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GERNOT WEIRICH

Miedzy duszpasterstwem umierajgcych

a duszpasterstwem ludzi w zatobie.
Praca kapelana szpitalnego na oddziale
opieki paliatywnej

Problematyka umierania, duszpasterstwa osob umierajgcych, zatoby i prze-
zwyciezania zatoby wywotujg opor. Zwykle staramy sie ja wyprzeé, chociaz
kazdy z nas bedzie musiat kiedy$ jej doswiadczyé: w relacji z ojcem, matka,
wujkiem, krewnymi; w tragicznych wypadkach z dzie¢mi, matzonkami, przyja-
ciétmi. Przeciez gdy kogo$ bardzo kocham, pozegnanie z nim staje sie wielkim
problemem.

Jednakze zatobe wywotuje réwniez wiele drobnych pozegnan naszego zycia,
ktére prowadza nas do naszego wielkiego, ostatecznego pozegnania z zyciem:
utrata pracy, choroba, kleska tam, gdzie liczyliSmy na sukces; kres mitosci, osa-
motnienie, nieudane dzieci...

Badania zjawiska zatoby traktujg kwestie jej przezwyciezania jako paradyg-
mat dla umiejetnoSci przezwyciezania doswiadczen straty i przetoméw zycio-
wych roéznego rodzaju. Gdy ludzie w zatobie mdwia, ze ich zycie nie majuz sen-
su - nie jest to po prostu wyraz apatii czy depresji, lecz raczej opis stanu, w kto-
rym po utracie bliskiego cztowieka, bedacego dla nas waznym i nadajgcego sens
naszemu zyciu, nie potrafimy zrozumie¢ ani siebie ani $wiata, ktdry sie dla nas
zawalit. 1 wiasnie w tym miejscu osoba w zatobie potrzebuje pomocy.

Niestety, opieka duszpasterska nad ludzmi pogrgzonymi w zatobie zwykle
zaczyna sie zbyt pézno. Powinna ona nastagpi¢ w miejscu, gdzie rzeczywiscie
wkracza $mier¢ i gdzie cztowiek moze jg juz wyczué, dostrzec, pojaé, czyli przy
umierajgcym, przy jego tozu Smierci.
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Duszpasterstwo 0s6b w zatobie odbywajgce sie w czasie i miejscu umierania
okreslane jest terminem technicznym perymortalny, co oznacza dostownie ,,wo-
kot Smierci”. Chodzi tutaj zatem o czas umierania, 0 minuty i godziny bezpo-
Srednio przed i po Smierci.

Najwieksze zapotrzebowanie istnieje tam, gdzie w nowoczesnych, zachod-
nich spoteczenstwach umiera najwiecej ludzi: w szpitalachl Jednakze tam dusz-
pasterz zwykle zajmuje sie pacjentem, a nie jego bliskimi. W wiekszosci przy-
padkdw opieka nad osobami w zatobie rozpoczyna sie zbyt pdzno. Odnosi sig to
do wszystkich grup zawodowych zajmujgcych sie problematyka zatoby: zatem w
tym samym stopniu do teologéw i Kosciota, jak réwniez do przedstawicieli psy-
chologii i psychiatrii. Praktycznie pierwszy kontakt z osobg pogragzong w zatobie
ma miejsce dopiero wowczas, gdy proces zatoby poszedt w niewtasciwym Kkie-
runku i stat sie przedmiotem terapii.

Powyzsze stwierdzenie nie odnosi sie jednak do opisywanego w niniejszym
artykule oddziatu opieki paliatywnej. Umieranie i Smier¢ w spos6b zamierzony
zostajg umieszczone w samym centrum staran duszpasterskich. W opieke nad
osobg umierajaca wigczani sa rowniez krewni - jednakze mniej ze wzgledu na
ich wiasne potrzeby, co raczej ze wzgledu na potrzeby umierajgcych. Akcent w
obydwu przypadkach kfadziony jest na tym, by utatwié¢ umieranie - a nie zatobe.
Jakkolwiek jedno moze miec jak najbardziej pozytywny wpltyw na drugie.

Dlatego chciatbym zajac sie zwigzkiem miedzy opiekg nad umierajgcymi a
opieka nad osobami w zatobie. Obydwie te kwestie w sytuacji perymortalnej sg
ze sobg Scisle zwigzane. Zwykle bowiem przezycia krewnych w chwili $mierci
osoby bliskiej badz tez w czasie jg poprzedzajgcym lub nastepujgcym po niej, sa
zwykle w dalekim stopniu ignorowane.

