastgeberin lidt zum
Platznehmen und zum Anschauen dieser Bilder ein. Einige beschreibt sie und bettet
sie in den Kontext des im Bild festgehaltenen Ereignisses oder Erlebnisses ein, andere
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Rimini Protokoll, Stefan Kaegi | Dominic Huber: «Nachlass — Piéces sans personnes»
Raum 3. Foto: Samuel Rubio

bleiben ohne Erliuterung und erginzen mit dem Abgebildeten die Erzahlstruktur zu
einer vollstindigen und schliissigen Biografie. In dieser Nachlasskammer tibergibt die
Gastgeberin der Nachwelt den Einblick in ein ganz alltidgliches Leben und lisst einen
sehr nahbaren und intimen Blick auf ihre Biografie zu.

Raum 3

Die bereits erwihnte Kammer des Base-Jumpers mag von allen die am meisten mit
seinem Leben und Handeln verkniipfte sein. Er l4dt ein in seinen Keller, gibt Einblick
in die Vorbereitung seiner Ausriistung und die mentale Einstimmung auf den nichs-
ten Sprung. Er beschreibt sein Leben, den Alltag mit seiner Familie und deren Leben
mit seinem Extremsport. Uber die Auseinandersetzung mit dem eigenen Tod wird
die Auseinandersetzung mit dem, was bleibt, und insbesondere den Menschen, die
zuriickbleiben, thematisiert — seine Beschreibung der eigenen Lebensversicherung
verleiht der Sorge um das finanzielle Wohl der eigenen Familie Ausdruck. Die Be-
deutung des personlichen Verlusts seiner Angehorigen steht hinter dem Drang nach
der Ausiibung dieses Sports zuriick. Der Raum ist ausgestattet mit Utensilien fiir den
Sport; Sprunganzug, Wanderschuhe, Rucksack. Durch einen Gitterrost im Boden des
betonsichtigen Raumes blicken die Zuschauer auf die Videoprojektion. Sie betrachten
die Vorbereitungen, das Priifen des Materials und das Verpacken fiir den Aufstieg.
Schlief3lich begleiten sie den Base-Jumper hinaufin die Alpen zu seinem nichsten Ab-
sprung, seinem nichsten Exit und blicken unter sich in die bodenlose Tiefe des viele
hundert Meter unter der Sprungbasis liegenden Tals. Erzdhlung, Sound, Musik, Mate-
rialitdt, Licht und Geruch in diesem Raum fiigen sich zu einer stimmigen Einheit, die
in ihrer Rohheit dem Kellerraum, den sie zeigt, ebenso entspricht wie dem schroffen
alpinen Kontext und der als charakteristischer Bestandteil dieses Sports vermittelten
Stimmung zwischen Schwerelosigkeit, Geschwindigkeit, Konzentration und Fragili-
tat.
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Raum 5. Foto: Samuel Rubio

Raum 4

Gegeniiber der raumlichen Beengtheit der beiden vorbeschriebenen Riume wirke
dieses Hotelzimmer trotz der vielen Mobel und Ausstattungsgegenstinde groRziigig.
Zwei Fenster iiber Eck verorten diesen Raum an der AufRenecke des Gesamtgefiiges.
Der Gastgeber lidt dazu ein, ihm zu einem seiner Angelausfliige zu folgen. Die Be-
sucher werden gebeten auf dem Bett und auf dem Boden Platz zu nehmen. Der Raum
ist ausgestattet mit einer Vielzahl von Attributen fiir die Erzihlung, die dann folgt.
Der Gastgeber richtet sich mit seiner Nachricht insbesondere an seine Tochter, hilt
fur sie geteilte Momente und Ausfliige fest, dokumentiert gemeinsame Erlebnisse,
spricht aber auch von Angsten und Sorgen. Er bittet die Besucher, das Portrit seiner
ebenfalls in jungen Jahren an einer Krankheit verstorbenen Schwester unter dem Bett
hervorzuziehen und spricht anhand dessen iiber Krankheit, kérperlichen Zerfall und
den immer niher riickenden eigenen Tod. Es sind sehr personliche Beschreibungen,
die sich insbesondere an seine Tochter als erwachsene Frau richten — und damit weit
in die Zukunft greifen. Von den Kédern zum Fliegenfischen bis hin zu Bildern und Fo-
tografien scheinen sich alle Gegenstinde im Raum mit der Erzdhlung des Gastgebers
zu einer Einheit zu fiigen. Durch die Fenster fillt diffuses Licht und wirft die Schatten
von Vegetation ins Zimmer. Die Lichtstimmung suggeriert Abend oder Nacht und bet-
tet damit die Hotelzimmergespriche in einen entsprechenden Zeitrahmen ein.

Raum 5

Dieser Raum changiert typologisch zwischen einem privaten Arbeitszimmer und ei-
nem Geschiftsbiiro. An einem schweren Schreibtisch nimmt man gegeniiber von zwei
leeren Ledersesseln Platz. Das Ehepaar, dessen materieller und finanzieller Nachlass
Gegenstand dieses Raumes ist, lddt ein sich zu setzen und ihren Uberlegungen dazu,
was Vererben fiir sie bedeutet, zu folgen. Es geht um die Frage, auf welche Weise — und
zu welchen Konditionen — den Nachkommen ein Erbe zusteht. Sie kniipfen die Uber-
gabe ihres Vermogens an die Enkelkinder an die Bedingung, dass diese ihren Wohnort
aus Siidamerika nach Europa zuriicKVerlegen miissen. Es geht aber auch um Erfah-
rung, um die Frage, was es bedeutet, in den Nachkriegsjahren ein Vermégen aufzu-
bauen. Dem finanziellen Gewinn steht in Teilen der persénliche Verlust der nach Siid-



Raumlichkeit
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Raum 7. Foto: Foto: Samuel Rubio

amerika ausgewanderten Tochter gegeniiber. Erbschaft und Vermdgen stehen hier
in Verbindung mit Verantwortung und Verantwortlichkeit. Das Interieur, das an ein
klassisch konservatives Arbeits- oder Biirozimmer der Nachkriegsjahre erinnert, gibt
diesem Raum bisweilen die Stimmung einer Bank- oder Notarverhandlung. Gesagtes
und riumliches Arrangement wirken eng zusammen; sie konstituieren gemeinsam ei-
nen Habitus, welcher dem Inhalt und der Art des Gesprochenen passgenau entspricht.

Raum 6

In diesem Raum dndern sich die verhandelten Themen gegeniiber allen vorangegan-
genen. Ein Oerlikoner Muslim tiirkischer Herkunft lidt dazu ein, iiber eine spirituelle
und religiése Auseinandersetzung mit dem Sterben nachzudenken und thematisiert
die physische Hinterlassenschaft des Leichnams am Lebensende. Die Giste sind ein-
geladen, ihre Schuhe auszuziehen, auf dem mit einem Wollteppich ausgelegten Boden
Platz zu nehmen und sich an den tiirkischen SiifRigkeiten zu bedienen. Was folgt, ist
eine gleichermafien ideelle wie praktische — ja pragmatische — Auseinandersetzung
mit dem Tod. Der Gastgeber beschreibt seinen dringlichen Wunsch am Ende seines
Lebens, das er zu grofRen Teilen in der Schweiz verbracht hat, seinen Leichnam in die
Tiirkei tiberfithren zu lassen, um dort am Ort seiner Kindheit und in der Nihe seiner
Angehorigen beigesetzt zu werden. Eine spirituelle und personliche Entscheidung.
Diese zeigt sich dann allerdings anhand eines sehr konkreten Planungsprozesses. In
Filmmitschnitten begleiten die Besucher ihren Gastgeber zu einem Bestatter, sehen
zu, wie er in ein mogliches kiinftiges Leichentuch schliipft und einen Sarg auswahlt.
Sie begleiten ihn weiter zum Flughafen, folgen den dortigen Erliuterungen zu Fracht-
bestimmungen und Voraussetzungen fiir die Uberfiithrung eines Leichnams und bli-
cken schlie8lich mit ihm einer Maschine der Turkish Airline nach, in der Gewissheit,
dass ein solcher Linienflug einmal die wortlich letzte Reise des Gastgebers sein wird.

Raum 7

Dieser Raum birgt einen ebenso ideellen wie physischen Nachlass und beinhaltet nicht
weniger als die Ubergabe eines Lebenswerkes an die Nachwelt. Die ehemalige EU-Bot-
schafterin, die in diesen Raum einlddt, gibt Einblick in ihre Sammlung und in die
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Titigkeit der von ihr ins Leben gerufenen Stiftung, welche die von ihr angestofRenen
Impulse und ihre personlichen Anliegen auch in Zukunft und iber ihren Tod hinaus
vertreten wird. Die Gastgeberin berichtet aus ihrem Leben als «Chef de Délégation»
der Europiischen Union in Burkina Faso, Niger, Kamerun, Senegal, Athiopien und der
Elfenbeinkiiste. Dokumentationen zur Gegenwartskunst in diesen Lindern, Hand-
zettel von Ausstellungen und Veranstaltungen, Abbildungen und Skulpturen finden
sich gestapelt in Umzugskartons und die Besucher sind aufgefordert, sich selbst ihren
Weg durch die Vielfalter der Themen zu bahnen, in den Kartons zu withlen und dabei
den Berichten der Sammlerin zuzuhoren. Es sind Aufzeichnungen von Telefonaten
und Gesprichen mit kiinftigen Stiftungsverwaltern und Vertrauten. Instruktionen
werden gegeben, Wiinsche, Anliegen und Triume formuliert. Dabei richtet sie sich
zumeist an die ihr vertrauten Gesprichspartner, gelegentlich erginzt sie Informatio-
nen fir die Besucher, die sich wihrenddessen mit den von ihr zur Verfiigung gestell-
ten Materialien vertraut machen und sich nach und nach einen Uberblick iiber das
in den Kartons Gesammelte verschaffen. Die Ubergabe dieses Lebenswerkes scheint
getragen von einer iibergeordneten Vision — die, nach allem, was sich den Berichten
und Erzahlungen der Gastgeberin entnehmen lisst, gleichermafen ihr Leben als Leit-
spruch gepragt hat: «Afrika kann sich nur von innen heraus entwickeln. Sie werden es
erleben. Ich nicht mehr.»** Damit gelingt in diesem Raum ein Briickenschlag von den
Einzelstiicken der unterschiedlichen Artefakte bis hin zur kulturellen, strukturellen,
dkonomischen und politischen Situation des afrikanischen Kontinents — ebenfalls ein
Transfer, den die Gastgeberin zu Lebzeiten begonnen und bis weit iber ihren Tod hi-
naus ins Leben gerufen hat.

Raum 8

Der Raum des Demenzforschers fillt gegeniiber den anderen Raumen durch eine be-
sonders stringente Gestaltung und Anordnung aller Elemente auf: Im Zentrum des
sechseckigen Raumes steht ein mébelhafter Einbau, der sich mit riumlichen Abtren-

22 von Brochowski, Gabriele: zit. n. «Interview mit Stefan Kaegi zu <Nachlass — Piéces sans personness»,
112018, zit. n. Gedéichtnisprotokoll Katharina Voigt.
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nungen zu jeder der sechs Winde hin orientiert und sechs Besuchern in den Nischen
dieser Raumskulptur auf hohenverstellbaren Hockern Platz bietet. Sobald man Platz
genommen hat, sind die anderen im Raum zunichst ausgeblendet; die Trennwinde
begrenzen das Sichtfeld, zwingen zur Konzentration auf sich selbst und zum Blick in
den Spiegel, der auf Augenhéhe vor einem liegt. Das Ankommen in diesem Raum erin-
nert an das Eintreten in ein Laboratorium, die Teilnahme an einer wissenschaftlichen
Studie und bisweilen auch an den Besuch eines Spiegelkabinetts voller Reflexion, Wi-
derschein, Tauschung und Fragen nach Realitit und Tauschung. Die Glasfliche er-
weist sich im weiteren Verlauf als Projektionsebene, Fenster und Spiel gleichermafien.
Der Gastgeber berichtet aus seiner Forschung zu Demenz und Alzheimer, erzihlt von
seiner Angst vor der Auseinandersetzung mit der Erkrankung. Dieser Raum richtet
sich aber auch in besonders eindringlicher Weise an die Besucher, indem er sie mit
ihrer eigenen Wahrnehmung und der Selbsterkenntnis im anderen konfrontiert. Wir
blicken in den Spiegel und betrachten unser Gesicht, unsere Erscheinung. Die Lichtsi-
tuation hinter dem Glas dndert sich und gibt den Blick auf unser Gegeniiber frei. Dabei
werden wir begleitet von der Beschreibung wissenschaftlicher Erkenntnisse, der Sor-
ge davor, sich selbst nicht mehr zu erkennen, mit der Erinnerung, auch das Selbst-Be-
wusstsein zu verlieren. Immer wieder steht die Frage im Raum, was einen Menschen
in seiner Individualitit, seiner Eigenheit und seinem Selbst ausmacht. Wir folgen dem
Gastgeber in seinen Gedanken, gehen seiner Frage nach der Bedeutung von Erinne-
rung nach. Dieser Raum erscheint im Vergleich mit den anderen in gewisser Weise
als iibergeordnet, wenngleich auch er die konkrete Biografie eines Menschen beher-
bergt und diesen als dessen Nachlass itberdauert: Das Thematisieren der Bedeutung
von Erinnerung, das Nicht-vergessen-Wollen, die Eindringlichkeit des Bediirfnisses
Herr seiner Sinne und im Besitz seiner Erinnerungen bleiben zu wollen - all das figt
sich zu einem Resiimee aller Riume. Es versieht die herzliche Einladung, die einem in
vielen der Riume begegnet — «Wenn Sie mogen, behalten Sie mich in Erinnerung!» —
mit einer gewissen Dringlichkeit, die einen beinah daran gemahnen zu scheint, von
dem eigenen Erinnerungsvermdgen Gebrauch zu machen und sich der Qualitit dieser
Fihigkeit bewusst zu sein, die das persdnliche Bewahren des Vergangenen iiberhaupt
erst ermoglicht.

Die einzelnen Riume kénnten kaum unterschiedlicher sein und fiigen sich doch zu
einer iibergeordneten Einheit, die das Sterben und den Tod mit Variantenreichtum
zeigt.

«Acht Raume wurden in die Box gebaut, acht Totenkammern, Testamente. Aber wie
das Leben in ihnen jauchzt und jault und widerhallt: Das tbertont die postdramati-
sche Maschinerie, die den anderthalbstiindigen Erlebnisparcours mit dem Titel <Nach-
lass: Pieces sans personnes liberhaupt am Laufen hilt — und uns, in jedem Sinn, am
Mitgehen.»?

«Nachlass — Piéces sans personnes» gibt Raum fiir die Auseinandersetzung mit dem
Sterben und die Einladung zum Nachdenken iiber die Frage, was von einem Menschen
bleibt und was seinen Tod iberdauert.

23 Kedves, Alexandra, in: Tages-Anzeiger online, 09.11.2016, abgerufen 10.03.2019.
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Die franzdsische Sprache des Untertitels ldsst noch eine vielschichtige Lesart zu:
Als «piéces sans personnes> handelt es sich bei den einzelnen Riumen im doppelten
Wortsinn der Ubersetzung gleichermafen um Theaterstiicke ohne Personen wie um
Objekte oder Zimmer ohne Menschen. In der Ubersetzung zu <personness> stehen sich
des weiteren Person und Niemand diametral gegeniiber; «Nachlass — Piéces sans per-
sonnes» thematisiert in diesem Sinne also die Prisenz des Abwesenden oder gar eine
Prasenz durch Abwesenheit.

«Nachlass> will dem vom Tod beférderten Auseinanderdriften von Leben und Kérpern,
Dingen und Bedeutungen eine Artindividueller Fixierung entgegensetzten. Man kdnn-
te auch sagen, die Abwesenheit verstorbener Menschen in Anwesenheit zuriick ver-
wandeln, indem man den Sterbenden noch zu Lebzeiten ihre Erinnerungsraume der
Zukunft bauen lasst.»*

Darin liegt das rdumliche Potenzial dieser Arbeit. Stefan Kaegi und Dominic Huber
gelingt es, Riume zu gestalten, die in die Zukunft reichen, gewissermafien zeitlos
sind, diese Auseinandersetzung bergen, ihr Raum geben und sie zuganglich machen.
Als Beispiel fiir die Gestaltung von Sterbeorten ist «Nachlass» in mehrerlei Hinsicht
wertvoll:

Anhand der mehrschichtigen Bedeutung der <piéces sans personnes> zeigt sich
die Wirksamkeit personlicher Objekte als Erinnerungstriger. Darin bedingt sich die
Moglichkeit zur eigenen Gestaltung und personlichen Aneignung der Individualriu-
me in einem Hospiz oder einer Palliativeinrichtung. Es zeigt in diesem Verkniipfen
von Erinnerung mit einer bestimmten Riumlichkeit und deren Gestaltung oder mit
einzelnen Objekten auch das Potenzial, welches das Wiederkehren an den letzten Le-
bensort eines verstorbenen Menschen fiir die Hinterbliebenen in der Trauerarbeit er-
offnet. Die insbesondere in einigen Hospizen gingige Praxis, die Angehorigen tiber
den Tod des Verstorbenen hinaus zu begleiten und ihnen weiterhin den Zugang zu
den gemeinschaftlichen Raumlichkeiten des Hospizes zu gewihren, ist eine Form der
Uberfithrung dieses Potenzials in die Hospizpraxis.

Fir den rdumlichen Bedarf eines Hospizes liefRen sich daraus aber noch weitere
Formen und Gestaltungspotenziale fiir eine Ankniipfung der Hinterbliebenen an die
Architektur als letztem Lebensort des Verstorbenen herausarbeiten. Die Méglichkeit,
die Individualriume so zu belassen, wie sie sich ein Hospizgast eingerichtet hat, ist
aufgrund der Folgebelegung nicht gewihrleistet. Wenn es innerhalb eines Hospizes
jedoch erginzende Riickzugsrdume gibt, deren Gestaltung kontinuierlich bestehen
bleibt, so bieten diese tiber den Tod hinaus fiir die Angehérigen die Moglichkeit, Erin-
nerung raumlich zu verorten — ohne dabei unmittelbar gezwungen zu sein, sich in die
Gemeinschaft der sonstigen gemeinsam genutzten Riume zu begeben.

Auch fur die Gestaltung des eigenen Sterbens bietet «Nachlass» Denkanstofie —
mit der Frage nach dem, was wir der Welt hinterlassen, ist automatisch auch die Fra-
ge nach dem, was unser Leben gefiillt oder geprigt hat, gestellt. Diese Auseinander-
setzung ist einer der elementaren Bestandteile psychosozialer Begleitung sterbender
Menschen. «Nachlass» bietet die Gelegenheit, unterschiedliche in die Riumlichkeit
und deren Gestaltung und Ausstattung iberfithrte Sichtweisen und Antworten aus

24 Meierhenrich, Doris, in: Berliner Zeitung online, 03.07.2017, abgerufen 10.03.2019.
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dieser Auseinandersetzung zu besuchen. Das Sich-ihres-Todes-Annehmen anderer
Menschen wird damit als eigene Erfahrung erlebbar und damit auf sehr unmittelbare
Weise nachvollziehbar.

In Bezug auf die konkrete Gestaltung von Hospizarchitektur ist «Nachlass» insofern
eine wertvolle Referenz, als dass es eine klare riumliche Gliederung in Vorbereich und
Individualraum gibt. Der Vorbereich unterscheidet sich insofern von einem Gang oder
Flur, als dass er als zentrierter Raum ausgebildet ist, dessen riumliche Geste sowie
seine Materialitit und Ausstattung die Moglichkeit zum Ankommen und Verweilen
geben. Die Uberschaubarkeit der Zimmeranzahl und die Ubersichtlichkeit ihrer An-
ordnung vermitteln Orientierung — und damit Sicherheit. Dieser Vorraum fungiert
als Schwellenraum zwischen dem umgebenden Theater und der eigenen, individuel-
len Welt innerhalb eines jeden Zimmers. Schwellen sind auch fir die Gestaltung von
Sterbeorten von immanenter Bedeutung: Der Ubertritt einer Schwelle gibt Anlass fiir
ein kurzes Innehalten und ermoglichen damit das Sicheinlassen auf das, was hinter
der Schwelle kommt. Als Referenz fiir die Hospiz- und Palliativarchitektur sind solche
Schwellensituationen insbesondere fiir das Betreten der Individualzimmer - trotz
aller Vertrautheit mit dem Menschen, der das Zimmer bewohnt — wertvoll, um den
Ubergang aus dem Lebensalltag in das Sterbezimmer oder das Sichvorbereiten auf
eine immer wieder neue Situation zu erleichtern.

Insgesamt ist «Nachlass» ein bedeutsames Beispiel dafiir, wie es gelingen kann,
dasssich in hochstem Maf individuell gestaltete beziehungsweise angeeignete Riume
innerhalb eines klar strukturierten architektonischen Gefiiges zu einer iibergeordne-
ten Gemeinschaft fugen, in der unterschiedliche Milieus und Lebensstile aufeinan-
dertreffen, die Privatsphire, Eigenheit und Individualitit eines jeden gewahrt ist und
sich doch eine verbindende Gesamtstimmung ergibt, welche die Einzelzimmer zu ei-
ner Gemeinschaft verbindet — und sei es, dass sich diese nur an der Ubersichtlichkeit
der gemeinsamen ErschliefRung festmachen lieRe.
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Gregor Schneider: «Sterberaum», Rheydt 2005-2007, Raum im Raum, Innenmafie: 769,5 x
544 x 275 cm, Kunstraum Innsbruck, 2011. Foto: Gregor Schneider / VG Bild-Kunst Bonn



Gregor Schneider: «Sterberaum», 2008

In Gregor Schneiders Arbeit geht es um riumliche Zusammenhinge. Durch den Ein-
bau neuer Raumsituationen in eine vorhandene Bestandsarchitektur erginzt und
manipuliert Schneider deren urspriinglichen riumlichen Zusammenhang. Die Aneig-
nung durch bauliche Interventionen und das Herstellen eines individuellen Gefiiges
aus Architektur und persénlichem Raumerleben bilden dabei den Kern seines Schaf-
fens. Die erste riumliche Auseinandersetzung dieser Art findet in Schneiders frithen
Schaffensjahren in dem elterlichen Haus an der Unterheydener Strale in Rheydt statt.
Schneider nutzt die Riumlichkeiten des Wohnhauses aus den 1950er-Jahren zunichst
als Atelier, fir kleinmaf3stibliche sowohl riumliche, skulpturale als auch zweidimen-
sionale Arbeiten. Je linger er sich in den Riumen aufhilt, desto stirker intensiviert
sich seine Auseinandersetzung mit dem Ort und erste installative Eingriffe in die
Struktur der bestehenden Riume bilden den Anfang eines jahrelangen, kontinuierli-
chen Bauprozesses. Das Haus bot ihm den Spielraum zur kiinstlerischen Aneignung
dieser Raumlichkeiten, welche er sich in seiner Arbeit zu eigen machte und die er, wie
die Vorsilbe «ur-> im Titel des Gesamtwerkes als «<Haus u r» impliziert, auf deren Ur-
sprung hin untersucht.! Das kontextgebundene Raumgefiige in der Architektur des
Hauses in Rheydt steht Ende der 1990er Jahre vor der zwangsweisen Auflésung, da
die Familie Schneider das Gebiude aufgeben muss. Doch fiir Gregor Schneider ist der
Ort mit der jahrelangen Auseinandersetzung und Transformation zu einer eigenen
Lebenswelt geworden, welche er unter keinen Umstinden aufzulésen gedenkt.

«Schneider can’t leave the house. He’s like the builder in Franz Kafka’s story The Bur-
rows. Presumably not even the destruction of the house would be a solution.»?

Die im «Haus u r» angelegten Raumgefiige und die Art der Aneignung von Riumen
durch deren Erginzung, Verinderung und Verbauen begleiten und prigen Schnei-
ders weitere Installationen. Als «Totes Haus u r» iberfiihrt er eine Vielzahl der Ein-
bauten und Ursprungsriume des Hauses in Rheydt in den Deutschen Pavillon der 49.
Biennale di Venezia im Jahr 2001. In der Uberlagerung der Raumgefiige des «Hauses
u r» mit der Architektur des Deutschen Pavillons wird Schneiders Bestreben, Raum-
folgen durch die Verschrinkung neu zu ordnen, noch deutlicher als in dem eigent-
lichen «Haus u r». Die verdnderte Proportion von Grundriss zu Aufriss in der neuen

1 Vgl. hierzu Schimmel, Paul, in: Schneider, Gregor (Hrsg.): 2003, S.104.
2 Loock, Ulrich, in: Fundagdo de Serralves, Museu de Arte Contemporanea de Serralves (Hrsg.): 2005,
S.49.
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Umgebung des Deutschen Pavillons bietet erweiterte Moglichkeiten fiir die Anord-
nung und Komposition der Riume. Schneider iberfithrt gleichsam einen Teil die-
ser personlichen Privatriume in den musealen Kontext. Wihrend das «Haus u r» in
Rheydt nur einer kleinen Besuchergruppe zuginglich war, steht das «Tote Haus u r»
als Biennale-Beitrag einem grofRen Publikum offen.

«While generations of artists before Schneider struggled with the art-life conundrum—
how to break down the barrier that separates the two — he moves effortlessly between
them, symbolically tearing down the walls that separate art and life by literally building
new ones. As one follows the artist’s footsteps through <Dead House u r, life’s echo re-
verberates all around.»?

Der Geschichtstrichtigkeit des Deutschen Pavillons stellt Schneider biografisch ge-
prigte Wohnriume gegeniiber. Wenngleich diese in Schneiders Uberformung eine
starke Individualisierung erfahren, bleiben sie in ihrer standardisierten Gestaltung,
welche unverkennbar fiir eine bestimmte Erbauungszeit und deren Zeitgeist steht,
bis zu einem gewissen Grad allgemeingiiltig. Ein assoziativer, nahbarer Zugang zu
den Riumen der Installation ist fiir jeden Besucher iiber die potenzielle Bezugnah-
me und Wiedererkennung méglich. Das Uberfithren der architektonischen Einbauten
aus dem «Haus u r» in den Deutschen Pavillon hat eine Neuordnung der Raumfol-
ge und ein sich Uberlagern und Verschachteln der Riume zur Folge. Als kafkaeskes
fragmentarisches Konglomerat verschrinken sich Innen-, Zwischen- und Auflenriu-
me. Zwischen diesen — im weitesten Sinne noch als solche lesbaren - Wohnriumen
entsteht ein Geflecht aus Zwischenriumen und Passagen, welches einer spezifischen
Nutzungsassoziation entbehrt und als Filter- oder Grenzbereich die einzelnen Riume
gleichsam separiert und verbindet.

Eine weitere Nachbildung eines bestehenden architektonischen Innenraumes und
dessen raumliche Translotion in den Kontext unterschiedlicher Museums- und Aus-
stellungsgebiude bildet Gregor Schneiders «Sterberaum». Schneider entwickelt eine
Rauminstallation als Replik eines Zimmers aus der von Ludwig Mies van der Rohe ent-
worfenen Villa des heutigen Museums Haus Lange Haus Esters mit dem Ziel, diese in
unterschiedliche museale Kontexte zu iiberfithren und Sterbenden, Toten oder Trau-
ernden fiir das Wohnen an deren Lebensende, fir die Einsargung und Aufbahrung
nach dem Tod oder fiir die Trauerarbeit der Hinterbliebenen fiir eine individuelle An-
eignung zur Verfiigung zu stellen. Gregor Schneider beschreibt sein Anliegen fiir die
Rauminstallation «Sterberaum» als einen idealen Ort zum Sterben, fiir Aufbahrung
und Trauer:

«lch mochte eine Person ausstellen, die eines natiirlichen Todes stirbt, oder jemanden,
der soeben gestorben ist. Dabei ist mein Ziel, die Schonheit des Todes zu zeigen.»*

Mit dieser Absichtserklirung gerit Schneider heftig in die Kritik und es beginnt eine
intensive Diskussion um Pietit, Verantwortungsbereiche der Kunst und deren Gren-
zen sowie den gesellschaftlichen Diskurs zur Auseinandersetzung mit dem eigenen

3 Schimmel, Paul, in: Schneider, Gregor (Hrsg.): 2003, S.118.

4 Schneider, Gregor zit. n. Bosetti, Petra: 2012.



Raumlichkeit

Tod. Einmal mehr offenbart sich ein gegenwirtiges Tabu des Todes. Museen distan-
zieren sich zunichst von der Arbeit «Sterberaum» und lehnen deren Ausstellung ab.
Wihrend Schneider bestrebt ist, dem Sterben einen angemessenen raumlichen Rah-
men zu geben, diskutieren die Kritiker des Projektes hauptsichlich die moglichen
Schwierigkeiten und Herausforderungen, die sich aus dessen Nutzung ergeben und
hinter welcher der Raum im Diskurs beinahe ginzlich zurtickeritt.

«Als Bildhauer baue ich Radume, die fiir mich eine zweite Haut darstellen. Der Raum ist
dabei die Kunst. So, wie ich eine Kiiche oder ein Schlafzimmer baute, schuf ich einen
Raum fiir einen Toten oder Sterbenden vor dem Hintergrund der Frage: Warum sollen
Kinstler nicht humane Raume fiir den Tod und das Sterben hervorbringen, in denen
auch Trauerarbeit praktiziert wird? Warum kénnen wir den Tod nicht aus der Tabuzone
herausreifden, wie eine Geburt feiern und ein Kunstwerk schaffen, in dem Sterbende
bis zum Tod begleitet werden?»®

Diese Fragen fithrt Gregor Schneider im Rahmen der Erliuterungen zur Erarbeitung
dieser Installation an. Seine Beantwortung dieser Fragen bildet das Werk selbst: Mit
seiner Vorstellung eines Raumes, der fiir den Sterbenden aneigenbar und bewohnbar
ist, ihm tiber seinen Tod hinaus noch fiir einige Zeit Raum gibt fiir Aufbahrung und
Totenwache und danach Erinnerungs- und Trauerort fiir die Angehérigen bleibt, er-
oftnet Schneider die Moglichkeit, dem oft schwierigen und sensiblen thematischen
Geflecht aus Sterben, Tod, Trauer, Verlust und Abschiednahme einen beherbergenden
Raum zu geben. Die Bedeutung, welche ein solcher Ort fiir die Weiterlebenden und
deren Trauerarbeit haben kann, wird anhand der Intention der Palliativmedizin, iiber
den Tod eines Patienten hinaus unterstiitzend bei der Trauerbewiltigung der Angeho-
rigen mitzuwirken, deutlich und stellt diesen medizinischen Ansatz in Bezug zu einer
spezifisch dafiir erdachten Riumlichkeit.

Fir Schneider obliegt es der Kunst, gesellschaftlich relevante Themen aufzuzei-
gen. Seine raumlichen Installationen adressieren dabei stets die alltigliche Raum-
erfahrung der Besucher und spielen mit deren Erwartungen und Erfahrungen.
Prozesse, welche in Riumen stattfinden und diese funktional prigen, spielen dabei
ebenso eine Rolle wie die Riume selbst, deren Typologie, Gestaltung und Verortung.
Als menschliche Lebenswelt bilden Riume das Szenario biografischer Handlungsrou-
tinen und werden als Handlungsorte im Leben eines jeden Menschen individuell mit
spezifischen Erinnerungen verkniipft. In dieser persénlichen Interaktion zwischen
Menschen und den sie umgebenden Riumen liegt fiir Schneider ein gewisser Hand-
lungs- und Gestaltungszwang. Gregor Schneider begriindet die Wahl des ansonsten
im privaten, pflegerischen oder medizinischen Kontext verhafteten Themas der Ge-
staltung eines Sterbeortes:

«Kunst hat fir mich einen zutiefst im positiven Sinne humanen Anspruch. Sterben kann
auch Kunstsein. Im Grunde ist ein Sterberaum ein personlicher Gestaltungsauftrag fiir
den Raum und die Umgebung, in der wir sterben, uns auflésen, um dann Tod zu sein.
Eine Gestaltungsaufgabe, die jedem Menschen bevorsteht.»®

5 Schneider, Cregor zit. n. Joncks, Heinz-Norbert: 2008.

6 Schneider, Gregor zit. n. Kleiner, Constanze: 2012, abgerufen am 20.03.2020..
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Im Winter 2012 war der Sterberaum erstmals im Nationalmuseum der polnischen
Hansestadt Szczecin zu sehen. Wenngleich der Raum im Rahmen dieser Ausstellung
nicht als Sterbeort genutzt wurde, transportierte er doch Schneiders Anliegen, einen
Ort fiir die Aneignung zum Sterben im Museum zu positionieren.

«Ich habe einen Sterberaum gebaut, der fiir mich als Bildhauer das eigentliche Kunst-
werk ist. Doch kann er auch als solcher genutzt werden. — Es ist ein Nachbau eines
Raums aus dem Museum Haus Lange | Esters, der fiir mich einer der empfindsamsten
und kiinstlerisch anspruchsvollsten ist, die wir fiir Gegenwartskunst haben. Es handelt
sich dabei um einen von Licht durchfluteten Wohnraum mit grofien Fenstern und Holz-
boden. Von Mies van der Rohe konzipiert, ist er fiir mich ein Ausdruck raumlicher Frei-
heit. Als Nachbau und transportabel, konnte er an irgendeinem Ort aufgebaut werden.
Gerade weil im Haus Lange | Esters seitens zeitgendssischer Kiinstler existentielle Fra-
gen gestellt wurden, ist das Museum fiir mich der wichtigste Ort fiir Gegenwartskunst
in Deutschland. Dadurch, dass mein Alltag so eng mit den Raumen verknipftist, kann
ich mir dort auch den Tod sehr gut vorstellen. Dort hatte ich 1994 meine erste Muse-
umsausstellung —ich wiinsche mir, ich hitte dort auch meine letzte »’

Schneiders biografische Bindung an den Ausstellungsraum ist entscheidend fiir seine
Wabhl dieses Raumes als Sterbeort, beziehungsweise als Grundlage fiir die Gestaltung
eines seinen Bediirfnissen entsprechenden und sich aus seinen persénlichen Raumer-
fahrungen konstituierenden Sterberaums. Als Installation scheint die Bestandsarchi-
tektur in der Nachbildung und ihrer Uberfithrung in neue museale Kontexte — von
Schneiders personlicher Erfahrungsebene abstrahiert — zu einem «Sterberaum» von
gewisser Allgemeingiiltigkeit zu werden. Nichtsdestotrotz bleibt dieser Sterberaum
in seiner Prigung durch die Individualitit der Erfahrung und Erinnerung Schneiders
personlicher Sterberaum, der damit vielmehr eine Einladung fiir den Betrachter bil-
det, Visionen fir einen eigenen Sterbeort und Sterberaum zu entwickeln, statt Schnei-
ders Vorgaben zu folgen. «Es wire doch wunderbar, wenn jeder sich seinen eigenen
Raum bauen, also selbst bestimmen kénnte, wo er stirbt»,® so Gregor Schneider. Er
nimmt damit beispielsweise Bezug auf die Sterbetraditionen indigener Volker, deren
Kulturpraktiken am Lebensende hiufig an eine bewusste Wahl des Sterbeortes ge-
kniipft sind und ein hohes Maf3 der Individualitit, Eigenheit und Selbstbestimmung
fiir das Sterben umfassen und dieses ebenso gestalten wie die davor liegenden biogra-
fischen Phasen des Lebens.

«Es gibt verschiedene Motive, weshalb Menschen sich darauf einlassen konnten. Ein
Crund konnte sein, dass jemand mdchte, dass sein Sterben dokumentiert oder plas-
tisch verbildlicht wird. Auch ware moglich, dass Menschen dagegen aufbegehren, den
zweiten Tod zu sterben, der mit dem absoluten Vergessensein eintritt. Es kann auch
pure Not sein. Die Angst vor dem Tod, vor Einsamkeit, medizinischer Uberversorgung.
Ich selbst interessiere mich fiir den Raum vor oder nach einem Ereignis. Was passiertin
welcher Form auch immer mit dem Raum im Verhaltnis zu dem Sterbenden oder dem-
jenigen, der den Raum betritt? [...] In dem bewohnbaren Raum stiinden das Befinden

7 Schneider, Gregorzit. n . Joncks, Heinz-Norbert: 2008.
8 Ebd.
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des Sterbenden, die Linderung von Schmerzen und Beschwerden, die Hilfe bei sozialen
und spirituellen Problemen im Vordergrund. Als Bildhauer nihme ich mich vollkom-
men zurlick. Weil mit sterbenden oder toten Kérpern Gebrechlichkeit, Verwundbarkeit
und Zerstérung, also nichts Ideales assoziiert wird, werden ihnen beingstigende Ei-
genschaften zugeschrieben. Ideal wire ein sanfter Tod ohne quélende Krankheit. Das
wiirde der Damonisierung des Todes entgegenwirken »®

Damit wird Schneiders «Sterberaum» zu einer Anregung zur Auseinandersetzung
mit der eigenen Sterblichkeit und eine Gestaltungsaufgabe fiir den eigenen Tod. Mit
der Gestaltung seines Sterberaumes und mit dessen Prisentation regt Schneider zum
Nachdenken iiber ein bewusst gestaltetes Lebensende und Sterben an. Schneider
scheint die Besucher seines Sterberaumes aufzufordern, in Analogie zur Planung und
Gestaltung des Lebens und der eigenen Biografie Visionen fiir die Raumlichkeiten ih-
res eigenen Sterbens zu entwickeln.

«[Der Sterberaum> ist] weder als Event noch als Skandalisierung oder Kommerzialisie-
rung des Todes [gedacht]. Es geht um eine pietdtvolle Form. Im Grunde um einen Ce-
staltungsauftrag. Unser ambivalentes Verhéltnis zum Tod drickt sich darin aus, dass
der uns fremd bleibende, befremdliche Tod fasziniert. Offentliche Betrachtung durch
Zuschauer ist nicht a priori pietéatlos. Sie liegt im Auge des Betrachters.»™

In der Zuriickweisung der Kritik fihrt Schneider die gegenwirtige Situation des Ster-
bens in 6ffentlichen Institutionen wie Krankenhiusern und Pflegeheimen an:

«Etwa 50 Prozent aller Menschen sterben 6ffentlich, umgeben von Fremden in Kran-
kenhdusern, ohne die Umgebung selber bestimmen zu kénnen. Das ist der eigentliche
Skandal.»"

Was Gregor Schneider mit seinem «Sterberaum» als kiinstlerische Einzelarbeit rea-
lisiert, ist in eine Gedankenwelt eingebunden, der zufolge es sich bei der Installation
ebenso um ein Pilotprojekt handeln kénnte.

«Es kann gutsein, dass fiir einen solchen Raum ein grofierer Bedarf da ist und ein Hos-
piz dafir Verwendung hatte. Man kénnte dann auch andere Kiinstler zum Bau von
Sterberdumen einladen. Da ich Uberwiltigende Reaktionen erhielt, weifd ich, dass es
dieses von Vertrauen getragene Bediirfnis gibt, in einem Kunstwerk <schons zu sterben.
Wenn man sich fragt, woran man bei mir Anstofd nimmt, hat es wohl damit zu tun, dass
ein Sterbender oder Toter gezeigt wird. Aber denjenigen, die erfahren, dass der Raum
ein Sterberaum ist, in dem der Sterbende selbst bestimmt, wie er ihn benutzt, ist der
Schrecken sofort genommen. Sie machen sich Gedanken, wie sie ihren Tod gestalten
kénnen und finden das Angebot grundsatzlich wiirdig. [..] In den Reaktionen auf mei-
nen Sterberaum zeigt sich ein Bedarf. In Briefen an mich ist die Rede von den Angsten

9 Ebd.
10 Ebd.
11 Ebd.
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vor dem Tod, auch davor, beim Sterben allein gelassen zu werden, Leid und Schmerzen
nicht mehr aushalten zu kénnen und sich ausgeliefert zu fithlen.»™

So minutiés, wie viele Menschen ihre Trauerfeier und Beisetzung bedenken und
planen, so gering ist hiufig die Auseinandersetzung mit dem eigenen Sterben. Gre-
gor Schneider bietet mit seinem «Sterberaum» nicht nur Anlass, um tiber den eige-
nen Tod nachzudenken, zu reflektieren, welche Wiinsche und Bediirfnisse, Angste
und Vorbehalte mit dem Sterben einhergehen und welche Méglichkeiten sich fir die
eigene Gestaltung des Lebensendes bieten, sondern er offenbart anhand der sich an
seiner kiinstlerischen Position entziindenden kontroversen Diskussion gleichsam, wie
dringlich dieser Bedarfist. Der «Sterberaum» macht das Sterben zu einer Gestaltungs-
aufgabe fiir jeden einzelnen Menschen, der ein ebenso hohes Maf der Eigenverant-
wortung und Individualitit zukommt wie der Lebensfithrung.

«Dass Menschen wiirdig leben und sterben kénnen, ist mein Wunsch. Da kann ein
Kunstraum die hausliche Umgebung ersetzen. Das erfordert allerdings ein anderes
Museum. Ich baue Rdume in Museen, die diese verandern und etwa in private Riume
verwandeln und einen anderen Zugang schaffen. Fiir mich ist das Museum ein Schutz-
und Reflexionsraum, aufgeladen mit den schonsten Dingen, die einen umgeben kon-
nen, ndmlich mitdem Leben. Fiir mich hatdas reale Leben seinen Platzin der Kunst; das
schliet weder das Erleben noch den Ausdruck existenzieller Gefiihle aus. Die Kunst
kann dieser Sensibilitit einen Ort geben. Der Prozess gedanklicher Auseinanderset-
zung mit der Wirklichkeit des Verlustes riickt so mitten ins gesellschaftliche Bewusst-
sein. Das starkt den Trauerprozess, nach dessen Gelingen der Mensch lebensbejahend
in die Zukunft blicken kann.»™

Schneider bindet damit den «Sterberaum» in den Kontext einer dsthetischen Erfah-
rung und der individuellen, empfindungsbasierten Begegnung mit einem Kunstwerk
ein. Das Museum wird zum Schutz- und Riickzugsort, der den Rahmen fiir besonde-
re Kunsterfahrungen und das Erleben der dort verorteten Artefakte bildet. Integriert
in diesen Kontext erfihrt das Sterben eine gestaltete und riumliche Fassung, die das
Potenzial birgt, den Sterbenden eine Grundlage fir die eigene Aneignung und Gestal-
tung ihres Lebensendes an die Hand zu geben. Die Begegnung mit dem Kunstwerk
lidt dazu ein, die Auseinandersetzung mit der eigenen Sterblichkeit, der Gestaltung
des eigenen Sterbens und den Wiinschen fiir den eigenen Tod zu suchen.

«[Die] Auseinandersetzung mit der Wirklichkeit des Verlustes riickt so mitten ins ge-
sellschaftliche Bewusstsein. [..] Im Unterschied zu einem Bild, das nur angeschaut
wird, ist ein Raum zum Betreten da. Es ist nicht das erste Mal, dass bei mir ein Raum
eine tatsidchliche Funktion erfillt. Ein Sterberaum, dreidimensional und konkret er-
lebbar, ist ein Angebot und nicht nutzlos. Erst die plastische Darstellung schafft den
Zugang zur Realitat und reflektiert dariiber.»™

12 Ebd.
13 Ebd.
14 Ebd.
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Folgt man Schneiders Argumentation, so handelt es sich bei dem «Sterberaum» um
den transportablen Nachbau eines fiir ihn atmosphirisch und gestalterisch hochwer-
tigen Raumes, welcher einer kleinen Gruppe von Menschen Gelegenheit gibt, sich die-
sen fiir den Zeitraum ihres eigenen Sterbens nach ihren Wiinschen und Vorstellungen
anzueignen. Eingebunden in den riumlichen und thematischen Zusammenhang ei-
nes Museums, ist dieser Kunstraum selbst von Kunst umgeben. Durch sein Bewohnt-
sein verdndert er den Charakter des Museums und wandelt den 6ffentlichen Muse-
umsbau in ein teilweises Privatrefugium.

Die eigentliche Intention des Kiinstlers wird jedoch erst dann deutlich, wenn man
das Museum als Schutz- und Reflexionsraum liest und seine Qualitit als Ort der Kul-
tur, des Wissens und eines besonderen Gestaltungsanspruchs begreift, an welchem
der kiinstlerische Diskurs gesammelt und gebiindelt wird: Das Museum wird dann zu
einem zutiefst aktiv gestalteten, bewusst entworfenen und bedacht konzipierten Um-
feld fiir die Menschen, die es besuchen - in der Auseinandersetzung mit den Expona-
ten gleichermafien wie mit der Architektur des Museums selbst. Die Aneignung dieser
positiv erlebten Situationen und Riume wird damit als Aquivalent der Lebensgestal-
tung angefithrt, welche an keinem anderen gebauten Ort so deutlich wird wie im Mu-
seum. Schneider referenziert damit Lebensgestaltung und kiinstlerisches Schaffen.

Fir das Nachdenken iiber eine angemessene Gestaltung von Sterbeorten und eine
Sichtbarkeit des Sterbens in der Architektur ist der «Sterberaum» von Gregor Schnei-
der insofern bedeutsam, als dass daran deutlich wird, dass es das Sterben als letz-
te Lebensphase ebenso eigenverantwortlich zu gestalten gilt wie alle vorherigen Le-
bensphasen. Die Sichtbarkeit des Sterbens birgt das Potenzial, das Tabu des Sterbens
und des Todes wirkmichtig aufzulosen. Die sich daraus ergebende zwangsliufige
Auseinandersetzung mit Sterblichkeit, dem eigenen Sterben und Tod sowie jenem der
anderen kommt einer Aufforderung zum Nachdenken iiber den individuellen, eige-
nen Bedarf am Lebensende gleich.

«Die letzten Augenblicke unseres Lebens abzurufen, noch bevor diese unser Bewusst-
sein, geschweige denn unseren Leib erreicht haben, ist ein wagemutiges Unterfangen.
Dennoch eines, das mit einer kunstgeschichtlichen Tradition behaftet ist. Die <ars
moriendi, wie sie von Gregor Schneider in einem zeitgendssischen Kontext bestrit-
ten werden, haben mit den bisherigen, oftmals sogar sehr drastischen Darstellungen
des Sterbens und des Todes in der Kunst kaum mehr etwas zu tun. Die Motivation, die
Furcht und der individuelle Kampf wie auch die mahnende Geste der Achtsamkeit, die
dahinterstecken, bleiben jedoch bestehen »®

Das Sterben erscheint vor diesem Hintergrund inhaltlich wie raumlich, iibergeordnet
wie konkret, als Gestaltungsaufgabe. Mit der Gestaltung und dem Bau eines <Ster-
beraumes> liefert Gregor Schneider einen moglichen Zugang zur Bewaltigung dieser
universellen Aufgabe und die Anregung, Visionen fiir einen individuellen, eigenen
Sterberaum zu entwickeln.

15 Oettl, Barbara: 2019, S. 203.
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Christian Boltanski: «Les Archives du Cceur», 2010

Christian Boltanski thematisiert in seinem Werk seit jeher Fragen des Bewahrens und
der Erinnerung. In archivalischen Sammlungen dokumentiert er biografische, poli-
tische oder historische Narrative, konserviert Vergingliches und biindelt Erinnerun-
gen des kollektiven Gedichtnisses. Materielle und ideelle Archive dienen Boltanski
als mahnende, erinnernde und zum Gedenken anregende Zeichen. Boltanski nutzt
dabei einerseits vorhandenes Material, welches er in seine Arbeit integriert und dem
er mit Installationen und Objekten eine neue riumliche Fassung gibt, oder er greift
immaterielle Archive der Erinnerung auf und gibt diesen eine Form. Erinnerung und
Vergessen, Bewahren und Auflésung, Werden und Vergehen, Geburt und Tod sind
Gegensatzpaare, welche seine Arbeit mafgeblich prigen. Dabei 16st Boltanski hiufig
deren Gegensitzlichkeit auf, sodass Chronologie, Zeitlichkeit, Verginglichkeit und
Bestiandigkeit gleichermafen zur Disposition gestellt werden. Immer wieder thema-
tisiert Christian Boltanski in seinen Arbeiten die politische Dimension des Erinnerns,
wirkt mit seinen Werken dem Vergessen, der Vernichtung und der gewaltsamen Aus-
16schung von Erinnerung entgegen.

«Boltanskis fotografische und textliche Réserves> sind Gedachtnisspeicher, in denen
das allgemeinmenschliche Schicksal der Verganglichkeit mit der systematischen Aus-
I6schung ideologisch Verfolgter kurzgeschlossen wird. Hier werden die ephemeren
Portraits des Daseins, die der Kiinstler aus den vergessenen und verschiitteten Bildern
generiert, zu zutiefst politischen Memorialen fiir jene, deren Lebensspuren gezielt ver-
wischt und zerstért wurden.»’

Boltanskis Auseinandersetzung mit der deutschen Geschichte ist facettenreich. In
zahlreichen Arbeiten nimmt der Kiinstler Bezug auf den Holocaust, er archiviert und
dokumentiert gegen das Vergessen und fiir ein Vergegenwirtigen der Geschichte.
Seine Installation <Archiv der Deutschen Abgeordnetens ist Teil der Kunstsammlung
des Deutschen Bundestages. Kisten aus korrodiertem Metall sind namentlich den
deutschen Abgeordneten in der Zeit von 1919 bis 1999 zugewiesen.

«Nahezu 5.000 Késten sind mit den Namen der Abgeordneten beschriftet, die zwi-
schen den Jahren 1919 und 1999 auf der Grundlage demokratischer Wahlen der verfas-
sunggebenden Deutschen Nationalversammlung von 1919/1920, den Reichstagen der

1 Gardner, Grace Belinda: 2017, S. 262.
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Christian Boltanski: «Les Archives du Ceeur», 2010.
Foto: Iwan Baan

Weimarer Republik oder dem Deutschen Bundestag angehorten. Der in der Installa-
tion pradsentierte Zeitraum endet mit der Wiederaufnahme des Parlamentsbetriebes
im Reichstagsgebaude nach seiner Umgestaltung durch den britischen Architekten
Norman Foster. [..] Das <Archiv der Deutschen Abgeordnetens reiht sich in eine grofie
Zahl von Installationen ein, die Christian Boltanski zum Themenkreis Erinnerung und
Bewahrung gestaltet hat. Selber Sohn eines jidisch-ukrainischen Vaters und in Paris
kurz nach der Befreiung von deutscher Besatzung geboren, wendet er sich in vielen
seiner Installationen sowohl der Spurensicherung der eigenen Kindheit als auch — ge-
legentlich fiktiven — Lebensspuren fremder Personen zu. Er vergegenwartigt beispiels-
weise Lebensschicksale mit Hilfe grofdformatiger, grobkérniger Schwarz-Weif3-Fotos,
die Portrats anonym bleibender Kinder zeigen »*

Das Bewahren des Geschehenen, das Schaffen eines verorteten, konkret riumlichen
Andenkens und die Gestaltung objekthafter, bildhafter oder riumlicher Erinnerungs-
medien durchziehen Boltanskis Gesamtwerk. Neben dem Zusammentragen, Biin-
deln, Speichern und Archivieren konkreter Fakten und Belege macht es sich Boltanski
zunehmend zur Aufgabe, das Vergingliche und Fliichtige menschlicher Existenz zu
bewahren, die Verluste und Fehlstellen aufzuzeigen. <La maison manquante, das feh-
lende Haus, heifdt eine Arbeit aus dem Jahr 1990, mit welcher Boltanski an der Fehl-
stelle eines im Zweiten Weltkrieg durch Bomben zerstérten Hauses die Namen seiner
fritheren Bewohnerinnen und Bewohner an die Brandwinde der Nachbarbebauungen
schreibt.

«Die Leerstelle wird durch Benennung derer, die hier lebten, zu einer Erinnerungs-
stitte, die an alle gemahnt, deren Identitdt zunichte gemacht wurde und spurlos
verschwunden ist — ein «Gedankengebiude», das aus der «Gedichtnisarbeits® der Rezi-
pienten immer wieder neu Gestalt gewinnt.»*

2 Kaernbach, Andreas: bundestag.de/besuche/kunst/kuenstler/boltanski, abgerufen am10.12.2019.
3 Spies, Werner: 2006, S. 29, zit. n. Gardner, Grace Belinda: 2017, S. 262.
4 Gardner, Grace Belinda: 2017, S. 262.
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Damit offenbart Boltanski das Gewesene, legt die Spuren der Geschichte eines Ortes
offen und benennt die Menschen, deren Biografien mit diesem Wohnort verwoben
sind. Wahrend diese und viele weitere Arbeiten zeitliche Riickschliisse in die Geschich-
te vornehmen, sind andere anachronistisch oder widersetzen sich der Zeitdimension
und Verginglichkeit. Beispielsweise findet sich in der Installation <Be New> aus dem
Jahr 2005 ein unmittelbares Verschrinken von Leben und Tod; hier «setzen sich die
Fragmente dreigeteilter Gesichter von 60 Neugeborenen [..] und 52 verstorbenen [..]
in rapidem Wechsel auf einem Bildschirm zu immer neuen Konstellationen méglicher
hybrider Portraits zusammen: Werden und Vergehen vereint in einem Gesicht».® Die
intensive thematische Auseinandersetzung findet eine gestalterische Entsprechung
in der medialen Vielfalt im Werk von Christian Boltanski. Sein Spektrum reicht von
Fotografie und Bild iiber objekthafte, skulpturale und materielle Installationen bis hin
zu Video-, Licht- und Klanginstallationen. «[Die] zunehmende Verfeinstofflichung
und Entmaterialisierung in seinem Werk zeigt sich auch in einer Fokusverschiebung
des Kinstlers vom Bild zum Klang und vom Bild zum (numerischen) Zeichen.»® In
seinem Spatwerk thematisiert Boltanski den Tod vermehrt als zum Leben gehoriges
Phinomen und geht der Frage nach dem Bewahren der Individualitit eines Menschen
tiber dessen Tod hinaus nach.

Aus dieser Fragestellung entsteht das Klangarchiv «Les Archives du Cceur», in dem
Boltanski seit 2008 Herzschlige «[..] als tonale menschliche Lebenschiffren»’ sam-
melt. Die Herzschlige werden im Jahr 2010 selbst zum Ausstellungsbeitrag: Im Kon-
text des von Jean Nouvel entworfenen Serpentine Pavilion zeigt die Serpentine Gallery
Boltanskis «Archives du Coeur» in Form einer Raumskulptur, welche ein Studio zur
Aufzeichnung der Herztone der Besucher beinhaltet.

«Christian Boltanski’s installation, «Les Archives du Cceur», The Heart Archive, invi-
ted Serpentine visitors to contribute a recording of their heartbeat to the artist’s ar-
chive, within a specially designed booth. The resulting audio file was then added to
Boltanski’s ongoing collection.»®

Die Sammlung aufgezeichneter Herztone aus aller Welt wurde im Jahr 2010 in einer
eigens dafiir errichteten Architektur auf der japanischen Insel Teshima verortet und
ist Teil der Benesse Art Site Naoshima. Das Gebdude an der Nordostkiiste der Insel
liegt geduckt am Saum des Mischwalds am Sandstrand der Bucht. Es zeigt eine einfa-
che Architektur, deren Typologie eher an ein Wohnhaus als an ein Ausstellungsgebiu-
de erinnert. Der tiberdachte Eingang 6ffnet sich als Veranda zum Strand, eine zweite
baugleiche Situation empfingt die Besucher auf der landzugewandten Giebelseite.
Das kleinmaf3stibliche Gebiude lisst bereits in der Anndherung die Intimitit seiner
Innenriume erahnen. Eine Fassadenverkleidung aus abgeflammten, sigerauen Na-
delholzbohlen umbhiillt das gesamte Gebiude und bestirkt den Charakter einer Wohn-

Ebd., S. 269.
Ebd.,S. 262.
Ebd.

Serpentine Gallery: serpentinegalleries.org/exhibitions-events/christian-boltanski-les-archives-du-
coeur, abgerufen am12.12.2019.
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Christian Boltanski: «Les Archives du Ceeur», 2010.
Foto: Iwan Baan

oder Schutzhiitte. In der Durchwegung erschlie3t sich das Gebiude als Winkelbau
und gibt in seinem Inneren im Wesentlichen eine Sequenz von drei unterschiedlichen
Hauptraumen frei.

«Boltanskis <Archives du Coeurs umfassen einen Archivraum, in dem man Herztonen
[.] lauschen kann, einen <Herzraum, in dem ein Licht synchron zum Rhythmus eines
pochenden Herzens aufleuchtet und eine Tonaufnahmestation, wo Besucher ihren ei-
genen Herzschlag zur Archivierung aufnehmen lassen kénnen.»®

Im Archivraum stehen den Besuchern Arbeitsplitze zur Verfiigung, an denen das ge-
samte digitale Soundarchiv der aufgezeichneten Herztone zuganglich ist. Ein schma-
les Fenster gibt jenseits des Schreibtischs den Blick auf die Landschaft frei. Uber
Kopfhorer erklingen die Herztone unzihliger Menschen. Der lange, schmale, gerich-
tete Herzraum fokussiert den Blick auf die Leuchte in dessen Zentrum, welche im
Rhythmus der erklingenden Herztone flackert. Die Winde des niichtern gestalteten
Raumes sind mit quadratischen Spiegeln unterschiedlicher GréfRe iibersit. Im Wider-
schein der entsprechend des Pochens aufflackernden Leuchte wird je nach Blickwin-
kel die Reflexion der sich gegeniiberhingenden Spiegel im Spiegel sichtbar, oder das
Spiegelbild des eigenen Korpers tritt mit dem Aufleuchten der einzigen Lichtquelle
im Raum kurzzeitig in Erscheinung. Bei dem Aufnahmeraum handelt es sich dagegen
um einen funktionalen Ort der archivalischen Datenerhebung, dessen Gestaltung von
technischer Ausstattung und Messgeriten dominiert wird.

«Les Archives du Cceur» erscheint als der Versuch dem Nachhall eines jeden Lebens in
seiner Individualitit Raum zu geben. Eine weitere Arbeit Boltanskis nimmt sich dem
Nachhall des Lebens vonseiten der Erinnerung an: Japanische Windglocken ermahnen
zum Gedenken an die Toten. Im Rhythmus des Windes erténen die unzihligen Glo-
cken, die in einer ersten Arbeit des «Animitas-Zyklus» 2014 in der Atacamawiiste als

9 Gardner, Grace Belinda: 2017, S. 271.
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Christian Boltanski: «Les Archives du Coeur», 2010.
Foto: Iwan Baan

klingendes Feld aufgestellt wurden oder mit dem Titel «Die Stimmen der Seelen» im
Garten des Kunstmuseums Wolfsburg zu héren sind.

«Die Installation «Die Stimmen der Seelens, 2013, bezieht sich auf eine japanische Tra-
dition, jene Gléckchen, deren kérperlose Klange die Geister beschwéren und Wiin-
sche in die Welt tragen sollen, zum Cedenken an die Verstorbenen aufzuhingen. [In
<Animitas] setzen japanische Windglockchen ebenfalls klingende Zeichen fiir die Le-
benden und die Toten.»"

Boltanski schafft Klangraume, welche die Leben der Verstorbenen nachhallen lassen.
Sein Werk ist durchzogen von der Frage nach dem Raumgeben fiir Erinnerung und
Gedenken.

«Animitas> ist eine Freiluft-Installation, die aus 800 einzelnen, an schmalen Stingeln
montierten japanischen Windglocken besteht. [..] Fiir den Kiinstler evoziert das Klin-
gen der Glockchen «die Musik der Sterne und die Stimmen der schwebenden Seelens.
Die gleiche Clockenfiguration wurde schlieflich an noch drei weiteren Standorten neu
interpretiert: auf der japanischen Insel Teshima, in der Ndhe des Toten Meeres sowie
aufderile d'Orléans im Sankt-Lorenz-Strom bei Québec.»"

Unter dem Titel «La Forét des Murmures», der Wald des Gemurmels, installierte
Boltanski 2016 unzihlige Windglocken an den bewaldeten Hingen des Bergs Danya-
ma auf der Insel Teshima, unweit des «Archives du Coeur». Auch «La Forét des Mur-
mures» ist als interaktives, installatives Archiv angelegt. Die Besucher sind eingeladen
die Namen ihnen nah stehender Personen auf die wehenden Banner der Glocken zu
schreiben.

10 Ebd.

11 Ankiindigungstext: Espace Louis Vuitton Miinchen zeigt «Animitas» von Christian Boltanski, 2018,
louisvuitton.com/deu-de/artikel/der-espace-louis-vuitton-munchen-zeigt-animitas-von-chris-
tian-boltanski, abgerufen am12.12.2019.
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«From the beginning of my creation, | kept trying to resist the idea of death or oblivion,
but my attempts have failed. Instead, when | listen to the sound of the heartbeat of
someone who already passed away, | feel the loss of the person, not the life that was
once there. When | was making both works, what | wanted to do was to create a place
of pilgrimage.»™

Das Raumgeben fir Erinnerungen und das Mahnen zum Gedenken durchziehen
Boltanskis Gesamtwerk. Fiir das Nachdenken iiber die Gestaltung von Sterbeorten
ergibt sich daraus ein Blick auf die Architekturen am Lebensende als Orte des Bewah-
rens und der Erinnerung.

Wenn ein Mensch im Kontext einer Institution stirbt, bildet die Architektur dieser
Einrichtung denletzten raumlichen Kontext fiir die Begegnung mit diesem Menschen.
Letzte Erinnerungen sind an diesen Raum gekniipft. Ebenso, wie sich beim Einzug ei-
nes Menschen in eine pflegerische Einrichtung oder ein Hospiz, bei der Aufnahme in
ein Krankenhaus oder auf eine Palliativstation die Frage stellt, inwiefern dieser Raum
mit eigenen Dingen und Mdébeln bestiickt und sich damit angeeignet wird, stellt sich
itber den Tod des Verstorbenen hinaus fiir die Hinterbliebenen die Frage nach der
ortsriumlichen Dimension der Erinnerung. Die Aneignung des Zimmers durch das
Mitbringen eigener Dinge ermoglicht die Individualisierung der Gestaltung dieses
Raumes und schafft Identifikationsméglichkeiten. Mit dem Tod eines nahestehenden
Menschen im Kontext einer Einrichtung geht der raumliche Kontext der letzten geteil-
ten Lebenszeit verloren. Was bleibt, ist die Erinnerung an einen Ort, der fiir eine mehr
oder weniger lang andauernde Zeitspanne den gemeinsamen Raum mit dem Verstor-
benen gebildet hat, der jedoch nach dessen Tod nicht mehr zuginglich ist.

«Les Archives du Cceur» und «La Forét des Murmures» zeigen Moglichkeiten auf,
wie immaterieller Erinnerung Raum gegeben werden kann. Anhand Boltanskis Vi-
sion, dass diese beiden Archive zu Orten der Pilgerschaft werden konnten, zeigt
sich jedoch der Wunsch, eine Riickkehr an die Orte der Erinnerung zu erméglichen.
Boltanskis Auseinandersetzung mit dem archivalischen und memorialen Potenzial
architektonischer Riume erdffnet eine erweiterte Perspektive auf Sterbeorte als Riu-
me der Erinnerung und der letzten geteilten Lebenssituation mit dem Verstorbenen.

«Boltanski is fascinated by the singularity of human experiences and the ephemerality
of human life. d am interested in what I call <little memory», an emotional memory, an
everyday knowledge, the contrary of the Memory with a capital M that is preserved in
history books>, he says. This little memory, which for me is what makes us unique, is
extremely fragile, and it disappears with death. This loss of identity, this equalization in
forgetting, is very difficult to accept>.»®

12 Boltanski, Christian: Artist Talk, July 18th 2016, Benesse Artsite, Teshima, Japan, abgerufen am
12.12.2019.

13 Serpentine Gallery: serpentinegalleries.org/exhibitions-events/christian-boltanski-les-archives-du-
coeur, abgerufen am12.12.2019.
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Indem Boltanski die Fragilitit des menschlichen Erlebens und der Erinnerung betont,
richtet sich sein Blick auf das Fliichtige und Ephemere. Das Raumgeben fiir ebendie-
sen Aspekt menschlicher Existenz gibt dem Verginglichen eine bestindige Fassung
und Verortung.
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Giorgio Andreotta Calo:
«Senza Titolo (La Fine del Mondo)», 2017

Als Teil der Ausstellung «Il Mondo Magico» des italienischen Pavillons der 57. Biennale
in Venedig nimmt die riumliche Installation von Giorgio Andreotta Calo die gesamte
hintere Halle des Pavillons ein. Eine Struktur aus Geriiststangen durchzieht die Hal-
le in einem strengen Raster und gliedert sie zu einer fiinfschiffigen Raumstruktur.
Auf dem stihlernen Geriist liegt eine schwarze Ebene, welche den gesamten Raum als
niedriger, oberer Raumabschluss iiberspannt. An einer der Stirnseiten des Raumes
steigt eine Tribiine an, welche sich im Niherkommen als Treppe offenbart. Erst mit
dem Betreten dieser Treppe eroffnet sich die gesamte Riumlichkeit der Installation:
Jenseits des oberen Treppenantritts wird das Gesamtvolumen des Raumes erkennbar,
die offene Untersicht des Giebeldaches und die schiere Raumhohe werden sichtbar.
Die raumteilende Installation «Senza Titolo (La Fine del Mondo)», das Ende der Welt,
erschlief3t sich erst mit der Kehrtwende am oberen Treppenabsatz und dem Blick iiber
die Treppe hinweg in die Tiefe der Halle. Uber den Stiitzen des Geriistes erstreckt sich
ein flaches Wasserbecken mit schwarzem Grund. Einzelne Lichtquellen auf der rech-
ten Lingsseite der Halle beleuchten die gegeniiberliegende Lingsseite im Streiflicht.
Die glatte Wasserfliche erscheint als Spiegel. Die Sparrenlagen des Dachtragwerks,
die Banderole der umlaufenden Winde und die zum Teil durch die Lage des Wasser-
beckens nur teilweise sichtbaren Wandéffnungen doppeln sich in der Projektion, so-
dass sich ein in sich geschlossener Raum mit dem Querschnitt eines ungleichseitigen
Sechsecks ergibt. Die Grenzen zwischen Realitit und Spiegelung sind undeutlich, da
die Lage der spiegelnden Wasseroberfliche das Sichtbare mit dessen Spiegelbild zu
einem neuen Hybridraum aus riumlichen, baulichen Elementen und deren zweidi-
mensionaler Projektion zusammenschlie3t. Selbst wenn das metallene Geriist der Un-
terkonstruktion unter den Schritten der Besucher auf der Treppe in Schwingung gerit
und die Wasseroberfliche erzittert, bleibt die Grenze zwischen Projektion und Wirk-
lichkeit diffus und durchlissig: Das von der Wasseroberfliche an die Oberflichen der
Architektur zuriickgeworfene Licht- und Schattenspiel lisst die Architektur selbst so
erscheinen, als flirrte sie und als sei sie in Bewegung geraten.

«The ceiling of the pavilion, reflected and inverted in the pool, creates a dizzying, dis-
orienting vision. [..] The surface of the water — which doubles as mirror and screen —
creates an illusion that amplifies the scale and volume of the pavilion, turning its
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architecture upside down and yielding a mirage-like effect: an image that is crystal-
clearandvivid yet wavering.»'

Mit dem Durchschreiten des unteren Raumes der Installation und dem Hinaufsteigen
auf die Tribiine ergibt sich eine transitorische Verinderung, aus dem klar gefassten,
konturierten und durch die Stibe des Geriists gegliederten unteren Eintrittsraum in
das sich dariiber erstreckende Raumkontinuum aus baulicher Gegebenheit und Pro-
jektion.

Wasser durchzieht das gesamte Werk von Giorgio Andreotta Calo. In einigen Ar-
beiten taucht es als Element oder als zerstorerische Kraft auf, in anderen Arbeiten —
wie auch in «La fine del mondo» — tritt es als Phinomen mit all seinen Ausdrucks- und
Gestaltungsformen in Erscheinung, wird Reflexionsfliche, Medium oder Bildraum.

«Andreotta Calo’s works rage from large-scale environmental installations and
sculptures of monumental size all the way down to imperceptible interventions within
a given architecture. [..] One of the themes, found throughout Andreotta Cald’s arti-
stic practice is the lagoon landscape of Venice, his hometown. Water, in all forms and
functions, is a recurrent element in this artist’s vocabulary. Seen as both, a source of
nourishment and a destructive force, it is often used in his installations as a reflective,
opaque, viscous material, or it becomes a dark and solid pool, a substance with myste-
rious properties, more like a mineral or an architectural feature than a living force.»?

Uber das physische und phinomenologische Vorhandensein hinaus erschlieflt das
Wasser einen facettenreichen metaphorischen Kosmos, der zahlreiche Analogien zu
Leben und Tod, Sein und Nichts, Werden und Vergehen umfasst. Die Betrachtung der
Rauminstallation «La fine del mondo» ist insofern bedeutsam als Beispiel fiir die Ge-
staltung von Sterbeorten, als dass sie einerseits eine raumliche Entsprechung fir die
Verschiebung der Wahrnehmung im Sterben, das Diffuswerden der Umfriedungen
und die Auflgsung der Grenzen von Welt und Selbst erlebbar macht, welche im Kapi-
tel zur Typologie der Sterbeorte als unterschiedliche Raumlichkeiten, Raumkonzepte
und -wahrnehmungen im Sterben beschrieben werden, und andererseits metaphori-
sche und sinnbildliche Analogien fiir das Sterben darin implementiert sind. Konkreter
Raum und Projektion verschmelzen zu einem sinnlich erfahrbaren Gefiige, das die
Grenzen zwischen Realitit und Imagination verschwimmen lasst und auflst.

«Usually considered an invisible and cerebral form, imagination here instead manifests
itself as a tangible, spatial phenomenon. As we will see, this is a vital force that has an
alchemic quality and can contribute to transforming space in forms of projection. In
looking in particular at the materiality of projection as exposed in the work of Giorgio
Andreotta Calo, we will encounter a lively and fluid <elemental> world .»*

Die dsthetische und sinnliche Erfahrung des Kunstwerks birgt das Potenzial, in diesem
Sinn einen Zugang zu einem korperbasierten Erleben der unterschiedlichen Raum-

1 Alemani, Cecilia (Hrsg.): 2018, S. 44.
2 Ebd,S.42.

3 Bruno, Giuliana, in: Alemani, Cecilia (Hrsg.): 2018, S.163.
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zustinde der Wahrnehmung des Sterbenden zu erdffnen, die ansonsten zumeist
nur als abstrakte Vorstellungen zuginglich sind. Die Auflosung ortsriumlicher und
leibrdumlicher Grenzen im Sterben, die von Monika Renz angesprochene Wahrneh-
mungsverschiebung® im Sterben und das verinderte Erleben des konkret raumlichen
Sterbezimmers werden anhand des Erlebens dieser Installation am eigenen Korper
nachvollziehbar.

Uber die Unschirfe von Projektion und Wirklichkeit hinaus thematisiert Brian
Dillon in seiner Rezeption des Werkes Andreotta Calos eine sich aus der Dimension
und Anmutung der Arbeiten ergebende Monumentalitit, wobei er das Monumenta-
le dieser Arbeiten nicht in Relation zu Macht, Dominanz oder als politisches Signum
anfithrt, sondern insbesondere auf Monumente als Zeugnisse des Gewesenen bezieht,
die iiber ihre eigene Existenz hinausdeuten:

«Everything about the monument, both in its psychological meaning and its physical
reality, tends towards permanence, persistence, and presence. And yet the monu-
ment fulfils its function only if we pass beyond the thing itself and bring to mind the
person or persons, or the historical event, being memorialized precisely because they
have been lost. In classical Latin, momentum denotes a commemorative statue or buil-
ding, atomb, a reminder, a written record, or a literary work — monuments are signs of
a sort, always pointing away from themselves. [..] these fragments, these temporarily
inaugurated spaces, these fleeting interventions and apparently solid sculptures [of
Andreotta Cald’s oeuvre] —they persist and they insist, but they may all be carried offat
any moment and re-established, absolutely elsewhere.»®

Damit eréffnet die Rezeption seines Werkes und insbesondere das Erleben der In-
stallation «Senza Titolo (La Fine del Mondo)» einen besonderen Zugang zur Gestal-
tung von Riumen der Erinnerung und des Gedenkens, welche eine Entsprechung
zur Unschirfe des Erinnerns, der Uberlagerung von Vorhandenem und Projiziertem
bilden und damit dem Erinnern selbst eine riumliche Gestalt zu geben scheinen. Sie
macht wortlich Phinomene des Erinnerns, der Wahrnehmung, der Projektion und Il-
lusion damit als Raumerfahrung zuginglich.

4 Vgl.Renz, Monika: 2015, 9. Aufl. 2016, S. 24.
5 Dillon, Brian, in: Alemani, Cecilia (Hrsg.): 2018, S.153.
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kunstlerischer Positionen in die Architektur

Hospiz- und palliativmedizinische Bauten sind aufgrund einer fehlenden Typologie
nicht als solche identifizierbar. Daher kénnen nur funktional verwandte Typen als
architektonische Referenzen fiir die Gestaltung von Sterbeorten dienen. Wie bereits
im ersten Buchteil zur Typologie der Sterbeorte eingefithre, ist Berichten aus Palliati-
vmedizin und Hospizpraxis zu entnehmen, dass die terminale Lebensphase mit einer
zunehmenden Auflésung der Sinneseindriicke einhergeht. Diese Verinderungen las-
sen sich anhand kiinstlerischer Arbeiten nachvollziehbar und erlebbar machen.

Die vorgestellten Kunstwerke liefern sehr unterschiedliche Zuginge zu einer Ausei-
nandersetzung mit dem Sterben als Gestaltungsgrundlage: Einige Arbeiten betreffen
konkrete bauliche, riumliche oder strukturelle Potenziale, andere stehen sinnbildlich
fir einen bestimmten Aspekt des Sterbens oder lassen ein theoretisch beschriebenes
Phinomen des Sterbens in der Kunsterfahrung am eigenen Leib erlebbar werden. Die
Ubertragbarkeit dieser vorgestellten Positionen in die Architektur und die bauliche
Gestaltung von Sterbeorten ist also nur teilweise unmittelbar gegeben. In den meisten
Fillen geben die herangezogenen Kunstwerke Aufschluss iiber Teilaspekte des Ster-
bens, verdeutlichen diese in iibertragenem oder metaphorischem Sinne und machen
einzelne aus den Berichten Sterbender hervorgehende Phinomene leiblich, prozedu-
ral oder raumlich erfahrbar, sodass das Abstraktum des Sterbens der eigenen Wahr-
nehmung zuginglich wird. Wie bereits in der Beschreibung der Typologie von Sterbe-
orten anklang, sind die Bediirfnisse der Lebensfithrung am Lebensende ebenso divers
und vielfiltig wie in allen vorangehenden Lebensphasen. Um die drei fiir die Architek-
tur der letzten Lebensphase markanten Aspekte der Korperlichkeit, der Transforma-
tion und der Raumlichkeit im Hinblick auf deren gestaltungspriagendes Potenzial zu
erdrtern, bilden die vorangestellten Positionen aus der zeitgendssischen Kunst einen
erfahrungsbasierten Zugang zu diesen tibergeordneten Themenstellungen und stellen
verschiedene Raumkonzepte und raumrelevante Phinomene des Sterbens vor.

Zum Themenkomplex der Korperlichkeit in der Architektur wird der Kérper in seiner
Physis, seiner Beschaffenheit und im Hinblick auf leibliche Wahrnehmungsweisen
untersucht. Das Zusammenwirken von Mensch und Architektur wird ebenso erér-
tert wie die zwischenmenschlichen raumlichen Beziige. «Kérper» von Sasha Waltz
offenbart die Materialitit und Prozesshaftigkeit der Korper, setzt sie miteinander
in Beziehung und in Relation zum umgebenden Raum. Uber die analytische Unter-
suchung physiologischer Phinomene wird die Verinderung lebendiger Prisenz hin
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zur Andersartigkeit des Leichnams herausgestellt. Das Einwirken architektonischer
Charakteristiken des Raumes auf die Bewegung und Gestik der Tanzer wird deut-
lich und offenbart die konstitutive Wechselwirkung von Architektur und darin agie-
renden, sich bewegenden Korpern, die sich diese zu eigen machen. Diese gilt fiir die
Agilitit der tinzerischen Bewegung ebenso wie fir das Verstummen von Bewegung
hin zu Bewegungslosigkeit, Bettligerigkeit und Erstarren kranker und pflegebediirf-
tiger Menschen. Verindert sich der Bewegungsduktus und -radius eines Menschen
im Raum, hat das einerseits Folgen fiir sein Raumerleben, andererseits erscheint der
Raum selbst insofern verindert, als dass ein in der Bewegung eingeschrinkter oder
bettligeriger Mensch ein weitgehend statisches Zentrum bildet und die Aufmerksam-
keit auf das Bett hin konzentriert. Die Auswirkung des Besetzens einer bestimmten
Position im Raum wird anhand von «Kdrper» ebenso deutlich wie die sich in der Bewe-
gung ergebende Wechselwirkung der agierenden Kérper miteinander und mit ihrer
Umgebung. In der Situation der Pflege und Fiirsorge eines in seiner Bewegung stark
eingeschrinkten Menschen iiberlagern diese beiden Systeme einander, kollidieren an
einigen Stellen und es gilt, sie miteinander in Einklang zu bringen. Insofern liefert das
Stiick auch den Hinweis, dass in der Architektur einer pflegerischen, medizinischen
oder kurativen Institution die unterschiedlichen Bewegungsdynamiken von Bewoh-
nern oder Patienten, Angehorigen und Pflegenden gleichermafRen bedacht und rium-
lich gefasst werden miissen. Der unterschiedliche Bewegungsduktus der verschiede-
nen Nutzergruppen dieser Architekturen stellt unterschiedliche Anforderungen und
Bediirfnisse an den Raum und evoziert Riumlichkeiten, die es in der Gesamtarchi-
tektur zusammenzubringen gilt. Nicht nur die Nutzung des Raumes, sondern auch
die Raumerfahrung divergiert stark zwischen den verschiedenen Personengruppen.
Diese gilt es ebenfalls in der Gestaltung zu beriicksichtigen, um jedem Einzelnen sei-
nen Bediirfnissen entsprechend angemessen Raum zu geben, sodass die personlichen
Grenzen aller Beteiligten auch raumlich gewahrt sind, Scham- und Belastungsgren-
zen beriicksichtigt werden und fiir alle Beteiligten Riickzug und Gemeinschaft gleich-
wertig moglich sind.

Auch «Grand Finale» von Hofesh Shechter thematisiert die Transformation des
Korpers zum Leichnam, bezieht in diese Betrachtung jedoch zusitzlich eine Monstro-
sitit und die spezielle Prisenz des Leichnams mit ein. Dariiber hinaus wird die Grenze
des Ertraglichen untersucht; der geschundene, gequilte, entmichtigte Korper riicke
in den Fokus der Betrachtung und es wird mit tinzerischen und szenografischen
Mitteln aufgezeigt, wie Enge und Bedringung ebenso wie Konturlosigkeit und Indif-
ferenz eines Raumes die Empfindung korperbasierter Haltlosigkeit immens verstir-
ken. Aus der Betrachtung dieses Werkes lassen sich Erkenntnisse iiber die Nihe- und
Distanzregulierung in Bezug auf einen versehrten, kranken, sterbenden oder toten
Korper ableiten. Die Schwelle zwischen einer unvermittelten Konfrontation und ei-
nem leiblichen Sichverlieren in der Diffusitit eines wenig konturierten Raumes stehen
einander gegeniiber und zeigen, dass die Gestaltung von Sterbeorten an das feine Aus-
tarieren eines Raumes gebunden ist, der gefasst ist, jedoch weder einengend noch zu
weitliufig erscheint. Das Strapazieren der Grenze des Ertragbaren und das Aufzeigen
des Befremdlichen und Erschreckenden des Sterbens und des Todes bezeugt aufler-
dem die Notwendigkeit ausgepragter riumlicher Schwellen und Uberginge, um sich
in die Gegebenbheiten einer Situation einfinden und sich langsam der vorgefundenen
Situation annidhern zu konnen. Dies betrifft insbesondere die Angehérigen und die
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Pflegenden, die das Zimmer eines dem Tod nahen Menschen aus einem ganz anderen
lebensweltlichen Kontext heraus betreten und die des Einlassens auf die neue Situa-
tion bediirfen.

