Recklinghausen, den 16.9.1980
Konvent der
Krankenhausseelsorger in der
Evang. Kirche von West.
- der Vorsitzende -

Sehr geehrte Damen und Herren, liebe Schwestern und Briider!

Die Sommerferien sind nun selbst in Bayern zu Ende gegangen. Voraussichtlich haben die meisten
von uns jetzt ihren grofRen Urlaub hinter sich. Ich wiinsche Ihnen, dass er gut war.

Der letzte Rundbrief stammt vom Anfang Mai und blickte auf die diesjahrige Konventstagung zu-
rick. Inzwischen hat der Leitungskreis mehrfach zusammengesessen und ,,Leitlinien fir die Kon-
zeption hauptamtlicher Krankenhausseelsorge* sowie eine entsprechende Musterdienstanweisung
erarbeitet. Beides liegt nun schon einige Zeit im Landeskirchenamt auf dem Tisch. OKR Schmitz
hat unser Anliegen, dartiber mit der Superintendentenkonferenz und der Kirchenleitung ins Ge-
spréch zu kommen, beim Préses angemeldet. Damit Sie wissen, worum es konkret geht und evtl.
auch selbst etwas an der Hand haben, sind diesem Rundbrief beide Papiere in Anlage beigefigt.

Der Leitungskreis ist inzwischen in engeren Kontakt zur Geschaftsfihrung des Diakonischen Wer-
kes der EkKvW getreten. Wir wollen der Anregung, zum Konvent der leitenden Schwestern und zum
Verband Evangelischer Krankenhaustrdger Kontakt aufzunehmen, nachgehen.

Mehrfach gingen bei mir Hinweise auf offene Pfarrstellen fiir Krankenhausseelsorge oder mit
Krankenhausseelsorgeanteil ein. Im Fall Bochum-Langendreer hat sich der Leitungskreis mit der
Stellenkonstruktion befasst und ist zum Ergebnis gekommen, dass diese Stelle, so wie sie beschrie-
ben ist, nicht empfohlen werden kann. Dass ich dies mitteile, realisiert, dass wir Fachvertretung und
Vermittlung fiir eine sinnvolle Aufgabe des Konvents halten.

Freilich ist der Leitungskreis hier auch besonders auf Information und Riickmeldungen von Ihnen
angewiesen.

Der im letzten Rundbrief annoncierte, urspringlich fiir September 80 geplante sog. Herbstkurs der
EKD-Konferenz fiur Krankenhausseelsorge (Thema: Berufsethischer unterricht an Krankenpflege-
schulen) musste verschoben werden und ist jetzt fur den 2.-7. Februar 1981 in Wilhemsfeld bei
Heidelberg terminiert. Vom Landeskirchenamt habe ich die VVorabzusagen, dass die Kosten flir zwei
westfalische Teilnehmer an diesem Kurs tibernommen werden. Zwei Anmeldungen fiir den Kurs
liegen auch schon vor. Aus Griinden der Chancengleichheit méchte ich die Sache aber noch offen
halten und bitte diejenigen, die ernsthaftes Interesse an diesem Kurs haben, sich bis zum 15. Okto-
ber 80 bei mir zu melden. An der Leitung des Kurses sind auch leitende Schwestern beteiligt. Ein
katholischer Krankenhausseelsorger wird ebenfalls mitarbeiten.

Das Seelsorgeinstitut Bethel (KS-Zentrum) macht auf seinen 12-Wochen-Kurs in Klinischer Seel-
sorgeausbildung im Sommer 1981 aufmerksam. Der Rahmenplan fiir diesen Kurs sowie Anmelde-
unterlagen kénne bei mir — oder direkt im Institut abgerufen werden.

Vermutlich wird bei Thnen z. T. auch die Einladung zu zwei Terminen der Westféalischen Konferenz
der theologischen Mitarbeiter in der Diakonie eingegangen sein. Auf die Konferenz vom 4.-6. Janu-
ar 1981 in Freudenberg mdchte ich besonders hinweisen. Sie wird unter dem Thema ,,Der behinder-
te Mensch* stehen.