Wedlug mnie przyczyny takiego stanu rzeczy nalezy szuka¢ w obszarze hi-
storii oddziatywania znanej teorii badan nad zatobg autorstwa Kubler-Ross. Mam
tu na mysli rdwnie rozpowszechnione, co mylne zatozenie o tzw. ,fazie szoku”.
Bez watpienia ,,szok” badz przypisywane mu symptomy sg pierwszg reakcjg w
procesie zaloby. Sam jednak obserwowatem w szpitalu réwniez wszelkie inne
formy Zatoby bedace bezposrednig reakcjg na informacje o $mierci, ktére model
fazowy zwykle przyporzadkowuje do poOzniejszych faz zatoby. Réwniez co-
dzienne doswiadczenia ukazuja, ze wspomnienia chwili $mierci oséb bliskich,

1 Autor artykutu - duchowny ewangelicki i psycholog pastoralny, oprécz pracy naukowej na
wydziale teologicznym, jest kapelanem w Zentralklinik Bad Berka w RFN. Dla polskiego czytel-
nika - jak podkre$la recenzent tego artykutu - pewng trudno$¢ moze stanowié, niezaleznie od
nastawienia ekumenicznego, jego perspektywa niemiecka i protestancka. Uzywany za$ przez Auto-
ra w okre$lonych przypadkach termin partner, partnerka, oddaje sytuacje specyficznego stosunku
do matzenistwa w spoteczenstwach zachodnich.
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pamie¢ o uczuciach, z jakimi przyjeto wiadomos$¢ o ich $mierci, badZz widok
zmartego, jeszcze przez lata pozostajg w zywej pamieci i obcigzone sg silnymi
emocjami.

Juz to pozwala zauwazy¢, ze poziom uwagi i emocji oso6b dotknietych
Smiercig bliskich jest czesto bardzo wysoki wiasnie w tej pierwszej fazie, nawet
jesli na zewnatrz tego nie uwidoczniajg. To, jakie doSwiadczenia stajg sie naszym
udziatem, czy ijaka pomoc otrzymalismy (takze: czy i w jaki sposdb byt w tym
obecny Kosciol), jest wazne nie tylko w tej sytuacji badz w pdzZniejszym prze-
biegu procesu zatoby, lecz ma znaczenia rowniez w dalszym zyciu, gdy patrzy-
my nate przezycia z retrospektywy.

Przejde teraz pokroétce do zadar Kosciota: w kompleksie systemdw i instytu-
cji spotecznych nowoczesnego spoteczenstwa Koscioty naleza do grupy instytu-
cji edukacyjnych wraz ze szkotami, uniwersytetami, muzeami, teatrami itp. We-
wnatrz tej grupy Kosciot stanowi system komunikowania chrzescijanskiego ro-
zumienia rzeczywistosci. Jak wszystkie systemy czy instytucje religijne Kosciét
w ramach komunikacji publicznej posiada m.in. zadanie prezentowania wiedzy
etycznej o celach dziatan, w kontek$cie wiasnych przekonan o przeznaczeniu
cztowieka. Religia, a nie konkretne, pojedyncze wyznanie, jest antropologiczng
wiasciwoscig dang cztowiekowi wraz z jego zdolnoscig do autorefleksji. Wszy-
scy ludzie sg religijni badz wyznaja religie, gdyz wyrazenie ,religia” nie oznacza
opinii na temat Swiata ponadzmystowego, opinii, ktére mozna posiada¢ lub nie;
religia to konstytutywne dla istnienia kazdej skonczonej osoby zrozumienie, ze
jest sie zwigzanym ze zrodlem i celem wiasnej egzystencji i to w taki sposob, ze
konieczne jest zrozumienie tych granic wiasnego istnienia, aby uwzgledniac je w
swoim zyciu.

Komunikowanie tych tresci to rzeczywiste zadanie wspdlnot religijnych.
Nawet jesli we wspotczesnym spoteczenstwie nie istnieje wiekszosciowa zgoda
co do specyficznych - np. chrzescijanskich, ewangelickich, katolickich itd. -
cech postawy religijnej wobec $mierci, to jednak Koscioty (oraz inne wspdlnoty
religijne) musza prowadzi¢ na ten temat dialog i komunikowa¢ swoje wilasne
poglady.

Smier¢ to ,,przypadek graniczny” wiary. Tam, gdzie pojawia sie $mier¢, tam
cztowiek potrzebuje Kosciota wraz z jego zasadniczg misjg. Dlatego Kosciét
musi by¢ obecny przy $mierci, dlatego powinien sta¢ po stronie ludzi w zatobie.
Instytucje pogrzebowe, zorientowane na cel humanistyczno-komercyjny, nie sg
w stanie sprosta¢ temu zapotrzebowaniu.
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W zyciu cztowieka mamy do czynienia z trzema rodzajami do$wiadczenia: z
doswiadczeniem nieciggtosci, doswiadczeniem roznicy i doSwiadczeniem trans-
cendenciji.