Die Fotografien von Sue Fox strapazieren die bereits anhand von «Grand
Finale» angesprochenen Grenzen des Ertriglichen noch weiter. Hier offenbart sich
die Fremdheit des Toten ebenso wie die sich tiber den Tod hinaus vollziehenden Ver-
anderungsprozesse des Korpers. Mit dem Sichtbarmachen obduzierter, verwesender
und entstellter Leichen offenbart die Arbeit von Sue Fox zudem, wie fremd der Anblick
von Toten und die Auseinandersetzung mit den Veranderungen eines Leichnams nach
dem Tod fiir die meisten von uns ist. Indem sie die Fremdartigkeit der Leichen gegen-
iiber den Korpern, der physischen und leiblichen Prisenz der Lebenden in aller Dras-
tik offenbart, zeigt sie auf, wie sich die Vertrautheit eines Menschen nach dessen Tod
sukzessive verliert. Dieser Zugang ist insofern ein wertvolles Indiz fiir die Gestaltung
von Sterbeorten, als dass sich vor dem Hintergrund des unmittelbaren Zusammenwir-
kens von Korper und Raum aus der Anwesenheit des Leichnams in einem Raum auch
die Raumlichkeit von der urspriinglichen Vertrautheit der Prisenz des Lebenden ver-
indert. Aus Sepulkralpraktiken wie dem Aufbahren des Leichnams im privatrium-
lichen Umfeld des Toten sind solche Prozesse bekannt, wenngleich sie heute wenig
iiblich sind. Traditionell war es im christlich gepriagten Kulturkontext durchaus iib-
lich, den Toten fiir einige Zeit zu Hause aufzubahren, sodass das Sterbezimmer meist
dem Aufbahrungsort entsprach. Mit dem Uberfithren des Sterbens in den Kontext
institutioneller Einrichtungen entfillt diese riumliche Ubereinstimmung. Die eng
getaktete Folgebelegung stationirer Einrichtungen am Lebensende beschleunigt das
Herausnehmen des Toten aus dem ortsraumlichen Kontext des eigenen Zimmers. Der
Prozess zunehmender Entfremdung des Verstorbenen am vertrauten Ort der letzten
Lebensphase entfillt damit und wird in den befremdlichen Raumkontext funktional
fir die Toten ausgerichteter Architekturen iiberfithrt. Hier deutet sich gegenwirtig
insofern eine Verinderung an, als dass der Bedarf, am offenen Sarg Abschied von ei-
nem verstorbenen Menschen zu nehmen, wichst und Bestattungsinstitute, Friedhofs-
kapellen und Krematorien vermehrt die Moglichkeit dafiir bieten. Auch einige pflege-
rische und medizinische Institutionen halten Abschieds- und Aufbahrungsraume vor,
wobei es sich auch hier meist nicht um den vertrauten Raumkontext des Verstorbenen
handelt, sondern um einen explizit dafir vorgesehenen Ort. Die Entfremdung des
Toten gegeniiber dem vormals Lebenden und deren Riickwirkung auf den vertrauten
letzten Wohnraum wird in diesem Vorgehen weitgehend tibergangen, da die gesamte
Abschiedssituation einen anderen und eigenen Raumkontext erhilt. Wenngleich die
Fotografien von Sue Fox weit iiber die Grenze des Ertraglichen und auch tber die Ge-
gebenheiten der meisten Begegnungen mit Verstorbenen hinausreichen, so fillt bei
der mehrmaligen und andauernden Betrachtung dieser Fotografien jedoch auch eine
Reduktion des Schreckens und eine zumindest teilweise Gewohnung an diesen An-
blick auf. Dies mag den Rezipierenden der Arbeit zunichst iiber sich selbst erschre-
cken, doch es eroffnet auflerdem die Perspektive, dass eine zunehmende Sichtbarkeit
des Sterbens und des Todes zu einer anderen Betrachtung, einer Reduktion des Be-
fremdlichen fithren kann.

Bereits in Sue Fox’ eigener Beschreibung ihrer Arbeitsweise taucht die Reminiszenz
an die Kontemplation der Ménche iiber das Verwesen und Vergehen des Leichnams
auf. Roberto Cuoghis Arbeit «Imitazione di Cristo» vertieft diese Analogie insofern,
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als dass die Skulpturen dieser Ausstellung aufgrund ihrer Materialitit und Beschaf-
fenheit tatsichlich in Verinderung und Verwesung begriffen sind. Anders als anhand
der Fotografien von Sue Fox entfillt bei Cuoghi die Ubertragung des Gesehenen in die
zweidimensionale Abstraktion des Bildraumes in der Fotografie, sodass die Rezeption
der Arbeit ein prozessuales Erleben von Verginglichkeit anhand skulpturaler Kérper
und im Raum erméglicht. Des Weiteren wird in der Arbeit auf metaphorischer Ebene
die ikonografische Relevanz des toten Kérpers im Christentum herausgestellt. Wenn-
gleich es gegenwirtig hiufig an einem in Berithrungkommen mit Sterben und Tod
jenseits der professionellen oder der unmittelbar persénlich betroffenen Perspektive
mangelt, steht der gekreuzigte Korper Christi im Zentrum des christlichen Glaubens
und dessen Ikonografie. Anhand der unmittelbaren Bezugnahme zur christlichen
Ikonografie wird einmal mehr deutlich, dass die Gegenwartsperspektive auf Sterben
und Tod keine monoreligiose oder monokulturelle sein kann, sondern dass es ebenso
wie in der Pflege und Fiirsorge auch und insbesondere im Umgang mit Sterben und
Tod transkultureller, multireligiéser und atheistischer Herangehensweisen bedarf,
denen es auch architektonisch Raum zu geben gilt.

In Bezug auf das transformatorische Moment des Sterbeprozesses werden unter-
schiedliche Raum- und Kérperkonzepte erkennbar, deren Betrachtung anhand kon-
kreter kiinstlerischer Positionen es ermoglicht, diese Abstraktionen fiir die archi-
tektonische Gestaltung zuginglich zu machen. Anhand des «Vangerin-Zyklus» von
Barbara Camilla Tucholski wird deutlich, inwiefern Leiblichkeit und Riumlichkeit
einander konstituieren und wie die leibrdumlichen Umfriedungen im Sterben zu-
nehmend briichig werden. Anhand des zeichnerischen Nachverfolgens der Sehbah-
nen einer bettligerigen Frau werden ihr Zugang zur Welt, ihre Bezugnahme auf den
umgebenden Raum und deren Fokussieren auf bestimmte Objekte oder der Ausblick
durch das Fenster als markante Elemente ihrer Raumerfahrung deutlich. Indem
Barbara Camilla Tucholski die Sicht dieser Frau auf den sie umgebenden Raum zu
zeigen scheint, erfihrt die konstitutive Wechselbeziehung von Korper und Raum in
diesem Werk insbesondere in Bezug auf ihr jeweiliges transformatorisches Potenzial
besondere Wichtigkeit. Anhand der situativen Zeichnungen des Kérpers und des Rau-
mes zeigt Barbara Camilla Tucholski durch das Einfithlen und In-Resonanz-Treten mit
der Liegenden, inwiefern sich die Raum- und Leibwahrnehmung am Lebensende ver-
schiebt und offenbart andererseits, welche Auswirkungen sich daraus fiir ihr eigenes
Raumerleben ergeben. Die Reduktion der Raum- und Kérperdarstellung auf die weni-
gen, sie konstituierenden Elemente und Aspekte schirft den Blick auf das Wesentliche
dieser Situation: das Bett als unmittelbarer Kontext und umhiillender Schutzraum,
markante, in ihrer Geometrie klar umformte Objekte wie Deckenuntersicht, Lampe
oder Uhr und der Ausblick aus dem Fenster. Fiir die Gestaltung des Zimmers der letz-
ten Lebensphase lasst sich hieraus ableiten, dass es einer bergenden, schiitzenden und
gefassten Situation als Standort des Bettes bedarf, dass klare Formen markanter Ob-
jekte Anhaltspunkte und Orientierung im Raum geben und dass der Ausblick aus dem
Fenster ein Hinausreichen itber den Kontext der eigenen Situation ermoglicht.

Das Stiick «<noBody» von Sasha Waltz eroffnet einen empathischen, mitfihlenden
und koérperbasierten Zugang zur Leiblichkeit von Sterben, Tod und Trauer. Das von
Charlotte Uzarewicz angesprochene Briichigwerden der Umfriedungen im Sterben
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und das Diffuswerden des leib-, gefithls- und ortsriumlichen Kontext des Sterben-
den wird anhand dieses Werkes in besonderer Weise nachvollziehbar. Dariiber hinaus
wird anhand des Stiickes kontinuierlich die Fragilitit deutlich, die mit dem Lebensen-
de einhergeht. Diese betrifft die Auflésung der Grenzen des sterbenden Menschen
ebenso wie die Unsicherheit und Trauer der Angehérigen sowie das fragile Verhiltnis
zwischen Pflegenden und Pflegebediirftigen, das hiufig die Schamgrenze berithrt
und in dem es die Relation von Selbst- und Fremdbestimmung kontinuierlich neu
auszutarieren gilt. Die unzihligen Sinnbilder, die Sasha Waltz in diesem Stiick mit
tinzerischen und szenografischen Mitteln fiir die Auflésung und das Diffuswerden
des Eigenen im Sterben findet, offenbaren einen weiteren Aspekt der Gestaltung von
Sterbeorten, welcher den vorbeschriebenen Sichtweisen gewissermafien kontrir ge-
geniibersteht: Als konturlose Erscheinung hinter mattiertem Glas, in der Auflésung
des Einzelnen in der Gemeinschaft der Tinzerinnen und Tinzer oder in dem Eintau-
chen einer Tanzerin in das pneumatische Gebilde der «Cloud» kommen Bewegung,
Transluzenz, Schemenhaftigkeit, Zartheit und das Verschwimmen von Grenzen als
weitere Aspekte der Riumlichkeit — und Leiblichkeit — des Sterbens hinzu. Neben klar
konturierten, baulich gefassten, bergenden Prinzipien der Raumbildung tauchen hier
das Textile, Leichte, Bewegte und Transluzente als weitere Elemente dieser Riumlich-
keit auf.

Marvin Hitttermann stellt mit «Es ist so nicht gewesen» die Lebenswelt von Ver-
storbenen den Riumlichkeiten nach dem Tod gegeniiber. Die befremdliche Funktio-
nalitit dieser Architekturen steht in scharfem Kontrast zur Nahbarkeit der ehemali-
gen Wohnriume der Verstorbenen und offenbart, dass die Fremdartigkeit der Riume,
welche die Toten bis zu deren Beisetzung beherbergen, aufgrund ihrer Anmutung
die Befremdlichkeit des Sterbens und des Todes mindestens teilweise verstirkt und
bedingt. Einmal mehr lisst es sich anhand dieser kiinstlerischen Position tiber eine
integrative Einbindung von Abschiednehmen, Aufbahrung und Trauer in die Insti-
tutionen am Lebensende nachdenken. Wenn die Praktiken, Traditionen und Verfah-
ren nach dem Tod eines Menschen in einen ortsriumlichem Zusammenhang mit dem
letzten Lebensort des Verstorbenen riicken, wird ein ortsgebundenes, schrittweises
Abschiednehmen moglich, welches die Verstorbenen und ihre Angehérigen nicht aus
dem vertrauten Kontext herausreifit, sondern Abschied und Trauer an diesem ange-
stammten Ort ermoglicht.

Gregor Schneiders Arbeiten des Zyklus <Toter Mann», welche den Ausstellungs- und
Museumsraum besetzen, erdffnen einen kérperbezogenen Zugang zur Verinderung
eines Raumes durch die Anwesenheit eines (vermeintlich) Toten. In der physischen
Begegnung mit den am Boden liegenden, reglosen Kérpern der Schauspielenden oder
der skulpturalen Plastiken offenbart sich den Rezipierenden der eigene Umgang mit
der Prisenz von Toten. Ein Erschrecken und die Unsicherheit, ob es sich um einen tat-
siachlichen Toten oder ein Kunstwerk handelt, bezeugen die eigene Unsicherheit im
Umgang mit Verstorbenen und die von Maurice Blanchot so treffend beschriebene
«Unergriindlichkeit seiner Gegenwirtigkeit als Toter»,' also als Fremdartigkeit des
Leichnams gegeniiber der Vertrautheit, die mit dem Verstorbenen zu Lebzeiten be-
stand. Da diese Entfremdung von den Lebenden bereits im Sterbeprozesse einsetzt
und sich bis zum Tod und dariiber hinaus kontinuierlich verstirkt, eréffnet die Be-

1 Blanchot, Maurice: 1952, in: Macho, Thomas und Marek, Kristin (Hrsg.): 2007, S. 27.
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gegnung mit den vermeintlichen Toten Gregor Schneiders einen erfahrungsbasierten
Zugang zu dem individuellen, personlichen Bediirfnis nach Abstand. In der Unmit-
telbarkeit dieser Kunsterfahrung wird fiir die Besucher die eigene Reaktion auf deren
Prisenz leiblich spiirbar.

Anhand der vorgestellten raumlichen und installativen Arbeiten werden verschiedene
Lesarten des Raumes in Bezug auf Sterben, Tod und Trauer deutlich. Handlungsori-
entierte, bergende oder bewahrende Potenziale des Raumes werden aufgezeigt. Teil-
weise erscheint der Raum als ibergeordnetes Gehiuse fiir die persénliche Aneignung,
das Einbringen der eigenen Lebensweise oder die personliche Gestaltung des eigenen
Lebensendes, an anderer Stelle wird der Raum selbst zum Medium des Bewahrens
und der Erinnerung. Stefan Kaegi und Dominic Huber offenbaren anhand der Riu-
me von «Nachlass — Piéces sans personnes» die Individualitit riumlicher Bediirfnis-
se. Wenngleich sie in diesem Fall dem dinglichen Nachlass (kiinftiger) Verstorbener
Raum geben und nicht den Menschen selbst, so wird anhand dieser Arbeit doch deut-
lich, wie unterschiedlich die Nachlisse von Menschen sind und wie stark die Visionen
von dem, was ein Leben ausgemacht hat und wie es bewahrt werden soll, divergieren.
Daran zeigt sich einmal mehr und auch iber den Tod hinaus die Individualitit der
Biografie und Schwerpunktsetzung eines jeden Menschen. Diese gilt es in der Gestal-
tung institutionalisierter Wohn- und Lebenskontexte fiir das Lebensende insofern zu
beriicksichtigen, als dass die Bediirfnisse an das Wohnen in allen Lebensphasen zu-
tiefst personlich und individuell sind, dies auch und insbesondere im Sterben bleiben
und im Hinblick auf die Gestaltung und Auswahl dessen, was bleibt, sogar iiber den
Tod hinausreichen.

Gregor Schneider offenbart mit seinem «Sterberaum» das Sterben als Gestal-
tungsaufgabe fiir jeden Einzelnen. Indem er die Individualitit der Gestaltung des
letzten Lebensraumes als Sterbezimmer betont und die Gestaltung zum Bestandteil
einer personlichen Auseinandersetzung mit dem eigenen Tod erklirt, offenbart er ei-
nerseits, wie hoch der Bedarf nach Individualitit am Lebensende auch und gerade im
Kontext pflegerischer oder medizinischer Institutionen ist und nimmt andererseits
jeden Menschen in die Pflicht, das eigene Lebensende — ebenso wie alle davor liegen-
den Lebensphasen — eigenverantwortlich selbst zu gestalten. Indem er diesen «Ster-
beraum» als kiinstlerische Position und fiir die personliche Aneignung durch Sterben-
de in den musealen Kontext einbindet, regt er auflerdem zum Nachdenken iiber die
Kontextualisierung von Sterbeorten und die Sichtbarkeit des Sterbens im Kontext der
alltiglichen Lebenswelt an. Mit Schneiders Definition des Museums als «Schutz- und
Reflexionsraum»? thematisiert diese Arbeit zudem die Frage nach dem Eingebunden-
sein des Einzelnen in einen iibergeordneten riumlichen Kontext, also beispielsweise
in eine Pflegeeinrichtung, ein Hospiz oder ein Krankenhaus. Wihrend Schneider die
Auseinandersetzung mit der eigenen Sterblichkeit zur Gestaltungsaufgabe erklirt,
welche sich in der konkret raumlichen Gestaltung des Sterberaumes ausdriickt und
manifestiert, stellt er an die iibergeordnete Architektur pflegerischer und medizini-
scher Einrichtungen sowie an jene, die sterbende Menschen beherbergen, die Anfor-
derung, einen Schutz- und Reflexionsraum von eigenstindiger, dsthetischer und an-
spruchsvoller Gestaltung zu bilden.

2 Schneider, Gregor: zit. n. Joncks, Heinz-Norbert: 2008.



Transfer

Die archivalische und konservatorische Lesart des Raumes, welche das gesamte
Werk von Christian Boltanski durchzieht, eroffnet eine Perspektive auf die Archi-
tektur als bewahrendes Gefif der Erinnerungen und des Andenkens. Damit ergibt
sich eine Konnotation der institutionellen Architekturen am Lebensende als lebendi-
ge Archive, welchen die Erlebnisse und Erfahrungen aller Personen, die sie bewohnt,
besucht oder darin gearbeitet haben, eingeschrieben sind. Mit dem Konservieren des
Herzschlags als Lebensindiz zu den «Archives du Cceur» wirft Boltanski die Frage auf,
was von einem Menschen iiber seinen Tod hinaus bleibt, inwiefern die Individualitit
eines Menschen auch in seinem Andenken gewahrt und wie dem individualisierten
Erinnern eine riumliche Fassung gegeben werden kann, ohne auf die Gemeinschaft
einer kollektiven Erfahrung zu verzichten. Eine Gratwanderung, die es bei der Gestal-
tung von Sterbeorten ebenso zu bewerkstelligen gilt wie in deren alltagspraktischer
Nutzung und Aneignung.

Giorgio Andreotta Calos «Senza Titolo (La Fine del Mondo)» offenbart einen haupt-
sichlich sinnbildlichen Zugang zur Riumlichkeit des Sterbens. Anhand des Erlebens
dieser Rauminstallation wird deutlich, wie die konkreten Grenzen eines Raumes in
der Uberlagerung mit Illusion und Projektion diffus werden. Das Briichigwerden
der Umfriedungen im Sterbeprozess findet hier eine architektonische Entsprechung.
Diese Arbeit ermoglicht es dem Rezipierenden, die Erfahrung einer teils realen, teils
illusorischen Raumsituation zu machen, welche das Diffuswerden riumlicher Kon-
turen, die Auflésung der konkret raumlichen Fassung und ein flirrendes Ineinander-
verschwimmen der tatsichlichen baulichen Gegebenheit mit deren immaterieller
Uberlagerung verdeutlicht. Damit kommt dieser Arbeit das Potenzial zu, die aus den
Berichten Sterbender und der Menschen, die sie begleiten, hervorgehenden Verinde-
rungen des Raumerlebens am Lebensende als Kunsterfahrung zuginglich und erleb-
bar zu machen.

Anhand dieser Positionen der zeitgendssischen Kunst wird deutlich, inwiefern eine
Ubertragung unterschiedlicher Themenfelder des Sterbens in die konkret raumliche
Gestaltung von Sterbeorten moglich ist und wie sich dabei prigende Aspekte fiir Cha-
rakteristiken, Ausdrucksformen und Qualititen fiir das Entwerfen architektonischer
Riume am Lebensende herausarbeiten lassen.
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Mit der zunehmenden Institutionalisierung des Lebensendes kommt den Architektu-
ren der letzten Lebensphase eine eigenstindige Bedeutung zu. Die Betrachtung des
Lebensendes dndert sich dahingehend, dass das Sterben ins Zentrum der Betrachtung
riickt und, als zum Leben gehoriger diesseitiger Prozess, das abstrakte Faktum des
Todes in der Auseinandersetzung zunehmend abldst. Aus der Institutionalisierung
des Lebensendes ergibt sich der Bedarf nach sich explizit an Sterbende richtenden ei-
genstindigen Architekturen. Dem Sterben eine raumliche Fassung zu geben bedeutet,
ein Raumgeben fiir den Sterbeprozess zu gestalten. In ihrer Funktion, Lebens- und
Handlungsprozesse riumlich zu fassen, ist es Aufgabe der Architektur, sich dieser
Gestaltungsaufgabe anzunehmen. Sie steht im Spannungsfeld von Planungsanforde-
rungen und unterschiedlichen Bediirfnissen sowie vor der grundlegenden Herausfor-
derung, dem Sterben - iiber dessen konkret riumliche, architektonische Verortung
hinaus - einen Platz in Diskurs und Gesellschaft zu geben. Die Konzeption angemes-
sener Architekturen fir das Lebensende birgt das Potenzial, die Integration des Ster-
bens in die Gesellschaft und das Leben zu férdern.

Aus der typologischen Auseinandersetzung mit Architekturen fiir das Lebensende
und der Reflexion des Bedeutungswandels und der Genese des Hospizbegriffs ergibt
sich eine Sichtweise auf die Hospizarchitektur als besondere Ausprigung einer He-
terotopie. In Adaption der von Klaus Theo Brenner umrissenen Definition bilden He-
terotope besondere Initiale, welche ihre Wirkkraft im stadtischen Gefiige entfalten:
Es sind Architekturen, die eine besondere Funktion und Nutzung erkennbar in ihrem
Kontext verankern, sodass diese Sonderbauten iiber die eigenen riumlichen Grenzen
hinaus wirksam werden. Sei es, indem sie ihrer Funktion zu einer akzentuierten Pri-
senz und Lesbarkeit verhelfen oder indem diese prigend Einfluss nimmt auf den un-
mittelbaren umgebenden Kontext, dessen Gestaltung, Nutzung und Atmosphdre. Die
Betrachtung kiinstlerischer Positionen zur Auseinandersetzung mit der Sichtbarkeit
des Sterbens und des Todes im Hinblick auf das kérperliche, das transformatorische
und das rdumliche Moment des Sterbeprozesses gibt in Bezug auf die Gestaltung von
Sterbeorten Aufschluss tiber mogliche Qualititen dieser Riume. Es stellt sich die Fra-
ge, wie es die Riume fiir das Lebensende zu gestalten gilt, um den sich im Sterben ver-
schiebenden korperlichen Bedirfnissen und den Wahrnehmungsverinderungen an-
gemessen zu begegnen. Also, wie die sich im Sterben vollziehende Transformation in
der Architektur eine Entsprechung findet und wie eine fiir das Sterben und fiir dessen
Integration in Gesellschaft und Stadt gedachte und gemachte Architektur entworfen
werden kann. Den in der Phinomenologie entwickelten Konzepten des Weltverhalt-
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nisses des Menschen und der Resonanzbeziehung zwischen Mensch und Welt stellen
diese Fragen Uberlegungen zu deren Ubertragung in die konkrete Riumlichkeit der
Architektur an die Seite. Vor dem Hintergrund dieses erarbeiteten Wissens lassen sich
Leitsitze fir die Gestaltung von Sterbehospizen und anderen institutionellen statio-
niren Einrichtungen am Lebensende benennen.

Die explizite Gestaltung der Architekturen fiir Menschen am Lebensende und im Ster-
beprozess als integraler Bestandteil des umgebenden Kontexts — sei er stidtisch oder
lindlich — geht mit einem Einbinden dieser Menschen und ihrer besonderen Bediirf-
nisse in die Gesellschaft einher. Das gilt fiir das Lebensende, betrifft aber auch alle
anderen biografischen Phasen: Je intensiver die individuellen Bedirfnisse der Men-
schen in der Gestaltung ihrer Lebenswelt — insbesondere in der Planung und Realisie-
rung von gemeinschaftlich genutzten 6ffentlichen oder infrastrukturellen Bereichen
— beriicksichtigt werden, umso stirker findet Integration statt und umso pragender
wirkt sich der Architektur- und Stadtentwurf positiv auf die Gemeinschaft aus. Der
dinische Architekt Jan Gehl geht in seiner Forschung der Frage nach, wie es gelingen
kann, Stidte entsprechend menschlicher Bediirfnisse, unter Beriicksichtigung der
Reichweite von Sinneswahrnehmung und im Hinblick auf einen menschlichen MaR-
stab, so zu gestalten, dass sie als «Stidte fir Menschen»' erlebt werden. Ausgehend
von Mobilitit, Bewegungsstromen und Wahrnehmungsgewohnheiten entwickelt Gehl
Konzeptionen fir eine menschenfreundliche Stadt, «weil diese die natiirliche, biolo-
gisch-physiologische Basis fiir alle Formen menschlichen Verhaltens und menschli-
cher Kommunikation in der Stadt bilden».? Die Vision von Stadt, die entlang dieser
Parameter entsteht, ist keinesfalls utopisch, sondern nimmt Bezug auf die erlebte
Erfahrung stidtischer Situationen, welche Kommunikation und Begegnung ermog-
lichen, ein der menschlichen Wahrnehmung entsprechendes Erleben gewihren und
eine Gliederung des offentlichen Raumes entsprechend unterschiedlicher Bediirfnis-
se als nahliegend erscheinen lassen. Gehl zufolge hat «kein anderes Element [...] grofie-
ren Einfluss auf die Lebendigkeit und Attraktivitit einer Stadt als aktive und flief}en-
de Ubergangszonen zwischen privatem und éffentlichem Raum».> Diesen Schwellen
kommt in Bezug auf die Aktivierung des Stadtraums ebenso grole Bedeutung zu wie
im Hinblick auf die Abgrenzung der privaten Riume von jenen des Zusammenlebens.
Fir die Architektur gemeinschaftlicher Wohnformen, wie sie sich mit der zuneh-
menden Institutionalisierung des Lebensendes fiir das Wohnen im Alter sowie fiir
pflegerische, medizinische und hospizliche Einrichtungen ergibt, verindern sich die-
se Uberginge zwischen éffentlichem und privatem Raum insofern, als dass sie nicht
mehr ausschliefllich zwischen Stadt- und Innenraum, sondern zunehmend im Ge-
biudeinneren zwischen Riumen gemeinschaftlicher Nutzung und Individualriumen
verortet sind. Beide gilt es hier gleichermaflen bewusst architektonisch zu artikulie-
ren. Fir die gelingende Integration eines Gebiudes und seiner Nutzung in die um-
gebende Stadt birgt das Erdgeschoss das Potenzial, eine Verkniipfung zwischen 6f-
fentlichem Stadtraum und Innenraum zu gewihren: Einblicke, die Offnung einzelner
Riume zum Straflenraum und die entwurfliche Akzentuierung von Adressbildung

1 Vgl. hierzu Gehl, Jan: 201s.
2 Ebd.,S.48.
3 Ebd.,S.107.
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und Eingang bergen das Potenzial, eine Architektur in der Besonderheit ihrer Nut-
zung erkennbar werden und sie im Hinblick auf die sich darin vollziehende Gemein-
schaftlichkeit des Zusammenlebens als niederschwellig zuginglich erleben zu lassen.

«Als Fufdganger nehmen wir Erdgeschossfassaden intensiv wahr, wiahrend die oberen
Geschosse erst einmal auRerhalb unseres Blickfelds liegen, ebenso wie die Bauten auf
der anderen StraRenseite. [...] Beim Passieren der Erdgeschosse geniefien wir dagegen
auf Augenhohe den Anblick abwechslungsreich gestalteter Fassaden und verlockend
dekorierter Schaufenster, den Rhythmus der Fassadendetails, die Materialien und Far-
ben und beobachten die Menschen in oder vor den Gebauden. All das tragt dazu bei,
dass der Gang durch die Stadt zum interessanten Erlebnis wird. Dies sind gute Griinde,
sich als Stadtplaner mit der Gestaltung attraktiver Erdgeschosszonen und -fassaden
entlang viel frequentierter Fuftgingerstrecken zu befassen.»*

Damit wird die Gestaltung eines einladenden und aktivierten Stadtraumes zur Archi-
tekturaufgabe. Das Bestreben, die Bedeutung des Sterbens im 6ffentlichen Diskurs
sowie die Integration Sterbender in der Gesellschaft zu intensivieren, um mit archi-
tektonischen Mitteln eine neue Sichtbarkeit des Sterbens zu evozieren, offenbart sich
in diesem Zusammenhang insbesondere als Entwurfsaufgabe fiir die Gestaltung der
Schnittstelle zur umgebenden Stadt: Die Einbindung eines halboffentlichen Gebiu-
des in den ortlichen Kontext wird mafigeblich von der Verkniipfung der 6ffentlichen
Teilbereiche dieser Architektur mit dem Stadtraum gepragt. Das Plidoyer fiir das ar-
chitektonische Umformen des Sterbeprozesses und die typologische Eigenstindigkeit,
Lesbarkeit und Sichtbarkeit von Sterbeorten offenbart sich als Gestaltungsaufgabe,
welche an die Artikulation dieser Architekturen zum Stadtraum gebunden ist und
dem Erdgeschoss sowie den Schwellen und Ubergingen zwischen gemeinschaftlicher
und individueller Nutzung der Innenriume eine markante Bedeutung zuweist.

Im Nachfolgenden werden drei iibergeordnete Themenkomplexe zur Gestaltung von
Sterbeorten erortert, welche differenziert die Gestaltungsanforderungen und -poten-
ziale reflektieren und daraus Grundsitze fiir Entwurf und Planung von Architekturen
fir das Lebensende herleiten.

Es werden die sich in Bezug auf die Planungsrichtlinien fiir Hospiz- und Palliati-
veinrichtungen ergebenden Grundlagen und Rahmenbedingungen ebenso betrachtet
wie die von den unterschiedlichen Nutzergruppen an den Raum gestellten Anforde-
rungen. Der ideelle Bedarf der Betroffenen, ihrer Angehérigen und des Personals wird
hier ebenso explizit angesprochen wie die bestehenden Regularien, Planungsverord-
nungen und Gesetzesgrundlagen, welche gegenwirtig die Gestaltung der Architektu-
ren fiir das Lebensende mafgeblich prigen.

Weiter werden iiber den aktuellen Status hinausreichende Gestaltungspotenzia-
le herausgearbeitet. Dabei liegt ein besonderer Fokus auf den sich aus der Wahrneh-
mungsverschiebung im Sterben ergebenden besonderen Bediirfnissen Sterbender
an den Raum, dessen Gestaltung und Anmutung. Auflerdem werden die britischen
Maggie’s Cancer Care Centres als ein Beispiel typologisch eigenstindiger Architek-
turen der ambulanten Begleitung von Menschen mit Krebserkrankungen, ihren An-

4 Ebd,S.95.
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gehorigen und genesenen Patienten in der Nachsorge vorgestellt. Wenngleich diese
Zentren keine stationire oder teilstationire Beherbergung anbieten und sich darin
mafigeblich von den meisten Hospiz- und Palliativeinrichtungen unterscheiden, bil-
den sie insofern eine wertvolle Referenz, als dass sie einen Beleg fiir die Wirksambkeit
einer mit architektonischen Mitteln evozierten verstirkten Sichtbarkeit der Krebsfiir-
sorge in Stadt, Gesellschaft und Diskurs darstellen.

Im dritten Teil dieses Kapitels werden entlang der aus der Reflexion der Gestal-
tungsanforderungen und -potenziale gewonnenen Erkenntnisse Grundsitze fur die
Gestaltung von Sterbeorten und fiir ein angemessenes — den Bediirfnissen aller Nut-
zergruppen entsprechendes — Raumgeben am Lebensende formuliert. Die Hospizar-
chitektur erscheint insofern als ambivalent, als dass sie fiir ihre verschiedenen Nutzer
ganz unterschiedliche Bedeutungen hat: Wihrend sie fiir die dort Sterbenden den letz-
ten Lebensort bedeutet, bildet sie fiir deren Angehérige einen Ort der Begegnung, der
Sterbebegleitung und eine beratende Anlaufstelle fiir die Konfrontation mit unmittel-
barer Todesnihe und der Trauerbewdltigung — auch iiber den Tod des verstorbenen
Menschen hinaus. Fiir das Personal ist sie eine Arbeits- und Wirkungsstitte, welche
— trotz aller Besonderheit der Aufgabe einer alltiglichen professionellen Auseinander-
setzung mit Sterben und Tod - zunichst an grundlegende funktionale Bediirfnisse
der handlungspraktischen Bewiltigung pflegerischer Herausforderungen gebunden
ist. Diese grundlegend verschiedenen Anforderungen der unterschiedlichen Nutzer-
gruppen gilt es als Potenzial zu begreifen, sodass die Architektur fir das Lebensende
als eine hybride Architekturform zu konzipieren ist, welche die verschiedenen Aspekte
im Entwurf einschlieft und miteinander in Zusammenhang setzt, ohne deren Eigen-
heiten zu negieren. Die Einbindung der Architektur in die umgebende Stadt wird da-
bei ebenso beriicksichtigt wie das Raumgefiige in deren Innerem, die Schwellen und
Uberginge zwischen gemeinschaftlich genutzten und individuellen Riumen bis hin
zur intimen Privatheit des Bettes als kleinste Einheit des unmittelbaren Umraums,

insbesondere fiir Menschen, die im Sterbeprozess zunehmend immobil werden.

Insgesamt geht dieser Teil des Buches der Frage nach, wie einerseits die Architektu-
ren fir das Lebensende und andererseits das Sterben selbst gestaltet werden konnen.
Wihrend die erste eine Architekturaufgabe ist, schlief3t die zweite vielmehr an die tha-
natosoziologischen Fragestellungen nach einem «guten Tod> an. Es wird grundlegend
die Frage nach einer Integration des Sterbens und des Todes in die individuelle bio-
grafische Lebensfithrung gestellt und der Architektur das Potenzial zugesprochen, als
konstitutiver Bestandteil unserer Lebenswelt diese gestaltend prigen zu kénnen. Im
Hinblick auf die Auseinandersetzung mit dem Lebensende wird argumentiert, dass
sich grofRe Teile des Schreckens des Sterbens aus dessen Unsichtbarkeit in Architektur
und Gesellschaft bedingen. Ankniipfend an Norbert Elias’ Beobachtungen und Uber-
legungen «Uber die Einsamkeit der Sterbenden in unseren Tagen»® ergibt sich also die
Frage, wie jener Unsichtbarkeit mit einer neuen Sichtbarkeit des Sterbens begegnet
werden kann und wie eine Integration der Sterbenden méglich wird, welche der von
Elias beklagten «Einsamkeit der Sterbenden» ein Eingebundensein in eine zugewand-
te fursorgliche Gemeinschaft gegeniiberstellt. «Im tibrigen ist die Sterbesituation in
unseren Tagen weitgehend ungeformt, ein weifder Fleck auf der sozialen Landkarte»,

5 Vgl. hierzu Elias, Norbert: 1982.
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schreibt Elias und macht diese fehlende Form an dem Aufgeben tradierter, konfessi-
onell gepriagter Riten und an gesellschaftlichen Tabus fest, welche das «starke Zeigen
starker Gefithle, obwohl sie vorhanden sein mégen», verbieten.® In diesem Spannungs-
feld aus Befremden und Selbstbeherrschung entsteht zusitzliche Unsicherheit in einer
ohnehin zutiefst verunsichernden Situation existenzieller Lebensbedrohung. Dieser
Fehlstelle begegnet Elias mit der Prizisierung seiner Beobachtung, indem er diffe-
renziert, es sei nicht so sehr der Tod als solcher, welcher als bedrohlich erlebt wiirde,
sondern es wiren Befirchtungen eines schmerzleidenden, komplikationsreichen und
erschwerten Sterbens sowie die Ohnmacht der Hinterbliebenen im Umgang mit der
Endgiiltigkeit dieses Abschieds, welche beingstigen:

«Der Tod ist nichts Schreckliches. Man fallt ins Traumen und die Welt verschwindet —
wenn es gut geht. Schrecklich kénnen die Schmerzen der Sterbenden sein und der Ver-
lust der Lebenden, wenn ein geliebter oder befreundeter Mensch stirbt.»’

Dariiber hinaus geht Norbert Elias der Frage nach, inwiefern der Verunsicherung im
Umgang mit dem Sterben — sowie der fiir einen «guten Tod> gehegten Hoffnungen —
konstruktiv zu begegnen sei:

«Was Menschen tun kénnen, um Menschen ein leichtes und friedliches Sterben zu er-
méglichen, bleibt noch herauszufinden. Die Freundschaft der Uberlebenden, das Ge-
fithl der Sterbenden, dass sie ihnen nicht peinlich sind, gehort sicher dazu. [..] Vielleicht
sollte man doch offener und klarer iber den Tod sprechen, sei es auch dadurch, dass
man aufhort, ihn als Geheimnis hinzustellen. Der Tod verbirgt kein Geheimnis. Er 6ff-
net keine Tir. Erist das Ende eines Menschen.»®

Hier kristallisieren sich eine zugewandte, aufmerksame Sterbebegleitung, eine selbst-
verstindliche Integration der Sterbenden in die Gemeinschaft der «Uberlebenden»
und die Sichtbarkeit des Sterbens in der alltiglichen Lebenswelt als Potenziale her-
aus. Letztere ist ganz unmittelbar an die offene Kommunikation tiber Sterben und
Tod und das Aufgeben des Geheimnisvollen des Sterbens mittels intensiver Ausein-
andersetzung und einem expliziten Thematisieren und Benennen gebunden. Das Un-
geformte der Sterbesituation konturiert sich so durch die auch von Hubert Knoblauch
und Arnold Zingerle angesprochene Auseinandersetzung mit der Sterblichkeit und
der Endlichkeit des Lebens als Grundlage fiir ein konstruktives Nachdenken tiber die
Gestaltung des Lebensendes.’ Die Architektur kann hier insofern unterstiitzend wirk-
sam werden, als dass sich die Prisenz des Sterbens in Gesellschaft, Lebenswelt und
Diskurs in besonderem Maf3e mit architektonischen Mitteln verankern lisst. Weiter
kommt ihr die Kapazitit zu, der sich im Sterben ergebenden Verunsicherung ob der
unmittelbaren Konfrontation mit dem Tod insofern entgegenzuwirken, als dass den
sterbenden Menschen und jenen, die ihr Sterben begleiten, bergende, schiitzende und
entlang ihrer Bediirfnisse entworfene Riume gegeben sind.

6 Ebd.,S.46.
7 Ebd., S.100.
8 Ebd.,S.100.
9 Vgl. hierzu Knoblauch, Hubert | Zingerle, Arnold: 2005, S. 23.
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Grundlagen und Rahmenbedingungen

Die Gritndung der Hospizbewegung im Grof3britannien der 1960er-Jahre markiert den
Beginn einer schrittweisen, jedoch kontinuierlichen Zunahme der Thematisierung
von Sterben und Tod in Medizin, Pflege und Gesellschaft. Es istjedoch ein langer Weg
von Cicely Saunders Initiative bis hin zu einer als ausreichend etabliert zu bezeichnen-
den Versorgung Sterbender, ein Weg, welcher auch gegenwirtig mitnichten als abge-
schlossen gelten kann. Und doch zeichnen sich anhand der Weiterentwicklung der von
Saunders und anderen ins Leben gerufenen Palliative Care Erfolge ab, welche diese in
den letzten Jahrzehnten zu einer weltweiten Bewegung haben werden lassen, die das
Sterben in Wiirde zum zentralen Ziel erkldrt. Damit wirken Hospiz- und Palliativbe-
wegung einer Tabuisierung des Sterbens und des Todes in der modernen Medizin des
20. Jahrhunderts entgegen, die wesentlich in den Erfolgen der jiingeren Medizinge-
schichte zu sehen sind, welche das Sterben zunehmend zum Systemfehler und den
Tod zu einem mit allen Mitteln zu bekimpfenden Gegner haben werden lassen.

«Durch die atemberaubenden Erfolge der operativen Medizin und der Intensivmedizin
hatsich so etwas wie ein Allmachtsgefiihl in der Medizin breitgemacht. Dies fihrt dazu,
dass der Tod als Feind und sein Eintreten als Versagen, wenn nicht gar als narzisstische
Krankung empfunden wurde —und teilweise noch wird. [..] Die Folge dieser Einstellung
waren und sind unndtiges Leiden fir Patienten und ihre Familien sowie Frustration und
Burn-out bei Arzten und Pflegenden.»’

Eine Sicht, die sich gegenwirtig dank der Initiative von Hospizarbeit und Palliativme-
dizin verindert: Anliegen beider ist es, hier entgegenzuwirken, um ein Sterben unter
wiirdigen Bedingungen und entsprechend der individuellen Bediirfnisse jedes Men-
schen zu erméglichen. Dabei folgen sie dem Ziel, «dem Sterben als Teil des Lebens
[.] gebithrend Aufmerksamkeit zu schenken» und angemessene Rahmenbedingun-
gen fiir das Sterben zu schaffen, welche «eine umfassende medizinische, pflegerische,
psychosoziale und spirituelle Betreuung und Begleitung» gewihrleistet und der «indi-
viduellen Lebenssituation» einer und eines jeden Sterbenden Rechnung trigt.> Weiter
ist fiir den zunichst einmal als weit gefasst erscheinenden Begriff der «wiirdigen Be-

1 Borasio, Gian Domenico: 2011,10. Aufl. 2013, S. 27.

2 Charta zur Betreuung Sterbender: charta-zur-betreuung-sterbender.de, abgerufen am 20.01.2020.
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dingungens definiert: «Ein Sterben in Wiirde hingt von den Rahmenbedingungen ab,
unter denen Menschen miteinander leben.»* Dies gilt fir die Sterbenden selbst ebenso
wie fur die ihnen Nahestehenden, die es ebenso angemessen einzubeziehen und zu
unterstiitzen gilt. Dariiber hinaus betrifft es das Wohlbefinden der Behandelnden
und Pflegenden, deren Bediirfnisse ebenso zu beriicksichtigen sind. Es ist Teil deren
Teamarbeit, Bewiltigungsstrategien fiir die alltigliche berufliche Konfrontation mit
Sterben und Tod zu finden.

Im Folgenden wird Einblick gegeben in die Anforderungen, Grundlagen und Rah-
menbedingungen, welche die gegenwirtige hospizliche und palliativmedizinische
Praxis pragen. Die aktuellen Verordnungen und Gesetzesgrundlagen zum Thema wer-
den vorgestellt sowie die sich aus der Praxis und den Bediirfnissen der unterschied-
lichen Interessengruppen ergebenden Anforderungen an die Architektur und Gestal-
tung stationdrer Hospize.

Anliegen und Ziele der Sterbebegleitung

Die hospizlich-palliative Versorgung zeichnet mafigeblich eine multiprofessionelle
Ausrichtung aus - das gleichwertige Beriicksichtigen physischer, psychosozialer und
spiritueller Bediirfnisse der Sterbenden ebenso wie der mit dem Sterben Konfrontier-
ten. Nach Einschitzung Gian Domenico Borasios eréffnet das Umdenken im Umgang
mit Sterben und Tod einerseits das Potenzial, in der Medizin neue Wege zu beschrei-
ten und sich andererseits auf ein verindertes Selbstverstindnis der Arzte zu besin-
nen, welches das Sterben ganz grundlegend als Gegenstand der eigenen Disziplin
anerkennt, wenngleich der natiirliche Tod in der internationalen Klassifizierung der
Diagnosen nicht vorkommt.*

«Ahnlich wie bei der Geburt hat auch beim Sterben ein Prozess des Umdenkens einge-
setzt, der zur Wiederentdeckung> des natiirlichen Todes und der urarztlichen Aufgabe
der Sterbebegleitung gefiihrt hat; <Heilen manchmal, lindern oft, trésten immen, lau-
tet eine alte Definition des Arztberufs. Ist auf der einen Seite von der <sanften Geburt>
die Rede, so wiinschen sich fast alle Menschen einen «<sanften Tods.»’

Diese Sichtweise und die sich etwa gleichzeitig zur Hospizbewegung vollziehende
Entwicklung einer minimalinvasiven Geburtshilfe, eine Fokussierung auf natiirliche
Geburtsprozesse sowie die Einrichtung eigenstindiger, aufierklinischer Geburtshiu-
ser Mitte der 1980er-Jahre, fithren dazu, dass sich Parallelen zwischen Geburt- und
Sterbevorgang etablieren. Bei beiden steht dabei das Bestreben im Mittelpunkt, sich
auf die korpereigenen Potenziale und natiirlichen Vorginge zu besinnen und das me-
dizinische Intervenieren moglichst gering zu halten. Fiir den Sterbeprozess mani-
festiert sich in diesem Bestreben zum reduzierten Eingreifen, das ausschlief3lich der
Pramisse der Schmerzlinderung und dem Herstellen witrdiger Rahmenbedingungen
folgt, die Grenzziehung zwischen Sterbebegleitung und Sterbehilfe. Bestreben der

3 Chartazur Betreuung Sterbender: charta-zur-betreuung-sterbender.de, abgerufen am15.01.2020.
4 Vgl. hierzu Borasio, Gian Domenico: 2011, 10. Aufl. 2013, S. 26.
5 Ebd.,S.27.
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Hospiz- und Palliativbewegung ist es, der Forderung nach Sterbehilfe eine Konzepti-
on zur wiirdevollen, moglichst angst- und schmerzfreien Begleitung Sterbender ent-
gegenzuhalten. In der Charta zur Betreuung Sterbender heifit es dazu: «Wir werden
uns dafiir einsetzen, ein Sterben unter witrdigen Bedingungen zu erméglichen». Wei-
ter wird darin das Bestreben formuliert, «durch eine Perspektive der Fiirsorge und des
menschlichen Miteinanders» die «Bestrebungen nach einer Legalisierung der Tétung
auf Verlangen» kritisch zu reflektieren.

Das Engagement der Hospizbewegung ist motiviert, das Sterben zu enttabuisie-
ren. Die hiufig insbesondere im Kontext von Krankenhiusern, aber auch in pflegeri-
schen Einrichtungen als unwiirdig zu bezeichnende Situation schwerstkranker und
sterbender Menschen war ausschlaggebend fiir das Beschreiten neuer Wege in der
Sterbebegleitung.

Die Aufgabenfelder und die Qualitit der Titigkeit und Ausrichtung ist fiir stati-
onire Hospize in der «<Rahmenvereinbarung nach § 39a Abs. 1 Satz 4 SGB V iiber Art
und Umfang sowie Sicherung der Qualitit der stationiren Hospizversorgung vom
13.03.1998, i. d. F. vom 31.03.2017» gesetzlich festgeschrieben, worin auch die perso-
nelle, handlungspraktische und architektonische Struktur der Hospize umfassend
geregelt ist.

Indikation fiir eine palliativmedizinische Behandlung oder die Sterbebegleitung
im Hospiz sind Erkrankungen mit zum Tod fithrendem Krankheitsverlauf, der in der
terminalen Phase eine intensive schmerztherapeutische, palliativmedizinische und
psychosoziale Begleitung notwendig macht. Damit wird die professionelle Sterbe-
begleitung nur denjenigen zuteil, deren Sterben in unmittelbarem Zusammenhang
schwerster Krankheiten steht. Ein Sterben ohne vorangegangene Erkrankung wird
hier nicht adressiert. Da die Uberweisung in eine Palliativstation oder ein Hospiz im
Ermessen der behandelnden Arzte liegt, bildet eine professionelle und ganzheitliche
Begleitung Sterbender vielmehr die Ausnahme denn den Regelfall.

«Traditionell werden in stationdren Hospizen und Palliativstationen Menschen mit
fortgeschrittenen Krebserkrankungen betreut [zumeist mit einem Anteil von mehr als
neunzig Prozent]. Fiir sie ist der Zugang zu solchen Einrichtungen verhiltnismaRig ein-
fach, die Finanzierung des Aufenthalts wird von den Kostentragern selten in Frage ge-
stellt. Allerdings haben Patienten mit fortgeschrittenen Lungen-, Herz- und Nierener-
krankungen oder bei neurologischen Erkrankungen genauso haufig unkontrollierte
Symptome und grofde palliativmedizinische Bediirfnisse. Diese Patienten erhalten viel
seltener Zugang zu palliativmedizinischer Versorgung und finden sich daher auch sel-
tener in spezialisierten Einrichtungen der Hospiz- und Palliativversorgung.»’

Eine verstirkte Einbindung hospizlicher und palliativmedizinischer Einrichtungen
in die Gesellschaft, ein hoheres Mafd an Selbstverstindlichkeit einer professionellen
Sterbebegleitung und ein umfassenderes Angebot an Palliativ- und Hospizplitzen
sowie ambulanten Versorgungsstrukturen machen es moglich, dass mehr Menschen
eine wiirdevolle und kompetente Sterbebegleitung zur Verfiigung steht und dass

6 Charta zur Betreuung Sterbender: charta-zur-betreuung-sterbender.de, abgerufen am15.01.2020.
7 Bausewein, Claudia | Wagner, Leonhard in: Deutscher Hospiz- und PalliativVerband e. V. (Hrsg):
042014, S.15.
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Schwerstkranke und Sterbende sowie deren Angehérige und Nahestehende qualitats-
voll begleitet und in ihren Bediirfnissen unterstiitzt werden.

Eine mogliche Erweiterung des Wirkungsfeldes von Palliativ- und Hospizarbeit
iiber die eigenen Institutionsgrenzen hinaus liegt in deren Einbindung in Alten- und
Pflegeheimen, wo sie den Umgang mit Sterbenden sowie die Bewiltigung von Ster-
ben, Tod und Trauer fiir Betroffene und Beteiligte begleiten konnen. Seit der Griin-
dung der Hospizbewegung in Grof3britannien und der daran ankniipfenden Einfith-
rung hospizlicher und palliativmedizinischer Tatigkeitsfelder und Einrichtungen in
Deutschland hat sich in der vergleichsweise jungen Geschichte weniger Jahrzehnte ein
intensiver Anstieg an Angeboten abgezeichnet, welcher den gegenwirtigen Akutbe-
darfjedoch keineswegs deckt. In Deutschland ist ein tatsichliches Sichetablieren der
Hospizbewegung erst ab der Jahrtausendwende zu verzeichnen und geht mit einem
zunehmend klar geregelten Gesetzesrahmen einher.

«Seit1998 wurden in der Bundesrepublik verschiedene Gesetzesinitiativen auf den Weg
gebracht, die die gemeinniitzige, wesentlich auf ehrenamtlicher Mitarbeit und Spen-
den beruhende Hospizarbeit fordern und finanziell unterstiitzen sollen, umin Deutsch-
land denjenigen, die dies wiinschen und benétigen, auch tatséchlich eine hospizliche
Begleitung im Sterben zu ermoglichen.® Die gezielte Férderung der Hospizarbeit hat
dazu beigetragen, daf$ sich die Zahl der Hospize und Palliativstationen innerhalb der
letzten zehn Jahre in Deutschland nahezu verfiinffacht hat [Stand 2007]. Wahrend es
hier1996 lediglich 30 stationire Hospize und 28 Palliativstationen gab, verzeichnet die
Bundesarbeitsgemeinschaft Hospiz, BAG Hospiz, eine bundesweite Interessenvertre-
tung von Hospizinitiativen, im Jahr 2007 in Deutschland insgesamt 151 stationdre Hos-
pize und 139 Palliativstationen [sowie 1.450 ambulante Hospizdienste].’ Der geschitzte
Bedarf ist nach Einschdtzung der BAG Hospiz allerdings noch weit hoher, ndmlich bei
etwa 50 Platzen fur eine Million Einwohner.»™

Der erhohte Bedarf gegeniiber dem vorhandenen Angebot besteht bis heute und insbe-
sondere das Potenzial konsiliarischer Hospiz- und Palliativversorgung auf kurativen
medizinischen Stationen, in Pflegeheimen und im privaten Wohnumfeld ist in hohem
Mafe intensivierungswiirdig. Dass Menschen heute vermehrt in institutionellen Ein-
richtungen sterben ist ein Faktum, dem es sich zu stellen gilt und dessen Potenziale
fiir eine witrdevolle und «gute> Sterbebegleitung es fir alle Institutionen am Lebensen-
de verfiigbar zu machen gilt, auch oder gerade weil das Sterben in einer Einrichtung
nicht dem von den meisten Menschen gehegten Wunsch, zu Hause sterben zu konnen,
und den daran gekniipften Wiinschen, Hoffnungen und idealisierten Vorstellungen
entspricht. Wenngleich sich in der Professionalitit der Begleitung, der kompetenten
Betreuung und der Entlastung Angehériger und Nahestehender positive Auswirkun-
gen fiir alle Betroffenen ergeben, steht das Sterben im Kontext einer Einrichtung dem
Wunsch der meisten Menschen kontrir gegeniiber.

8 Vgl. hierzu Deutscher Hospiz- und PalliativVerband e. V.: dhpv.de/service_gesetze-verordnungen, ab-
gerufen am16.01.2020.

9 Zit. n.Jankowiak, Tanja: 2010, S. 189, hospiz.net/bag/hospizarbeit.html, Zugriff am 28.01.2007; Web-
site mittlerweile inaktiv.

10 Jankowiak, Tanja: 2010, S.188 f.
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Ambivalenzen und Herausforderungen

Entgegen des von den meisten Menschen gehegten Wunsches, zu Hause zu sterben,
belegt die Deutsche Gesellschaft fiir Palliativmedizin, dass der groite Anteil der Men-
schen, 42 bis 43 Prozent, im Krankenhaus stirbt, wihrend nur fiir gut ein Viertel, 25 bis
30 Prozent, das Leben zu Hause endet. Mit steigender Tendenz sind es derzeit 15 bis
25 Prozent, die in Heimen, und lediglich jeweils 1 bis 2 Prozent, die in Hospizen und
Palliativstationen sterben.” In der «Ubersicht zum aktuellen Stand der Hospiz- und
Palliativversorgung in Deutschland»"? zeigt die Deutsche Gesellschaft fiir Palliativ-
medizin auf, dass der Bundesdurchschnitt weit hinter der angestrebten Versorgung
zuriickliegt; wihrend die European Association for Palliative Care und die Deutsche
Gesellschaft fir Palliativmedizin 80 bis 100 Betten in spezialisierten Einrichtungen je
eine Million Einwohner empfehlen, sind es zum Stand der Erhebung in Deutschland
im Schnitt nur 57,3. Fiir Palliativstationen wird angestrebt, 40 bis 50 Betten fiir eine
Million Einwohner vorzuhalten, wobei der bundesweite Durchschnitt bei 31,4 liegt,
fir stationire Hospize betrigt die Empfehlung ebenfalls 40 bis 50 Betten, wobei hier
der Bundesdurchschnitt mit 25,9 noch weit unter dem der Palliativstationen liegt. Als
Grund hierfiir ist die geforderte Eigenstindigkeit von Hospizen anzufithren, welche
die Griindung neuer Hospize gegeniiber der Einrichtung neuer Palliativstationen im
Kontext bestehender Krankenhiuser noch einmal deutlich schwieriger macht. Dass
Hospize und Palliativstationen einen so geringen Anteil an der Verteilung der Ster-
beorte haben, ist also auch in dem Fehlen entsprechender stationirer Plitze zu erkli-
ren. Jenseits der standortsgebundenen stationiren Versorgung zeichnet sich auch fir
ambulante Dienste der Bedarf nach weiterer Intensivierung ab. Wihrend seitens des
Gesetzgebers in Deutschland zunichst eine Versorgungsstruktur von vier Teams der
spezialisierten ambulanten Palliativversorgung je eine Million Einwohner vorgesehen
war, benennt das White Paper der European Association for Palliative Care eine Be-
darfsschitzung von zehn Teams fiir eine Million Einwohner. Der Bundesdurchschnitt
betrigt zum Zeitpunkt der Erhebung 3,4 Teams."

«Untersuchungen zeigen, dass heute nur noch etwa dreiRig Prozent der Menschen zu
Hause sterben, siebzig Prozent versterben in Institutionen. Diese Tendenz des <nstitu-
tionalisierten Sterbens> zeigt sich landeriibergreifend steigend. In Pflegeheimen ster-
ben zwanzigmal mehr Menschen als in stationdren Hospizen. Den Ergebnissen einer
reprasentativen Bevolkerungsbefragung des Deutschen Hospiz- und PalliativVerban-
des e. V. zufolge gaben im Jahr 2012 allerdings nur ein Prozent der Befragten an, in ei-
nem Alten- oder Pflegeheim sterben zu «wollens. Wissenschaftliche Studien verweisen
immer wieder auf die stark verschiedenen Ansédtze im Umgang mit Sterbenden in den
stationdren Einrichtungen, die — bedingt durch Zeit-, Erfahrungs- und Personalmangel
— zu Defiziten in der Sterbebegleitung fithren. Sterben in Heimen verlaufe trotz star-

11 Vgl. hierzu Deutsche Gesellschaft fiir Palliativmedizin: dgpalliativmedizin.de, abgerufen am
03.03.2015.

12 Deutsche Gesellschaft fiir Palliativmedizin | Wegweiser Hospiz- und Palliativversorgung Deutsch-
land: Ubersicht zum aktuellen Stand der Hospiz- und Palliativversorgung in Deutschland, Stand
31.12.2016.

13 Ebd.
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ker Bemithungen in der Umsetzung des Konzepts ganzheitlicher Palliativpflege immer
noch weitgehend wnorganisiert. [..] Diese Entwicklungen verdeutlichen: Stationdre
Pflegeeinrichtungen sind Sterbeorte geworden.»"

Sterbeorte als Lebenswelten

Wenn wir Sterberdume als Lebensriume am Lebensende verstehen, lisst sich darin
dem Bediirfnis, <zu Hause sterben zu wollens, insofern Rechnung tragen, als dass die
institutionellen Einrichtungen am Lebensende als integrale Bestandteile des lebens-
weltlichen Wohnkontextes zu denken sind. Wenn Sterberdume die Wohnrdume der
letzten Lebensphase sind und als solche belebt werden, indem sich darin die Moglich-
keit des Einrichtens, im Sinne des Sichorientierens und der Konstitution des eigenen
Verhiltnisses zur Welt ergibt, so schliefen sie damit neben dem Beherbergen ihrer
Bewohner gleichermafien deren Angehorige sowie das Team der Einrichtung mit ein.
Der Architektur kommt in diesem Verstindnis eine zentrale Rolle zu: Sie gibt unse-
rer Lebenswelt Konturen, definiert bestimmte Riume und Strukturen, umfriedet als
raumliche Fassung die Prozesse unseres tiglichen Lebens. Dabei lisst sich differen-
zieren in Prozesse, welche in der Architektur erkennbar werden oder jenen, die be-
wusst ins Verborgene iiberfithrt werden. Damit strukturiert und prigt sie, was wir als
Teil unserer Lebenswelt erleben und was wir davon ausgrenzen.

Das gilt ebenso fiir Sterbeorte und Totenstitten, wie es fiir unsere Lebenswelt gilt.
Standen sich in der Antike Metropole und Nekropole als ebenbiirtige stidtische und
riumliche Strukturen gegeniiber, so unterscheiden wir heute zwischen Stadt und
Friedhof und sprechen den Toten damit ihre Riumlichkeit ab, stellen ihnen einen be-
wetterten Hof oder Landschaftsraum zur Verfigung. Mit der Entwicklung von in den
Stadtkoérper integrierten Krankenhiusern hin zu tibergeordneten, grofimaf3stibli-
chen medizinischen Versorgungszentren sind auch die medizinischen Einrichtungen
und mit ihnen die Kranken aus den Stidten an deren Rinder verlegt.”” Wollen wir die
kranken, hochaltrigen oder gebrechlichen Menschen in die Gesellschaft integrieren,
miissen wir ihnen darin wortlich Raum geben. Gleiches gilt fir die Sterbenden und
die Toten.

Damit Sterben und Tod in der Gesellschaft und im Diskurs verankert werden kon-
nen, bediirfen sie eines angestammten Platzes — inhaltlich ebenso wie in den bauli-
chen Strukturen. Das Nachdenken tiber Sterbeorte geht zwangslaufig mit der Frage
nach der Verortung des Sterbens einher. Nimmt man die vorstehende prozentuale
Verteilung von Sterbeorten in Deutschland ernst, so wird daran ein hohes Maf} an
Unsichtbarkeit deutlich: Wenn etwa die Hilfte der Menschen im Krankenhaus ster-
ben, bedeutet das ein Sterben weitgehend im Verborgenen sowie entgegen der vor-
herrschenden Orientierung am Lebenserhalt, welche im kurativ-medizinischen Kon-
text dominiert. Fiir rund ein Viertel der Sterbenden bedeutet die letzte Lebensphase
zahlreiche Verluste und Verinderungen: Aufgrund gesundheits- oder altersbedingter
Gebrechlichkeit geben sie ihr privatriumliches Wohnumfeld auf und ziehen in Alten-
und Pflegeheime. Am neuen Ort richten sie sich in begrenzten Riumlichkeiten mit

14 Sauer, Peter | Xyldnder, Margret: 2019, S. 8.
15 Vgl. hierz Murken, Axel Hinrich: 1995.
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reduzierten Moglichkeiten fiir einen befristeten Zeitraum ein, dessen Ende zumeist
der Tod markiert. Die unterschiedlichen Verortungen der letzten Lebensphase und
des Sterbens fithren zu verschiedenen Sichtweisen auf Sterben und Tod und haben
diesbeziigliche unterschiedliche Herangehensweisen zur Folge. Besonders hervor-
zuheben ist, dass das Sterben an diesen verschiedenen Orten extrem unterschiedlich
thematisiert und bewiltigt wird, wobei das Spektrum von der Tabuisierung bis hin
zur expliziten Thematisierung reicht. Fir mehr als ein Viertel der Sterbenden erfillt
sich der Wunsch, zu Hause zu sterben. Hier bieten ambulante Hospiz- und Palliativ-
dienste die Moglichkeit, dass das gewiinschte Sterben im eigenen privatriumlichen
Wohnumfeld auch im Fall der Notwendigkeit einer spezialisierten palliativmedizini-
schen Versorgung moglich wird. Nur etwa ein bis zwei Prozent der Sterbenden ver-
bringen die letzten Tage, Wochen oder Monate ihres Lebens in Palliativ- oder Hospiz-
einrichtungen. Neben den Menschen, die zu Hause von Angehérigen oder Teams der
ambulanten Hospiz- und Palliativversorgung unterstiitzt werden, sind es nur diese
wenigen Menschen, denen eine aktive Auseinandersetzung mit dem Sterben und sei-
ner Gestaltung im Kontext von Hospiz oder Palliativstation zuteil wird. Diese Dienste
haben insbesondere im Hinblick auf ihre Einbindung das besondere Potenzial, un-
terstiitzend und ergidnzend in der ansonsten oft wenig artikulierten Sterbebegleitung
mitzuwirken, da hier zumeist keine angemessene Gestaltung des Sterbens moglich
ist. Zumeist handelt es sich bei Alten- und Pflegeheimen — entgegen des hohen gesell-
schaftlichen Anteils der dort Versterbenden — um «Einrichtungen, die [...] rehabilitativ
auf aktivierende Pflege und nicht auf das Gelingen einer wiirdevollen Sterbebeglei-
tung ausgerichtet waren»." Aus der Unklarheit des Umgangs mit Sterbenden in Al-
ten- und Pflegeheimen ergeben sich zusitzliche Unsicherheiten, die Angehorigen und
Betroffenen den Schritt des Einzugs in diese Einrichtungen mafigeblich erschwert;
demnach ist «subjektiv empfundenes «gutes> Sterben in Organisationen auch deshalb
schwer umsetzbar [..], weil zu den Problemen des Zeit-, Personal- und Erfahrungs-
mangels nur selten nicht-medizinisch-therapeutische Kooperationen mit Unterstiit-
zungs- und Hilfsdiensten eingegangen werden», sodass es hier an Thematisierung des
Sterbens und einer angemessenen Sterbebegleitung mangelt — mit negativen Folgen
fir Betroffene, Zugehorige und Personal.”

16 Weihrauch, Birgit, in: George, Wolfgang (Hrsg.): 2014, S. 44.
17 Sauer, Peter | Xyldnder, Margret: 2019, S. 9.
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Konstitution einer Sterberolle

Die Typologie des Sterbehospizes ist von zahlreichen Ambivalenzen geprigt, welche
Struktur, Management, Handlungspraxis und Architektur dieser Einrichtungen
gleichermaflen betreffen; verschiedene Erwartungshaltungen, Anforderungen und
Gegebenheiten stehen einander widerspriichlich gegeniiber. Der zumeist nur weni-
ge Tage oder Wochen dauernde Aufenthalt begrenzt die Handlungsspielriume und
doch bergen Hospize Potenziale einer qualititsvollen Begleitung Sterbender, welche
aus Griinden des Kapazititsmangels in anderen stationiren Einrichtungen fehlt. Mit-
unter bieten sie sogar insofern Vorteile gegeniiber einem von den meisten Menschen
angestrebten Sterben zu Hause, als dass hier eine kompetente und professionelle Un-
terstiitzung zur Verfiigung steht und das sich zwischen Betroffenen und Angehérigen
ergebende Abhingigkeitsverhiltnis entlastet werden kann. Im Nachfolgenden wer-
den die sich im Hospiz ergebenden Ambivalenzen, Herausforderungen und Potenziale
erortert. Es wird der Frage nachgegangen, inwiefern die Architektur den Prozessen
der Hospizarbeit und deren Gestaltung sinnstiftend Raum geben und inwiefern eine
eindeutig als Sterbehospiz lesbare Typologie die Sichtbarkeit dieser Institutionen und
damit deren Verankerung in Stadt und Gesellschaft férdern kann.

Die Ambivalenzen der Hospizpraxis betreffen im Wesentlichen drei Themenfel-
der: Zum einen besteht eine Diskrepanz in der Unterschiedlichkeit ihrer Funktion
fiir die verschiedenen Nutzergruppen. Eine Problematik, die fiir andere pflegerische
und medizinische stationire Einrichtungen gleichermafien gilt. Zum anderen - diese
Schwierigkeit ist Hospizen und Palliativstationen gemeinsam — bedeutet die Beglei-
tung Schwerstkranker und Sterbender eine radikale Verinderung gegeniiber der im
bisherigen Behandlungsverlauf forcierten kurativen Ausrichtung. Wihrend die Be-
handlung vorangegangener Krankheitsstadien auf Genesung, Symptombekimpfung
oder Verlaufsverzogerung zielt, steht in der Versorgung Sterbender die Linderung von
Schmerzen und Beschwerden im Zentrum, wihrend keine weiteren zukunftsorien-
tierten Behandlungsziele avisiert werden. Der Aktionismus kurativen Handelns wird
durch eine Handlungskultur des Unterlassens abgeldst; eine Verinderung, die mitun-
ter fiir die Behandelten, ihre Angehérigen oder Nahestehenden einem sie Aufgeben
gleichkommt. Der Wechsel aus der Krankenrolle, welche neben dem Annehmen the-
rapeutischer Angebote auch an die Erwartung der Zuversicht und des Bekimpfens der
Krankheit gekniipft ist, in die Rolle des Sterbenden bedeutet eine intensive transitori-
sche Verinderung des Selbstverstindnisses, fiir welche jedoch hiufig nur wenig Zeit
bleibt. Eine Ambivalenz, welche das stationire Hospiz grundlegend von Palliativstati-
onen unterscheidet, ist der Anspruch, den Menschen dort ein Zuhause geben zu wol-
len - eine Erwartung, die sich einerseits mit der Begrenztheit der dort verbleibenden
Zeit und andererseits mit dem strukturellen Charakter einer Institution widerspricht.
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Bedarf und Bediirfnisse unterschiedlicher Nutzergruppen

Allen medizinischen und pflegerischen Einrichtungen ist gemeinsam, dass sie fir
das Personal Arbeitsplatz und Wirkungsstitte sind, wihrend sie fiir die Behand-
lungs- und Versorgungsbediirftigen Orte der Beherbergung, Fiirsorge und Begleitung
wihrend einer gesundheitlichen Krisensituation sind. Die Angehorigen und Naheste-
henden erweitern dieses Spektrum insofern, als dass sie einerseits Giste dieser Ein-
richtungen sind, die nur temporir — und im Fall offiziell geregelter Besuchszeiten nur
zu bestimmten Zeiten — vor Ort sind, und andererseits im Hinblick auf die Pflege- und
Behandlungsbediirftigen insofern intensiv mit dieser Institution verbunden sind, als
dass auch ihre Angste, Unsicherheiten und Wiinsche beriicksichtigt werden miissen.
Diese verschiedenen Bediirfnisse gehen zwangsliufig mit unterschiedlichen Anfor-
derungen an die Raumlichkeiten dieser Einrichtungen einher, wenn man diese unter
Beriicksichtigung des Bedarfs der einzelnen Nutzer konzipiert:

Personal

Einen Arbeitsplatz gilt es funktional zugunsten optimierter und effektiver Hand-
lungsroutinen zu gestalten. Kurze Wege, sinnvolle Raumfolgen und eine barrierefreie
Planung in Entsprechung handlungspraktischer Anforderungen sind essenziell, um
stationire Einrichtungen zu optimalen Arbeitsplitzen fiir medizinisches und pfle-
gerisches Personal zu machen. Neben den sich aus der Praxis ergebenden Rauman-
forderungen gilt es ebenso den Individualbedarf des Personals entsprechend der He-
rausforderungen des Berufsalltags zu beriicksichtigen. Dies schlief3t Aufenthalts- und
Besprechungsriume ebenso ein, wie ein angemessenes Angebot an Riickzugs- und
Ruheriumen fiir Schichtbetrieb und Bereitschaftsdienst. Wenngleich es im Hinblick
auf optimierte Handlungsfolgen kompakte Raumsequenzen mit kurzen Wegen zu
gestalten gilt, erfordert die alltigliche Konfrontation mit Schwerstkranken und Ster-
benden aufierdem die Moglichkeit, innerhalb einer Einrichtung auf Distanz gehen zu
konnen. Um den persénlichen Bediirfnissen des Personals ebenso gerecht zu werden
wie dem funktionalen Raumbedarf, gilt es dies gleichermaflen zu beriicksichtigen.
Darin zeichnet sich die Anforderung ab, Architekturen der stationiren Pflege und
Versorgung so zu gestalten, dass Funktionseinheiten kompakt zusammengefasst wer-
den und den sich aus der Praxis ergebenden Notwendigkeiten entsprechen, waihrend
sich unterschiedliche Bereiche so voneinander differenzieren, dass neben der Opti-
mierung pflegerischer Arbeitsplitze eine fiir das Personal insgesamt qualititsvolle
Arbeitsstdtte entsteht.

Die Konfrontation mit der existenziellen Situation der Todesnihe im Hospiz er-
fordert eine riumliche und handlungspraktische Gestaltung, die iiber die Gegeben-
heiten sonstiger Einrichtungen der pflegerischen und medizinischen Versorgung
hinausreicht. Wenngleich ein Hospiz Arbeitsplatz fiir das hauptberufliche und eh-
renamtliche Personal ist, umfasst das Tatigkeitsfeld iber die palliativmedizinische
Pflege und Begleitung hinaus die Herausforderung, eine wiirdevolle, angemessene
und qualititsvolle Lebensrealitit fiir die dort Wohnenden zu gestalten. Hospizarbeit
schlief3t neben den pflegerischen und palliativmedizinischen Herausforderungen der
Sterbebegleitung ebenso das Ermoglichen eines weitgehend selbstbestimmten Lebens
in einem lebendigen Wohnumfeld ein, welches es mit architektonischen Mitteln eben-
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so zu gestalten gilt wie in der alltiglichen Handlungsroutine. Daraus entsteht fiir die
Arbeit im Hospiz der Anspruch, dass «Menschen [..] im Hospiz sagen konnen: JIch
schitze das Leben hier!>. Eine Institution erhilt ihr Gesicht durch viele Gesichter der
Menschen, die mit ihr in Verbindung stehen».’® Die Qualitit der Einrichtung und der
dort verorteten Lebensfithrung konstituiert sich entsprechend aus dem individuellen
Engagement aller dort Tatigen.

Eine dahingehende Prigung der Institution und Handlungspraxis ist zentraler
Bestandteil der Titigkeit professioneller und ehrenamtlicher Hospizarbeit. Fiir die Ar-
chitektur ergeben sich Grundsitze, welche das Personal in seiner Arbeit unterstiitzen:
Durch kurze Wege, sinnvolle Raumzusammenhinge und die unbedingte Einhaltung
von Richtlinien des barrierefreien Bauens und der Planung pflegerischer Einrichtun-
gen sowie das Vorhalten von Riickzugs-, Pausen- und Besprechungsraumen fiir das
Personal werden institutionelle Sterbeorte auch fiir die dort T4tigen zu qualititsvollen
und angemessenen Riumen der Sterbebegleitung. In der Architektur eines Hospizes
gilt es den professionellen und persénlichen Bediirfnissen aller dort Titigen gleich-
wertig Raum zu geben.

«Fir die Hauptamtlichen bedeutet die Arbeit im Hospiz eine starke Herausforde-
rung. Die berufliche Qualifikation verlangt neben hohen fachlichen Kompetenzen
im Bereich der Pflege auch fachibergreifende Kenntnisse, die psychologische, sozi-
alpadagogische und seelsorgerische Kompetenzen beinhalten. Die Orientierung der
Arbeitsabldufe und Betreuungsangebote an den Bediirfnissen der Giste erfordert
die Bereitschaft zur Flexibilitit und standigen Neuorganisation des Arbeitsalltags.
Schliefilich fiihren die Begleitung Sterbender und die notwendig enge Teamarbeit zur
standigen Konfrontation mit der eigenen Persénlichkeit. Viele Vorstellungen iber den
helfenden Beruf konnen hier stirker ausgelebt werden, als das in der Routine manch
anderer Einrichtungen moglich ist. Gleichwohl bedarf es weiterer Mechanismen, um
sich den fachlichen und persénlichen Anforderungen immer wieder stellen zu kdnnen.
Dazu gehort eine Begleitstruktur fiir hauptamtliche Mitarbeiter, die Supervisions- und
Seelsorgeangebote umfasst.»®

Auch die supervisorische und beratende Dimension der Hospizarbeit gilt es in der Ar-
chitektur dieser Einrichtungen angemessen zu beriicksichtigen.

Angehdrige

Fiur die Angehorigen und Nahestehenden von pflegebediirftigen, schwerstkranken
und sterbenden Menschen bilden stationire Einrichtungen — ebenso wie fiir die Be-
troffenen selbst — eine Anlaufstelle in einer existenziellen Krisensituation. Hiufig ist
die Wahrnehmung dieser Institutionen insofern ambivalent, als dass sie einerseits die
Moglichkeit geben, den Angehorigen in guten Hinden und professioneller Versorgung
zu wissen, andererseits jedoch dem von den meisten Menschen gehegten Wunsch, zu
Hause sterben zu wollen, entgegenstehen. Letzteres fithrt fiir viele Angehdrige in-
sofern zu Konflikten, als dass sie sich vorwerfen, dem letzten Wunsch, zu Hause zu

18 Eidam, Margaretha, in: Elsas, Christoph (Hrsg.): 2007, S. 311.
19 Ebd,S.312.
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sterben, nicht gerecht werden zu konnen und ihren Angehdorigen nicht so begleiten
zu kdnnen, wie sie es gerne wollten. Dies betrifft zunichst den Einzug in simtliche
stationdren Einrichtungen, sowohl Krankenhiuser als auch Pflegeheime und spezia-
lisierte Wohnformen sowie Hospize und Palliativstationen.

Der Einzug eines nahestehenden Menschen in ein Hospiz oder die Verlegung von
einer kurativen auf eine Palliativstation treten hier jedoch insofern hervor, als dass
diese — insbesondere in ihrer Wahrnehmung im 6ffentlichen Diskurs - als Ort zum
Sterben erlebt werden und die Verlegung in eine solche Einrichtung mit der Aufgabe
der Hoffnung auf Verbesserung einhergeht. Es stellt eine besondere Herausforderung
fir Angehorige dar, einen Menschen in dieser Umorientierung von einem auf Le-
benserhalt, Symptombekimpfung und Genesung ausgerichteten Medizinkontext hin
zu einer Handlungspraxis des Unterlassens im Sterben zu begleiten. Die Ausrichtung
auf Hoffnung und Uberlebenskampf weicht dem Bestreben der hospizlichen und palli-
ativmedizinischen Praxis, méglichst hohe Lebensqualitit, Schmerzfreiheit und Wohl-
befinden herzustellen und alles Handeln darauf auszurichten. Fiir Angehorige voll-
zieht sich diese Verinderung hiufig noch abrupter als fiir die Betroffenen selbst, da sie
mitunter weniger sensibilisiert sind, drastische Verschlechterungen im Krankheits-
verlauf zu erkennen, sodass dieser Ubergang fiir sie mitunter sehr plétzlich erscheint.
Auferdem sind sie nicht selten in der Rolle der Hoffnungs- und Trostspendenden
gefangen und neigen dadurch dazu, den bevorstehenden Verlust des nahe stehenden
Menschen moéglichst lange auszuklammern oder zu negieren. Diesem Verdringungs-
mechanismus steht der Einzug in ein Hospiz insofern kontrir gegeniiber, als dass er
die Konfrontation mit unmittelbarer Todesnihe explizit macht. Entsprechend ergibt
sich fiir Angehérige und Nahestehende der Bedarf, Hospize als vertrauensvolle An-
laufstellen und schiitzende Orte zu erleben, an welchen sie ihre Angehorigen gut ver-
sorgt wissen und an denen auch ihre eigenen Bediirfnisse und Befindlichkeiten Raum
haben. Die Begleitung und Beratung der Angehorigen, welche im Kontext medizini-
scher und pflegerischer Einrichtungen aufgrund von Zeit- und Personalmangel sowie
aus fehlender Expertise in der Gesprachsfithrung, Mediation und Beratung hiufig zu
kurz kommyt, ist in der Palliativ- und Hospizpraxis fest verankert.