Diesem Schreiben beigeflgt ist ferner eine Einladung (blaues Faltblatt) zu einer Tagung AG ,,Arzt
und Seelsorger” und Westfalische Akademien am 25./26. Okt. in Haus Ortlohn.
Nun zu konventseigenen Terminen:



Die auf der Jahrestagung in Kierspe in Planung gegangene Fortbildungsveranstaltung des Konvents
fiir 1981 ist inzwischen unter dem Dach des Westfalischen Pastoralkollegs-Angebots fiir 1981.
Termin: 23.-27.3.1981

Ort Haus Villigst

Arbeitstitel: Der (Krankenhaus-)Seelsorger und die Institution Krankenhaus

Es geht hier darum, die speziellen Probleme des Krankenhausseelsorgers im Beziehungsgefiige der
Krankenhausinstitution (Verwaltung/Arzteschaft/Pflegedienst) zu erhellen und durchzuarbeiten. Die
den meisten vertraute Klinische Seelsorgeausbildung widmet sich in erster Linie des Seelsorgear-
beit am Patienten. In diesem Kolleg werden nun die nicht weniger wichtigen Fragen des strukturel-
len Kontextes unserer Arbeit aufgegriffen.

Diejenigen Kollegen, die ,,Botschaft aktuell“ beziehen, werden das Jahresprogramm des Pastoral-
kollegs rechtzeitig in die and bekommen. Die anderen mégen sich in den Regionalkonventen infor-
mieren. Die Anmeldung zum Kolleg l&uft nach Pastoralkolleg-Muster.

Die Jahresversammlung des Konvents 1981 ist vom Leitungskreis fur den 1./2. Juni 81 geplant.
Dem Waunsch, an einem moglichst bundesbahngiinstigen Ort zusammenzukommen, stand der Um-
stand entgegen, dass anreise am Vortag und Zeit flr persdnliche Gesprache vor den Beratungen im
Plenum die Mdéglichkeit zur Ubernachtung fordern, die dann wieder an ein entsprechendes Haus
gebunden ist. Erfahrungsgeman ist der Raum fir personlichen Austausch ebenso wichtig wie die
allgemeine Beratung. Wir haben uns deshalb fiir 1 %2 -Tagesprogramm entschieden. Bitte vermer-
ken Sie schon jetzt den Termin! Am 1. Juni wére nachmittags Anreise und Zeit fir Austausch und
Gesprache in kleine Gruppen. Der 2. Juni ist dann dem Beratungs- und Entschlussprogramm ge-
widmet. (1981 liegen auch wieder Wahlen an). Selbstverstandlich bekommen Sie rechtzeitig einge-
hendere Informationen.

Am 28.11.80 kommt der Leitungskreis des Konvents das nidchste Mal zusammen. Falls es aus Ihrer
Kenntnis Dinge gibt, mit denen sich der Leitungskreis befassen sollte, teilen Sie mir es bitte recht-
zeitig mit.

Gott segne unsere Arbeit auch in den letzten Monaten des Jahres.

Zugleich im Namen des Leitungskreises gruft Sie

herzlich lhr
Hermann Eberhardt
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Krankenhaussselsorge ist bascnderer seslscrgerlicher Diens
der Kirche an der Gesellschaft im Bersich der Scrge um
kranke und leidende Menschen. Sie ist deutlich von herkdmm-
licher Parochialseelsecrge zu unterscheiden.

Adressat der Kranksnhausseelsorge sind scwohl die Menschen,
die das Krankenhsus in Anspruch nehmen (Patienten und ihre
Angehérigen), als auch all disjenigen, die im Beziehungsge-
fluge Kranksnhaus ihren Arbeitsplatz haben.

Krankerhaugseelsarge iet notuwendig Skumenisch und kooperetiv
ausgerichtet.,

Ihr Dienst setzt speziells Kenntnisse und Féhigkeiten und
damit auch eine besscndere Ausbildung voraus.

Krankenhausseelsorge hat inren Standort i m Krankenhaus.
Der Arbeitsbereich eines Krankenhausseelsurgars mulB Uber-
schaubar ssin.