Doswiadczenie nieciggtosci, czyli radzenie sobie z kryzysami zyciowymi, z
trudnymi przypadkami losu, zwraca uwage cztowieka na ograniczono$¢ jego
zycia. Gdy dostrzegamy wiasng bezradnos$¢ i uswiadamiamy sobie, ze ostatecznie
nie panujemy nad naszym zyciem, rodzi sie¢ w nas pytanie o nature naszego bytu,
a wraz z nim pytanie o byt przekraczajgcy byt ludzki. | tak jeden z pacjentow
dotkniety cierpieniem mowi: ,,ajednak wierze, ze potem musi przyjs¢ cos jesz-
cze”. Nie jest to wiara w zmartwychwstanie, lecz skutek stawiania tego typu py-
tan. | tak wiasnie Smierc staje sie nauczycielem zycia, jak méwi o tym Psalm 90:
Naucz nas liczy¢ dni nasze, aby$my osiagneli madro$¢ serca [thum. polskie: Bi-
blia Tysigclecia].

,Doswiadczenie rdznicy” ujawnia moralng ograniczono$¢ i ciemne strony
naszego zycia: naszym dazeniom towarzyszy kleska, mitosci - nienawisé, wspol-
nocie - samotno$¢, dobru - zio, sile - bezsilno$¢. Biblia méwi nam o grzechu;
teologia i filozofia o wyobcowaniu. Protestancka nauka o usprawiedliwieniu
stwierdza, ze cztowiek nie jest sprawiedliwy, ale moze zosta¢ usprawiedliwiony
przez Boga - i to nie ze wzgledu na swe dzieta i dokonania, réwniez nie ze
wzgledu na swa wiare, lecz tylko i wytgcznie z taski. Bogu niech bedg dzigki, ze
0sad naszego zycia brzmi: mito$¢ jest silniejsza od $mierci (por. Rz 8).

Doswiadczenie transcendencji, ,,wzniesienie sie ponad to, co tu i teraz”, za-
ufanie do ,,ducha boskiej natury” (Einstein) mozna by opisa¢ nastepujgco: Nikt
za$ z nas nie zyje dla siebie i nikt nie umiera dla siebie (...). | w zyciu wiec i w
Smierci nalezymy do Pana (Rz 14, 7-8). Nasze niepelne zycie w rozumieniu
chrzescijanstwa zostaje dopetnione przez odniesienie oraz udziat w catosci zycia,
tzn. w zyciu wiecznym samego Boga. JesteSmy uczestnikami boskiego zycia. To
wiasnie tam swoj kres znajduje cierpienie wywotane tym, co niedoskonate i nie-
Swiete, a cztowiek powraca do catosci, ktorej jest czescia.

Po tych wstepnych rozwazaniach na temat perymortalnego duszpasterstwa
0s6b umierajacych i oséb w zatobie oraz po ukazaniu znaczenia komunikacji
religijnej chciatbym teraz, na podstawie kilku przyktadéw, opisa¢ wyniki tego
zwigzku.

Przypadek pierwszy

W szpitalu umiera pacjent z Jeny liczacy sobie ok. 70 lat. Smierci nie towa-
rzyszyto wielkie cierpienie. Przy $mierci obecny byt duszpasterz. W szpitalu
znane byto nazwisko osoby krewnej, do ktérej zadzwoniono z oddziatu. Byta to
corka w wieku ok. 35 lat, z zawodu inzynier budownictwa. Przyjechata do szpita-
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la sama, gdyz nie mogt jej towarzyszy¢ partner zyciowy, co wyraznie wywolty-
walo jej smutek i zazenowanie. Na obecno$¢ osoby duchownej przy tozu $mierci
ojca kobieta zareagowata bladym usmiechem. Duszpasterz przedstawit sie krotko
i zapytat, czy powinien zosta¢. Corka zgodzita sie i bardzo otwarcie opowiedzia-
ta 0 swoim ogromnym przywigzaniu do ojca. Nie pfakata, ale pocatowata ojca w
czoto. Dokonalo sie wiec co$, co w ramach duszpasterstwa os6b w zatobie nazy-
wane jest rekonstrukcjg historii zyciowej zmartego, wiasnej historii zycia i po-
wigzania ich ze soba.

Kobieta mowita cicho prawie godzine, ajej opowiadanie przypominato me-
dytacje. Wygladata potem na wyczerpang i... gtosno burczato jej w brzuchu.
Duszpasterz zaproponowat, ze przyniesie jej ze szpitalnej kawiarni co$ do jedze-
nia. Kobieta chetnie na to przystata, zapewne chciata przez chwile poby¢ sama z
ojcem. Duszpasterza nie bylo pot godziny, wiec mogta w spokoju sie z nim po-
zegnac.

Kobieta zjadta positek przed drzwiami szpitalnego pokoju, pytajac o dalsze
formalnosci. Duszpasterz udzielit jej informacji, zawiadomit takze pielegniarki i
zaproponowat kobiecie modlitwe i btogostawienstwo. Ta chetnie sie zgodzita,
chociaz usprawiedliwiata sie, ze nie zostata wychowana po chrzescijansku. Byto
to zatem rytualne pozegnanie, ukierunkowanie na inng rzeczywistos$é, ktéra w
gruncie rzeczy jest niewypowiadalna, a jednak obecna. Jest to bardzo odczuwal-
ne w takich chwilach. Kobieta byta wyraznie poruszona.