Bernadette Raischl hat im Rahmen ihrer qualitativen Studie zu «Lebenslage und
Bediirfnissen von Angehorigen auf dem Weg des Abschiednehmens»?° acht signifikan-
te Themenkomplexe aus den Berichten von Zugehdrigen herauskristallisiert. Diese be-
treffen das <Umgehen mit sich selbst>, das <Umgehen mit anderens, <Kommunizieremn,
<Abschiednehmen> und Zukunft> sowie <Biografie und Gewohnheit>, <Raum und Inti-
mitit, <Zeit und Dauers.” Dass diese Themenfelder nicht nur die Angehoérigen betref-
fen, sondern sich dhnliche oder gleiche Aspekte aufgrund der wechselseitigen sozialen
Verflechtung aller in dieser Situation miteinander Verbundenen auch im Hinblick auf
die Betroffenen selbst ergeben, hebt Raischl besonders hervor:

«Das Leben aller Systemmitglieder verdndert sich. Im wechselseitigen Zusammenspiel
sind alle herausgefordert, sich der neuen Realititihres Lebens nach und nach zu stellen

20 Vgl. hierzu Raischl, Bernadette, in: Deutscher Hospiz- und PalliativVerband e. V. (Hrsg.): 04|2014.
21 Ebd,S.9off.
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Aspekte physischer, psychischer, sozialer und spiritueller Ausrichtung.
Grafik: Bernadette Raischl, in: die hospiz zeitschrift, 04[2014

und sie zu begreifen, fiir sich und gemeinsam. Die lebensbedrohliche Erkrankung eines
Angehorigen stellt die gewohnten Rollen und die zugehérigen Funktionen in Frage.»*

Diese Themenfelder ergeben sich aus den sich hiufenden und verdichtenden Ant-
worten der in qualitativen Interviews Befragten. In Bezug auf den Umgang mit sich
selbst beschreiben Angehdrige, dass eine gewisse «Normalitit und Routine [...] ver-
bunden mit einem strukturieren Tagesablauf» ihnen als fiir die Bewiltigung hilfreich
erscheint. Die individuelle Bereitschaft zur Selbstfiirsorge stellt Raischl als sehr di-
vergent heraus, da einige Angehorige ihre Bediirfnisse angesichts der lebensbedroh-
lichen Lage der Menschen, die sie begleiten, als nebensichlich erleben, wihrend
andere selbstverstindlich Hilfe einfordern. Im Umgang mit anderen beschreibt sie
unterschiedliche Beziehungskonstellationen mit in der Sterbebegleitung involvierten
Personen sowie dem eigenen sozialen Gefiige der Angehérigen. Hier wird auflerdem
deutlich, dass sich aus der Empfindung, den Menschen am Lebensende gut aufgeho-
ben zu wissen, fir die Angehérigen mehr Freiheit fiir die Beriicksichtigung eigener
Bediirfnisse ergibt. Auch der Aspekt der Kommunikation betrifft vielfiltige Konstel-
lationen. Als positiv bewertet wird von den Angehérigen selbst, wenn «im Gesprich
zwischen Angehoérigen und Patientin oder auch zwischen Angehérigen und weiteren
betroffenen Angehorigen [..] ein offener Austausch moglich ist [...], wenn er auch im
Vorfeld mit vielfiltigen Angsten verbunden ist». In Bezug auf das Abschiednehmen
ist es insbesondere das Bewusstsein iiber die «absolute Endgiiltigkeit des Abschieds»,
welche die Angehorigen belastet und mit vielfiltigen, hiufig kontriren Empfindun-
gen konfrontiert. Auch der Aspekt der Zukunft ist von diesem Wissen um die End-
lichkeit und Endgiiltigkeit gepragt. Hiufig stehen die Angst vor der Kiirze der noch
verbleibenden Zeit und die Hoffnung auf ein moglichst ausbleibendes oder zumindest
nur kurzes Leiden des Sterbenden einander ambivalent gegeniiber. Biografie und Ge-
wohnheit sind mafdgeblich prigend fiir die Konstellation und zwischenmenschliche
Verbindung sowie die eigene Rolle, «das Erlebte und Gewohnte beziehungsweise lange
Eingetibte und Bewihrte prigen Erleben und Verhalten der Angehérigen in der ge-

22 Ebd.,S.9.
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genwirtigen Situation». In Bezug auf den Raum ist allen Befragten der Wunsch nach
«Raum fiir Nihe, Intimitit und Ungestortsein» gemeinsam. Im Hinblick auf Zeit und
Dauer arbeitetet Bernadette Raischl anhand der Interviewergebnisse heraus, dass die
Zeitdimension insofern als ambivalent beschrieben wird, als dass «eine lange Dauer
der Krankheit [...] einerseits als belastend erlebt» wird, wihrend sie andererseits «die
allmédhliche Auseinandersetzung mit der Krankheitssituation und der verinderten
Lebenssituation» ermoglicht. «Als sehr belastend werden die Unberechenbarkeit der
Krankheit und die unberechenbare Dauer wahrgenommen» und es wird darauf hin-
gewiesen, dass zwischen Angehorigen und Patienten eine «unterschiedliche zeitliche
Verortung» erlebt wird, da «die Patientin [...] am Ende des Lebens, der Angehorige am
Anfang eines neuen Lebensabschnitts»? steht, sodass es auch fiir sie selbst eine Tran-
sition aus dem gewohnten in einen neuen und unvorhersehbaren Lebensabschnitt zu
bewiltigen gilt.

Daraus ergibt sich ein riumlicher und gestalterischer Bedarf fir diese Institutio-
nen, welcher die Bediirfnisse der Angehorigen beriicksichtigt und ihnen - neben der
Begleitung der ihnen Nahestehenden - auch Gelegenheit bietet, die eigenen Angste
und Unsicherheiten zu adressieren. Er sieht einen geschiitzten Rahmen fiir die eigene
Auseinandersetzung mit dem Sterben eines nahe stehenden Menschen und Raum fir
die Beherbergung vor Ort in Gistezimmern oder im Zimmer des Angehdrigen ebenso
vor wie die Moglichkeit zur Aneignung der gemeinschaftlichen Riume in Entspre-
chung der eigenen Bediirfnisse. Das Sicheinrichten in den Gemeinschaftsriumen des
Gebaudes birgt zunichst das Potenzial, innerhalb der Anlage jenseits des Individual-
zimmers des Bewohners Raum fiir sich zu haben, welcher es erméglicht, sich temporir
aus der Sterbebegleitung herauszunehmen, die eigenen Bediirfnisse zu beriicksichti-
gen und Kraft zu schopfen. Des Weiteren ermdglicht diese Aneignung der Riumlich-
keiten des gemeinschaftlichen Lebens eine Ankniipfung an die Architektur, welche
auch tiber den Tod der Nahestehenden hinaus zuginglich und bestehen bleiben kann,
da sie auch mit Neubelegung des Individualzimmers weiterhin nutzbar ist.

Stationire Institutionen am Lebensende verlegen die letzte Lebensphase und da-
mit ebenso die letzten geteilten Lebenssituationen mit einem schwerstkranken und
sterbenden Menschen in einen ortsrdumlichen Kontext jenseits der bisher geteilten
gemeinsamen Lebenswelt. Die Moglichkeit fir Angehorige, sich an diesem Ort nicht
nur in Bezug auf die dort begleitete Person, sondern gleichermafRen selbst entspre-
chend der eigenen Bediirfnisse einzurichten, birgt einerseits das Potenzial, die Dis-
krepanz zwischen dem eigenen Alltag und der Begleitung eines sterbenden Menschen
besser zu bewiltigen und gewihrt andererseits — iiber den Tod dieses Menschen hi-
naus — das Aufsuchen eines Ortes, dessen Riume die letzte gemeinsame Lebenssi-
tuation mit dem Verstorbenen und den eigenen Schutzraum fiir Erinnerung, Trauer
und Bewailtigung gleichermafien beinhalten. Das Herauslosen von Pflege und Sterbe-
begleitung aus dem privatriumlichen Kontext ist fiir alle Beteiligten an den Verlust
eines vertrauten gemeinsamen Wohnumfeldes gebunden, welchen es mit architek-
tonischen Mitteln bestmoglich zu gestalten und zu kompensieren gilt. Andererseits
gewihrt das Verlegen der Pflege- und Sterbebegleitung in den professionellen Kontext
einer Institution allen Beteiligten Schutz vor familiiren Abhingigkeitsverhiltnissen
und vor der Angewiesenheit auf die Versorgung durch Angehérige. Es erdffnet so fir

23 Ebd,S.9ff.
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Diagramm der Aspekte physischen Schmerzes.
Quelle: Cicely Saunders Archive

Zugehorige und Betroffene gleichermafen die Freiheit, die eigenen Bediirfnisse ein-
zubringen und das Miteinander in der letzten Lebensphase frei gestalten zu konnen.
Eben dieses Potenzial gilt es in der Planung eines Hospizes besonders zu beriicksich-
tigen. Die strukturelle Organisation, die handlungspraktische Ausrichtung der Ster-
bebegleitung und die Raumlichkeiten der Architekturen institutioneller Sterbeorte
sind auf diese Bediirfnisse auszurichten. Die Individualitit der Beziehung zwischen
Angehoérigen und Betroffenen fordert die Moglichkeit zur differenzierten Gestaltung
des Zusammenlebens und unterschiedliche Grade der Intimitit und Nihe. Aus der
Extremsituation der Sterbebegleitung heraus ergibt sich fiir die Nahestehenden der
Bedarf nach Riumen, die das Zusammenleben mit dem Betroffenen in der letzten Le-
bensphase ermoglichen, die dem Bediirfnis nach Riickzug und Distanz innerhalb der
Einrichtung nachkommen und die Beherbergung von Angehérigen in der Einrichtung
sowohl in eigenen Zimmern wie innerhalb des Bewohnerzimmers gewihren.

Um die lebensweltliche Einbindung hospizlicher Einrichtungen zu stirken, ist es
erstrebenswert, hybride Erginzungsfunktionen in die Architektur einzubinden, wel-
che erweiterte Ankniipfungsmoglichkeiten fiir die Nutzung des Gebiudes bilden. Ins-
besondere im Hinblick auf die Zugehorigen ist es wertvoll das Raumprogramm um 6f-
fentlich zugangliche Funktionen und Nutzungen zu erweitern, um die Méglichkeit zu
einer iiber das unmittelbare personliche Betroffensein hinausreichenden Ankniipfung
an diese Gebiude geben. Die intensivierte Einbindung von Hospizen in die Architek-
tur der Stadt und eine typologische eigenstindige Erkennbarkeit dieser Architekturen
sind ebenfalls aus diesem Anliegen motiviert. Sowohl in Bezug auf alternierende Fi-
nanzierungskonzeptionen als auch hinsichtlich der Gestaltung zusitzlicher Ankniip-
fungsmoglichkeiten birgt die programmatische Ergianzung vielfiltige Moglichkeiten
zur Starkung des Hospizes innerhalb des umgebenden Kontexts. Anliegen der Kon-
zeption von Hospizen als hybride Architekturen ist die verstirkte Einbindung dieser
Einrichtungen in die alltigliche Lebenswelt, welche die Moglichkeit zu vielfiltiger
Ankniipfung und deren niederschwelliger Anniherung gewihrleistet. Sobald Hos-
pizarchitekturen weitere Funktionen beherbergen, erweitert sich das Spektrum an
Nutzungsmoglichkeiten und es entsteht die Gelegenheit, sich diese Gebaude lange vor
dem Konfrontiertsein mit Krankheit, Sterben und Tod anzueignen. Diese Form der
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Diagramm der Aspekte mentalen und spirituellen Schmerzes.
Quelle: Cicely Saunders Archive

Einbindung in den lebensweltlichen Alltag erméglicht es, weiterhin iiber den Tod ei-
nes dort verstorbenen Angehérigen hinaus Grund zum Aufsuchen dieser Architektur
zu haben. Die Erweiterungsfunktionen eines Hospizes kdnnen von gastronomischen
tiber kulturelle bis hin zu edukativen Angeboten reichen. Das Spektrum von Nutzun-
gen deslebensweltlichen Alltags, die mit der Hospizpraxis vereinbar sind, ist grofd und
erweitert die Moglichkeiten fir Investoren- und Trigerschaft von Hospizneubauten.
Insbesondere durch 6ffentliche Mittel geforderte Kultur- und Bildungseinrichtungen
konnten hier sinnvolle Partner sein, um das Nutzungsspektrum zu erginzen und die
gesellschaftliche Einbindung dieser Architekturen zu stirken.

Betroffene

Die Aufnahme in ein Krankenhaus oder der Einzug in ein Pflegeheim oder Hospiz ist
stets an das temporire oder vollstindige Aufgeben des individualen Wohnumfeldes
gekniipft. Die personliche Gestaltung des eigenen, selbstbestimmten Wohnens wird
von einer institutionalisierten Form der Beherbergung abgeldst und die Individualitit
der eigenen Lebensfithrung, zumindest teilweise, in die Strukturen der stationiren
Einrichtungen eingegliedert. Das Leben im Kontext der Institution erfordert eine ge-
wisse Anpassung an die Gegebenheiten der Einrichtung — was sich jedoch hiufig mit
der Zielsetzung eines moglichst selbstbestimmten Lebens widerspricht.

Das in der Hospizbewegung zum Ausdruck gebrachte Bestreben, den Bewoh-
nern ein Zuhause am Lebensende zu bieten, steht im Widerspruch zur zeitlichen Be-
grenztheit des Aufenthalts und beeintrachtigten Eigenstindigkeit der Hospizgiste
aufgrund massiver gesundheitlicher Einschrinkungen. Fir die Betroffenen bedeutet
Einzug in ein Sterbehospiz den Wechsel aus der Krankenrolle in die Rolle der Sterben-
den. Bereits das Einfinden in den Zustand gesundheitlicher Versehrtheit und medi-
zinischer Versorgung bedarf der Anpassung: Zwischen der Diagnose einer Krankheit
und dem Selbstverstindnis des Krankseins vergeht einige Zeit, die an die Adaption
dieser neuen Rolle und die Auseinandersetzung mit der Erkrankung und therapeu-
tischen Interventionen gekniipft ist. Dariiber hinaus geht das Kranksein mit einer
Entfremdung von der Vertrautheit des gesunden Kérpers einher. Die sich aus der
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Krankheit ergebende Angewiesenheit auf medizinische Begleitung, medikamentgse
Behandlung und pflegerische Fiirsorge bedeuten einschneidende Veranderungen fir
die Selbstbestimmung des eigenen Lebens. Krankheitssymptome, Nebenwirkungen
der Medikation oder Folgebeschwerden nach operativen Eingriffen beeintrichtigen
das Wohlbefinden und schrinken die Selbststindigkeit ein. Insbesondere eine sich
im Krankheitsverlauf ergebende Bettligerigkeit hat eine intensive Verinderung der
Selbst- und Raumwahrnehmung zur Folge und bedarf der Anpassung und Gewoh-
nung. Die Exponiertheit im Liegen, das Angewiesensein auf eine umfassende Pflege
und die leibriumliche Verinderung gegeniiber der Vertikalen gehen mit Scham, Ab-
hingigkeit und einer verinderten Eigenwahrnehmung einher.

Des Weiteren ist die Krankenrolle an wechselseitige Erwartungen gekniipft: Sie
ist mit Verbesserungs-, Heilungs- oder Therapieerwartungen an die Medizin gebun-
den und stellt an die Behandelten die Anforderung, optimistisch und hoffnungsvoll
zu sein, fir ihre Genesung zu <kimpfen> und die Symptome der Erkrankung ebenso
auszuhalten wie die Begleiterscheinungen der Behandlung. Mit der zunehmenden
Thematisierung und damit einhergehenden Etablierung von Sterben und Tod hat sich
jenseits der Krankenrolle eine explizite Sterberolle etabliert, die anderen Gesetzmi-
Rigkeiten und Anforderungen obliegt als die Tabuisierung des Sterbens, die in einer
ausschliefllich am Lebenserhalt orientierten Medizin immanenter Teil der Kranken-
rolle war: «Die einstmals dominierende Leitidee der Erhaltung des Lebens um jeden
Preis hat der neuen Leitidee des «guten> Sterbens Platz gemacht», welche sich «in der
Ausbildung einer eigenen Sterberolle [zeigt], wie sie von Gerd Gockenjan und Stefan
Dref3ke skizziert wird».>* Ebenso wie die Krankenrolle ist auch die Sterberolle an Er-
wartungen gekniipft, so DrefRke und Gockenjan, welche sich jedoch «systematisch von
denen Kranker unterscheiden».? Die Rollenzuweisung der Sterbenden bleibt auch fiir
die sie Begleitenden und Behandelnden nicht folgenlos, da «eine Rolle [..] ein System
reziproker Verhaltenserwartungen» darstellt, welches neben den Sterbenden auch
Angehérige, Nahestehende, Arzte und Pflegekrifte in an diese Rollenerwartungen
gekniipften Vernetzungen einbindet.?® Fiir Hubert Knoblauch und Arnold Zingerle
ist das Herausbilden einer expliziten Sterberolle ein Indiz fiir eine sich vollziehende
Institutionalisierung von Sterben und Tod, welche strukturelle, organisatorische und
handlungspraktische Folgen hat.

«Institutionen sind handlungsleitende Einrichtungen, die das reziproke Verhalten der
Handelnden beeinflussen.? Die Institutionalisierung des Todes bedeutet demnach,
dass die Handelnden—nicht nurim Krankenhaus—tiber ein gesellschaftlich etabliertes
Wissen verfiigen, das sie in ihrem Umgang mit dem eigenen Tod und mit dem Tod der
anderen leitet. [..] Die Organisation von Sterben und Tod bilden gleichsam die struktu-
relle Basis der Institutionalisierung.»*

24 Knoblauch, Hubert | Zingerle, Arnold: 2005, S. 22; vgl. hierzu Drefike, Stefan | Gockenjan, Cerd, in:
Ostereichische Zeitschrift fir Soziologie, Volume 27: 2002.

25 Knoblauch, Hubert | Zingerle, Arnold: 2005, S. 22.

26 Ebd.

27 Vgl. hierzu Berger, Peter L. | Luckmann, Thomas: 1980; Knoblauch, Hubert: 1997.
28 Knoblauch, Hubert | Zingerle, Arnold: 2005, S. 23.
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Knoblauch und Zingerle zufolge ist die Institutionalisierung des Sterbens an das He-
rausbilden von explizit an das Thema des Sterbens und des Todes gekniipfte Ein-
richtungen wie Hospiz und Palliativstation einerseits und an ein sich generell im
gesellschaftlichen Diskurs verstirkt abzeichnendes Todesbewusstsein andererseits
gekniipft. Dieses steht der bisher in der Thanatosoziologie herausgearbeiteten und
kritisierten Tabuisierung des Todes insofern kontrir gegeniiber, als dass es ein Be-
wusstsein der eigenen Sterblichkeit in den Diskurs einbezieht, welches mit der For-
derung nach einer individuellen Auseinandersetzung und einem Nachdenken iiber
die Gestaltung des eigenen Sterbens einhergeht. Nach ihrer Einschitzung weist es auf
neue «Legitimationsmuster» hin, welche eine «allmihliche Enttabuisierung des The-
mas, die Erneuerung von Todesvorstellungen und insgesamt eine Positivierung des
Todes, der nicht mehr nur Angst und Trauer, sondern auch Hoffnung und Vertrauen
erweckt», mit sich bringen kénnen.?” Diese Eigenverantwortlichkeit zur Gestaltung
des Sterbens geht mit Rollenzuweisungen und Erwartungsstrukturen einher und
betrifft damit keineswegs nur die Sterbenden selbst, sondern weist auch den sie Be-
gleitenden spezifische Rollen zu: Die «Aufwertung der Individualitit Sterbender» hat
Auswirkungen auf die «Rolle derjenigen, die sich ihnen zuwenden», des Weiteren wird
damit «auf die Stiitzfunktion, die dabei kulturellen [..] Sinngebungen und Wertes-
trukturen zukommt» verwiesen.’® Die Institutionalisierung des Sterbens erscheint als
Begriffsetzung insofern sinnvoll, als dass sie spezifische Handlungs- und Rollenmus-
ter, die Einbindung in einen 6ffentlichen Diskurs und das Herausbilden eigenstindi-
ger architektonischer Typologien im lebensweltlichen Kontext mit einschlief3t.”

Im Spannungsfeld der sich aus der Institutionalisierung ergebenden Erwartungs-
haltungen und Handlungsroutinen konstituiert sich eine ambivalente Sterberolle. Sie
ist einerseits an die Individualitit der Sterbenden, andererseits an deren Einbindung
in das Gefiige der sie begleitenden Experten und Laien gebunden. Sie obliegt der Auf-
forderung, sich einerseits in die Handlungspraxis der Einrichtung einzufiigen und
andererseits eine individuelle Gestaltung des eigenen Sterbens zu verwirklichen. In
«Awareness of Dying»** benennen Glaser und Strauss bereits Mitte der 1960er-Jahre
«die Ausbildung eines Verhaltenskodex> fiir Sterbende: sie sollen das Sterben nicht be-
schleunigen, sich nicht gehen lassen und kooperieren».”® Damit geht das Herausstellen
einer Sterberolle mit Erwartungen an die Sterbenden einher, welche das Agieren der
Sterbenden sowohl im Hinblick auf ihre individuelle Auseinandersetzung als auch be-
ziiglich ihres Verhaltens in Bezug auf Behandelnde, Pflegende und Angehorige kodie-
ren. Die Kontextualisierung des Sterbens in institutionellen Einrichtungen hingt also
einerseits mit dem Herauslosen des Sterbens aus dem privaten Umfeld und dem damit
verbundenen Aufldsen von familidren Verpflichtungen der Sorgekultur zusammen,
bedeutet jedoch andererseits die Ausbildung einer Sterberolle, welche Verhaltensko-
dierungen in Bezug auf die Einrichtung, die beteiligten Experten und Laien sowie die
individuelle Auseinandersetzung mit sich bringt.

29 Ebd.

30 Ebd.

31 Vgl. hierzuebd., S. 24.

32 Vgl. hierzuGlaser, Barney G. | Strauss, Anselm L.: 1965.
33 Knoblauch, Hubert| Zingerle, Arnold: 2005, S. 24.
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Fiir den Wechsel aus der Krankenrolle in die Sterberolle bleibt oft nur wenig Zeit.
Von der Entscheidung zur Verlegung auf eine Palliativstation bis zum tatsichlichen
Stationswechsel vergehen zumeist — wenn tiberhaupt — nur wenige Tage und auch die
Entscheidung fiir den Umzug in ein Hospiz und der Vollzug dieses Ortswechsels ist
aufgrund der verkiirzten Liegezeiten zumeist auf wenige Wochen begrenzt. Auch fiir
das Erfiillen der neuerdings zugeschriebenen Rolle bleibt in palliativmedizinischen
und hospizlichen Einrichtungen aufgrund der kurzen Aufenthaltsdauer in der Regel
nur wenig Zeit. Das Bestreben seitens der Hospiz- und Palliativbewegung, die Rah-
menbedingungen fiir ein moglichst selbstbestimmtes und individuell gestaltetes Le-
bensende zu ermdglichen, steht dem insofern kontrir gegeniiber, als dass fiir eben
diese Gestaltung der letzten Lebens- und der Sterbephase wenig Zeit und wenig Kraft
bleibt, sodass die eigentlich vorgesehenen Potenziale, welche die Sterberolle jenseits
zugewiesener Verpflichtungen mit sich bringt, hiufig nicht ausgeschopft werden
konnen. Insbesondere im Hospiz besteht das Bestreben den Sterbenden Raum und
Zeit fiir ihr Einfinden in diese Situation und fir die Auseinandersetzung mit dem
nahenden Lebensende zu geben. Das pflegerische Handeln ist von einer starken Ori-
entierung an Wiinschen und Bediirfnissen der Sterbenden geprigt und es wird das
Einfiihren eines zu realisierenden «subjektiven Moments in das Sterben» angestrebt.
Diese auf Dauer, Autonomie und Gestaltungsfreiheit aufbauende Ausrichtung wider-
spricht jedoch im Grundsatz der Begrenztheit der den meisten Hospizgisten noch
verbleibenden Lebenszeit und der konstitutionellen Geschwichtheit der Menschen an
ihrem Lebensende, welche vielmehr in Angewiesenheit auf intensive pflegerische Un-
terstiitzung resultiert.

Die bereits benannte Diskrepanz zwischen dem Bestreben von Hospizen, den
Sterbenden einen Wohnkontext im Sinne eines Zuhauses zu bieten, und dem Faktum
der sich aus der Angewiesenheit auf Versorgung durch das Hospizpersonal und der
zeitlich begrenzten Aufenthaltsdauer in dieser Institution ergebenden Sterberolle
wird hier abermals deutlich. Anders als es sich in der typologischen Orientierung an
Wohnhiusern in der jingsten Baugeschichte als Tradition fiir den Hospizbau etab-
liert hat, erscheint das Hotel als wesentlich naheliegendere Referenz: einerseits, weil
es den Aspekt des Wohnens auf Zeit mit einschliefdt, andererseits, da das In-Relation-
Setzen von Hospiz- und Hotelgisten erstere von den sich aus der Sterberolle ergeben-
den Verpflichtungen befreit. Verantwortungsbereiche wie Kooperation, Einbindung
in die Hospizgemeinschaft oder die individuelle Gestaltung und Verwirklichung ei-
nes selbstbestimmten Sterbens werden insofern infrage gestellt, als dass dem Hotel-
betrieb die Handlungspraxis von Dienstleistung und Konsumieren zugrunde liegt
und nicht die Verantwortungsstruktur und Vision einer sozialen Gemeinschaft sich
gegenseitig stiitzender Individuen. Die Einbindung in die Gemeinschaft wird somit
zu einer Moglichkeit, die an eine freiwillige Zustimmung oder Ablehnung gebunden
ist und die Betroffenen von Anforderungen und Erwartungshaltungen befreit. Dieses
Spannungsfeld der Sterberolle offenbart, dass sich aus der Individualitit der Sterben-
den und ihren unterschiedlichen Kapazititen zur Einbindung in das Hospiz ein Spek-
trum verschiedener Interessenslagen und Bediirfnissen ergibt.

Es gilt eine Typologie zu entwickeln, die den unterschiedlichen Situationen der
Bewohner entsprechend verschiedene Bediirfnisse an den Raum befriedigt. Mar-
gret Xylinder und Peter Sauer haben in ihrer Studie «Zwischen Gestalten und Aus-
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halten — Sterbebegleitung in stationdren Pflegeeinrichtungen im urbanen Raum»**
eine grundlegende Typologisierung fiir den Umgang mit dem Sterben in stationiren
Pflegeeinrichtungen herausgearbeitet, welche «zwei exemplarische Typen fir Kultu-
ren des Sterbens» umfasst und «die durch die Grundhaltung «Gestalten> beziehungs-
weise <Aushalten> charakterisiert werden. Beim Typ <Gestalten> steht die Auffassung
einer «ganzheitlichen Sterbekultur> im Vordergrund».** Diese Typologie der Kulturen
des Sterbens gilt es fiir die palliativmedizinische und hospizliche Praxis jedoch in-
sofern weiter zu differenzieren, als dass hier bereits eine erste Eingrenzung auf den
Anspruch des Gestaltens entgegen des Aushaltens anhand der Handlungsausrichtung
vorweggenommen wird. Das erdffnet die Moglichkeit, Zustand, Bediirfnis und Ka-
pazitit der Menschen an ihrem Lebensende differenziert zu betrachten. Hier liefien
sich beispielsweise Patienten- oder Bewohnertypen entsprechend ihrer Mobilitit,
Prisenz oder krankheitsspezifischen Einschrinkung herausarbeiten: Bettligerig-
keit, demenzielle Erkrankungen, starke medikamentdse Sedierung oder Wahrneh-
mungseinschrinkungen sind exemplarische Indikatoren besonderer Bediirfnisse
am Lebensende. Diese konnen als Grundlage fiir die Definition spezifischer Anfor-
derungen an die architektonische und handlungspraktische Gestaltung der Einrich-
tungen herangezogen werden. Sie zeigen den Bedarf nach differenzierten Losungen
in Entsprechung dieser Typologie, sind jedoch jenseits der schematischen Darstellung
stets entsprechend des personlichen Individualbedarfs zu bedenken und anzupassen.
Unter Beriicksichtigung der aus besonders prignanten Aspekten der Einschrinkung
herauszukristallisierenden Nutzertypen offenbart sich der Bedarf nach einer dif-
ferenzierten Gestaltung unterschiedlicher Zimmertypen in einem Hospiz sowie die
Notwendigkeit verschiedener handlungspraktischer Zuginge. Diese Differenzierung
findet in der alltiglichen Hospizpraxis weit hiufiger Beriicksichtigung als in deren
Architektur. Die Anforderungen an die Riume unterscheiden sich jedoch deutlich
zwischen den Bewohnern. Aus Bettligerigkeit, demenzieller Erkrankung oder ein-
geschrinkter Mobilitit ergeben sich jeweils spezifische Anforderungen an den Raum.
Auch die Schwellen und Uberginge der jeweiligen Individualzimmer zu den gemein-
schaftlichen Bereichen des Hauses gilt es entsprechend differenziert zu betrachten
und spezifisch zu entwickeln.

«Auch wenn das Leben bedroht ist, Angste und Trauer hervorbrechen, wird im Hospiz
<Leben inmitten von Sterben erfahren>. Dessen Bandbreite allerdings ist mit wenigen
Worten schwer zu vermitteln. Die Orientierung an ihren Bedlrfnissen erleben die Gas-
teinder Regel als ungewohnte Freiheit und Qualititsgewinn, besonders wenn sie zuvor
Anderes gewohnt waren »*

Die Ausrichtung auf die Bediirfnisse Sterbender bildet jedoch nur einen der relevan-
ten Aspekte fiir die Gestaltung von Sterbeorten. Ein Weiterer ist das sich aufgrund der
baulichen Eigenstindigkeit aus der architektonischen Gestaltung ergebende Potenzi-
al die Sichtbarkeit des Sterbens zu stirken und Perspektive Sterbender in den éffent-

34 Vgl. hierzu Sauer, Peter | Xylander, Margret: 2019, S. 244.

35 Barth, Niklas | Mayr, Katharina, in: Hollstein, Betina | Schulz-Schaeffer, Ingo | Struck, Olaf | Weif,
Anja (Hrsg.), Soziologische Revue, Band 42: Heft 4 : 2019, S. 587.

36 Eidam, Margaretha, in: Elsas, Christoph (Hrsg.): 2007, S. 312.
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lichen, gesellschaftlichen Diskurs einzubeziehen. Anders als Palliativstationen, die
als Akutstationen zwangsliufig Teil von Kliniken und Krankenhiuser sind, handelt es
sich bei Hospizen um eigenstindige Einrichtungen. Sie bieten die Moglichkeit, neben
der Beherbergung Sterbender und der Integration ambulanter Hospizdienste, zudem
eine Verortung des 6ffentlichen Diskurses iiber Sterben und Tod zu tibernehmen:

«Es geht nicht nur um zielgerichtete Organisationen, die Tod managen, es geht um ei-
nen sinnhaft erfiillten gesellschaftlichen Umgang mit dem Tod — es handelt sich somit
um eine Entwicklung, in deren Verlauf sich vielleicht eine kulturelle Neubewertung al-
les dessen herauskristallisiert, was mit dem Sterben und Tod zusammenhingt.»*

Knoblauch und Zingerle sehen in der Ausprigung eines zunehmend starken Bewusst-
seins der eigenen Sterblichkeit ein Initial zur Intensivierung des Diskurses iiber Ster-
ben und Tod. Sie beschreiben diese Entwicklung insofern als integralen Bestandteil
des demografischen Wandels der Gesellschaft und der steigenden Lebenserwartung,
als dass zunehmend mehr alte und hochbetagte Menschen am 6ffentlichen Diskurs
teilhaben und diesen pragen. Demnach, so Knoblauch und Zingerle, kénne «die To-
desbewusstheit [...] ein Topos sein, der eine neue generationelle Lebensphase in der
Offentlichkeit verankert, die fiir immer mehr Menschen, die immer ilter werden, im
Lebenslauf erwartet werden kann und sich neben das <aktive Alter> stellt». Diese an-
teilig grofRe Gruppe ilterer Menschen «befindet sich aber bei Weitem nicht in der Ster-
bephase, sondern partizipiert noch aktiv an der 6ffentlichen Kommunikation — und
verindert damit auch die Bedeutung des Todes in der gesamten Gesellschaft».*®

Gesetzesgrundlagen und Planungshilfen

Die Bauministerkonferenz fiir Stidtebau, Bau- und Wohnungswesen der zustindi-
gen Minister und Senatoren der Linder, ARGEBAU, gibt im Rahmen des Netzwerks
«Krankenhausbau» im Mai 2011 eine Planungshilfe «Palliativstationen, baulich-funk-
tionale Anforderungen» als Abschlussbericht der Konferenz heraus.*” Darin werden
die Grundziige der medizinischen und pflegerischen Versorgung ebenso beschrieben
wie die technischen und funktionalen Anforderungen fiir Planung und Bau von Palli-
ativstationen. Weiter wird eine differenzierte Unterscheidung palliativmedizinischer
und hospizlicher Einrichtungen vorgenommen, wobei die stationire Versorgung als
integraler Bestandteil von Krankenhiusern, also als Teil der medizinischen Akutver-
sorgung, beschrieben wird, wihrend ambulante Dienste ein konsiliarisches Ergin-
zungsangebot fur Pflegeeinrichtungen und im privaten Wohnumfeld darstellen. Pal-
liativstationen sind demnach «als in sich abgeschlossene Einheit in das Krankenhaus

37 Knoblauch, Hubert | Zingerle, Arnold: 2005, S. 25.

38 Ebd.,S.26.

39 Bauministerkonferenz — Konferenz der fiir Stadtebau, Bau- und Wohnungswesen zustandigen
Minister und Senatoren der Linder (ARGEBAU): Palliativstationen Baulich-funktionale Anforderun-
gen, Abschlussbericht os|2011.
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zu integrieren»,*® wobei eine sinnfillige Positionierung innerhalb der itbergeordneten
Gebiudestruktur entsprechend der interdiszipliniren Zusammenarbeit insbeson-
dere im Hinblick auf die Fachdisziplinen der Radioonkologie und Intensivmedizin
gefordert wird. Hospize sind im Gegensatz dazu als eigenstindige Einrichtungen
zu konzipieren. Gegeniiber dieser medizinischen Ausrichtung sind hier Hospize als
spezialisierte Pflegeeinrichtungen definiert.” Sie richten ihre Dienste an «Patienten
mit fortgeschrittener Erkrankung bei eng begrenzter Lebenserwartung, die keiner
stationiren Krankenhausbehandlung bediirfen, bei denen aber auch keine ambulante
Betreuung moglich ist».**

In Bezug auf die funktionale und bauliche Gliederung von Palliativstationen ist
der Planungshilfe ein differenziertes Raumprogramm zu entnehmen. Entsprechend
des darin beschriebenen Stationsschemas ergibt sich im Wesentlichen eine Gliede-
rung in drei primire Nutzungsbereiche: Riume des Personals, einschlieflich des
Raumbedarfs der therapeutischen Begleitung und Verwaltung, Riume der funktiona-
len Versorgung sowie Neben- und Erginzungsraume, Riume des Gemeinschafts- und
Individuallebens der Patienten und ihrer Angehérigen. Diese Teilbereiche sind mitei-
nander insofern sinnvoll zu verkniipfen, als dass an Stellen wesentlicher inhaltlicher
Schnittstellen raumliche Zusammenhinge vorgesehen werden; so sollte beispielswei-
se der Empfang unmittelbar an den Wohntrakt der Individual- und Gemeinschafts-
raume anschliefien und Anlaufstelle fiir Giste und Besucher sein, wihrend Personal-
besprechung und Pflegestiitzpunkt die riumlich-funktionale Verbindung zwischen
den Individualzimmern der Stationspatienten und dem Personal bilden. Die Dimen-
sion einer Palliativstation konstituiert sich aus deren Anzahl. Vorgeschlagen wird die
Aufnahme von acht bis zwolf Personen, wobei zehn bis zwolf Betten aus Griinden der
Wirtschaftlichkeit bevorzugt werden, wihrend acht bis zehn Betten ein den Bediirf-
nissen der Patienten entsprechendes Arbeiten erleichtern.” Weiter wird in Bezug auf
die raumlichen Zusammenhinge ausgefiihrt, dass eine Palliativstation kompakt zu
planen sei, damit die Wege fiir Patienten und Personal moglichst kurz sind und sich
die unterschiedlichen Funktionsbereiche anhand der Gliederung der Architektur ab-
zeichnen. Entsprechend sei der belebte Teil der des Empfangs und es gelte «Arztriume,
Seminarraum, Personal- und Technikriume [..] vom ruhigeren Bereich mit den Pati-
entenzimmern, Behandlungsriumen und dem Raum der Stille riumlich zu trennen».*

Uber die Vorgaben zu den Raumzusammenhingen hinaus werden Anforderun-
gen an die Gestaltung formuliert. Es wird beschrieben, dass einerseits die Moglich-
keiten eines Krankenhauses vorzuhalten sind, wihrend andererseits «die riumliche
Gestaltung wohnlicher und die Atmosphire ruhiger auszubilden»* ist als ansonsten
im Krankenhausbau iiblich. Es wird hervorgehoben, dass die Hygienestandards me-
dizinischer Einrichtungen einzuhalten sind, jedoch insbesondere im Hinblick auf
Materialitdt, Farbigkeit und Mobiliar der typischen Anmutung eines Krankenhauses
entgegenzuwirken sei. Wenngleich die Angaben zu Materialwahl, Méblierung und

40 Ebd., S.12.
41 Ebd. S.12f.
42 Ebd., S.13.
43 Ebd., S.17.
44 Ebd., S.17.
45 Ebd.,S.18.
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Ausstattung der Riume sehr detailliert dargestellt sind, wird keine Aussage zur archi-
tektonischen Qualitit der Raume selbst getroffen. Vielmehr wird hier eine oberflich-
liche gestalterische Intervention in ansonsten standardisierten Riumen des Kranken-
hausbaus eingefordert. Einzig anhand der Beschreibung der Innen- und Auflenbeziige
wird insofern auf das architektonische Gefiige der Station eingegangen, als dass darin
der Bedarf nach einem aus dem Bett méglichen Ausblick, der Zuordnung separater
Freisitze zu den einzelnen Zimmern und die Nihe zu einem Patientengarten formu-
liert wird. Des Weiteren sind im Abschlussbericht der Bauministerkonferenz spezi-
fische Ausstattungs- und Gestaltungsanforderungen sowie der jeweils funktionale
Bedarf fiir die einzelnen Raumtypologien beschrieben.*

Eine vergleichbare Planungsgrundlage fiir Hospize bildet die vom Bundesministerium
fur Gesundheit und Soziale Sicherung im Dezember 2004 herausgegebene Planungs-
hilfe «Leben und Sterben im Hospiz», welche im Rahmen des Modellprogramms zur
Verbesserung der Versorgung Pflegebediirftiger in Zusammenarbeit mit dem Kurato-
rium Deutsche Altershilfe erarbeitet wurde.* Diese bildet die bisher einzige explizite
Planungsgrundlage fiir Hospize. Wenngleich seither zahlreiche Gesetzesinderungen
mit Folgen fir die Handlungs- und Gestaltungspraxis von Hospizen vollzogen wur-
den, welche auch Auswirkungen auf deren bauliche Umsetzung haben, wurden diese
nicht weiter spezifiziert. Zur Sicherung der Qualitit der Begleitung am Lebensende
wird im September 2010 die «Charta zur Betreuung schwerstkranker und sterbender
Menschen in Deutschland» von der Deutschen Gesellschaft fiir Palliativmedizin, dem
Deutschen Hospiz- und PalliativVerband e. V. und der Bundesirztekammer veréffent-
licht, die seit 2008 gemeinsam die Trigerschaft des Prozesses zur Konkretisierung der
Charta in Deutschland ibernommen haben. Die Initiative zur Griindung einer Char-
ta geht auf eine anlisslich des zehnten Kongresses der Europdischen Gesellschaft fir
Palliative Care im Jahr 2007 in Budapest zuriick.*® Die Charta formuliert in finf Leit-
sitzen grundlegende Qualititen palliativmedizinischer und hospizlicher Begleitung:

«Leitsatz 1: Gesellschaftspolitische Herausforderungen — Ethik, Recht und 6ffentliche
Kommunikation. Leitsatz 2: Bediirfnisse der Betroffenen — Anforderungen an die Ver-
sorgungsstrukturen. Leitsatz 3: Anforderungen an die Aus-, Weiter- und Fortbildung.
Leitsatz 4: Entwicklungsperspektiven und Forschung. Leitsatz 5: Die europdische und
internationale Dimension.»*

Im Einzelnen werden in der Charta Grundsitze fiir ein witrdevolles und bestmdoglich
begleitetes Sterben formuliert, welche die medizinische Versorgung ebenso betreffen
wie die rdumliche Gestaltung und die soziale und gesellschaftliche Einbindung Ster-
bender. Hierin wird die Wechselwirkung duferer Rahmenbedingungen und individu-
eller Lebensqualitit am Lebensende besonders hervorgehoben. «Ein Sterben in Wiirde
hingt wesentlich von den Rahmenbedingungen ab, unter denen Menschen miteinan-

46 Ebd.,S.20ff.
47 Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung (Hrsg.): 2004.

48 Vgl. hierzu Charta zur Betreuung Sterbender: charta-zur-betreuung-sterbender.de/die-charta_ent-
stehung.html, abgerufen am 05.03.2020.

49 Ebd.
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derleben», heiflt es im ersten Leitsatz der Charta.*® Im Zentrum dieses Anliegens steht
das Bestreben, dem Sterben eine etablierte Position im 6ffentlichen Diskurs zuzuwei-
sen und mit der Verbreitung der Charta die Kommunikation tiber das Sterben und die
Unterstiitzung einer qualititsvollen Sterbebegleitung zu férdern und zu intensivieren.
«Dem Sterben als Teil des Lebens ist gebithrende Aufmerksamkeit zu schenken»,” lau-
tet die itbergeordnete Zielsetzung, welche zur Handlungsgrundlage fiir die Konzepti-
on der Charta erklirt wird. Die Charta hat einen wertvollen Beitrag fiir die vermehrte
Thematisierung des Sterbens in der Gesellschaft und zunehmende Aufmerksamkeit
fir Aufgaben, Ziele und Handlungsbedarf der palliativmedizinischen und hospizli-
chen Sterbebegleitung geleistet. Wahrend ihres zehnjihrigen Bestehens hat sie die
bundesweite Unterstittzung von 2.312 Organisationen und Institutionen sowie 27.121
Einzelpersonen gefunden.*

Im November 2015 wurde im Bundestag das Gesetz zur Verbesserung der Hospiz-
und Palliativversorgung in Deutschland mit Zustimmung von Union, SPD und Grii-
nen beschlossen, welches als Hospiz- und Palliativgesetz HPG seit Dezember 2015 in
Kraftist.” Darin werden insbesondere die Kostenitbernahme und Beratung durch die
Krankenkassen, Mafinahmen zur Sicherung der Versorgungsqualitit sowie die ge-
sundheitliche Versorgungsplanung fiir die letzte Lebensphase festgelegt.” Gemafd der
Zusammenfassung der wesentlich durch das Gesetz verinderten oder erneuerten Re-
gelungen des Bundesministeriums fiir Gesundheit umfassen diese im Wesentlichen
die ausdriickliche Anerkennung der Palliativversorgung als Bestandteil der Regelver-
sorgung gesetzlicher Krankenkassen, die verstirkte Einbindung ambulanter, palliati-
vmedizinischer Versorgung in die hiusliche und institutionelle Alten- und Kranken-
pflege sowie den erweiterten Ausbau einer Infrastruktur spezialisierter ambulanter
Palliativversorgung, SAPV, insbesondere in lindlichen Regionen. Des Weiteren wird
insgesamt der Finanzierungsrahmen stationirer und ambulanter Hospiz- und Pallia-
tivversorgung erhoht:

«Die finanzielle Ausstattung stationdrer Kinder- und Erwachsenen-Hospize wird ver-
bessert. Hierfiir wird der Mindestzuschuss der Krankenkassen erhoht. [..] Bei den
Zuschiissen fiir ambulante Hospizdienste werden kiinftig neben den Personalkosten
auch die Sachkosten beriicksichtigt. [..] Der steigende Zuschuss der gesetzlichen Kran-
kenversicherung tragt insgesamt dazu bei, dass Hospizdienste mehr finanziellen Spiel-
raum erhalten, auch um die Trauerbegleitung der Angehdrigen mit zu unterstitzen.
Auflerdem soll die ambulante Hospizarbeit in Pflegeheimen stérker berticksichtigt

50 Ebd, Leitsatz1.

51 Ebd, Leitsatz1.

52 Charta zur Betreuung Sterbender: Stand Mirz 2020, die Aktualisierung erfolgt einmal im Quartal,
charta-zur-betreuung-sterbender.de, abgerufen am 05.03.2020.

53 Vgl. hierzu Bundesgesundheitsministerium: 2. und 3. Lesung des Gesetzes zur Verbesserung der Hos-
piz- und Palliativversorgung, 05.11.2015, bundesgesundheitsministerium.de/ministerium/meldun-
gen/2015/hpg-bt-23-lesung, abgerufen am 05.03.2020.

54 Vgl hierzuGesetzzur Verbesserung der Hospiz- und Palliativversorgungin Deutschland, Hospiz- und
Palliativgesetz HPG, Bundesgesetzblatt Jahrgang 2015 Teil | Nr. 48, ausgegeben zu Bonn am 7.12.201s.
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werden. Auch Krankenhduser kdnnen Hospizdienste kiinftig mit Sterbebegleitungen
beauftragen.»”

Diese Finanzierungsanpassung findet jedoch keine Ubertragung in eine Erneuerung
der architektonischen Konzeption, sondern nimmt vielmehr Einfluss auf handlungs-
praktische Aspekte und Fragen des Managements, die pflegerische Versorgung, den
Betreuungsschliissel in stationiren Hospizen und die zusitzliche Beriicksichtigung
siachlicher Ausstattung von ambulanten Versorgungsstrukturen. Die aus der Geset-
zesinderung resultierende Stirkung ambulanter Versorgungsstrukturen hat eine zu-
nehmende Einbindung ambulanter Dienste in stationire pflegerische Einrichtungen
zur Folge und ermoglicht die verstirkte professionelle Begleitung Sterbender in Alten-
pflegeeinrichtungen® und fiir die Versorgung zu Hause.

Es ist davon auszugehen, dass die aktuelle Gesetzesinderung vom 26.Februar
2020 insofern Folgen fiir die Architektur und Gestaltung sterbebegleitender Einrich-
tungen haben wird, als dass kiinftig der Bedarf besteht, neben den Institutionen einer
palliativmedizinischen und hospizlichen Begleitung schwerstkranker und sterbender
Menschen auch den Einrichtungen aktiver Sterbehilfe eine riumliche Fassung zu ge-
ben.

Raumprogramm und Flachenzuweisung

Fiir die Planung stationidrer Hospize sind in der Planungshilfe «Leben und Sterben im
Hospiz»* raumprogrammatische und nutzungsspezifische konzeptionelle Vorgaben
formuliert. Weiter werden darin Orientierungsgrofien fiir die Dimensionierung der
Riaumlichkeiten stationirer Hospize vorgegeben. Im Hinblick auf Gliederung, Struk-
tur und Funktion entsprechen diese im Jahr 2017 weitgehend den bereits 2004 in der
Planungshilfe «Leben und Sterben im Hospiz» angegebenen Forderungen. Im Hin-
blick auf die bauliche Realisierung von Hospizprojekten ergibt sich aus der Erweite-
rung und Uberarbeitung geltender Gesetze und deren Erginzung durch gesonderte
Rahmenvereinbarungen eine Verbesserung des Finanzierungsrahmens fiir Investi-
tions- und Betriebskosten durch die Erh6hung von Beitragssitzen und die zusitzliche
Beriicksichtigung von Sachkosten, insbesondere fir ambulante Hospizdienste, was
fur die Planung stationdrer Hospize einen erweiterten Flichenansatz zur Folge hat.

In der Planungshilfe von 2004 wird eine Hospizeinheit mit acht Plitzen mit einem
rechnerischen Ansatz von 280 m? angegeben, wobei der Zusammenschluss zweier
hospizlicher Hausgemeinschaften mit einer Gesamtnutzfliche von 578 m? empfohlen
wird, was zwei Hausgemeinschaften a 280 m? zuziiglich eines geteilten Pflegebads
mit einer Grofee von 18 m? entspricht. Daraus ergibt sich ein Nutzflichenansatz von
etwa 36 m? pro Person, welcher inklusive eines Verkehrs- und Funktionsflichenansat-

55 Zit. n. Bundesministerium fiir Gesundheit: Hospiz- und Palliativgesetz, Wesentliche Regelungen im
Uberblick, 05.11.2015, bundesgesundheitsministerium.de, abgerufen am 08.03.2020.
56 Vgl. hierzu: Sauer, Peter | Xyldnder, Margret: 2019.

57 Vgl. hierzu Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung (Hrsg.): KdIn, 2004.
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zes von etwa 25 Prozent auf eine Maximalfliche von 50 m? Nettogrundfliche® je Platz
festgesetzt wird.” Fiir Freiflichen und baulich gefasste AufRenrdume, wie Terrassen,
Balkone oder Loggien, ist kein gesonderter Flichenansatz ausgewiesen und sie finden
in diesem Raumprogramm, anders als in der Planungshilfe, keine Erwahnung.

Die in dieser als «exemplarisches Raumprogramm fiir zwei Hausgemeinschaften
mit je acht Bewohnern, ohne Gistezimmer» iiberschriebenen Ubersicht getroffenen
Flichenangaben erscheinen insgesamt als zu knapp bemessen. Das betrifft die Anga-
ben fir einzelne Riume ebenso wie die Gesamtgrofle der Anlage. Fiir die Bewohner-
zimmer mit einer Gesamtfliche von 24,5 m* wird eine Differenzierung der Teilberei-
che vorgegeben, welche sich in 16 m? Einzelzimmer, 4 m* Vorbereich und Garderobe
sowie 4 m*> Duschbad mit Toilette gliedert. Insbesondere der Flichenansatz fiir das
Duschbad erscheint unrealistisch, da die meisten Hospizbewohner zwingend auf
dessen Barrierefreiheit angewiesen sind, sodass dieses aufgrund der Drehradien von
Rollatoren oder Rollstithlen erst ab einer Mindestfliche ab etwa 6 m? realistisch zu
planen ist.

Bereits die im exemplarischen Raumprogramm vorgestellten Beispielprojekte of-
fenbaren, dass die im Programm beschriebenen Raumgrofien den eigentlichen Bedarf
weit unterschreiten: Der sich aus dem Raumprogramm ergebende Maximalansatz der
Nettogrundfliche von 50 m? ergibt fiir eine Hospizeinheit mit acht Plitzen, was den
meisten vorgestellten Projekten entspricht, eine Gesamtfliche von 400 m?. Die in der
Planungshilfe als «Dokumentation von Hospizen aus dem Modellprogramm zur Ver-
besserung der Versorgung Pflegebediirftiger» vorgestellten Projekte, vier Hospize fiir
Erwachsene und ein Kinderhospiz, tiberschreiten diese Nettogrundfliche pro Platz
sdmtlich um etwa 20 m*. Im Mittel der vier Einrichtungen ergibt sich eine Nettogrund-
fliche von etwa 76 m* und damit eine Uberschreitung von 26 m? gegeniiber den gefor-
derten 50 m*> maximale Nettogrundfliche pro Person, sodass die geforderte Grofie im
Mittel um gut die Hilfte der vorgegebenen Fliche iiberschritten wird. Alle vorgestell-
ten Beispiele zeigen, dass der in den Verordnungen angegebene Flichenbedarf nicht
ausreichend ist. Im Mirz 2017 wird schliefilich zwischen dem Spitzenverband der ge-
setzlichen Krankenkassen in Deutschland und einer Vielzahl hospizlicher Triger eine
Rahmenvereinbarung abgeschlossen, welche die seit 1998 giiltige Gesetzesgrundlage
zur Sicherung der Qualitit stationdrer Hospizversorgung erginzt.®® Neben der Re-
gelung von Versorgungsumfang und -qualitit werden darin strukturelle Fragen der
Qualifizierung, des Personalmanagements und des Vertragswesens benannt. Unter
dem Aspekt sichlicher und raumlicher Ausstattung werden Anforderungen an die
Architektur und Ausstattung stationdrer Hospize formuliert. Der sich aus der pfle-
gerischen Praxis ergebende Bedarf an Hilfsmitteln und Utensilien wird hier ebenso
vorgegeben wie der Raumbedarf fiir die bauliche Planung. Dazu heift es in § 7 Satz 4:

58 Die Nettogrundflache (NGF) umfasst gemaf DIN 277 alle nutzbaren Flachen eines Gebdudes und
setzt sich im Einzelnen aus der Summe der Nutz-, Technik- und Verkehrsflichen zusammen. Mit
Uberarbeitung der DIN-Verordnung im Jahr 2016 zur aktuell giiltigen Fassung der DIN 277-1:2016-01
erfolgt eine Umbenennung der Nettogrundfliache zur Nettoraumflache (NRF), welche sich aus der
Summe der ebenfalls neu betitelten Nutzungsflache (NUF), Technik- und Verkehrsflache ergibt.

59 Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung (Hrsg.): 2004, S. 55.

60 Rahmenvereinbarung nach §39a Abs.1Satz 4 SGBV lber Art und Umfang sowie Sicherung der Qua-
litat der stationdren Hospizversorgung vom13.03.1998, i. d. F. vom 31.03.2017.
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«Die baulichen Gegebenheiten einschliefilich der Ausstattung missen den Zielen des
§ 1 gerecht werden. Die Regel ist das Einbettzimmer. In stationdren Hospizen sollen
die Patientenzimmer so gestaltet sein, dass Zugehorige mit aufgenommen werden
kénnen. Fir die raumliche Ausstattung gelten die nachfolgend festgelegten bundes-
weit einheitlichen Orientierungsgrofien, die fiir ein stationdres Hospiz mit 8 Platzen
kalkuliert wurden. Sie dienen als kalkulatorische Grof3e fir die Férderung der Inves-
titionskosten und Investitionsfolgekosten nach § 10 Abs. 3. Die bauliche Umsetzung
kann je nach Konzept und Bestand hiervon abweichen. Landesrechtliche Regelungen
zur Investitionskostenférderung von stationdren Hospizen sowie baurechtliche Rege-
lungen bleiben unberiihrt.»®

Auch das in der Rahmenvereinbarung vorgegebene Raumprogramm sieht eine Ein-
heitengréRe von acht Plitzen vor, wobei hier jedoch betont wird, dass eine «lineare
Fortschreibung der Orientierungsgrofien fiir stationire Hospize mit mehr als 8 Plit-
zen» nicht moglich ist, da diese nicht «ausschliefilich anhand der Platzzahl» abgeleitet
werden kann, sodass sich hierin eine grundlegende Neuerung gegeniiber der in der
Planungshilfe aus dem Jahr 2004 vorgeschlagenen Addition raumprogrammatischer
Anforderungen zu grofleren Verbundeinheiten ergibt.* Fiir eine Hospizeinheit mit
acht Plitzen wird folgender Raumbedarf ermittelt:

Wohnbereich

Als Wohnbereich werden alle Bewohnerzimmer zusammengefasst. Diese sind als
«Einzelzimmer mit Badezimmer, WC und Dusche» zu planen und die «Ubernach-
tung von Zugehorigen sollte auch im selben Zimmer moglich sein». Weiter gilt es
«Giastezimmer fir Zugehorige mit Badezimmer in angemessener Anzahl» vorzu-
sehen. Fir den Wohnbereich wird eine Gesamtgréfle von 240 m?, welche sich aus
«30 m* pro Platz, gegebenenfalls inklusive Balkon», konstituiert. Diesbeziiglich
sind der Planungshilfe aus dem Jahr 2004 insofern etwas differenziertere Angaben
zu entnehmen, als dass darin formuliert wird, dass die Zimmer in einen Vorraum
mit Garderobe, das eigentliche Zimmer und ein Duschbad zu gliedern sind. Die fir
die Zimmer angesetzte Gesamtgrofie ist in der Planungshilfe aus dem Jahr 2004 mit
24,5 m* jedoch noch knapper und unzureichender bemessen. Uber individuelle Au-
Renbereiche wird hier keine Aussage getroffen.

Neben den sich aus der Beherbergung Schwerstkranker und Sterbender ergeben-
den Anforderungen werden zudem die Bediirfnisse der Angehorigen und Naheste-
henden in den Planungsgrundlagen fiir den Wohnbereich beriicksichtigt. Dazu heifst
es in der Empfehlung zur Planung im Jahr 2004, dass «um den lingeren Aufenthalt
von Besuchern auch iiber Nacht oder mehrere Tage und Nichte zu erméglichen, [..]
die Zimmer ausreichend grof3 sein [miissen] oder entsprechende zusitzliche Giste-
zimmer» geplant werden sollten.”® Des Weiteren wird darauf hingewiesen, dass Kon-
zepte der flexiblen Nutzung insofern bedenkenswert sind, als dass sie eine Adaption
entsprechend der Bediirfnisse der Hospizbewohner und ihrer Zugehorigen ermogli-

61 Ebd. §7(4).
62 Ebd.

63 Bundesministerium fiir Gesundheit und Soziale Sicherung (Hrsg.): 2004, S. 10.



Gestaltungsanforderungen

chen. So wird beispielsweise vorgeschlagen, Fragen nach der «Entscheidung fiir Dop-
pel- oder Einzelzimmer und separate Gisteappartements oder Mitunterbringung im
Patientenzimmer mit Grundrisslésungen zu begegnen», sodass sich Moglichkeiten
fiir das «Zusammenlegen von benachbarten Riumen» und damit verbunden «flexible,
bedarfsgerechte Nutzungen fiir Patienten und Angehdorige» ergeben.®

Gemeinschaftshereich

Die gemeinschaftlich genutzten Bereiche bilden in stationiren Hospizen das riumli-
che Zentrum des Zusammenlebens und ermoglichen es den Hospizbewohnern ebenso
wie deren Angehorigen und Nahestehenden, am Alltagsleben der Einrichtung teilzu-
haben. Fiir die Menschen, die eine hospizliche Versorgung stundenweise in Tageshos-
pizen in Anspruch nehmen, bilden die Gemeinschaftsriume mitunter sogar die einzig
fiir sie im Hospiz zugidnglichen Riume. Der Bereich des gemeinschaftlichen Lebens
im Hospiz konstituiert sich aus Riumen, die an alltagliche Versorgungsnutzungen ge-
kniipft oder dem privatriumlichen Wohnen entlehnt sind. In der Planungshilfe aus
dem Jahr 2017 werden hier Essraum, Gemeinschaftsraum und ein Raum der Stille
benannt, wihrend die Beschreibung der Planungshilfe aus dem Jahr 2004 aulerdem
hauswirtschaftliche Riume dem gemeinschaftlichen Leben zuordnet.

«Die hauswirtschaftlichen Aspekte einer Hospizeinrichtung wie Mahlzeitenzuberei-
tung und gemeinsames Essen sowie das Waschen, Biigeln und Flicken von Wésche
werden, sofern entsprechende Raumlichkeiten und Ausstattung zur Verfiigung stehen,
oft und gern auch von Angehérigen und Freunden der Hospizbewohner wahrgenom-
men. Oft besteht das Bediirfnis, viel Zeit in unmittelbarer Nahe des todkranken Ange-
hérigen zu verbringen und sich dennoch zu beschéftigen, manchmal auch abzulenken,
und sich mitanderen Gasten und Angehdérigen auszutauschen. Die Moglichkeit solcher
Aktivitaten bietet allen Beteiligten, auch den Hospizpatienten, ein Stiick Lebensqua-
litdt durch Normalitat in ihrem direkten Umfeld und sollte durch das Vorhalten einer
gut ausgestatteten Wohnkiiche als Mittelpunkt des Hospizes beziehungsweise der Be-
wohnergruppe ermoglicht werden »®

Darin zeigt sich die urspriingliche Ausrichtung hospizlicher Einrichtungen an den
Strukturen eines als Mehrgenerationenhaushalt strukturierten hiuslichen Umfeldes.
Diese intensive Einbindung alltagspraktischer Tatigkeiten tritt in gegenwartigen hos-
pizlichen Neubauten insofern ein Stiick weit zuriick, als das bereits in der Planungs-
hilfe aus dem Jahr 2017 hauswirtschaftliche Riume zumeist als Teil der funktionalen
Ausstattung des Gebdudes verstanden und konzipiert werden. Neben der alltagsprak-
tischen Ausrichtung der Gemeinschaftsriume riickt deren Orientierung an Lebens-
qualitit zunehmend in den Vordergrund. Dariiber hinaus sind es eben diese fiir alle
im Hospiz zuginglichen Bereiche welche die Atmosphire des Hauses maf3geblich pri-
gen und entscheidend dafiir sind, wie das gemeinschaftliche Zusammenleben gelingt.
Ein Raum der Stille wird insofern als integraler Bestandteil des Raumprogramms
eines Hospizes verstanden, als dass die spirituelle Begleitung schwerstkranker und

64 Ebd.
65 Ebd.
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sterbender Menschen eine der drei konstitutiven Handlungsfelder der hospiz- und
palliativmedizinischen Sterbebegleitung bildet. Wenngleich viele hospizliche Einrich-
tungen in Deutschland auch weiterhin in christlicher Trigerschaft geleitet werden, ist
die konfessionsgebundene Prigung heute zumeist einer transkulturellen spirituellen
Ausrichtung gewichen, sodass «stellvertretend fiir einen klassischen Sakralraum und
zudem dem iiberkonfessionellen Charakter von Hospizen eher entsprechend» der
Raum der Stille in einem Hospizgebiude «die Funktion eines Riickzugsraumes sowie
eines Ortes der Meditation und der Andacht itbernimmt».%

Die Riume des gemeinschaftlichen Zusammenlebens in einem Hospiz bilden so-
mit die in der Sterbebegleitung stets hervorgehobene Trias gleichwertiger physischer,
psychosozialer und spiritueller Praxis insofern ab, als dass sie physische Versorgung
in Form von gemeinsamen Mahlzeiten, die psychosoziale Dimension in der Gemein-
schaft der im Hospiz Wohnenden, ihrer Angehorigen und Nahestehenden in gemein-
samen Wohn- und Aufenthaltsriumen beherbergt und die Spiritualitit mit einer ei-
genstindigen Raumtypologie im Gebiude verankert. Fiir den Gemeinschaftsbereich
wird in der Planungshilfe aus dem Jahr 2017 ein Flichenansatz von 80 m? vorgegeben.
Auch in der vorangegangenen Fassung aus dem Jahr 2004 ergibt sich fiir die gemein-
schaftlich genutzten Riume eine Grofde von etwa 80 m?, wobei dies die funktionalen
Nebenraume mit einschlieft. Anhand dieser raumprogrammatischen Veranderung
lasst sich insofern eine grundlegende Neukonnotation hospizlicher Einrichtungen
festmachen, als dass sie sich aus dem Aquivalent gemeinschaftlicher privatriumlicher
Wohnformen zunehmend hin zu funktionstiichtigen institutionellen Einrichtungen
entwickeln, deren Bestreben es zwar weiterhin bleibt, ein wohnliches Lebensumfeld
fiir die Hospizgiste, ihre Angehérigen und Nahestehenden zu sein. Die Perspektive
der Pflegenden, die auf einen funktional organisierten Arbeitsplatz angewiesen sind,
wird jedoch zunehmend gleichwertig gegeniiber den Bediirfnissen der Giste beriick-
sichtigt.

Funktionsbereich

Der Funktionsbereich wird insbesondere aus alltagspraktischen Riumen der Pflege
und Versorgung konstituiert, welche fir die Organisation des Hospizes unerlisslich
sind. Hierzu zihlen Raumangebote mit besonderer Gestaltungsanforderung, wie
Pflegebad, Kiiche oder Besprechungsriume fiir die psychologische und seelsorgeri-
sche Begleitung ebenso wie Nebenrdume, etwa Verwaltungsbiiros, Hauswirtschafts-
riume, Arbeitsriume oder Lager. Auch die sich explizit an das Personal richtenden
Raumlichkeiten, wie Dienstzimmer, Besprechungs- und Pausenriume, werden hier
subsummiert. Mit einer Gesamtgréfle von 250 m? entspricht der Funktionsbereich
in seiner Dimension dem Wohnbereich fiir acht Hospizbewohner, worin die gleich-
wertige Nutzung des Hauses als Wohn- und Arbeitsstitte ebenso deutlich wird wie
die verhiltnismifiige Ausgewogenheit der anteiligen Verteilung von Personal und zu
Betreuenden im Hospiz — ganz anders als beispielsweise in Alten- und Pflegeheimen.

66 Jankowiak, Tanja: 2010, S. 221 f.
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Raumbezogene Bediirfnisse Sterbender

Ein Grof3teil der Bediirfnisse Sterbender und der sie begleitenden Menschen konstitu-
iert sich vorrangig aus Angsten und Unsicherheiten im Umgang mit der sich abzeich-
nenden unmittelbaren Todesnihe und der Konfrontation mit der existenziell lebens-
bedrohlichen Situation. Die sich am Lebensende ergebenden Ungewissheiten gehen
mit starker Verunsicherung einher — nicht nur bei den Betroffenen selbst, sondern
auch bei den ihnen Nahestehenden, und mitunter, bei nicht entsprechend geschultem
und fir die Sterbebegleitung sensibilisiertem Personal, auch bei den sie Behandeln-
den und Versorgenden. Anliegen der Hospiz- und Palliativbewegung ist es, diesen
Unsicherheiten durch informative Aufklirung, das Férdern der Sichtbarkeit des Ster-
bens und das Angebot einer ganzheitlichen Begleitung eines «guten> Sterbens entge-
genzuwirken. Der Fokus der Betrachtung richtet sich bei diesem Bestreben auf die
Bediirfnisse und Anliegen schwerstkranker und sterbender Menschen:

«Den Menschen, die mit der Perspektive ihres Sterbens aufgenommen werden — den
Gasten —gilt hochste Prioritdt im Hospiz. Die Einrichtung soll helfen, das Leben bis zu-
letzt in Wiirde zu gestalten und zu bejahen. [..] Die haupt- und ehrenamtlichen Mitar-
beiter pragen mit den Géasten, ihren Freunden und Angehorigen eine Atmosphire, die
im Prozess des Sterbens Leben ermoglicht.»®’

Im Zentrum dieser Vision steht der Leitsatz der Einrichtung, den Hospizgisten «ih-
ren Witnschen und Bediirfnissen entsprechend, an der Grenze ihres Daseins Ort des
Lebens» sein zu wollen.*®

Die Ansitze zur Einbindung der Bediirfnisse von Nutzergruppen in die Konzep-
tion von Architekturen haben in den vergangenen Jahren deutlich zugenommen und
eine grofe Bandbreite von Forschungsprojekten und Studien zur bedarfsbasierten
Gestaltung architektonischer Riume befordert. Insbesondere im Gesundheitsbereich
hat sich das Bestreben zur Erarbeitung heilsamer Architekturen zunehmend eta-
bliert.® Doch so differenziert die Betrachtung im Hinblick auf die kurative und fiir die
Salutogenese forderliche Wirksamkeit von Architektur ist, so sehr fehlt es auch wei-
terhin an riumlichen Entsprechungen fiir die handlungspraktischen Bestrebungen in
der Pflege, Wohn- und Lebensqualitit, sowie insbesondere in der Sterbebegleitung Si-
cherheit und Geborgenheit zu gewihren. Hier gilt es kiinftig — insbesondere in Anbe-
tracht des aufgrund des demografischen Wandels und der zunehmend schwerwiegen-
den Krankheitsverliufe — den Anliegen und Zielsetzungen der <Healing Architecture>”
Gestaltungsgrundsitze einer «Caring Architecture> an die Seite zu stellen, welche auf
die Bedirfnisse schwerstkranker und sterbender, aber ebenso auf die sie begleitenden
Menschen eingeht.

«Sorge am Lebensende erfordert [.] eine wesentlich stirkere Aufmerksambkeit fiir
hochaltrige, mehrfach erkrankte Menschen, fiir den sozialen Prozess und die gesell-

67 Eidam, Margaretha, in: Elsas, Christoph (Hrsg.): 2007, S. 309.
68 Ebd.
69 Vgl. hierzu Nickl-Weller, Christine | Nickl, Hans (Hrsg.): 2013.
70 Ebd.

263



264

Sterbeorte

schaftliche Einbettung der Sterbenden und vor allem fiir die Perspektive der Betrof-
fenen selbst.»"

Fiir Palliativ- und Hospiztatigkeit bedarf es der Beriicksichtigung der raumbezogenen
Bediirfnisse sterbender Menschen sowie das Einbeziehen der Wahrnehmungsverin-
derung im Sterben in die Raumgestaltung. Nichtsdestotrotz sind insbesondere die
Erkenntnisse der Forschung im Hinblick auf die schmerztherapeutische Erginzungs-
funktion heilsamer Architektur wertvolle Grundlagen, die es ebenso in der Planung
pflegerischer und sterbebegleitender Bauten zu beriicksichtigen gilt.

Neben der Thematisierung des Sterbens und dessen Einbindung in den gesell-
schaftlichen Diskurs ist das Leben vor dem Sterben und im Sterben zentraler Ge-
genstand der Sterbebegleitung. Im ihrem Selbstverstindnis richten Hospize ihr Tun
daran aus, ein Leben im Sterben zu erméglichen. Damit geht die Zielsetzung eines
qualitdts-, genuss- und wiirdevollen Lebens einher.

«Ein genussvolles Leben zu leben, das Leben bis zum Ende zu geniefRen, ist sterbenden
Menschen ein Anliegen, das konnte auch in friiheren Forschungsprojekten gezeigt
werden. Gerade, weil die Zeit begrenzt ist und die korperlichen Moglichkeiten weniger
werden, wird der Blick frei fur das, was wirklich wichtig ist. Das Geheimnis liegt mogli-
cher Weise im «trotzdem> geniefien.’”? Es geht den Betroffenen um die gelingende Ba-
lance zwischen der Todesnihe, die nicht verdrangt werden soll, und den schénen und
genussvollen Dingen im Leben.»"

Leben im Hospiz findet im stetigen Spannungsfeld zwischen Lebensfreude und To-
desnihe statt; beide gilt es angemessen zu beriicksichtigen und in der Architektur
hospizlicher Einrichtungen zu beherbergen. Die Uberginge zwischen dem Festhalten
an einem intensiven, erfilllten und qualititsvollen Leben einerseits und der von He-
rausforderungen, Angsten, Verlusten sowie Schmerzen und Beeintrichtigungen ge-
prigten Situation unmittelbarer Todesnihe andererseits sind fiir die in einem Hospiz
lebenden Menschen oft flieRend. Auch dieser unmittelbaren Nachbarschaft von Le-
bendigkeit und Sterbeprozess gilt es mit angemessenen architektonischen Antworten
zu begegnen. Anders, als es aus der Perspektive Aufenstehender mitunter erwartet
wird, gelingt es den betroffenen Menschen im Hospiz hiufig, «die Auseinanderset-
zung mit dem Sterben in ihren Alltag zu integrieren und trotz erheblicher Belastung
einen Alltag zu leben, manchmal zornig, oft traurig, oft auch schén und genussvoll».”
Hospize schaffen grundlegende Strukturen fiir die Gestaltung des Lebensendes, wo-
bei die konkrete Lebensfithrung jedes Menschen im Hospiz so individuell bleibt wie
alle vorangegangenen Lebensphasen. Diese Dimension der Individualitit gilt es in der
Betrachtung der Bediirfnisse Sterbender besonders zu bedenken, da das Uberfithren
der letzten Lebensphase in den institutionellen Kontext einer Einrichtung mitunter

71 Heimerl, Katharina | Wegleitner, Klaus | Schuchter, Patrick | Egger, Barbara in: Deutscher Hospiz-und
PalliativWerband e. V. (Hrsg.): die hospiz zeitschrift, o4|zo17, S.1.
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durchaus mit Einschrinkungen der Freiheit zur personlichen Lebensgestaltung ein-
hergeht.

«Eine umfassende pflegerische, arztliche, psychosoziale und seelsorgerische Betreu-
ung> schafft die strukturelle Voraussetzung, die in der Praxis viele unterschiedliche
Formen annimmt. Enges Zusammenwirken aller Beteiligten, Gelegenheit zum Mit-
wohnen fiir Freunde und Angehorige, vielfaltige Anregung zu Begegnung und Ge-
sprach durch ein grofies Netz unterschiedlicher ehrenamtlicher Mitarbeiter, Schaffung
einer hduslichen Atmosphare, Ermoglichung von Aktivititen unterschiedlichster Art:
Alltagstatigkeiten, kreative Ausdrucksformen, banale Tatigkeiten oder lange vernach-
lassigte. Das scheint sehr lebendig fir einen Ort an der Schwelle des Todes. Und in der
Tat kommt hier eine spezielle Sicht auf Leid und Sterben zum Ausdruck, wie sie in der
Hospizbewegung insgesamt anzutreffen ist. [..] Entsprechend kreisen der Alltag und
die Arbeit nicht nur, wie man vielleicht annehmen wiirde, um Themen wie Tod>, Trau-
enr und <Abschiednehmen. Sie spielen selbstverstandlich eine Rolle, aber der Horizont
ist weiter gefasst. Es ist «die Begehung des individuellen Lebens in dieser Stunde», das
eben die ganze Bandbreite von Leben umfassen kann.»"

Ebenso wie die Gestaltung des Lebens und des Lebensendes zutiefst individuell ist
und von den Einzelnen sehr unterschiedlich erlebt wird, umfasst auch das Erleben
des Sterbens ein facettenreiches Spektrum unterschiedlicher Empfindungen, die es
simtlich als integrale Bestandteile dieses existenziellen Transformationsprozesses
zu beriicksichtigen gilt, um schwerstkranke und sterbende Menschen bestmaglich in
ihren Bediirfnissen zu unterstiitzen. Die unterschiedlichen Aspekte, die den lebens-
weltlichen Kontext eines Menschen in der subjektiven Perspektive als wiirdevoll und
unterstittzend erscheinen lassen, gilt es ebenso fiir einen sterbeweltlichen Kontext
beizubehalten oder darin in verinderter Form neu zu etablieren:

«Das Erleben des Sterbens und die Voraussetzungen eines wiirdevollen Lebensendes
stellen sich aus Sicht der sterbenden Menschen als vielschichtig dar. Neben den exis-
tenziellen Angsten, Belastungen und dem Leiden wird der Prozess des Sterbens bei-
spielsweise sehr oft auch als erhebend und transformativ beschrieben, in dem Liebe,
soziale Beziehungen und wachsende Intimitit eine besondere Bedeutung einnehmen
und das Leben an sich, trotz der Begrenztheit, an Qualitit gewinnt. [..] Die Tragfahig-
keit eines lokalen Sorgenetzes, oder, soziologisch gesprochen, das «soziale Kapital> ei-
ner Gemeinschaft, hingt davon ab, inwieweit es gelingt, diese Qualitaten der Sorge zu
kultivieren, im Wissen und in der kollektiven Praxis. Soziale Beziehungen und Sorge-
netzwerke am Lebensende spielen eine grofie Rolle in den Sterbewelten der Betrof-
fenen. Das «Gewebe> der sozialen Beziehungen ist eine der wichtigsten Dimensionen
unserer Sterbeweltens.»™
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Die Gestaltungspotenziale fiir institutionalisierte Sterbeorte offenbaren sich dort, wo
sich die Eigenstindigkeit der Architekturen fiir das Lebensende durch eigene Cha-
rakteristiken auszeichnet. Das Sterben in einer Institution folgt anderen Rahmenbe-
dingungen und organisatorischen Grundsitzen, als es sich die meisten Menschen mit
dem Wunsch, zu Hause sterben zu konnen, erhoffen. Als anderer Ort gegeniiber dem
privaten Wohnumfeld obliegen Einrichtungen eigenen Strukturen; ein Hospiz kann
als institutioneller Sterbeort den Wiinschen und Bediirfnissen, welche Menschen an
ein Sterben zu Hause hegen, nicht vollstindig entsprechen: Die Vertrautheit der eige-
nen Wohnung, die Freiheit einer individuellen Lebensfithrung oder die Méglichkeit,
sich uneingeschrankt mit den Dingen des eigenen Lebens zu umgeben, fehlen hier.
Andererseits bietet sich jedoch die Gelegenheit, Riume zu gestalten, die explizit fiir
die letzte Lebensphase und entsprechend der Bediirfnisse Sterbender, ihrer Angeho-
rigen und des Personals entworfen werden. Diese Architekturen fiir das Lebensende
bergen das Potenzial, der letzten Lebensphase einen eigenstindigen Kontext zu geben
und durch die Aussicht auf eine professionelle, kompetente und wiirdevolle Sterbe-
begleitung Angste vor dem Sterben abzubauen und gegenseitige Verpflichtungs- und
Abhingigkeitsverhiltnisse zwischen Sterbenden und ihren Angehorigen zu verhin-
dern.

In Bezug auf die Menschen, die dort in unmittelbarer Todesnihe leben, ergibt sich
erst aus dem Verlegen dieser letzten Lebensphase in spezifisch darauf ausgerichtete
Riume das Potenzial, den raumbezogenen Bediirfnissen Sterbender in besonderer
Weise zu begegnen. Die Gestaltung der Architektur von Sterbeorten ermdglicht die
Konzeption architektonischer Riume, welche diesen Bediirfnissen entsprechen und
abstrakten Begriffen wie dem angestrebten «wiirdevollen> und «guten> Sterben eine
konkrete bauliche Fassung geben.

Raumerleben und Wahrnehmungsverschiebung

Mit der Verinderung des Raumerlebens und der Wahrnehmungsverschiebung
schwerstkranker und sterbender Menschen ergeben sich andere und erweiterte Be-
dirfnisse an den Raum. Die Erkenntnisse zu den sich im Sterben vollziehenden Trans-
formationsprozessen bilden eine wertvolle Wissensgrundlage fiir die sich daraus er-
gebenden Anforderungen an die konkreten Raumlichkeiten fiir das Sterben. Monika
Renz, seit 1998 Leiterin der Psychoonkologie des Kantonsspitals St. Gallen, hat diese
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Prozesse untersucht. Vor dem Hintergrund ihrer langjihrigen Erfahrung in der Ster-
bebegleitung hat sie GesetzmiRigkeiten und Gemeinsamkeiten herausgearbeitet, an-
hand derer sich unterschiedliche Phasen des Sterbeprozesses beschreiben lassen, die
jeweils an besondere Spezifika gekniipft sind.

Bereits in den frithen Anfingen der Hospiz- und Palliativbewegung in Deutsch-
land hatte Elisabeth Kiibler-Ross begonnen, einzelne Sterbephasen zu differenzieren
und arbeitete dabei fiinf Sterbephasen heraus: Nicht-wahrhaben-Wollen, Zorn, Feil-
schen, Depression, Zustimmung. Da diese Phasen als weitgehend chronologische,
konsekutive Abfolge gedacht sind und in der Entwicklung des Negierens iiber die
Kapitulation hin zur Einwilligung verlaufen, beschreiben Kritiker «den Ansatz von
Kiibler-Ross als zu linear und pathologisierend».! Anders als Kiibler-Ross macht es
sich Monika Renz zur Aufgabe, die grundlegenden transformatorischen Prozesse des
Sterbens zu beobachten und daraus Erkenntnisse iiber die Bedeutung des Sterbens
fiir die Sterbenden, die Herausforderungen und die Besonderheiten dieser Erfahrung
herauszukristallisieren, um anhand dieses Wissens der Frage nachzugehen, welche
Aspekte und Kriterien ein «gutes> und «witrdevolles> Sterben auszeichnen. Sie selbst
nimmt eine differenzierte Abgrenzung gegeniiber der Sichtweise von Kiibler-Ross in
der Publikation ihrer Erkenntnisse vorweg:

«Der Sterbeprozess scheint nach Kiibler-Ross wie der Trauerprozess ein Durchgang
durch Aufbaumen und Gefiihlsintensitit zu sein, bis schlieRlich so etwas wie Einwilli-
gung geschieht. So viel kann ich aus meiner Erfahrung bestatigen. Darin —wie auch im
Mut, mit Sterbenden zu kommunizieren —erkenne ich bleibende Werte in den Werken
von Kiibler-Ross. Dennoch bleibt eine solche Sicht fiir mich hinter dem Geheimnis des
Sterbens zurlick. [..] Klbler-Ross beschreibt nicht das, was spezifisch auf das Sterben
hin geschieht, sondern den inneren Weg bis zur Einwilligung, wie er nach jedem Diag-
noseschock, schwerwiegenden Verlust und Schicksalsschlag ansteht. Weg und Wand-
lung sind aber zweierlei. Vor dem Sterben ereignet sich mehrals ein Weg, hier geschieht
grofitmogliche Wandlung, auch Bewusstseinsverdnderung. Wahrend ein Weg fiir das
Ich nachvollziehbar und vom Ich aktiv <begehbar ist [linear], ist das Ich inmitten von
Wandlung passiv. Vor einer solchen Wandlung und mittendrin stéf3t das Ich in solchem
Ausmafs an Grenzen, dass es aufhéren muss zu denken, zu verstehen, zu erwarten, zu
lenken »*

Monika Renz macht es sich zur Aufgabe, eben dieser Wandlung auf den Grund zu ge-
hen, indem sie hinterfragt, welche prozedurale Verinderung der Sterbeprozess fir
das Ich und fir das Selbstverstindnis Sterbender zur Folge hat. Sie beobachtet, in-
wiefern sich diese Wandlung im Sterben vollzieht und wie sie von Sterbenden erlebt
wird. Sie folgt damit dem Anliegen, die unterschiedlichen Stadien dieses Ubergangs
hinsichtlich der jeweils spezifischen Erfahrung von Wiirde zu untersuchen und aus
den situativen Beschreibungen Sterbender Erkenntnisse fiir die Sterbebegleitung
abzuleiten. In mehreren phinomenologischen Studien der Befragung von mehr als
tausend Menschen im Sterben arbeitet sie im Wesentlichen drei Stadien heraus, die

1 Renz, Monika: 2015, 9. Aufl. 2016, S. 29; vgl. hierzu Samarel, Nelda: 1995.
2 Renz, Monika: 2015, 9. Aufl. 2016, S. 29 f.