Planung und Einsatz von Krankenhausseslscrge wind - unter
den gegebensn perscnellen und finanziellen Moglichkeiten
der Kirche - zwangddufig mit "FMut zur Licke" geschehen
missen. 3

Per =inzelns Kr?ﬁkenhausseelsorgar sollte erwarten konnens
daB der "Mut zur Licke®™ ihm nicht allein Uberlassen bleibt,
sondern auch durch eine klare Bagrenzung.seines Arhsitsbe-
raiches abgestitzt ist.

Kein Krankenhaussseselsorger sollte zur Sselscrge in mehr

als sinem Kranrkenhaus verpflichtet weden, wenn die ihm ;
zugawiesans Institution mehr als 400 Patientenplatze aus-
weist,

In keinem Fall ist es sinnvoll, sinem Krankenhaussealsorger
die wolle seelaargerlﬁcha Uerantmortunu fir mehr als

2 Krankenhduser zuzuwsisen.

Dies gilt auch dann, wenn gleichzeitig gute katholische
Krankenhausseelsorge gewdhrleistst ist.

AusmaB und Intensitit des seelsorgerlichen Linsatzes werden
von den Bedingungen bestimmt, die sich aus dem Typ des
Krankenhauses und der Art da“ hehandelten Krankheitsleiden
ableiten. Es gilt:

Je deutlicher dis saelische Dimensicn der behandeiten Krank-
heitsleiden, desto aufwsndiger der seelsorgerliche finsatz.
Je groGer (Uberregiﬂnalar) das Krankenhaus, destoc intensiver
auch die Anforderungsn an den Salsorger.

Effektiver Fimsatz von Krankenhausseelsorgs sstzt bsim
Krankenhaust_rédger und den leitenden Mitarbeitern die Bere
echaft voraus, den 'sselscrgerlichen Dienst der Kirchs znzu-
nshmen und zu 1~+agrler8ﬁa Dies manifestiert sich u.a. in
der Bersitstelliung sines geeigneten Dienstzimmers.

"Bei der Errichtung oder Wiederfreigabe einer Krankenhaussesi-

socrge-Stelle scllte zundichst vor Ort geprift werdan, wis es
mit disser Bereitschaft konkret bestelli ist. -

Der Dienst des Krankenhausseelsorgers realisiert sich in var=
schiedenan Dimensionen, innerhalb derer es miglich sein
muB, unterschiedliche Schwerpunkte zu seizen. Dazu sind
?ngende {lberlegungen lsitend: :

Das Angshot von Gottesdienstern und Krankenabendmahlsfelern
wird sich nach Brauch und rdumlichen Gegebenheiten, sowis
den Moglichkeiten der Patisnten richten missen.

Das seelsorgerliche Cespréch mit Patienten und deren im

s
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- Krankanhaus begecnenden Angeh6rigen bestimmt wesentlich den

Disnst., Die Kapazitdt des Seelsorgers ist jedoch bagrenzt.
In der Regel ist dawvon auszugehen, daB dis Seclsergs an

Patienten nicht fldchendeckend, scndern schwerpunktmiBig

geschehen wird. In welcher Weise der Seelsorgedienst auch
konzipiert wird, die Arbeitsprinzipien des Seelsorgers
sollten allgemein transparent und die mit ihnen getroffene
Entscheidung zu Schwsrpunkten durch die Dienstanuwsisung

klar gestlitzt sein. :

Der Krankenhausseslsorger ist potentieller persbnlicher Ge-
sprachspartner und Berater auch fiir alle im Krankenhaus t&-
tigen Mitarbeitér. Ein’Spraechzimmer und feste Sprechzeiten
machen dsn Seslsorger fir alle ansprechbar, die seinen
Dienst in Anspruch nehmen uwollen.