W miedzyczasie przyjechat samochdd zaktadu pogrzebowego z Jeny. Dusz-
pasterz wraz z krewng odprowadzili trumne przez szpitalne korytarze. Nastepnie
kobieta spakowata rzeczy ojca, a duszpasterz odprowadzit jag do samochodu.
Pozegnata sie z widoczng wdzieczno$cig. Towarzyszenie osobie w zatobie pole-
gato tutaj na okazaniu zainteresowania i serdecznosci, zaofiarowaniu swojej 0so-
by do dyspozycji. Dzieki temu kobieta mogta sie otworzyc¢ i na swoj wiasny spo-
s6b pozegnaé z ojcem.

Przypadek drugi

Duszpasterz siedziat przy t6zku staruszki (I. 80) z Lasu Turynskiego. Rano
powiedziata pielegniarkom, ze oczekuje odwiedzin swojej ukochanej wnuczki.
Whnuczka (I. 17, sprzedawczyni) zostata zawiadomiona o stanie babci i pomimo
$nieznej zamieci przyjechata do szpitala ok. godz. 22:00. Objela i pocatowata
babcie, ptakata i rozmawiata z nig. Ale babcia nie powiedziata juz ani stowa. Po
godzinie zmarta. Przed $miercig staruszka czekata na swojg ukochang wnuczke.
Potwierdzit to duszpasterz, gdy dziewczyna pytata, czy babcia o niej mowita.

Emocjonalne wsparcie ze strony duszpasterza miato dobroczynny wpltyw na
wnuczke i troche jg pocieszyto. Duszpasterz ,,postuzyt sie istniejgcymi relacjami
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ludzkimi i spotecznymi, aby zrekompensowac zaistniaty brak (Smier¢)”. Dziew-
czyna wrocita w nocy do domu.

Krotko potem napisata do duszpasterza list, w ktorym opisywata swoje prze-
zycie w drodze powrotnej z kliniki. Jadgc samochodem dwa razy catkiem wyraz-
nie poczuta na policzku lodowaty powiew, chociaz okno samochodu byto za-
mkniete. Troche ja to przestraszyto, ale wyttumaczyta sobie, ze byto to ostatnie
dotkniecie jej babci. Od duszpasterza chciata otrzyma¢ odpowiedz, czy cos$ ta-
kiego jest mozliwe. Ow w swoim liscie odpowiedziat twierdzaco.

W literaturze fachowej pisze sie o formie regresji: osoby w zatobie uciekajg
sie np. przez krétki czas do mniej skomplikowanych, irracjonalnych lub magicz-
nych wzorcow myslowych (,,regresja formalna”). Inni méwig o ,,halucynacjach”,
ktérych osoby w zatobie zwykle sie boja, sadzac, ze to objawy szalerstwa. Cze-
sto nie majg odwagi o tym mowi¢, gdyz bojg sie spotecznego naznaczenia.

W obliczu takich przypadkéw osobom w zatobie wielkg ulge moze przy-
nies¢ poinformowanie ich o mozliwosci pojawienia sie takich symptoméw, a w
przypadku ich wystgpienia zapewnienie, ze ich doswiadczenia sg ,,normalne”.
Sam jestem zdania, ze ostatecznie fenomendw tych nie da sie wyjasnic.

Przypadek trzeci

Mezczyzna cierpigcy na raka zotagdka, wiek ok. 55-60 lat, byty profesor
marksistowskiej ekonomii politycznej, codziennie odwiedza go zona. Sama dok-
toryzowala sie w tej samej dziedzinie, z czego jest bardzo dumna. Maz nie chce
zadnych odwiedzin i wpuszcza do siebie tylko pielegniarki. Zona z kolei stale je
krytykuje i nieustannie podwaza ich kompetencje. Kobieta miata epizody agresji:
czasem wroga, czasem melancholijna byta wielkim wyzwaniem dla pielegniarek.

Duszpasterz zaproponowat matzenstwu swojg pomoc sgdzac, ze i on zosta-
nie odrzucony. Tymczasem maz przywitat sie catkiem uprzejmie i konwencjo-
nalnie, jakby wrocit do swej dawnej roli. Zona zachowata dystans.