Gestaltungspotenziale

an bestimmte Charakteristiken gebunden sind und als universelle geteilte Erfahrung
Sterbender beschrieben werden kénnen:

«Das Prioritére ist die Wandlung vom Ich zum Sein, und dies in jener Radikalitat, die
dem Ende unseres Daseins als Ich innewohnt. Der Korper als Verkérperung dieses
ich-bezogenen Subjekts stirbt! Mit diesem Sterben—und dies auch einleitend —verliert
sich die Wahrnehmung im Ich und das Erleben als ein Ich. Sterben ist gekennzeichnet
durch dassich verandernde menschliche Bewusstsein rund um dieses Ende herum. Der
Sterbeprozess, wie ich ihn modellhaft verstehe, kann gegliedert werden in drei Stadi-
en. Der Mensch durchliuftim Ubergang dreierlei Zustinde oder Befindlichkeiten, und
dies nicht selten mehrfach. Ich spreche von einem Davor — vor einer inneren Bewusst-
seinsschwelle —, einem Hindurch —iiber diese Schwelle —und einem Danach —nach die-
ser Schwelle —, welches aber nicht als Jenseitss zu begreifen ist, sondern als dufRerster
Zustand im Diesseits.

Monika Renz arbeitet heraus, was sie als «Geheimnis des Sterbens» beschreibt, analy-
siert die sich im Sterben vollziehende Wandlung, untersucht die auftretenden Phino-
mene und die sich vollziehenden Prozesse. Dabei betont sie, dass ihr Blick ausschlief3-
lich auf das phinomenologisch untersuchbare Diesseits des Sterbens gerichtet sei,
wenngleich sie die in Religion und Kultur iiberlieferten Vorstellungen eines Jenseits»
insofern in ihre Arbeit einbezieht, als dass sie die darin elaborierten Sichtweisen als
Archebilder versteht, die unsere Weltsicht konstituierend prigen. Wenngleich Jen-
seitsvorstellung stets Teil des «Glaubens> und damit explizit als Nichtwissen identi-
fizierbar ist, handelt es sich hierbei doch um im kollektiven Bewusstsein verankerte
Uberlieferungen, welche die Sterbe- und Todesvorstellungen einer Gesellschaft kons-
titutiv pragen. Renz forscht in diesem Spannungsfeld «zwischen dem radikalen Ernst-
nehmen der Zeugnisse Sterbender und den metaphorischen Aussagen von Religionen
iiber Eschatologie — Lehre von den letzten Dingen — einerseits und dem Wissen, dass
ich nichts weif8 andererseits».’

Dieser Zugang ist insofern wertvoll fiir die Frage nach einem angemessenen
Raumgeben fiir ein wiirdevolles Sterben, als dass sich daraus ein profundes Wissen
der Erlebnisprozesse Sterbender ergibt, welches die kulturpraktische Dimension re-
ligiser Vorstellungen und archetypischer Bilder in die Uberlegungen zum Sterben
integriert. Die von Monika Renz beschriebenen Sterbestadien sind an das Verstindnis
von «Todesnihe als Schwellensituation» gekniipft.* In Bezug auf diese Schwellensi-
tuation sowie in der Benennung als <Davors, <Hindurchs> und <Danach> erscheint diese
Betrachtung als zutiefst raumlich und erlaubt damit konkrete Riickschliisse auf die
architektonische Raumlichkeit der Sterbeorte.

Fir die drei unterschiedlichen, sich im Sterbeprozess alternierend vollziehenden
Stadien erarbeitet Monika Renz jeweils spezifische Fallbeispiele und sich daraus erge-
bende, universell anmutende tibergeordnete Tendenzen. Der besondere Wert dieser
Forschung liegt in der Fokussierung des Blicks auf die «Innenperspektive der Sterben-
den selbst», indem die Frage gestellt wird, «<was muss losgelassen, was will gefunden
werden?» und damit nach den «Wesensziigen und Wahrnehmungen der Sterbenden,

3 Ebd,S.31
4 Ebd,S.31.
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ihren Ungelostheiten, Verzweiflungen, ihrem Reifungsprozess, sowie ithrem fiir uns
unvorstellbaren Glicklichsein» gefragt wird. Gefordert wird damit ein «iiber die gin-
gige bediirfnisorientierte Sterbebegleitung [hinausreichender], indikationsorientier-
ter Ansatz, sei das im Rahmen eines Hospizes, einer Palliativ- oder Akutstation, eines
Pflegeheimes oder zu Hause».®

Die herausgearbeiteten Stadien charakterisiert Renz als entwicklungspsychologi-
sche Etappen, welche dem frithkindlichen Ausbilden des Selbstbewusstseins den Rei-
fungsprozess eines nicht lokalen Bewusstseins entgegenstellen, das — ausgehend vom
Ich - die Teilhabe an einer iibergeordneten Ganzheit anstrebt. Die modellhafte Dar-
stellung der Bewusstseinszustinde zeigt, dass sich mit Uberschreiten der Bewusst-
seinsschwelle des <Hindurch> eine Wandlung des Bewusstseins vollzieht. Diese Wand-
lung kehrt in Richtung des <Danach, also als ein «in Richtung Ganzheit» wirksamer
Prozess, die sich zu Beginn des Lebens vollziehende Schirfung des Selbst gegeniiber
dem anderen um. Sie steht der Selbst-Aktivierung und dem Bewusstsein dariiber <ch>
zu sein kontrar gegeniiber. Diese Betrachtung ist fiir das Nachdenken tiber die archi-
tektonische Form der Riume am Lebensende insofern von immanenter Bedeutung,
als dass dadurch auch das im Laufe eines Lebens konstituierte Erfahrungsrepertoire
von Korper- und Raumwissen zur Disposition gestellt wird:

«Am Beginn menschlichen Lebens bildet sich auf einer ersten, der sogenannten Wahr-
nehmungsebene der <Sensomotorische Raums heraus. Er ist an die parallele Entwick-
lung von Wahrnehmung tiber die Sinne auf der einen sowie die Motorik, also die eigene
Bewegung im Raum, auf der anderen Seite gebunden. [..] Wir verstehen heute unter
haptischer Wahrnehmung das aktive Erfiihlen von Gr6fRen, Konturen, Oberflachentex-
tur und Gewicht eines Objektes durch Integration aller Hautsinne, die beim Menschen
die Oberfliachensensibilitit — taktile Wahrnehmung — und Tiefensensibilitat — kinas-
thetische Wahrnehmung —, die Temperaturwahrnehmung sowie die Schmerzwahr-
nehmung bedingen. [..] Helmholtz® [ging] bereits davon aus, dass jeder Mensch nach
seiner Geburt, vielleicht auch schon davor, mit seinen Bewegungen experimentiert und
erst damit zu Wahrnehmungen, das heifst Deutungen von Empfindungen als Zeichen
raumlicher Objekte gebracht wird.»’

Mit der Auflosung der Selbstbezogenheit von Wahrnehmung, und damit einherge-
hend dem Auflésen der leiblichen Verankerung des Erlebens architektonischer Riu-
me, verandert der Sterbeprozess nicht nur die Selbstwahrnehmung, sondern auch den
Bezug zur umgebenden Lebenswelt grundlegend. Alle auf der Erfahrung des bishe-
rigen Lebens basierende Kenntnis itber den Bezug zum eigenen Selbst, dessen Rela-
tion zu anderen und zur Welt, wird umgekehrt und im Grenzbereich des <Hindurch»
fundamental erschiittert. So miissen neben einer intensiven Begleitung der empfun-
denen Verunsicherung, die mit dieser Verinderung einhergeht, auch raumliche Ant-
worten auf ein vollstindig verdndertes Verhiltnis zu Raum und Zeit gefunden werden.
Monika Renz entwickelt eine differenzierte Ubersicht iiber die Spezifika der unter-
schiedlichen Bewusstseinsstadien im Sterben. Bei aller Prizision der Beobachtung

5 Ebd.,S.15.
6 Vgl. hierzu Helmholtz, Hermann von: 1856, in ders.: 1962.

7 Koppen, Gemma | Vollmer, Tanja C.: 2010, S.18 f.
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konnen diese schematischen Gliederungen des Sterbeprozesses jedoch stets nur als
Modelle und Hilfestellungen verstanden werden, da Sterben, wie Renz selbst schreibr,
zutiefst individuell ist und sich <Davor>, <Hindurch> und <Danach> nur selten so sche-
magetreu ereignen.®

<Davor»

Das «Davor> beschreibt Renz als eine «Katastrophes, ebenso im urspriinglichen Wort-
sinn einer Umwendung wie im Sinn einer Konfrontation mit dem Unausweichlichen.
In diesem Stadium ist es an den Menschen, sich dem Sterben zu stellen; es sind Pro-
zesse des Loslassens und des Abschiednehmens, die sich hier vollziehen, sodass dem
Ich in diesem Stadium «alles genommen [wird], was ihm gehorte, alles, was Ich war,
alle Identitit und Erwartung im Ich». Fiir die Sterbenden bedeutet diese Zeit ein be-
wusstes Erleben zahlreicher Verluste, sie haben den Eindruck, «als riicke der Tod Tag
um Tag niher» und sie kimpfen gegen «Ohnmacht, abnehmende Mobilitit und zwi-
schendurch Schmerzen, Juckreiz, Durst, Ubelkeit» an und sind darin «<Mal um Mal
Demiitigung» preisgegeben, die zwangsliufig mit dem zunehmenden Verlust der Ei-
genstindigkeit des Ichs einhergeht. «Noch erleben die Sterbenden ganz in der rium-
lichen und zeitlichen Beschrinktheit des menschlichen Kérpers. Sie leiden daran, wie
der Korper abgibt und sehen nicht dariiber hinaus», so Monika Renz, wenngleich das
«Davor> den Zustand beschreibt, in dem «der Mensch an diese Schwelle heranschaut»,
die als Bereich des <Hindurch> beschrieben wird. Das <Davor> umreif’t einen Zustand
intensiver Verunsicherung, die durch das Erfahren zahlreicher Verluste und die Ent-
tduschung, die sich aus dem (noch) an den Kérper Gebundensein im Zustand von des-
sen zunehmend schwindenden Kriften ergibt.’

Die Unsicherheit und die damit einhergehenden Angste vor dem, was kommt, ha-
ben zur Folge, dass die Sterbenden in diesem Bewusstseinszustand insbesondere auf
Unterstiitzung durch zugewandte Menschen sowie ein kundiges pflegerisches und
medizinisches Team angewiesen sind, wobei insbesondere erstere selbst der Kon-
frontation der Todesnihe ausgesetzt sind. Das <Davor> markiert einen Zustand des
Kampfes und der Frustration. Hier stof3en die Sterbenden an die eigenen Grenzen des
Ertriglichen, sind mit den eigenen Angsten und Abgriinden konfrontiert und erleben
sich selbst als ihnen ausgesetzt. Es stellt damit eine Herausforderung fiir alle Betei-
ligten dar:

«Diese Stunden bedngstigen und sind auch fiir die Umgebung schwer auszuhalten. An-
gehorige sind herausgefordert, sich selbst auszuhalten, innerlich mitzugehen und dem
geliebten Menschen zuzumuten, was das Schicksal ihm ohnehin zumutet. Im <Davor
braucht es bestmagliche Palliativmedizin und Palliativpflege, gute, mutige und sorg-
faltige Medikation ebenso wie zuverlassige Betreuung. Dariiber hinaus hilft das Erfah-
rungswissen, dass diese schwer zu ertragenden Zustidnde nur Durchgangsrealititen
sind und dass es—noch im Hier und Jetzt — ganz anders wird.»™

8 Renz, Monika: 2015, 9. Aufl. 2016, S. 55.
9 Ebd.,S.32f.
10 Ebd,S.33.
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Die Gelegenbheit einer solch intensiven und kundigen Begleitung wird gegenwirtig nur
den Menschen zuteil, die eine spezialisierte hospizliche oder palliative Betreuung in
Anspruch nehmen und in diesem Kontext auf ein entsprechendes Erfahrungswissen
vertrauen konnen. Fiir Menschen, die ohne eine erginzende ambulante palliativmedi-
zinische Begleitung in Pflegeheimen oder zu Hause sterben, sowie fir diejenigen, de-
ren Bedarf intensiver und kurzfristiger ist, als es von einer ambulanten spezialisierten
Palliativversorgung geleistet werden kann, fehlt eine solche fachkundige Begleitung.
Sie vermittelt insofern Sicherheit, als dass in dieser Situation Unterstiitzung dort ge-
boten wird, wo «die Patienten sich und ihr Leben nicht mehr unter Kontrolle haben».!
Integraler Bestandteil der Wandlung im <Davor ist die Kapitulation; eine Offnung fiir
die gegebene Situation, die insofern schwer fillt, als dass «der Mensch im Davor [...]
nicht iiber seine Situation hinaus[sieht], er kann nur einwilligen, loslassen, aufgeben».
In der Unsicherheit, die aus dem Verlust der eigenen Krifte und dem Empfinden von
Demiitigung im <Davor> erlebt wird, ist dieser Zustand dem Leiden in der Krankheit
sehr dhnlich, sodass «die Frage nach der Wiirde im Davor [..] identisch [ist] mit der
bekannten Frage der Wiirde des seiner selbst bewussten Menschen mitten im Leid»."

Fir den gegebenen Rahmen - in Bezug auf Versorgung, Riumlichkeit und Begeg-
nung - gilt, dass Wiirde unmittelbar erfahrbar sein muss, weil sie ansonsten nicht von
den Patienten erlebt werden kann. Wesentliche Bestandteile dieser Erfahrbarkeit sind
das Gefiihl, ernstgenommen und wiirdig behandelt zu werden und die Méglichkeit,
aus sich heraus Kraft und Selbstwert schopfen zu kénnen.

«Wiirde im Leiden hat zu tun mitjener inneren GrofRe, die standhilt, innerlich aufrecht
bleibt[..] Wiirde ist dann ein Reifekriterium und zeichnetjenen Menschen aus, der sich
nicht véllig mit seinem Leiden und seinen widrigen Umstanden identifiziert, sondern
sich innerlich nochmals dazu verhalten kann.»®

SchlieRlich sind es die Witrde und der «unantastbare Wert des Wesens und Indivi-
duums Mensch»*, den es in dieser Phase duflerster Fragilitit besonders zu schiitzen
gilt. Architektur kann hier insofern unterstittzend wirksam sein, als dass sie das Po-
tenzial birgt, die Empfindung von Geborgensein, Schutz und Sicherheit direkt zu ver-
mitteln. Sterbeorte, die dem «<Davor> unterstiitzend Raum geben, sind Refugien, deren
bergender Charakter vor einer Intensivierung der Empfindung des Ausgeliefert- oder
Exponiertseins schiitzt, die jedoch geniigend Raum lassen, um der «raumlichen und
zeitlichen Beschranktheit des menschlichen Korpers»” eine ausgedehnte Dimension
als Resonanzraum gegeniiberzustellen.

Es obliegt der Architektur, die intimen Riickzugsriume, die Zimmer der Men-
schen am Lebensende, in institutionellen Sterbeorten so zu gestalten, dass sie den
Bediirfnissen schwerstkranker und sterbender Menschen gerecht werden und ihnen
mit riumlichen Antworten begegnen. Es ist Teil dieser Architekturaufgabe, den Unsi-
cherheiten, existenziellen Fragen und der Kapitulation schwerstkranker und sterben-

11 Ebd,S.34.
12 Ebd.
13 Ebd,S.3s.
14 Ebd.
15 Ebd.,S.32.
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der Menschen Riume gegeniiberzustellen, deren bergende und schiitzende raumliche
Gestik diesen mafRgeblich entgegenwirkt und den Menschen eine stabile architektoni-
sche Fassung der Beherbergung bietet. Demgegeniiber zeigt sich aus Sicht der Zuge-
hérigen, die das Ringen um Wiirde und Weiterleben sowie schliefilich die Kapitulation
der Sterbenden begleiten, der Bedarf nach Riumen,in denen sie aufatmen kénnen und
die es ihnen erlauben, sich kurzfristig aus der Situation intensiver Sterbebegleitung
herauszunehmen, fiir sich zu sein oder ins Freie zu treten. Das kann eine Loggia oder
ein Balkon am Zimmer, ein Hof oder ein Dachgarten ebenso sein, wie ein Riickzugs-
raum im Gefiige gemeinschaftlich genutzter Flichen oder eine Nische im Flur. Die
Herausforderung in der Begleitung sterbender Menschen im Bewusstseinszustand
des <Davor> liegt im Wesentlichen darin begriindet, dass es sich hierbei um einen inne-
ren Transformationsprozess handelt, welchen jeder Mensch in seinem Sterben selbst
vollziehen muss. Sich im Sterben auf diesen Prozess einzulassen bedarf der Fihigkeit
zu einem eigenen und eigenstindigen Umgang mit dieser Kapitulation, worin sich
personliche Wiirde besonders deutlich ausdriickt:

«So verstandlich Rebellion bisweilen ist, um im Leiden authentisch zu bleiben, so un-
erldsslich ist irgendwann das Loslassen und Sich-Anheimgeben. Die Frage der Wiirde
im Leiden ist nicht nur abhingig von einem wiirdigen Umfeld, sondern auch von der
eigenen Einstellung. Wiirde charakterisiert jenen reifen Menschen, der sich trotz aller
widrigen Umstande nicht véllig determiniert sieht, sondern noch fahig ist, sich inner-
lichdazuzuverhalten und dies auf eine wiirdige —sachgerechte, prozessaddquate, dem
Kulturwesen Mensch entsprechende—Weise. In dieser—hauchdiinnen—geistigen Frei-
heit kommt innere Unabhangigkeit vom Schicksal zum Ausdruck [..] Die Erfahrung von
Wiirde im Leid ist tiefste Identitdtserfahrung zwischen akzeptierter Abhingigkeit und
Freiheit [.] Wiirde ist ein Beziehungswort ebenso wie Ausdruck von Autonomie, von
einem positiven konstitutiven rotzdems, was nicht identisch ist mit Trotz.»"

Die Kiirze der im Hospiz verbleibenden Zeit verkiirzt auch die Dauer der Bewusst-
seinszustinde des <Davor, <Hindurch> und <Danach». Chronologisch betrachtet fillt
das «Davor> hiufig mit der Zeit des Ankommens und Sicheinrichtens in der neuen Um-
gebung zusammen, woraus sich eine doppelte Unsicherheit ergibt; die Befremdlich-
keit der eigenen Situation wird durch die Fremdheit des verinderten ortsriumlichen
Kontexts gesteigert. Hier liegt das Potenzial architektonischer Gestaltung, durch An-
mutung, Ausdruck und Charakter der Hospizarchitektur diese doppelte Unsicherheit
zumindest teilweise zu kompensieren, einen Raumeindruck von Schutz und Sicher-
heit zu gestalten und so das Loslassen zu erleichtern. Trotz zeitlicher und riumlicher
Begrenztheit gilt es Spielrdaume fiir die vorbeschriebene geistige Freiheit zur inneren
Unabhingigkeit zu eréffnen. Uberlegungen zur Wahrnehmungspsychologie in der
Architektur offenbaren den unmittelbaren reziproken Zusammenhang zwischen ei-
genem Befinden und dem Erleben architektonischer Situationen:

«Der Standpunkt des Erlebens ist ein absoluter Ort. Die subjektive Erlebniswirklich-
keit richtet sich an diesem Nullpunkt aus. Der so gezeugte «pradimensionale Raum, so
Schmitz, dehnt sich vom Nullpunkt des eigenen Leibes in unumkehrbaren Richtungen

16 Ebd.,S.37.
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aus. [...] Die Leiblichkeit des Menschen stellt sich demnach als Briicke dar, die das Indi-
viduum auf wechselnde Weise mit seiner Umgebung verbindet. Sozialpsychologische
Studien zeigen, dass die briickenhafte Kopplung bidirektional wirksam werden kann.
Menschen, die sich «in ihrer Haut nicht wohlfiihlens, ein eher niedriges Selbstbewusst-
sein besitzen, wihlen in einem Restaurant kleine Nischen als Sitzplatz aus. Sie erleben
den engen Platz als vollig ausreichend fiirihre Person. Menschen mit hoher Selbstiiber-
zeugtheit hingegen wihlen wie selbstverstandlich die Raummitte, in der ihr Kérper —
ist dieser auch noch so schlank—den nétigen Platz einnehmen kann.»"

Sotrivial das angefithrte Beispiel erscheinen mag, so deutlich zeigt es den Bedarf, sich
in Situationen leiblicher Verunsicherung durch den Gestus architektonischer Riume
geborgen zu wissen. Entsprechend der individuell unterschiedlichen Bediirfnisse der
Menschen und im Hinblick auf die sich im Sterben wandelnden Bewusstseinszustin-
de weist ein Zimmer als Riickzugsraum im Kontext institutioneller Sterbeorte idealer-
weise beide Qualititen auf.

<Hindurch>»

Das <Hindurch> markiert die Schwelle des Sterbens, in welcher das Ich in den Hinter-
grund zu treten beginnt. Dieser Zustand wird von Sterbenden hiufig als beengend
und bedrohlich erlebt, geht mit Widerstinden, Angsten und tiefer Verunsicherung
einher. Im Hindurch> wird eine Bewusstseinsschwelle erfahren, welche die Zustin-
de des <Davor> und des <Danach> voneinander trennt. Hier vollzieht sich die Transfor-
mation der Sterbenden, aus einer den Lebenden vertrauten, an das leibliche Spiiren
gekniipften Erlebniswelt hin zu einer Erfahrung der Transzendenz. Monika Renz be-
schreibt diese Erfahrung als einen Schwelleniibertritt, der an Urdngste gekniipft und
auf Bewadltigungsmuster angewiesen ist. Aus den Gesprachen mit Sterbenden geht
hervor, dass die Schwelle des Hindurch> als Widerstand erlebt wird, dem Menschen
nicht selten mit Aufbiumen und Kampf begegnen. Zentraler Gegenstand dieses Be-
wusstseinszustands ist das Loslassen und insbesondere das Aufgeben bisher vertrau-
ter Wahrnehmungserfahrungen. Renz zufolge sind im <Hindurch> «alle vertrauten
Strukturen, alle Gesetzmifligkeiten unserer Wahrnehmung, oben-unten, hell-dunkel,
Ich-Du - zumindest zwischendurch — wie verloren»; ein Zustand, der aufgrund seiner
Fremdartigkeit verunsichert. Die bisher geldufigen und vertrauten Wahrnehmungs-
erfahrungen des Lebens werden obsolet, sodass dieses Stadium «als Inbegriff von
Prozess, innerer Bewegung, Transformation, aber auch als nackte Angst» beschrieben
werden kann. Beim <Hindurch> handelt es sich vordergriindig um Korperreaktionen,
die zwar mit bildhaften Assoziationen einhergehen kénnen, aber nicht zwingend da-
ran gebunden sind.’®

«Weitaus am hdufigsten wird das <Hindurch» erlebt als reine Kérperreaktion: ein Schau-
dern, Schwitzen, Frieren, Schmerzen. Urangst! Das Ich ist zugleich iiberwéltigt und wil-

17 Koppen, Gemma | Vollmer, Tanja C.: 2010, S. 64.
18 Ebd.,S.41ff.



Gestaltungspotenziale

ligt doch ein—bisweilen kommt es dann fast augenblicklich zu einer Wendung, andere
Male geschieht es ganz langsam als Erschlaffung, Erlosung.»™

Dieses Bewusstseinsstadium stellt insofern eine Herausforderung dar, als dass es Be-
handelnden und Angehérigen schwerfillt, die Sterbenden in diesem Prozess zu be-
gleiten. Der Blick der Lebenden auf diesen Zustand weckt Assoziationen an Leiden,
Schmerz und Kampf — welche zweifelsohne Teil der inneren Transformation der Ster-
benden sind. Aus lebensweltlicher Sicht ist deren Dimension schwer einzuschitzen,
zumal es sich dabei hiufig um innerliche Prozesse handelt, die aus Sicht der Lebenden
jedoch unmittelbar an physisches Befinden gekniipft sind. Wenngleich es durchaus
positiv konnotierte Deutungen von Sterbenden fiir das <Hindurch> gibt, so dominiert
doch zumeist die Verzweiflung — «jedenfalls fiir unser Auge», also fiir den Blick der
Lebenden, wie Monika Renz schreibt. Sie charakterisiert das <Hindurch> als Schwel-
lensituation, es sei der «Durchgang schlechthin und vergleichbar mit der Geburt».*
Die in der Palliativmedizin vielfach gezogene Parallele zwischen Geburt und Sterben
wird auch hier herangezogen, um das <Hindurch> zu umreifRen und um dem sich darin
zum Teil vollziehenden Kampf eine Entsprechung zu geben.

«Es dauert meist Stunden, Minuten, aber nicht viele Tage. Anders als bei der Geburt
wird der Durchgang vor dem Sterben oft mehrfach erlebt — weil Patienten tber die-
se Bewusstseinsschwelle hin- und hergehen. [.] Um hindurchfiihren zu kénnen, muss
man selbst erahnen kdnnen, um was es hier geht. Und selbst dann gelingt Hilfe nur
bruchstiickhaft. Im Gegenlber von solchermafien leidenden und kimpfenden Ster-
benden versuche ich mir zu vergegenwartigen, wie sich wohl eine Wandlung der Wahr-
nehmung anfiihlt.»*

Empathie, Einfithlungsvermdgen und das Sicheinlassen auf eine Resonanzbeziehung
mit den Sterbenden offenbaren im Hindurch> hiufig den einzigen Zugang zu deren
gegenwirtiger Erfahrungswelt. Es stellt sich die Frage, wie es wire, wenn der Boden
ins Wanken geriete, die Winde den Eindruck erweckten einzustiirzen oder die An-
wesenheit einer Person zwar wahrgenommen, diese jedoch als Fremde erlebt wiir-
de.?? Diese und dhnliche Fragen machen die Reaktionen und das Verhalten sterbender
Menschen im <Hindurch> nachvollziehbar und plausibel. Das <Hindurch> bildet einen
Ausnahmezustand existenzieller Bedrohung im Sterben. Die Exponiertheit gegen-
iiber dem fortschreitenden Sterbeprozess kommt selten deutlicher zum Ausdruck, der
Eindruck des Ausgeliefertseins, der Nacktheit sowie das Schaudern, Erstarren oder
Aufbiumen in existenzieller Angst prigen diese Erfahrung. Sie werfen die Frage nach
einer «<Wiirde im Scheitern, Wiirde inmitten von existenzieller Angst, Wiirde im voll-
stindigen Loslassen und Zulassen» auf. Die intensive Wahrnehmungsverinderung
verlangt laut Renz nach Ermutigung. In Bezug auf die Gestaltung von Sterbeorten gilt
es also Riume zu schaffen, deren bergender und schiitzender Charakter so unmittel-
bar spitrbar wird, dass er nicht verstanden oder aktiv erfasst werden muss. Es handelt

19 Ebd,S.43.

20 Ebd.

21 Ebd.
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sich im <Hindurch> um einen inneren Transformationsprozess, der sich weitgehend
unabhingig von den konkret riumlichen und zeitlichen Bedingungen ereignet. Den-
noch ist davon auszugehen, dass — dhnlich wie verbaler Zuspruch und Ermutigung
— auch die atmosphirischen Qualititen der Architektur die Sterbenden als vage Emp-
findungen erreichen. Wenngleich die Wahrnehmungsbeziehung zur iufleren Welt
im «Hindurch» vollstindig ins Wanken gerit, so bleibt die Umgebung doch als Gegen-
iiber und Kontext erhalten. Anhand eines eindriicklichen Beispiels beschreibt Monika
Renz, wie die Gegebenheiten des Raumes in diesem Bewusstseinszustand erfahren
werden und dass Sterbende in diesen mitunter wie gefangen sind:

«[Ein Patient] liegt vor seinem Sterben zwei Tage lang wie in einem Koma, aber mit of-
fenen Augen. Immer in Richtung Wand starrend. Kein Ton kommt tber seine Lippen,
keine Regung aus seinem Korper. Angehérige und Pflegende sind ratlos: Warum dieses
Starren? [..] Ich nehme eine dhnliche Position ein wie er und setze mich dem Erlebnis
Wand> und meinem eigenen Starren aus. Ich starre an die Wand. Mit der Zeit erfasst
mich ein Grauen: Die Wand ist grau, Konturen |6sen sich auf, ich sehe mehr und mehr
nur noch ein atmospharisches Gegentiber.»?

Die empathische Antizipation der Erfahrung Sterbender und die phinomenologische
Untersuchung des eigenen Erlebens ermdglicht es, Riume zu gestalten, die den genu-
inen Prozessen der Wahrnehmungsverinderung im Sterben entsprechend sind. Der
Architektur das Potenzial zuzusprechen, solche Situationen verhindern oder lindern
zu konnen, wire vermessen; doch es besteht die Mdglichkeit, mit architektonischen
Mitteln, der Wahl eines differenzierten Material- und Farbkanons und einer gezielten
Konditionierung des Tageslichts mittels direktem und indirektem Einfall Riume zu
gestalten, die Anhaltspunkte fir ein Aufbrechen der Monotonie der diffusen Bedro-
hung im <Hindurch> bieten.

<Danach»

Das Danach> beschreibt einen Bewusstseinszustand, der mit lebensweltlichen Ka-
tegorien und in unseren vertrauten raum-zeitlichen Dimensionen schwer zu fassen
ist. Die Transformation dieses Zustands vollzieht sich meist im Stillen, geht mit Ruhe
und einer eigentiimlichen Anmutung des Friedens einher: «Irgendwann und zugleich
unvermittelt ist es, als wire selbst die Angst losgelassen. Sterbende treten ein in ei-
nen Zustand von Ruhe»,** die Kimpfe und Widerstinde der beiden vorbeschriebenen
Stadien scheinen iiberwunden zu sein. Dieser Zustand entspricht am ehesten dem,
was mit der eigentiimlichen Stimmung in einem Sterbezimmer beschrieben wird,
denn «auch wenn das <Danach> bisweilen nur Momente oder Minuten, andere Male
vielleicht Stunden und in Einzelfillen Tage dauert, ist wesentlich, dass hier eine vollig
andere Atmosphire herrscht».?* Das <Danach» er6ffnet insbesondere den Angehorigen
einen neuen Zugang zur Teilhabe an der Erfahrung des Sterbeprozesses — obwohl in
diesem Zustand das lebensweltliche Erleben und die Wahrnehmung Sterbender stark

23 Ebd,S.44.
24 Ebd.,S.49f.
25 Ebd.,S.50.
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auseinandergehen. Auch den Nahestehenden bietet der Eindruck des einkehrenden
Friedens gegeniiber den sich im <Davor> und im <Hindurch> mitunter vollziehenden
Kampfen eine andersartige Moglichkeit, um ihrerseits loszulassen; «einige Angehori-
ge schaffen erst jetzt iiberhaupt wieder, ans Sterbebett zu kommen, andere erlauben
sich erst jetzt, nicht mehr stindig da zu sein».?

Die Architektur tritt hier in den Hintergrund. Sie ist nicht linger imstande, die
raumliche Situation zu pragen, da die Anmutung des Sterbenden die Dominanz im
Raum tibernimmt und dessen Gestimmtheit mafigeblich prigt. Und doch offenbart
sich ein weiteres Gestaltungspotenzial fiir die Riume am Lebensende darin, dieser be-
sonderen Ausstrahlung Sterbender angemessen Raum zu geben. Es sind Architektu-
ren gefordert, die diese oft mit dem Sterben assoziierte eigenartige Stimmung in ein
iibergeordnetes riumliches Gefiige einbetten, welches dieser standhilt und die Erfah-
rung des gesamten Gebiudes ohne eine atmosphirische Zersplitterung und Briiche
ermoglicht. Das <Danach> bildet aus Sicht der Lebenden insofern eine besondere Her-
ausforderung, als dass hier die vertrauten Kategorien der Lebenswelt an ihre Grenzen
stofRen. Fiir die psychologische Persénlichkeitsstruktur Sterbender beschreibt Monika
Renz insbesondere fiir das <Danach»: «das Ich stirbt in ein Du hinein»*” und benennt
damit eine Wahrnehmungsverschiebung und Auflésung des Selbst-Bewusstseins im
Sterben, welche die uns vertrauten Erfahrungen von Eigen- und Weltwahrnehmung
negieren. Es ist eben diese Dimension des aus lebensweltlicher Sicht Unvorstellbaren,
die es fiir die Gestaltung von Sterbeorten zu bedenken gilt.

Die sich im Sterben vollziehenden Verinderungen der Wahrnehmung und des Be-
wusstseins nehmen unmittelbar Einfluss auf das Erleben der Sterbenden. Sie zu ken-
nen kann eine wertvolle Wissensgrundlage fiir die Gestaltung angemessener Sterbe-
orte und explizit fiir schwerkranke und sterbende Menschen geschaffene Riume sein.
Insbesondere die zunehmende Verschiebung des Raum- und Zeitgefiihls im Sterben
bietet Anhaltspunkte fiir die architektonische Gestaltung, «das Raumgefiihl - bei-
spielsweise das Gefiihl fiir Nihe und Distanz — verdndert sich auf den Tod hin»*® und
auch die akustische Dimension des Raumerlebens wird dominant:

«Die musikalischen Extreme von Larm, das Zuviel an Schwingung, einerseits und Mo-
notonie, das Zuwenig, andererseits rauben Sterbenden manchmal fast den Atem, auch
wenn da eigentlich «ichtss ist — nichts Gegenstandliches, nichts Sichtbares. Ob Ster-
bende wollen oder nicht, Schwingungen sind dasjenige, was sie trigt oder bedroht; wo-
fur sie sich ganz und gar 6ffnen oder wogegen sie sich unbemerkt stemmen [miissen],
was dann Verspannungen, Schmerzen und Gefiihle von Ohnmacht nach sich ziehen
kann.»?

Das intensivierte Klangerleben und die verinderte Raumwahrnehmung sind in der
Konzeption von Architekturen am Lebensende besonders zu bedenken. Die verstirkte
Sensibilitat fiir klangliche Reize im Sterben offenbart, dass die ohnehin bestehende
Resonanzbeziehung zwischen Mensch und Welt in der Sterbephase zunehmend deut-

26 Ebd.,S.51.
27 Ebd.,S.57ff.
28 Ebd.,S.78.
29 Ebd.,S.78f.
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licher ausgepragt ist. Das Beriicksichtigen des Architekturentwurfs als Resonanz-
raum fiir die Erfahrung rdumlicher Situationen bildet eine wertvolle Grundlage fiir
die Gestaltung von Sterbeorten.

Resonanz

Die Resonanzbeziehung zwischen Koérper und Raum ist insofern konstitutiv, als
dass diese einander wechselseitig bedingen: «Es gibt den Menschen nicht aufler dem
Raumb»,’® wie es Heidegger formuliert und umgekehrt gilt, dass «sich der Zusammen-
hang von Korper und Raum in der phinomenologischen Soziologie aus der Annah-
me [ergibt], dass der Raum ohne Kérper gar nicht erfahrbar wire».* Da «mein Kérper
nicht ein Gegenstand im Raum [ist], sondern die Bedingung fiir alle meine Erfahrung
der raumlichen Gliederung der Lebenswelt»,* geht mit der sich im Sterben vollziehen-
den Veranderung der Selbstwahrnehmung zwangsliufig ein verindertes Erleben des
lebensweltlichen Kontexts einher. Umgekehrt betrachtet birgt das Einwirken des Rau-
mes auf den sich verindernden Korper das Potenzial, im Sterben Halt und Konturen
zu geben, wenngleich die eigene Wahrnehmung zunehmend diffuser wird.

Markus Schroer arbeitet fir die Genese kulturgeschichtlicher Entwicklung des
Raumbegriffs heraus, dass dieser insbesondere dann in soziologische Beobachtungen
einbezogen wird, wenn Eingrenzungen, Differenzierungen oder Separationen un-
terschiedlicher Raum-, Kérper- und Gesellschaftsbilder voneinander unterschieden
werden sollen, sodass riumliche Bezugnahmen dann verstarkt auftreten, «wenn in
eine noch ungeordnete, fliichtige Gegenwart Ordnung und Ubersicht gebracht werden
soll. Jenseits der Frage, was Raum und Zeit sind, ist entscheidend, wie Raum und Zeit
behandelt werden».” Was Schroer hier bezogen auf riumliche Metaphern und Ana-
logien in Bezug auf Globlisierungs- und Digitalisierungsthematiken beschreibt, gilt
gleichermafen fiir das Raum- und Zeiterleben Sterbender, da die Bezugnahme auf
die konkreten Gegebenheiten des Raumes aufgrund der Verschiebung der Wahrneh-
mung zunehmend in den Hintergrund treten. Franz Xaver Baier fithrt diesbeziiglich
aus, dass Raumwahrnehmung stets Wahrnehmung mit der gesamten Existenz sei,**
sodass sich das Erleben architektonischer Riume als dynamischer Prozess des Invol-
viertseins offenbart:

«Wir sind gewohnt, Wahrnehmung als einen Akt zu begreifen, durch den etwas von
«draufen> zu uns nach innen kommt, in uns abgebildet und gespeichert wird. Dabei
setzen wir voraus, daf das Drauflen, die Aufdenwelt auch ohne uns so ist wie sie uns er-
scheint. Zugleich tbersehen wir, dafd dieser Zustand bereits aus einer Verhaltensweise
entstanden ist, die nicht ohne uns gescheheniist. [..] Unsere gesamte raumliche Verfas-
sung dndert sich. [..] Wir sind nicht unbeteiligt an der Wahrnehmung. Die Umgebung

30 Heidegger, Martin: 1927, zit. n. Koppen, Gemma | Vollmer, Tanja C.: 2010, S. 39.

31 Schoer, Markus: 2005, S. 277.

32 Luckmann, Thomas | Schiitz, Alfred: 2003, S.152; zit. n. Schoer, Markus: 2005, S. 277.
33 Schoer, Markus: 2005, S.180.

34 Vgl. hierzu Baier, Franz Xaver: 2000, S. 25 ff.
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verandert sich, wenn wir ein anderes Verhalten einnehmen. [..] Wahrnehmung ist ein
aktives Hervorbringen von Welt. Wir erzeugen damit Wirklichkeit.»*

Diese Resonanzbeziehung zwischen Wahrnehmendem und Welt hat Hartmut Rosa in
Analogie des physikalischen Resonanzgesetzes herausgearbeitet und darin das Ver-
hiltnis des Menschen zur Lebenswelt als Antwortbeziehung und interaktive Bezug-
nahme beschrieben. «Subjekt und Welt [werden] in der und durch die wechselseitige
Bezogenheit geformt, geprigt, ja mehr noch: konstituiert.»* Rosa formuliert Resonanz
gewissermaflen als Gegenentwurf zu der von ihm bereits in vorangegangenen Werken
herausgearbeiteten gegenwirtigen Tendenz der Entfremdung in zeitgendssischen Ge-
sellschaften.”” Die Vorstellung resonanter Weltbeziehungen des Menschen hat zufolge,
dass Wahrnehmung als Begegnung und Interaktion mit den Dingen verstanden wird.
Diese These geht mit der Sichtweise einher, dass sich Welt «als alles, was begegnet —
oder auch: was begegnen kann — [konzeptualisiert], sie erscheint als der ultimative
Horizont, in dem sich Dinge ereignen kénnen und Objekte auffinden lassen», sodass
die Wechselbeziehung zwischen dem Menschen selbst und seinem Erleben auf «Res-
ponsivitit oder <Antwortlichkeit>» basiert. Rosa schliefdt damit an die zunichst in der
Phinomenologie entwickelte Vorstellung an, nach welcher der Mensch «nicht in erster
Linie als sprach-, vernunft- oder empfindungsfihiges, sondern als resonanzfihiges
Wesen erscheint» und offenbart Wahrnehmung und Welterfahrung als dialogischen,
resonanten Prozess.* Diese zentrale Uberlegung untersucht Rosa im Hinblick auf ver-
schiedene Lebensbereiche und Beziehungsgefiige. Er betrachtet zwischenmenschli-
ches Interagieren ebenso wie das In-Resonanz-Treten mit der dinglichen Welt. Diese
Vorstellung einer Resonanzbeziehung zu anderen und zur Welt schlieft im Hinblick
auf das Sterben unmittelbar an die von Monika Renz beschriebene Intensivierung des
Klang- und Schwingungserlebens Sterbender an und offenbart andererseits, dass die
Wahrnehmungsveranderung der Menschen im Sterben fiir sie insofern eine Wirklich-
keitsverinderung bedeutet, als dass «Subjekte Welt nicht nur wahrnehmen und auf
sie reagieren, sondern dass sie sie auch konzeptualisieren als eine Welt, in der sie sich
befinden, die ihnen begegnet und in der sie handeln».*” Daran wird deutlich, dass die
verdanderte Sicht Sterbender auf die Welt und ihre sich verschiebende Wahrnehmung
eine eigene Wirklichkeit konstituiert, die sich fiir die Wahrnehmung von der Warte
agiler Lebendigkeit — wenn tiberhaupt — nur teilweise erschlief3t.

In Bezug auf die Architektur liegt in diesem Zusammenhang deren Betrachtung
als Resonanzraum nahe. Dieser ist nach Alban Janson und Florian Tigges «in Analogie
zum Resonanzkorper zu verstehen, der den Klang, indem er selbst zum Mitschwingen
gebracht wird, verstirkt».*° Dies betrifft seine akustische Wirksamkeit ebenso wie die
auf das Handeln und Interagieren des Menschen in und mit einem Raum bezogene
Resonanz, welche die Selbst- und Raumwahrnehmung gleichermaflen beeinflusst.

35 Ebd.,S.25ff.

36 Rosa, Hartmut: 2006, 5. Aufl. 2017, S. 62.
37 Vgl. hierzu: Rosa, Hartmut: 2005.

38 Rosa, Hartmut: 2006, 5. Aufl. 2017, S. 67 f.
39 Ebd.,S.69f.

40 Janson, Alban | Tigges, Florian: 2013, S. 262.

279



280

Sterbeorte

«Uber die physische Raumbeanspruchung hinaus verlangt das personliche Wohlbe-
finden einen Spielraum fir die rdumliche Entfaltung, der dem Ausschwingen und
Nachklingen von Bewegungen und Tatigkeiten dient. [..] So wird im Resonanzraum ein
erweitertes Raumvolumen angeregt, das mitschwingt und das wir fiir ein Ausschwin-
gen oder Amplifizieren des riumlichen Gefiihls benétigen, das sonst gedampft und in
seinem Ausdehnungsdrang gebremst wiirde »*

Das Beschriebene lisst den Resonanzraum als Aquivalent des Klangkérpers eines
Instruments erscheinen. Jedoch reicht der Aspekt der Resonanzfihigkeit architekto-
nischer Riume insofern iiber die auditive Dimension hinaus, als dass entsprechend
der Uberlegungen von Hartmut Rosa Raumwahrnehmung als Resonanzerfahrung
zu denken ist. Im Bezug auf die Wahrnehmungsverschiebung Sterbender lisst sich
demnach folgern, dass die zunehmende Sensibilisierung fir Klang- und Resonanzer-
fahrungen zudem mit einer verstirkten Sensibilitit in der Raumwahrnehmung ein-
hergeht. Demnach sind Sterbeorte insofern als Resonanzriume zu konzipieren, als
dass deren besonderes Resonanzbediirfnis zu beriicksichtigen ist und in der Dimen-
sion und Machart dieser Architekturen geniigend Spielraum fiir Resonanz gegeben
ist. Janson und Tigges beschreiben, dass auch «Titigkeiten, die nur minimalen Raum
bendtigen», mit einem erweiterten Raumbedarf einhergehen.

«[..] Gelegenheiten, bei denen man den Ceist schweifen lasst, [erfordern] fir die erwei-
terte Erstrecktheit der personlichen Raumsphire ein Raumvolumen, das Widerhall
bietet, uns grofRer werden ldsst, ohne dass wir uns in Grenzenlosigkeit verlieren »**

Dies ist insbesondere im Hinblick auf die Individualzimmer institutioneller medizi-
nischer, pflegerischer und sterbebegleitender Einrichtungen bedeutsam, als dass sich
hier der intime Raum der Patienten allzu oft auf das Bett und dessen unmittelbaren
Umraum beschrinkt, ohne den erweiterten Raumbedarf fiir Resonanz zu beriicksich-
tigen. In Bezug auf die architektonische Gestaltung von Resonanzraumen beschreiben
Janson und Tigges, dass diese «das passive Nachklingen aber nur [erlauben], wenn sie
selbst homogen und ruhig wirken und nicht zu Anregern werden».* Damit architek-
tonische Resonanzriume erlebbar werden, gilt es diese so zu belichten, dass sie nicht
im Dunkeln bleiben und sie aus resonanzfihigen, nachschwingenden Materialien zu
bilden. Architektur als Resonanzraum umfasst also gleichermafien einen erweiterten
Raumbegriff, der das Widerhallen der eigenen Empfindungen, Bewegungen und das
Ausdehnen der personlichen Raumsphire beriicksichtigt, wie auch die Gestaltung
als resonierenden Klangraum. Letzterer ist an die Vorstellung des architektonischen
Raumes als Klangraum gekniipft. Diese hingt mit der Wahrnehmung von Klingen
als Empfangen von Schwingungsreizen zusammen, welche keineswegs nur das Gehor
betreffen, sondern ganzheitlich sensorisch empfunden werden, da der gesamte Kor-
per «Klinge als Vibrationen in unterschiedlicher Intensitit» spiirt.* Im Hinblick auf
die besondere Sensibilitit Sterbender gegeniiber Schwingungen und Klingen gilt es

41 Janson, Alban | Tigges, Florian: 2013, S. 262.
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44 Wittmann, Franziska, in: Caminada, Gion A. (Hrsg.): 2019, S. 21.
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in besonderem Mafie zu beriicksichtigen, dass diese im architektonischen Raum om-
niprisent sind und es Menschen aufgrund ihrer intensiven Resonanzfihigkeit schwer
fallt, sich deren Einfluss zu entziehen.

«Schall breitetsich in alle Richtungen im Raum aus, reflektiert an Oberflichen—an Ma-
terialien und ihren Konstruktionen —und umgibt uns aus allen Richtungen als Raum-
klang. Wir nehmen Ort und Distanz der Schallquelle wahr, Klang und Intensitét. [..]
Das Gehor reagiert empfindlicher auf Reflexionen aus seitlicher als aus frontaler oder
vertikaler Richtung. Die Richtung des ersten Schalls — Direktschall oder erste Reflexion
—wird als Schallquelle vermutet.»*

Die beschriebenen Richtungen sind dabei keineswegs absolute Richtungen im Raum,
sondern beziehen sich auf den Kérper, dessen Physiognomie das Héren und die
Klangwahrnehmung mafigeblich prigt. Wenn sich die Grenzen der Wahrnehmung
verschieben und das Einwirken von Schwingung auf den Kérper intensiviert, bedarf
es eines besonders prizisen und differenzierten Umgangs mit diesen klangkonstitu-
ierenden Aspekten, um Riume zu entwerfen, die im besten Fall zwar resonanzfihig
sind, jedoch die ohnehin mit besonderer Intensitit erlebte Klangerfahrung nicht zu-
sdtzlich verstarken.

Adaption und Aneignung

Die Moglichkeit zur Adaption und Aneignung von Architekturen bildet insofern eine
weitere Dimension von Resonanz, als dass darin deutlich wird, inwiefern architekto-
nische Riume responsiv auf die Bediirfnisse der Nutzer reagieren. Oft braucht es nicht
viel, um sich einen zunichst fremden Raum so zu eigen zu machen, dass er den per-
sonlichen Bediirfnissen entspricht. Sich in einer Architektur einzurichten bedeutet,
sich selbst zu den umgebenden Dingen und Riumen in Relation zu setzen und diese
aktivin Gebrauch zu nehmen oder zu gestalten. Das Umgebensein von einer bestimm-
ten architektonischen Situation verindert sich durch die Interaktion, indem man in
eigener Weise dazu Bezug nimmt, darin seinen eigenen Platz findet oder diese mit
personlichen Gegenstinden und Attributen erginzt. Es wird so zu einer dialogischen
Beziehung zwischen Aneignung und Einwirken. Diese stirkt die Wechselwirkung
zwischen Gebiude und Nutzer und férdert in besonderem Mafle deren Interaktivitit.

«Bezogen auf Architektur bedeutet Interaktivitét, dass sich zwischen Benutzer und
Gebiude eine neue, sich wechselseitig beeinflussende Beziehung einstellt. Architektur
reagiert auf die Bewegungen und Bedrfnisse ihrer Benutzer, umgekehrt passen sich
die Benutzer an die Performanz des Hauses an.»*

Diese wechselseitige Einflussnahme von Architektur und Nutzer ist nicht an aktive
Verinderungen der baulichen Substanz oder der architektonischen Elemente gebun-

45 Ebd.,S.20f.
46 Mosayebi, Elli: <nteraktivitats, in: Thesaurus, mosayebi.arch.ethz.ch/thesaurus/, abgerufen am
03.02.2020.
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den, sondern ist in Bezug auf eine leiblich sensuelle Wahrnehmungsweise bereits
anhand feiner Regungen spiirbar: Der Eindruck beengt oder exponiert zu sein, das
Empfinden von Leere, Uniibersichtlichkeit oder Reiziiberflutung verindern die er-
lebte Dimension eines Raumes, ohne dass dessen faktische GréfRe variiert. Die Be-
riicksichtigung von Performanz bezieht das dynamische Moment der wechselseitigen
Wirksambkeit von architektonischem Ausdruck und Architekturerleben mit ein. Im
Hinblick auf die Gestaltung institutioneller Architekturen fir das Lebensende geht
das Bedenken raumlicher Performanz mit dem Einbeziehen von Handlungsroutinen
und Arbeitsprozessen des Personals sowie die Beriicksichtigung empfundener Expo-
niertheit oder Scham oder dem Bediirfnis nach Schutz und Riickzug der Bewohner
einher, sodass sich eine riumliche Unterstiitzung von Handlungsabldufen aus der ar-
chitektonischen Gestaltung konstituiert.

Die in institutionellen Einrichtungen herrschende Betriebsambkeit, die sich aus der
Titigkeit des Personals und der Fluktuation der Besucher ergibt, steht in deutlichem
Widerspruch zu dem von einigen — und mitnichten von allen — Bewohnern gehegten
Bediirfnis nach Ruhe und Einkehr. Beiden Anliegen gilt es mit der Architektur statio-
nirer Hospize gerecht zu werden und ihnen mit der Moglichkeit zu einer den Bediirf-
nissen entsprechenden Adaptierbarkeit zu begegnen. Aneignung und Adaption hat
somit fiir die unterschiedlichen in einem Hospiz zusammenkommenden Nutzergrup-
pen verschiedene Handlungsdimensionen: Fiir das Personal bedeutet sie die Gelegen-
heit, sich die rdumlichen Gegebenheiten entsprechend ihrer Tatigkeit anzueignen,
sodass pflegerische, hauswirtschaftliche und kommunikative Abliufe bestmdoglich
strukturiert werden konnen. Angehérige und Nahestehende finden in der Raumpro-
grammatik hospizlicher Einrichtungen die geringste Beriicksichtigung. Dabei stellt
das Hin- und Herwechseln zwischen eigenem Alltag und Hospiz oder das Verlegen
des eigenen Lebensmittelpunkts in den Kontext des Hospizes auch fiir sie eine be-
sondere Herausforderung dar. Um sich die Rdume der Einrichtung zu eigen machen
zu konnen, bedarf es an erster Stelle der Riume, die sich explizit an die Bediirfnisse
der Zugehorigen richten, ihnen Gemeinschaft, Begegnung und Kommunikation, aber
auch Riickzug und das Fir-sich-Sein erméglichen. Die Aneignung ist hier weniger an
konkrete Verinderungen, denn an eine handlungspraktische Adaption gebunden. Fiir
die Bewohner betrifft das Aneignen des Hospizes im Wesentlichen das Sicheinrichten
in den Individualzimmern entsprechend der eigenen Bediirfnisse und zum Teil mit
eigenem Mobiliar und personlichen Gegenstinden. Dariiber hinaus gilt es jedoch auch
fiir sie, den eigenen Platz im gemeinschaftlichen Gefiige der Einrichtung zu finden,
sodass Aneignung - neben der dinglichen - auch eine ideelle Komponente betrifft.
Hierbei geht es um Fragen der Teilhabe, des Miteinanders und des Involviertseins,
aber auch um das Beachten von Schamgrenzen sowie das Ermdglichen von Riickzug,
eigenem Lebensrhythmus und individueller Lebensfithrung. Adaption betrifft iiber
das rdumliche Einrichten hinaus auch das Sicheinfinden in der nachbarschaftlichen
Gemeinschaft mit anderen und das Annehmen der sich aus der institutionellen Struk-
tur der Hospize ergebenden Rahmenbedingungen fiir den Tagesablauf, das Alltags-
und das Zusammenleben. Die Adaption des Menschen an seine Umgebung und deren
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bauliche Gegebenheiten ist mit dem Sichgewdhnen verbunden und daran gekniipft,
«sich sicher sein» zu konnen."

Hospize sind insofern besondere Orte, als dass dort Menschen, die mit auflerge-
wohnlichen Umstinden und Herausforderungen konfrontiert sind und der existen-
ziellen Bedrohung unmittelbarer Todesnihe im Bewusstsein um die eigne Mortalitit
und Endlichkeit begegnen, dennoch oder gerade deshalb ein alltigliches Leben ent-
sprechend ihrer persénlichen Bediirfnisse fithren:

«A hospice is a very special place, where patients and families live lives that are special.
In this context, time is precious because itis scarce and clearly finite. A hospiceis a place
where ordinary people face up to extraordinary challenges and with the help of skilled
and dedicated health care professionals, triumph in the face of progressive physical de-
terioration and sequential loss.»*®

Damit gilt es in der Architektur hospizlicher Einrichtungen das Spannungsfeld zwi-
schen gréftmoglicher Normalitit und Alltdglichkeit einerseits und der besonderen
Bedrohung einer existenziellen Situation andererseits zu bewiltigen. Hospize sind
Bauten, die sich an Menschen in der Ausnahmesituation der unmittelbaren Konfron-
tation mit dem Sterben richten und doch der Normalitit eines bewiltigbaren Alltags
bediirfen. Es sind Riume gefordert, welche allgemeingiiltig genug sind, um in jedem
auf Resonanz zu stoflen und gentigend dauerhaft und bestindig sind, um die Freiheit
zur individuellen Aneignung zu eréffnen.

Lebensweltliche Prasenz

Als gebaute Lebenswelt ist Architektur immer auch Abbild der Gesellschaft. Damit
ist sie insofern pragend fiir die Weltsicht, als dass das Herausstellen erkennbarer Ty-
pologien die lebensweltliche Prasenz bestimmter Themen beférdert. An spezifische
Architekturen gebundene gesellschaftliche Fragestellungen gewinnen durch deren
pragnante Gestaltung an Relevanz und zeichnen sich durch ihre architektonische Er-
kennbarkeit in ihrer Eigenstindigkeit gegeniiber dem umgebenden Kontext ab. Fir
die institutionalisierten Einrichtungen am Lebensende bedeutet dies, dass deren Si-
gnifikanz mafgeblich an ihre architektonische Prisenz und Lesbarkeit gebunden ist.
Die Sichtbarkeit des Sterbens in der Architektur beférdert dessen Position im 6ffent-
lichen Diskurs und stirkt die Rolle der Sterbenden in der Gesellschaft. Die explizi-
te Gestaltung der Architekturen institutioneller Sterbeorte birgt das Potenzial, dem
Sterben einen eigenstindigen Platz zuzuweisen, der anderen Institutionen des gesell-
schaftlichen Lebens — wie Bildungs-, Kultur- oder Sozialeinrichtungen — ebenbiirtig
ist. Das Konzept der Prisenz reicht dabei iiber die reine physische Anwesenheit hinaus
und schliefdt die Wirksamkeit des Anwesenden mit ein, sodass mit Etablieren des Pri-
senzbegriffs in Philosophie, Soziologie und Wahrnehmungsforschung «Kérper und
Sinne wieder in den theoretischen Diskurs eingefithrt» wurden.*

47 Wittmann, Franziska, in: Caminada, Gion A. (Hrsg.): 2019, S.30f.
48 Worpole, Ken: 2009, S. 36.
49 Kuhnert, Nikolaus | Becker, Stephan | Luce, Martin | Ngo, Anh-Linh, in: Archplus #178, 06|2006, S. 24.
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Uber die reine Sichtbarkeit hinaus bedarf es der Erfahrbarkeit und Wirkmachtig-
keit von Architekturen, um deren Prisenz zu stirken. Demnach zielt die Forderung
nach einer lebensweltlichen Prisenz von Sterbeorten nicht primir auf deren reine
Sichtbarkeit ab, sondern auf die Mdglichkeit, diese in ihrer Eigenheit als Teil der ge-
bauten Umwelt erfahren zu kénnen. Einmal mehr sei in diesem Zusammenhang auf
die reflexive Resonanzbeziehung hingewiesen, welche unsere Sicht auf die gebaute
Lebenswelt mafigeblich prigt. Neben der Sichtbarkeit nach aulen konstituiert sich
Prisenz somit zudem durch das Eingebundensein bestimmter Architekturen in den
sie umgebenden lebensweltlichen Kontext. Die ldsst sich insofern gestalten und for-
dern, als dass Gemeinsamkeiten und Schnittstellen zwischen der spezifischen Archi-
tektur und ihrem Umfeld besonders herausgearbeitet werden.

Das betrifft nahe liegende Aspekte, wie beispielsweise die unterschiedliche Anmu-
tung von Architekturen, die ihrer Umgebung gegeniiber verschlossen erscheinen und
solcher, die sich mit Schwellen und Ubergingen zum umgebenden Kontext 6ffnen,
umfasst aber iiber diese konkret bauliche Gestalt hinaus insbesondere den Ausdruck
einer Architektur. Hierin dhnelt die Architekturwahrnehmung der Kunsterfahrung,
als dass diese ein multisensorischen, sinnliches Erleben einschlieft. Grundlegend fiir
die Wahrnehmung eines Kunstwerkes ist es, sich insofern darauf einzulassen, als dass
ihm mit Offenheit begegnet wird, das heifdt, resonanzfihig zu sein und den Widerhall
dieses Artefakts im eigenen Erleben zuzulassen. Daran anschlieflend beschreibt Alva
Noé Wahrnehmung als einen konstruktiven, schopferischen Prozess. Nicht eine be-
stehende Welt wird als solche erfahren, sondern unser Erleben von Welt konstituiert
sich aus unserem Erleben von Prisenz, also daraus wie wir die Welt betrachten und
unserer Erwartung gegeniiber dem was sich uns zeigt; «understanding, knowledge
and skill play [a central role] in opening up the world for experience».*® Entsprechend
gilt, dass sich die Sichtbarkeit institutioneller Sterbeorte in Architektur und Gesell-
schaft gleichermafien aus deren konkretem Vorhandensein wie aus dem Bewusstsein
und Wissen um deren Existenz konstituiert.

«To acknowledge that presence is achieved and that it is achieved in full understanding
of its manifest fragility is really to give up the idea that the world shows up as a remote
object of contemplation. Perception is a transaction; it is the sharing of a situation with
what you perceive. [..] The world shows up thanks to our mastery and exercise of skills
of access. We achieve the world by enacting ourselves. Insofar as we achieve access to
the world, we also achieve ourselves.»”

Entsprechend ist der Prisenzbegriff im Hinblick auf die Architekturerfahrung glei-
chermafien von Sichtbarkeit und Ausdruck eines Gebiudes geprigt wie von der Re-
levanz, die wir diesem spezifischen Bauwerk oder dieser ibergeordneten Bautypolo-
gie in unserer Weltsicht einrdumen. Die Prisenz von Hospizen hat ein schrittweises
Umdenken befordert, welches das Sterben nicht linger ausklammert, sondern der
letzten Lebensphase und dem Sterben Gestaltungspotenziale zuschreibt und diesen
eine raumliche und gesellschaftliche Fassung gibt. Dieser Prozess ist noch immer in
Entwicklung und birgt das Potenzial, einer Tabuisierung des Sterbens und des Todes

50 Noé, Alva: 2012,S. 2.
51 Ebd.,S.3ff.
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kontinuierlich konstruktiv entgegenzuwirken — eine Entwicklung, die insbesondere
in den von Uberalterung und demografischem Wandel betroffenen Gesellschaften von
besonderer Bedeutung ist.

Die Prisenz einer Architektur betrifft neben dem Ausdruck, mit welchem sich
diese im umgebenden Kontext vermittelt, auch ihre intern wirksamen Charakteristi-
ken. Abermals im Sinne der Resonanzbeziehung stehen Raumwirkung und sinnliches
Erleben der Wahrnehmenden wechselseitig miteinander im Dialog. Im Zentrum der
Architekturerfahrung steht der leiblich verfasste Mensch, eingebunden in eine archi-
tektonische Situation, die auf ihn einwirkt.

«Ein Ortist eine Umgebung, in der man sich befindet. [..] Der Raum, in dem ich leiblich
anwesend bin, ist [..] dem topologischen Raum verwandt: Nachbarschaften, Umge-
bungen spielen die entscheidende Rolle —und vor allem: er ist zentriert — auf das hier
binich—, er hat Richtungen, die sich auf den Leib beziehen [..]. Weil der leibliche Raum
ja nicht Raum relativ zu unserem Vorstellungsvermdgen ist, sondern relativ zu unse-
rer Leiberfahrung, so ist er weiter zu charakterisieren durch: Enge und Weite, durch
Bewegungsanmutungen oder Hemmungen, durch Helligkeit und Dunkelheit, durch
Luziditdt und Opazitit etc. Wir sehen, der Raum leiblicher Anwesenheit ist durch die
Kategorien zu bestimmen, nach denen unsere Umgebung unser Gefiihl, hier zu sein,
modifiziert, also unsere Befindlichkeit.»*?

Eben diese eigene Befindlichkeit in Relation zum Raum gilt es fir die Architekturen
der letzten Lebensphase besonders zu bedenken. Da diese mit der zunehmenden In-
stitutionalisierung des Sterbens zu eigenstindigen Architekturaufgaben geworden
sind, bergen diese heute das Potenzial, der besonderen Sensibilitit und verinderten
Wahrnehmung Sterbender, ihrer intensiven Affinitit zu Klingen und Schwingungen
sowie dem damit einhergehenden besonderen Resonanzempfinden mit entsprechen-
den Architekturentwiirfen zu begegnen.

52 B&hme, Gernot, in: Archplus #178, 06|2006, S. 45.
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Aus dem Nachlass von Margaret Keswick Jenks die Ende der 1990er-ahre an den Folgen
einer Krebserkrankung starb, wurden die Maggie’s Cancer Care Centres mit der Visi-
on gegriindet, Anlaufstellen fiir die ambulante Krebsversorgung in einer dem Kran-
kenhausbau unihnlichen wohnlichen und eigenstindigen Architektur zu schaffen.
Erklirtes Ziel dieser Einrichtungen ist es, die von den Betroffenen gehegten Bediirf-
nisse an den Raum ernst zu nehmen und der Monotonie der Gestaltung medizinischer
Einrichtungen eine andere Architektursprache entgegenzuhalten sowie fiir Menschen
mit Krebserkrankungen und ihre Angehdorigen eine Anlaufstelle jenseits des medizini-
schen Kontexts zu schaffen. Die Maggie’s Cancer Care Centres bilden gewissermafien
Gegenentwiirfe zu den herkémmlichen medizinischen Einrichtungen, mit denen on-
kologische Patienten im Rahmen stationirer und ambulanter Therapieformen regel-
mifig oder dauerhaft konfrontiert sind.

«Ausschlaggebend fiir die Griindung der Maggie’s Centres waren die Erlebnisse von
Maggie Keswick Jencks, Landschaftsarchitektin und Frau des Architekturkritikers und
Landschaftsarchitekten CharlesJencks, wahrend ihrer eigenen Krebserkrankung. Statt
einer antiseptischen Krankenhausumgebung hitte sie sich einen geschiitzten Raum
gewiinscht, um all das verarbeiten zu kénnen, was mit der Diagnose auf einen Patien-
ten zukommt: eine Flutvon Informationen, die ausgewertet und beurteilt werden mds-
sen, die Entscheidung lber eine Therapie, Fragen nach Kosten und finanzieller Unter-
stiitzung. Maggie Keswick starb 1995, doch in den letzten beiden Jahren vor ihrem Tod
entwickelte sie mit ihrem Mann und ihrer Krankenschwester das Konzept, nach dem
die Zentren bis heute gebaut werden »*

Anliegen der Maggie’s Cancer Care Centres ist es, den Krebspatienten einen Ort zur
Verfiigung zu stellen, an dem sie zu Kriften kommen, sich austauschen, eine psy-
choonkologische Begleitung und Informationen zum aktuellen Stand der Krebs-
therapie wahrnehmen konnen. Seit Eréffnung des ersten Maggie’s Centre in Edin-
burgh, 1996, haben sich das Raumprogramm und die Art der Nutzung nur unwe-
sentlich verdndert. Die Architektur hat mit Umsetzung weiterer Zentren stets neue
Formen angenommen, indem unterschiedliche Architekturbiiros versucht haben, ei-
genstindige, ihrer Arbeitsweise entsprechende Antworten auf die Aufgabenstellung
zu finden. Als informative, psychosozial wirksame und kommunikative Anlaufstelle

53 Ruhnau, Dagmar, in: db deutsche bauzeitung, 02|2012, abgerufen am 05.02.2020.
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erginzen die Maggie’s Centres die herkommlichen Therapiegebiude, ersetzen kénnen
sie diese nicht. Im Interview anlisslich des Erscheinens der Publikation «The Archi-
tecture of Hope»** als umfassende Dokumentation der Maggie’s Centres beschreibt
Jencks die intendierte Wirkung dieser Architekturen, welche er als Teil eines positiven
Placeboeffekts beschreibt:

«You canimagine all sorts of ways in which architecture adds to the placebo effect, and
in that sense it's impossible to measure. Here’s a funny insight: in a way, the carers are
more importantthan the patients. Because if the carers are cared for, they turn up, they
enjoy itand you create this virtuous circle, this mood in a Maggie’s Centre, which is quite
amazing. So architecture helps do that because it looks after the carers. There’s a lot of
people who would quite rightly attack that notion, and | don’t want to claim that we can
yet prove it, but we hope to.»*

Das fiir die Maggie’s Centres formulierte Ziel ist es, Krebspatienten ein lebenswertes
und qualititsvolles architektonisches Umfeld zur Verfigung zu stellen, welches ihren
Bediirfnissen gerecht wird. Dieses stellt ein Erginzungsangebot zu der sich ansons-
ten zumeist im Krankenhauskontext vollziehenden Krebsversorgung dar, das in einer
weder medizinisch, noch steril oder funktional anmutenden Architektur verortet ist.
Somit bieten Maggie’s Centres, «<was Krankenhiuser nicht leisten kénnen: personliche
Antworten auf Fragen zu finden, Abstand, die Méglichkeit, immer und immer wieder
nachzufragen, Schritt fiir Schritt den besten Umgang mit der Krankheit zu lernen. In
den Zentren, die meist an eine Klinik angegliedert sind, finden Patienten und Angehg-
rige Informationen, Gespriachsmoglichkeiten mit medizinischen und psychologischen
Fachleuten.»* Dariiber hinaus sind sie dem Selbstverstindnis der Triger nach Schutz-
riume, welche es Betroffenen — Patienten, Angehorigen oder Personal — ermdoglichen,
einen Ort jenseits des Krankenhauses aufzusuchen, an dem die sich aus der Krebser-
krankung ergebenden Herausforderungen, Angsten und Sorgen Raum haben und die
Moglichkeit besteht, «nach einem Besuch im Krankenhaus etwa einfach eine halbe
Stunde Ruhe zu finden».”” Das Angebot der Maggie’s Centres richtet sich nicht nur an
akut Betroffene, sondern ermdglicht auch Patienten nach der Therapie oder Trauern-
den die Moglichkeit, dort einen Riickzugsraum, Beratung und Begleitung zu finden.

Mit dem Bestreben, qualitits- und wiirdevolle Rahmenbedingungen wihrend einer
Krebstherapie zu gestalten, steht den Ausschreibungen der Architekturaufgaben der
Maggie’s Centres zumeist eine Beschreibung der idealistischen Ausrichtung dieser
Einrichtungen und die sich daraus ergebenden Anforderungen an die Architektur vo-
ran:

«We need our buildings to feel safe and welcoming. They need to be small and domestic
in scale. On the other hand these little buildings should not pat you on the head, pa-
tronise you by being to cosy. They should rise the occasion, just as you, the person

54 Jencks, Charles [ Heathcote, Edwin: 2010.

55 Jencks, Charles, in: Rose, Steve: The Guardian, 06.05.2010, abgerufen am 05.02.2020.
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needing help, is having to rise to the occasion of one of the most difficult challenges any
of usis likely to have to face. At the very least they should raise your spirit.»*®

Dariiber hinaus wird ein differenziertes Raumprogramm mit funktionalen Zuwei-
sungen und der Gesamtdimension des Gebiudes vorgegeben, welches den Transfer
in eine konkrete Architektur jedoch den Entwurfsarchitekten iiberlisst. Gefordert
wird ein Gebiude mit einer Gesamtfliche von etwa 280 m?, einer dem Wohnungsbau
ihnlichen Mafistiblichkeit, einem offenen Eingangsbereich, von welchem aus sich
das Gebiude in Ginze erfassen lassen soll, um die Orientierung zu erleichtern und
sich aus Orientierungslosigkeit ergebende Unsicherheiten zu verhindern. Insgesamt
ist die Architektur so zu konzipieren, dass sie von einem wohnlichen Charakter ge-
pragt ist, ohne jedoch den Aspekt der 6ffentlichen Zuginglichkeit und der sich darin
zusammenfindenden Gemeinschaft zu vernachlissigen. Fiir die gemeinschaftlich ge-
nutzten Riume sind ein Wohnbereich, eine kleine Bibliothek, eine offene Kiiche und
ein Essbereich sowie ein unmittelbar an diese Riume anschliefRender Garten, welcher
eine Fortsetzung der innenrdumlichen Qualititen im Freien ermdglicht, gefordert.
Auferdem werden im Raumprogramm Besprechungs-, Verwaltungs- und Nebenriu-
me beschrieben.

«Nicht nur die Betroffenen, sondern auch die Mitarbeiter sollen sich wohlfithlen —auch
fiir sie driickt die Umgebung Wertschatzung aus. Umjeglichen institutionellen Charak-
ter zu vermeiden, gibt es keine Rezeption, doch ein stets besetztes Biiro stellt sicher,
dass neue Besucher schnell willkommen geheifien werden kénnen. Das Herzstiick
stellt die Kiiche mit einem Tisch fiir 12 Personen dar. Hier finden sich die Besucher in
informellen Gesprachen oder kénnen einen Tee fiir sich selbst kochen; Seminare und
Kochkurse sind ebenfalls moglich. Es gibt Gruppenrdume fiir 12-14 Personen, die durch
Schiebetiiren schallgeschiitzt abtrennbar sind, ebenso kleine Raume fiir private Bera-
tungsgesprache und einige Computerarbeitsplatze, eine Bibliothek sowie einen klei-
nen Ruheraum.»

Damit ergibt sich eine Konzeption der Maggie’s Centres als Orte der Gemeinschaft
und des Austauschs mit anderen Betroffenen sowie der fachkundigen Beratung
durch das Personal. Dabei besteht das Bestreben, die Architekturen im Spannungs-
feld zwischen Intimitit und Offentlichkeit zu gestalten, welche den Riickzug in die
individuelle Intimitit eines Schutzraumes gleichermaflen erméglichen wie den nie-
derschwelligen Zutritt zu einem allen offenstehenden Gebiuden gemeinschaftlicher
Nutzung. Die Gestaltung insbesondere an Patienten onkologischer Erkrankungen
adressierter Architekturen birgt zudem die Chance, die sich im Verlauf von Krebser-
krankungen ergebenden Verinderungen der Wahrnehmung und des Raumerlebens
mit architektonischen Mitteln entgegenzuwirken. Das sich im Krankheitsverlauf ver-
andernde Eigen- und Raumerleben haben Gemma Koppen und Tanja Vollmer in ihrem
Forschungsprojekt zur «Erkrankung des Raumes» anhand der Erfahrung von an Krebs
erkrankten Patientinnen eindriicklich dargelegt.” Ihrer Beschreibung zufolge gehen
Krebserkrankungen mit genuinen Wahrnehmungsverschiebungen einher, die sich

58 Maggie’s Centres—Maggie’s Architectural Brief, zit.n. Worpole, Ken: 2009, S. 41.

59 Vgl. hierzu Koppen, Gemma | Vollmer, Tanja C.: 2010.
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aus dem Schock der Diagnosestellung, den Beschwerden der Erkrankung oder den
Nebenwirkungen therapeutischer Interventionen gleichermafien ergeben kénnen.
Die Herausforderung, sich in einer neuen Lebensrealitit zurechtfinden zu miissen, ist
an ein verdndertes Erleben von Wirklichkeit gekniipft. Hier werden Verinderungen
der Farbwahrnehmung ebenso beschrieben wie die Verfremdung eigentlich vertrauter
Riume oder insgesamt ein Nachlassen der Intensitit sinnlichen Wahrnehmens.

«Immer wieder begegnen mir verstérte Tumorpatienten, deren Wohnraume plétzlich
an Licht und Farbe zu verlieren scheinen. Sie berichten iiber eine verdnderte Wahrneh-
mung seit ihrer Krebsdiagnose. Riume werden farbloser wahrgenommen als vor der
Erkrankung, Einrichtungsgegenstiande als bedriickend dunkel erlebt. AuRenrdaume
verlieren ihren Bekanntheitsgrad, Wohlfithlen und Orientierung sind auf einmal keine
Selbstverstandlichkeit mehr. Ein Verlust, der unmittelbar im Zusammenhang mit dem
Unwohlsein des Innenraumes, des eigenen Korpers, zu stehen scheint.»%°

Insbesondere auf die Verfremdung des eigenen Korpers im Zustand der Krankheit
und die damit einhergehende physische und psychische Versehrtheit gehen die Au-
torinnen vielfach ein. An anderer Stelle heifdt es dazu, «Raum und Mensch sind eins,
eine Bundniswirklichkeit», wobei diese bei existenzieller Bedrohung ganz oder teil-
weise verloren gehe, wenngleich wir «in ihren verfremdeten Teilen neu siedeln und
iiberleben» konnten. Sich im Zustand des Krankseins und der damit einhergehenden
Erwartung einer Krankenrolle einzufinden ist an das Annehmen der sich daraus er-
gebenden Verfremdung gebunden und umfasst zudem das Sicheinfinden in einer neu
konstituierten Wirklichkeit. Diese Erlebnisrealitit weicht von dem bisher Vertrauten
der gesunden, unversehrten Perspektive ab und steht der Norm bisher vorangegange-
ner Raumerfahrung widerspriichlich gegeniiber. Anhand zahlreicher Schilderungen
von «Menschen mit einer lebensbedrohlichen kérperlichen Erkrankung» erarbeiten
sie Erkenntnisse in Bezug auf ein dadurch «ereignisgekoppelt, emotionsbedingt [ver-
andertes] Raumerleben», wobei «im Zentrum dieser Verdnderung [...] die Daseinsbe-
drohung als kardinale Quelle leiblicher Dissonanz» stehe.® Dabei heben sie besonders
hervor, dass zwar die Daseinsformung bereits von Heidegger und anderen als zeitlich
und riumlich definiert und so dem wissenschaftstheoretischen Denkmodell zugrun-
de gelegt worden sei, wihrend die «Daseinsbedrohung [...] hingegen bislang nicht als
eine sowohl das Zeitliche als auch das Riumliche beeinflussende angenommen» wur-
de.® Erst seit 2006 wird das verinderte Raumerleben von Frauen mit onkologischen
Erkrankungen im deutschsprachigen Raum untersucht; die Ergebnisse umfassen da-
bei insgesamt ein sehr facettenreiches Spektrum, sind aber im Hinblick auf zwei As-
pekte bemerkenswert iibereinstimmend:

«Zum einen erlebt die Mehrheit der erkrankten Frauen ihren Wohn- und Lebensraum
seit Ausbruch der Krebserkrankung als verandert. Sie berichten lber plotzliche Ver-
dunkelungen und Verengungen ihrer Raume sowie iiber den Verlust von Ruhe- und
Riickzugszonen innerhalb ihrer gebauten Umgebung, wodurch der Eindruck von

60 Ebd.,S.33f.
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<Raumturbulenzens entstiinde. Zum anderen steht die verbalisierte Veranderung der
Raumwahrnehmung sowohl in Bezug auf den Wohnraum als auch auf den Lebens-
raum in signifikantem Zusammengang zur kérperlichen sowie physischen Belastung
der Patientinnen. Letztere ist haufig untrennbar an die Wahrnehmung des eigenen
Kérpers, der im Fall der Krebserkrankung als <erkrankter Raum> erlebt und beschrie-
ben wird, gekoppelt.»®

Die aufgrund der eigenen korperlichen Versehrtheit verinderte Raumwahrnehmung
resultiert ausnahmslos fiir alle Studienteilnehmerinnen in dem Bediirfnis nach an-
deren Raumkonzeptionen, welche «mentale, aber auch physisch erfahrbare Aus-
weichrdume fiir Schmerzen, Schutzriume im eigenen Haus, Ruhezonen oder Zu-
fluchtsstitten in der Natur» real oder imaginiert sein kénnen.® Diese sich aus der
Bedrohlichkeit der Erkrankung konstituierende und sich vehement auf das Erleben
der umgebenden Riume auswirkende Kérperwahrnehmung erlaubt Riickschliisse auf
die raumbezogenen Bediirfnisse von Menschen mit Krebserkrankungen, denen mit
architektonischen Mitteln begegnet und zumindest teilweise entgegengewirkt werden
kann.

Wenngleich Maggie’s Centres — anders als Hospize oder Palliativstationen — nicht
an die Herausforderung gebunden sind, schwerstkranke und sterbende Menschen
stationir beherbergen zu missen, sind sie doch insbesondere im Hinblick auf das
Meistern dieses fragilen Spannungsfeldes in besonderer Weise als beispielhaft fir
die Konzeption von Architekturen fiir das Lebensende zu betrachten. Zudem bietet
die explizite Ausrichtung auf Patienten onkologischer Erkrankungen insofern wert-
volle Erkenntnisse fiir die Planung palliativmedizinischer und hospizlicher Einrich-
tungen, als dass auch hier ein Gros der Betroffenen infolge von Krebserkrankungen
diese Einrichtungen in Anspruch nehmen.

Wihrend die ersten Maggie’s Centres noch deutlich an Wohnarchitekturen angelehnt
waren, entsteht mit den Jahren ein zunehmender Trend zur typologischen Eigenstin-
digkeit. Rund fiinfzehn Jahre nach der Griindung des ersten Zentrums in Edinburgh
wird 2011 auf dem Gelinde des Beatson Hospitals im Glasgower Stadtteil Gartnavel
das nach dem Entwurf von Rem Koolhaas / OMA erbaute Maggie’s Centre fertigge-
stellt. Es ist das achte der heute rund dreifkig Zentren weltweit® und es ist im Hinblick
auf seine typologische Eigenstindigkeit im Kontext der Umgebungsbebauung beson-
ders hervorzuheben.