Je mehr der Krankenhausseelsorger ssine seslsorgerliche Kom-
petenz in Prozesse laufender Beratungen im drztlich-pflegse-
rischen Bereich sowie bei organisatorischen Entscheidungen
einbringen kann, desto besser. Was hier investiert werden :
kann, strahlt mannigfaltig auf die Seelsorge an Patienten aus
Liegt das seelsorgerliche Arbeitsfeld im Bereich wvornehm-
lich seelischer Krankheitsleiden; ist ein erhéhter Aufwand
fir die Teilnahme an Fallbesprechungen odsr Stationsgespri-
chen unabdingbar. '

ODer Mitwirkung bei der Aus- und Fortbildung von Mitarbeitern
im Krankenhaus sowie der Ausbildung und Begleitung van Ssel-

sorgemitarbeitern (Besuchsdiensten) komm%t wesentliche multi-

plikative Badeutung zu. Bei lekztersr steht zugleich evtl.

die Frage nach sinsm das Krarnkenhaus iibergreifsnden regiona-
len Seelsorgekonzept an. Es diirfte sinnvoll sein, = wenn midg-=
lich ~ die besondere seelsorgerliche Kompetenz des Kranken-
hausseslsorgers einem selchen Konzept disnstbar zu machen
(Seelsmrgeratungs» und Supervisisnsaufgaben). 5
Multiplikative Tétigkeit stellt ein gutes Gegengewicht zur
unmittelbaren Belastung des Seeslsorcers durch die stZndige
Begegnung mit unabwendbarem Leiden im Krankenhaus dar.

Zum Erhalt seelsorgerlicher Kcmpetenz gehtrt ebenso die

Sorge dafir, daf kein Krankenhausseslsorger in ginzlicher
Isglation arbaitet, wie :

seine Verpflichtung zu laufender Fortbildung und entsprechen-
der beratender Begleitung der Seelsorgearbeit. '
Fortbildung in der Sselscrge ist besonders zeitaufwendig.

Der Bessonderheit speziellsn Seelsorgedienstes entspricht,

dal dem Seslsorger ein besonderes MaB an Zeit fir Fortbildung

zugestanden wird. :

Bereitschaft und Fiéhigkeit zur Kooperation sind unverzicht-
bares Qualifikationsmarkmal eines Krankenhaussselsorgers.
Im Juni 1980

Der Leitungskreis des Konvents der Krankenhausseelsorger
in der Evengelischen Kirche von Westfaler
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Entwurf ener Mustsrdienstanwsisung FPUT -
Hauptemtliche Krankenheussselsorger

Bienstanuwus i sung
fir den/die Inhaber(in) der..e.s.ce.s.c.Stalies flr Kranksnhaus-
888150rQ8eccsoa
Herrn/rrauoeeeetoec

Diensthereich

Der/Die Inhabar(in) der Krankenhausseelsorgspfarrstells

wird als svangelischse(r) ist zustindig fir die gesordnete
Seelsorger(in?aﬁa evangalische Seelsorge in....
{(in Gemeinschaft mit...) IV nn e
mit der Seslsorge in/im Als Standort unmittelbarer Seel-
S : sorgearbeit wird/werden ihm/ihr
baauFtragtc ‘ daSoenaae/}uestatiansn imuouuee
(Dariiberhinaus steht : zugswiesen.
er/sie (im Rahmen seinsr/ Ihm/Ihr obliegt zugleich die
- ihrer Méglichkeiten) den Koordinisrung und Begleitung
(andaren? in der Kranken- dar anderen Krankenhausseelsorge-
hausseslsorge (ifMe-co) dienste im/iNeceoceo o
tdtigen Mitartsitsrn als
fachkundige(r) Berater(in)
zur Verfiigung. )

Er/Sis versisht seinen/ihren Dienst in Zusammenarbeit mit allen
. im Bereich von Sselsorge und Beratung Tdtigen im Kirchenkreis.

Disnststellung

Als Inhaber({in) siner Cemeinde-/Uerbands-/Kreis-/Landeskirchli-
chen Pfarrstelle ist er/sis in dienstlichenm Angele enheiten dem
Presbyterium/Uerbanéeuorstand!%reissyn@dalucrstandﬁ
verantwortlich und nimmt an dessen Sitzungen mit beratender/he-
schliefender Stimme teil, wern Angalegenheiten seinas/ihrss
Arbsitsber=ziches behandelt werden..... Die Dienstaufsicht Gbto.ccoo

Uber ssine/ihce Arbeit legt er/eie jihrlich einen Bericht vor.