Duszpasterz kieruje sie w takich przypadkach przekonaniem, ze duszpaster-
stwo powinno by¢ zwyklym doswiadczeniem wzajemnej troski i duchowego
wsparcia, ze jest ono tak naprawde pozbawione zatozen wstepnych oraz konkret-
nego celu. Nie jest jednak bezzasadne, lecz ugruntowane w Pawlowej dewizie:
przygarniajcie siebie nawzajem, bo i Chrystus przygarngt was (Rz 15, 7). Owo
»przygarnianie” poprzedza jednak osobisty kontakt. Tylko ten, kto ma poczucie,
ze zostat dostrzezony i zrozumiany, kto zaznal wspoiczucia, moze czuc sie

»przygarniety”.
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Profesor bardzo rzeczowo i dogtebnie opowiadat o swojej pracy ze studen-
tami. Emocje zaczat okazywac dopiero, gdy zaczat mowi¢ o zalamaniu sie swego
Swiatopogladu i utracie sensu zycia. W wielu rozmowach z duszpasterzem pro-
bowat uporzadkowaé swoj uczuciowy chaos. Doszto przy tym do pytan o naturze
religijnej w sensie opisanym powyzej: religia jako konstytutywne dla istnienia
kazdej skoriczonej osoby zrozumienie, ze osoba ta zwigzana jest ze Zrodiem i
celem swej egzystencji i to w taki sposob, ze musi zrozumieé granice swojego
istnienia, uwzgledniac je w swoim zyciu, a nie wypierac.

Rzeczg nie bez znaczenia jest, ze swe pytania profesor kierowat do duszpa-
sterza, ktory spetniat tutaj funkcje symboliczng, czyli reprezentowat wymiar
transcendencji. Negatywnym przyktadem tego zjawiska jest strach niektdrych
pacjentow, ktorzy widzac osobe duchowng przy swoim +t6zku pytaja: ,.czy to
juz?”, gdyz postrzegajg pastoréw jako agentdéw zaswiatdw, ktdrzy wiasnie ogta-
szajg, ze wybita ich ostatnia godzina. Rzeczg pozytywng jest jednak to, ze ludzie
w obecnosci duchownych dostrzegajg symbol obecnos$ci Bozej i prawdopodobnie
moga dzieki temu wierzy¢, ze Bog nie pozostawi ich samych w $mierci i w za-
fobie. Literatura fachowa stwierdza w tym miejscu: ,,Moze to odgrywaé wazng
role w rozpoczeciu procesu zatoby oraz zrozumieniu i przyjeciu straty”.

Pewnego razu 6w profesor powiedziat: ,,Gdybym wczesniej stuchat mojej
poboznej matki...” Jego zona przygladata sie tej przemianie z nieufnoscig powta-
rzajac. ,,Przeciez cate zycie byle$ marksistg”. Gdy pacjent zmart, duszpasterz
zapytat, czy moze odmoéwi¢ modlitwe lub udzieli¢ btogostawienstwa. Zona od-
powiedziata: ,,Wcze$niej nie byloby to po jego mysli, ale prosze tak zrobic”.
Duszpasterz nie byt w stanie zniwelowac tej uczuciowej ambiwalencji. Zapropo-
nowat wdowie, ze bedzie towarzyszyt jej w drodze na cmentarz, ale odmoéwita.
Urne z prochami na cmentarz zaniosta wraz z synem sama - nie urzadzajac ja-
kiegokolwiek pogrzebu. Takze ona stracita tres¢ swojego zycia - swego meza.
Chciata jednak upora¢ sie z tg sytuacja po stoicku samodzielnie. | tak pozostata w
swoim nieprzepracowanym konflikcie wobec ,,0biektu” swoich uczué¢. To spo-
tkanie z osobg duchownag przy tozu $mierci meza byto prawdopodobnie jedyng, a
moze i ostatnig interwencjg osoby z zewnatrz, zanim wdowa pozostata ze swa
zatobg sam na sam.

Do specyfiki zatoby nalezy rowniez sytuacja, gdy zatobnicy wycofujg sie,
gdyz energie zyciowg zuzywaja na procesy wewnetrzne i nie sgjuz w stanie ak-
tywnie nawigzywac kontaktéw z innymi.

Przypadek czwarty

Pan P., w wieku nieco powyzej 40 lat, zostat przeniesiony do stacji opieki
paliatywnej z oddziatu neurochirurgii. Przeszedt wczes$niej szereg operacji cza-
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szki. Cierpiat na bole gtowy oraz miat kltopoty z méwieniem i chodzeniem. Re-
gularnie odwiedzata go jego partnerka mieszkajagca w Gerze. Pan P. byt przy
zdrowych zmystach i bardzo cierpial z powodu swej bezradnos$ci. Kilka razy
doszto do wybuchdw wisciektosci, gdy jgkajgc sie, ostatkiem sit wykrzykiwat
swojg ztosc.

Zadaniem duszpasterza byto najpierw wytrzymac jego agresje i nieufnosc.
Czasem udawato sie mu uspokoi¢ pacjenta. Chociaz pan P. nalezat wczes$niej do
partii komunistycznej i nie byt cztonkiem Zzadnego Kosciota, wyraznie zyczyt
sobie wizyt duszpasterza. Ow poswiecat pacjentowi wiele czasu i z duzg cierpli-
woscig - niemal jak logopeda - probowat skioni¢ pacjenta do mowienia o swoim
zyciu: rozwodzie, utracie pracy, dobrych przyjaciotach, pragnieniu bycia dobrym
cztowiekiem, do pytan o zto w Swiecie i wreszcie o istnienie Boga. Dla pacjenta
wazna byta tez wspdlna modlitwa: zawsze wydawata mu sie zbyt krétka. W cza-
sie modlitwy zamykatl oczy, a po blogostawienstwie jakby sie budzit, a jego
twarz promieniafa. ,,Pieknie”, mowit po cichu.