Als offene Raumfolge, die von eingestellten Baukdrpern gegliedert wird, entwi-
ckeln sich die gemeinschaftlichen Nutzungen des 6ffentlichen Zusammenlebens um
den zentralen, nach einem Entwurf von Lily Jencks angelegten Garten. In unmittel-
barer Nachbarschaft des Hospitals war auf dessen Gelinde ein dicht von Baumen be-
standenes, nach Siiden zu einer Hanglage abfallendes Grundstiick gewihlt worden,
auf welchem sich der eingeschossige Baukérper zwischen den Biumen einfigt und
leicht titber das Gefille emporgehoben ist. Das Gebdude ist im Inneren als Rundlauf
organisiert, Zisuren und Aufweitungen sequenzieren dessen Raumfolge in Durch-

63 Ebd.,S.115f.
64 Ebd.,S.m6.

65 Maggie’s Centres: Stand 02|2020, gemif maggies.org/our-centres, abgerufen am 05.02.2020.
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Rem Koolhaas | OMA: Maggie’s Centre Gartnavel, Glasgow, 2011.
Foto: Iwan Baan

gangs- und Aufenthaltsbereiche. Da sich diese innen liegend, entlang des zentralen
Hofes entwickeln, ergeben sich in der Durchwegung stetig wechselnde Ausblicke auf
den Garten und zahlreiche der Riume finden mit Terrassen und Austritten eine un-
mittelbare Fortsetzung im Auflenraum. Das Gebiude ist insofern erwihnenswert, als
dass in ihm das thematische Bestreben, das Spannungsfeld zwischen Wohnlichkeit
und Offentlichkeit zu bewiltigen, in besonderer Weise zum Ausdruck kommt.

«In vielerlei Hinsicht brechen OMA mit der iblichen Gestaltung: Abgesehen von Holz-
einbauten und Birkenbrettern in der Betondecke herrschen Glas, Beton und Edelstahl
vor [.]. Selbst die Wohnkiiche steht nicht mehr im Mittelpunkt, sondern wird sanft
zur Seite geschoben und so zum Auftakt des Rundgangs — sofern man sich nach links
wendet. Und gerade diese Verkehrsflache, die in den anderen Zentren mit den tibrigen
Nutzungen verschmilzt, dominiert hier das Gebaude »%

Es ist eine Architektur der Schwellen- und Uberginge, welche die Einheit des Hauses
gegeniiber der Differenzierung einzelner Riume zuriicktreten lisst. In Funktion und
Nutzung sowie der architektonischen Typologie erinnern die Maggie’s Centres an Be-
sucher- oder Gemeindezentren, was an dem von OMA geplanten Beispiel deutlich zum
Ausdruck kommt. Sie sind als Begegnungsorte konzipiert und richten sich mit ihrem
Angebot an die Patienten gleichermaflen wie an deren Angehorige und Freunde.

In der Extravaganz der architektonischen Gestaltung zeigt sich das Bestreben
nach Akzentuierung und Signalwirkung im Stadtbild: Mit deutlicher Prisenz behaup-
ten sich die Gebaude gegeniiber ihrer Umgebung. Wenngleich die Standorte und die
Lage innerhalb des Stadtgefiiges fir jedes Zentrum differieren und spezifische Aus-
pragung finden, scheint doch allen Gebiuden eine gewisse Art des Hervorstechens aus
derbaulichen Umgebung gemein zu sein. Mit dieser Prisenz scheinen sich die Pavillon-
architekturen gegeniiber den Grof3strukturen herkdémmlicher Krankenhausbauten
gleichermafRen zu behaupten, wie gegen deren gestalterische Tristesse. Auf einer in-
haltlichen Ebene findet diese angestrebte Prisenz ihre Entsprechung in dem Bestre-

66 Ruhnau, Dagmar, in: db deutsche bauzeitung, 02|2012, abgerufen am 05.02.2020.
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ben, eine neue Form der psychosozialen und medizinischen Fiirsorge zu etablieren.
Ziel dieser Hinwendung an die Patienten und ihre Angehérigen ist es, der Entfrem-
dung und Technisierung, wie sie in den Grof3institutionen empfunden wird, ein klein
strukturiertes, individuelles und am Menschen orientiertes Gegeniiber zu geben. Eine
Signalwirkung der Zentren ist also beabsichtigt. Ebenso die intendierte Botschaft
dieses Signals, welche vielmehr das Leben mit der Krankheit denn das Kranksein zu
kommunizieren beabsichtigt.

Als inhaltliche Pilotprojekte fiir eine moderne Krebstherapie, in deren Zentrum
— tiber die hochwertige medizinische Versorgung der Patienten hinaus — die psycho-
soziale und spirituelle Begleitung der Betroffenen und ihrer Angehorigen steht, wird
architektonische Zeichenhaftigkeit zum Zwecke einer angestrebten gesellschaftli-
chen Popularitit des Projektes genutzt. Die besondere architektonische Gestalt der
Maggie’s Centres verleiht diesen eine deutliche Lesbarkeit als Sondertypologien im
Stadtgefiige.
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Die Gestaltung von Sterbeorten betrifft zunichst ein generelles Raumgeben fiir das
Sterben. Sterbeorte sind Architekturen fiir das Lebensende und schliefSen damit den
privaten Wohnkontext ebenso ein wie stationire Einrichtungen. Mit der Institutiona-
lisierung des Sterbens entwickeln sich Letztere zu einer konkreten Architekturaufga-
be. Diese umfasst alle stationiren Einrichtungen der Versorgung und Beherbergung
in der letzten Lebensphase, schliefit Krankenhiuser ebenso ein wie Pflegeeinrich-
tungen oder Sonderformen des betreuten Wohnens und spezialisierte Institutionen
der Sterbebegleitung wie Hospize und Palliativstationen. Letztere sind insofern be-
sonders hervorzuheben, als dass diese explizit fiir die Begleitung Sterbender gemacht
sind.

Der Fokus der Betrachtung richtet sich an das Herausarbeiten von Gestaltungs-
grundsitzen insbesondere fiir stationire Hospize im urbanen Kontext. Diese werden
als exemplarisch fiir die Gestaltung von Sterbeorten betrachtet, da es sich hierbei um
eigenstindige Architekturen handelt, deren funktionaler Schwerpunkt die Begleitung
Sterbender bildet. Sie bergen das Potenzial, durch das Ausprigen einer eigenstindi-
gen Typologie zu einer neuen Sichtbarkeit des Sterbens in der Architektur der Stadt
und damit zu deren verstirkter Prisenz im offentlichen Diskurs beizutragen. «Die
Zukunftsfihigkeit einer Gesellschaft wird sich auch daran messen lassen, wie sie mit
ihren schwichsten und bediirftigsten Mitgliedern umgeht»,’ also daran, wie die Ver-
sorgung und Pflege hochbetagter, kranker oder sterbender Menschen gestaltet und in
die Gesellschaft integriert wird.

Im Zentrum der Aufgabenstellung fiir den Hospizentwurf steht die Frage nach der
individuellen Gestaltung des Sterbens jedes Einzelnen im Kontext der Gemeinschaft
einer Institution. Weiter gilt es eine architektonische Fassung der unterschiedlichen
Nutzer- und Interessengruppen zu entwickeln, welche deren verschiedene Bediirf-
nisse und Anliegen beriicksichtigt und so ein Gefiige von Riumen unterschiedlichen
Charakters zu erarbeiten, welches insgesamt die iibergeordnete Einheit des Hospizes
bildet. Der Hospizarchitektur kommt die Aufgabe zu, den Angehdrigen ein stetiges
Kommen und Gehen zu erméglichen und fiir sie eine Einrichtung der Beratung, Be-
gleitung und Unterstiitzung bei der Bewiltigung der Trauer zu sein. Dem Personal
gilt es eine angemessene, funktionale und praktikable Arbeitsstitte zu geben. Fir die
Menschen am Lebensende ist sie eine Herberge, ein Ort aufmerksamer Fiirsorge und
des wiirdevollen Sterbens.

1 Borasio, Gian Domenico: 2011,10. Aufl. 2013, S. 37.
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«Architektur hat ihren eigenen Existenzbereich. Sie steht in einer besonders kérper-
lichen Verbindung mit dem Leben. In meiner Vorstellung ist sie zundchst weder Bot-
schaft noch Zeichen, sondern Hiille und Hintergrund des vorbeiziehenden Lebens, ein
sensibles GefafS fir den Rhythmus der Schritte auf dem Boden, fir die Konzentration
der Arbeit, fiir die Stille des Schlafs.»?

Die Qualitit dieser Architektur zeichnet sich dadurch aus, dass sie es vermag, die
Prisenz des Sterbens in der Stadt zu verankern und als ein in sich schliissiges Raum-
gefiige verschiedene Titigkeiten, Bediirfnisse und Funktionen aufzunehmen, sodass
sie ebenso nach aufien wie intern wirksam ist. Der in den Sozialwissenschaften he-
rausgearbeitete Bedarf nach einer «Kultur der Sterbebegleitung», welcher mit dem
Pladieren fur eine «Sorgekultur als gemeinsamer Prozess der Gestaltung, respektive
der Herstellung von Sterben» einhergeht, kann als Grundlage fiir den Architekturent-
wurf herangezogen werden. Der hier angefithrte Kulturbegriff eigenet sich insbeson-
dere, «da Rituale, die als zentrale Kategorie [der Sterbebegleitung] herausgearbeitet
wurden, die Kernelemente einer jeden Kultur ausmachen».’ Diese Kultur der Sterbe-
begleitung konstituiert sich insbesondere aus dem «konkreten Handlungsvollzug»,
wobei die «stationidre Einrichtung einen spezifischen Kontext» fiir deren Ausiiben bil-
det, sodass sich dort das Vertrautwerden und die handlungspraktische Erfahrung im
Umgang mit Sterbenden aus der alltagspraktischen Erfahrung ergeben; «Sorgekultur
beginnt mit einem Bewusstsein fiir die Gestaltung des Abschieds».*

Architekturaufgabe Sterbehospiz

Als Institution ist ein Hospiz zunichst einmal ein 6ffentliches Gebiude. Innerhalb sei-
ner baulichen Struktur gilt es jedoch unterschiedliche Grade der Offentlichkeit sowie
Raume verschiedenen Charakters und deren Relation zueinander zu gestalten. Im ur-
banen Kontext bildet die Typologie des Hospizes als Sonderbaukérper eine Akzentu-
ierung in der stidtischen Struktur. Klaus Theo Brenner definiert diese Heterotope als
besondere Elemente im Stadtgefiige und «Orte, die im Gegensatz zu ihrer baulichen
Umgebung stehen, weil durch sie eine riumliche Situation prizise und eindeutig in-
terpretiert wird».” Nach Brenner sind Heterotope «identititsstiftende Elemente, da
wo die Riume uniibersichtlich geworden und die Architektur abhanden gekommen
ist».® Eben darin liegt das Potenzial dieser Architekturen fiir den 6ffentlichen Diskurs:
Indem sie in ihrer Eigenheit erkennbar und mittels Aneignung, Nutzung und dem Hi-
neinwirken in den Stadtraum Anlass zur Identifikation mit dem Ort geben, verankern
sie die Besonderheit ihrer Funktion im stidtischen Gefiige und stellen diese durch ei-
nen spezifischen architektonischen Ausdruck heraus. Die Prignanz dieser Architek-
turen im Stadtkontext ist keineswegs im Sinn einer auffilligen oder expressiven Ge-
staltung gemeint. Vielmehr gilt es, die unmittelbar mit dem Lebensende verbundenen

2 Zumthor, Peter: 1998, 3. erweiterte Aufl. 2010, S. 12.
3 Sauer, Peter | Xyldnder, Margret: 2019, S. 276 f.

4 Ebd.,S.279.

5 Brenner, Klaus Theo: 1995, S. 5.

6 Ebd.
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Gebiude so zu konzipieren, dass sie in Entsprechung ihrer besonderen Nutzung als
eigenstindig erfahrbar und wahrnehmbar sind.

Demnach sind es die Heterotope, welche Orientierung in der Stadt geben und
die prigend Einfluss auf das gesellschaftliche Verstindnis von Stadt nehmen. Wenn
Hospize als Wohntypologien in Erscheinung treten, bleibt dieses Potenzial unausge-
schopft, da sie so zu einem Bestandteil der stidtischen Grundstruktur werden und
ihre Sonderfunktion nicht offenbaren. Je deutlicher sich die Eigenstindigkeit von
Hospizbauten abzeichnet, umso mehr beférdern sie einen gesellschaftlichen Diskurs
zum Umgang mit dem Sterben. Wenn Hospize als «identititsstiftende Elemente» der
Stadt entworfen werden, etablieren sie die Begleitung Sterbender als Teil des stadti-
schen Lebens im gesellschaftlichen Bewusstsein. Mit der Verankerung dieser Orte in
der alltdglichen Wahrnehmung von Stadt ergibt sich die Moglichkeit zum Ankniipfen
an diese Architektur, lange vor dem eigenen Betroffensein und einer direkten Kon-
frontation mit dem Sterben. Es ist erstrebenswert, dass sich Hospize so intensiv in
der alltiglichen Stadterfahrung verankern, dass sie zu einem integralen Bestandteil
unserer Lebenswelt werden.

Diese Uberlegung ist keineswegs neu: Wihrend die professionelle und ehrenamt-
liche Begleitung Schwerstkranker und Sterbender heute zumeist Aufgabe der Hospiz-
arbeit und Palliativmedizin ist, lag sie in christlich geprigten Gesellschaften lange in
der Hand der Kirche. Da war sie zwar nicht an baulich konkrete Sterbeorte gebunden,
doch die Prasenz der Institution Kirche zeichnete sich insgesamt anhand von Sakral-,
Kommunal- und Verwaltungsbauten in der Stadt ab. In ihrer Funktion, insbesondere
biografische Passagenmomente rituell zu begleiten, schloss das Handlungsspektrum
der Kirche eine seelsorgerische Begleitung kranker und sterbender Menschen und ih-
rer Angehorigen ein und stellte Riume der Andacht, der karitativen Unterstiitzung,
der Seelsorge und des Gedenkens zur Verfiigung, welche typologisch lesbar und in
ihrer Sonderfunktion erkennbar sind. Sorge-, Trauer- und Erinnerungskultur sind
integraler Bestandteil christlicher Lebensfithrung und konfessioneller Begleitung und
zeichnen sich als Heterotope im Stadtraum ab. Mit der zunehmenden Sikularisierung
der Gesellschaft tritt die konfessionelle Begleitung biografischer Ubergangsmomente
in den Hintergrund und wird durch ein Spektrum transkultureller Praktiken und die
Vielfalt religiéser Ausrichtungen abgelost. Anders als im kirchlichen Kontext gegeben,
zeichnen sich viele dieser Einrichtungen nicht signifikant im Stadtraum ab und finden
dadurch keine oder nur wenig Einbindung in die alltigliche Lebenswelt. Mit der Kon-
notation hospizlicher Institutionen als 6ffentliche Gebiude und deren Konzeption in
Entsprechung des von Klaus Theo Brenner angefiithrten Heterotopiebegriffs liefde sich
auch in der gegenwirtigen Ausrichtung und Trigerschaft von Hospizen eine Prig-
nanz dieser Architekturen herausarbeiten, welche sie einerseits identititsstiftend in
die Stadt einbindet und andererseits dazu fithrt, dass sich jenseits des eigenen Betrof-
fenseins Gelegenheiten bieten, mit ihnen in Berithrung zu kommen.
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Einbindung in die Stadt

Die Einbindung der Hospizarchitektur in die Stadt erfolgt auf unterschiedliche Wei-
se und folgt architektonischen, strukturellen und programmatischen Parametern: Es
obliegt der Architektur, Hospize als ffentliche und damit der Offentlichkeit zuging-
liche Gebdude in Erscheinung treten zu lassen. Dies betrifft einerseits die Gestaltung
der Schwellen und Uberginge zur Stadt, den architektonischen Ausdruck des Gebiu-
des sowie die Erkennbarkeit seiner Andersartigkeit gegeniiber der Grundstruktur des
stidtischen Gefiiges und andererseits die Dimension des Offentlichen in Form des
gesellschaftlichen Diskurses, welchen diese Architekturen gleichermafen anstofien
und raumlich fassen. Das Erdgeschoss ist in diesem Zusammenhang von markanter
Bedeutung, da es die Schnittstelle zur Stadt bildet und sich dort in besonderem Maf
die Moglichkeit bietet, riumliche Verschrinkungen von Stadt- und Innenraum sowie
die differenzierte Staffelung von Schwellen und Ubergingen herauszuarbeiten. In
diesem Zusammenhang sei auf die Gestaltung des Zugangsgeschosses und der Durch-
wegung in Le Corbusiers Entwurf eines Krankenhauses fiir Venedig hingewiesen, wel-
che Wolfram Fuchs im Hinblick auf «das Krankenhaus als Stadt»’ als eine Fortsetzung
der Stadtstruktur und die Erweiterung des 6ffentlichen Stadtraums im Gebiude be-
schreibt:

«Den Charakter eines stiadtischen Quartiers verleihen der Eingangsebene Liden,
Restaurants, ein Hotel ein Kino, eine Kirche, eine Schule fiir Krankenschwestern, Woh-
nungen fiir Personal und Schwestern, Gondelanlegestellen und so weiter. Dement-
sprechend wurde das Erdgeschoss von medizinischen Abteilungen freigehalten. Die
Ver- und Entsorgungseinrichtungen des Krankenhauses [..] prasentieren sich dem Be-
sucher als gewdhnliche Werkstétten und Biiros, wie sie iberall in der Stadt zu finden
sind.»®

Wenngleich sich an dieser umfinglichen Aufzihlung zunichst einmal die schiere
Grofe des Krankenhauskomplexes offenbart und damit deutlich wird, dass die Di-
mension dieser Anlage die eines Hospizes weit iiberschreitet, zeigt sich daran mit
besonderer Eindriicklichkeit Le Corbusiers Bestreben, das Gebiude in die Stadt ein-
zubinden, damit die 6ffentliche Nutzung des Erdgeschosses der angrenzenden Wohn-
und Geschiftshiuser in der Architektur des Krankenhauses weitergefithrt wird. Die
im Erdgeschoss angelegte Verwebung von Stadt- und Innenraum setzt sich im Ge-
biudeinnern bis in die oberen Geschosse fort; eine Durchwegung entsprechend der
venezianischen «alli> und «campinelli> durchzieht das gesamte Gebdude und iber-
tragt die Gestaltungsprinzipien des Stadtraums in die Vertikale:

«Das Innere des Krankenhauses von Le Corbusier weist verschiedene Parallelen zur
Stadt auf: [...] Da wo das Krankenhaus am meisten von Patienten und Besuchern erfah-
ren wird, in seinen ErschlieRungsrdumen und Fluren, prasentiert es sich als abwechs-
lungsreiche Raumfolge von venezianischen Gassen und Plitzen, die (iberraschende

7 Vgl. hierzu Fuchs, Wolfram | Wischer, Robert (Hrsg.): 1985.
8 Fuchs, Wolfram, in: Fuchs, Wolfram | Wischer, Robert (Hrsg.): 1985, S.16.
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Ausblicke auf die Stadt gewahren, zu Terrassen und Dachgarten fithren, durch deren
Oberlichter man ein bepflanztes Dach erahnen kann.»®

Aus der gleichwertigen Beriicksichtigung der Einbindung in den stidtischen Kon-
text und der Fortsetzung stadtriumlicher Qualititen und Strukturen im Innenraum
folgert Fuchs, Le Corbusier habe «dem Krankenhaus nicht nur im Innern stidtische
Zuige verliehen», sondern er habe es «zu einem Teil der Stadt selbst gemacht».° Das
bezieht Fuchs neben der Verwandtschaft raumlicher Situationen insbesondere auf
die infrastrukturelle Einbindung des Gebiudes. Die Nachbarschaft zum Bahnhof, die
Moglichkeit der ErschlieRung auf dem Land- und Wasserweg und die intensive Ver-
kntipfung mit dem umgebenden Quartier durch die programmatische Erweiterung
um Funktionen des offentlichen stidtischen Alltagslebens — wie Restaurants, Kino
oder Kirche — machen das Krankenhaus gleichermafien zu einem Stadtteilzentrum
und zur baulichen Erweiterung des Stadtquartiers.

Fiir ein Hospiz besteht tiber die rdumliche Verschrinkung von Architektur und Stadt
hinaus eine weitere strukturelle Verkniipfung zwischen der Verortung des Bauwerks
und seiner Umgebung: Neben der vollstationiren Beherbergung Schwerstkranker
und Sterbender ist es integraler Bestandteil der Hospizarbeit, eine teilstationire und
ambulante Versorgung zu gewihrleisten. Mit der Anbindung ambulanter spezialisier-
ter Palliativ- und Hospizdienste an ein stationires Hospiz ergibt sich einerseits die
Moglichkeit fiir Kommunikation und intensive Zusammenarbeit des stationiren und
ambulanten Teams, andererseits fungiert das Hospiz damit fiir diejenigen, die eine
ambulante Versorgung in Anspruch nehmen, als ortsriumliche Anlaufstelle und als
erkennbare Verortung des ansonsten nur wenig sichtbaren Netzwerks ambulanter
Versorgungsstrukturen, deren Agieren weit @iber die baulichen Grenzen der Einrich-
tung in die Stadt hinauswirkt. So ergibt sich die Moglichkeit, die in der Architektur
verankerte stationire Versorgung iiber ihre riumlichen Grenzen hinaus in die umge-
bende Stadt oder in angrenzende Landkreise hinein zu erweitern.

Um eine moéglichst niederschwellige und nahbare Zugianglichkeit zu erméglichen,
bedarf die Hospizarchitektur eines erweiterten Nutzungsangebotes, um Menschen,
die weder als Betroffene noch als Angehérige mit dem Hospiz in Berithrung kommen,
Gelegenheit zur Ankniipfung an diesen Ort zu gewihren. Das Potenzial der Erweite-
rung des programmatischen Spektrums der Hospizarchitektur wird bereits anhand
der Vielzahl offentlicher Nutzungen deutlich, die Le Corbusier fiir das Krankenhaus
in Venedig als Schnittstelle zum Stadtraum vorschlagt. Diese kénnen einen wertvollen
Beitrag zur Nahbarkeit der Hospiztypologie liefern, da sie Anreize zur Nutzung des
Hauses geben, die tiber seine Funktion als Ort der Begleitung Sterbender hinausrei-
chen und somit auch Menschen adressieren, die nicht unmittelbar mit dem Tod oder
der Begleitung eines nahestehenden Menschen am Lebensende in Berithrung kom-
men.

9 Ebd.
10 Ebd.
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Programmatische Erweiterung

AnschliefRend an die Frage, wie sich ein Hospiz im stadtischen Gefiige verankern lisst,
folgt die Frage «welche Themen konnen an diesem spezifischen Ort das Raumpro-
gramm sinnvoll erweitern?». Die Antworten auf diese Frage ergeben sich einerseits aus
den Gegebenheiten und dem Bedarf an diesem konkreten Ort in der Stadt und ande-
rerseits aus dem Potenzial fiir die synergetische Verkniipfung mit dem Hospiz selbst.
Das Anliegen solcher programmatischen Erweiterungen folgt der Zielsetzung, Anrei-
ze fiir das Aufsuchen dieser Architektur zu schaffen, welche iiber die Themen des Be-
troffenseins als Schwerstkranke und Sterbende, Angehorige und Nahestehende oder
Personal der Einrichtung hinausreichen. Fiir die Architektur von Hospizgebiuden
bedeutet das, diese als hybride Typologien zu denken, aus deren Erginzungsfunktion
sich ein uber die eigentliche Nutzung hinausreichender Mehrwert fiir das stiadtische
Quartier und das Hospiz gleichermafien ergibt. Die Gleichzeitigkeit unterschiedlicher
Funktionen in einem Gebaude erweitert dessen Nutzungsspektrum und schafft da-
mit neue Ankniipfungsmoglichkeiten fiir Menschen, die es andernfalls nicht aufsu-
chen wiirden.

In hybriden Architekturen werden ansonsten eigenstindige Funktions- und Nut-
zungstypologien zu einem iibergeordneten Bauwerk zusammengefasst. Eine Hybrid-
typologie unterscheidet sich insofern von einem Gebiude verschiedener, voneinander
unabhingiger Nutzungen, als dass sie die Gleichzeitigkeit, die Verkniipfung und das
Zusammenwirken aller Einheiten zu einem iibergeordneten Ganzen als konstitutive
Bestandteile des Entwurfes mit einschlieft. Dariiber hinaus zeichnen sich hybride
Architekturen durch das Vereinen vielfiltiger Raumtypologien aus, welche die Adap-
tion entsprechend der eigenen Bediirfnisse insofern erleichtern, als dass sich aus der
Pluralitit der Rdume die Moglichkeit zu einer individuellen Aneignung dieser Archi-
tekturen ergibt.

«Ein architekturspezifischer Aspekt der Simultaneitat beruht auf der Tatsache, dass Ar-
chitektur kein zweckfreies Raumkunstwerk ist, sondern stets bestimmte Funktionen
und Nutzungen beherbergt. [..] Eine Architektur, die durch Uberlagerung verschiede-
ner Funktionen, Nutzungen und Abldufe bestimmt ist, wird [..] als <architektonischer
Hybrid> bezeichnet. Injiingerer Zeit haben hybride Architekturformen als Reaktion auf
die hybriden Lebensstile unserer komplexen globalisierten Gesellschaft eine Renais-
sance erlebt.»"

Aus der genauen Beobachtung dessen, was einen qualititsvollen Hospizalltag aus-
zeichnet, und unter Beriicksichtigung der Bediirfnisse aller in diesen Alltag Einge-
bundenen lassen sich Kriterien fiir die Auswahl méglicher Ergidnzungsnutzungen
entwickeln. Entsprechend der Divergenz der Bediirfnisse von Schwerstkranken und
Sterbenden, Angehérigen und Nahestehenden, stationirem und ambulantem Perso-
nal ergeben sich unterschiedliche Potenziale fiir Zusammenschliisse mit unterschied-
lichen Nutzungstypologien, die ein Hospiz entsprechend des jeweiligen Bedarfs fiir
die einzelnen Nutzergruppen sinnvoll erginzen kénnen.

11 Naujokat, Anke, in: Hubmann, Philipp | Huss, Till Julian (Hrsg.): 2013, S.182.
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Fiir die Bewohner eines Hospizes konnen das insbesondere Bereiche des stddtischen
Lebens sein, denn wenngleich die vollstationire Betreuung keineswegs das tempori-
re Verlassen des Hospizes ausschlief3t, sondern es im Gegenteil fordert, ist aufgrund
gesundheitlicher Einschrinkungen die Moglichkeit zur Teilhabe am kulturellen und
gesellschaftlichen Leben fiir viele Hospizgiste deutlich begrenzt. Ein inklusiver Zu-
gang zu Veranstaltungen und Einrichtungen des 6ffentlichen stidtischen Lebens wird
durch korperliche Versehrtheit wie Immobilitit oder Bettligerigkeit erschwert oder
unmoglich gemacht. Mit der Integration von Teilbereichen des kulturellen und sozi-
alen Lebens in die Hospizarchitektur lisst sich deren Zuginglichkeit entsprechend
der Bediirfnisse von Hospizgisten gestalten. Die Offnung von Teilbereichen dieser
Einrichtungen fiir die Offentlichkeit ermdglicht eine inklusive Einbindung schwerst-
kranker und sterbender Menschen in das stidtische Leben unter Beriicksichtigung
ihrer individuellen Bediirfnisse. Denkbare und sinnvolle Typologien fiir eine hybride
Verkniipfung kultureller Angebote mit dem Hospiz sind Ausstellungs- und Museums-
riume, Konzert- oder Veranstaltungsriume, Kinos, Theater oder Bibliotheken. Aus
der Einbindung dieser ansonsten zumeist aus offentlichen Mitteln finanzierten Ein-
richtungen des Kulturbetriebs in die Hospizarchitektur ergibt sich zudem das Poten-
zial neuer Tragerschafts- und Finanzierungskonzepte fiir die Planung und Realisie-
rung hospizlicher Neubauten.

Neben dem Kulturangebot birgt die Gastronomie eine weitere Mdglichkeit zur
Anbindung an das 6ffentliche Leben. Die Anlehnung der Konzeption eines Hospizes
an die Hoteltypologien lisst eine solche Offnung der hausinternen Gastronomie fiir
die Offentlichkeit als selbstverstindlich erscheinen. Die Integration von Restaurants,
Cafés oder Bistros in stationire Pflege- und Versorgungsarchitekturen birgt das Po-
tenzial, diese einerseits in ein iibergeordnetes Gemeinschaftsleben einzubinden und
andererseits fiir die Offentlichkeit einen Anreiz fiir eine Adaption der Architektur jen-
seits der Themenfelder der pflegerischen oder hospizlichen Praxis zu finden. Dies gilt
nicht nur fir Hospize, sondern fiir pflegerische Einrichtungen im Allgemeinen und
betrifft gleichermafRen den stidtischen und lindlichen Raum. Im ruralen Kontext er-
gibt sich daraus weiterhin die Moglichkeit, mit diesem Angebot die in der jiingsten
Vergangenheit stark reduzierten Gastronomieangebote eines Hospitzes zu erganzen,
sodass die gastronomische Erweiterung hier — anders als es Kultureinrichtungen in
diesem Kontext vielleicht vermdgen - die Infrastruktur sinnvoll komplettiert.

Wihrend sich fiir die Bewohner also Fragen nach einer méglichen Beteiligung am
stidtischen und gemeinschaftlichen Leben stellen, richtet sich der Bedarf der Angeho-
rigen insbesondere an Angebote, die ein Sicheinfinden in der Situation der Begleitung
eines nahen Menschen in der existenziellen Krisensituation des Lebensendes unter-
stiitzen. Anders als die stationdren Hospizgiste sind sie zumeist nicht vollstindig in
den Hospizalltag eingebunden, sondern stehen vor der Herausforderung, dem Span-
nungsfeld zwischen Sterbebegleitung und der Bewiltigung des eigenen Alltagslebens
gerecht zu werden. Auch hier kénnen Erginzungsfunktionen sowohl fiir die eigene
Auseinandersetzung mit Sterben und Tod als auch fiir das Bewaltigen des Alltags un-
terstiitzend wirksam sein. Neben der inhaltlichen Herausforderung, die Ambivalenz
von Alltagsleben und Ausnahmesituation zu meistern, besteht mit zunehmend hiufi-
ger ortsriumlicher Trennung von Nahestehenden und Betroffenen zudem der Bedarf,
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die physische Distanz zwischen eigenem Wohnort und Hospiz zu tiberbriicken. Im
Wesentlichen sind es drei Themenfelder, die fiir Nahestehende eine wertvolle Ergin-
zung bieten: Erstens die Moglichkeit fir Rickzug, Reflexion und Regeneration, zwei-
tens die Gelegenheit, das eigene Leben teilweise oder vollstindig in den ortsriumli-
chen Kontext des Hospizes zu verlegen, und drittens das Angebot zur Entlastung von
besonderen Herausforderungen des eigenen Alltags.

Orte des Riickzugs, der Reflexion und der Regeneration bieten die Gelegenheit,
sich temporir aus der Begleitung des sterbenden Angehérigen herauszunehmen und
Kraft zu schopfen. Es sind Riume, die Abstand zu dem Geschehen des Hospizes, Zeit
fir sich und Ruhe bieten. Das kann ein Lesezimmer sein oder ein Raum der Stille, ein
Hof oder Garten, aber auch eine eigenstindige Erweiterungsfunktion wie beispiels-
weise ein stidtisches Bad. Es sind Méglichkeitsriume der Regeneration und Selbstfiir-
sorge, die den begleitenden Menschen die Gelegenheit geben, im Kontext des Hospizes
mit ihren eigenen Kriften hauszuhalten. Der hybride Zusammenschluss eines Hospi-
zes mit einem Bad birgt zudem das Potenzial, Pflegebider teilweise aus dem Hospiz
— und damit aus dem Pflegekontext — herauszulsen und in den Raum- und Gestal-
tungszusammenhang des Bades einzubinden, um so eine eigenstindige Qualitit der
Badekultur fiir die Hospizgiste zu etablieren, die iiber die pflegerisch-hygienische
Notwendigkeit des Waschens hinausreicht. Die Integration separierter Wannenbader
in die Riumlichkeiten des Bades wire ein denkbarer Weg, um eine architektonische
Einbindung zu gewihrleisten, ohne Problemstellungen der Durchmischung des Ba-
debetriebs mit dem Aquivalent des Pflegebades zu provozieren. Dieser Zusammen-
schluss kann auch fiir sonstige Pflegeeinrichtungen eine sinnvolle moégliche Ergin-
zung bilden.

Das Vorhalten von Gistezimmern fiir Angehérige und die Méglichkeit zur Ubernach-
tung im Hospizzimmer sind gingige Praxis. Diese werden jedoch hiufig erst in der
terminalen Sterbephase in Anspruch genommen. Fiir Angehérige, deren eigener Le-
benskontext durch lange Anreisewege von dem Hospizstandort getrennt ist, ergibt
sich gegebenenfalls der Bedarf nach einer lingerfristigen Beherbergung. Die Er-
weiterung eines Hospizes um ein eigenstindiges 6ffentliches Hotel, welches neben
dem reguliren Hotelbetrieb ebenso Zimmer fiir die Beherbergung von Angehorigen
bereithalt, bildet hier eine weitere potenzielle Nutzungserweiterung. Die Option des
Wohnens auf Zeit im Hospiz oder in einem Hotel in unmittelbarer Nihe des Hospi-
zes ermoglicht es, das eigene Lebensumfeld in den Kontext der Sterbebegleitung eines
nahestehenden Menschen zu verlegen. Um diese ortsriumliche Verkniipfung des All-
tagslebens der Angehorigen und der Hospizgiste zu stirken, kann es — insbesondere
fur diejenigen, deren eigentlicher Lebenskontext sich ansonsten an einem anderen Ort
befindet — sinnvoll sein, die Moglichkeit zu gewihren, auch den eigenen Arbeitsalltag
teilweise oder vollstindig an den Hospizstandort zu verlegen. Die Integration von
Co-Working-Spaces in die Hybridarchitektur birgt das Potenzial, in ein agiles Arbeits-
umfeld eingebunden zu sein, wenn es nicht moglich ist, sich fir die Zeit der Sterbe-
begleitung vollstindig aus dem Beruf herauszunehmen. Ein solches Angebot ist zwar
nicht fiir alle Berufsbilder tauglich, kann aber insbesondere fiir Menschen, die Biiro-
titigkeiten nachgehen, eine gute Gelegenheit sein, um moglichst viel Zeit mit dem
nahestehenden Menschen zu verbringen, Wegezeiten einzusparen und den eigenen
Berufsalltag und die Zeit im Hospiz moéglichst individuell durchmischen zu kénnen.
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Insbesondere fiir Angehdrige, die von weither anreisen, kann dies eine Moglichkeit
sein, um ihr eigenes Leben fiir den Zeitraum der Sterbebegleitung in den Kontext des
Hospizes zu iberfithren.

Fiir Familien ergibt sich aus der Sterbebegleitung eines nahestehenden Menschen
der Bedarf nach einer kurzfristigen und flexiblen Kinderbetreuung. Eine Kinderta-
gesstitte oder ein Schiilerhort sind weitere Nutzungen, die in einem Hospiz als ar-
chitektonischem Hybrid verortet werden konnen. Dabei ist es wichtig, dass ein relativ
grofler Anteil der Kinder und Jugendlichen diese extern und von dem Hospiz unab-
hingig besucht, um Kontinuitit und Bestindigkeit im Alltag dieser Einrichtungen zu
gewdhrleisten, sodass diese als bewahrte und in sich funktionierende Einrichtungen
fur die temporir hinzukommenden Kinder und Jugendlichen einen geschiitzten Rah-
men wihrend des Hospizaufenthalts eines Angehorigen bilden.

Auch diese Erweiterungsfunktionen sind iiber ihre handlungspraktische und
zweckmiflige Relevanz hinaus zudem unter Aspekten des Managements und der Tra-
gerschaft beriicksichtigenswert, da ihre 6konomische Eigenstindigkeit die Moglich-
keit zur Kofinanzierung dieser Hybridarchitekturen bietet.

Fiur das Personal bleibt das Gebiude - trotz aller programmatischen Erweiterung
— vordergriindig Arbeitsort und Titigkeitstitte, sodass der Erganzungsbedarf hier
primir in Zusatzangeboten der professionellen Kommunikation, Qualifizierung und
Weiterbildung zu sehen ist. Dies betrifft im Einzelnen Riumlichkeiten des Lehr- und
Ausbildungsbetriebs, eine Infrastruktur, die den interdiszipliniren Austausch férdert
und Raum fir Konferenzen und Tagungen bietet. Denkbar wire zudem die riumli-
che und strukturelle Einbindung eigenstindiger oder teilweise mit dem Hospiz ver-
bundener Psychologie-, Mediations- und Coachingeinrichtungen zur konsiliarischen
Unterstiitzung des Teams und als Kooperationsverbund im Sinne eines Arztehauses,
das sich iiber das Hospiz hinaus auch an ambulante, externe Klienten richten kann.

Die explizite Zuweisung bestimmter Erginzungsfunktionen zu den einzelnen Nut-
zergruppen bedeutet keineswegs, dass sie sich jeweils auf diese beschrinken, sondern
zeigt vielmehr auf, welche Moglichkeiten programmatischer Erweiterungen sich aus
Bedarf und Bediirfnissen dieser Gruppen ergeben, wenngleich sie fiir alle am Hospiz-
alltag Beteiligten und die Offentlichkeit der Stadtgesellschaft gleichermafien wertvoll
sein konnen und ihnen gleichermafien fir die individuelle Adaption zur Verfiigung
stehen. Insgesamt gilt, dass selbstverstindlich jede Neuplanung eines Hospizes an
die Frage gebunden ist, welche der vorbeschriebenen Erginzungsfunktionen im orts-
raumlichen Kontext der spezifischen Situation in der Stadt iiberhaupt sinnvoll und
angebracht sind. Die Entscheidung fiir oder gegen eine bestimmte programmatische
Erweiterung ermoglicht es auflerdem, gezielte Schwerpunktsetzungen oder eine be-
stimmte thematische Prigung des Hauses vorzunehmen.

Wenngleich die Simultanitit unterschiedlicher Funktionen und Nutzungen in ei-
nem architektonischen Hybrid deren Zusammenfassen zu einer iibergeordneten Ein-
heit beschreibt, sei darauf hingewiesen, dass dies zwar fiir das Raumgefiige jedoch
keinesfalls fiir die atmosphirischen Qualititen und gestalterischen Charakteristiken
der einzelnen Gebaudeteile gelten kann. Der hybride Charakter eines Hauses wird erst
aus der Erfahrbarkeit unterschiedlicher rdumlicher Situationen in einem tibergeord-
neten Ganzen deutlich. Fiir den Zusammenschluss eines Hospizes mit programma-
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tischen Erweiterungen wird der Kontrast zwischen verschiedenen Nutzungsformen
insbesondere zwischen den wohnlich anmutenden, kleinteiligen Riumen des Hospizes
und den demgegeniiber groRmafistablichen Erginzungsnutzungen des 6ffentlichen
kulturellen und sozialen Lebens deutlich. Den Schwellen und Ubergingen zwischen
beiden kommt entsprechend besondere Bedeutung zu, das betrifft die baulichen und
riumlichen, handlungspraktischen und immateriellen gleichermaflen. Letztere sind
fir die Hospizbewohner ebenso wie fiir Bewohner eines Altenheimes oder Patienten
eines Krankenhauses von signifikanter Relevanz, da sie am wenigsten eindeutig und
individuell sehr unterschiedlich sind. Immaterielle Grenzen konstituieren sich aus
Scham, Exponiertheit oder Berithrungsangst und betreffen insbesondere die zwi-
schenmenschliche Nihe-Distanz-Regulation. Menschen im Zustand von Krankheit,
Fursorgebediirftigkeit und Versehrtheit sind dabei eher Scham und Exponiertheit
ausgesetzt, wihrend Berithrungsingste und Unsicherheiten eher externe Besucher
betreffen, denen es an Erfahrung im Umgang mit pflege- und fiirsorgebediirftigen
Menschen fehlt. Fiir eine inklusive Gemeinschaft von Hospizgisten und Offentlich-
keit bedarf es entsprechender riumlicher, baulicher und handlungspraktischer Ge-
gebenheiten, die ein individuelles Regulieren von Nihe und Distanz ermoglichen.
Das bedeutet, dass beiden die Moglichkeit gegeben ist, sich an eine geteilte Situation
schrittweise anzunihern oder umgekehrt, sich jederzeit aus dieser herausnehmen zu
konnen. Das betrifft insbesondere Handlungsroutinen, Formen der Kommunikation
und Begegnung. Mit architektonischen Mitteln lisst sich zudem ein Spektrum un-
terschiedlicher Grade des Eingebundenseins dahingehend gestalten, dass Einblicke
aus der Distanz, geschiitzte Bereiche in einem geteilten Raum und die schwellenlose
vollstindige Einbindung in eine riumliche Situation, also Beobachten, Teilhaben und
Involviertsein, gleichermaflen gegeben sind.

Schwellen und Uberginge

Denkt man ein Hospiz als eine 6ffentliche, hybride Architektur im stidtischen Kon-
text, stellt sich die Frage nach der Privatheit und Intimitat der Wohnraume im Hospiz,
welche das raumliche Zentrum der Beherbergung Schwerstkranker und Sterbender
bilden. Bereits aus dem Zusammenleben Einzelner in der iibergeordneten Gemein-
schaft einer stationiren institutionellen Einrichtung ergibt sich der Bedarf nach einer
differenzierten Staffelung der Schwellen und Uberginge zwischen geteilten Riumen
der Gemeinschaft und Individualzimmern. Bedenkt man tiberdies die Einbindung
dieser Architektur in den Kontext der Stadt, ergibt sich aus der Adressbildung, der
ErschlieBung, der Offentlichkeit des Erdgeschosses und der Bezugnahme auf das
umgebende stidtische Quartier ein erweitertes Spektrum von Schwellensituationen,
die es jeweils explizit zu thematisieren und zu gestalten gilt. Wird die Typologie eines
Hospizes als architektonischer Hybrid konzipiert, so ergeben sich auferdem Schnitt-
stellen, Grenzen und Uberginge zwischen Hospiz- und Erweiterungsnutzung. Insge-
samt kommt den Zwischen- und Passagenriumen insofern besondere Bedeutung zu,
als dass sie in Bezug auf die Stadt die Anmutung, den Ausdruck und die Erscheinung
einer Architektur prigen und integraler Bestandteil der Gestaltung von Fassade, Zu-
ganglichkeit und Adressbildung sind.
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Fir das innenriumliche Gefiige ergeben sich daraus Raumfolgen, Schichtungen,
Wegestrukturen und Raumbeziige sowie die grundsitzliche Regulierung von Nihe
und Distanz. In Bezug auf die Unterschiedlichkeit der Nutzungen und die verschiede-
nen Grade der Offentlichkeit im Gebiude gliedern diese die Staffelung von Gemein-
schaft und Intimitit. In Bezug auf das Hospiz choreografieren sie gewissermafen
die Anniherung an das Sterben im konkret riumlichen wie itbertragenen Sinn. Als
Schleusen und Vorraume initiieren diese Schwellen ein Innehalten oder die Einstim-
mung auf das Nachfolgende, als Zwischenraume separieren oder verkniipfen sie Riu-
me unterschiedlichen Charakters.

«Das <Dazwischen> im Ubergang von einem Raum zum anderen, das weder dem einen
noch dem anderen oder aber beiden zugleich angehért, ist ein elementares Phdno-
men der Architektur. Es tritt in vielen Varianten auf. Zwischenraum entsteht vor allem
dort, wo die Schwelle sich von der Grenzlinie zum Schwellenraum erweitert, nicht nur
zwischen innen und auRen, sondern auch beim Ubergang zwischen unterschiedlichen
Innenraumen.»™

Fir den Umgang mit der Extremsituation des Sterbens ist dieses Dazwischen beson-
ders wertvoll. Hier wird eine schrittweise Anndherung ermoglicht und sequenziert,
es wird Gelegenheit fir Distanzierung und Riickzug gegeben oder die graduelle Staf-
felung von der Offentlichkeit des Stadtraums hin zur Intimitit des Bettes gegliedert.
Die Gestaltung von Schwellen und Ubergingen ist ein Architekturthema par excel-
lence: Sobald einzelne Riume zu einem Raumgefiige verbunden werden, stellt sich die
Frage nach der Gestaltung des Dazwischen. Das gilt fiir die Zwischenriaume, die diese
auf Distanz halten oder zu der Sequenz einer Raumfolge zusammenbinden, sowie fir
die baulichen Elemente, welche die einzelnen Riume voneinander trennen.

«Der Architektur kommt die Aufgabe zu, das <Dazwischens raumlich zu artikulieren, die
Orte und Riume des Ubergangs differenziert auszuformen. Standig bewegen wir uns
in Ubergangsraumen oder halten uns dort auf, in Vorraumen, Schwellenrdumen, Zwi-
schenraumen. Im Grunde ist die Architektur eine Kunst des Zwischenraums.»"

Die Ausgestaltung von Grenzen ist seit jeher integraler Bestandteil der Raumproduk-
tion. Ein jedes Schaffen von Innenrdumen ist zwangslaufig an deren Abgrenzung ge-
geniiber einem Auflen gebunden und auch die Untergliederung einer Architektur in
einzelne Riume geht mit deren baulicher Separation einher. Dort, wo diese Abgren-
zungen briichig oder durchlissig werden, ergeben sich Schwellenriume, welche diese
zueinander auf Distanz halten oder miteinander verbinden. Jede Schwelle geht mit
der Ambivalenz ihres gleichermafien trennenden wie verbindenden Charakters ein-
her.

«Thresholds serve to delineate one place from the other, as well as to connect them —
places, that have a mutual relationship of discontinuity, opposition or complementarity

12 Janson, Alban | Tigges, Florian: 2013, S. 376.
13 Ebd.
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—and to constitute a transition from one to the other. Thresholds are always linked to
the idea of crossing.»™

Dass Schwellenriume stets an die Vorstellung des Ubertritts gebunden sind, offenbart
die Bedeutung ihrer expliziten Thematisierung im Kontext pflegerischer Einrichtun-
gen: auf Hilfe und Unterstiitzung angewiesen zu sein, die sich daraus ergebende Ab-
hingigkeit und der Eindruck, gegeniiber Scham und Peinlichkeit exponiert zu sein,
sind verunsichernde Grenzerfahrungen, mit denen Pflegebediirftige konfrontiert
sind. Mit der Gestaltung der Schwellenrdume zwischen gemeinschaftlich genutzten
und intimen Riumen, durch die differenzierte Ausformulierung des Eintritts in ein
Individualzimmer oder die Positionierung des Bettes und seine Abschirmung gegen-
tiber der Einsichtigkeit bei Betreten des Zimmers ergibt sich die Moglichkeit, diese
Erfahrung von Verunsicherung moglichst stark zu reduzieren und den Bediirfnissen
pflegebediirftiger Menschen entsprechende Losungen zu finden. Dariiber hinaus
kommt dem Aspekt des Schwellentibertritts im thematischen Kontext der Sterbebe-
gleitung insofern besondere Bedeutung zu, als dass Schwellen und deren Ubertritte
zudem mit der Konnotation ritueller und biografischer Passagenmomente einherge-
hen.

«The threshold refers to the experience of a transition where, most of the time, a trans-
formation takes place. It is for this reason that we find thresholds in numerous rituals,
both sacred and profane. [..] Crossing a threshold is often the object of a certain theat-
ricalization and architectural dramaturgy, intended to underline the significance of the
transition—hence the concept of liminality, inseparable from the concept of thresholds
proposed by Arnold van Gennep, where the initiand is no longer in a state of separa-
tion, but yet reincorporated into society: It is this in-between stage that is embodied
and symbolized in the threshold.»™

Damit findet sich in den Schwellenriumen eines Hospizes nicht nur eine ideelle und
thematische Entsprechung der sich im Sterben vollziehenden Transformationsprozes-
se, sondern sie geben allen Nutzergruppen Gelegenheit, dem Ubertritt aus einer Situ-
ation in eine andere oder von einem Gast zum nichsten eine angemessene riumliche
Fassung zu geben. Das Differenzieren von Riumen unterschiedlichen Charakters mit
architektonischen Mitteln findet zudem eine Entsprechung in der Wirksamkeit von
Schwellenrdumen auf das soziale Gefiige der Gemeinschaft: Indem sich im Dazwi-
schen eines Schwellenraumes entweder die Eigenheiten unterschiedlicher Riume zu
einem graduellen Ubergang vermischen oder sich ein eigenstindiger Raum des Da-
zwischen mit eigenem Charakter konstituiert, prigen und strukturieren Schwellen-
riume die unterschiedlichen Grade der Offentlichkeit und Intimitit in der Architek-
tur. Damit differenzieren sie den individuellen Riickzugsraum von den kommunalen
Riumen einer sozialen Gemeinschaft und weisen beiden unterschiedliche Grade der
Freiheit zur Aneignung und Selbstverwirklichung zu; wihrend das eigene Zimmer
Raum der individuellen Adaption ist, werden Gemeinschaftsriume zumeist von iitber-
geordneten Handlungs- und Gestaltungsparadigmen bestimmt. Thnen kommt damit

14 Sensual City Studio (Hrsg.): 2018,S.7.
15 Ebd.,S.15ff.
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eine vermittelnde Funktion zwischen «dem Individuum und der Gemeinschaft» zu,
sowie im architektonischen Sinne zwischen «dem Innenraum und dem Auflenraum,
dem Oben und dem Unten, dem Offentlichen und dem Privaten, der Stadt und dem
Haus, der Strafle und dem Gebiude, der Wohnung und dem Freiraum, der gemein-
schaftlichen ErschlieRung und der Wohnung, der Strafle und den Erschliefungsriu-
men und vielen weiteren kontriren Paaren».”® Da sie stets aus dem Spannungsfeld der
Charakteristiken angrenzender Raumtypologien und deren Eigenheiten konstituiert
sind, zeichnen sie sich durch ihre «Uneindeutigkeit und ihre Ambivalenz»" aus.

«Sie lassen sich nicht eindeutig der einen oder anderen Seite zuordnen und reagieren
aufihre angrenzenden Bereiche. Die Transferzonen zwischen der einen und der ande-
ren Seite werden durch die kompositorische oder konzeptionelle Ausbildung des Da-
zwischen raumlich erlebbar und spielen mit dem Verborgenen auf der jeweils anderen
Seite. Sie sind dadurch gleichermafien trennendes und verbindendes Element.»™

Damit obliegt es ihnen im komplexen riumlichen Gefiige einer Architektur — und ins-
besondere in Architekturen des gemeinschaftlichen Zusammenlebens —, verschiedene
«Stufen der Intimitit»" auszuprigen, welche Nihe und Distanz zueinander in Relati-
on bringen. Davon sind unterschiedliche Aspekte, wie beispielsweise «die Grofie, die
Dimension, der Mafistab, die Masse des Bauwerks mir gegeniiber» betroffen.?® Das
Wohnen wurde bau- und sozialgeschichtlich aus der unmittelbaren Verschrinkung
mit dem Offentlichen, der Verbindung von Wohnen und Arbeiten in Gehdften und
Familienbetrieben oder der Parallelstruktur von Wohnen und Reprasentanz in Villen-
typologien entwickelt, sodass «<Raum fir die Intimitit und Autonomie gegeniiber der
Gesellschaft» entstehen konnte.” Indem das Arbeiten riumlich vom Wohnen getrennt
und das Zusammenleben in weitliufigen GrofRfamilienstrukturen zugunsten indivi-
dualisierter Wohnformen abgeldst wurde, ergaben sich in der architekturgeschicht-
lichen Genese Nutzungstypologien unterschiedlicher Offentlichkeit oder Privatheit.
Durch die Separation des Privaten von der sozialen Gemeinschaft des Offentli-
chen «entfaltete sich die Privatsphire im Wohnen, in deren Folge Scham- und Pein-
lichkeitsschwellen errichtet und die Korperlichkeit und Emotionalitit weitgehend aus
der Offentlichkeit ausgesondert werden».?? Dies gilt es im Hinblick auf die architek-
tonische Gestaltung institutionalisierter Formen des Zusammenlebens insofern be-
sonders zu beriicksichtigen, als dass hier die Abgrenzung der Privatsphire von der
Offentlichkeit gemeinschaftlich genutzter Bereiche weniger offensichtlich ist als in
anderen Wohntypologien. Im Fall institutionalisierter Einrichtungen der pflegeri-
schen und medizinischen Versorgung potenzieren sich Scham- und Peinlichkeits-
empfinden aufgrund korperlicher Versehrtheit und der Angewiesenheit auf physische
Pflege zusitzlich. Der differenzierten Ausgestaltung erkennbarer, deutlich spiirbarer

16 Zoller, Doris, in: Soeder, Anja | Schmitz-Hiibsch, Kilian | Janson, Alban (Hrsg.): 2015, S. 49.
17 Ebd.

18 Ebd.

19 Vgl. hierzu Zumthor, Peter: 2006, 3. erweiterte Aufl. 2010, S. 49 f.

20 Ebd,, S.49f.

21 Schmid, Susanne | Eberle, Dietmar | Hugentobler, Margrit (Hrsg.): 2019, S.15.
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Schwellen, Grenzen und Abschirmungen kommt in diesem Zusammenhang daher be-
sondere Bedeutung zu, um Schutz und Sicherheit zu vermitteln und die Exponiert-
heit moglichst stark einzuschranken. Scham entsteht, wo das Austarieren der eigenen
Grenzziehungen von Privatsphire und Eigenheit unméglich und durch das Einwirken
dullerer Einfliisse dominiert beziehungsweise abgeldst wird, sodass der Eindruck des
Exponiert- und Ausgeliefertseins empfunden wird. Diese Situation ist aufgrund der
Angewiesenheit auf Hilfe, Pflege und Unterstiitzung durch andere im Kontext insti-
tutioneller Pflege und Versorgungseinrichtungen besonders ausgepriagt. Der Archi-
tektur kommt die Aufgabe zu, durch eine klare riumliche Staffelung verschiedener
Grade der Intimitit Beschimung und Peinlichkeit entgegenzuwirken.

Das Private wird aus der Abgrenzung gegeniiber dem Offentlichen konstituiert,
der intime Schutzraum des privaten Wohnens ergibt sich erst aus dem Etablieren
baulicher und raumlicher Grenzen und der Andersartigkeit kodierter Handlungs-
routinen fiir beide Bereiche; «erst mit der Ausgrenzung der Offentlichkeit aus dem
Wohnumfeld setzte sich das Private als Gegenwelt durch». In seiner Andersartigkeit
differenziert sich das Private insofern von dem Offentlichen, als dass «sich das Innen
immer auch auf das Auflen» bezieht; «der private Innenraum wird als Raum des Indi-
viduellen, der Freiheit sowie des Abstands vom gesellschaftlichen Regelwerk und dem
offentlichen Aufienraum verstanden».”

Damit offenbart der Privatraum des eigenen Zimmers im Gesamtgefiige stationi-
rer Einrichtungen im Allgemeinen und hospizlicher Anlagen im Speziellen die groite
Freiheit zur Aneignung. Hier ist die Moglichkeit gegeben, den Raum entsprechend
individueller Bediirfnisse in Gebrauch zu nehmen und sich darin einzurichten. Im
Spannungsfeld zwischen dem sich aus der ZweckmiRigkeit der Architektur ergeben-
den Gebrauch und der Gelegenheit zu ihrer eigensinnigen Adaption entsprechend der
personlichen Bediirfnisse offenbart sich anhand der Riumlichkeiten institutioneller
Einrichtungen des gemeinschaftlichen Wohnens die Ambivalenz und Reziprozitit von
Offentlichkeit und Privatheit:

«In ihrer Dualitdt bedingen beide einander und kreieren zwei Pole, die in ihrer Span-
nung und gegenseitigen Bedingtheit ein Grundprinzip des sozialen gemeinschaftli-
chen Lebens bilden. [.] Gemeinschaftlicher Wohnraum wechselt haufiger als der pri-
vate Raum zwischen diesen beiden Polen und beziiglich unterschiedlicher Grade an
Kollektivitdt und Intimitat.»*

Die Dominanz des einen oder des anderen ergibt sich aus der persénlichen Gestal-
tung des individuellen Privaten gegeniiber dem Zusammenwirken im Offentlichen.
Verhalten und Handeln der Einzelnen prigt deren privatriumliches Wohnen ebenso
wie das Zusammenleben der sozialen Gemeinschaft. So eréffnet sich ein Angebot zur
zweckmifligen Nutzung und dem In-Gebrauch-Nehmen einer Architektur sowie die
Freiheit zur individuellen Aneignung sich ergebender Moglichkeitsriume.

23 Ebd.
24 Ebd.,S.15f.
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Gebrauch und Kontingenz

Architektonische Riume sind in unterschiedlichem Mafde adaptionsfihig: Sie geben
klare, manchmal rigide Rahmenbedingungen vor oder eréffnen Spielriume fir die
individuelle Aneignung. Insbesondere Architekturen, die ein facettenreiches Nut-
zungsspektrum beherbergen, gilt es so zu gestalten, dass sie fiir unterschiedliche Be-
dirfnisse aneigenbar sind. Fir die Bewerkstelligung des Spannungsfeldes zwischen
ibergeordneter Architektursprache und individuellen Anforderungen an den Raum
bedarf es eines ausgewogenen Verhiltnisses von Konstanten und Variablen. Es obliegt
der Hospizarchitektur, eine so konsistente Grundstruktur vorzugeben, dass diese ein
hohes Maf3 der individuellen Aneignung und Adaption im Einzelnen ermdoglicht.

Architekturen bilden die riumlichen Voraussetzungen fiir den spezifischen Ge-
brauch und die Nutzung entsprechend einer bestimmten Funktion. Aus der Machart
und dem gestalterischen Ausdruck eines Gebdudes ergeben sich spezifische Bedingun-
gen fir dessen Gebrauch; das kann eine iibergeordnete Zuweisung des Hauses zu ei-
ner bestimmten Nutzungstypologie sein, eine bestimmte riumliche Gestik, die einen
besonderen Zweck der Nutzung nahelegt, oder die Materialisierung und Ausfithrung
eines bestimmten baulichen Details, anhand dessen sich besondere Gebrauchsauffor-
derungen ergeben oder welches von Spuren vorangegangenen Gebrauchs gezeichnet
ist. Dariiber hinaus geht der Gebrauch eines Gebiudes immer auch mit dem Sich-
zu-eigen-Machen dieser vorgegebenen Bedingung einher. Der Zweckmifigkeit eines
Bauwerks steht dessen Kontingenz gegeniiber, welche Handlungsspielraume fir die
Nutzung und den Gebrauch eines Bauwerkes eréffnen, ohne jedoch einen Handlungs-
zwang zur Interaktion vorzugeben. Elli Mosayebi itberfihrt in diesem Zusammen-
hang den Begriff der Kontingenz aus der Systemtheorie in den Architekturdiskurs
und integriert damit Moglichkeiten und Eventualititen in die ansonsten von Dauer-
haftigkeit und Konsistenz geprigte Architektur.

«Der Begriff der Kontingenz beschreibt, was sein kann, aber nicht sein muss — oder
ganz anders sein konnte. Diese hier vereinfachte Definition des aristotelischen Mog-
lichkeitsbegriffs wurde im spateren Philosophiediskurs auch mit dem Begriff des Zu-
falls gleichgesetzt. In der Soziologie hat sich der Méglichkeitsbegriff vor allem in Niklas
Luhmanns Systemtheorie durchgesetzt. Laut ihr erleben wir in modernen Gesellschaf-
ten eine stetige Zunahme an Handlungsoptionen, die in einer sogenannten Kontingen-
zerfahrung miinden kann. Als mégliche Strategien zur Bewaltigung der daraus resul-
tierenden Ungewissheit menschlicher Lebenserfahrungen werden Religion, Ironie und
Skepsis genannt.»*

Kontingenzerfahrungen sind kontinuierliche Bestandteile der Lebensrealitit in mo-
dernen Gesellschaften und offenbaren sich insbesondere dort, wo Unsicherheiten
auftreten und Unwigbarkeiten gegeniiber der eigenen Entschiedenheit dominieren.
Diese Einfithrung des Moglichkeitsbegriffs in die Architektur eréffnet insofern einen
dynamischen Blick auf den architektonischen Raum, als dass dieser dadurch als Mog-
lichkeits- und Spielraum begriffen und entsprechend der persénlichen Bediirfnisse

25 Mosayebi, Elli: «Kontingenz, in: Thesaurus, mosayebi.arch.ethz.ch/thesaurus/, abgerufen am
10.02.2020.
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zeitweise oder vollstindig adaptiert werden kann. In Bezug auf die physische und
dingliche Welt offenbart der Kontingenzbegriff Verinderungs- und Wandlungspo-
tenziale, stellt deren unverinderliches Uberdauern infrage und eréffnet die Gelegen-
heit, sich diese durch Interaktion und Handeln anzueignen. Aus dieser Deutung er-
gibt sich die Freiheit, mit den Gegebenheiten einer Situation so umzugehen, dass sich
daraus andere, erweiterte Moglichkeiten ergeben. Der Zweckgebundenheit eines Bau-
werks lisst sich damit die Wandelbarkeit architektonischer Riume gegeniiberstellen.

«Kontingent ist etwas, was weder notwendig noch unmaoglich ist; was also so, wie es ist
[..], sein kann, aber auch anders moglich ist. Der Begriff bezeichnet mithin Gegebenes
— zu Erfahrendes, Erwartetes, Gedachtes, Phantasiertes — im Hinblick auf mégliches
Anderssein; er bezeichnet Gegenstande im Horizont méglicher Abwandlungen.»

Im Hinblick auf die Hospizarchitektur ergibt sich aus der Beriicksichtigung von deren
Kontingenz die Gelegenheit, bestimmte Teilbereiche des Gebiudes entsprechend der
tempordren oder fortwidhrenden Bediirfnisse der Nutzer zu adaptieren und anzupas-
sen. Die Betrachtung des Gegebenen vor dem Hintergrund einer méglichen Abwand-
lung erscheint hier insofern wertvoll, als dass darin auch die Dynamik sich verindern-
der Wahrnehmung und daraus ergebender, sich wandelnder Anforderungen an den
Raum eine Entsprechung findet. Institutionellen Architekturen fiir das Lebensende
kommt zwar zunichst die Aufgabe zu, eine bestindige riumliche Fassung fiir ihre
Nutzer zu bilden, die Sicherheit, Geborgenheit und Schutz vermittelt, sie bergen da-
ritber hinaus jedoch das Potenzial, durch ein gewisses Maf3 der Anpassungsfihigkeit
den sich fir alle Beteiligten ergebenden Unsicherheiten durch Verinderlichkeit zu be-
gegnen. Je durchgingiger die Grundstruktur eines Gebaudes gestaltet ist, umso gro-
er ist das Maf der Kontingenz und Adaption, welches diese vertragt. Es gilt also,
Architekturen als Sterbeorte zu gestalten, die in den Riumen der Gemeinschaft und
besonderer funktionaler Ausrichtung von einer konsistenten Gestaltung und Dauer-
haftigkeit geprigt sind, um demgegeniiber — insbesondere in den Individualriumen -
wandelbar und anpassungsfihig zu sein.

«Ist etwas wandelbar, verfligt es liber die Eigenschaft, seine Gestalt zu verdndern. Das
Suffix -bar weist darauf hin, dass eine Mdglichkeit zur Wandlung besteht. Wann und
wo die Verwandlung stattfindet, ist offen. Die entscheidenden Fragen sind, wieso es
zur Wandlung kommt und was am Ende entsteht. Dabei konnen mehrere Verwand-
lungsstufen bis zu einem Endzustand durchlaufen werden, oder das Wandelbare ist in
stindiger Bewegung oder Verdnderung.»*

Mitunter ist bereits die blof3e Option einer potenziellen Wandelbarkeit ausreichend,
um sich nicht durch die Gegebenheiten eingeschrankt zu fithlen. Da der Sterbeprozess
selbst an zahlreiche Verinderungen gekniipft und selbst als Wandlungsprozess zu be-
greifen ist, offenbart sich eine adaptionsfihige Architektur als ein ihm angemessenes
Aquivalent. Menschen sind am Lebensende mit einer Vielzahl von Verinderungen und

26 Luhmann, Niklas: 1984, S.152.
27 Mosayebi, Elli: \Wandelbarkeits, in: Thesaurus, mosayebi.arch.ethz.ch/thesaurus/, abgerufen am
10.02.2020.
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Umbriichen konfrontiert, welche teilweise als bedrohlich, teilweise als befreiend, je-
doch stets als existenziell erlebt werden. Diese gehen mit Entfremdung, Unsicherheit
oder Angst einher und resultieren in unterschiedlichen Anforderungen an den Raum.
Unter dem Titel «Produktion von Prisent» beschreibt Nicolaus Kuhnert die Potenziale
der Wirkung von Architektur auf den Menschen und fithrt aus, dass sie «iiber die Ef-
fekte, die wiederum Affekte produzieren, [..] unmittelbar und nicht tber den Umweg
der Sinndeutung wirken» sollte. Als konstitutiv fiir diese Wirksamkeit wird ein Spek-
trum architektonischer Mittel impliziert: «<Materialitit, Performanz, Kérperwahrneh-
mung, Taktilitit, Sensibilitit und nicht zuletzt Atmosphire» bilden diese Effekte und
Affekte der Architekturwirkung.?® Gemma Koppen und Tanja Vollmer stellen dieser
Vorstellung der Produktion einer materielle Prisenz, welche «die psychologische Pri-
senz jedes Einzelnen nachhaltig zu beeinflussen imstande ist» und deren Produktion
«eine der vornehmlichen Architekturaufgaben» sei, die psychologische Perspektive
zur Seite.”’

«Selbstredend hat auch aus psychologischer Sicht Architektur fiir den Menschen eine
besondere Bedeutung. Im psychologischen Konzept der «Ringstrukturen der Tatigkei-
ten> von Leontjew lasst sich die Mensch-Architektur-Wechselbeziehung als eine trans-
aktionale Beziehung deuten, in der der Mensch als Gestalter und Nutzer von gebauter
Umwelt involviert ist.»*

Das Einbeziehen der Vorstellung des In-Gebrauch-Nehmens, der Aneignung und der
Kontingenz in die architektonische Gestaltung institutioneller Sterbeorte ermoglicht
den Nutzern ein Involviertsein in die Gestaltung ihrer Umwelt und erdffnet die Frei-
heit zur Anpassung der riumlichen Gegebenheiten an den individuellen Raumbedarf.
Dies kann im Einzelnen die temporire Abschirmung des Bettes gegeniiber dem restli-
chen Raum, das Aufweiten eines Raumes durch das Offnen von Wandelementen oder
das Verstellen direkter Einblicke betreffen oder in minimalen Interventionen, wie
dem Einbinden eines bestimmten Gegenstandes oder Mobelstiicks in das eigene Zim-
mer, zum Ausdruck kommen.

Raumtypologien institutioneller Sterbeorte

Durch den hybriden Zusammenschluss von Riumen mit unterschiedlicher Funk-
tion und unterschiedlichem Zweck in der Architektur institutioneller Sterbeorte
sind diese in sich bereits ein komplexes Gefiige verschiedener Raumtypologien. Die
Differenzierung dieser Typen und die Schirfung ihrer jeweiligen Eigenstindigkeit
sowie ihre Konstitution aus spezifischen Anforderungen und Bediirfnissen des Ge-
brauchs werden im Folgenden fiir die Rdume der Gemeinschaft, des Arbeitens und
des individuellen Riickzugs herausgearbeitet. In Bezug auf die Hospizzimmer wird
der Raum des Bettes als ein eigenstindiger Typus explizit adressiert, da diesem mit
zunehmender Bettligerigkeit der Bewohner besondere Bedeutung zukommt.

28 Kuhnert, Nikolaus | Becker, Stephan | Luce, Martin | Ngo, Anh-Linh, in: Archplus #178, 06|2006, S. 23.
29 Koppen, Gemma | Vollmer, Tanja C.: 2010, S. 49.
30 Ebd.
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Raume des Arbeitens

Einhergehend mit der zunehmenden Institutionalisierung des Sterbens, sind die
Architekturen fiir das Lebensende heute nicht nur Sterbeorte und letzte Wohnstit-
te der Betroffenen, sondern Arbeitsorte fiir die dort Tatigen. Daraus ergibt sich die
Herausforderung, Wohnen und Arbeiten insofern unmittelbar miteinander zu ver-
kntipfen, als dass die Tatigkeit der einen das Wohnen der anderen handlungsprak-
tisch, pflegerisch und fiirsorglich unterstiitzt. Die professionelle und ehrenamtliche
Begleitung Sterbender stellt eine besondere berufliche Herausforderung dar, der es in
angemessenen und qualititsvollen Architekturen Raum zu geben gilt. Die sich aus der
permanenten Konfrontation mit Sterben und Tod ergebende mentale Belastung des
Personals reicht in einem Hospiz noch weit iiber die ohnehin hohe physische und psy-
chische Anstrengung pflegerischer und medizinischer Titigkeiten hinaus und bedarf
der besonderen Beriicksichtigung.

Die fiir die Bewohner und ihre Angehérigen notwendigen Schwellen und Ubergin-
ge im rdumlichen Gefiige einer Einrichtung sind auch fiir das Personal insofern wert-
voll, als dass sie die Moglichkeit bieten, den Berufsalltag thematisch und riumlich zu
entzerren. Vor dem Hintergrund der Bestrebungen zur Prozessoptimierung durch
moglichst kurze Wege mag dies zunichst widersinnig erscheinen. Doch in Anbetracht
der besonderen emotionalen Belastung der Begleitung und Pflege von dem Tod na-
hen Menschen ergibt sich auch fiir das Personal der Bedarf, die Uberginge zwischen
unterschiedlichen Situationen und von einem Menschen zum néchsten aktiv zu voll-
ziehen. Deutlich erlebbare Schwellenriume und eine mit architektonischen Mitteln
unterstiitzte Regulation von Nihe und Distanz konnen die Auseinandersetzung mit
der permanenten unmittelbaren Todesnihe wirksam beférdern. Eine riumliche Di-
stanzierung der Personalriume gegeniiber den Wohn- und Gemeinschaftsbereichen
des Hospizes kann sinnvoll sein, um wihrend der Pausen physisch und inhaltlich Ab-
stand zu nehmen. Die Méglichkeit, unabhingig von den gemeinschaftlichen Auflen-
riumen in einem dem Personal vorbehaltenen Bereich nach draufien zu gehen, bildet
eine zusitzliche Erweiterung dieses Potenzials der riumlichen Abgrenzung.

Uber den alltiglichen, sich aus der Pflege und Begleitung schwerstkranker und
sterbender Menschen und der konsiliarischen Betreuung ihrer Angehérigen ergeben-
den Herausforderungen hinaus obliegt es dem Personal, eine Einrichtung als einen
Ort der Gastlichkeit, Firsorge und Gemeinschaft zu prigen. Die Vorstellung eines
Hospizes als gastliche Herberge am Lebensende betraut das Personal so zusitzlich
mit der Rolle der Gastgebenden. Neben einer Unterstiitzung der Bediirfnisse der im
Hospiz Tdtigen sowie der Vorhaltung von fiir einen reibungslosen Arbeitsablauf ange-
messenen Riumen des Arbeitens gilt es also zudem, den Charakter des Hospizes als
Ort fursorglicher Gastlichkeit mit architektonischen Mitteln zu stirken.
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Raume der Gemeinschaft

In einer institutionellen Architektur fiir das Lebensende beherbergen die gemein-
schaftlich genutzten Riume des Zusammenlebens das umfassende Spektrum unter-
schiedlicher Interessen und Bediirfnisse. Hier treffen alle Nutzergruppen aufeinan-
der und die Unterschiedlichkeit der Funktionen dieser Riume zergliedert sich leicht
zu einem heterogenen Gefiige. Wohn- und Aufenthaltsriume, der Speisesaal, die
Kiiche, der Raum der Stille oder der Garten sind die eigenstindigen und spezifischen
Raumtypen, die gemeinsam die rdumliche Fassung des gemeinschaftlichen Lebens
im Hospiz konstituieren. Die Gestaltung dieser Riume stellt insofern eine besondere
Herausforderung dar, als dass es sie jeweils entsprechend ihrer spezifischen Funkti-
on und Nutzung zu gestalten und andererseits zu einer iibergeordneten Einheit des
Zusammenlebens im Entwurf zusammenzufassen gilt. Weitere Heterogenitit dieser
Riume ergibt sich aus der Gleichzeitigkeit und Uberlagerung unterschiedlicher Nut-
zungen derselben.

«Gemeinschaftliche Rdume sind [..] von Mehrfachnutzungen und Nutzungsiiberla-
gerungen gepragt und lassen sich nicht einfach bestimmten Offentlichkeitsgraden
zuordnen. Ein Raum, der von unterschiedlichen Personen genutzt wird, kann ebenso
privat und intim sein wie derselbe Raum, der durch einen anderen Gebrauch einen sehr
offentlichen Charakter erhalt.»*

Diese Vielschichtigkeit der Nutzung gleicher Raume ist im Hospiz insofern intensi-
viert, als dass hier die Individualitit der Bediirfnisse aller aufgrund der Extremsitua-
tion der Konfrontation mit unmittelbarer Todesnihe mitunter sehr ausgeprigt zutage
tritt. Der Umgang mit dem eigenen Lebensende ist ebenso individuell wie jeder per-
sonliche Zugang zur Sterbebegleitung eines nahestehenden Menschen. Gleicherma-
Ren divers stellt sich das Erleben der Architektur in dieser Situation dar: Wihrend
das Sichzuriickziehen in einen abgeschiedenen Raum fiir die einen Einkehr, Ruhe und
Kraftschopfen bedeutet, ist es fiir andere mit Einsamkeit und Isolation konnotiert,
erweckt Unruhe und Angste. Gleichermafen ist es im Miteinander verschiedener
Menschen in einem Raum gemeinschaftlicher Nutzung ein schmaler Grat zwischen
empfundener Gemeinschaft und dem Eindruck von Enge und Bedringung. Diese fei-
nen Nuancen gilt es fiir jeden stets neu auszutarieren, da sie verdnderlich und mit-
unter starken Schwankungen unterworfen sind. Die Architektur kann helfen, klare
und ordnende Strukturen, eine durchgingige Gestaltung sowie Dauerhaftigkeit und
Bestindigkeit zu vermitteln. Dariiber hinaus kann es hilfreich sein, wenn auch die
Raume der Gemeinschaft insofern kontingent sind, als dass sie die individuelle An-
eignung entsprechend persénlicher Bediirfnisse erlauben oder Sonderformen einer
bestimmten Nutzung ermdoglichen. Letzteres gilt beispielsweise fiir die multikonfes-
sionelle Adaption eines Raumes der Stille fiir verschiedene religiose Feste oder die Er-
weiterung des Speisesaals fiir ein gemeinsames Essen mit allen Angehérigen und dem
Personal.

31 Schmid, Susanne | Eberle, Dietmar | Hugentobler, Margrit (Hrsg.): 2019, S. 6.
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«Die Lebensweise des gemeinschaftlichen Wohnens zeichnet sich durch ihren offenen
Zugang, die Erreichbarkeit und Inklusion aller beteiligten Bewohnerinnen und Bewoh-
ner aus. Diese Zuginglichkeit wird in jedem Wohnobjekt anders gelebt und immer
wieder gemeinsam ausgehandelt. Denn zwischen dem Wunsch nach Alleinsein und
Gemeinschaft liegt ein breites Spektrum an Bediirfnissen und Aktivitaten. Kontakte
werden beispielsweise eher als positiv erfahren, wenn sie freiwillig aufgenommen wer-
den kénnen.»*

Es obliegt der Architektur, Riume fiir ein gemeinschaftliches Zusammenleben zu
schaffen, welche zu Kommunikation und Gemeinsamkeit einladen, jedoch ebenso
die Moglichkeit geben zu individueller Abgrenzung und einem Gemeinschaftsleben
entsprechend der persénlichen, hiufig variierenden Bediirfnisse nach Privatheit und
Intimitit beziehungsweise Inklusion, Teilhabe und Zusammensein. Besondere Be-
achtung ist dabei den «Zwischenzonen» zu schenken, welche sich aus der «Abstufung
dieser Intimitdt» ergeben, «die im menschlichen Zusammenwohnen unerlisslich sind
und zur Identitit des Wohnens fithren». Demnach beinhaltet gemeinschaftliches
Wohnen «ein wiederkehrendes Ausbalancieren privater und kollektiver Interessen [..]
der individuellen Wohnkultur im 6ffentlichen Raum».*® Die Adaption gemeinschaft-
licher Riume durch die einzelnen Menschen, die darin ihr Zusammenleben gestalten,
nimmt mafigeblich Einfluss auf deren Charakter, ihre Gestaltung und Aneignung.
Entsprechend sind die Riume der Gemeinschaft in einem Hospiz insofern als fluide
zu verstehen, als dass sich aufgrund der kurzen Liegezeiten und der hohen Fluktuati-
on von Bewohnern und Besuchern ein stetiger Wechsel in der Belegung und Nutzung
dieser Raumlichkeiten ergibt. Umso wertvoller ist es, wenn die architektonische Ge-
staltung der Riume des Zusammenlebens insofern konstant ist, als dass sie dauerhaft
und bestindig bleibt, wenngleich kontinuierlich Verinderungen in der Mdéblierung
und der handlungspraktischen Nutzung vorgenommen werden. Sich einzurichten in
den Riumen des gemeinschaftlichen Zusammenlebens bedeutet, sich diese zu eigen
zu machen, ohne die Bediirfnisse anderer zu itbergehen, sodass es darin die Grenzen
zwischen Individualitit und Anpassung, Selbstverwirklichung und Gemeinwohl ste-
tig neu auszutarieren gilt.

Raume des Riickzugs

Die Individualzimmer der Patienten, Bewohner und Giste in medizinischen, pflege-
rischen oder hospizlichen Einrichtungen bilden deren individuellen, intimen Riick-
zugsraum. Sie sind die einzigen privaten Riume im Kontext institutioneller Einrich-
tungen des Lebensendes. Wenngleich diese Privatheit aufgrund der Zuginglichkeit
dieser Riume fiir Besucher und Personal eingeschrankt wird, worin sie sich maf3geb-
lich von dem eigenen privatriumlichen Wohnumfeld unterscheiden.

32 Ebd.,S.17f.
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«Als Ort der Regeneration, des Riickzugs, aber auch des Ausdrucks der individuellen
Aneignung und der Selbstdarstellung bildet der private Raum das personliche Territo-
rium, in dem die eigenen Regeln gelten.»**

Diese Definition des privaten Raumes lisst ihn als Inbegriff des Eigenen sowie als
Ort personlicher Aneignung und Ausdrucksformen erscheinen und offenbart sein Po-
tenzial fir die individuelle Gestaltung der eigenen Lebenswelt. In den privaten Riu-
men des individuellen Wohnumfeldes richten wir uns ein, schaffen uns ein eigenes
Refugium, welches nach unseren Wiinschen gestaltet, unseren Handlungsroutinen
entsprechend genutzt und gemifd unserer Bediirfnisse konstituiert ist. Mit dem Ver-
legen des Wohnens in den Kontext institutioneller Einrichtungen entfallen Teile dieser
Gestaltungsautonomie: Es gilt, den eigenen Lebensrhythmus an die Zeitstruktur der
Institution anzupassen, sich von der gewohnten Grof3ziigigkeit einer Wohnung oder
eines Hauses auf ein einziges Zimmer zu beschranken und die eigenen Grenzen zwi-
schen dem Zusammenleben in der Gemeinschaft und dem individuellen Riickzug im
eigenen Zimmer neu auszutarieren. Insbesondere in Wohnformen des gemeinschaft-
lichen Lebens gilt es die Intimitit des eigenen Zimmers gegeniiber den kollektiven,
gemeinschaftlich genutzten Riumen zu starken.