¢ 6 €30 @ 80 @

Dienstauftrag

Der unmittelbare Seelsorgedienst im Krankenhaus umfalt die Sesl-
sorge an Patianten (mit ‘ihren dort begagnenden Angeh@rigen) und
an den Mitarbsitern. Dazu gehéiren: Das Angsbot des Evangeliums

in Wort und Sakrament und das seelsorgerliche Gespréch. :
Dariiberhinaus kommt dem Angebot zur Beteiligung an Fachgesprichen
und Gruppen im Krankenhaus, sowie dsr Beratung und Feortbildung in
geelsorgerlichar Gespréchsfihrung wichtige Bedeutung zu.
....tré#gt dafiir Sorge daB sein/ihr seelsorgerlicher Dienst im
Krankenhaus fiir jedermann bekannt und abrufbar ist.

Zum Dienst im Einzelnen:
Cottesdienste und Amtshandlungen

.sse.s0rgt flir die regelmaBigs Durchfiihrung der Krankenhausgottes-
disnstg.ccss )

Bei der Gestaltung der Gottesdiesnste ist hinsichilich ihrer Ord-

nung und Dauver der basondersn Situa’ion der Pa.isnten Rechnung

zu tragen. ' o

In bestimmtem Turnus (wenigstens i1x im Monat) oder auf Wunsch wer-
den Abendmahlsfsiern gehalten.

..s.hat das Racht, innerhalb der geltenden Ordnungen auch auber-
halb des Krankenhauees Gottesdiensts zu halten und Emtshandlun-

gen durchzuflihr8Necos.s

2
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Das seh.sargerlar Gesprach nimmt ar/sie durch feste Sprechzei-
ter in ssinam Laqur und durch Besuche auf den Stationsn wahr.

Es liegt in sainerfihrar besondersn Verantwortung, die Schuer-
punkte seines/ihres Besuchsdienstes seo zu widhlen, dal vor allenm
den .J“chrﬁerﬁac dringandan "Faller"™ Rechnung getragen werden
kann, Dazu geshirt. dal die Kriterien fir ueelsargebmSucha den
Krankenhauspareonal transparent sind und ein guter Kontaki zu dem
Keanikenstationen gewihrleistet ist.

Schusigepflicht

Auf dis Schweigepflitht des Seelsorgsrs wird bescnders hingamiesan;
s20l8t in die &rzitliche Schweigepflicht hineingenommen, sowelt
ihm/xhr entsprechende Informationsn Uber Patienten zugehen.

Zugsammenarbait mit dem Kranksnhaus

000801]l sich bemihen, mit dem | ...scll sich um einen guten
Krenkenhaustréger, der Verwal- ! Kontakt zu allen Mitarbsitern

tung, der Arzteschaft, dem in den verschisdensn Arbeitshe-
Pflegepsrsonal (und den ange- reichen des Krankenhauses be-
schlosssnen Ausbildungsstit=- mihen.

ten) guten Kentakt zu halten.

ssso80ll saine/ihre Mitarbeit bei Arﬁeltagemexuschaften, Dianst-
besprechungen,; Schulungen usw. im Kranksnhausberaich anbistan,
gegebenenfalls auch selbst Arbe sitsgemeinschaften fir Mitarbeiter
der frzteschaft und des Pflegepersonals sowis anders interessen-
ten einbsrufen.

Gute Zusammenarbeit mit dem Katholischen Krankenhausssslssorger,
dem Sozialdisnst und psychothsrapsutisch t#tigen Disnsten ist
anzustrebsn.

Verpflichitungen auBsrhalb des Kranksnhauses

aeseist zustdndig flir die ! w..sbateiligt sich (nacn Méglich-
: : - 4+ keit) an der

Aus- und Fortbildung von Saelsorgehelfern und Besuchsgruppen
eseo/sesund begleitet ihrsn Dienst in...