Mimo to duszpasterz ciggle miat wrazenie, ze pacjenta co$ trapito. Chory bat
sie ludzi, z ktorymi byt niegdy$ w konflikcie. Wygladato, jakby czekat na ich
wizyte. Duszpasterz porozmawiat o tym z partnerkg pacjenta, ktéra wiernie go
odwiedzata, chociaz poznali sie krotko przed jego choroba. Pewnego dnia zro-
zumiata, ze chory zatowat swojej wspdtpracy ze stuzbg bezpieczenstwa, w wyni-
ku ktorej zaszkodzit pewnej kobiecie. Ciggle nawiedzat go strach zwigzany z tym
faktem. Partnerka na prosbe pacjenta opowiedziata o tym duszpasterzowi.

Pan P. poprosit duszpasterza, by ten uwolnit go od winy. Nie wystarczaty
mu zwykle zapewnienia o przebaczeniu. Dopiero gdy duszpasterz zaproponowat
formalng, liturgicznie poprawng spowiedZ indywidualng zawierajacg pytania i
odpowiedzi, czytanie z Biblii, rozgrzeszenie, a potem wspolne blogostawienstwo
dla niego ijego partnerki w szpitalnej kapliczce przed krucyfiksem, pacjent byt
w stanie przyjaé przebaczenie. Byta to dla niego nie tylko préba poradzenia sobie
z fragmentem zycia, lecz réwniez pozegnanie z dotychczasowym zyciem i spoj-
rzenie na perspektywe wiecznosci.

W tym miejscu warto zauwazy¢, ze w niedalekiej przesztosci psychoterapia
oraz duszpasterstwo o orientacji psychologicznej, ukazaty ludziom zsekularyzo-
wanym znaczenie protestanckiej nauki o usprawiedliwieniu. Udalo sie to, gdyz
psychoterapeuci i duszpasterze nie tyle gtosili bezwarunkowg akceptacje dla
kazdego cztowieka, ktory sam nie moze zaakceptowac siebie i swojej sytuacji (w
jezyku tradycyjnym: usprawiedliwienie z taski przez wiare), lecz akceptacje te
praktykowali w spotkaniach z pacjentami. Oznacza to, ze juz przez samg struktu-
re relacji duszpasterskiej oraz przez jako$¢ postawy duszpasterza mozna przeka-
zywac innym tresci teologiczne bez konieczno$ci nazywania ich po imieniu. W
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tej postawie odzwierciedla sie troska Boga o cierpigcego cztowieka. Albowiem
jadrem wiary w usprawiedliwienie jest to, ze my, ktorzy sitg rzeczy zawodzimy z
powodu naszych ograniczen, zyjemy wszyscy dzieki przebaczeniu i pojednaniu.
Pozwala to cztowiekowi, by - patrzac wstecz na swe zycie i relacje, pomimo
wszystkiego, co byto niedoskonate - doceni¢ mozliwe i rzeczywiste dobro, mi-
to$¢, poswiecenie, przywigzanie; pojednaé sie z tym, czego nie udato sie zreali-
zowac oraz wybaczy¢ zaistniatg wine.

Pan P. chciat wrecz otrzymac odpuszczenie win na pismie, by moc go ciggle
na nowo doswiadcza¢. Przepracowanie tych problemdw oraz przezywanie zwig-
zanych z tym emocji zabieralo mu wiele energii i czasu. Nastepowato to réwno-
czesnie z jego umieraniem: codziennym pozegnaniem z zyciem, rozmowami z
przyjaciotka, okresem, gdy nie mogt juz w ogdle mowié, a nastepnie w fazie
perymortalnej - juz w hospicjum.

Przypadek piaty

Chociaz zwykle zaktada sie, ze proces zatoby jest tym trudniejszy, im czto-
wiek jest mtodszy, to jednak duszpasterz ma w tym wzgledzie inne do$wiadcze-
nia.