Die Abgrenzung des Eigenen gegeniiber dem anderen, im Fall des gemeinschaftli-
chen Wohnens gegeniiber dem Geteilten und Kollektiven, stirkt die Eigenstindigkeit
beider Raumtypen: Je deutlicher sich die Rdume der Gemeinschaft von jenen des indi-
viduellen Riickzugs unterscheiden, umso eindeutiger wird deren Unterschiedlichkeit
erfahrbar. Das heifdt, je belebter und kommunaler die Riume des Zusammenlebens
sind, desto intimer und eigener erscheint demgegeniiber die Intimitit des Individual-
zimmers als Raum des Alleinseins, des Riickzugs und der Privatsphire.

Ein besonders ausgepragter Eindruck von Schutz und Privatheit ergibt sich in ei-
nem Raum, wenn die Staffelung unterschiedlicher Grade der Intimitit nicht an der
Schnittstelle zwischen den Riumen gemeinschaftlicher Nutzung und individuellen
Riickzugs endet, sondern wenn sich diese Schichtung im privaten Individualraum
fortsetzt. Der Ubertritt aus dem fiir die Hospizgemeinschaft éffentlich zugingli-
chen Gebiudeteil in den Privatraum des Zimmers bildet die markanteste Schwelle.
Daran anschliefiend gilt es jedoch eine Raumsequenz zu gestalten, welche den Eintre-
tenden eine schrittweise Anndherung ermdglicht: Das Moment des Eintritts betrifft
das Uberschreiten der materialisierten Grenze der Tiir. Daran anschliefien sollte eine
raumliche Situation des Ankommens und der Orientierung, welche dem Eintreten-
den Gelegenheit gibt, sich in der Situation und im Raum einzufinden und kurz inne-
zuhalten, wihrend sie fiir den womdglich bettligerigen Menschen die Ankiindigung
des Eintretenden und die Méglichkeit sich auf dessen Kommen einzustellen, gewihrt.
Jenseits dieses Vorbereiches sollte auch das Zimmer selbst zoniert und gegliedert sein,
sodass die Option besteht, einen gesonderten Wohnbereich trotz aller riumlichen Be-
schrinktheit von dem intimen Riickzugsort des Bettes zu separieren. Der Standort
des Bettes ist so zu wihlen, dass er zwar den Anforderungen fiir eine moglichst gute
Zuginglichkeit fiir die Pflegenden gerecht wird, dariiber hinaus jedoch nicht die Be-
diirfnisse der Liegenden nach Schutz und Geborgensein vernachlissigt.

34 Ebd.,S.16.
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Der Raum des Bettes

In dem tbergeordneten — fiir viele Menschen befremdlichen — Kontext einer Ins-
titution bildet das Bett den einzigen Raum unmittelbarer personlicher Intimitit.
Nichtsdestotrotz weicht bereits die Zuganglichkeit des Zimmers fiir das Pflegeperso-
nal und das Empfangen von Besuch im eigenen Zimmer dessen Funktion als Schutz-
und Riickzugsraum auf und lisst ihn mitunter vielmehr als einen 6ffentlichen Raum
denn als persénliche Intimsphire erleben. Das Bett bildet daher womdoglich die ein-
zige raumliche Fassung des vollstindig Eigenen; es tragt den eigenen Geruch, bietet
Schutz und Geborgenheit. Und doch unterscheidet sich auch der Raum des Bettes in
einer Einrichtung mafigeblich von dem, wie wir ihn aus dem privaten Wohnumfeld
gewohnt sind.

«Wenn man sich mit der Raumlichkeit des Sterbens befasst, so riickt frither oder spater
das Bettin den Blick. In Krankenhdusern und Altenheimen [sowie Hospizen] ist ein Bett
ein Arbeitsplatz des Pflegepersonals. Gleichzeitig ist das Bett aber auch der Inbegriff
der Privatheit und Intimitat, Riickzugsort und letzter Wohnort eines Menschen. Das
Bett als Mébel tragt die ganze Ambivalenz des Daseins, denn hier werden Vertikale
und Horizontale immer wieder neu verhandelt. [..] Das Bett ist der Ort des Geboren-
werdens und des Sterbens. Es symbolisiert Anfang und Ende des Lebens. Deswegen ist
uns die Bettstatt heilig. Diesen Kreislauf wiederholen wir jedes Mal beim Einschlafen
und Aufwachen.»*

In einem institutionellen Kontext manifestiert sich bezogen auf das Bett neben der
Verhandlung zwischen der Vertikalen und der Horizontalen zudem ein Austarieren
von Intimitit und Exponiertheit. Der intime Schutzraum des Bettes ist hier eingebun-
den in den lebhaften Kontext der Einrichtung, in welchem unterschiedliche Nutzer,
Bediirfnisse und Handlungsroutinen aufeinandertreffen. Im Bett liegend und schla-
fend von Fremden gesehen zu werden, widerspricht den Lebensgewohnheiten der
meisten Menschen und geht mit dem Bediirfnis nach Schutz und Abschirmung sowie
dem Empfinden von Scham einher. Mit seinem Potenzial, eine klar umrissene Fassung
fur den unmittelbaren Umraum des Korpers zu bieten, bleibt dem Bett als Mdbel je-
doch trotz diesem Exponiertsein gegeniiber anderen seine Schutzfunktion immanent.

«Beim Liegen geht das Spannungsverhiltnis zur Welt verloren. [..] Im Liegen ist der
Mensch wehrlos, weil er keinen Uberblick mehr hat, keine Freiheiten mehr. Daher muss
der Liegeplatz sehr geschiitzt sein. Diese Wehrlosigkeit ist nicht nur philosophisch zu
betrachten. Es gibt ausreichend Studien, die nachweisen, wie schnell sich die physiolo-
gischen Prozesse verdndern, verlangsamen, wie schnell der Mensch abbauts, wenn er
zum Liegen kommt. [..] Bettlagerig werden geht in Phasen vor sich: Instabilitat, Ereig-
nis, Immobilitat im Raum, Ortsfixierung, Bettliagerigkeit.»*

Eben darin kommt die Diskrepanz zwischen dem Bett als Pflegearbeitsplatz fiir das
Personal und als intimer Riickzugsort fiir die darin Liegenden besonders deutlich zum

35 Uzarewicz, Charlotte, in: Becker, Heinz (Hrsg.): 2013, 3. Aufl. 2014, S. 211.
36 Zengelin, Angelika: 2006, S.107.
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Ausdruck. Charlotte Uzarewicz zufolge ist ein Pflegebett eben deshalb «etwas véllig
anderes als ein normales Bett»», da darin der «Widerspruch zwischen Arbeitsplatz des
Personals und Ruheort des Patienten» besonders deutlich wird.”

Durch den sich im Krankheitsverlauf aufgrund von Schwichung, Erschopfung
oder Bewegungseinschrinkung ergebenden vermehrten Bedarf im Bett zu liegen bis
hin zur tatsichlichen Bettlidgerigkeit offenbart sich eine weitere Ambivalenz des Bet-
tes: So lange es freiwillig aufgesucht wird, erscheint es als ein Ort der Erholung und
Entspannung, sobald sich das Liegen jedoch zwangsldufig aufgrund von Immobilitit
und Bettligerigkeit ergibt, erscheint es als restriktiv und beschrinkend. Es besteht
entsprechend ein gravierender Unterschied zwischen Bettruhe und Bettligerigkeit.
Charlotte Uzarewicz schirft die beiden Begriffe deutlich gegeneinander und be-
schreibt sie als «grundverschiedene Angelegenheiten, die ein Umschlagen der Liege-
qualititen bezeichnen: vom sich Niederlegen zur Niederlages, wenn man sich selbst
nicht mehr aufrichten kann».?® Ahnliches gilt fiir die ufRere Wahrnehmung von Bett-
ligerigkeit, welche beispielsweise durch das Pflegepersonal mit «Unselbststandigkeit,
Schwiche, Verfall, Chronizitit, Ausgeliefertsein oder Passivitit assoziiert» wird.*

Das Liegen bedeutet — temporir oder dauerhaft — die Umkehrung des vertrauten
Weltverhiltnisses, aus der Aufrechten in die Horizontale. Damit verindern sich alle
Beziehungen des eigenen Kérpers zum umgebenden Raum; ein Zustand, der uns miide
und schlafend vertraut ist, welcher jedoch die Wahrnehmung erschiittert, wenn er im
Fall von Bettlagerigkeit zur Lebenswirklichkeit des Wachzustands wird. «In der Bett-
lagerigkeit sind wir — im wahrsten Wortsinn — ans Bett gefesselt», sodass sich aus der
Unmoglichkeit, das Bett zu verlassen, ein Eindruck ergibt, insgesamt ausgeliefert, auf
die Hilfe anderer angewiesen und von ihnen abhingig zu sein. Diese Situation steht in
starkem Widerspruch zu den vor der Bettligerigkeit gesammelten Lebenserfahrung
der Vertikalen, geht mit der Empfindung des Eingeengtseins einher und hat «Auswir-
kungen auf die Okonomie der Leiblichkeit»; sie wirkt angsteinfléftend und bedroh-
lich und weckt das Bediirfnis, dieser Situation entkommen zu wollen.*® Wihrend die
gesamte lebenslingliche Raumerfahrung infolge des frithkindlichen Bestrebens, sich
aufzurichten und laufen zu lernen, an die Vertikale gekniipft ist, erschiittert die sich
im Liegen ergebende neue Beziehung zur Welt die vertraute Kérper- und Raumwahr-
nehmung. Die riumlichen Richtungen vorne und hinten, oben und unten kehren sich
mit der Verinderung der Position des Kérpers zum Raum um, da diese in Bezug auf
den Raum als relativ zu betrachten und vom Koérper her zu denken sind. Insbesondere
die Verinderung des <Vornes in ein <Oben> hat gravierende Folgen fiir das Erleben eines
Raumes aus der Horizontalen: Wihrend sich in der Aufrechten vor einem die Dimen-
sion der Bewegung, des Agierens und des Uberblicks erstreckt, richtet sich im Liegen
der Blick nach vorne aus dem Bett gegen die Decke. Der Aktionsrichtung bisheriger
Lebenserfahrung steht die Monotonie der Zimmerdecke gegeniiber, die Agilitit des
bisherigen Raumerlebens weicht zugunsten der Beschrinkung auf das Bett und der
damit einhergehenden Ortsfixierung.

37 Uzarewicz, Charlotte, in: Becker, Heinz (Hrsg.): 2013, 3. Aufl. 2014, S. 214.
38 Ebd.,S.213f.
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«We build our perceptions and conceptions of space originally in the process of moving
ourselves, in tactile-kinesthetic experiences [..]. When we learn our bodies and learn to
move ourselves, we are kinesthetically attuned to a kinetic dynamics and our concepts
of space are grounded in that dynamics. [..] This experiential space, or better this tacti-
le-kinesthetic spatiality, has nothing to do with measured or measurable distances but
is a dimension of movement itself. Space is precisely not a container in which move-
ment takes place but a dynamic tactile-kinesthetic charged expanse »*

Dieser Ausdehnungs- und Weiteraum, welcher sich aus der Bewegungserfahrung
des Lebens konstituiert, wird mit der Beschrinkung auf den Raum des Bettes durch
Gebrechlichkeit, Bettligerigkeit oder Somnolenz negiert. Und doch offenbart die
Ausfithrung von Maxine Sheets-Johnstone, dass auch in der Begrenztheit des Bet-
tes insofern riumliche Freiheiten und Spielriume jenseits der beengenden Eingren-
zung erfahrbar werden, als dass diese nicht an die Raumdimension selbst, sondern
an die Moglichkeit zur taktil-kindsthetischen Erfahrung gebunden sind. Aktivieren-
den, haptische und taktile Formen der Pflege und Kérpertherapie kénnen in diesem
Zusammenhang wertvolle Interventionen sein, um den Zugang zu einer erweiterten
Raumwahrnehmung zu er6ffnen.

Weiter kommt der Architektur das Potenzial zu, positive Anreize fiir das Raumer-
leben aus der Horizontalen zu schaffen. Der Deckenuntersicht steht in Riumen, die
liegende und bettligerige Menschen beherbergen, eine besondere Bedeutung zu; ihre
Gestaltung vermag es, die bisherige Aktionsrichtung des Nach-vorne-Strebens und
des Uberblicks zumindest durch ein differenziert entworfenes Gegeniiber auszu-
tauschen, denn ihr die Monotonie einer weiflen Decke entgegenzuhalten. Aufgrund
der Lebensgewohnheit, in Bewegung zu sein und sich die Welt sensomotorisch und
taktil zu erschliefien, kann es wertvoll sein, das assoziative taktile Gespiir durch ei-
nen vielfiltigen Material- und Oberflichenkanon anzuregen. Aus der Empathie- und
Resonanzfihigkeit sowie der lebenslangen Erfahrung haptischer Berithrung ergibt
sich, dass bereits der Anblick unterschiedlicher Texturen als Anregung gentigt, um ein
vielfiltiges Spektrum haptischer und taktiler Erfahrungen zu imaginieren. Die mit
der Bettligerigkeit einhergehende Bewegungslosigkeit und Ortsgebundenheit ver-
stirkt die Empfindung, sich im Bett und im eignen Kérper gefangen zu fithlen. Auch
hier sind es assoziative Erginzungen, welche das Erleben des Stillstands zumindest
teilweise aufbrechen konnen: Der sich im Tagesverlauf verindernde Lichteinfall der
Sonne, der Schattenwurf zitternder Blitter und der Widerschein von Lichtreflexen
einer bewegten Wasseroberfliche oder eine leicht im Wind wehende Gardine kénnen
wertvolle Indizien dynamischer Verinderungen im Raum sein.

Die Ausfithrungen machen deutlich, dass der Architektur ein grofles Potenzi-
al zukommt, in pflegerischen, medizinischen und hospizlichen Institutionen den
Bediirfnissen aller Nutzergruppen entsprechend und angemessen Raum zu geben.
Insbesondere in unmittelbarer Todesnihe — aber auch im Fall kérperlicher und psy-
chischer Versehrtheit und schwerer Krankheit — sind Menschen aufgrund der sich da-
raus ergebenden Verunsicherung und Beingstigung besonders schutzbediirftig. Die
Gestaltung der Architekturen fiir das Lebensende kann hier einen mafdgeblichen Bei-

41 Sheets-Johnstone, Maxine, in: Dolins, Francine L. | Mitchell, Robert W. (Hrsg.): 2010, S. 337.
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trag zu der Erfahrung von Wiirde und dem Eindruck, geschiitzt und geborgen zu sein,
leisten. Ihr kommt das Potenzial zu, den Bediirfnissen der Einzelnen auch dann noch
geniigend Raum und Freiheit zur Adaption und Aneignung zu gewihren, wenn de-
ren eigener Aktionsradius auf den Raum des Bettes beschrinkt ist. Dem Eindruck von
Exponiertheit und Scham ist in besonderem Maf durch die Staffelung der Schwellen
zwischen Offentlichkeit und Privatheit, Gemeinschaft und Individualitit, Teilhabe
und Intimitdt Rechnung zu tragen.
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Gesprache

In diesem abschliefienden Teil des Buches kommen Protagonistinnen und Protago-
nisten unterschiedlicher Disziplinen zu Wort, die sich in ihrem Nachdenken, ihrem
Schreiben oder ihrem Werk mit Sterben und Tod auseinandersetzen. Die verschiede-
nen in den vorangegangenen Kapiteln verhandelten Themenfelder werden hier noch
einmal aufgegriffen, begriinden die Wahl der Gesprichspartnerinnen und Gesprichs-
partner und strukturieren die Reihenfolge der Dialoge.

Die Rahmung dieses Kapitels bildet der Austausch mit der Ethnologin, Soziologin
und Pflegewissenschaftlerin Charlotte Uzarewicz, die im ersten Teil die raumlichen
Dimensionen des Sterbens und die Phinomenologie des Entwohnens am Lebensende
beleuchtet und in dem Abschlussgesprich Grundsitze zur Gestaltung von Sterbe-
orten als Schwellenridume zwischen Leben und Tod aufzeigt. An das erste Gesprich
zur Riumlichkeit des Sterbens schlief3t ein Gespriach mit Frére Alain Durand zur Ar-
chitektur des Konvents Sainte-Marie de la Tourette, zu dessen Raumtypologie und
seinem Fungieren als Ort des Zusammenlebens in der lebenspraktischen, intellektu-
ellen und spirituellen Gemeinschaft der Briider an. Bei der Reflexion kiinstlerischer
Arbeiten, die sich mit Sterben und Tod, Trauer und Erinnerung auseinandersetzen,
kommen Barbara Camilla Tucholski und Stefan Kaegi zu Wort. Dabei gibt Barbara
Camilla Tucholski Einblick in den Entstehungsprozess der Zeichnungen des «Van-
gerin-Zyklus» und das sich fiir sie daraus ergebende Nachdenken iiber das Sterben.
Stefan Kaegi adressiert anhand von «Nachlass — Piéces sans personnes» die Ausein-
andersetzung mit dem, was von dem eigenen Leben bleibt und hinterfragt wie An-
denken und Erinnerung konstituiert werden. Am Ende aller Gesprache ebenso wie
am Abschluss dieser Gesprichsserie steht die Frage nach der Gestaltung von Sterbe-
orten und einem angemessenen Raumgeben fiir Sterben, Tod und Trauer in Architek-
tur und Gesellschaft.






Raumlichkeiten und Umfriedungen am Lebensende
Gesprach mit Charlotte Uzarewicz

Die Grundlage fiir das Gesprach mit Charlotte Uzarewicz bilden ihre Forschung und
ihr Schreiben zur phinomenologischen Untersuchung der Gefithls- und Leibraum-
lichkeit, welches von der Perspektive der Pflegewissenschaften im Hinblick auf den
versehrten Korper ausgeht. Charlotte Uzarewicz begreift Pflege und Fiirsorge als Ge-
staltungsaufgaben, welche die Schamgrenzen und die Individualitit der Patienten
ebenso wahren wie die Vielfalt deren kultureller und kollektiver Identititen. Anliegen
ihrer simtlichen Untersuchungen ist es, aus dem Hintergrund theoretischen, phino-
menologischen und leibphilosophischen Wissens Grundlagen fiir eine Kultur der Pfle-
ge und des Pflegens abzuleiten.

Die intensive Auseinandersetzung mit Sterben und Tod durchzieht das gesamte
Werk von Charlotte Uzarewicz mit unterschiedlicher Schwerpunktsetzung. Vor dem
Hintergrund phinomenologischer Wohntheorie beschreibt sie das Sterben als einen
Prozess des Entwohnens. In Bezug auf die sich im Sterben verindernde Wahrneh-
mung und das sich wandelnde Verhiltnis zwischen Sterbenden und ihren Angehérigen
beschreibt sie in «Uber die Raumlichkeit des Sterbens»! gefiihls-, leib- und ortsriumli-
che Dimensionen des Sterbens. Die leibphinomenologische Auseinandersetzung mit
Krankheit, Versehrtheit und Sterben eréffnet einen empathischen Blick auf Pflegebe-
dirftigkeit und die Verinderung der eigenen Leiblichkeit in diesem Zustand. Mit den
«Kopfkissenperspektiven»® vollzieht sie leibliche Bediirfnisse bettligeriger Menschen
nach, indem sie deren Situation ebenso vor dem theoretischen Hintergrund wie in
Form eines sich darin Einfiihlens und damit In-Resonanz-Tretens erdrtert. Im Zen-
trum dieses Gespriches steht die Frage nach der Riumlichkeit des Sterbens in all ihren
Facetten als leib-, gefithls- und ortsraumliches sowie als architektonisches, dstheti-
sches und gestalterisches Phinomen.

1 Uzarewicz, Charlotte in: Beck, Heinz (Hrsg.): 2013, 3. Aufl. 2014, S. 201-223.

2 Uzarewicz, Charlotte: 2016.
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Katharina Voigt | Bei meiner Arbeit bewegt mich die Frage: Welcher Architektur be-
darfes, um dem Sterben sinnhaft Raum zu geben? Und weiter: Gibt es itberhaupt eine
Architektur, die das leisten kann, und was wire das ideale Sterbezimmer? Anders ge-
fragt: Wenn wir Architektur als den Kontext verstehen, in dem wir leben, dann hat sie
das Potenzial Dinge in der Gesellschaft sichtbar zu machen und zu verankern. Wie
konnte also eine Sichtbarkeit des Sterbens oder des Todes aussehen, die so funktio-
niert, dass sie zu einem Dialog und einer Auseinandersetzung zu dem Thema anregt?
In meiner Auseinandersetzung mit diesen Fragen bin ich sehr schnell auf die Diskre-
panz gestof3en, die es zwischen den geforderten Raumprogrammen in der Pflege und
den ideell formulierbaren Anforderungen an diese Architekturen gibt — iiber diese
Diskrepanz mochte ich gerne mit Ihnen ins Gesprich kommen.

Charlotte Uzarewicz | Die Architektur empfinde ich in diesem Zusammenhang als
eine ganz wichtige Disziplin, die genau an diesen Schnittstellen ankniipft. Es ist leider
nicht meine Disziplin —wenn ich noch einmal zur Welt komme, studiere ich Sprachge-
schichte und Architektur, weil man daran so deutlich sieht, wie sich die Strukturen des
Daseins verfestigen. Das finde ich an der Architektur so interessant. Ich komme von
der Soziologie und der Ethnologie her, bin ausgebildete Krankenschwester und habe
selbst viele Jahre im Krankenhaus gearbeitet. Das war Mitte der 1970er- bis Anfang der
1980er-Jahre, zu einer Zeit, als in den Krankenhiusern zumeist ohne jede Begleitung
gestorben wurde. Ich habe noch gelernt, dass man die Sterbenden in den Waschraum
schiebt, damit sie die Lebenden nicht stéren. Solche Erfahrungen haben mich gepragt.
Offensichtlich hat auch mich das Thema immer wieder beschiftigt; sonst wire ich mit
meinen leibphdnomenologischen und raumphilosophischen Ideen nicht kontinuierlich
zu diesen Erfahrungen zurilickgekehrt. In der Zeit, als ich Menschen beim Sterben be-
gleitet und beobachtet habe, war meine Erkenntnis, dass jeder Mensch so individuell
stirbt, wie sie oder er gelebt hat. Das sind ganz eigene Prozesse. Ich denke, so wie ein
Mensch sich im Leben einrichtet, so wie er wohnt, wie er seine Gewohnheiten ausbil-
det, so stirbt er auch. Das war fir mich der Hintergrund, mich dem Thema des Ster-
bens tiiber die Wohntheorien anzundhern. Mittlerweile gibt es viele Studien tiber dieses
Wohnen und die Frage: Was brauchen die Menschen, wenn sie sterben? Im Kern sind
es Sicherheit, Geborgenheit und Orientierung. Dazu wird aktuell sehr viel geforscht,
im klassisch empirischen Sinne ebenso wie in philosophischen Betrachtungsweisen.
Auflerdem gibt es dazu mittlerweile zahlreiche Modellprojekte, insbesondere in Nor-
deuropa. Wenn ich solche Modellprojekte sehe, habe ich personlich allerdings haufig
meine Zweifel, ob ich mich in diesen Riumen wohlfithlen wiirde, wennich wiisste, dass
mein Leben zu Ende geht.

KV | Ja, ich teile diesen Vorbehalt. Bei Ihrer Beschreibung erscheint mir besonders in-
teressant, dass Sie das Wohnen in den philosophischen Hintergrund des In-der-Welt-
Seins und des sich In-der-Welt-Einrichtens einbetten — und es damit dem zutiefst
phinomenologischen Ansatz des In-der-Welt-Seins und des sich aktiv iiber die eige-
ne Leiblichkeit In-der-Welt-Verankerns folgt. Eine Sicht auf das Wohnen also, die es
zu einem aktiven Prozess der Auseinandersetzung, einem Gestaltungsprozess macht
und damit — wenn man diese Sichtweise bis in den Tod verfolgt — auch das Sterben
zu einem individuellen Gestaltungsprozess oder einer Gestaltungsaufgabe fiir jeden
einzelnen macht. Aus meiner Sicht widerspricht das dem tblichen Vorgehen, dass
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Riumlichkeiten, die sich an Sterbende richten, in Wohntypologien einziehen. Statt-
dessen wiirde dies aus meiner Sicht bedeuten, dass man sich das Sterben aneignet,
so wie man sich seine Gewohnheiten im Leben aneignet und sich lebend in der Welt
einrichtet.

Ich habe mich gefragt, wie sich eine Typologie von Sterberiumen fassen liefe,
die eben keine explizite Wohntypologie ist, sondern eine, die als Sterbeort lesbar und
erkennbar ist. Diesbeziiglich stellen sich mir insbesondere die Fragen: Was heifit es,
wenn das Sterben aus dem privatriumlichen Wohnumfeld in Institutionen tiberfithrt
wird? In welcher Gebdudetypologie sind diese Institutionen beherbergt? Gibt es weite-
re Aspekte, die itber das Wohnen hinausreichen und Hinweise geben kénnten fir die
Gestaltung einer lesbaren Typologie von Sterberiumen?

CU | Ja, das denke ich. Vor allem kénnte man diesbeziiglich viel von den Hospizen fiir
die Altenheime lernen. Wenn ich mir die Geschichte der Heimbauten angucke, dann
stehen sie in der Tradition von Militar und Kirche, das sind die Kasernierung und der
Cottesdienst. Ab einem gewissen Zeitpunkt sind die Altenheime angelehnt an die Ty-
pologie von Krankenhdusern. Das ist architektonisch bis heute ablesbar. Neue Wohn-
formen im Alter ist derzeit ein boomendes Thema, genau aus dem Grund, dass man
diese Leerstelle nicht fassen kann, die Sie gerade beschrieben haben.

Ich habe mich damals, als ich Hermann Schmitz und seine Leibphianomenologie ken-
nenlernte, besonders fiir seine Wohntheorie interessiert. Fir mich ist das ein Schlissel
gewesen, um ein ganz anderes Verstandnis fiir solche Prozesse entwickeln zu kénnen.
Er definiert darin Wohnen als Kultur der Gefiihle im umfriedeten Raum?. Fiir mich wa-
ren daszunichst einige Reizworter: Ich komme von der Ethnologie her, da hat das Wort
<Kulturs eine ganz eigene Bedeutung. Und mit Grenzerfahrungen oder Grenziibertrit-
ten beschiftigtsich die Ethnologie ja mehrals ausfithrlich. In der gesamten Ritualtheo-
rie gehtes genaudarum, wie man Grenzen im Leben iiberschreiten kann, ohne dass das
Individuum oder die Cesellschaft, also die soziale Gruppe, geschadigt wird. Ich fand es
interessant, dass Schmitz nicht von Grenzen spricht, sondern von Umfriedungen. In
diesem Wort Umfriedung steckt der Frieden. Umgekehrt ist der Hausfriedensbruch
eine Gewalttat. Einbruch in die eigenen vier Wande wird zwar versicherungstechnisch
meist gut kompensiert, aber das eigentliche Problem ist, dass die Menschen sich in ih-
rer Wohnung danach nicht mehr sicher fiihlen kdnnen. Das ist ein tief greifender Ein-
bruch in die personliche Atmosphére. Und vor diesem Hintergrund ist mir klar gewor-
den, was Umfriedung eigentlich bedeutet.

Ich habe mich dann umgekehrt gefragt, was das bedeutet, beispielsweise: Kénnen
auch obdachlose Menschen wohnen? Meine Erkenntnis ist, ja, auch wer auf der Stra-
Re lebt, richtet sich bis zu einem gewissen Grad ein, umfriedet seinen eigenen Bereich
und verortet sich. Aber es gibt fiir Menschen noch eine andere Komponente des Woh-
nens: Ich habe die «Schliisselgewalt» iber meine eigenen vier Wande. Das wird bereits
briichig, wenn ich einem Pflegedienst die Wohnungsschlissel geben muss. So etwas
weifd ich nicht nur kognitiv, sondern ich spiire es am ganzen Leibe. Der Pflegedienst

3 Vgl. hierzu Schmitz, Hermann: 1995, S. 258.
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klingelt zwar, aber das ist symbolisch gedacht und dndert nichts an diesem Eindringen
in meine Umfriedung.

Cerade im Sterben — zu Hause wie auch in den Einrichtungen — brechen eben diese
Umfriedungen zusammen. Es sind meine Umfriedungen, denn es heifdt ja auch mein
Zugang zu Welt, das wird da offensichtlich, erlebbar und spirbar. Ich denke, die Men-
schen, die sterben, spiiren das sehr deutlich. Wahrend wir Lebenden, wenn wir nicht
wirklich daran denken, uns dem entziehen. Wenn wir das nicht spiiren wollen, kon-
nen wir uns eben dieser Wahrnehmung verschlieflen. Wir kdnnen gewissermafien die
Schotten dicht machen, uns also wortlich umfrieden.

KV | Wir Lebenden haben itberhaupt die Kapazitit, uns dem zu verschlieffen. Nur
wenn ich aktiv in der Welt bin, habe ich die Gelegenheit, mich weiter einzufrieden,
mich abzugrenzen. Genau diese Moglichkeit schwindet natiirlich, wenn die Umfrie-
dungen briichig werden. In Threm Text «Uber die Riumlichkeit des Sterbens»* machen
Sie dies an dem Mobelstiick des Bettes fest. Sie stellen die Frage: Was ist das Bett? His-
torisch war dies einmal die Immobilie in der Wohnung oder dem Haus, mittlerweile
ist es in der Pflege vielleicht vielmehr ein Werkzeug und Geridt. Am Ende ist es das
wohl intimste Objekt, welches einen wihrend des gesamten Lebens begleitet. Es wech-
selt vielleicht Form, Gestalt oder Grofe, aber es ist diese eine Konstante, die durch alle
Lebensphasen hindurch bestehen bleibt. Eben diese wird allerdings am Lebensende
exponiert.

CU | Hermann Schmitz hat dazu etwas sehr Treffendes gesagt. Er beschreibt die Schlaf-
couchalsSignum der modernen Welt. Sieistein Sinnbild reiner Funktionalitat, wahrend
das Bett ein Ort zum Ankommen und Verweilen ist. Wer génnt sich heute schon noch
einen Tag im Bett zur Ruhe, ohne etwas von der Welt héren und sehen zu wollen? Die-
ser Riickzug ist heute kaum mehr gegeben. Das private Bett, das ist mein ganz intimer
Bereich, der niemand anderes etwas angeht, aufRer meinen Partner oder meine Part-
nerin. Das Bett im Krankenhaus hingegen ist ein 6ffentlicher Ort. Das Bett im Alten-
heimzimmer ist ein Unort, weil es eigentlich ein Zwitter zwischen diesen beiden ist. Da
die Grofse der Zimmer quadratmetermafig vorgeschrieben ist und auch das Bett eine
gewisse GrofRe hat und einen entsprechenden Raum beansprucht, istes das dominante
Mobelstiick in einem solchen Zimmer. Das schafft eine zusétzliche Exponiertheit, in
welcher diese Atmosphére der Intimitat oder des absoluten Riickzugs unméglich sind.

KV | Die Position des Bettes ergibt sich aus Griinden der Praktikabilitit fiir die Pflege
und nicht aus den Bediirfnissen der Pflegebediirftigen. Entsprechend steht es eben
nicht an Wand oder in einer Nische steht, sondern es riickt in das riumliche Zentrum
des Zimmers und wird im Raum exponiert.

CU | Daraus ergibt sich diese Exponiertheit, die Sie beschreiben. Dariiber hinaus
miissen bei dem Bett als Arbeitsplatz fiir Pflegende beide Flanken frei zuganglich
sein. Wenn ich in einem Bett liege, das nur neunzig Zentimeter breit und von beiden
Langsseiten angreifbar ist, bin ich vollig ausgeliefert. Und dann stellt sich die Frage:

4 Vgl. hierzu Uzarewicz, Charlotte in: Beck, Heinz (Hrsg.): 2013, 3. Aufl. 2014, S. 201-223.
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Wem oder was bin ich ausgeliefert? Denn die Pflegenden tun mir ja nichts, das weif3
ich zumindest kognitiv.

Auch diesbeziiglich habe ich durch die Wohntheorie von Hermann Schmitz ein tiefe-
res Verstandnis entwickeln kénnen. Er sagt, die Umfriedungen seien wichtig, weil sie
die zwei Sphiren des Aufiens und des Innens voneinander trennten. Mit den Sphéren
meint er die verschiedenen Atmosphéaren: Das was drinnen ist, ist meine personliche
Atmosphare, die kann ich gestalten. Draufden spricht er von dem Abgriindigen, wah-
rend die Ethnologen hiervon dem Fremden sprechen. Das Abgriindige und das Fremde
haben immer etwas Bedrohliches und Unheimliches. «Un-heimlich> auch in dem Sinne,
dass ich dort nicht heimisch oder beheimatet bin.

Meisenheimer® hat betont, dass man «Lécher in der Umfriedung» braucht —also Fens-
ter und Tiiren, um mit diesem Fremden umgehen zu kdnnen. Wir brauchen den Reiz
des AuReren, um uns selbst entwickeln und wachsen zu kénnen, um ganz grundsitz-
lich itberhauptleben zu kdnnen. Deswegen halte ich die Schliisselgewalt fiir so wichtig,
sie ermoglicht, dass ich selbst bestimme, wann die Fenster und Tiiren geéffnet oder
geschlossen werden. Sogar wenn ich auf dem Land wohne, wo auch heute noch Tiiren
und Fenster jederzeit offen stehen, weif dennoch jeder, dass man nicht einfach ein-
tritt. Das sind die unsichtbaren Grenzen und Schwellen; sie miissen ja nichtimmer ma-
nifestiert oder gemauertsein.

KV | Daher finde ich den Begriff der Umfriedung so treffend: Er beschreibt eben nicht
zwingend eine physische Raumgrenze. Die riumliche Umfriedung verschiebt sich,
sobald ich in einer Institution bin, sei es Krankenhaus, Pflegeheim oder Hospiz. Sie
beschreibt dann nicht mehr die duflerste Grenze des Gesamtkomplexes, sondern sie
bezieht sich auf mein Zimmer und im engsten Sinne auf mein Bett. Damit riickt die
Welt immer niher, das Fremde riickt niher an den Menschen und die Grenzen werden
zunehmend fragiler.

CU | Es gibt jedoch noch einen anderen Aspekt, der darin anklingt: Wenn ich wirklich
zum Liegen komme und bettlagerig werde, dann verandert sich nicht nur meine Rela-
tion zur Welt ganz grundlegend, sondern es passieren auch physiologisch starke Ver-
danderungen. Alle Lebensaktivitdten fahren runter, wie wir aus zahlreichen Studien
wissen, zudem geht der Widerstand zur Welt verloren. Besonders, wenn die Menschen
dann auch noch weich gelagert werden, um Wundliegegeschwiire zu verhindern.
Dann spiire ich nicht mehr, wo ich anfange und wo die Matratze aufhért. Das verstarkt
dieses Cefiihl, dass das Abgriindige jederzeit iiber mich kommen kénnte, zusatzlich.
Das heifdt, dieses Ausgeliefertsein wird dadurch verstarkt, dass ich mich selber gar
nicht mehr wahrnehmen, nicht mehr spiiren kann.

KV | Heif’t das, dass der Widerstand zur Welt, dem es fiir die Propriozeption und das
Gespiir der eigenen Leiblichkeit bedarf und der im Sterben ohnehin abhanden kommt,
durch solche pflegerischen Interventionen gleichsam beschleunigt oder vorwegge-
nommen wird?

5 Vgl. hierzu Meisenheimer, Wolfgang: 2006.
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CU | Es gibt natiirlich Pflegetechniken, die dem entgegenwirken und die Ganzkdrper-
pflege nutzen, um zu aktivieren und durch Massage, Stimulation und das Streichen
gegen die Haarwuchsrichtung die Eigenwahrnehmung férdern. Nichtsdestotrotz ist
der Sterbeprozess dadurch gekennzeichnet, dass das alles langsam aufhort, dass die
Umfriedungen zusammenbrechen und dass irgendwann das Abgriindige den Ster-
benden ergreift.

Als ich mich mit den Schmitz'schen Schriften auseinandergesetzt habe, sind in mir
Erinnerungen an das letzte Aufbaumen Sterbender aufgetaucht, die ich in der Beglei-
tung Sterbender haufig erlebt habe. Es gibt oft noch ein letztes Aufbdumen, bevor der
Mensch dann endgiiltig zusammenbricht und den letzten Atemzug tut. Auch im Kran-
kenhaus gibt es diese Situationen, wo es einem schwerstkranken Menschen plétzlich
besser geht, er sich erholt und kurz darauf ganz iiberraschend verstirbt. Das ist auch
eine Art des Aufbaumens, nicht so renitent oder gewalttétig, nicht so aktiv, sondern
fast friedlich. Da gibt es ganz unterschiedliche Ausdrucksformen, ebenso wie die Men-
schen ganz unterschiedlich gelebt haben. Das ist tatsachlich ein Hin und Her zwischen
Aufbdumen und Loslassen. Die Sterbenden spiiren und wissen das — das ist meine
Hypothese. Aber sie wissen auch, dass sie das niemandem erzdhlen kénnen. Weil wir
so sehr in der Verdrangung des Sterbens und des Todes gefangen sind, dass wir nicht
horen kdnnen, was sie uns da sagen. Das ist schon hart; der letzte Weg ist ganz alleine
—nicht zuletzt, weil die Fahigkeit zu einer diesbezliglichen Kommunikation abhanden
gekommen ist.

KV | Heif’t das, die Sterbenden entfernen sich dahingehend von den Lebenden, dass
eine Kommunikation unmdglich ist, weil es den Lebenden verwehrt ist, begreifen oder
erfassen zu kénnen, was da geschieht?

CU | Wenn man Menschen kennt, die leben und dann tot sind, dann sehen sie anders
aus. Sie verandern sich und ihr Gesichtsausdruck ist ein anderer. Man kann das nicht
in Worte fassen, was genau anders ist. Man behilft sich damit zu sagen: «Das ist die
Seele, die ausgehaucht wurde.» Die Leiblichkeit ist weg und es handelt sich nun um
einen physischen, toten Kérper. Wenn man ihn anfassen darf, stellt man fest, dass er
sich anders anfiihlt, je nachdem, wie lange er schon tot ist. Besonders wenn man in das
Gesicht blickt, fallt auf, dass ein totes Gesicht etwas Unfassbares hat. Nuland® hat sich
damit intensiv auseinandergesetzt und das Thema Scham mit reingebracht. In unse-
rem Leben, im lebendigen Dasein tragen wir alle eine Maske. Personas bedeutet Mas-
ke, Person sein meint also gewissermafien eine Maske tragen. Das heifdt, wir zeigen
uns so, wie wir gerne von anderen Menschen gesehen werden wollen. Nuland hat in
vielen Sterbebegleitungen beobachtet, dass wir uns im Sterben nicht mehr verstellen
konnen. Dann kommt unser wahres Gesicht zum Vorschein. Das ist eine Art leibliches
Wissen, dass, wenn ich sterbe, meine Maske fallen wird und ich allen anderen Blicken
preisgegeben sein werde. Damit begriindet Nuland die Scham im Sterben und im
Tode. Ich sehe darin zudem ein Anzeichen dafir, dass auch auf einer Antlitz-Ebene
eine Umfriedung zusammenbricht.

6 Vgl. hierzu Nuland, Sherwin B.:1993.
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KV | In Bezug auf den Begriff der Umfriedung frage ich mich, welche Rolle die Rium-
lichkeit des eigenen Koérpers dabei spielt? Architektonische Kérper werden zunichst
als Objekt, Volumen oder Masse verstanden. Der menschliche Korper hingegen er-
offnet in der Bewegung eine eigene Riumlichkeit, indem er raumgreifend wird, sein
Inneres in der Atmung ausdehnt und darin Riumlichkeiten eréffnet, sodass sich ein
Einverleiben von Welt einerseits und andererseits ein Zuginglichmachen von Welt
iiber das Tasten, das Greifen und die eigene Raumsphire ereignen. Ich frage mich,
ob der eigene Korper eine Umfriedung bildet, die bis zuletzt erhalten bleibt. Und um-
gekehrt: Wenn am Ende die Maske fillt, bedeutet dies das Einbrechen dieser letzten
Umfriedung?

CU | Das kénnte sein, ja. Ob allerdings die kérperliche die letzte Umfriedung ist, das
weifd ich nicht. Es gibt ja ganz unterschiedliche Pathologien und insbesondere Poly-
neuropathologien, die dazu fiihren, dass Menschen zum Beispiel kein Gespir und
Gefiihl mehr in den Beinen oder Hianden haben. Daraus zeigt sich mir, dass nicht die
Kérperlichkeit die letzte Umfriedung bildet, sondern vielmehr die gespiirte Leib-
lichkeit. Auch hier hat Schmitz meinen Horizont erweitert, denn er spricht in seinem
Raumverstandnis nicht nur von dem geometrischen, mathematischen Raum, sondern
von einem Leibraum und Gefiihlsraum. Denn Gefiihle sind tatsichlich raumlich: Wenn
ich mich freue, spiire ich etwas anderes, als wenn ich traurig bin. Das sind raumliche
Dimensionen des Volumens. Ich fithle mich erleichtert oder bedriickt, erhoben oder
eingeengt.

Wohnen ist ein Vermaogen, das ich lerne, um in der Welt zu sein und mich in der Welt zu
behaupten. Und wenn meine Welt immer kleiner wird, bis sie vielleicht auf mein Pfle-
gebett beschranktist, erinnertsich das Leibgedachtnis weiterhin an meine Umfriedun-
gen, die ich habe oderdie mireigenssind, also die ich bin. Wenn ich dann spiire, dass au-
fRen nicht mehr viel ist, weil jeder dauernd auf mein Bett oder meinen Kérper zugreift,
dann fliichte ich mich nach innen. Das sieht man oft bei Menschen im Altenheim: Sie
sollen im Sinne einer gut meinenden Pflege aktiviert werden, machen aber die Augen
zu und bleiben scheinbar passiv. Die Pflegenden deuten das haufig als Desinteresse,
aus meiner Perspektive ist es jedoch eine Uberlebensstrategie. Diese Menschen erin-
nern sich ihrer Umfriedungen und versuchen sich, daran festzuhalten, um beisich sein
zu kénnen. Das heifdt, sie sind gar nicht passiv, sondern machen etwas, handeln, gren-
zenssich ab!

Wenn ein Mensch stirbt und wirklich die allerletzten gespiirten Umfriedungen zu-
sammenbrechen, bedarf es einer Atmosphare, die das erleichtert und einem erlaubt,
das zuzulassen. Wie das architektonisch umgesetzt wird, ist ganz unterschiedlich und
hdngtdavon ab, wie die Menschen gelebt haben: Die eine brauchteine Hohle, ein ande-
rer den Ausblick aufs weite Wasser. In einer Fachzeitschrift war ein Hospiz in Nordeuro-
pavorgestellt und es wurden die Hospizzimmer gezeigt, mit bodentiefen Fenstern und
Blick auf die weite Landschafteines Sees. Alsich das sah, habe ich mirdie Frage gestellt:
Fiihle ich mich dann in einem solchen Raum geborgen und beheimatet, wenn ich dort
im Bett liege, zunehmend exponiert bin und alle Umfriedungen wegbrechen?
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KV | Wenn ich mich ein ganzes Leben lang selbst einrichte, mich in einer Wohnung
wohl und beheimatet fithle, wihrend ich in einer anderen Unbehagen spiire, liegt das
meist nicht daran, wie dieser Ort gestaltet und gemacht ist, sondern an meinem ganz
personlichen Empfinden und meinem Verhiltnis zu diesem Ort. In dieser Individua-
litdt steckt die gesamte Gestaltungsqualitit fiir das Wohnen im Leben. Wie verhilt es
sich mit der Individualitit und den Gestaltungsqualititen des Wohnens im Sterben?
Ist das eine Frage, die sich die Lebenden nicht stellen oder eine Frage, die sich nicht
stellt, weil die Gestaltungsméglichkeiten im Sterben insbesondere in den Institutio-
nen eingeschrankt sind?

CU | Es kommt natiirlich darauf an, unter welchen Umstinden man zu Tode kommt.
Wenn es plotzlich ist, gibt es wenig Moglichkeit, etwas zu gestalten. Die Menschen, die
wissen, dass sie sterben — sei es, weil sie jiinger sind und eine schwerere Krankheit ha-
ben odersie alt genug sind —verhalten sich ganzindividuell, eigen und unterschiedlich.
Es gibt Menschen, die das weit von sich weisen und andere, die sich damit befassen
und beispielsweise minutids ihre Beerdigung planen. Das passiert mitunter gegen den
Wiederstand der Angehérigen, die sich damit noch nicht beschiftigen wollen. Hinter
diesem Willen zur Auseinandersetzung steht eine sehr klare Aussage der Sterbenden:
«Ich weifs, um was es geht.» Diese Menschen wollen Person sein bis zum Schluss.

KV | Sie haben die Riumlichkeit der Gefiihle ebenso angesprochen wie eine leibli-
che Komponente des Empfindens, beispielsweise in Bezug auf die Scham. Sie haben
die Gefiihls- und Leibriumlichkeit in Schmitz’ Wohntheorie beschrieben. Im Hin-
blick auf das Ineinandergreifen von Leib- und Gefithlsrdumlichkeit erscheint mir der
«Vangerin-Zyklus» der Kiinstlerin Barbara Camilla Tucholski’” besonders bedeutsam,
da sie diesbeziiglich sehr prizise beobachtet und zeichnerisch erfasst, was sie wahr-
nimmt.

In ihrer Chronologie der Entstehung zeugen diese Zeichnungen von einem immer
wieder wechselnden Fokus und einer kontinuierlich zunehmenden Reduktion: Die
Striche der Zeichnerin, die Darstellung des Raumes, die Raumlichkeit in ihrer Tiefen-
dimension und die zeichnerische Komposition losen sich im Laufe des Zyklus zuneh-
mend auf. Fiir mich ist diese von all den kiinstlerischen Arbeiten, die ich betrachtet und
analysiert habe, die Eindriicklichste, da sie die drei fiir mich im Hinblick auf das Ster-
ben markanten Aspekte von Leiblichkeit, Transformation und Riumlichkeit gleicher-
mafien thematisiert. Insbesondere im Hinblick auf die Leib- und Gefiihlsriumlichkeit
der letzten Lebensphase haben diese Zeichnungen fiir mich die Frage aufgeworfen,
ob sie eigentlich von der Zeichnerin angefertigt oder vielmehr als seismografisches
Aufzeichnen von Atmosphire und Stimmung, aus der Resonanz zwischen Zeichnerin
und Gezeichneter, entstanden sind. Ich habe beim Betrachten der Zeichnungen des
«Vangerin-Zyklus» den Eindruck, als habe sich Barbara Camilla Tucholski darin zeich-
nend den Sterbeprozess zuginglich gemacht.

7 Vgl. hierzu Kapitel zur «Transformation» des Sterbens, «Barbara Camilla Tucholski: «/angerin-Zyklus>,
1990, S. 145 ff., sowie «Nachzeichnen des Sterbeprozesses — Gesprach mit Barbara Camilla Tucholski»,
S.349ff.
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CU | Beim Betrachten dieser Zeichnungen habe ich den Eindruck, als kénnte die Zeich-
nerin das, was sie in die Zeichnungen einbringt, selbst leiblich spiiren. Hier zeigt sich
wirklich all das, was wir als leibliche und gefithlsraumliche Aspekte im Hinblick auf
die letzte Lebensphase thematisiert haben. Ich erkenne in manchen Zeichnungen das
Abgriindige, in anderen die letzte Umfriedung. Das ist fantastisch! Ich sehe in diesem
Zeichnungszyklus das ausgedriickt, was ich selbst schreibend zu formulieren versucht
habe. Ahnlich iibrigens wie die Druckgrafiken von Margot Krottenthaler. Auch sie hat
mit den Mitteln der Kunst versucht, diese leiblich gesplirten Prozesse festzuhalten und
in bildhafter Form zu verdeutlichen, was uns Menschen angeht

KV | Ich denke, es l4sst sich ohne Weiteres sagen, dass das Sterben ein leiblicher Pro-
zess ist. Mir stellt sich dann jedoch die Frage: Wo verliuft in dieser Leiblichkeit die
Grenze des Todes? Auf einer physiologischen Ebene ist sie klar definierbar, sie ist ein-
deutig benennbar, wenn ich auf korperliche Merkmale schaue. In dem Auflésen und
dem immer weiter fortschreitenden Einbrechen der unterschiedlichen Umfriedungen
frage ich mich aber, wo eigentlich dieser Todesmoment liegt — ist das der absolute
Nullpunkt, an dem alles zu Ende ist, oder gibt es da aus leiblicher Sicht eine differen-
ziertere Betrachtung?

CU | Leib heifit in seiner etymologischen Herkunft Leben. Das widerspricht zunéchst
einer Gemeinsamkeit von Leben und Tod. Das Eintreten des Todes, das ist nicht ein
Punkt oder ein einziger Moment, sondern ein Prozess. Wir kennen die Tradition, die
Verstorbenen drei Tage zu Hause aufzubahren, um sich von ihnen kulturell einge-
bunden zu verabschieden, aber auch um zu beobachten, ob sie wirklich tot sind, um
sie nicht scheintot lebendig zu begraben. Das dient vielleicht der Vergewisserung der
Uberlebenden, der Hinterbliebenen. Es ist Teil der Wandlung von An-gehérigen zu Hin-
ter-bliebenen. Wenn man Menschen sterben sieht und der Tod eintritt und der letzte
Atemzug getanist, istder Sterbeprozess dennoch nichtabgeschlossen. Da kommtnoch
ein Zucken, ein plotzlicher, einzelner Atemzug. Die Mediziner bezeichnen das alles als
Reflexe. Ich bin da nicht so sicher. Irgendwann ist die Gewissheit der Lebenden da, dass
ein Mensch tatsachlich tot ist — das ist kein Zeitpunkt, sondern ein Zeitraum und ein
letzter Ubergang.

KV | Bei Menschen, die gerade erst verstorben sind, lisst sich — anders als bei denen,
die seit Tagen tot sind — so etwas wie eine andauernde, weiter reichende Prisenz spii-
ren. Gewissermaflen ein Noch-anwesend-Sein bei gleichzeitiger Abwesenheit. Sodass
sich vielleicht die Frage stellen liefie: Gibt es eine Leiblichkeit im Tod, die iiber den
medizinisch definierbaren Todeszeitpunkt hinausreicht?

CU | Wenn man den Begriff des Leibes eng fasst und ernst nimmt, hilft vielleicht die
urspriingliche Wortbedeutung aus dem Germanischen weiter: «die auf dem Schlachtfeld
iiberlebt Habenden>.° Sprachgeschichtlich gab es, wenn jemand enthauptet wurde, hiu-

8 Krottenthaler, Margot: Druckgrafiken, in: Uzarewicz, Charlotte: 2016.

9 In der Etymologie des Wortes besteht eine enge Verkniipfung mit dem Leben: «Die deutsche Spra-
che erméglicht mit der Semantik von <Leib> [germanischen Ursprungs, etymologisch und kon-
zeptionell mit dem Leben verkniipft] und «Kérpers [von lateinisch «orpuss, urspriinglich meist auf
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fig die Umschreibung mitdem Begriff der Entleiblichung, worin sich dieser Zusammen-
hang von Leib und Leben besonders deutlich zeigt. Im christlichen Kontext gibt es den
Brauch, die Fenster zu 6ffnen, wenn jemand verstorben ist, um die Seele entweichen
zu lassen. Das zeigt durchaus, dass da noch etwas ist— und sei es nur, dass sich der Le-
bensatem atmosphirisch weiterhin im Raum befindet, nachdem der Sterbende den
letzten Atem ausgehaucht hat. Dadurch, dass wir selbst leiblich verfasst sind, spiiren
wir diese Qualitdt einer letzten Prasenz und ebenso sind wir imstande irgendwann zu
empfinden, dass wir es nun wirklich mit einem Leichnam zu tun zu haben. Die Medizin
will immer einen Punkt setzen, einen Todeszeitpunkt bestimmen. Begriffsgeschichte
und kulturelle Praktiken verweisen auf einen Zeitraum.

KV | Ich denke, das Aufbahren des Toten fiir die Dauer einiger Tage etleichtert es den
Angehorigen, das zunehmende Fremdwerden des Verstorbenen unmittelbarer zu be-
greifen und die Verinderung zum Hinterbliebenen zu vollziehen. Nicht zuletzt, weil
aus der zunehmenden Fremdheit und Befremdlichkeit des Toten ein Bediirfnis ent-
steht, als Gemeinschaft der Lebenden wieder unter sich zu sein und als Hinterbliebene
den Toten verabschieden zu wollen. Das ist ein ganz anderer Prozess und es ermdg-
licht eine andere Nahe im Vergleich zu dem abstrakten Umgang mit den Toten, wie er
heute gang und gibe ist, wo es — weder riumlich noch zeitlich noch physisch - kaum
Berithrung mit dem Toten gibt.

CU |Ja, das spielt mit Sicherheit eine Rolle. Aber ich weifd nicht, ob es so etwas wie einen
toten Leib gibt. Oder ob dann, wenn der Tod eingetretenist und man sagen kann, dasist
jetzt eine Leiche, sie nicht mehr leiblich ist. Allerdings habe ich nie zuriicKVerfolgt, ob
Leiche und Leib eigentlich etymologisch zusammenhangen.

KV | Folgt man Helmuth Plessner, der definiert: «Kérper habe ich. Leib bin ich», gilt
also: Wenn dieses «ich bin» entfillt, entfillt in dieser Definition auch die Leiblichkeit.

unbelebte Gegenstinde bezogen] eine terminologische Differenzierung»; Fallschessel, Helmut,
in: Eberlein, Undine (Hrsg.): 2016, S. 183 f. Ahd. «ib> bezeichnet das Leben oder die Lebenswei-
se, wahrend mhd. dip> Leben, Korper oder Magen sowie umschreibend Person oder Mensch be-
deutet. Die im angelsichsischen und skandinavischen Sprachraum bis heute etablierte, unmit-
telbar verwandte Form difs, heute engl. dife> beziehungsweise schwed. diw, lisst sich als Leben
Ubersetzten, geht im Wortstamm allerdings ebenso auf deben> wie auf <bleibens zuriick. Die enge
Verknipfung zwischen Leib und Leben wird sprachgeschichtlich zunehmend aufgel6st: «Leib
wird in seiner alten Bedeutung <Leben> vom substantivierten Infinitiv Leben verdrangt»; Pfeiffer,
Wolfgang (Hrsg.): 1997, 5. Aufl. 2000, S. 783.

10 Leiche und Leichnam weisen etymologisch insbesondere auf die verschwimmende Grenze zwischen
dem lebendigen Kérper und dem Toten hin; ahd. ik und mhd. dich> bezeichnen den Koérper, den
Leib oder den Leichnam. Sie gehen samtlich auf dikas, das germanische Wort fiir <K6rper> oder «Ge-
stalt, zuriick. «lika> [wurde] schon friih als verhiillender Ausdruck fiir <toter Korper, toter Mensch»
gebraucht». Leichnam, von ahd. dihhamo> und mhd. dichams weist mit der Ubersetzung Leib, Korper,
Fleisch oder Leiche noch intensiver auf den physisch-materiellen Aspekt hin, wobei sich das Kompo-
situm aus ik oder dichs, Leiche, und germanisch <hama-, die Haut oder die Hiille, zusammensetzt:
«Leichnam als ein Ausdruck der Dichtersprache [bezeichnet] im Sinne von duflere Bedeckung des
Korpers, Leibeshiilles urspriinglich den lebenden—noch bis ins 17. Jh.—wie den toten Képer»; Pfeiffer,
Wolfgang (Hrsg.): 1997, 5. Aufl. 2000, S. 784.
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Trotzdem gibt es allerdings in meiner eigenen Wahrnehmung diesen Unterschied, der
sich vielleicht wirklich beschreiben lisst als der Unterschied des Toten zum Leichnam.

CU | Ja und nein. Gerade im Kontext chronischer Erkrankungen tritt haufig das Pha-
nomen der Selbstentfremdung auf. Das heifdt, dass sich diese Menschen selbst in ih-
rer Leiblichkeit abspalten und sich zum reinen Kérper machen und diesen Kérper als
externes Ding verstehen, um eine Uberlebensstrategie zu entwickeln. Das sind ganz
merkwiirdige Entfremdungs- und Selbstschutzstrategien, die darin wirksam werden.
Insofern bin ich nichtsicher, ob Plessners Definition in solchen Grenzbereichen wirklich
anwendbar ist. Das ist auch ein wirklich spannendes Thema, das sich weiter vertiefen
liefSe. Ich muss sagen, ich bin immer davon ausgegangen, dass, wenn jemand wirklich
totist, auch keine Leiblichkeit und keine Lebendigkeit mehr da sind, wohl wissend, dass
es Ubergangssituationen gibt.

KV | Insbesondere dieser Plural der Situationen erscheint mir wichtig. Die Erkennt-
nis, dass es in diesem graduellen Prozess eine Vielzahl von Ubergingen und Schwellen

gibt.

CU | Dazu gibt es einige wenige Berichte von Menschen, die lingere Zeitim Wachkoma
lagen oder von Menschen, die zur Organentnahme vorbereitet wurden, jedoch (ber-
lebt haben. Wenn diese Menschen in der Lage sind, Giber das zu sprechen, was sie erlebt
und erfahren haben, dann ist das enorm leiblich, was und wie sie davon erzdhlen, was
sie erlebt haben. Aber das sind, wie gesagt, Grenzbereiche und da stehen wir in der For-
schung noch ganz am Anfang.






Raumtypologien des Zusammenlebens
Gesprach mit Frere Alain Durand

Das Gesprich mit Frére Alain Durand fand wihrend eines mehrtigigen Besuches im
Konvent Sainte-Marie de la Tourette statt. Dieser Aufenthalt bot gleichermaflen die
Gelegenheit, die Raumlichkeiten selbst wohnend zu erfahren, am Leben der Briider
teilzuhaben und den alltiglichen Messen beizuwohnen sowie mit den Briidern und
Bediensteten ins Gesprich zu kommen. Die Erfahrung des zeitweisen Wohnens in den
Riaumen des Konvents war markant fiir meine Arbeit und hat meinen Blick auf diesen
Architekturtypus des Zusammenlebens gepragt. Die Analyse dieser Architektur, ihrer
typologischen Grundsitze und der Prinzipien ihrer Raumbildung, wie ich sie anhand
des Vergleichs zwischen dem Konvent Sainte-Maire de la Tourette und dem Entwurf
eines Krankenhauses fiir Venedig im Hinblick auf deren Typologie vornehme, basiert
auf dem aus dieser erlebten Erfahrung gewonnenen Wissen. Anliegen dieser Betrach-
tung war es, der Frage auf den Grund zu gehen, wie das Zusammenleben der Gemein-
schaft der Briider mit architektonischen Mitteln konstituiert wird.

Die Gelegenheit zum Gesprach mit Frére Alain Durand ist insofern von besonderer
Qualitit, als dass er bereits wihrend der Planung und des Bau des Konvents Schiiler
des Ordens war und nach vielen Jahren des Lebens als Dominikanerbruder an unter-
schiedlichen Orten im Alter nach La Tourette zuriickgekehrt ist. Somit kennt er die
Architektur sowohl in ihrer urspriinglichen Intention als auch als das, was sie bereits
kurz nach Fertigstellung aufgrund der verinderten Ausbildungsvorschriften fiir die
dominikanischen Briider geworden ist. Aus dieser doppelten Kenntnis ergibt sich eine
Parallelstruktur der Erzihlung. Sie schlief3t sowohl die urspriingliche Vision der Ar-
chitektur ein als auch die Adaption, so wie sie heute in der Gemeinschaft der Briider
gelebt wird.
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Katharina Voigt | Im Hinblick auf Architekturen des gemeinschaftlichen Zusammen-
lebens und Bauten, die sich an Kranke und Versehrte richten, ist die verwandte und
vergleichbare Arbeitsweise Le Corbusiers am Konvent Sainte-Marie de la Tourette und
an dem Entwurf des nicht realisierten Krankenhauses fiir Venedig sehr eindriicklich:
Kleinteilige Raume des individuellen Lebens und grofimafistibliche Raumvolumen
des Zusammenlebens und der Gemeinschaft verschrinken und fiigen sich zu komple-
xen Raumgefiigen unterschiedlicher Grade der Privatheit. Wihrend es sich dabei im
Krankenhaus um Operations- und Versorgungssile, ErschlieRungs- und Aufenthalts-
raume fiir Patienten, Personal und Besucher handelt, sind es im Konvent insbesonde-
re die Riume des Zusammenlebens, der spirituellen, intellektuellen und alltaglichen
Gemeinschaft der Briider. Ich mochte mit Thnen gerne iiber die Wirkung und Wirk-
sambkeit der Architektur des Konvents Sainte-Marie de la Tourette sprechen, dariiber,
wie sie das Leben im Konvent prigt und wie sie sich moglicherweise durch die Nut-
zung verdndert. Insbesondere interessiert mich, wie der privatriumliche, individuelle
Riickzug und das von Spiritualitit und Intellektualitit geprigte Zusammenleben in
der Gemeinschaft ineinandergreifen. Und weiter: Gibt es bestimmte architektonische
Elemente, die dafiir von besonderer Bedeutung sind?

Frére Alain Durand | Das individuelle Leben und das Leben in der Gemeinschaft sind
beide gleichermafen Teil des Dominikanerlebens. Der Dominikanerorden basiert auf
vier Sdulen, dem intellektuellen, dem gemeinschaftlichen und dem spirituellen Leben
sowie dem Ortswechsel, welcher mit dem Reisen und dem Hinaustragen der Ordens-
bekenntnisse in die Weltverbundenist. Intellektualitit und Spiritualitiat prigen das Le-
ben eines jeden Bruders. Sie finden ebenso in der Glaubens- und Lebensgemeinschaft
des Ordens statt wie fiir jeden Einzelnen in seiner personlichen Lebensfithrung und der
Einkehr und des Riickzugs in die Abgeschiedenheit der eigenen Zelle. Bereits in den
Grundpfeilern des Ordens ist also das Individuelle und die Gemeinschaft gleicherma-
fRenverankert. Das Leben istvon dem persdnlichen Riickzug und dem Zusammenleben
in der Cemeinschaft geprigt, ebenso von dem Eingebundensein in eine duflere Welt
und dem sich Beschrinken auf die innere Welt des Konvents. Eben diese Ambivalenzen
und das Ineinandergreifen dieser unterschiedlichen Aspekte zeigen sich auch in der Ar-
chitektur dieser Riume.

Es gibt in dieser Architektur Riume des Zusammenlebens, in denen man gemeinsam
spricht, betet, sich austauscht und singt. Aber es gibt vielleicht eine Funktion im Leben
der Schiiler des Konvents, die niDcht beriicksichtigt ist, und zwar das Lautsein. Ein Ort,
an dem sie lautstark diskutieren und Lirm machen kénnten, ein Ort, um zu musizie-
ren oder zu singen, fehlt in dieser Architektur. Im Konvent geht das nicht, da dieses
Gebiude dafiir nicht gemacht ist. Daher wurde ein Jahr nach Fertigstellung des Kon-
vents ein Chaletim Wald ganzin der Ndhe errichtet, wo es eben diese Moglichkeit gibt,
zusammenzukommen, um zu sprechen, um zu diskutieren, um zu singen und um zu
musizieren. Das ist eine Funktion des gemeinschaftlichen Lebens der jungen Domini-
kanerschiiler, die zwar Teil der Ausbildung im Konvent war, jedoch fiir Le Corbusier kei-
ne Rolle spielte und nicht in den Raumen dieser Architektur beriicksichtigt wurde. Da
sie fir ihn nicht Teil dessen war, wie er sich das Leben im Konvent vorstellte, ist es auch
nicht Teil dieser Architektur geworden.
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KV | Ich finde es sehr bemerkenswert, dass alle Wahrnehmungen, Empfindungen und
Funktionen, die durch die Riumlichkeiten des Konvents evoziert oder impliziert wer-
den - die Stille, die Ruhe, die Friedlichkeit — simtlich mit architektonischen Mitteln
transportiert werden. Jede Form von Hinweis oder Maf3regelung scheint iiberfliissig,
da die Architektur selbst diese Stimmung vorgibt. Das gilt fiir die intendierte Nutzung
ebenso wie fir die nicht angedachte, wie beispielsweise das Lautsein. Das starke Echo
und der fulminante Hall, die aufgrund der Materialitit in allen Rdumen vorherrschen,
zwingen regelrecht zur Ruhe.

FAD | Absolut, ja. Wenngleich es natiirlich auch einer gewissen Sensibilitit bedarf, um
die Architektur und ihre Atmosphéare wahrzunehmen und sich entsprechend zu verhal-
ten. Das gelingt nichtjedem. Uns macht es gelegentlich Schwierigkeiten, wenn Gasten
diese Sensibilitat fehlt und sie hier viel lauter sind, als es die Riume eigentlich erlauben.

KV | Sie verbindet eine lange Geschichte mit dem Konvent. Sie waren bereits hier, als
das Gebiude errichtet wurde. Ich wiirde Sie gerne bitten, mir etwas aus dieser ersten
Zeit im Konvent zu berichten, von Ihren Erfahrungen mit diesem Gebiude und dem
Eindruck, den Sie von dieser Architektur hatten.

FAD | Ich war Teil der ersten Gruppe von Dominikanern, die in den Konvent kamen. Zu-
vor hatten die Dominikaner in dem Gutshaus hier auf dem Gelande gewohnt. Erst mit
der Fertigstellung des Konvents wurde dieses Anwesen aufgegeben und die Dominika-
nerzogen in den Konvent ein.

KV | Diese beiden Architekturen — das historische Gutshaus und der Konvent von Le
Corbusier — kénnten wohl kaum gegensitzlicher sein. Gibt es fiir Sie besondere As-
pekte, die sich in Threr Wahrnehmung mit diesem Wechsel aus der einen in die andere
Architektur ergeben haben?

FAD | Aberja, in der Tat hat sich alles verandert.

Als wirin dem Gutshaus untergebracht waren, haben wir das was wir vorfanden adap-
tiertund unsere Bediirfnisse den Gegebenheiten angepasst. Es gab keine Riume, die in
besonderer Weise fiir das dominikanische Leben gemacht waren, es fehlte an eben die-
sen Raumen besonderer Stimmung und liberwaltigender Eindriicklichkeit, es war viel
unruhiger, kurz, eine vollstindig andere Situation als in einem tatsachlichen Konvent.

Der Umzug aus dem Gutshaus in den Neubau war eine grundlegende Verdnderung:
Wir fanden uns plétzlich in einer Architektur wieder, die unseren Bediirfnissen ent-
sprach und fiir diese gemacht war. Zuvor mussten wir uns in den Raumlichkeiten ein-
richten, so gutes eben ging. Sainte-Marie de la Tourette ist ein Konvent, also ein Ort, der
fur das Leben der Briider erdacht und gemacht ist und der ganz auf das Leben und die
Lehre der Dominikaner ausgerichtet ist. Insbesondere muss man sagen, dass der Kon-
vent zudem deshalb so anders war, weil es eine Bildungsstatte, ein Ort der Ausbildung
war, und kein apostolischer Konvent, wie es sonst fiir den Dominikanerorden typisch
ist. Sainte-Marie de la Tourette warjedoch nicht nur in seiner urspriinglich intendierten
Funktion und Nutzung einzigartig, sondern auch im Hinblick auf seine Lage und seinen
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Kontext. Die Konvente der Dominikaner befinden sich tiblicherweise im Zentrum der
Stadte und nichtaufdem Land.

KV | Bildet Sainte-Marie de la Tourette hier tatsichlich die einzige Ausnahme?

FAD | Ja, das ist so. Natiirlich bedingt diese andere Situation ein ganz anderes Leben.
Das Leben hier ist ein sehr monastisches, wenn man diesen Ort nicht verlasst. Aber
die Dominikaner sind eben keine Monche. Es gab also eine Betonung auf dem Monas-
tischen, entgegen dem eigentlichen Erbe des dominikanischen Lebens. Die Tatsache,
dass der Konvent an diesem abgeschiedenen Ort errichtet wurde und nicht in einem
dichten, urbanen Kontext, geht einher mit der Funktion dieses Bauwerks; es ist ge-
dacht als Ort der Ausbildung junger Dominikaner, denen in dieser Abgeschiedenheit
ein angemessener Ort gegeben sein soll, wo sie frei von duReren Einfliissen sind. Fur
diese urspriingliche Konzeption und Nutzung sind diese Architektur und ihr Ort abso-
lut angemessen, allerdings wird sie heute ganz anders genutzt. Auch wenn heute die
Briider ein recht offenes Leben fithren und hier frei ein und aus gehen, war der Konvent
urspriinglich als ein abgeschiedener Riickzugsort und als eine in sich geschlossene Ein-
heit gedacht, die nah an Lyon gelegen ist, damit dort am universitdren Leben teilge-
nommenwerden kann. Das war das urspriingliche Anliegen, dassich so allerdings nicht
eingel6st hat.

KV | Wenngleich das urspriingliche Anliegen und das Initial fiir den Bau des Konvents
sich nicht eingelést haben, denke ich, dass dieser Geist eines intellektuellen, spiritu-
ellen Ortes, einer Architektur des Nachdenkens und der Kontemplation noch immer
erhalten und allgegenwirtig zu spiiren ist. Ihm kommt eine starke Prisenz in allen
Riumen dieser Architektur zu. Was mir personlich besonders auffillt - obgleich ich
nur fiir wenige Tage hier bin — ist ein interessantes Spannungsfeld zwischen friedli-
cher Ruhe und kontemplativer Stille einerseits und einem Hochstmaf$ an Agilitit im
Denken und im intellektuellen Leben andererseits, welches ich beinahe als eine be-
wegte, dynamische Erfahrung gegeniiber dieser starken Konzentration und Fokussie-
rung erlebe.

FAD | Ich habe das bereits erwdhnt: Wir sind keine Ménche. Im Gegenteil, unsere Aus-
richtung gilt vielmehr dem AufRen. Wenn ich beispielsweise von mir persénlich ausge-
he, muss ich sagen, ich wiirde es mittlerweile vorziehen, in einem Konvent in der Stadt
zu leben. Dies ist nicht aus dsthetischen Griinden so, sondern aus der Sicht dominika-
nischer Lebensfithrung. Insbesondere mit zunehmendem Alter sind wir vermehrt ge-
zwungen, an einem Ort zu bleiben und sesshafter zu leben als bisher. Da ist es wertvoll,
wenn dieser Ort in einen lebendigen, urbanen Kontext eingebunden ist. Wenngleich
die Architektur hier etwas Dynamisches und zur Bewegung Anregendes haben mag,
entbehrt das Leben hier zunédchst der Anregung durch dufiere Impulse. Natirlich ist
man hier nicht vollstindig von der Aufienwelt abgeschnitten, insbesondere weil wir
Gaste empfangen.

KV | Dennoch erscheint es mir ein Unterschied zum Leben in der Stadt zu sein, wo
allein aufgrund der riumlichen Dichte ein viel héheres Maf} des Eingebundenseins in
die Umgebung gegeben ist als an diesem abgeschiedenen Ort in der Landschaft.



Gesprach mit Frere Alain Durand

FAD | Ja, das ist wahr. Es bedarf tatséchlich unseres Engagements, Menschen einzula-
den, um hier Seminare, Veranstaltungen oder Ausstellungen zu organisieren, wahrend
diese Anregung in einem stadtischen Kontext vielmehr per se gegeben wiére und das
Leben des Konventes auf das Eingebundensein in ein (ibergeordnetes kulturelles, in-
tellektuelles und spirituelles Leben zurlickgreifen kénnte. Die Menschen kommen und
gehen, wenngleich es natiirlich auch diejenigen gibt, die immer wiederkehren, um hier
zu arbeiten. Es ist die duRere Welt, die hier in die innere des Konventes kommt. Die
umgekehrte Bewegung, das Innere, das sich nach aufien wendet, dominiert das Leben
in den stadtischen Konvents und wird hier aufgrund der Lage mafigeblich erschwert.

KV | Neben der Bewegung der externen und der internen Welt des Konvents ist es
insbesondere die Bewegung innerhalb dieser Architektur, die mir sehr bedeutsam er-
scheint: Die Ginge und Wege, die das Gebiude durchziehen, erscheinen mir als sehr
besondere Riume innerhalb des architektonischen Gefiiges, die zwischen Dynamik
und Ruhe, Verbindung und Distanz oder Einstimmung und Abstandnehmen changie-
ren und den gesamten Komplex gleichermafien durchweben und zergliedern. Je nach
ihrer Lage und Zuordnung zu den unterschiedlichen Bereichen des dominikanischen
Lebens sind sie von ganz verschiedenem Charakter, mit sehr spezifischer Atmosphire
und figen sich doch zu einem zusammenhingenden Geflecht. Wie erleben Sie diese
Schwellenriume? Sind es Orte der Kontemplation, des Oszillierens und vergleichbar
mit den Kreuzgangen einer klassischen Klosterarchitektur oder kommt ihnen eine an-
dere Rolle zu?

FAD | Ja, es lasst sich sicher sagen, dass die Ginge sehr spezifisch sind. Die Génge vor
den Zellen beispielsweise laden zur Ruhe und Stille ein. Es gibt keine Notwendigkeit,
explizit darauf hinzuweisen, sondern es ergibt sich aus der Atmosphire dieser Riume
—wenngleich heute nicht mehr alle diese Stille respektieren. Der Konvent istinsgesamt
ein Ort der Ruhe. Die Gange und Flure sind jedoch noch von weiteren Charakteristiken
gepragt: Sie sind in anderen Gebaudeteilen gelegen, in denen andere Themen domi-
nieren. Hier geht es nicht um den Riickzug und die Einkehr, wie es beispielsweise in den
Zellender Fall ist, sondern um den Austausch und die Gemeinschaft. Dies sind die Teile
des Gebiudes, die von Gesprach und Kommunikation gepragt sind. Das alles ist sehr
klar strukturiert und ich denke, es ist die Architektur, die diese Unterschiede explizit
macht und das jeweilige Verhalten bedingt. Das ist sehr interessant, weil sich daraus
eine Harmonie von Architektur und Leben ergibt. Dennoch handelt es sich hier nicht
um eine aufdringliche oder anstrengende Architektur, wenngleich sie zu permanenter
Bewegung und Veranderung anregt und dazu einlddt, sie zu durchschreiten und sich
ihre Raumlichkeiten in der Bewegung zu erschliefien.

KV | Diese Korrespondenz zwischen der Architektur und dem, was sie beherbergt,
scheint essenziell zu sein und fiir das gesamte Gebiude in seiner urspriinglich in-
tendierten Nutzung zu bestehen: eine Architektur der Ausbildung, der Wandlung
und Entwicklung, die wiederum selbst dadurch geprigt ist, dass sie in stetiger
Verinderung zu sein scheint, sei es in der Bewegung durch ihre Riumlichkeiten oder
in dem sehr unmittelbaren Spiiren der Licht- und Wetterwechsel.
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FAD |Ja, dasistso. Esist eine Architektur, die sich andauernd verdndert. Kein Tag, keine
Lichtstimmung ist gleich. Wie ein Gefaf3 scheint sie die Verdnderungen ihrer Umge-
bung aufzunehmen. Ebenso war es fiir die Ausbildung und Entwicklung der Dominika-
ner angedacht, die sie beherbergen sollte.

KV | Was ist Thnen aus der Zeit der Konzeption und des Baus des Konvents besonders
in Erinnerung geblieben?

FAD | Ich war damals ein junger Dominikanerschiiler. Der gesamte Entwicklungspro-
zess und all die Entscheidungen fanden ohne uns statt. Wir wurden natiirlich Gber das
ein oder andere informiert, aber es gab keine Diskussionen oder Planungssitzungen,
andenen wir hitten teilnehmen diirfen. Die meisten Entscheidungen und Abstimmun-
gen wurden zwischen Le Corbusier, den Obersten des Dominikanerordens und dem
damaligen Prior Pére Couturier getroffen. Entsprechend kann ich lhnen den Prozess
der Konzeption und Entwicklung nicht vollstandig und im Detail wiedergeben, da ich
ihn eher aus der Ferne beobachtete.

Ich weifd nicht, ob man das wirklich sagen kann, aber aus meiner Sicht sind es viele die-
ser Planungsentscheidungen gewesen, die dazu gefiihrt haben, dass sich mit der Ge-
staltung dieser Architektur eine Tendenz hin zu einem monastischen Leben ergeben
hat, die im Dominikanerorden auf diese Weise eigentlich nicht vorgesehen ist. Eigent-
lich ist der Orden auf ein Leben angelegt, das sich nach aufRen richtet. Studium, Intel-
lektualitat, Austausch, Kommunikation und dergleichen bilden dessen Zentrum. Im
Leben der Dominikaner gibt es zwei Schwerpunkte: Das nach aufRen gerichtete Wort,
die Kommunikation einerseits sowie das interne Leben, das auf das Erbe des klésterli-
chen Lebens zuriickgeht, andererseits. Natirlich gibt es stets die Tendenz, die eine oder
die andere Seite starker zu betonen. Es ist ein subtiles Spiel und ein sehr feines Austari-
erenvon beiden. Wenn man beispielsweise in der Ausbildung ist und somit nicht am ex-
ternen Leben Teil hat, dominiert ganz selbstverstindlich der Aspekt des monastischen
Lebens. Ganz anders ist demgegeniber die Phase des Katechismus, der Verbreitung
unseres Glaubens und Wissens in der Welt und des Reisens, in welcher man in beson-
derer Weise der dufderen Welt zugewandt ist und das eigene Leben, der Riickzug und
die Einkehr dahinter zurlicktreten.

KV | Ich frage mich, ob es nicht eben diese biografischen Phasen im Leben eines Bru-
ders sind - die Verinderung aus dem einen in den nichsten Lebensabschnitt — die
eine Korrespondenz in der Architektur, ihren Passagen, Schwellen, Ubergingen und
ihrer Durchwegung finden?

FAD | Vielleicht kénnte man das sagen. Mir erscheint es allerdings noch bedeutsamer,
dass es diese Architektur vermag, selbst mafigeblichen Verdnderungen standzuhalten.
Dieser Konvent war urspriinglich als ein Ort der Ausbildung, der Einfithrungjunger Do-
minikaner gedacht, fiir die Gemeinschaft von Schiilern, Lehrern und dem Prior, abge-
schieden und abgeschlossen von duferen Einfliissen. Doch entgegen dieser urspriing-
lichen Intention ist es eine Architektur geworden, die sich mittlerweile in ein Zentrum
fur die Aufnahme und Begegnung von Menschen verwandelt hat. Ich denke, das ist ein
Verdienst dieser starken und pragnanten Architektursprache.
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Es Giberrascht mich zu sehen, wie spezifisch das Gebdude heute als ein Ort des Aus-
tauschs und der Zusammenkunft dient. Mit einigen Unannehmlichkeiten, ja, aber in
hohem Mafe adaptionsfihig: Die Rigiditit des Gebaudes lasst es nicht ohne Weiteres
zu, es unbegrenzt von der urspriinglich intendierten Funktion zu entfernen und es in
eine Begegnungsstitte zu verwandeln. Das geht teilweise zu Ungunsten einer guten
Nutzbarkeit. Aber es zeigt sich eben auch, dass es ein Ort ist, den die Menschen gerne
aufsuchen, um an Veranstaltungen teilzunehmen. Mit seiner hohen und durchgingi-
gen architektonischen Qualitat ist es ein Ort, der so gut interpretiert und gemacht ist,
dass er ein hohes Maf an Nutzungswandel aushélt. Das finde ich verbliiffend. Mit all
den Menschen, die herkommen, um hier zu iibernachten und zu arbeiten, entsteht eine
besondere Gemeinschaft, die weit (iber unseren Orden hinausreicht. Ich glaube, das
ermoglicht allein dieser Ort, der in seiner Besonderheit und seiner Schénheit so iiber-
haupt nichts Banales an sich hat, sondern ganz eigen ist. Es zeigt sich daran vielleicht
das Genie Le Corbusiers, dass eine Architektur, die fir eine ganz bestimmte Funktion
entwickelt wurde, einen Nutzungswandel ibersteht und eine ganz eigene Form der
Aneignung zuldsst.