".eo{nach Mégiichkeit) steht er/sie fir...

als Seszlsorgsberatar zur Verfiigung.

ss:018t auf snge Zusammenarbeit mit den Gemeindspfarrsrn im Umkreis
des Krankenhauses bsdacht.

<scnimmt an den Bfarrkonferenzen im K:rchenkre;a, sowis an dan
Tagungen dar Krankenhausseelsorgsr in der Region und in der Lan=
deskirchs teil. :

Weiterbildung

Auf dis Pflicht zur sigernsn Weiterbildung gem. der 'Ordnung dar
Fortbildung der Pfarrer und Pasteren in der EKuW vem 23.6.76°

wird hingeswiesen. .....ist darauf bsdacht, seina/ihre wissenschaft-
licher Kanntnisss auf dem Gebiet der Theologie und der Humanwis-
senschaften zu erweitsrn. Fr/Sie nutrt die Angebote zur Weiterbil-
dung, insbesocndsrz im Fachgebiet Klinisches Seslsorge Die dabasi
qewannanan ctrkenntnisse wird er/sie an die-Mitarbeiter im Seel-
surgebareicn weitergeben.

Anderung der Diengtanweinung

Rndsrungen der Diaﬁstanweiaung bediirfsn der Censhmigung des
Landesskirchenamias,

.0rt, Datum Sisgel Unterschri“ten

Im Juni 1980 - Des Laitungskreis deos Kenvents der ¥rankenhaus-
ﬁselscrgar in devr L»aﬂgelxschen Kirche von Westf.

. A Eistn it , 1
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Sonntag, 26. Oktober

8.00

8.45
SIS

10.45
i {0Te)
12.30
13030

Tagungsort

Uhr

Uhr
Uhxr

Uhx
Uhr
Uhr
Uhx

Eucharistie-Feier in der Akademiekapelle

Rektor G. Krems, Schwerte
Friihstlick

"Medikamentenkonsum/MedikamentenmiRbrauch -

und die Aufgabe der Seelsorge"

Ref.: Pfarrer Glinter Loschmann, Seelsorge-

institut der EKD, Bielefeld/Bethel
anschlieBend Aussprache
Pause
Plenaraussprache / Auswertung der Tagung
Mittagessen
Ende der Tagung

Evangelische Akademie
Rheinland-Westfalen, Haus Ortlohn,
Berlinexr Platz 12, 5860 'Iserlchn,
Tel.: 02371/3906

Tagungsleitung: Dr. F.H. Keienburg, Iserlohn,

Tagungskosten

Dir. G. Krems , Schwerte

: Unterkunft und Verpflegung DM 29,—-
Tagungsbeitrag DM 11 ,--

Die Akademie liegt am Stadtrand von Iserlohn am NuBberg, Berliner Platz,
Einfahrt neben der Johanneskirche.

Bundesbahnbenutzer:

Ab Bahnhof Schwerte Bahnbus (stiindlich) bis Iserlohn, Fleitmannstr.

Ab Bahnhof Iserlohn Buslinie 11 bis »Berliner Platz..

Autofahrer;

Autobahn Hansalinie (Miinster — Kéln): Abfahrt »Schwerte«, von Schwerte
Uber Villigst nach Iserlohn. Hinter dem Ortsschild »lserlohn« an der zwelten: .
Ampel nach links. Wegweiser »NuBiberg« folgen.

Autobahn Sauerlandlinie (GieBen — Dortmund): Ab Autobahnkreuz Hagen
bis »iserlohn-West«; an der Ampel links, zweite Ampel rechts, Wegweiser
»NuBberg« folgen bis zur Johanneskirche.

BundesstraBe 233 (Unna — Iserlohn): nach Ortstell »Iserlohnerheide« zweite
Ampel rechts ab, Theodor-Fleitmann-StraBe bis zur Johanneskirche.

Sonst im Stadtgebiet an Hauptkreuzungen Wegweiser »Evangelische Aka-
demie« beachten!

(
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“VON DER BITTEREN ARZENEY ...