Pan W. (38 lat) trzy miesigce wcze$niej poslubit swoja przyjaciotke (lat 27).
Trafita na stacje opieki paliatywnej z chorobg nowotworowsg. Kobieta miata juz
siedmioletniego syna z pierwszego matzenstwa, ktdrego pan W. bardzo kochat i
ktérym na zmiane opiekowali sie dziadkowie. Chociaz pacjentka byta szczeg6-
towo poinformowana przez lekarzy o swoim stanie, nigdy nie wymawiata przy
mezu stowa ,,Smier¢”. Matzonkowie postugiwali sie opisami. Maz czesto zosta-
wat u niej na noc. Za dnia pacjentka duzo spata. Pan W. opuszczat pokéj co 2-3
godziny. Wéwczas czekat na niego duszpasterz, z ktdrym maz pacjentki mogt
porozmawiac o sytuacji. Pan W. (informatyk) tak naprawde wcale nie chciat sie
zenié, ale cieszyt sie teraz z tej decyzji, bo oboje mieli wspaniatle wspomnienia ze
swego uroczystego wesela. Pacjentka miata na szafce nocnej $lubne zdjecia. Maz
mowit o sobie, ze nie jest cztowiekiem religijnym, a tym bardziej cztowiekiem
zwigzanym z jakimkolwiek wyznaniem, ale doszedt do zdumiewajacego Swiato-
pogladu, w ktérym S$mier¢ odgrywata role niemalze oczywistg, tak ze duszpa-
sterz chetnie rozmawiat z nim o tych dojrzatych myslach.

We wspdlnej rekonstrukcji sensu zycia maz pacjentki i duszpasterz byli so-
bie bardzo bliscy. Duszpasterstwo czerpiace z psychologii pastoralnej nie chce
dzieli¢ doswiadczen religijnych na ,,btedne” i ,wiasciwe”, lecz pragnie otwierac
sie na specyficzne, osobiste doSwiadczenia wiary. Kazda rozmowa miedzy dusz-
pasterzem a panem W. stawala sie utwierdzeniem w pewnosci, ze krétki czas
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wspolnego zyciajego i matzonki oznaczalo ogromne szczesScie. Czasem duszpa-
sterz miat wrecz wrazenie, ze to on byt pocieszany.

Czasem do umierajgcej przychodzit rowniez synek - matzonkowie rozma-
wiali wtedy z dzieckiem. Mtoda kobieta, skrajnie wyciericzona, zmarta w ramio-
nach meza. Ten pod koniec zycia chronit swojg zone przed kontaktami z ze-
wnatrz - takze duszpasterz nigdy z nig dtuzej nie rozmawiat - pacjentka oszcze-
dzata sity dla swojego meza.

Gdy duszpasterz zadzwonit do pana W. w $Swieta Bozego Narodzenia, ten
byt wdzieczny za pomoc. Mowit, ze nie moze zapomnie¢ tego czasu. Mimo to od
niedawna ma przyjaciotke, ktora bez problemu akceptuje obecno$¢ zdjecia jego
zmartej zony w mieszkaniu. Pan W. wrdcit do swego codziennego zycia.

Przypadek szdsty

Wytwornie wygladajgca pani okoto siedemdziesigtki zostata przywieziona
na oddziat ze swojego rodzimego szpitala. Cieszyta sie z odwiedzin duszpasterza
i opowiadata, ze przeprowadzita sie z pdétnocy Niemiec do Turyngii, gdyz to
wiasnie tutaj jej synowa pracowata jako pastor. Sama pacjentka miata zdystan-
sowany stosunek do Kosciota, ale w nowej parafii czuta sie jak w domu i cieszy-
fa sie, ze ma taka dobrg synowa. Synowa znalazta i umeblowata odrebne miesz-
kanie, zeby teSciowa czuta sie tam lepiej niz ,,na Zachodzie”.

Pacjentka opowiadata, jaka byta wczesniej elegancky sekretarka, jak mez-
czyzni uganiali sie za nig, ale ze przez mezczyzn przezyka rowniez wiele rozcza-
rowan, co do ktérych jednak réwniez ponosita wine. Ale zyczliwos$¢ duszpasterza
traktowata wrecz jak wyrazy uwielbienia.

W miedzyczasie w pokoju pacjentki zamieszkat jeden z dwojga synow.
Duszpasterzowi powiedziat, ze jego zona jest pastorem, wiec matka nie potrzebu-
je wizyt duszpasterza. Ale synowa rzadko przychodzita z wizytg: miata wiele
pracy, dwdjke matych dzieci, a do duszpasterza szpitalnego odnosita sie z rezer-
wa, niemal ze skrepowaniem, chociaz wobec swojej tesciowej byta bardzo czuta.

Tymczasem bezrobotny syn na dobre zadomowit sie w pokoju pacjentki i
zaczat wrecz nadzorowaé swojg matke. Personel szpitalny przypuszczat, ze syn
pije. Na przyjazne préby nawigzania kontaktu ze strony duszpasterza syn zarea-
gowat obelgami, tak ze duszpasterz bardzo rzadko moégt odwiedzac pacjentke w
jej pokoju.

Poniewaz jej stan coraz bardziej sie pogarszat, rowniez rozmowa z pacjentkg
byta coraz bardziej utrudniona. Gdy w odwiedziny przyjechat drugi syn, w poko-
ju matki doszto do béjki miedzy braémi. Wezwano synowa. Gdy ta przyjechata,
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spotkata sie z duszpasterzem i zdradzita mu, ze ma duze trudnosci i zastanawia
sie nad rozwodem, ale nie chciata o tym dtuzej rozmawiac.