KV | Es ist erstaunlich, dass eine so spezifische und prizise entlang der Anforderun-
gen der urspriinglichen Nutzung entworfene und gebaute Architektur solch starken
Verinderungen Raum geben und in so hohem Mafle adaptierbar sein kann. Darin
zeigt sich ja ein immenses Mafd der Freiheit zur Aneignung dieser Architektur. Die
Frage nach eben dieser Freiheit interessiert mich sehr.

Besonders im Hinblick auf die Frage danach, wie die Rdume am Lebensende ge-
staltet sein miissten und welche Bediirfnisse und Anforderungen es an den Raum in
der letzten Lebensphase gibt, stellt sich mir die Frage: Welcher Art von Riumlichkeit
und Raumtypologie bedarf es? Braucht es den Charakter eines weitliufigen Raumes,
der Offenheit und des Weitblicks, oder eines schiitzenden, bergenden Riickzugsrau-
mes? Hier im Konvent habe ich den Eindruck gewonnen, dass beides gleichermafien
notwendig ist: Die Offenheit des Gemeinschaftlichen und die privatraumliche Indivi-
dualitit des Riickzugs, die einander sehr harmonisch erginzen.

FAD |Ja, das ist genau so. Fiir unser Zusammenleben hier im Konvent sind die privaten
Riickzugsraume ebenso von Bedeutung wie die Raumlichkeiten der Gemeinschaft und
auch die Wege und Gange dazwischen sind wertvoll, da sie beide ausreichend vonei-
nander separieren und sie doch miteinander verbinden. Allerdings muss man sagen,
dass diese Art von Architektur auch mit Einschrankungen verbunden ist: Wir haben
keinerlei Moglichkeit, hier Menschen zu beherbergen, die in ihrer Beweglichkeit ein-
geschrankt sind, weil es keine barrierefreie Erschlieffung des Gebdudes gibt. Das ist
flir den Fall eines Hospizes oder tiberhaupt einer Architektur, die sich an Menschen im
Zustand korperlicher Versehrtheit richtet, selbstverstandlich anders. Doch natdrlich
muss man bedenken, dass beispielsweise Barrierefreiheit zur Bauzeit dieses Gebaudes
generell keine Beriicksichtigung in der Planung fand. Aber davon einmal abgesehen ist
es wahr, dass die unterschiedlichen Raume hier auf besondere Weise miteinander in
Korrespondenz stehen und sich zu einem komplexen Raumgefiige verschrinken.

KV | Ein anderer Aspekt dieser Architektur, der mich ebenfalls im Hinblick auf das
Raumerleben im Zustand kérperlicher Versehrtheit interessiert, ist die starke Korper-
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bezogenheit des Erlebens, die bei dem Durchschreiten dieser Raume deutlich wird.
Ich kann nicht sagen, ob es sich dabei um mein ganz personliches Architekturerleben
handelt. Ist das eine Empfindung, die Sie teilen?

FAD | Diese Wahrnehmung teile ich absolut. Man muss natiirlich sagen, dass die Men-
schen sehr unterschiedlich auf diese Architektur reagieren —das ist insbesondere ihrer
Materialitat geschuldet. Es gibt jene, die den Béton Brut> schatzen und andere, die gro-
Re Schwierigkeiten haben, sich darauf einzulassen. Ich bin kein unvoreingenommener
Bewunderer Le Corbusiers, kann eine Architektur nicht einfach nur deshalb schitzen,
weil sie von ihm entworfen wurde, sondern ich denke, dass eine jede spezifische Situa-
tion der besonderen Betrachtung und Untersuchung bedarf. Wenn es darum geht, wie
diese Architektur gemacht ist, wie sie realisiert und hergestellt wurde, dann gibt es si-
chereinige Stellen—im Beton, aberauch an anderen Details—die praziser hitten gefer-
tigt werden kdnnen. Im Winter zieht es durch die Fenster und so weiter. Aber das sind
Kleinigkeiten, die diesen Bau dahingehend betreffen, wie er gemacht ist. Das schmai-
lertjedoch keineswegs die Qualitat, mit der sie erdacht wurde.

Esist wahr, was sie sagen: Man kann nicht in dieser Architektur leben, ohne sich mitihr
zu konfrontieren und zu befassen. Man kann sich ihrer Wirkung nicht entziehen. Sie
schlie’t einen ein, umfasst einen und nimmt einen in ihrem Inneren auf. Sie hilt das
AuRere von dem Inneren fern. Sie gibt mit ihrer Klarheit und Eindeutigkeit sehr klare
Strukturen fiir das Leben in diesen Raumlichkeiten vor. Und doch ist sie damit nicht
absolut oder unnahbar, sondern ldsst ein relativ hohes Maf$ der Aneignung und Adap-
tion zu.

KV | Diese Wahrnehmung kann ich sehr gut nachempfinden: Die Architektur eréffnet
in ihrem Inneren eine ganz eigene Welt, in der man gefasst und geborgen ist, die eine
eigene Dynamik zu haben und eine darin eingeschriebene Lebensweise vorzugeben
scheint. Dennoch scheint sie ebenso die Méglichkeit zur Aneignung und Adaption zu
geben, also einigen Spiel- und Freiraum zu lassen. So wie sie sich nach aufden nicht
vollstindig verschliefit, sondern mit verschiedenen, bewusst gesetzten Offnungen
vielfiltige Beziige zur Landschaft herstellt.

FAD | Ja, das stimmt. Die Adaptionsfihigkeit hat diese Architektur iiberhaupt tber-
dauern lassen. Andernfalls wire es uns nicht moglich gewesen, sie heute so anders zu
nutzen, als sie urspriinglich gedacht war.

Die Bezugnahme auf die umgebende Landschaftist existenziell. Sie ermoglicht es, mit
dem Ortin Harmonie und Einklang zu leben. Das ist eine Qualitat, die heute haufig und
vielerorts verloren geht, was Entfremdung zur Folge hat oder dazu fiihrt, dass Men-
schen depressivwerden und aus dem Gleichgewicht geraten. Hier ist es unmaglich, sich
dieser ganz konkreten Verortung zu entziehen. Es wird haufig vergessen, wie wertvoll
diese konkret raumliche Verortung und das damiteinhergehende Geborgensein fiir die
Menschen sind. Hier wirken sie nahezu korperlich auf einen ein.

KV | Ich sehe hier einen markanten Unterschied zu den historischen Klosterarchitek-
turen: Wenn ich beispielsweise an die Abtei von Le Thoronet oder Sénanque denke,
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dann fallen mir selbstverstindlich Verwandtschaften auf, zum Beispiel im Hinblick
auf die Prignanz der Materialitit, in Bezug auf die Rohheit der verbauten Materialien
und ihre poetische Wirkung. Aber andererseits gibt es Aspekte, die ich hier in ganz an-
derer Weise erlebe: der Blick in die Weite, das Bezugnehmen auf die Umgebung geho-
ren dazu, aber auch die Art der Bewegung und das korperbasierte Erleben erscheinen
mir hier grundlegend anders. Mich interessieren die Andersartigkeit der Bewegung,
das korperlichen Empfinden dieser Riume und die verschiedenen Qualititen der We-
gesysteme, die sie durchziehen. Nehmen wir beispielsweise den Weg zur Kirche: Alles,
was ich hier in der Anndherung und beim Betreten der Kirche erlebe ist grundsitzlich
verschieden von dem, was ich von anderen Klosterkirchen kenne. Wihrend die Wege-
richtung zumeist nach oben und ins Licht fithrt, ist sie hier umgekehrt und man steigt
aus dem Konvent zur Kirche hinab.

FAD | Ja, das ist so. Der Weg zur Kirche fiihrt nicht nur nach unten, sondern er fiihrt
in die Dunkelheit. Die Kirche ist ein riesiges Raumvolumen mit einem fast mystischen
Zwielicht. Dieser Raum ist gemacht, um sich einerseits darin zu verlieren und anderer-
seits, um auf sich selbst und die Gemeinschaft der Briider zuriickgeworfen zu werden.
Auflerdem ist es wichtig, sich immer wieder bewusst zu machen, dass diese Kirche fir
eine sehr grofse Gemeinschaft von Glaubigen entworfen wurde. Unsere heutige kleine
Gemeinschaft der Briider ist diesem Raum iiberhaupt nicht angemessen. Nur an ho-
hen Feiertagen, wenn viele Gaste fiir die Messe hierherkommen, bekommt man ein
Gesplir dafiir, wie dieser Raum urspriinglich gedacht war. Ich ziehe es vor, im Alltag die
Andacht im Kapitelsaal zu feiern. Darin stellt sich eine ganz andere Form des Beisam-
menseins ein, da dieser Raum unserer kleinen Gemeinschaft viel angemessener ist.
Demgegeniiber erscheint die Kirche in ihrer heutigen Nutzung unproportioniert, was
sich wiederum vollstandig verandert, wenn wir externe Giste haben, die unsere Mes-
sen besuchen. Dann stellt sich eine besondere Stimmung ein, die der iberwaltigenden
Crofie des Kirchenraumes angemessen ist und ihm entspricht.

KV | Diese schiere Gréfe des Kirchraumes erscheint durch das starke Echo und den
intensiven Hall zusitzlich verstarke.

FAD |Ja, das stimmt. Die Akustik in der Kirche ist eine wirkliche Herausforderung. Der
Klang in den Raumen und die Praktikabilitat eines insgesamt so klangempfindlichen,
nachhallenden Gebiudes, dasjedes noch so kleine Gerdusch extrem verstarkt, scheint
Le Corbusier in seinen Uberlegungen auer Acht gelassen zu haben. Natiirlich pragt
diese besondere Akustik unsere Riume, aber sie ist nicht gerade praktikabel fir die
Nutzung. Im Kirchraum haben wir versucht, mit besonderen Mikrofonen und techni-
schen Einrichtungen gegenzusteuern und den Klang des Raumes zu modifizieren. Es
bleibtjedoch eine Herausforderung, da insbesondere das gesprochene Wort durch die
langen Nachhallzeiten stark verzerrt wird. Es bedarf also einer sehr langsamen und an
die Klangsituation des Raumes angepassten Sprechweise, um verstandlich sprechen
und predigen zu kénnen, ohne dass alles verschwimmt und die Worte ineinander ver-
hallen und zu einem unverstandlichen Gemurmel werden.

KV | Das habe ich ebenso erlebt. Aufgrund des enormen Nachhalls fillt es schwer die
einzelnen Worte zu differenzieren, wenngleich der Klang des gesprochenen Wortes in
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dieser Weise sehr eindriicklich und beriithrend ist. Doch diese Ambivalenz scheint aus
meiner Sicht das gesamte Gebiude zu durchziehen: Immer wieder gibt es Momente in
der Architektur, an denen sich fragen lief3e, ob ein bestimmtes Detail oder eine raum-
liche Situation aus Griinden der Bautechnik oder der Funktionalitit hitten anders
gelost werden kénnen. Doch die enorme Poetik dieser Riume, die Rohheit ihrer Ma-
terialitit und das besondere Zusammenwirken von Licht, Raum und Material lassen
einen mithelos dariiber hinwegsehen und den Blick auf die sinnlichen Aspekte dieser
Architektur, ihre besondere Atmosphire und Wirkung richten.

FAD | Ja, das ist so. Diese Architektur ist durchaus eine Herausforderung, was ihren
Klang, ihre Akustik, ihre Materialitit angeht und es ist nicht immer leicht, die Nutzung
und die Gewohnheiten an diese Raume anzupassen, aber eben diese Aspekte machen
sie so besonders. Ihre Poetik und ihre Schénheit machen sie so einzigartig.

KV | Neben den Besonderheiten der Machart gibt es eine Vielzahl struktureller As-
pekte, die diese Architektur prigen. Ich wiirde mit Ihnen gerne iiber das Leben in den
Zellen sprechen: In ihrer Begrenztheit und ihrer unmittelbaren Bezugnahme auf den
menschlichen Koérper bilden sie die kleinste Einheit und den individuellen Riickzugs-
raum im Konvent. Wie erleben Sie das Leben in den Zellen?

FAD | Ich hatte die Gelegenheit, diese Zellen in zwei ganz unterschiedlichen Zusam-
menhdngen zu erleben und zu bewohnen: Als ich hier meine Ausbildung absolvierte,
lebte ich in einer der kleinen Zellen im Ost-Trakt, wihrend ich heute eine der Zellen im
Westteil des Gebaudes bewohne, die etwas grofRziigiger ist. Doch es ist tatsachlich so,
dass ich die Zellen nie als begrenzend oder einschriankend erlebt habe. Sie bilden den
individuellen Rickzugsort und miissen dariiber hinaus keine weitere Funktion erful-
len. Wenn ich in einem grofzligigeren Raum lesen mochte, nutze ich die Bibliothek.
Die Gemeinschaft mit den anderen Briidern findet in den Rdumen des Zusammenle-
bens und der Andacht statt. Fiir das individuelle Studium, das eigene intellektuelle Le-
ben in Zurlickgezogenheit und fiir die eigene Konzentration und Kontemplationin aller
Ruhe sind die Zellen sehr gut geeignet. Im Laufe des Lebens haben sich natiirlich einige
Dinge angesammelt und es ist schon, den Biichern, Habseligkeiten und Andenken heu-
te einen Platz in meiner Zelle geben zu kdnnen. Das empfinde ich als sehr angenehm.
Aberich muss sagen, fiir mich sind diese beiden Erfahrungen gut und ich bin froh, diese
Raume so unterschiedlich erlebt zu haben —als junger Mensch in der kleinen Zelle mit
all ihrer Reduktion auf das Wesentliche ebenso wie heute mit den im Laufe meines Le-
bens gesammelten Gegenstdnden in etwas mehr Grofdziigigkeit.

KV | Die Begrenztheit der Zellen bildet zudem nur einen Aspekt des Wohnens in die-
ser Architektur, die kleinste Einheit und den intimsten Riickzugsraum. Wie verhilt es
sich mit den weiteren Riumen? Wie nutzen Sie diese?

FAD | Ja, absolut. Das muss man natiirlich bedenken, denn man kann selbstverstind-
lich nicht ausschlieRlich in den Zellen leben. Zumal die weiteren Raumlichkeiten des
Konvents nicht nur weitlaufiger und grofdziigiger sind als die Zellen, sondern aufSerdem
mit ganz anderen Aktivititen und dem Zusammenleben in der Gemeinschaft einher-
gehen. Gliicklicherweise gibt es die Seminare und Kurse der Studierenden, die uns ge-
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legentlich besuchen, es gibt 6ffentliche Veranstaltungen wie Ausstellungen in unseren
Riaumlichkeiten und selbstverstandlich ist unser Alltagsleben im Konvent wahrend des
Tagesverlaufs an zahlreiche Ortswechsel gebunden. Es gibt die Bibliothek, das Refek-
torium, all die Gange und Wege, welche das Gebdude durchziehen, und natiirlich die
Kirche. Gegenliber diesen gemeinschaftlichen Aktivititen bietet das eigene Zimmer
die Gelegenheit zum Riickzug, fir das Alleinsein, fiir Ruhe und Konzentration.

KV | Diese hohe Qualitit des Wohnens und Lebens, die Sie fiir das Wechseln zwischen
Riickzug und Gemeinschaft beschreiben, lisst sich fiir mich bereits nach meinem kur-
zen Aufenthalt hier nachempfinden. Die Riume des gemeinschaftlichen Lebens sind
ihrerseits entsprechend ihrer jeweiligen Funktion und Nutzung sehr unterschiedlich.
Die Schwellen und Uberginge zwischen den unterschiedlichen Aspekten des Gemein-
schaftslebens und die Verschiedenheit dieser Riume erscheinen mir sehr differen-
ziert. Besonders sticht hier die Dachterrasse als ein dem Himmel entgegengehobenes
Aquivalent des Kreuzganges hervor. Wie ein in die Weite der Landschaft eingebet-
teter, exponierter und doch architektonisch gefasster Gartenraum liegt sie itber dem
Konvent. Wie erleben und nutzen Sie diesen besonderen Ort?

FAD | Es ist ein sehr besonderer und sehr schéner Ort, um dort unter freiem Himmel
zu spazieren. Fiir Le Corbusier war es ein auRergewdhnlicher Ort im Gebdude mit Blick
auf die Gipfel der umgebenden Hiigel, mit Fernsicht in die Weite der umgebenden
Landschaft, der aber dennoch raumlich umschlossen und gefasst ist. Der Dachgarten
ist gedacht als ein Ort der stillen Gehmeditation und als ebensolchen erlebe ich ihn.
Es ist ein Ort der Stille, der Weite und der Kontemplation. Die Konzentration, die sich
beim Durchschreiten und in der Meditation ergibt, ist gewdhnlichen Kreuzgangen sehr
dhnlich, wobei dieser Dachgarten durch seine exponierte Lage mit weiteren Qualitaten
einhergeht, wie mit dem Weitblick und einem intensiven Ausgesetztsein an Wind und
Wetter, das es in der Typologie klassischer Kreuzginge so nicht gibt.

KV | Der Maf3stiblichkeit kommt in dem gesamten Gebiude besondere Bedeutung
zu: Die Verhiltnismifiigkeit von Mensch und Architektur variiert zwischen den ver-
schiedenen Raumtypen. Sie ist grundlegend verschieden zwischen den Zellen, den
Gingen, der Bibliothek, dem Refektorium oder der Kirche. Insbesondere im Vergleich
zwischen den allseitig umbauten Riumen und dem umlaufend gefassten, jedoch zum
Himmel und der Landschaft offenen Dachgarten verindert sie sich markant.

FAD | Ja, hier lasst sich eine grofRe Varianz unterschiedlicher Raumtypologien beob-
achten und erfahren. Die Komplexitdt der Verflechtung dieser vielen verschiedenen
raumlichen Situationen im Innern der Architektur steht in starkem Kontrast zur Rigi-
ditdt der dufleren Erscheinung des Cebadudes. Es ist iiberraschend, im Innern diese dif-
ferenzierte und nuancenreiche Vielfalt zu entdecken, die sich erst im Durchschreiten
des Gebaudes wirklich erschliefRt. Der Dachgarten bildet hier eine Besonderheit und ist
damit einzigartig im Gebiude.

Sie stellen sich Fragen nach dem Hospiz, nach Gastlichkeit und dem Wohnen in der Ge-
meinschaft einer solchen Anlage. Wie erleben Sie den Konvent La Tourette im Hinblick
auf diese Fragestellung und was nehmen Sie von lhrem Besuch hier bei uns mit?
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KV | Ich fand es erstaunlich zu erleben, wie ausgeprigt sich ein Gestaltungswille und
eine intensive Ritualisierung im Abschiednehmen, bei Trauerfeiern und in der Sepul-
kralkultur zeigen und war entsetzt zu sehen, wie gering demgegeniiber der Gestal-
tungs- und Handlungswille fiir das Sterben ist. Sicher, es gibt seit den 1960er-Jahren
die Hospizbewegung, die zunehmend wichst. Fir schwerstkranke Menschen, die am
Ende ihres Lebens in ein Hospiz einziehen, um dort ihre letzte Lebensphase zu ver-
bringen, gibt es einen Raum, der dem Sterben und der Auseinandersetzung mit der
eigenen Sterblichkeit verbunden ist. Gleiches gilt fiir palliativmedizinische Einrich-
tungen, die sich stark von kurativen medizinischen Einrichtungen unterscheiden. All
das gibt es und doch bleiben es zumeist Randerscheinungen.

Die Moglichkeit, zwischen diesen beiden Arten von Riumen — jenen des gemein-
schaftlichen, teils 6ffentlichen Lebens und jenen des privatriumlichen Riickzugs in
das Alleinsein - hin- und herwechseln zu konnen, ist eine stetige Erfahrung des Le-
bens hier. Diese Ambivalenz von Privatraumlichkeit und Gemeinschaft besteht eben-
so fir die Institutionen des Wohnens in der letzten Lebensphase. Aus meiner Sicht
gibt es jedoch trotz aller Individualitit universelle Bediirfnisse und Notwendigkeiten
fiir die letzte Lebensphase. Diesen versuche ich auf den Grund zu gehen und sie — iiber
Hospizarchitekturen und palliativmedizinische Einrichtungen hinaus - insgesamt
fur Institutionen und das Leben in der Gemeinschaft am Lebensende zuginglich zu
machen. Insbesondere interessiert mich die Unterscheidung zwischen einem indivi-
duellen Leben in der Zuriickgezogenheit des eigenen Zimmers und dem Zusammen-
leben in Riumlichkeiten der Gemeinschaft sowie die Gestaltung der Schwellen und
Uberginge, welche diese beiden miteinander verbinden beziehungsweise sie vonein-
ander trennen.

FAD | Dieses Zusammenwirken von Individualitit und Gemeinschaft, Riickzug und Zu-
sammenleben |dsst sich anhand des Lebens in einem Konvent natiirlich generell mit
besonderer Prignanz beobachten. In Sainte-Marie de la Tourette sind die Grundsat-
ze des dominikanischen Lebens in eine moderne Architektur Gibersetzt worden. Diese
verschiedenen Aspekte sind in unterschiedlicher Weise im Gebdude verortet und aus
der Grofe des Komplexes ergibt sich, dass den Wegen und Verbindungen dazwischen
besondere Bedeutung zukommt.

Der Konvent war urspriinglich gedacht als ein Ort der Ausbildung und Entwicklung,
ein Ort der Vertiefung der dominikanischen Lebensweise und der Zusammenkunft
einer groflen Gemeinschaft von Schiilern. Heute leben wir mit einer winzigen Gemein-
schaft in diesem grofRen Gebdude und so ergibt sich im Alltag nicht nur ein Wechsel
zwischen individuellem Leben in der Zuriickgezogenheit der eigenen Zelle und der
Gemeinschaft in den Rdumen des Zusammenlebens, sondern wir sind gezwungen,
eigene Gestaltungsformen und Lebensweisen fiir das Zusammenleben zu entwickeln,
die unserer kleinen Gemeinschaft von Briidern angemessen und zugleich geeignet
sind, die Weitlaufigkeit und GréfRe der Anlage zu fiillen. Das ist eine grofde Herausfor-
derung. Da wir eine kleine Gemeinschaft sind, ist es sehr wichtig, dass wir Menschen
von auflerhalb willkommen heifRen. Andernfalls wire unsere Anwesenheit hier nicht
gerechtfertigt. Das Einbeziehen von Menschen von auerhalb ist notwendig fiir unsere
eigenes Fortbestehen. Wir haben also in besonderem Mafle die Méglichkeit, uns die
von der Architektur vorgegebenen Rahmenbedingungen entsprechend des Lebens un-
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serer Gemeinschaft anzueignen. Fir das aktive Gestalten eines Zusammenlebens ist
dieser Prozess der Aneignung unerldsslich und in dieser besonderen Situation, in der
wir leben, ergibt sich die Notwendigkeit dazu gewissermafen aus der Grofdziigigkeit,
der Weitlaufigkeit und der Leere der Architektur.

Demgegeniiber stehen die Zellen als kleinste Einheit, wie Sie es vorhin angesprochen
haben. Ich denke, diese geben uns die Fassung und den Halt, deren es bedarf, um die
Ungewissheiten und Freiheiten im Umgang mit den weiteren Raumen ausgleichen zu
kénnen. Schlussendlich ist es die Besonderheit des Wohnens hier, weshalb wir konti-
nuierlich mit der Frage konfrontiert sind, wie wir diese Rdume nutzen, bewohnen und
beleben wollen, die uns dazu zwingt, unsere Lebensfithrung und die Architektur mit-
einander abzugleichen. Ich denke, das ist ein wichtiger Prozess, um mit den Raumen
umzugehen, aber auch, umsich seiner eigenen Lebensfiihrung zu vergewissern und die
Gestaltung seines Lebens—individuell, intellektuell, spirituell und in der Gemeinschaft
— bewusst und an diesem spezifischen Ort weiterzuentwickeln. In diesem Sinne ist es
stets eine Architektur der Lernens, der Bildung und der Formgebung fiir das eigene
Leben.
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Nachzeichnen des Sterbeprozesses
Gesprach mit Barbara Camilla Tucholski

Das nachfolgende Gesprich mit Barbara Camilla Tucholski fand wihrend eines Be-
suchs in ihrem Atelier in der Nihe von Rom statt. Neben diesem sehr ausfiihrlichen
Gesprich iiber den «Vangerin-Zyklus», dessen Entstehungsprozess und die damit
verbundene besondere Arbeitsweise entstand bei diesem Besuch ein reger Austausch
iiber Sterbe- und Totenstitten, deren Stimmung und Riumlichkeit. Ausziige dieser
geteilten Erlebnisse, Uberlegungen und Gedanken sind in den nachfolgenden Noti-
zen gebiindelt und stehen dem Gesprich voran, da sie dessen elementare Grundlage
bilden.

Den Auftakt zu diesem Austausch bildete die Frage nach dem Sterben als Tran-
sit zwischen Leben und Tod, der mit dem Besuch des Cimitero di Fiumicino in un-
mittelbarer Nachbarschaft des Flughafens eine ebenso merkwiirdige wie treffende
Verortung fand. Aus unterschiedlichen Perspektiven umkreisen die Fragen nach dem
Lebensende, dem Sterbeprozess und dem Grenzbereich zwischen Leben und Tod,
dessen Verortung und Riumlichkeit. Sterbeorte mégen also die mahnenden Kreuze
und Andachtsstellen fiir Verkehrstote am Straflenrand ebenso sein wie die beinahe
wohnlich eingerichteten Mausoleen der italienischen Friedhofe. Als Schwellenriume
und Uberginge zwischen Lebenswelt und Totenstitte erscheinen die Riume, in denen
Menschen sterben, gleichermafien als deren letzter Lebens- wie Transitort; die Ver-
ortung der Transformation des lebendigen Leibes zum Leichnam der Verstorbenen.
In der Chronologie folgen den Sterbeorten die Totenstitten; Friedhofe beherbergen
die Leichname der Toten und geben dem Gedenken und dem Erinnern der Weiter-
lebenden Raum. Sie verorten die Trauer- und Abschiedsprozesse der Lebenden und
entbehren durch die Unausweichlichkeit und Determinierung des Todes doch jeder
Prozesshaftigkeit. Demgegeniiber steht die antike Nekropole, deren Struktur und
Nutzung der Stadt der Lebenden so verwandt ist, dass sich anhand der tberlieferten
baulichen Uberreste ein agiles und wechselseitiges Miteinander der Lebenden und der
Toten imaginieren lasst. Ein besonders wertvoller Impuls hierzu war der gemeinsame
Besuch der etruskischen Nekropole Cerveteri, iiber die Esther Kinsky schreibt:

«Zwischen Grabern gehen. Mit Cerveteri beginnt die Geschichte vom Garten der Fin-
zi-Contini, mit dem Besuch in dieser Totenstadt, die, wie ich jetzt sah, durch eine Art
kleiner, mit gestrliippigen niedrigen Blischen bewachsener Hochebene von der Leben-
denstadt mit ihrer unvermeidlichen Burg getrennt war. Auch diese kleine Ebene im
Winterlicht war durchbrochen von Grabhiigeln, das Feld der Grabkammern, (iber die
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Etruskische Grabanlagen in Cerveteri.
Reiseskizze: Katharina Voigt, 2019

sich die steinernen, von Flechten, Grasern, wilden Narzissen bedeckten Kuppeln wolb-
ten, musste riesig sein, lauter zweite Hausenr, wie Bassani es nennt, die sich die Leben-
den herrichten oder die sie zu Lebzeiten als Zuhause ihrer Verstorbenen pflegten und
versorgten, um einmal selbst einzuziehen. Die Totenstadt, dieses wogende Meer von
tiberwucherten Kuppeln, die alle eine Totenfamilie beherbergten, schien viel gréferals
die Stadt der Lebenden [..] Die Grabkammern hatten eine seltsame Feierlichkeit [..] Mir
fielen die Worte aus Bassanis Prolog ein, tiber die ich lange gestolpert war: d’eternita
non doveva pit sembrare un'illusione> — hier konnte die Ewigkeit keine lllusion mehr
bleiben. Ich weifd nicht, ob ich sie jetzt besser begriff, aber sie waren zu einem Bild ge-
worden: Stein, Moos und Graser, dazwischen das Blaugriin der schaftartigen Blatter
der wilden Narzissen, zwischen denen sich noch keine Knospe blicken lief? »'

Wortlich auf Augenhéhe mit den Lebenden sind hier die Toten beherbergt. Eine jede
der Grabkammern bildet eine raumliche Entsprechung fiir die Verstorbenen, die da-
rin aufgebahrt liegen; die Ginge, die Grablegen, die Haupt- und Zwischenrdume sind
je ein Einfaches oder Vielfaches der toten Kérper. In den iibergeordneten radialen
Formen der Hiigelgriber sind die einzelnen Kammern zu kleinen Gemeinschaften
zusammengefasst, die simtlich in den urbanen Kontext der Nekropole eingebettet
sind. Wege, Gassen, Treppen und Plitze durchziehen die Totenstadt und bilden die
unmittelbare Zuginglichkeit und damit einhergehende Nahbarkeit der Toten rium-
lich ab, sodass die Nekropole als ortsriumliche Verankerung des Todes innerhalb der
Gesellschaft und Gemeinschaft der Lebenden erscheint. Anders als die Stadt der Le-
benden, deren Struktur sich nach der Befestigung und Verdichtung der Lebenswelt in
Architektur und Stidtebau richtet, korrespondiert die Nekropole topologisch mit der
umgebenden Landschaft; Grabhiigel und umgebende Bergketten entsprechen einan-
der in ihrer dufieren Gestalt. Erst die Orientierung am menschlichen Maf? im Innern
der Grabkammern und die stidtische Ordnung der Wege und Plitze zwischen den
Grabhiigeln lassen diese als Kulturanlage erkennbar werden.

1 Kinsky, Esther: 2018, 1. Aufl. 2019,S. 71 f.
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Stadtebauliche Struktur und Raumgefiige der Nekropole Cerveteri.
Reiseskizze: Katharina Voigt, 2019

Das Inbezugsetzen von menschlichem Maf3, kleinstem notwendigen Raumbedarf fiir
einen Koérper oder Leichnam, das Einbinden des Einzelnen in die unmittelbare Ge-
meinschaft der angrenzenden Kammern und das Herstellen einer tibergeordneten
Gemeinschaft in der Gesamtanlage werfen die Frage nach der begrifflichen Schir-
fung von Ort, Raum und Kammer beziehungsweise Zimmer auf. Die Entscheidung,
im Rahmen dieser Arbeit zumeist von Sterbeorten zu sprechen, folgt dem Bestreben,
eine Verortung des Sterbens — in der Architektur ebenso wie in Gesellschaft und Dis-
kurs — anzuregen. Anders als der Sterberaum umfasst der Sterbeort neben der typo-
logischen auch topologische Uberlegungen. Das Sterbezimmer als letztes Gehiuse
des sterbenden Menschen schlieRt die Individualitit und Privatheit des personlichen
Sterbens des Einzelnen ein, entbehrt jedoch der Betrachtung des iibergeordneten
Kontexts von Gemeinschaft, der fiir das Nachdenken iiber ein Sterben in institutiona-
lisierten Einrichtungen jedoch unentbehrlich ist.

Der Fokus im Gesprich tiber den «Vangerin-Zyklus» richtet sich insbesondere auf
das Potenzial der Zeichnung als Werkzeug und Medium fiir das prozessuale Erfassen
transformatorischer Prozesse. Die im Kapitel zur Sichtbarkeit ausfiithrlich beschriebe-
nen Zeichnungen des Zyklus portritieren eine alte Frau in ihrer letzten Lebensphase.
Sie umreiflen das Auflere ihres Zimmers und ihrer Umgebung ebenso wie ihre innere
Zerrissenheit, Unruhe oder Zerbrechlichkeit. Es sind zeichnerische Belege, welche die
Regungen und Verinderungen dieser Frau nachzeichnen und dem Anliegen folgen,
sich derart in ihre Situation hineinzuversetzen, dass die Grenze zwischen dem Eige-
nen und dem Anderen mitunter zu verschwimmen scheint und die Verinderungen,
die sich in der letzten Lebensphase und im Sterben vollziehen, anhand des Gezeig-
ten fassbar werden. Die Offenheit oder Freiheit, welche die Zeichnung im Wechsel-
spiel von Aufzeigen und Weglassen bietet, erméglicht ein differenziertes Beobachten,
Nachvollziehen und Einfiihlen, das weit iiber das Dokumentarische hinausreicht. Die
Unmittelbarkeit der Zeichnung besteht nicht zuletzt in der Korperlichkeit ihrer Ent-
stehung; ein jeder zeichnerischer Nachvollzug und ein jedes Umreifien des Erlebten
in der Zeichnung erfordert das Einverleiben des Gesehenen in die zeichnende Hand.
Eine distanzierte Betrachtung des Vorgefundenen wird somit durch das zeichnende
Involviertsein unmdoglich gemacht.
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Katharina Voigt | Mich interessiert am «Vangerin-Zyklus» besonders Ihre Rolle als
Zeichnerin — waren Sie Beobachterin oder waren Sie Begleiterin und aktiv involviertes
Gegeniiber?

Barbara Camilla Tucholski | Ich habe mich nicht als Beobachterin gesehen. Vielleicht
zu Beginn als Begleiterin, dann zunehmend mebhr als selbst Betroffene. Frau M. lebte
auf dem Gut Ovelgonne in meiner unmittelbaren Nachbarschaft. Sie kam urspriinglich
aus Ostpreufien, aus einem Ort namens Wangerin, oder auch Vangerin geschrieben,
von dem sie oft gesprochen hat und der dem Zeichnungszyklus seinen Namen gab. Sie
hatte eine sehr besondere Ausstrahlung. Nach dem Zweiten Weltkrieg war sie vertrie-
benworden und hatdannin Ostholstein eine neue Heimat gefunden; sie wardortin der
Landwirtschaft tatig und ihre Hinde waren gezeichnet von Tatigkeit und Arbeit. Aber
sie war auch eine sehr stolze Frau. Sie hatte eine ganz eigene Sphére, von der ich mich
angezogen fiihlte. Deshalb habe ich sie gefragt, ob ich sie zeichnen kénnte und habe
sie dann zunichst zu Hause besucht, sie gezeichnet und auch gemalt. Das waren sehr
schone Stunden, in denen wir uns immer vertrauter wurden.

Sie lebte in einer einfachen, sehr bescheidenen Debutanten-Wohnung der Cartnerka-
te, ein Wohnzimmer, ein Schlafzimmer, eine Kiiche, in die man direkt und unvermittelt
ohnejeden Vorbereich als erstes eintrat. Sie hat mir aus ihrem Leben erzéhlt, von ihrer
Flucht, auch von ihrer Jugendliebe zu einem jungen Mann, der nach Amerika auswan-
derte. Sie hatte ihm eigentlich folgen wollen, aber sie hatte Pferde, die ihr sehr am Her-
zen lagen, von denen konnte sie sich nicht trennen. So ging er allein. Diese scheinbar
unerfiillte, nicht gelebte Liebe schien sie sehr zu beschiftigen und gepragt zu haben.
Durch eine Erkrankung wurde Frau M. dann in ein Pflegeheim gebracht, voriiberge-
hend, wie man meinte. Als ich sie dort besuchte, erzihlte sie weiter aus ihrem ereig-
nisreichen Leben wahrend der Flucht und ihrer neuen Existenzgriindung, Themen, die
mich sehr interessierten aus eigener biografischer Erfahrung als Flichtlingskind aus
Loitz an der Peene in Vorpommern.

Als der Gesprachsstoff dann allmahlich verebbte, fragte ich Frau M. erneut, ob ich sie
zeichnen diirfe. Sie willigte gern ein, es war ihr schon vertraut geworden. Die Stille und
das Zeichnen.

Zu diesem Zeitpunkt war noch nicht klar, dass dieser Raum ihr letztes Zuhause sein
wiirde. Es ging auch nicht darum, dass ich diesen Sterbeprozess zeichnen wollte. Wir
wussten beide zu diesem Zeitpunkt noch nicht, dass es ihre letzte Lebensphase sein
wiirde. Und es ging auch nicht um das Zeichnen um der Zeichnung willen. Vielmehr war
das Zeichnen die Art unserer Kommunikation, die so den Raum zwischen uns erschloss,
ausfilllte. Ich wiirde sagen, ich war weder Beobachterin noch ein aktives Gegeniiber.
Wir waren gemeinsam in diesem Raum, und es war eine gemeinsame Teilhabe an die-
sem Raum, an dieser Situation. Durch das Zeichnen verdichtete sich der Raum, es ent-
standen neue Beziehungen und Beziige.

KV | In Thren Zeichnungen gibt es diese starke Korrespondenz zwischen Kérperlich-
keit und Raumlichkeit, die Sie immer wieder neu auszutarieren scheinen. Wie haben
Sie dieses Verhiltnis erlebt?
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BCT | Bei meinen Zeichnungen ist es keineswegs zu Beginn klar, wohin sie sich entwi-
ckeln. Das Wesentliche ergibt sich erstim Prozess des Zeichnens, wobei sich Raum, Zeit
und Situation zueinem Gebilde oder einer Begegnungverdichten. Erstin der Zeichnung
erschliefdt sich somit etwas, was nur in der Tatigkeit des Zeichnens selbst erahnbar,
fihlbar odersichtbar und zuganglich wird. Die vielschichtigen Begegnungen waren bei
dem Entstehen der Vangerin-Zeichnungen besonders intensiv durch eine raumhaltige,
meditative Kontemplation, die von Frau M. ausging.

Dartiber hinaus hat sich mein Zeichnen aber auch durch die ganz konkrete Situation in
dem Zimmer gedndert.

Aus ihrem Bett blickte Frau M. immer wiederim Zimmer umher. lhre Augen wanderten
durch den Raum und entwarfen immer neue Blickbahnen. Einmal sa an der Zimmer-
decke iiber ihrem Bett eine Fliege. Als sie durch das Zimmer schwirrte, verfolgte Frau
M. sie mit ihrem Blick. Ich habe da begonnen, die Bewegung der Fliege aufzunehmen,
ihre Linien im Raum, und damit hat sich mein Blick auf dieses Zimmer verandert. Ich
habe die Augenbewegung von Frau M. verfolgt, bin ihren Sehbahnen nachgefahren.
Dadurch ergaben sich immer wieder neue Beziehungen, und es entstand ein neuer
Raum in einer Sicht in ihm um mich herum.

KV | Das ist interessant, der Raumlichkeit in Ihren Zeichnungen ist diese Bewegung
gewissermafien anzumerken, aber mir war nicht bewusst, dass sie wirklich aus der
Bewegung heraus entstanden ist. Sie beschreiben die gemeinsame Teilhabe in diesem
Raum, die Verdichtung des Raumes und das Kreieren von Riumen durch Beziehun-
gen, eine Kommunikation mittels der Zeichnung — was zeichnet diese Beziehungen
aus?

BCT | Diese Beziehungen zeichnen sich durch die Unendlichkeit ihrer Méglichkeiten
aus. Es gibt die Beziehung zwischen der Uhr und dem Sessel, der Uhr und der Vase, der
Uhr und dem Fenster und so weiter in immer neuen Korrespondenzen. Es ging mir da-
rum, im Zeichnen den Seins-Raum aufscheinen zu lassen, den fliefienden, sich unauf-
horlich verandernden, verwandelnden Raum, den gelebten und lebenden Raum, den
Ereignisraum. Im Laufe der Zeit zog sich Frau M. immer weiter in sich zuriick, ihre Pra-
senzwurde durchldssig. Mitihrl6sten sich auch die Dinge um sie herum auf. Sie riickten
aus dem Fokus, wurden abstrakter, verloren ihre konkrete Form. Daraus ergaben sich
neue Beziige. Ihre Prisenz wurde zu einem Resonanzkdrper, gewissermafien zu einem
Echo des Geschehens. Innerhalb dieser Sphare gab es verschiedene Prasenzen, die im-
mer mehr ineinandergriffen — eine Fluktuation permanenter Uberginge. Ich habe in
meinen Zeichnungen diesen Wandel sehen kénnen, das Verblassen und Verschwinden
von Prasenz. Das objektiv Sichtbare war nicht wichtig, es wich dem Erlebten, der Erfah-
rung oder dem eigenen Verhiltnis zur Welt. Und dieses Verhaltnis verdnderte sich mit
dem Verblassen, dem Zurlicktreten aus der Erscheinung.

Und damit verdnderte sich der Raum. Das war ihr ganz persénlicher Raum; es waren
ihre Erfahrungen und die Ereignisse, die in die Zeichnung iibergingen. Das Zeichnen
selbst wurde ein Ubergang.
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KV | Mich lisst das an die eigene Raumsphire denken, den leiblichen Zugang zur Welt
und das eigene Raumgreifen — physisch, aber auch sinnlich und durch die Wahrneh-
mung.

BCT | Diese personliche Sphire wurde immer durchlissiger. Der AuRenraum wurde zu
ihrem Innenraum. Ein \Weltinnenraum, wie Rilke sagt.? Da entsteht eine starke Kor-
respondenz zwischen AufRen und Innen. So etwas wie ein Umstiilpen oder Atmen, das
AuRere kehrt sich nach innen. Es gab eine sehr lange Phase des Schwebens, einen Zwi-
schenzustand zwischen hier und dort, Anwesenheit und Abwesenheit.

Ich hatte wahrend des gesamten Prozesses das Gefiihl von Notwendigkeit, des Dring-
lichen, dass die Zeit eilt. Die Zeichnungen entstanden nicht aus einer Absicht, sondern
aus und in einer Atmosphare des Numinosen. Ich hatte immer das Gefiihl, dass diese
Frau einen Raum in sich hat, der besonders ist, mit einer besonderen Strahlung und
Strahlkraft. In meinen Zeichnungen habe ich diesem Raum nachgespiirt. In dem Ver-
blassenihrer Prasenz gab es ein Durchscheinen, eine besondere Transparenz, die in die
Zeichnung (iberging. Der Raum wird zum Raumgehalt. Seine dufieren Grenzen sind
nicht mehr wichtig. Wand, Decke, die Mobel, alles wird unwichtig in dieser durchschei-
nenden, verblassenden Transparenz. Es ist ein grenzenloser Raum — oder besser, die
Raumgrenzen werden immateriell.

KV | Diese Verinderung lese ich in Ihren Zeichnungen sehr stark: Die Verdichtung von
Linien, Flichen und Schraffuren l6sen sich zunehmend auf, die konkrete Gestalt und
Materialitit weicht einzelnen Konturen und Linien, die als ganz feine Grenzen Aufien
und Innen voneinander trennen. Sie zeigen die Durchlissigkeit und eine Vereinzelung
von Fragmenten im Bildraum, wie beispielsweise auf dem «Blatt III, 61».

BCT | In diesem Verblassen gab es einerseits eine Aufldsung und andererseits eine gro-
e Konzentration. Ich bin mit der Zeichnung oft den Blicken von Frau M. gefolgt, habe
ihre Sehbahnen nachverfolgt und versucht, ihre Sichtweise aufzunehmen. Ihr Blick hat
mein Zeichnen gepragt. Der Raum, wie er in der Zeichnung entstanden ist, hat sich
zeichnerisch entwickelt durch das, was ich an kérperlicher Strahlung wahrgenommen
habe. Ich habe in der Zeichnung auf die Gegenwartigkeit von Frau M. reagiert, diese
Wahrnehmungen und Empfindungen sind in die Zeichnungen eingeflossen. Frau M.
selbst bewirkte dabei eine ganz besondere Dichte, eine meditative Konzentration und
Andacht. Raum und Kérper werden in dieser Konzentration eins.

KV | In dieser resonanten Beziehung und dem Erfassen von Wahrnehmung und Emp-
findung in der Zeichnung klingt es beinah, als wire Thr Zeichnen ein Medium gewe-
sen, um die Ausstrahlung und Prisenz von Frau M. sichtbar werden zu lassen. Ande-
rerseits beschreiben Sie gewissermafien ein Einverleiben von Linien und Beziigen in
der Zeichnung. Hat Ihre eigene Leiblichkeit und Ihre Prisenz eine Rolle gespielt in
dem Prozess?

2 Vgl. hierzuRilke, Rainer Maria: «Es winkt zu Fiihlung fast aus allen Dingen», Gedicht, 1914.
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BCT | Ich glaube schon. Es ist wichtig, selber vollkommen da zu sein, bis man sich in
seinem Zugegensein ganz vergessen hat, um nur noch das Zeichnen geschehen zu las-
sen. Das hort sich vielleicht paradox an, entspricht aber meiner Erfahrung, nach dem
Zeichnen wie aus einem anderen Resonanzraum aufzutauchen.

KV | Wenn man die Resonanz, die Sie ansprechen, auch klanglich versteht, dann fiigt
sich dazu die Idee des leeren Raumes sehr gut; als Resonanzraum, in dem Klang und
Widerhall iiberhaupt erst moglich werden. Umgekehrt stellt sich mir die Frage, ob es
nicht auch Halt braucht - bergende, schiitzende Riume.

BCT | Das denke ich auch, es braucht beides. Bei Frau M. war das sehr deutlich: lhre
Hande hatten immer einen ganz besonders starken Ausdruck fiir mich, weil sie einer-
seits von der Arbeit gezeichnet waren, aber andererseits etwas sehr Feingliedriges,
Ceistiges hatten. Am Anfang war das Greifen noch sehr dominant. Sie griff zu den
Gegenstianden im Raum, nahm ihre Tasse oder den Loffel. Sie hielt sich an dem Halte-
griff iber dem Bett fest. Als ihre Kraft nachliefd, wurde das Greifen weniger. lhre Hinde
senkten sich auf die Decke. Anfangs griff sie noch in die Decke und irgendwann lagen
ihre ruhenden Hinde auf der Decke. Die Hiande und die Decke waren zusammen wie
eine Landschaft. Mit diesem Ruhenlassen wurde es im Zimmer immer ruhiger. Es wur-
de leer und still. Mit dem Ruhen der Hinde und der Stille im Raum verdndert sich die
gesamte raumliche Sphire. Damit verdnderte sich auch die Stimmung im Raum und
mitihr die Zeichnung, die immer sparsamere Linienverlaufe zeigte.

KV | In Ihren Zeichnungen — und auch in den Texten der Publikation — wird ein wih-
rend des Prozesses zunehmender Bezug zu bestimmten einzelnen Elementen oder
Gegenstinden im Raum erkennbar. Zunichst Gegenstinde der unmittelbaren Umge-
bung wie Geschirr, Besteck, der Sessel neben dem Bett, spiter die Uhr oder die De-
ckenleuchte.

BCT | Wie schon gesagt, bin ich in meinen Zeichnungen dem Blick und den Sehbah-
nen von Frau M. nachgegangen, und da gab es einige sehr bestindige Bezugspunkte,
zu denen ihr Blick immer wieder zurlickkehrte. Sie waren wie Ankerpunkte fiir den su-
chenden und schweifenden Blick. Zu Beginn waren es die Gegenstiande des alltdglichen
Gebrauchs. Mit dem zunehmenden Verblassen nahm jedoch auch der Bezug zu diesen
Dingen des Alltiglichen ab. Nur wenige Objekte blieben fiir ihren Blick bestehen, run-
de oder ovale, geometrisch einfache, zeichenhafte Formen. Auch bei der Uhr schien es
weniger um die Zeitangabe zu gehen, sondern vielmehr um die Klarheit ihrer Form, um
den Rhythmus und vielleicht die Struktur der Regelmafiigkeit in der unabdnderlichen
Abfolge.

KV | In einigen wenigen Zeichnungen stellen Sie auflerdem den Bezug zur Aufienwelt
vor dem Fenster her, Sie zeigen den Baum, der dort steht und thematisieren den Blick
aus dem Fenster. War dieser Bezug nach auflen fiir Frau M. von Bedeutung? Wie ha-
ben Sie das erlebt?

BCT | Ich glaube ja, das Fenster hat sie wahrgenommen. Es war sehr wichtig fiir sie,
sowohl als Ausblick als auch als Lichtquelle. Ich kann mir nicht vorstellen, dass zum
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Beispiel eine schwere Gardine davorgehdngt oder es verdunkelt worden wére. Die Vor-
stellung des Fensters als Blick in die Welt und als Zugang zur Welt war hier sehr ein-
driicklich. Auch der Baum vor dem Fenster war wichtig. Der Wechsel der Jahreszeiten,
seine Veranderung im Tagesverlauf und bei unterschiedlichem Licht und Wetter — der
Baumals Sinnbild fiir einen kontinuierlichen Kreislauf aus Entstehen und Vergehen war
eine weitere Moglichkeit zum Spiegeln und Wiedererkennen im anderen. Er bot Halt
und war Trost.

KV | Im Zentrum Ihrer Zeichnungen steht das Bett. Sie haben die Mastiblichkeit des
Bettes, seine Korrespondenz zum menschlichen Korper und die Notwendigkeit zum
Wiedererkennen dieses Mafies im Auflen beschrieben. In der Zeichnung erscheint es
gewissermaflen als letzte riumliche Beziehung.

BCT | Ja, das Bett und ihr Krper gingen immer mehr ineinander iiber. Schlieflich er-
schien es wie ein Gehduse.

KV | Charlotte Uzarewicz beschreibt das Bett als eine Umfriedung des liegenden Kor-
pers — vielleicht seine letzte. Als bergender, schiitzender Ort, aber auch als Ort der
Scham und des Exponiertseins, wenn es in den Kontext pflegerischer Einrichtungen
riickt. Es bildet Uzarewiczs Beschreibung nach insbesondere in der Sterbephase den
letzten leiblichen Widerstand zur Welt. Wie haben Sie dieses Bett als Mdbel und als
Orterlebt?

BCT | Zunichst war das Bett ein spannendes formales Gefiige aus horizontalen, verti-
kalen und gebogenen Linien, fest positioniertan einer bestimmten Stelle im Raum. Mit
derZeitundim Prozess des Geschehens verband sich die geometrische Form des Bettes
mitder organischen Form der bettlagerigen Frau und beide verschmolzen immer mehr
miteinander.

KV | Sie haben diesen zeichnerischen Dialog ja iiber eine lange Zeit hinweg und mit
insgesamt iiber siebenhundert Zeichnungen gefiihrt. Sie beschreiben die Verinde-
rung Ihrer Zeichnungen in Korrespondenz zu dem, was Sie an prozessualer Verin-
derung bei ihrem Gegeniiber erlebt haben — das Abnehmen von Prisenz und Reso-
nanz, ihr Verblassen. Haben Sie tiber den Sterbeprozess hinaus auch die Verstorbene
gezeichnet?

BCT | Das Ende dieses Prozesses war sehr abrupt. Eines Tages kam ich in ihr Zimmer —
ich war ein oder zwei Tage nicht dort gewesen — und da stand die Matratze hochkant
aufgestellt mitten im Raum. Sie war einen Tag zuvor gestorben. Ich hatte es nicht ge-
wusst. Das war fiir mich erschreckend und auch sehr abstrakt. Ihren toten Kérper habe
ich nicht mehr gesehen.

KV | Diese Sperrigkeit der aufgestellten Matratze erscheint fast wie ein Sinnbild fiir
die sperrige Leere und Fehlstelle nach dem Tod eines vertrauten Menschen. Und sie
iberspitzt das Fremdwerden einer bisher vertrauten riumlichen Situation. Ich denke
hiufig dariiber nach, dass die Sterbezimmer nicht nur Orte des Verlustes eines Men-
schen sind, sondern, sobald sie in eine Institution iiberfiihrt sind, erfihrt man als Be-



Gesprach mit Barbara Camilla Tucholski

sucher oder Angehoriger auch einen riumlichen Verlust: Das Zimmer privater, inti-
mer Gemeinschaft und Begegnung wird nach dem Tod des Menschen, der es bewohnt
hat, fiir seine Angehdrigen unzuganglich.

Trotz aller Brutalitit und Tragik, das dieses Ende auf einer persénlichen Ebene hat,
erscheint es mir dennoch fiir Thren Zeichnungszyklus fast naheliegend, dass die
Zeichnungen nicht bis in den Tod hineinreichen, sondern kurz vorher enden. Das Ent-
wickeln dieser zeichnerischen Aufnahmen aus der geteilten Situation heraus, in Reso-
nanz und aus dem Beobachten und Nachvollziehen ihrer Bewegungen ist ja gewisser-
maflen angewiesen auf diesen letzten Funken Prisenz der Sterbenden.

BCT | Das weifd ich nicht. Es gibt auch in der Ruhe Bewegung. Der leblose Kérper istja
noch da in seinen Beziehungen zu Raum, die eben durch das Zeichnen als einer beweg-
ten und bewegenden Tétigkeit sichtbar werden. Und ich kann mir vorstellen, dass die
meditative Konzentration als zeichnerischer Impuls auch — und vielleicht sogar in ge-
steigertem Mafs—von dem leblosen Korper ausgegangen wire und zu weiteren Zeich-
nungen gefiihrt hitte.

KV | Wie wiirden Sie sich nach Thren Zeichnungen eines sterbenden Menschen Ster-
beraume vorstellen?

BCT | Sterberdume sind gewiss fiir jeden einzelnen Menschen einzigartige Riume. Sie
sollten weder den Raumen des alltdglichen Lebens dhnlich sein noch denen einer Kran-
ken- oder Pflegesituation. Ich stelle mir einen Raum vor, der das unglaubliche Ereignis
des Abschieds, der Erinnerung, des Ubergangs und der Transzendierung architekto-
nisch und atmosphdrisch aufnimmt in klaren und sakralen Formen. Nicht in patheti-
scher oder sentimentaler Ubertreibung, eher in einer natiirlichen Achtung dem geleb-
ten Leben gegeniiber und in Erwartung der Verwandlung, der Ewigkeit.

Ich kdnnte mir einen kreisformigen Raum vorstellen, in dem Anfang und Ende ineinan-
der iibergehen, wie in Cerveteri.

Das Bett sollte eine Stétte sein, vielleicht in der Mitte des Raumes stehen und dreh-
bar in alle Himmelsrichtungen sein. In den Wanden stelle ich mir Nischen vor, in die
besondere Gegenstinde aus dem Leben des nun sterbenden Menschen gestellt oder
gesetzt sind und ihm ein Gesprach mit den mitwissenden Dingen, wie Rilke sagt, er-
moglichen. Vier Fenster in die vier Himmelsrichtungen wiirden das Innen in das Aufen
weiten. Und eine Kuppel wiirde ich mir fiir einen Sterberaum wiinschen —als wirkliche
Uberhshung des Geschehens und als eine Offnung, die den freien Blick in den Himmel
ermoglicht. Ein Atmen zwischen Hier und Dort, zwischen Jetzt und Immer.

Und eine eindeutige Schwelle des Innehaltens sollte das Hineingehen als ein Schrei-
ten in einen einmaligen Raum bewusst werden lassen. In einen Raum der Schénheit.
Das ist alles sehr schwierig, weil das Sterben und der Tod ja doch ein ewiges Geheimnis
bleibt, fiir die Lebenden und die Sterbenden.
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Nachlass, Erinnerung und Andenken Raum geben
Gesprach mit Stefan Kaegi, Rimini Protokoll

Ausgangspunkt fiir das Gesprich mit Stefan Kaegi war der Besuch der Inszenierung
«Nachlass» in der Kaserne in Basel im April 2018. Nachdem die Erinnerung an das
Erlebte auch Monate spiter noch nachhallte, entstand die Idee, den Dialog mit ihm zu
suchen, um mehr iiber sein Anliegen und die Hintergriinde seiner Arbeit zu erfahren.

Im Jahr 2018 inszenierte Stefan Kaegi «Unheimliches Tal / Uncanny Valley» an den
Miinchner Kammerspielen. Das Stiick geht der Frage nach Identitit und Authentizitat
nach und untersucht die Auswirkungen, welche sich aus der Roboter-Replikation des
Schriftstellers Thomas Melle ergeben.

«Fur Unheimliches Tals wird vom Schriftsteller und Stiickeschreiber Thomas Melle ein
animatronisches Double erstellt. Dieser Humanoide tritt anstelle des Autors auf und
wirft Fragen auf: Stehen Kopie und Original in einem Konkurrenzverhaltnis zueinander
oder helfensie sich gegenseitig? Kommt das Original sich durch sein Double ndher? Wer
spricht und was ist sein Programm?»’

Im gleichen Jahr gastierte zudem der unter der Konzeption und Regie von Stefan
Kaegi in Koproduktion von Rimini Protokoll und dem Diisseldorfer Schauspielhaus
entstandene Parcours «Gesellschaftsmodell Grof3baustelle (Staat 2)» in Miinchen.
Das Gesprich fand anlisslich dieser Auffithrung im Kontext des Festivals «Politik im
Freien Theater» in den Miinchner Kammerspielen statt. Der Kontext des Gespriches
ist insofern prigend, als dass neben «Nachlass — Piéces sans personnes» auch auf
die beiden anderen Produktionen Bezug genommen wird und sie als Belege dienen.
Stefan Kaegi gibt Einblick in seine Arbeitsweise, den Entwicklungsprozess der Pro-
duktionen und die spezifische Form des <Dokumentartheaters>.

1 Rimini Protokoll: riminiprotokoll.de, abgerufen am 25.03.2020.
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Katharina Voigt | Mein Interesse im Gesprich mit dir richtet sich zum einen ganz
iibergeordnet an deine und eure Arbeitsweise — als Rimini Protokoll ebenso wie in der
Zusammenarbeit mit Dominic Huber. Vor dem Hintergrund meiner eigenen Arbeit
beschiftigt mich die Frage nach dem Raumgeben fiir das Sterben. Also die Frage, wie
es gelingen kann, den Sterbenden Raum zu geben, sie insbesondere auch in der Ge-
sellschaft zu verorten und das Sterben in einer angemessenen Typologie zu fassen,
die seine Lesbarkeit und Sichtbarkeit zuldsst. Dabei war fiir mich «Nachlass — Pieces
sans personnes»® eine sehr interessante Arbeit im Hinblick darauf, wie eine Ausein-
andersetzung mit dem Sterben gefithrt werden kann, die sich ebenso an Raumfragen
richtet. Besonders hervorzuheben ist hier aus meiner Sicht, dass ihr einen raumge-
benden Umgang mit dem Nachlass sucht und die Menschen dazu anregt, sich mit dem
eigenen Tod zu befassen, ihren individuellen Nachlass zu bedenken und zu gestalten.

Daraus ergibt sich fiir mich besonders die Frage nach dem Dialog mit den Men-
schen, den ihr gefithrt habt. Wie habt ihr diesen Dialog in eure Arbeit tiberfithrt und
habt ihr ihn gestaltet? Und in Bezug auf die Zusammenarbeit zwischen Dominic
Huber und dir stellt sich die Frage, wie ihr euch der Aufgabe angenommen habt, das,
was ihr inhaltlich im Gesprich mit den Betroffenen erarbeitet habt, in eine riumliche
Form zu uiberfiithren.

Als Besucherin von «Nachlass — Piéces sans personnes» erlebe ich die Riume und
die Narrative der Personen als sehr stimmig und kongruent, aus meiner Arbeit als Ar-
chitektin ist mir aber durchaus auch bewusst, dass die Wiinsche, die Bauherren und
Laien an Riume und Architekturen haben, selten iibereinstimmen mit dem, wie Ar-
chitekten Riume entwickeln und gestalten. Zu der Erzihlstruktur der Gespriche fiigt
sich aus meiner Sicht in «Nachlass» aber eben eine sehr treffende Raumstruktur, eine
riumliche Ubertragung.

Stefan Kaegi | Ich habe kiirzlich mit jemandem iiber «Nachlass» gesprochen und da
wurde mir bewusst, dass wir rdumlich scheinbar das Gegenteil von Grabsteinen ent-
wickelt haben: Denn Grabsteine sind zunachst kompakte Objekte, in die man nicht hi-
neinsieht — auch ein Grab ist etwas, auf das man von oben draufschaut, wahrend die
eigentliche Grabkammer darunter liegt. Die Raume dagegen sind etwas, das einen
umgibt und die es zulassen, dass man in sie hineinsteigt. Anders als beispielsweise bei
«Gesellschaftsmodell GroRbaustelle»®, wo man in die Haut des Bauarbeiters schliipft,
indem man seinen Helm aufsetzt und sich identifiziert mit dieser Person. Das ist bei
«Nachlass» anders. Hier ist es nicht so, dass man in die Person hineinschliipft, sondern
man ist bei ihr, sie spricht einen an. Das heifit, es gibt gar nicht den Moment, in dem sie
sagen wirde «du bist ich». Sie Iddt einen vielmehr ein: «setz dich hierher» oder «nimm
dir Wasser», «schau da ritber» oder «du kannst in meinen Fotos wiihlen» und so weiter.
Dadurch ist es jeweils eine Einladung an einen besonderen Ort.

2 Vgl. hierzu Kapitel «Stefan Kaegi | Dominic Huber: <Nachlass — Piéces sans personnes, 2016» zur Sicht-
barkeit des Sterbens und des Todes in der zeitgendssischen Kunst, im Hinbkick auf dessen «Raumlich-
keit», S.185 ff.

3 Kaegi, Stefan, Rimini Protokoll: «Gesellschaftsmodell Grofibaustelle (Staat 2)», 2017.
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Diese Orte auch zu bauen und diese Orte transportabel zu machen — das ware
dann die andere Gegeniiberstellung zum Friedhof — ist vielleicht auch Abbild un-
serer Zeit, in der viele Menschen nicht mehr an dem Ort wohnen, an dem ihre An-
gehorigen begraben sind. Was meinem Eindruck nach dazu fiithrt, dass Friedho-
fe nicht mehr so hiufig besucht werden. Es sind damit weiterhin oft sehr schone,
aber eben haufig leere Orte, die moglicherweise als Park genutzt werden, aber
weniger als Erinnerungsort, an den man geht, um sich mit der verstorbenen Per-
son auseinanderzusetzen. Das hat natiirlich auch damit zu tun, dass man heute
viel dichtere Erinnerungen an Verstorbene zu Hause hat — im Computer, im Smart-
phone, mit den zum Teil Gberdauernden Facebook-Pages der Menschen. Es ist also
ganz generell die Frage, ob der Friedhof noch ein zeitgendssischer Erinnerungs-
ortist.

Der Affront, der «Nachlass» gegen das Theater ist, liegt vielleicht darin, dass Theater
im Englischen «live art» bedeutet, eben lebende Kunst, und genau das ist es ja nicht.
Darin liegt vielleicht eine Parallele zu dem letzten Stiick, das ich hier in Miinchen ge-
macht habe: Der Roboter, der hier anstelle von Thomas Melle auftritt,* ist die Kopie ei-
nes Menschen und damit geradezu komplementar zu «Nachlass». Bei «<Nachlass» sind
keine Kérper oder Verkorperungen der Personen da. Es gibt nur sehr wenige Objekte,
die den Personen tatséchlich gehort haben —der Pulli, Fotos, Kopien von Fotos. Nur bei
Frau Brochowski® ist es so, dass es sich um einen Nachlass im eigentlichen Sinn handelt
mit all ihren Fotos, die sie fiir uns zusammengestellt hat. Sie schickt auch hin und wie-
der noch etwas nach, sie lebt ja noch. Das folgt aber wohl auch ein Stiick weit ihrem
Anliegen, weiter die Kontrolle tGber ihren «Nachlass» zu bewahren und darauf weiter
einwirken zu kdnnen.

KV | Es ging also darum, Raum zu geben, der iiber den Tod hinausreicht. Heift das,
es war nicht die Auseinandersetzung mit dem eigenen Tod, die ihr verorten wolltet,
sondern es war euer Anliegen, den Nachlass der Personen iiber den Moment des Todes
hinaus weiter zu verwalten?

SK | Der Nachlass unterscheidet sich von dem, was man bei Oma findet—wenn sie ver-
storben ist, man ihren Kérper weggebracht hat und es noch nach ihr riecht —dadurch,
dass er gezielt zurlickgelegt wurde, vorsortiert, vorsorglich kalkuliert und inszeniert.
Und deshalb sind es eben Theaterstiicke fiir mich, nicht Installationen oder Ausstellun-
gen. Denn auch wenn man selber frei entscheiden kann, in welches Zimmer man zuerst
geht, unterscheidet es sich insofern von einer Ausstellung, als dass jeder Raum und in
jedem Raum die Auseinandersetzung mit der Person inszeniert ist. Ich habe nicht nur
die Personen aufgenommen oder gefilmt, sondern wir haben uns gemeinsam tiberlegt,
wie ihr Raum aussehen soll, haben ihn zusammen gestaltet. Und auch die Texte haben
wir nach und nach teilweise gemeinsam geschrieben, teilweise direkt aufgenommen

4 Kaegi, Stefan, Rimini Protokoll: «<Unheimliches Tal | Uncanny Valley», 2018.

5 Vgl. hierzu Kapitel «Stefan Kaegi | Dominic Huber: <Nachlass — Piéces sans personnes, 2016», S. 185 ff.,
Raum 7 der dort beschriebenen chronologischen Raumfolge. Der Nachlass der ehemaligen EU-Bot-
schafterin Gabriele von Brochowski, ihre Kunstsammlung sowie ihr Anliegen, der afrikanischen Ge-
genwartskunst zu Aufmerksamkeit und Sichtbarkeit zu verhelfen, fiillen eine diese Nachlasskammer.

361



362

Sterbeorte

und wiederum diese Aufnahmen ebenfalls umgearbeitet, neu aufgenommen und
dann wieder mit den Personen abgestimmt. Und natiirlich mussten wir die Texte und
Aufnahmen zum Teil mit den Familien der Personen abstimmen; mit denjenigen also,
die eigentlich die legitimen Nachlassverwalter sind, damit auch sie von vornherein mit
eingebunden sind und es von ihnen jetzt—nach dem Tod — keinen Widerspruch gibt.

Ein Stiick weit ist es eine Auffithrungin die Zukunft: Ich erinnere, dass wir in der Schule
Briefe an uns selbst mit zwanzig Jahren geschrieben haben, als wir gerade mal zwolf
waren. «Nachlass» ist dem sehr dhnlich. Nur dass es sich hier nicht an einen selbst rich-
tet, sondern an jemand anders. Dadurch wird es allerdings zu einer Art Handlungsan-
weisung. Dieses Festsetzen von Handlungen in der Zukunft ist etwas, das es ebenso
im klassischen Totenkult gibt: Das Vorbestimmen des Ablaufs einer Trauerfeier, das
Treffen von Vorabsprachen, das Festlegen von Musik oder Rede ist etwas, das sehr vie-
le Menschen vor ihrem Tod machen. Im Fall der Trauerfeier handelt es sich allerdings
um eine sehr frontale Anordnung und um ein einmaliges Zusammentreffen. Das ist
im Fall von «Nachlass» natirlich anders. Das Stiick richtet sich eben auch nicht an die
Hinterbliebenen oder die Angehdrigen des Verstorbenen, sondern an irgendwelche
Menschen, die in den meisten Fillen die Verstorbene oder den Verstorbenen gar nicht
kannten. Deshalb geht es ibergeordnet nicht um die einzelnen Personen, sondern es
war mir bei der Auswahl wichtig, gewisse Themenfelder abzubilden, die mich interes-
siert haben und die ich relevant finde:

In Bezug auf die Zukunft die Frage <was macht man denn mit dem vielen Geld?» — wie
im Fall des Bankers. Will man moglichst viel davon an seine Familie weitergeben und
sozusagen am Staat vorbei—in der Schweiz gibt es ja kaum Erbschaftssteuer und auch
in Deutschland gibt es viel zu wenig davon, sodass sich diese immer weiter auseinan-
derklaffende Schere ergibt. Oder Themen wie «wann zieht man moglichst selber die
Reiflleine, soll man das legal diirfen, wie soll man das machen?. Auch die Fragen zwi-
schen den Generationen, wie sie in verschiedenen Beitragen anklingen. Das Thema der
Demenz mit der Frage: Wie schafft man es, die Erinnerung eines Menschen wieder her-
zustellen oder auch, sie zu kontrollieren? ...

KV | ... Was mich daran besonders interessiert hat, war Demenz nicht so sehr als Phi-
nomen, sondern vielmehr als Sinnbild dafiir, dass Erinnerung am Ende immer frag-
mentarisch ist. Egal wie gutich in die Zukunft hineinagiere, egal wie gut ich die Dinge
ordne, strukturiere und iibergebe, richte ich sie an eine Nachwelt, die sie aus einer
anderen Perspektive, vor einem anderen Hintergrund und zu einer anderen Zeit ent-
gegennimmt. Damit fand ich dieses Dopplungsmoment sehr interessant: Jemand, der
ein Leben lang zu Demenz forscht, setzt sich mit der Frage auseinander, was es fiir ihn
bedeutet, wenn die Erinnerung briichig wird, tibergibt damit aber seinen «Nachlass»
an eine Welt, die diesem in der Erinnerung mitunter weitere Briiche zufiigt. Das er-
schien mir beinah als Resiimee des gesamten Stiickes, als ibergeordnetes Bild darii-
ber, dass — ganz gleich, wie gut ich meinen «Nachlass» ordne und vorstrukturiere - ich
nur einen begrenzten Einfluss darauf habe, was von mir und was in der Erinnerung
bleibt. Das mag zusitzlich daran liegen, dass es fir mich auch der letzte Raum war,
den ich betreten habe.
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Insgesamt hat mich das Stiick mit der Frage nach Zeitlichkeit und der Bestindig-
keit von Erinnerung entlassen. Dadurch, dass es sowohl die Vergangenheit belegt als
auch in die Zukunft reicht, erscheint Zeit insgesamt redundant. Bis hin zu der Unsi-
cherheit, nicht zu wissen, wer von den Personen, die man in diesen Riumen besucht,
eigentlich noch am Leben ist.

SK | Im Abendzettel zu dem Stiick versuchen wir das zu dokumentieren und auch ent-
sprechend zu updaten, wer noch am Leben ist. Das ist aber nicht zentral.

KV | Mir erschien es insofern fast unwichtig, als dass ich in dem Stiick vielmehr eine
Einladung zur Auseinandersetzung mit dem Sterben und dem Tod sehe als einen doku-
mentarischen Beleg fiir diese acht Personen. Diese Auseinandersetzung ist ja eine, die
jeden von uns unweigerlich betrifft, weil jeder von uns Nachlisse zu verwalten und
irgendwann zu iibergeben hat. Sie wird aber, denke ich, viel aktiver und intensiver
gefithrt, wenn es jemanden wie dich als Gegeniiber und Dialogpartner gibt, der an-
regt, iiber die Gestaltung der Riume, die den «Nachlass» beherbergen, den «Nachlass»
an sich nachzudenken und zum Gesprich dariiber zur Verfiigung steht. Es handelt
sich dabei ja um eine Gestaltungsaufgabe, die einen jeden betrifft, die aber nur sehr
selten so aktiv gefithrt wird, wie in der Vorbereitung zu diesem Stiick. Wie war dieser
Dialog? Wie ist es dir gelungen, diese Menschen zu erreichen und zu dieser Auseinan-
dersetzung zu bringen?

SK | Davor lag zunichst eine sehr lange Suche und die Frage: Welche Leute sind es
iberhaupt? Es sind ja nicht die erstbesten gewesen, sondern es war eine sehr bewusste
Wabhl. Und es gab im Vorfeld viele Menschen, die wollten mich gar nicht an diese Men-
schen heranlassen — Arzte beispielsweise, die mich immer darin bestitigt haben, dass
sie das Thema wichtig finden und die Arbeit dazu sehr wertvoll. Umgekehrt waren sie
aber der Meinung, dass sie mich unméglich mit ihren Patienten zusammen bringen
konnten. Die Familien beschiitzen ebenfalls ihre Leute. Es gibt da also gewissermafen
einen Pakt, der das Tabu fortsetzt. Interessanterweise war es aber so, dass da, wo es
mir gelungen ist, Kontakt herzustellen und wo ich dann wirklich hingekommen bin, die
Leute sehr gerne mit mir gesprochen haben, weil ich keine Wertehaftung hatte. Ich war
also wertungsneutral und ohne Vorurteile und habe unvoreingenommen mitihnen ge-
sprochen, ohne Erwartungen an sie zu haben. Ich war nicht dazu verpflichtet, traurig
dariiber zu sein, dass sie bald sterben werden und konnte sehr offen und unvoreinge-
nommen sein. So, wie man das vielleicht von Seelsorgern kennt. Nur dass ich eben aus
der Kunst kam und ihnen damit aufRerdem ein Projekt—und gewissermafien auch eine
Perspektive —vorschlagen konnte.

Und natirlich habe ich auch nach Themen gesucht, habe lange versucht, bestimmte
Aspekte hineinzubringen. Habe jemand gesucht, der etwas reicher ist, jemand, fiirden
Religion eine Rolle spielt und so weiterund habe dannauch mitdenjeweiligen Personen
recht lange gearbeitet. Anders war das bei Nadine Gros®. Mit ihr hatte ich wirklich nur

6 Vgl. hierzu Kapitel «Stefan Kaegi | Dominic Huber: <Nachlass — Piéces sans personnes, 2016», S. 185 ff,,
Raum 1 der dort beschriebenen chronologischen Raumfolge, welchen der Nachlass von Nadine Gros
einnimmt.
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diesen einen Tag, weil sie mir zwar gesagt hat: «Ja, Sie kénnen gerne vorbei kommen.
Aber am nachsten Mittwoch werde ich sterben» —weil sie bereits diesen Termin in Ba-
sel hatte. Sie war sehr interessiert an diesem Projekt, da sie —wie sie im Stiick erzdhlt—
dieses Jugendschliisselerlebnis in Bezug auf das Theater hatte, ein Leben lang auf die
Biithne wollte, das aber nicht durfte. Entsprechend grofd war ihre Begeisterung, jetzt,
am Endeihres Lebens, diese Gelegenheit zu bekommen. Fiir sie war das tatsdchlich eine
Wunscherfiillung. Und natirlich war es schade, das mit ihr in dieser Kiirze der Zeit re-
alisieren zu mussen. Als ich zu ihr gefahren bin, wusste ich noch gar nicht, wie wir das
umsetzen wiirden. Wir hatten dann gemeinsam die Idee, vielleicht wird es eine Biih-
ne. Und ankniipfend an diesen Gedanken haben wir vor Ort dann auch die Aufnahmen
gemacht.

Bei anderen Personen hat dieser Prozess der Vorbereitung und der Auseinanderset-
zung sehr lange gedauert. Mit Alexandre’ beispielsweise, dem Vater, der es sich zur
Aufgabe gemacht hat, sich mit seinem Nachlass an seine Tochter zu richten, war es ein
sehrlanger und fir ihn sehr komplizierter Prozess. Er hat sich sehr intensiv gefragt, wie
er damit umgeht, dass er das in eine Zeit in der Zukunft hineinschreibt, in der sie dann
erwachsen sein wird, was zwar sein ganz personliches Anliegen war —aber auch dieses
Anliegen mussten wir erst gemeinsam finden.

KV | Ich habe mich in meiner Arbeit sehr intensiv mit dem «Sterberaum»*® von Gre-
gor Schneider befasst, der von ihm gedacht und konzipiert war als ein Angebot,
das er den Sterbenden macht und zur Aneignung zur Verfiigung stellt. Eine Arbeit,
die sehr kontrovers diskutiert und hiufig missverstanden wurde als eine angeblich
pietitlose Art, Sterbeprozesse auszustellen. Gregor Schneider wiederum vertritt
die Position, dass es sich beim Sterbeprozess um eine Gestaltungsaufgabe handelt
— ebenso wie bei allen ihm voranstehenden Lebensphasen —, die eine aktive Auseinan-
dersetzung und Gestaltung fordert.

Nun fillt das bereits im Leben nicht zu jedem Zeitpunkt leicht und im Sterben
wahrscheinlich erst recht nicht. Umso spannender finde ich, dass du — anders als Gre-
gor Schneider, der den Raum zur individuellen Aneignung anbietet — nicht nur einen
Ort zur Verfiigung stellst und Raum gibst. Vielmehr ist es ja ein Dialog, den du er-
moglichst, zunichst mit dem Menschen, der mit seinem eigenen Tod konfrontiert ist,
und dariiber hinaus ein Dialog, der mit den Besuchern des Stiickes in gewisser Weise
aufgenommen oder weitergefithrt wird. War das dein Anliegen?

SK | Als Dialog wiirde ich das nicht bezeichnen, da die Person ja nicht mehr antwortet.
Ich glaube, was ich bei den meisten Raumen tue, ist, dass ich durch die Leute, die sie
besuchen, eine kleine soziale Form organisiere. Es war eine sehr bewusste Entschei-
dung, dass die Leute nicht allein in die Raume gehen, sondern gemeinsam mit vier,
fiinf anderen. Dahinter steht der Gedanke: Einer ist weg und fehlt, zuriick bleibt eine
Cemeinschaft, sodass auch das soziale Zusammengehaltenwerden thematisiert wird.

7 DerNachlassvon Alexandre, dersich sehrexplizit an seine Tochter richtet, findet ebenfallsin einer der
acht Nachlasskammern Raum—Raum 4 der dort beschriebenen chronologischen Raumfolge.

8 Vgl. hierzu Kapitel «Gregor Schneider: <Sterberaums, 2008» zur Sichtbarkeit des Sterbens und des To-
desin der zeitgendssischen Kunst, im Hinbkick auf dessen «Raumlichkeit», S. 201 ff.
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Aus eben diesem Grund wird auch in den meisten Raumen auf Kopfhorer verzichtet,
was ansonsten ja einer der klassischen immersiven Tontrager ist. Das war mir wichtig.
Dadurch kommt etwas zwischen den Leuten zustande, welche die Riume besuchen,
was fiir mich eher das Dialogische wire. Wahrend das, was die (verstorbenen) Perso-
nen hinterlassen, erst einmal ein Monolog ist, also keine Interaktion. Und ja, sicher ist
esauch eine Einladung. Als solche beginnt es haufig mit den Worten «kommen Sie rein»
und damit, dass sie eine Instruktion geben und so eine bestimmte Art des Zusammen-
seins vorschlagen.

Es kommtimmer wieder vor, dass Menschen, wenn sie gefragt werden, was sie sich fiir
ihre Bestattung wiinschen, sagen: «Da soll getanzt werden. Es soll lustig sein». Aber
hier ist es so, dass doch eine gewisse Besinnlichkeit aufkommt—wenngleich es biswei-
len laute Musik gibt oder witzig ist. Am Ende ist es doch ein Stiick weit auch Geisterbe-
schwdrung. Das wiederum ist natiirlich ein Topos des Theaters. Ahnlich wie Hamlets
Vater und all die Ceister, die da auf den Bithnen unterwegs sind, erscheinen uns diese
Personen. Sie sind darin in keiner Weise esoterisch oder religios, wiirde ich sagen, zu-
mal es oft sehr praktische oder gar pragmatische Dinge sind, die sie beschreiben. Man
selbst fiillt die Auffithrung mit einer gewissen Spiritualitat und viele laden es mitihrer
personlichen Trauer auf.

Die Leute nehmen das Stiick sehr verschieden auf, je nachdem, in welcher persénlichen
Situation sie sind. Manchmal erlebe ich, dass Leute sehr weinen, weil sie an einen be-
stimmten Menschen erinnert werden, den sie verloren haben, oder weil sie selbst sehr
nah daran sind, womadglich bald zu sterben. Diesen Raum tut das Stiick sicher auf. Das
bringt aber natirlich der Tod ohnehin mit sich. Denn sobald ich Tod sage, bin ich mit
diesem Casus knacksus konfrontiert, mit dem man als Mensch eigentlich nicht zurecht-
kommen kann.

KV | Ich wiirde gerne den Bezug zu einer weiteren eurer Arbeiten herstellen: Das Stiick
«Deadline»’ nimmt sich dem Sterbeprozess ja gewissermafien aus beiden Richtungen
an — vor und nach dem Tod. Fiir mich ergibt sich da auch in Bezug auf «Nachlass» die
Frage nach dem Sterben an sich. Handelt es sich beim Sterben um ein Theaterthema,
ein Thema, dem man sich mit den Mitteln des Theaters annehmen kann? Oder ist das
vielmehr ein Prozess, der so speziell und so eigen ist, dass es eigentlich nicht funkti-
oniert, das Sterben selbst zu thematisieren, sondern man sich ihm tiber Erinnerung
oder die Beobachtung damit verkniipfter prozeduraler, ritueller Abhandlungen an-
nimmt?