ZUM MEDIKAMENTENKONSUM HEUTE”

Gemeinsame Tagung der Arbeitsgemeinschaft

"Arzt und Seelsorger"
der Evangelischen Akademie Iserlohn

und der Katholischen Akademie Schwerte

vom 25, bis 26. Oktober 1980

in der Evangelischen Akademie
Rheinland-Westfalen
Haus Ortlohn, Iserlohn



Medikamente sind von jeher Heilmittel bei der Behandlung
von Krankheiten und Stérungen. Aber sind sie nicht heute
weithin 2zu Konsumartikeln geworden oder sogar zu Heils-
mitteln, weil man von ihnen Erfillung und Gliick erwartet,
wie sie auf andere Weise nicht erreicht werden kdnnen.
Medikamentenkonsum und -miBbrauch sind nicht nur Ergeb-
nis der medizinischen und pharmazeutischen Forschung,
sondern vieldiskutierte Probleme unserer gegenwdrtigen
Gesellschaft. Di€ Exrwartungen der echten oder vermeint-
lichen Patienten, und damit der potentiellen Verbraucher,
bestimmen Qualitdt und Quantitdt des Einsatzes von Arznei-
mitteln. Ist dieses Phdnomen mit der allgemeinen "Konsum-—
haltung" ausreichend erklédrt? Oder gibt es so etwas wie
eine "gemeinsame Verantwortung" der Arzte, der Arzneimit-
telhersteller und der Patienten? Im Blick auf die Funktion
unseres Gesundheitswesens gilt es sicher, eine weitver-
breitete "Reparaturwerkstatt-Mentalitdt'" abzubauen.

Unsere gemeinsame Tagung der Arbeitsgemeinschaft "Arzt
und Seelsorger" und der beiden Akademien gilt der Besin-
nung auf die geistesgeschichtlichen, psychologischen, me-
dizinischen und seelsorgerlichen Aspekte des Themas und
soll sowohl den Dialog zwischen Arzten und Seelsorgern
férdern, wie auch unsere Erfahrungen reflektieren helfen,
damit die Diskussion iiber die Funktion der Medikamente
nicht nur unter &Skonomischen Gesichtspunkten gefiihrt wird.

Wir bitten Sie um Ihre Mitarbeit und baldige Anmeldung auf
beiliegender Karte.
(

Mit freundlichen GriiRen

Fir den Arbeitskreis "Arzt und
Seelsorger" und fiir die
Evangelische Akademie

Dr. F.H. Keienburg
Akademieleiter

Flir die

Katholische Akademie
Gerhard Krems
Akademiedirektor

B iRE Goe Ry A MY M

Samstag, 25. Oktober

bis

9.45
10.00
0] S

12.30
13.45

15.00
15230

16.30
18.00
19.00

20.00

Uhr
Uhx
Uhr

Uhx
Uhx

Uhr
Uhr

Uhr

Uhr

Uhr

Anreise / Stehkaffee
Eréffnung / Begriifung
"Die Bedeutung des Medikaments fiir die
Heilung des Menschen in der Vergangenheit"
Ref.: Frau Prof. Dr. Dr. Edith Heischkel-
Artelt, Frankfurt/Main - Mainz
anschlieBend Aussprache
Mittagessen
"COMPLIANCE - die Bedeutung des Medika-
ments in der Zusammenarbeit von Arzt und
Patient"
Ref.: Dr. A. Schrey, Mdnchengladbach
Kaffeetrinken
"Heilungserwartungen und der Stellenwert
des Medikaments - aus der Sicht des
Psycho (patho) logen" :
Ref.: Prof. Dr. Rorarius, Bielefeld/Bethel
Aussprache mit den Referenten
Abendessen
Abendmahlsgottesdienst in der Akademie-
kapelle - Dr. F.H. Keienburg
"Werbung - Versprechungen - Erwartungen"
a) Dias und Film: Dr. Conrady, Bielefeld/
Bethel
b) Szenen aus der Praxis:
Frau Drx. I. Albath, Iserlohn,
Frau I.v.Mackensen, Iserlohn,
Dr. H. Kant, Bochum
anschlieBend geselliges Beisammensein
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