SK | Bei «Deadline» war es so, dass die Experten, die in dem Stiick mitgewirkt haben,
ja nicht selbst sterben, sondern dass es Menschen sind, die sich in ihrem Leben oder
in ihrem Beruf mit dem Sterben und dem Tod beschiftigen. Insofern sind die beiden
Stiicke eigentlich kontrar, weil bei «Nachlass» die Betroffenen sprechen und bei «Dead-
line» die andere Seite zu Wort kommt. Aber es gab bei «<Deadline» auch einige Schau-
spieler, die auftraten und davon erzihlt haben, wie oft sie eben schon Tode gespielt
haben. Und dabei kam auf jeden Fall raus, dass der Tod zunidchst einmal sehr oft im

9 Haug, Helgard | Kaegi, Stefan | Wetzel, Daniel, Rimini Protokoll: «Deadline», 2003.
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Theater vorkommt — der gespielte, der vorgegaukelte, der erzihlte Tod. Natiirlich gibt
es auch Menschen, die am Theater tatsachlich sterben — und das bedeutet einen Um-
bruch, wenn Schauspieler in der Rolle oder auch Statisten wirklich auf die Bithne ge-
gangen sind zum Sterben. Es gibt auch zahlreiche Theatertheorien, die besagen, dass
beim Theater als lebende Kunstform der Tod immer als Kontrapunkt mitschwingt und
dass man davon beriihrtist, dass da etwas einmalig geschieht, fiir das man als Lebende
zusammenkommt.

Aber natiirlich ist es immer irgendwie merkwirdig, wenn Menschen im Theater so
tun, als wiirden sie sterben, weil man natirlich weif, dass es nicht wirklich so ist. Ich
habe allerdings einmal eine Auffithrung in Frankfurt gesehen, die ich eigentlich als ein
schlechtes Stiick empfunden hatte. Dann pl6tzlich hatte eine Schauspielerin eine ganz
andere, besondere Intensitdt und es wurde total interessant. Und dann sackte sie weg
— ohnmaichtig in dem Falle, nicht gestorben. Aber dieser Umbruch, also dass jemand
ganz herausfillt aus dieser Form des Theaters, wo immer wieder versucht wird, mog-
lichst genau zu wiederholen, tritt natiirlich besonders hervor. Repetition> heifdt die
Wiederholung und heifdt die Probe. Da versucht man immer wieder, etwas noch ge-
nauer zu wiederholen, damit es am Ende genau so ist, wie es sein soll. Dem steht ein
solches Ereignis natirlich kontrar gegeniiber. Das heifdt, es lasst sich sicher sagen, dass
das Theater Sterben und Tod sehr hdufig zeigt. Ob es das wirklich leisten kann, ist wie-
derum eine andere Frage. Es hat eine gewisse Konsequenz, dass «Nachlass» nun auch
in Museen aufgefiihrt wird, also an Orten jenseits des Theaters. Du hast vorhin, glaube
ich, Installation dazu gesagt, oder sogar Ausstellung. Es hat diesen Aspekt natiirlich ...

KV | ... Es hat diesen Aspekt sicher in Bezug auf seine Riumlichkeit, aber gar nicht
bezogen auf seine Bespielung. Ich hatte dann ja umgekehrt von Dialog gesprochen,
was es in die andere Richtung tberspitzt, weil man natiirlich schlussendlich nicht
antworten darf und kann. Jedoch mit vielen Fragen konfrontiert ist und so nicht zu-
letzt mit sich selbst in Dialog tritt. Das Moment des Einladens in jedem Raum reicht
fiir mich eigentlich weit iiber diesen konkret spatialen Ort hinaus, da die Einladung
zum Erinnern eine ist, die man aus dem Stiick mitnimmt und weitertrigt. Mir ist aus
sehr vielen der Riume der Satz im Gedichtnis: «<Wenn Sie mogen, behalten Sie mich
in Erinnerung.» Das ist einerseits eine Aussage, die einen zeitlichen Bogen weit in die
Zukunft schligt, und andererseits wird der Ort dadurch weitgehend aufgelést, weil
diese Erinnerung damit portabel wird und man sie mitnimmt. Also eine Einladung
zur Auseinandersetzung, im Moment des Besuches und weit dariiber hinaus.

In meiner Wahrnehmung habt ihr einen Rahmen geschaffen, um die Wirkung
dieses Ortes — und die Wirkung von Erinnerungsorten im Allgemeinen - in die In-
szenierung iberfithren zu kénnen. Damit erméglicht ihr eine Erfahrung, die in der
Resonanzbeziehung vielleicht adidquat sein mag zu dem Erleben, das man in einer tat-
sachlichen Situation der personlichen Erinnerung hat, die hier aber aus dem Theater
heraus geschaffen wird. Dieses personliche Ankniipfenkonnen funktioniert, trotz des
Abstraktionsgrades, dass man die betreffende Person wahrscheinlich nicht persénlich
gekannt haben wird.

Im Vergleich zwischen «Deadline» und «Nachlass» wiirde ich gerne mit Dir auf
unterschiedliche Dimensionen der Bithnenprisenz zu sprechen kommen: Bei «Dead-
line» sind es die Schauspieler und Experten, die ihre Rolle verkorpern. Demgegeniiber
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sind es im Fall von «Nachlass — Piéces sans personnes» eigentlich die Geister, die wir
riefen, denen in den einzelnen Nachlasskammern Raum gegeben wird. Daran schliefst
fur mich ebenfalls die Arbeit mit dem Roboter an, wo die Dinge wirklich repetitiv ver-
korperbar sind und damit Moglichkeiten geschaffen werden fiir Situationen, in denen
sich jemand verweigert, korperlich zur Verfugung zu stehen.

SK|Ja, dasistin dem Gesprich und der Auseinandersetzung mit Thomas Melle ein sehr
besonderer Moment. Wir mussten zunichst einmal Ankniipfungspunkte herstellen zu
dem, was er sich damit geschaffen hat, da mit unserem Projekt etwas entstanden ist,
das da sein wird, wenn er nicht mehr ist und ihn iberdauern wird. In diesem Fall ist
es aber kein Raum, sondern es ist tatsachlich eine Verkérperung von ihm, die bleibt.
Es gibt von Gunther von Hagens'® die Vielzahl ausgestellter Kérper, es gibt teilweise
die Moglichkeit, die Asche des Verstorbenen mit nach Hause zu nehmen und in der
Schweiz presst eine Firma Diamanten aus der Asche. Der Wunsch, eine Verkérperung
zu finden, die tiber den Tod hinausreicht findet also auf unterschiedliche Weise, aber
immer im Zusammenhang mit besonderen Techniken statt. Und der Stand der Tech-
nik erweitert natiirlich dieses Spektrum kontinuierlich. Ich weifd nicht, aber ich schat-
ze, dass man vielleicht bald auch 3-D-Projektionen haben wird von den verstorbenen
Menschen, die man mit nach Hause nehmen kann. Bei Michael Jackson hat es ja genau
das schon gegeben in Form von Konzerten, die nach seinem Tod in seiner Abwesenheit
gegeben wurden.

KV | Das alles sind Konzepte, die eine sehr starke Kérperbezogenheit von Leben und
Sterben thematisieren und insbesondere das Leben extrem stark an den Kérper bin-
den. Das Konservieren des Leichnams und die damit verbundene Hoffnung, potenziell
zu einem spiteren Stand medizinischer Erkenntnis den Kérper noch einmal reaktivie-
ren zu konnen, ist da sicher einer der weitreichendsten Ansitze. Das folgt einerseits
einer Sicht auf den Kérper, die sehr zeitgendssisch ist, dass Gesundheit, Jugendlich-
keit oder Belastbarkeit des Korpers angestrebt und idealisiert werden. Andererseits
sind solche Praktiken immer auch Ausdruck eines Traums von Unsterblichkeit, der
darin manifest zu werden scheint.

SK | Ja, das ist interessant. Ich habe gelesen, dass das fiir die Menschen, die ihren Kér-
per Gunther von Hagens iiberlassen so zutrifft: Sie stellen ihre Kérper zur Verfiigung,
weil sie weiter existieren sollen. Fiir mich ist das ein sehr absurder Vorgang, denn mit
meinem Korper habe ich zundchst einmal gar nicht so viel zu tun, wenn ich nicht mehr
da bin. Aber das ist meine sehr personliche Sicht oder das, was ich mir so an eigener
Hausmannsreligion zusammengeschustert habe. Bei den Menschen, die bei «Nach-
lass» mitgewirkt und mit uns gemeinsam herausgearbeitet haben, was von ihnen blei-
ben soll, gibt es keinen, bei dem ich den Eindruck gehabt hitte, dass es um den Kérper
geht. Vielleichtist das am ehesten bei Herrn Grot der Fall. Interessanterweise kommen
aber die Personen, die in «Nachlass» ja namentlich benannt sind, in den Kritiken gar
nicht vor. Davor hatten wir anfangs Angst, dass der Raum einer Person besonders ge-
lobt wird, wiahrend der einer anderen als uninteressant empfunden wird — so wie das

10 Hagens, Gunther von: «Kérperwelten, seit 1996 weltweit gezeigte und sukzessive erweiterte Aus-
stellungen plastinierter Leichen.
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bei Schauspielern in Theaterstiicken haufig der Fall ist. Ich denke, es ist nicht so, dass
die Personen in «Nachlass» verewigt werden. Wenngleich sie jetzt fiir einige Menschen
noch eine Rolle spielen und da sind, geht es ja nie exklusiv um die Person an sich.

Am Anfang hatte ich liberlegt, ob ich jemanden Berithmten auswahlen soll. So wie das
Sophie Calle beispielsweise macht. Sie schaut sowohl fiir ihre Mutter, was eigentlich
bleibt, alsauch fiir sich selbst. Sie hat fiir sich schon den Grabstein besorgt, die Zeremo-
nie organisiert und das Thema begleitet sie schon langer. «<Nachlass» mit sojemandem
zumachen, oder mit Thomas Melle oder mit Frank Nancy, den wirinsofern auch fiirden
Roboter in Erwdgung gezogen hatten, weil man da weif3, er stirbt voraussichtlich bald.
Oder Alexander Kluge —das wére ein sehr interessanter «Nachlass», um damit zu arbei-
ten, da erja noch lebt. Auch dariiber haben wir nachgedacht. Aber dann ginge es eben
um diese Person und man hitte weniger die Chance liber sich selbst nachzudenken als
bei diesen letztendlich unbekannten Personen, die wir schlussendlich ausgewahlt ha-
ben. Wichtig sind sie natiirlich in ihrem persénlichen Umfeld, aber dariiber hinaus sind
sie eben nicht bekannt.

KV | Dass sich aus dem Einbeziehen der unterschiedlichen Personen ein so diverser
Querschnitt an Positionen ergibt, erscheint mir sehr wertvoll. Damit werden verschie-
dene personliche Zuginge zur Auseinandersetzung mit Sterben und Tod erméglicht
und unterschiedliche Sichtweisen in Bezug auf den Umgang mit dem Thema aufge-
zeigt. Eine solche Diversitit wire wohl andernfalls nicht gegeben gewesen. Aufgrund
der Rollenzuschreibungen, die Personen offentlichen Interesses in der AufRenwahr-
nehmung zugewiesen werden, wire es in einem solchen Fall vielmehr um die Insze-
nierung der Einzelperson gegangen, denn um das generelle Aufzeigen des Phinomens
der Auseinandersetzung mit dem eigenen Nachlass. Die Freiheit, eigene Ankniip-
fungspunkte zu finden, die Person als nahbar zu erleben und sich gegebenenfalls mit
ihr zu identifizieren, wire nicht in der Weise moglich gewesen, wie es nun der Fall ist.
Ein vorgefertigtes Bild dieser Person dffentlichen Interesses hitte womoglich domi-
niert und die individuelle Lesart des jeweiligen Nachlasses erschwert oder verhindert.

SK | Ja, es war bereits jetzt manchmal schwierig, wenn Leute die Personen gekannt
haben und sich ihre eigene Erinnerung von dem Bild, das wir gezeichnet haben, unter-
schied. Dementsprechend haben sie natiirlich nicht unbefangen rezipieren kénnen.
Wenn man es sich zur Aufgabe macht den Nachlass eines Menschen —und damit auch
die Erinnerung an diesen Menschen —zu konstituieren und zu inszenieren, dann stof3t
man schnell an die Grenzen der Deutungshoheit. Es stellt sich die Frage: Wie viel kann
ich fiir das Rezipieren dieses Nachlasses vorgeben? Wie kann ich das vermitteln, was
ich von einer Person oder iiber einen Menschen kommunizieren will? Indem wir die aus
den Cesprachen entstandenen Themen und die Anliegen der Protagonisten fiir ihren
Nachlass inszeniert haben, oblag es uns, einen Narrativ zu entwickeln, welcher einer-
seits der Individualitat dieser Menschen gerecht wird und andererseits Freirdume fiir
die Rezipierenden er6ffnet. «Nachlass — Piéces sans personnes» erschliefst sich jedem
Besucherin ganz eigener Weise: Das Erlebte konstituiert sich hier stets aus dem Vermi-
schen des in der Inszenierung Vorgefundenen mit der eigenen Erfahrung.
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KV | Am Ende ist es wohl immer hochst subjektiv, wie Erinnerung weitergetragen
wird. Fir diejenigen, welche die betreffende Person nicht kannten, besteht eine viel
grofiere Freiheit, um diesen «Nachlass» anzunehmen, als fiir einen ihr nahestehen-
den Menschen. Vor dem Hintergrund der eigenen Erinnerung und dem vorgefassten
Bild einer vertrauten Person fillt es mitunter schwer, eine andere Lesart und einen
- in diesem Fall inszenierten — Nachlass anzunehmen. In diesem Sinne handelt es
sich bei eurer Arbeit zudem um ein kuratorisches Vorgehen; indem ihr diese zutiefst
personlichen Archivalien in die Ridume aufnehmt, sie gleichermafRen bewahrt, pflegt
und inszeniert erdffnet ihr einen bestimmten Blick darauf. Hier wird zudem die Ver-
antwortung deutlich, die mit einem Nachlass der Nachwelt itbergeben wird.

SK | Einen Nachlass zu iibernehmen bedeutet immer auch, die Verantwortung dafiir
zu libernehmen, wie dieser weitergetragen wird. Darauf, wie er tatsdchlich aufgefasst
und wahrgenommen wird, hat man jedoch keinen direkten Einfluss. Hier findet in der
Betrachtung eine sehr individuelle Aneignung jedes Rezipierenden statt. In gewissem
Sinne handelt es sichja auch bei diesem Gesprach ein Stiick weit um einen Nachlass von
mir, den ich dir hiermit Gibergebe.
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Sterbeorte - Schwellenrdume zwischen Leben und Tod
Gesprach mit Charlotte Uzarewicz

Das nachfolgende Gesprich ist die Fortsetzung des Eréffnungsgespriches mit Char-
lotte Uzarewicz und bildet damit den Abschluss aller gefithrten Dialoge. Anders als
im ersten Gesprich richtet sich der Blick nun vermehrt auf die konkrete architektoni-
sche Riumlichkeit von Sterbeorten. Damit kniipft dieses Gesprich unmittelbar an das
vorangegangene Kapitel zur Gestaltung von Sterbeorten an und geht der Frage nach,
inwiefern die Architekturen am Lebensende typologisch gefasst und wie sie gestaltet
werden kénnen.

Bei der Erorterung der Frage nach einem angemessenen Raumgeben fiir das Ster-
ben, einer adiquaten Beherbergung Sterbender und einer sinnhaften Einbindung von
Sterbeorten in den umgebenden Kontext der Stadt wird der riumliche Bedarf aller
am Sterbeprozess in Institutionen Beteiligten beriicksichtigt. Neben den Bediirfnis-
sen der Sterbenden selbst werden auch jene ihrer Angehorigen, der Pflegenden und
des medizinischen Personals beriicksichtigt. Als Schwellenrdume zwischen Leben
und Tod werden die Architekturen am Lebensende in Bezug auf Typologie der Schwel-
len- und Passagenriume hin untersucht. Im Hinblick auf die Prisenz des Sterbens
im gesellschaftlichen Gegenwartsdiskurs werden die Sichtbarkeit des Sterbens und
die Sichtbarmachung von Sterben und Tod ebenso diskutiert wie eine mogliche neue
Sichtbarkeit des Sterbens in der Architektur.
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Katharina Voigt | Am Lebensende werden unterschiedliche Aspekte des Alleinseins
deutlich: Einerseits ist das Alleinsein im Sinne eines Transformations-, Auflgsungs-
oder Zerfallsprozesses integraler Bestandteil des Sterbens und geht damit zwangsliu-
fig einher. Andererseits gibt es ein an Ohnmacht gebundenes Alleinsein, die eigene
Ohnmachtin der Auseinandersetzung und die der anderen im Umgang mit der Verin-
derung sowie eine Auseinandersetzung und ein Annehmen der Sterblichkeit.

Sie schreiben in «Uber die Rdumlichkeit des Sterbens»!, das Sterben sei die einzige
Phase im Leben, die man nie ausprobieren konne, in die man nicht hineinwachse. Vie-
les lernen wir, indem wir von anderen lernen, sie nachahmen und spiegeln, also indem
wir am Leben anderer teilhaben. Fiir mich ergibt sich daraus die Frage: Steht uns hier
die Unsichtbarkeit des Sterbens im Weg und verhindert, dass wir uns eingehend damit
befassen und von anderen iiber das Sterben lernen kénnen? In Berithrung mit dem
Sterben kommen wir erst, wenn die Menschen in unserem unmittelbaren Umfeld ster-
ben. Ansonsten ist dieses Thema im Regelfall sehr weit weg — aufier man ist beruflich
in diesem Bereich titig.

Charlotte Uzarewicz | Es ist nicht nur sehr weit weg, sondern es wird zudem stark ver-
zerrt. Medial verzerrt, wiirde ich fast sagen. Wenn ich von Kindesbeinen an, sobald ich
den Fernseher einschalte, Leute sterben sehen kann, dann ist das Sterben fiir mich ab-
strakt und weit weg. Dabei ist sogar zunachst irrelevant, ob es Einzelne sind, die insze-
niert in einem Kriminalfilm sterben, oder ob es Schilderungen der Schicksale vieler in
Kriegsszenarien sind, die in den Nachrichten gezeigt werden. Das ist ein merkwirdiger
Widerspruch, denn einerseits ist der Tod sehr weit weg, da wir ihn nicht direkt erleben,
andererseits ist er omniprasent und hinter einer Glasscheibe virtuell permanent sicht-
bar. Ich denke, das hat mit dazu gefiihrt, dass wir ein derart gestértes Verhaltnis zu
Sterben und Tod haben.

Ich erinnere mich an eine Beerdigung bei der sich ein Vater nach langem Abwégen da-
fiir entschieden hat seine sechsjahrige Tochter zu dem Begrébnis ihrer GroRmutter mit
zunehmen, da sie der Verstorbenen sehr nah stand. Zunichst hat sie fiir lange Zeit das
Geschehen beobachtet. Schlieftlich, gegen Ende der Zeremonie, begann sie zu weinen,
woraufhin eine Frau fragte, warum das Madchen denn weine. Eine absurde Frage, denn
natiirlich weinten alle. Fiir mich ist das ein Indiz dafir, dass wir in der Jetztzeit vollig
verunsichert sind und nicht mehr wissen, wie wir mit Sterben, Tod, Trauer und Verlust
umgehen sollen. Ahnliches zeigt sich ebenso in den Einrichtungen, also im beruflichen
Kontext. Denn, wer darf als professionelle Gesundheits- und Krankenpflegefachfrau
weinend aus dem Zimmer stiirzen, wenn ein Patient verstirbt der ihr am Herzen lag?

KV | Im Falle von Pflegeeinrichtungen betrifft das ja mitunter sogar einen langen
Zeitraum, wihrend dem Bewohner und Pflegende einander kennen.

CU | All zu lange nun auch wieder nicht, da sich die Liegezeiten drastisch verkiirzt ha-
ben. Dennoch besteht hier zum Teil eine intensivierte Bindung. Das Eintrittsalter in
pflegerische Institutionen wird jedoch immer héher, sodass die Menschen dort zu-
meist nicht fiir lange Zeit wohnen. Nicht zuletzt, weil niemand dorthin will.

1 Uzarewicz, Charlotte in: Beck, Heinz (Hrsg.): 2013, 3. Aufl. 2014, S. 201-223.
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KV | Wie verhilt sich in diesem Zusammenhang das Wollen gegeniiber den verfiigba-
ren Plitzen? Ist das ein «ich will nicht» oder ein «es geht nicht» aus Griinden fehlender
Heimplitze?

CU | Die Menschen selber gehen meist nicht freiwillig dorthin — héchstens in dem Sin-
ne der Einsicht in die Notwendigkeit. Oft geschieht dies mit Unterstitzung der An-
gehadrigen und sehr hdufig vor dem Hintergrund, dass das nur temporar und fir eine
bestimmte Zeit sei, also mit der Vorstellung, sie kimen wieder nach Hause. Die Idee,
wieder nach Hause zu kommen, teilen viele Altenheimbewohner, selbst wenn dieses
Zuhause vielleicht langst nicht mehr existiert oder ihnen das Alleinwohnen unmdéglich
ware. Das ist eine gedankliche Flucht, ein Ausweg. Ich frage mich diesbeziiglich —ins-
besondere im Hinblick auf die Méglichkeit zum Annehmen oder Verdrangen der Situ-
ation —warum die Atmosphére in einem Alten- und Pflegeheim so ginzlich anders ist
als in einem Hospiz? Beides sind Einrichtungen am Lebensende, also «Endstationen».
Allerdings unterscheidet sie eines grundlegend: Im Hospiz darf gestorben werden und
in Alten- und Pflegeheimen hingegen wird gestorben.

KV | Ich denke, das ist der markante Unterschied. Noch deutlicher zeigt sich dieser
Unterschied im Hinblick auf die Krankenhiuser: Hier wird das Sterben zum System-
fehler einer am Lebenserhalt orientierten Medizin — wenn wir in dieser Betrachtung
die Palliativmedizin einmal ausklammern.

Ich mochte gerne noch einmal zuriickkommen auf die mediale Sichtbarkeit des
Todes, die Sie angesprochen haben. Mir scheint, der Prozess des Sterbens sowie das
Fremdwerden eines uns nahestehenden Menschen im Sterben und als Toter sind uns
wenig vertraut. Aus ebendieser Fremdheit ergibt sich wohl die Hiirde, die Tiir eines
Kranken- oder Sterbezimmers zu 6ffnen, weil unbekannt und unklar ist, was uns da-
hinter empfangen wird. Diese Unsicherheiten begleiten uns wihrend des gesamten
Sterbeprozesses und iitber den Tod hinaus in der Konfrontation mit dem Toten und
dem Leichnam. Mir stellt sich hier die Frage: Ist es eigentlich der Tod, den wir sehen,
oder das Sterben?

CU | Wir sehen weder noch. Medial werden wir mit derartigen Bildern iiberflutet, aber
wir sehen weder das tatséchliche Sterben noch den tatsichlichen Toten als Leiche. Ich
weifd nicht, in welchem Krieg es war, als zum ersten Mal die Aufnahmen von zerstiickel-
ten, aufgedunsenen Leichen im Fernsehen gezeigt wurden. Da gab es zunichst eine
kurze Diskussion, ob Bilder der Toten, abgesprengte CliedmafRen und aufgedunsene
Leichenteile gezeigt werden sollten. Diese wurde jedoch im Keim erstickt. Diese Bilder
waren extrem grausam und gleichzeitig war all das abstrakt und weit weg.

Wolfgang Welsch hat zur postmodernen Gesellschaft und der medialen Aufbereitung
interessante Beobachtungen beschrieben.? Wir sind ja sogar in der Lage, solche Bilder
anzuschauen und dabei zu Abend zu essen, ohne dass uns das Essen im Halse stecken
bleibt. Dasist unfassbar, wennwiruns das bewusst machen. Daherdenke ich, wirsehen
weder das Sterben noch den Tod. Sie sind zwar stetig prasent, aber auf einer derart ho-

2 Vgl. hierzu Welsch, Wolfgang: 1998.
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hen Abstraktions- und Inszenierungsebene, dass regelrecht verhindert wird, dass wir
uns wirklich damit eingehend befassen kénnen.

KV | Eben diese Abstraktion scheint mir das Befassen mit Sterben und Tod ganz maf3-
geblich zu erschweren: Einerseits sehen wir stindig Abbilder und Abstraktionen von
Sterben und Tod, andererseits fehlen uns eine tatsichliche Sichtbarkeit des Sterbens,
die Berithrung und die wirkliche Auseinandersetzung damit.

CU | Wir sind nicht imstande, uns (iber diese Abstraktion hinaus eine wirkliche Vor-
stellung dessen zu machen. Als Menschen sind wir leiblich verfasst und alles, was wir
erleben, erfahren wir wortlich am eigenen Leibe. Diese Erfahrung hat mit Empathie zu
tun und mit Resonanz — nur so sind wir (iberhaupt in der Lage, uns in einen anderen
Menschen hineinzufiihlen und uns in ihre oder seine Situation hineinzuversetzen. Da-
fiir bedarf es jedoch einer tatsichlichen leiblichen Resonanzerfahrung, die durch die
Abstraktion und Entfernung des Geschehens hinter der Mattscheibe verwehrt bleibt.
Das heifdt, eine wirkliche Erfahrung mit dem Sterben und dem Tod eines Menschen
kann ich erstdann machen, wenn ich dieser Person leiblich verfasst gegeniiberstehe.

Wenn Menschen sterben, die man zu Lebzeiten kannte, erlebt man wihrend des Ster-
beprozesses, wie sie sich verdndern. Als Tote sehen sie anders aus und insbesondere
der Gesichtsausdruck ist ein anderer. Was genau es ist, das sich verdndert, lasst sich
nicht in Worte fassen. Eben in dieser Unméglichkeit liegt vielleicht das Unfassbare des
Sterbens. Wenn wir diese Erfahrung jedoch in unserer leiblichen Verfasstheit machen,
sind wir imstande diese graduellen Verdnderungen zu spliren. Sterben und Tod blei-
ben dennoch unfassbar, jedoch beriihren sie uns und wir sind fahig, jenseits unserer
kognitiven Grenzen dem Geschehen auf leiblicher Ebene nachzuspiiren. Diese Erfah-
rung behalt uns die mediale Reprasentation von Sterben und Tod vor.

KV | In «Riumlichkeit des Sterbens»® beschreiben Sie den Moment des Todes als ab-
solute Gegenwart. Mir scheint, diese absolute Gegenwart wird teilweise negiert, wenn
ich beispielsweise iiber meinen eigenen Tod hinaus meine Beisetzung plane. Ist das
ein letzter Versuch am Lebensende, noch etwas Zukunft zu gewinnen und Einfluss
zu nehmen?

CU | Ja, das lasstsich sicher so denken. Darin klingt allerdings noch ein weiterer Aspekt
an. Die Sterbenden bereiten ihren zukiinftigen Hinterbliebenen so den Ort der Trauer
vor. Ein sehr spannendes Thema, das sich bereits in der Sprache abzeichnet: Solange
der andere lebt, bin ich Angehdriger. Ist mein Angehdoriger verstorben, bin ich Hinter-
bliebener. Bei «an> und <hinter> handelt es sich um raumliche Kategorien. Ich bin ge-
zwungen zuriickzubleiben. Diese absolute Grenze kann ich nicht iiberschreiten.

Diejenigen, die sterben, haben manchmal das Vermégen, den zukiinftig Hinterbliebe-
nen zu sagen, wo es langgeht. Die Angehérigen konnen diese Botschaften nurin dieser
Situation noch nicht lesen und erkennen. Deshalb sind Friedhofe, Hausaltdre und der-
gleichen so wichtig. Sie verorten die Trauer und geben ihr im Wortsinn Raum. Das gibt

3 Uzarewicz, Charlotte in: Beck, Heinz (Hrsg.): 2013, 3. Aufl. 2014.
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den Hinterbliebenen die Moglichkeit, sich wieder zu verorten. Wenn ich mich wieder
verorten kann, habe ich auch die Méglichkeit, wieder anzufangen zu leben, das heifdt
zuwohnen.

KV | Im Hinblick auf ebendieses Erinnern am Ort erscheint es mir als besondere Her-
ausforderung, wenn der letzte gemeinsame Lebensort nicht iiber den Tod hinaus be-
steht. Wenn ein Mensch zu Hause stirbt, umgibt ihn die angestammte und vertraute
Wohnung, die sowohl die gemeinsame Erinnerung an ein geteiltes Leben als auch die
Erfahrung des Sterbens beinhaltet. Im Fall einer Institution handelt es sich um ein
Sterbezimmer auf Zeit. Also ein Ort, den ich als Angehdérige fiir einige Zeit extrem
hiufig aufsuche und den ich aber als Hinterbliebene zumeist nie wieder aufsuche —
und wenn, dann nur als externer Gast.

CU | Ja, so entsteht eine doppelte Leerstelle: Wenn jemand schwerstkrank oder im
Sterben in eine Einrichtung zieht, richten sich der gesamte Alltag und alle Routinen der
Angehérigen auf das Pendeln zwischen der eigenen Wohnung und der Einrichtung,
dem eigenen Alltag und dem in der Einrichtung aus. Wenn dieser Mensch verstorben
ist, fallt dieser andere Ort plétzlich weg. Mein Zuhause fillt jedoch gewissermafen
ebenfalls weg, weil ich in der letzten Zeit nie wirklich dort war, da im Zentrum meines
Lebens der Verstorbene, das Bei-ihm-Sein an anderem Ort, das Fiir-ihn-da-Sein und das
Mich-um-ihn-Kiimmern standen. Damit fallen sowohl der Mensch wie auch derandere
Ortin der Einrichtung weg, und ebenso das Cefiihl, in der eigenen Wohnung zu Hause
zusein—eine doppelte Leerstelle klafftauf. Daherist es besonders wichtig, dass es Orte
gibt, an denen man sich neu verankern kann. Orte, die dem nachfolgen kénnen und ei-
nen Ersatz bilden, das sind die Trauer- und Gedenkorte der Friedhofe.

KV | Dabei handelt es sich jedoch um neue Orte: Sie sind Orte der Trauer, die nicht
unbedingt mit geteilter Erinnerung belegt sind, sondern sich eher an das Neuordnen
der eigenen Lebenswelt richten, also Orte, an denen sich die Hinterbliebenen nach
dem Tod eines Angehérigen neu verorten kénnen. Im Hinblick auf die Frage nach ei-
ner idealen Architektur von Sterbeorten stellt sich mir die Frage, ob die Architekturen
am Lebensende ein Kommen und Gehen, ein Gehen und Wiederkommen erméoglichen
sollten und iiber den Tod des dort in seiner letzten Lebensphase begleiteten Menschen
hinaus weiterhin aufgesucht und besucht werden kénnten. Dafiir bediirfte es aus mei-
ner Sicht eines gewissen offentlichen Charakters dieser Architekturen, sodass sie An-
reiz zum Besuch vor und nach der Begleitung eines nahestehenden Menschen giben.

CU | Das ist ein interessanter Gedanke. Ich kénnte mir insbesondere in Hospizen gut
vorstellen, dass die Méglichkeit bestiinde, grundsatzlich Doppelzimmer zu gestalten,
sodass man dort gemeinsam mit dem Menschen einziehen kann, mit dem man bisher
ein privatraumliches Zuhause geteilt hat. Hier ergibe sich die Moglichkeit, dass der
eine Mensch zwischen beiden Orten hin- und herwechselt, wiahrend der andere dazu
wahrscheinlich nicht mehr imstande ist; gemeinsam teilten so jedoch beide einen ge-
meinsamen Wohn- und Lebensort.
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Ute Guzzoni hat das sehr schone Buch geschrieben vom «Wohnen und Wandern».* Sie
fragt darin, warum wir bestdndige Orte brauchen und warum wir sesshaft sind. Sie
beantwortet diese Frage damit, dass wir standig hin- und hergehen und es eine stete
Pendelbewegung gibt; ein Gehen, um zurlckkehren zu kénnen. Das heifit, die Sehn-
sucht in die Ferne und das Gefiihl, beheimatet zu sein, sind demzufolge zwei Aspekte
des Gleichen. Diese Ambivalenz macht uns in unserem Menschsein aus.

Wenn ich in einem Hospiz <mit-wohnen> kann — mir also die Moglichkeit gegeben ist,
mich dort fiir einen langeren Zeitraum einzurichten und dort zu wohnen, statt stets nur
temporar zu Besuch zu sein — kann sich die Atmosphére dieser Radume fiir mich veran-
dern. Wenn der andere Mensch verstorben ist, hitte ich idealerweise die Méglichkeit,
selbst zu entscheiden, wann sich die Atmosphare flr mich derart gedndert hat, dass
ich wieder eine andere Wohnung beziehen beziehungsweise ich wieder vollstindig in
meine eigene Wohnung zuriickkehren mochte. Jeder Mensch, auch wenn er noch so
viele Jahrzehnte in dem gleichen Haus oder der gleichen Wohnung lebt, wird diese in
mehr oder minder regelméafiigen Abstdnden verandern, neu méblieren oder renovie-
ren. Wenn sich Menschen verandern, driicken sie dies in einer veranderten Umgebung
aus. Ich kénnte mir gut vorstellen, dass man diesen Aspekt in die Architektur von Insti-
tutionen am Lebensende und insbesondere in die von Hospizen einbeziehen und diese
grundsatzlich anders gestalten kénnte.

KV | Aus dem dort Wohnen ergibe sich zudem eine ganz andere Aneignung der Riu-
me der gesamten Anlage, tiber den privatriumlichen Kontexts des geteilten Zimmers
hinaus: Insbesondere die Riume gemeinschaftlicher Nutzung wiirden so vertiefende
Ankniipfungspunkte fiir die kiinftige Erinnerung bieten; der Platz, an dem ich immer
gelesen, in der Sonne gesessen oder mich mit meinem Angehérigen unterhalten habe
und so weiter wiren so mit ganz unmittelbaren Erinnerungen des Wohnens belegt.
Wenn ich als Besucherin einen Angehorigen am Lebensende begleite und nicht eben-
falls in der Institution wohne, kommt diesen ja eher der Charakter von Transit- und
Wegerdaumen zu, was sich zusitzlich verstirkt, wenn der Angehorige bettligerig ist.
Gesetzt den Fall, ich kénnte in einer solchen Einrichtung mitwohnen, wiirde ich mit
ihren Raumlichkeiten eigene Erinnerungen verkniipfen, die mir diese Architektur
jenseits des privaten Wohn- und Riickzugszimmers und somit iiber den Tod des An-
gehorigen hinaus vertraut bleiben lieRe. Diese Vertrautheit mit den Gemeinschafts-
riumen der Einrichtung ermoglichte mir als Hinterbliebene ein stirkeres riumliches
und atmosphirisches Involviertsein, da es wirkliche Ankniipfungsméglichkeiten an
vorangegangene Erinnerungen an diese Orte gemeinsamer Nutzung gibt.

CU | Es macht generell einen grofien Unterschied, ob ich eine Einrichtung betrete und
bereits am Eingang das Cefiihl habe, dort anzukommen oder den Eindruck verspire,
zunichst andere Raume durchqueren zu missen, bevor ich tatsichlich ankomme. Das
hat mit Atmosphére zu tun, mit Willkommenskultur und Integrationskonzepten. Diese
spiegeln sich natiirlich in entsprechenden Raumlichkeit und Architekturen wider. lhre
Beschreibung hat mich an die Wohnform der Wohngemeinschaft und an meine per-
sonliche Erfahrung des Lebens in dieser Gemeinschaft denken lassen.

4 Vgl. hierzu Guzzoni, Ute: 1999.
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Auch hier hatjeder sein eigenes Zimmer und wenn die Tiir geschlossen ist, dient es als
individueller, privater und intimer Riickzugsraum. Steht die Tiir offen, ist das allerdings
ein klares Zeichen der Einladung. Wenn alle zu Hause sind, findet das gemeinsame Le-
ben woméglich vollstandigjenseits der Privatzimmer in der gemeinsamen Wohnkiiche
und der Cemeinschaftaller Bewohner statt.

Im Hospiz gibt es drei verschiedene Personengruppen: Angehdrige, die zu Besuch
kommen, Sterbende, die dort wohnen, und die Menschen, die dort arbeiten. Wobei
hervorzuheben ist, dass Menschen, die sich fiir eine solche Arbeit entscheiden, eine
sehr besondere Weltsicht haben, die sich aus der intensiven Auseinandersetzung mit
dem Themades Sterbens ergibt. Darin unterscheiden sie sich zumeist deutlich von dem
Personal in Krankenhdusern und Pflegeheimen. Einmal mehr kommt hier der unter-
schiedliche Umgang mit Sterben und Tod zum Tragen: Wahrend diese in Palliativ- und
Hospizeinrichtungen explizit thematisiert werden, bleiben sie andernfalls ausgespart,
werden zum Fehler, zum Unsicherheitsmoment oder zu einem nicht zu verhindernden
Ereignis gemacht.

KV | Blickt man in der Architektur- und Sprachgeschichte zuriick, so gehen Kran-
kenhiuser, Pflege- und Hospizarchitekturen alle auf den gemeinsamen Ursprung
des Hospizes als Ort der Gastlichkeit und auf die frithen Hospitiler zuriick. All die-
se Typologien gliedern sich in kleinteilige Individual- und Riickzugriume einerseits
und grofivolumige Riume gemeinsamer Nutzung andererseits. Sie bestehen also
aus Riumen des Eigenen ebenso wie aus Orten der Andacht, der Spiritualitit und
des Zusammenlebens in der Gemeinschaft. Der Krankenhausbau der Moderne ist in
hohem Maf? funktionalisiert und an Prozess- und Ablaufoptimierung orientiert. Die
grofivolumigen Riume der Gemeinschaft und der Zusammenkunft sind zugunsten
der reinen Funktionalitit entfallen. Ubrig geblieben sind das Patientenbett mit dem
entsprechenden notwendigen Umraum und die Erschlieffungsflure sowie medizini-
sche Versorgungs- und Funktionsbereiche. Eine architektonische Riickbesinnung auf
das Ineinanderwirken von Individual-, Gemeinschafts- und Funktionsriumen konnte
hier ein moéglicher Impuls zur Verinderung sein.

CU | Ich denke dabei an das Hotel, das ja dem gleichen etymologischen Ursprung
entstammt. Die Entrees und Eingangshallen von Hotels sind noch heute von diesem
Charakter der Gastlichkeit gepragt und auch das gemeinsame Essen in Restaurants
und Speisesilen oder das Zusammenkommen in Kaminzimmern oder an der Bar
sind hier ebenso integrale Bestandteile der Architektur wie der Riickzugsraum der
Individualzimmer.

In Alten- und Pflegeheimen sind beispielsweise die Speiseséle oder Cafeterien solche
grofRraumlichen Cebiete fiir mehrere Menschen, aber die sind derart stark aufihre aus-
schlieRliche eindimensionale Funktionalitat reduziert, dass sie (iber ihre zweckmaflige
Nutzung hinaus atmospharisch nicht wirksam werden. Hier wird ein enormes Potenzial
verschenkt. Ich denke, wir miissten es uns zur Aufgabe machen, Gemeinschaft und Zu-
sammenleben weitgehend unabhingig von raumlicher Funktionalitat zu denken. Na-
tlrlich gibt es Nutzungen wie das gemeinsame Essen oder die gemeinsame Andacht,
welche diese Raume durchaus pragen konnen, jedoch besteht iiber die eindeutigen
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Nutzungszuweisungen hinaus aus meiner Sicht weiterer dringender Bedarf an grof3-
raumlichen und weitlaufigen Strukturen in diesen Gebaduden, die nichtallein durch ihre
Nutzung gepragt sind, sondern vielmehr durch ihren gemeinschaftlichen Charakter.

KV | Anhand der Planungshilfen und -grundlagen fiir pflegerische und hospizliche
Einrichtungen fillt auf, dass es sich dabei zumeist um Reduktions- und Minimie-
rungsvorschlige handelt: Moglichst wenige Quadratmeter Zimmerfliche, moéglichst
wenige und moglichst kleine Bider, marginale Flichenansitze fir Gemeinschaftsriu-
me. Raumoptimierung und Funktionalitit stehen im Zentrum.

Im Hinblick auf die Leiblichkeit der Patienten und Giste stellt sich mir die Frage,
welche Rolle der unmittelbare und welche der im tibergeordneten Kontext der Gesamt-
einrichtung gegebene Umraum fir die Erfahrung und das Erleben spielen. Ein be-
grenzter Raum bedeutet geringe Distanz, sodass Exponiertheit und Scham sich aus
den raumlichen Gegebenheiten bedingen und dadurch noch zusitzlich intensiviert
werden. Die personlichen Grenzen, die sich mit zunehmender Pflege - bis hin zur
Intimwische — kontinuierlich auflésen, werden durch die riumliche Begrenztheit
zusitzlich strapaziert. Mit der Planungsempfehlung, méglichst auf Individualbider
zu verzichten, schwindet aufgrund des raumlichen Angebots ein Stiick personlicher
Intimitit. Zudem denke ich, es macht einen Unterschied, ob einem Schlafraum ein
eigenes Bad zugeordnet ist, da — selbst wenn dieses nicht genutzt wird — bereits das
Raumangebot einen Méglichkeitsraum erdffnet, welcher potenzielle Eigenstindig-
keit, Eigenheit und Intimitat vermittelt.

CU | Die fortschreitende Modernisierung hat diesen dominanten funktionalistischen
Charakter, den man wohl nicht ohne Weiteres wegdefinieren kann. Ich denke aber, die
Leiblichkeit der Menschen hat da ihre eigene Dynamik und die wird von Zeit zu Zeit sehr
deutlich erkennbar: Ein Mensch kann sich sehr weit beherrschen und trainieren, aber in
bestimmten Situationen treten seine Bedliirfnisse dann auf anderer Ebene zutage. Das
Thema Scham ist gerade in pflegerischen Einrichtungen omniprasent und alle Beteilig-
ten werden damit immer wieder konfrontiert. Eine Schamvermeidungsstrategie, die
im Altenheim haufig auftritt, ist das Schamloswerden. Das klingt zunichst paradox,
doch es bedeutet: Ich beschime die anderen bevor sie mich beschimen kdnnen. Das
ist bitter und moralisch gesehen ziemlich heftig. Jedoch handelt es sich dabei nicht
um kognitive und bewusste Prozesse, sondern um einen Versuch der Leiblichkeit, sich
ihren eigenen Weg zu bahnen und so gewissermafen ihre eigenen Umfriedungen zu
definieren und diese fiir sich zu behaupten.

KV | Lisst sich demnach sagen, dass sich durch das <Schamloswerden> ein Schutz-
raum ergibt, also ein Moglichkeits- und Freiraum fiir eigenwilliges und selbstbe-
stimmtes Handeln entsteht?

CU | Es gibt bereits im Volksmund den Ausspruch «Angriffist die beste Verteidigung».
Darin zeigt sich genau diese Strategie und 6st das Paradox auf. Fiir mich stellt sich al-
lerdings die Frage: Was passiert mit unseren Gefiihlen, mit dem Raumgefiihl, wenn wir
tatsichlich fiir lingere Zeit bettldgerig werden? Da bin ich in meinen Uberlegungen
noch nichtam Ende angekommen.
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Wir sind als Menschen in der Vertikalen beheimatet. Wir konnen selbststiandig aufste-
hen, uns hinstellen und gehen, wenn wir das nicht mehr kdnnen, weil wir krank werden
und einige Tage im Bett liegen miissen, werden wir bereits nach kurzer Zeit unruhig
und spiren den Drang, wieder in die Senkrechte zu kommen; mit allen kreislauftech-
nischen, physiologischen und materiellen Aspekten, die das mit sich bringt. Fiir mich
ist allerdings die Kernfrage: Was geschieht leiblich, wenn sich die Vertikale gegen die
Horizontale eintauscht? Es ist davon auszugehen, dass sich dann auf einer leiblichen
Ebene die Rdumlichkeit der Gefiihle vollstandig verandern miisste und die Schamlosig-
keitin Schamhaftigkeit umschliagt oder umgekehrt.®

KV | Interessantist, dass die empfundene Vertikale und das leibliche Im-Lot-Sein auch
im Liegen weiterhin mein Bezugssystem bilden, da sie meiner lebenslangen Erfahrung
im Wachzustand entsprechen und die Grundlage meiner Eigenwahrnehmung und des
leiblichen Erlebens meines Korpers sind. Zunichst ist das Liegen an das Schlafen ge-
koppelt, also an Entspannung und Loslassen. Mit der Bettligerigkeit ergibt sich ein
Liegen im Wachen, das nicht auf vorangegangene leibliche Erfahrung zuriickgreifen
kann, sondern sich ebenfalls auf das Leibgedichtnis des vertikalen Lots bezieht. Ne-
ben dem eigenen leiblichen Erleben erfihrt der Zugang zur Welt mit diesem Positions-
wechsel eine mafigebliche Verinderung: Der Uberblick der Vertikalen geht verloren,
die Orientierung verandert sich und der Raumbezug ist ein anderer. Nicht nur das
Erleben verindert sich, sondern auch der Widerstand zur Welt und die Fuf3sohlen, auf
denen ich bis dahin stand, verlieren den Kontakt zum Erdboden.

CU | Ja, absolut. Zumindest in Bezug auf die FiiRe und den Kontakt der FuRsohlen zum
Widerstand der Welt reagiert man insofern, als dass man den bettldgerigen Patienten
in der Pflege immer wieder etwas am Bettende gegen die Fufdsohlen legt, sodass sie
auch im Liegen diesen Widerstand spiiren kénnen.

Weiterhin denke ich, es lasst sich mit aller Bestimmtheit sagen: Wenn sich die leibliche
Raumlichkeit andert, verandert sich auch die Gefiihlsraumlichkeit. In der Erfahrung des
leiblichen Zugangs zur Welt kann ein derart drastischer Positionswechsel nicht ohne
grundlegende und weitreichende Folgen bleiben. Es ist jedoch auch in der neophéno-
menologischen Perspektive noch weitgehend unerforscht, inwiefern sich der Gefiihls-
raum verdndert, wenn man langerfristig zum Liegen kommt oder bettlagerig wird.

KV | Neben der Leib- und Gefithlsriumlichkeit verindern sich auch die Sicht- und
Raumbeziige: Sie nehmen in Threm Text Bezug auf den Horizont und beschreiben,
dass sich mir der Horizont nur erschliefdt, wenn ich von einem bestimmten Stand-
punkt in die Ferne blicke und von einem bestimmten Standpunkt aus eine Perspektive
zur Welt habe. Demgegeniiber steht aus der bettligerigen Perspektive die weifde De-
cke.

Alsich daslas, kam mir das in vielen der Zeichnungen des «Vangerin-Zyklus» von
Barbara Camilla Tucholski markante Haltedreieck in den Sinn. Aus der Perspektive
des bettligerigen Menschen ist das nicht selten der einzige Fokuspunkt, der sich vor

5 Vgl. hierzu Uzarewicz, Charlotte: 2016.
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dem Hintergrund der weifien Decke abzeichnet. Das ist ja keine besonders erbauliche
Aussicht.

CU | Nein, ganz und gar nicht, zumal es in seiner Gestalt und Machart stark an einen
Calgen erinnert. Damit regt es wohl eher zu dem Gedanken an: Hange ich mich gleich
auf oder erst spater? Diese Konstruktion, der Metallstab, der am Kopfende des Bettes
fixiert ist und sich von dort Gber den Patienten erhebt, das Dreieck, das wie ein Gal-
gen (ber dem Gesicht des Liegenden schwebt, weckt brutale Assoziationen. Dariiber
hinaus ist es auch ergonomisch wenig sinnvoll. Die Menschen streben nach vorne und
nicht nach oben. Pflegende haben da mittlerweile Alternativen entwickelt. Es gibt Auf-
richthilfen, die am unteren Bettende fixiert und wie eine Strickleiter gemacht sind, die
es tatsdchlich ermoglicht, dass sich die Liegenden daran nach vorne ziehen kénnen.
Dasistdie eigentliche Richtung des Aufrichtens und nicht der Bezug in Richtung Decke.

KV | Mich lisst das an die in einigen Zeichnungen des «Vangerin-Zyklus» weit aufge-
klappte Perspektive des Raumes denken, die entweder den Anschein hat, als l6sten
sich die Raumkonturen auf, oder aber den Eindruck erweckt, die Zimmerdecke laste
als schwere, weite Fliche iiber allem anderen. Die riumliche Fassung scheint darin
verloren zu gehen. Gehen durch den Perspektivwechsel des Liegens auch die eigene
Relation zur Riumlichkeit und die riumliche Fassung und Umfriedung verloren?

CU | Ja, ich sehe darin die Widerstands- und Haltlosigkeit auf der einen Seite, auf der
anderen jedoch eine Suche nach Anhaltspunkten und einer wie auch immer gearteten
Form von Orientierung. Das gesamte System, die Raumlichkeit und alle umgebenden
Dinge sind aus der Vertikalen konstruiert und bringen natiirlich zusatzliche Irritation in
die Perspektive des Liegenden.

KV | Hier ist der Ansatz von Le Corbusier fiir die Patientenzimmer des Krankenhau-
ses in Venedig vielleicht insofern interessant, als dass er es sich zur Aufgabe gemacht
hat, die Position des erkrankten und versehrten Kérpers im Raum zu untersuchen.
Er hat sich dabei an der Aufbahrung des Leichnams der heiligen Ursula, wie sie Vi-
ttore Carpaccio® darstellt, orientiert; auf Augenhohe mit den trauernden, stehenden
Menschen. Damit verliert der liegende Korper die Exponiertheit, die sich aus dem
Blick der Stehenden auf eine Bahre oder ein Bett ergibt und es besteht die Moglich-
keit einer Begegnung auf Augenhdhe. Andererseits thematisiert Le Corbusier das Zu-
riickgeworfensein des Korpers auf sich selbst. Die Patientenzimmer entbehren jedes
direkten Blicks nach aufien — was sicher dem widerspricht, was nach aktuellem Stand
der Forschung iiber die Wirksamkeit des Ausblicks ins Griine fiir eine schnellere Ge-
nesung und Schmerzreduktion bekannt ist —, doch so riickt die leibliche Verfasstheit
des Patienten in das Zentrum der Architektur.” Ich frage mich: Von welcher Qualitit,
welchem Charakter sollte die Umfriedung des versehrten Korpers sein? Bedarf sie des
Bergenden, Beschiitzenden mit fokussiertem Bezug auf den Menschen darin oder be-

6 Carpaccio, Vittore: «Martirio dei pellegrini e funerali di Sant’Orsola», 1493, Tempera auf Leinwand,
271x 561 cm, Gallerie dell’Accademia di Venezia.

7 Vgl. hierzu Kapitel zur «Typologie zwischen Hospital und Kloster —vergleichende Betrachtung zweier
Entwiirfe von Le Corbusier», S. 53 ff..
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darf sie eines 6ffnenden, weitenden Charakters, mit Orientierung nach auflen und
dem Gewihren von Ausblicken?

CU | Es gibt diese Eindeutigkeit nicht. Die Umfriedungen sind grundsatzlich von ambi-
valentem Charakter, weil sie immer zwei Seiten haben: das AuRen und das Innen, also
das Abgriindige und das Befriedete. Ich denke, genau das ist die grofde Herausforde-
rung der Gestaltung solcher Umfriedungen, eben diese Ambivalenz zu vermitteln. Ge-
lingt es, diese Ambivalenz in die Gestaltung raumlicher Umfriedungen zu integrieren,
schliefden sie beide Aspekte ein: einerseits das Gefiihl der Sicherheit und andererseits
die Empfindungen von Weite, GroRzligigkeit und die Méglichkeit, nach draufRen gehen
zu kénnen. Das heifdt, ich kann jederzeit die Tiir zumachen, wenn ich das brauche und
andererseits ist es mir moglich, nach draufRen gehen zu kénnen, wenn mir danach ist.
Das sind klassische Schwellenraumsituationen. Die Kernfrage, die sich fiir die Archi-
tektur und Cestaltung stellt, lautet demnach aus meiner Sicht: Wie lassen sich diese
Schwellen architektonisch und raumlich gestalten?

KV | Ich denke, die Gestaltung der Schwellen und Schwellenrdume bildet insgesamt
den Kern dieser Typologie. Es ist das inhirente Thema des Sterbens und die zen-
trale Problemstellung des Sterbeprozesses, mit Transformation, Schwellen- und
Durchgangssituationen umzugehen. Das Sterben bildet die Schwelle zwischen Leben
und Tod und birgt das groRe Potenzial, als Schwellensituation zahlreiche Entspre-
chungen in der Gestaltung der Architekturen zu finden, die es beherbergen. Lisst sich
demnach explizit sagen, dass Sterbeorte Schwellenraume sind?

CU | Ja, natiirlich, genau das sind sie: Orte der Schwellen und Uberginge, Schwellen-
raume im Ubertragenen wie im konkret raumlichen Sinne. Es ist sicher mit einiger
Aufklarungs- und Widerstandsarbeit im Kontext der gesellschaftlichen Tabuisierung
verbunden, um diese Lesart zu etablieren. Doch im Kern sind sie eben genau das und
um weiteres Wissen lber diese Riume und ihren Charakter schaffen zu kénnen, gilt es
zu fragen: Was sind Schwellen? Wozu sind Schwellen da? Wie sind Schwellen gestaltet
und wie sind sie baulich ausformuliert?

Damitsind Sie als Architektin viel starker vertraut alsich. Mir kommt in diesem Zusam-
menhang unmittelbar die Tirschwelle alter Bauernhduser in den Sinn, die wesentlich
hoher ausgebildet wurde als statisch notwendig und so den Ubergang zwischen aufien
und innen oder zwischen zwei Raumen deutlich markiert. Darin klingt einmal mehr
das Thema des Widerstands zur Welt an: Wenn ich meinen eigenen Bereich verlas-
se, muss ich mich dessen noch einmal versichern und werde mit dem Uberschreiten
der Schwelle dieser Sphére des anderen deutlich gewahr. Gleiches gilt, wenn ich nach
Hause komme und von aufen eintrete. Ich trete in unterschiedliche Atmosphéren ein,
wenn ich von innen nach aufden gehe und ebenso, wenn ich von draufien hineingehe.
Die Schwelle dient dazu, das prareflexive und leibliche Gewahrwerden dieses Uber-
tritts zu unterstitzen.
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Ich denke, es ist fiir Sterbe- und Hospizraume wichtig, Raumlichkeiten und Atmospha-
renzu gestalten, in denen solche Schwellen gespiirt werden diirfen. Erst wennich diese
Schwellen und Uberginge leiblich spiire — so somnolent ich auch sein mag — habe ich
die Moglichkeit und Freiheit, mich dafiir zu entscheiden, in einer bestimmten Atmo-
sphire zu bleiben oder diese zu verlassen. Das allerdings ist nur moglich, wenn ich eine
solche Schwelle spiiren kann.

KV | Die Wahrnehmung variiert hier ebenfalls zwischen horizontalem und vertikalem
Erleben: In der Vertikalen kann es beispielsweise eine Schwelle sein, iiber die ich mei-
nen Fufd heben muss und ihr so gewahr werde; fiir das Erleben aus der Horizontalen
muss diese Schwelle wahrscheinlich wirklich raumlich wirksam sein. Alban Jansons
arbeitet diese Wirksamkeit architektonischer Riume anhand phinomenologischer
Betrachtungen zur Leiblichkeit der Raumwahrnehmung heraus.® In Bezug auf die
Schwellenriume ist insbesondere Jansons Publikation «Auftritte»® interessant, die
das szenische Moment der Schwellen und Uberginge untersucht. Er beschreibt, wie
eine Sequenz aus Verengung und Aufweitung dazu fihrt, dass Schwelle, Auftritt und
Verweilen einander abwechseln und so eine Abfolge aus Schwellen, Auftritten und
eigentlichen Aufenthaltsorten entsteht. Dahinter steht die Frage: Wann wird mir die
Schwellensituation bewusst? Wenn ich sie passiere oder erst danach, wenn ich aus ihr
heraus auftrete? Die Exponiertheit nach Ubertreten der Schwelle wird somit an das
Theatermoment eines aktiven Auftritts gekniipft.

CU | Daran ist besonders interessant, dass es eben diesen Wechsel braucht, damit die
Schwellen als solche erkannt werden. Das heif3t, eine Schwelle wird erst dann als sol-
che wirksam, wenn sie das Dazwischen zweier Raumlichkeiten bildet. Das ist das Cha-
rakteristikum von Umfriedungen: Sie trennen zwei Sphiaren oder Atmospharen von-
einander—sei es drinnen und draufien oder zwei verschiedene Innenrdume. Wenn die-
se Umfriedungen selbst raumlich werden, also Schwellen- oder Ubergangsriume die
Trennschicht der Umfriedung ersetzen, liegen diese mit ihrer ganz eigenen Atmospha-
re zwischen den beiden anderen Sphiren, die sie verbinden beziehungsweise vonein-
ander trennen. Hier zeigt sich erneut der ambivalente Charakter von Umfriedungen,
die gleichermafen trennend wie verbindend wirksam sind.

Bei allen Fragen, die Sie sich und mirim Gesprach stellen, steht am Ende der Schwellen-
raum — der Schwellenraum als Gefithlsraum und als Weiteraum. Da bin ich versucht,
die Frage an Sie als Architektin zuriickzugeben: Wie lasst sich das architektonisch
umsetzen?

KV | Das ist die zentrale Frage, die mich bewegt und antreibt. Schwellenriume sind in
der Architektur eine klar umrissene Typologie. Ebenso wie der konstruktiven Schwelle
sowohl die Rolle zukommt, zwei Riume voneinander zu trennen als auch einen eige-
nen Umraum des Ubertritts auszubilden, sind riumlich ausgeprigte Schwellen Zwi-
schenriume, die zwei oder mehrere Riume gleichermafen voneinander trennen und
verbinden. Sie sind somit ebenso Verkniipfung und Verbindung, wie sie ein Hindernis

8 Vgl.Janson, Alban | Tigges, Florian: 2013.

9 Janson, Alban | Biirklin, Thorsten: 2002.
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darstellen, welches die anschliefSenden Riume zueinander auf Distanz hilt. Schwel-
len- und Passagenriume bilden ein rdumliches Dazwischen aus, welches weder der
eine noch der andere Raum, weder innen noch auflen ist und doch jeweils an beide
anschlief3t, in beide hineinwirkt und von beiden geprigt wird. Diese Eigenheit eines
Dazwischen, das doch unmittelbar anschliefdt an die Riume, die es voneinander sepa-
riert und in welches diese hineinwirken, lisst sich aus meiner Sicht ganz unmittelbar
auf Sterberdume tibertragen: Wenn sich abzeichnet, dass ein Raum fiir einen Men-
schen zum Sterbezimmer werden kann — im Fall der Institutionen am Lebensende
ist dies per definitionem gegeben — wird er sowohl als Behausung der Lebenden und
als Ort des Sterbens erlebt. Das Unheimliche des Sterbens ist in diesem Raum bereits
spiirbar, wenn er noch mit Leben gefillt und an Sterben noch nicht zu denken ist. Das
Einwirken aus beiden Richtungen in dieses Dazwischen ist unvermeidbar.

Architektonisch sind Schwellenriume Zisuren im Kontinuum einer Raumfolge, die
sich in Gestalt von baulichen Schwellen, Stufen, Engungen, Fassungen oder Rahmun-
gen materialisieren. Es ist die Eigenart diese Ubergangsriume, dass sie insofern als
Hindernis fungieren, als dass es sie zu durchschreiten oder zu tiberwinden gilt, um
aus dem einen in den anderen Raum zu gelangen. Damit nehmen sie unmittelbar
Einfluss auf die Bewegung, sind ein Initial zum Innehalten, zur Verlangsamung, zur
Neuorientierung und zur Uberwindung und wirken damit direkt auf den Kérper ein.
Der Ubertritt eines Schwellenraumes vollzieht sich als leibriumliche Erfahrung der
Hemmung, der Uberwindung und der erneuten Offnung oder Weitung in den Folge-
raum. Hieraus lisst sich eine Entsprechung zu der Schwelle zwischen Leben und Tod
ableiten, die nahelegt, architektonische Schwellenriume dahingehend zu analysieren,
wie sie gedacht, entwurflich entwickelt und gemacht sind, um daraus Kenntnisse fir
die Gestaltung von Sterbeorten ableiten zu kénnen.

Ein Nachdenken iwiber eine dhnliche Fragestellung habe ich in der Publikation
«A History of Thresholds. Life, Death & Rebirth»" der franzosischen diszipliniiber-
greifenden Forschungsgemeinschaft Sensual City Studio gefunden. Als ich erstmals
auf die Publikation aufmerksam wurde, glaubte ich zunichst ein Buch itber Schwel-
len- und Passagenrdume unterschiedlicher Lebensphasen in den Hinden zu halten,
das moglicherweise die Riumlichkeiten biografischer Passagenmomente typologi-
sieren wiirde. Vorgefunden habe ich dann allerdings eine Abhandlung zur Existenz,
dem Verlust und der Riickkehr von Schwellen- und Ubergangsriumen in der Archi-
tektur. Es wird herausgearbeitet, dass mit zunehmender Popularitit des fliefienden
Raumes und insbesondere mit der klassischen Moderne und der damit verbundenen
Auflésung der Fassade eine zunehmend gliserne und transparente Architektur ent-
steht, in der Schwellenriume obsolet sind. Anhand der aktuellen Gegenwartsarchi-
tektur, die erneut Analogien zu historischen Bautypen und -elementen herstellt, wird
eine Rehabilitation des Schwellenraumes argumentiert. Es ist interessant, dass die
Schwellenriume selbst — die in meinem Verstindnis das Potenzial bergen, eine raum-
typologische Entsprechung biografischer Passagenmomente zu sein — architekturge-
schichtlich eine Genese der Wandlung durchlaufen.

10 Sensual City Studio (Hrsg.): 2018.
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CU | Dasistsehrinteressantundich kann insbesondere der Uberlegung folgen, dass die
Architektur der Moderne mit viel Stahl und Glas sehr schnell an ihre Grenzen kommt,
was das explizite Gestalten der Schwellen und Ubertritte angeht. Hier reduziert sich
die Umfriedung auf eine moglichst diinne, moglichst transparente Schicht der inne-
ren und dufderen Spharen. Im extremsten Fall separiert eine durchsichtige Glasschei-
be Innen- und Aufienraum voneinander und bildet eine gewissermafen unsichtbare
Umfriedung. Der offene Grundriss stellt zudem die Umfriedung aller Riumlichkeiten
der Architektur zur Disposition, sodass die Umfriedungen aufgelést werden und in
einem flieRenden Raumkontinuum unterschiedliche Atmosphiren schwellenlos
ineinanderflieRRen.

Dieses Bestreben nach moglichst starker Transparenz findet sich — im (ibertragenen
wie im baulichen Sinne —auch in den Bereichen des Gesellschaftlichen, des Politischen
und des Sozialen, mit all seinen negativen Konsequenzen; denken Sie nur an die Erzie-
hung der Kinder, die heutzutage kaum mehr Grenzerfahrungen machen kénnen. Hier
wurde die Transparenz zum Inbegriff demokratischer, nachvollziehbarer, an Integrati-
on und Teilhabe orientierter Konzepte stilisiert. Dies kam wiederum in der architekto-
nischen Umsetzung entsprechender Institutionen zum Ausdruck. Die glidserne Kuppel
des Berliner Bundestages ist sicher eines der markantesten Beispiele dieses Architektur
gewordenen Bestrebens.

KV | Die von Thnen in unserem vorangegangenen Gesprich angesprochene Heim- und
Pflegearchitektur in Skandinavien scheint ebenso diesem Bestreben der Transparenz
zu folgen, wenngleich es hier vielmehr um Ausblick denn um das Gewihren von Ein-
blick gehen diirfte. Es klingen im Hinblick auf Transparenz in diesem Kontext also
einmal mehr Themen der Exponiertheit, Scham und Haltlosigkeit an und es stellt sich
die Frage, wie in einer architektonisch wenig gefassten Riumlichkeit ein Ankommen
und Geborgensein ermoglicht werden kénnen, wenn dieser Raum selbst kontur- und
haltlos wirkt.

CU | InderausschlieRlichen Fokussierung auf Transparenz und Offenheit sehe ich dies-
bezlglich tatsachlich Schwierigkeiten. Ich denke, die Raume am Lebensende miissen
insgesamt der Ambivalenz der Bedirfnisse nach Geborgenheit und Weite gerecht
werden.

Sagen wir einmal so, der Prototyp eines Sterberaumes ist der Ohrensessel. Die Archi-
tektur eines Ohrensessels ist eine sehr leibnahe, eine an den leiblichen Bediirfnissen
orientierte: Ich habe Halt und Schutz von hinten. Die Seiten sind teilweise befriedet
und teilweise offen, sodass sich mir hier sowohl Halt als auch Offenheit bieten. Vor mir
erstrecktsich ein weites Feld. Wenn ich in einem Ohrensessel sitze, kann mir nichts pas-
sieren. Da ist mir die Freiheit gegeben zu entscheiden, ob ich bleibe oder gehe. Da habe
ich meine eigenen Begrenzungen, die ich spiire, die mich ebenso halten wie wegschi-
cken kénnen und ich befinde mich in eben dieser Ambivalenz und Dynamik zwischen
Verweilen und Aufbruch.

KV | Durch das Ausblenden der Welt in meinem Riicken und den klaren Fokus nach
vorne und auf die Welt, die sich mir in diesem Radius zeigt, ergibt sich im Ohrenses-
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sel eine ganz beildufige Moglichkeit, zur Ruhe zu kommen. Alles, was jenseits meines
Ausblicks liegt, ist ausgeschlossen durch die Einfriedung, die sich an mich schmiegt
und mich schiitzt. Vor dem Hintergrund dessen, was Sie beschreiben, lisst sich wohl
sagen, der ideale Sterbeort ist beides: Schutz und Ausblick.
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Biografien
Frére Alain Durand

ist dominikanischer Ordensbruder, war zur Zeit der Planung und des Baus des Kon-
vents Sainte-Marie de la Tourette als junger Dominikanerschiiler in Eveux und lebt
nun - nach zahlreichen Reisen und Auslandsaufenthalten im Dienste des Katechis-
mus — als Teil einer kleinen Gemeinschaft von Ordensbriidern erneut in dem nach
Plinen von Le Corbusier errichteten Konvent. Er ist Mitglied des Lyoner Didzesanrats
der Solidaritit, «<Conseil Diocésain de la Solidarités, und publiziert zu Themen der Soli-
daritit, der Verantwortung der Christen in der Gesellschaft, zum Umgang mit Armut
und Fragen des Humanismus in der Wirtschaft. Er leitete die theologische Zeitschrift
«Lumiére et Vie» und war zehn Jahre lang Direktor der Zeitschrift «Diffusion de
I'Information sur ’Amérique Latine (DIAL)» zur Verbreitung von Informationen und
Berichten iiber christliches Wirken in Lateinamerika. Er ist Mitglied der Kommission
fir Gerechtigkeit und Frieden in Frankreich und der theologischen Nachfolgegruppe
der Diaconia 2013.

Stefan Kaegi

studierte am Institut fitr Angewandte Theaterwissenschaften der Justus-Liebig-Uni-
versitit GieRen. In unterschiedlichen Konstellationen arbeitet er gemeinsam mit
Helgard Haug und Daniel Wetzel unter dem Label Rimini Protokoll. Das Spektrum
der Ausdrucksformen reicht dabei von Theater iiber Horspiel, Film, Lesung bis hin
zu Ausstellungen. Im Zentrum ihrer Arbeit stehen Experten des Alltags, die in Form
von Dokumentartheater und Interventionen im 6ffentlichen- und Bithnenraum ihre
Expertise im Kontext iibergeordneter Fragestellungen zeigen. In Parcours und Spiel-
szenerien wird Alltigliches zur Theatererfahrung inszeniert; neue Sichtweisen auf die
Wirklichkeit und das konkrete Sichtbarmachen abstrakter Fakten, Daten oder Statis-
tiken prigen diese Arbeiten, die ebenso auf der Bithne wie im Stadtraum situiert sind.
Fragen und Herausforderungen der Gegenwartsgesellschaft bilden den unerschopfli-
chen Themenkanon fiir die Arbeiten von Rimini Protokoll. Seit 2012 hat Rimini Proto-
koll die Saarbriicker Poetikdozentur fitr Dramatik inne.
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Barbara Camilla Tucholski

studierte freie Kunst an der Kunstakademie Diisseldorf sowie Kunstgeschichte, Phi-
losophie und Germanistik an der Universitit Bonn. Ihr kiinstlerisches Werk umfasst
Zeichnungen, Malereien und installative Interventionen in situ. Im Zentrum ihres
Werkes steht die Prazision und Feinheit der Beobachtung, welche weit tiber das Gese-
hene hinaus das Erlebte und Empfundene mit einschlief3t. Dies zeigt sich insbesonde-
re in der markanten Ausarbeitung des Bildraums ihrer Zeichnungen, welcher sich in
planaren, axonometrischen und perspektivischen Projektionen derart aufweitet, dass
er den Betrachter vollstindig einzuschliefien scheint. Eingebunden in den Kontext ih-
rer Entstehung, wie beispielsweise in «Schloss meiner Erinnerung», 2007, iiberlagert
sich die Erfahrung der Kiinstlerin im Bildraum der Zeichnungen und Geméilde mit der
eigentlichen Architektur des Ortes zu einer situativen Einheit. Von 1995 bis 2013 hat-
te sie eine Professur am Kunstgeschichtlichen Institut der Christian-Albrechts-Uni-
versitit zu Kiel inne.

Charlotte Uzarewicz

ist ausgebildete Krankenschwester und studierte Ethnologie, Soziologie und Medi-
zingeschichte in Géttingen. Sie promovierte in der Soziologie zum Thema «Kollektive
Identitit und Tod — Zur Bedeutung ethnischer und nationaler Konstruktionen». Sie
war als wissenschaftliche Mitarbeiterin im Studiengang Lehramt Pflegewissenschaft
an der Universitit in Bremen titig und folgte schlieRlich dem Ruf als Professorin fir
Pflegewissenschaft an die Evangelische Fachhochschule Berlin und war Gastprofes-
sorin der Universitit Halle. Gegenwirtig ist sie als Professorin fiir Pflegewissenschaft
an der Katholischen Stiftungshochschule Miinchen und als Honorarprofessorin fir
Kultur und Asthetik in der Pflege an der Philosophisch-Theologischen Hochschule
Vallendar titig. Im Zentrum ihrer Forschung steht die korpertheoretische und leib-
phinomenologische Erérterung von Fragestellungen zur Pflege. Sie betrachtet die
Phinomene des Krankseins und des Gesundseins in Bezug auf die damit verbundene
Leiblichkeit, das sich verindernde In-der-Welt-Sein sowie Raumerleben und -wahr-
nehmung im Zustand von Krankheit, Versehrtheit und Pflegebediirftigkeit.
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Uta Graff

studierte Architektur in Braunschweig und Ziirich, war als Architektin fiir Prof.Peter
Zumthor in der Schweiz und fiir gmp Architekten von Gerkan, Marg und Partner in
Berlin sowie als wissenschaftliche Mitarbeiterin im Studiengang Architektur der Uni-
versitit der Kiinste Berlin bei Prof. Alfred Grazioli und Prof. Adolf Krischanitz titig.
Sie hatte verschiedene Lehrauftrige der Universitat der Kiinste in Berlin inne und war
als Gastprofessorin an der China Academy of Art in Hangzhou und am UNI.K, dem
Studio fiir Klangkunst und Klangforschung, der Universitit der Kiinste in Berlin tatig.
Uta Graff war Professorin im Studiengang Architektur in Wiirzburg und ist seit 2012
Ordinaria fiir Entwerfen und Gestalten an der Fakultit fir Architektur der Techni-
schen Universitit Minchen. Sie befasst sich in Lehre und Forschung sowohl fachbe-
zogen als auch interdisziplinar mit der konzeptionellen und experimentellen Gestal-
tungspraxis und der Reflexion des Prozesses architektonischen Entwerfens.

Katharina Voigt

studierte Architektur in Hamburg, Miinchen und Stockholm. Sie war bei Stélken
Schmidt Architekten BDA in Hamburg und Heim Kuntscher Architekten und Stadt-
planer BDA in Minchen titig und ist seit 2016 wissenschaftliche Mitarbeiterin am
Lehrstuhl fiir Entwerfen und Gestalten der Technischen Universitit Miinchen. Ihre
Arbeit konzentriert sich auf das sinnliche Wahrnehmen architektonischer Rdume und
phinomenologische Zuginge zur Architektur. Im Zentrum ihrer Forschung steht das
dynamische Moment architektonischer Riume, welche sie im Hinblick auf die Wech-
selbeziehung der Wirkung architektonischer Raume und deren sensomotorischen Er-
lebens mit Mitteln des zeitgendssischen Tanzes untersucht. Der Frage, wie das sensu-
elle, assoziative und implizite Kérperwissen fir den Architekturentwurf zuginglich
gemacht und wie Praktiken des zeitgendssischen Tanzes als Werkzeuge genutzt wer-
den kénnen, um die kiinftige Architekturerfahrung im Entwurfsprozess zu antizipie-
ren, geht sie im Rahmen ihres Promotionsvorhabens, in der universitiren Lehre und
seit 2018 auch mittels einer eigenen choreografischen Praxis nach.
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Dank

Den Beginn meines Nachdenkens iiber die Gestaltung von Sterbeorten und eine Sicht-
barkeit des Sterbens in der Architektur markiert meine theoretische und entwurfliche
Masterarbeit an der Technischen Universitit Miinchen. Ich danke Prof. Uta Graff und
Prof. Dr. phil. habil. Dietrich Erben fiir ihre intensive Begleitung dieser ersten Phase
meiner Auseinandersetzung mit dem Thema. Besonders dankbar bin ich fiir die Anre-
gungen und fiir das Vertrauen, das sie mir und meiner Arbeits- und Vorgehensweise
in diesem Entwicklungsprozess entgegengebracht haben sowie fiir die inspirierenden,
herausfordernden, vertiefenden und klirenden Fragen, mit denen sie mich wihrend
dieser Arbeit begleitet haben. Die Masterarbeit, welche den Auftakt fiir die Arbeit am
vorliegenden Buch bildet, wurde 2015 mit dem Johannes B. Ortner Preis ausgezeich-
net. Ich danke der Johannes B. Ortner Stiftung, dass sie mich damit darin bestirkt hat,
die Auseinandersetzung mit dem Thema fortzusetzen.

Mein herzlichster Dank gilt Uta Graff, die mich wihrend des gesamten Prozesses der
Entstehung dieses Buches mit wertvollen Fragen, prizisen Beobachtungen, Anmer-
kungen und Anregungen - vor allem anderen jedoch in tiefem, profundem Verstind-
nis meines Anliegens und meines Vorhabens — in allen Belangen unterstiitzt, geférdert
und begleitet hat. Ihrer Einfithrung zur «Gestaltung von Sterbeorten als architektoni-
sche Aufgabe» eroffnet dieses Buch und den Zugang zu meinem Schreiben.

Erst im Austausch und im Gespriach mit Anderen war es mir moglich die verschiede-
nen Facetten der Thematik profund zu durchdringen. Ich danke Barbara Camilla Tu-
cholski, Charlotte Uzarewicz, Frére Alain Durand und Stefan Kaegi fiir die Offenheit
und das Vertrauen, die sie mir im Gesprich entgegengebracht und fiir die wertvollen
intensiven Einblicke in ihre Arbeits- und Sichtweisen, die sie mir gewihrt haben. Ich
danke allen Kiinstlerinnen und Kiinstlern sowie den Fotografinnen und Fotografen,
die ihre Werke fiir die Veroffentlichung im Rahmen dieses Buches freigegeben haben.
Allen Urheberrechtsinhabern danke ich fir die Erlaubnis, ihr Material reproduzieren
zu diirfen. Sollten trotz sorgfiltiger Recherchen Personen iibersehen worden sein, bit-
te ich diese um Nachsicht und darum, sich bei mir zu melden.

Im Hinblick auf das Nachdenken tiber das Sterben danke ich Daniela Rose Anderson
und Heiner Voigt fiir zahlreiche Gespriche zur medizinischen Perspektive auf Ster-
ben und Tod sowie Margaretha Eidam fiir das Einblickgewihren in ihre langjihri-
ge Erfahrung und Expertise in der Hospizarbeit. Laura Eberhardt danke ich fir die
anregenden Impulse zur Gestaltung der Architekturen fiir das Lebensende im Rah-
men ihrer Masterarbeit am Lehrstuhl fiir Entwerfen und Gestalten der Technischen
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Universitit Minchen. Meine diesem Buch zugrunde liegende Arbeitsweise wire
nicht denkbar gewesen ohne das Kérperwissen, das sich mir im zeitgendssischen
Tanz erschlossen hat. Ich danke Bettina Theil und Virginie Roy fur den besonde-
ren Zugang zu Architektur und Raum, den sie mir in ihrer spezifischen Weise der
Tanzvermittlung, ihrer tinzerischen und choreografischen Arbeit eréffnet haben.
Barbara Galli danke ich fiir die gemeinsame choreografische Praxis, die tinze-
rischen Architekturexplorationen und den intensiven Austausch, welche meine
Wahrnehmung architektonischer Riume erweitert und gepragt haben. Fiir die kon-
tinuierliche Begleitung meines gesamten Schreibprozesses danke ich dem Kollegi-
um des Lehrstuhls fiir Entwerfen und Gestalten der Technischen Universitit Miin-
chen und insbesondere Katleen Nagel, Peter Schmid und Victoria Schweyer.

Anke Poppen danke ich fiir die intensive kommunikative und fachkundige Unterstiit-
zung wihrend der Entstehung dieses Buches, die diese verlagsseitig als Projektmana-
gerin begleitet hat. Cordelia Marten und Christiane Weidemann gilt mein herzlicher
Dank fiir das Lektorat des vorliegenden Buches, ihr aufmerksames Lesen und den
Feinschliff am Text. Der Dr. Marschall Stiftung danke ich fiir die Férderung mit ei-
nem Publikationszuschuss, der die Open-Access-Veroffentlichung — und damit den
freien Zugang zu den Inhalten dieses Buches — ermoglicht.

Mein personlicher Dank gilt all den Menschen, die als Freunde die Entstehung die-
ses Buches begleitet haben. Insbesondere danke ich Belén Salvador Baldd, die mich
ermutigt hat, dieses Vorhaben zu wagen und meine Position in dieser Form zu ver-
offentlichen. Annina Forschler, Hannah Knoop, Ileana Marie Anderson, Katharina
Dubischar und Maria Remter danke ich fiir ihre Unterstiitzung, das Einbringen ihrer
jeweils eigenen Expertise und die freundschaftliche Begleitung dieses Prozesses mit
unzihligen anregenden Gesprichen. GrofRe Teile dieses Buches sind in Erinnerung
an Katharina und Paul Kurpanek entstanden, von denen ich ebenso viel iiber das Le-
ben wie iiber das Lebensende und das Sterben lernen durfte; dieses Wissen hat die
Arbeit an diesem Buch und mein Nachdenken iiber das Sterben mafRgeblich gepragt.
Mein innigster Dank richtet sich an meine Eltern, ohne deren Anteilnehmen und Un-
terstiitzung die Realisierung dieses Vorhabens unmoglich gewesen wire und deren
Denk- und Sichtweisen mich begleiten, prigen und anregen. Ohne den regen und an-
regenden Austausch mit Euch hitten viele der in diesem Buch vorgestellten Gedanken
nicht in dieser Weise ihre Form gefunden.
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