Nastepnego dnia pacjentka zmarta. Syn wyjechat zaskakujaco szybko i nikt z
rodziny sie nie zjawit. Duszpasterz zmowit modlitwe za zmarlg i jej rodzine,
pobtogostawit zmartg i odprowadzit jej ciato do karawanu.

W tej przyjacielskiej, niemalze erotycznie zabarwionej relacji z duszpaste-
rzem pacjentka znalazta uznanie dla swego dawnego statusu badz tez mogtajesz-
cze cieszy¢ sie rola, ktdrg odgrywata cate swoje zycie. Czasem mowita réwniez o
Smierci, ale traktowata jg jako swojg naturalng droge. ,,Cieszytam sie moim zy-
ciem i zytam petnig zycia - nawet w okresach straszliwych rozczarowan”.

Gdy w szpitalu pojawit sie syn, matka przestata sie z kimkolwiek komuni-
kowaé. Wizyty pielegniarek i lekarzy traktowata z obojetnosScig i nie sprzeciwiata
sie synowi. Ona i synowa traktowaty synajak chore dziecko. Syn nie mégt odna-
lez¢ sie w Niemczech wschodnich, nie odnidst tutaj zawodowego sukcesu, Zle
sobie radzit w Srodowisku parafialnym, a teraz jeszcze musiat sobie poradzi¢ ze
Smiercig matki. Ta sytuacja wywotywata w nim niewypowiedziany smutek. Wy-
razat sie on w napadach agresji i niekontrolowanych zachowaniach, w rozpaczli-
wym tkaniu (styszanym przez pielegniarki), a na koncu w panicznej ucieczce.

By¢ moze stuszne jest tutaj nastepujace stwierdzenie: ,,im bardziej znaczaca
byta zmarta osoba jako Zrdédto emocjonalnego wsparcia, tym wieksza strata.
Matka jest zwykle pierwszym, a w decydujacych latach najbardziej znaczacym
zrodtem emocjonalnego wsparcia i pozytywnego wzmocnienia. Odgrywa ona
jako osoba odniesienia najwazniejszg role”.

W pozniejszej rozmowie telefonicznej synowa zmartej robita wrazenie 0so-
by racjonalnej i uprzejmej. Mozna by to opisac jako ,rozdarcie miedzy odmowag
a akceptacja, regresem a postepem, dezorganizacjg a reorganizacjg”, moéwigc
inaczej bylato ,,spiralna droga zatoby”.

Przypadek siédmy

Na stacje opieki paliatywnej trafit 76-letni pacjent z Coburga. Towarzyszyta
mu kobieta w wieku ok. 40 lat, ktéra byta jego partnerkg zyciowg i wraz z nim
mieszkata w domu spokojnej starosci. Kobieta nie byta zbyt rozmowna, raczej
zamknieta w sobie, troszczyta sie o swego przyjaciela i nie miata zadnych zwigz-
kow z Kosciotem. Chory jako katolik ucieszyt sie z wizyty osoby duchownej.
Pozwolito mu to szybciej zadomowi¢ sie w obcym miejscu.
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Mezczyzna opowiedziat, ze poznat sie ze swa przyjaciotka przez ogloszenie
matrymonialne. Ona odeszta od swojego meza i dwdjki dzieci i zamieszkata z
nim. Byli ze sobgbardzo szczesliwi.

Nocami kobieta spata w t6zku chorego i nie krepowaty jej wizyty pielegnia-
rek. Byta przekonana, ze chory wyzdrowieje. Troszczyta sie o niego i pielegno-
wata go z czutoscig. On byt wyksztatconym mezczyzng, pracowat w administra-
cji, nie miat dzieci i byt po rozwodzie. Ona pochodzita z Meklemburgii, gdzie
pracowata wczesniej w rolnictwie, chociaz jej delikatnos¢ wcale na to nie wska-
zywata.

Z czasem kobieta pojeta, ze mezczyzna umiera, i zapytata duszpasterza, co
teraz bedzie. Robita wrazenie catkowicie bezradnej. Wraz z resztg personelu
probowaliSmy spojrze¢ na sytuacje z jej perspektywy - takze we wspdlnych
rozmowach. PytaliSmy, czy zechce wrdci¢ do Meklemburgii czy do Coburga.

Kobieta nie rozmawiata z nikim o swej poprzedniej rodzinie. Jej partner
uznat, ze jako katolik powinien zosta¢ pochowany w Coburgu, bo ,.tak sie nale-
zy”. Ona sama réwniez uznala, ze powinna wréci¢ do Coburga, nawet jesli oba-
wiata sie wptywdw bylej zony chorego. ByliSmy ich jedynymi rozméwcami. Nie
odwiedzali ich zadni krewni. A oni uparcie milczeli.

Gdy chory zmart - spokojnie i bez udziatu srodkéw usmierzajacych, duszpa-
sterz trafit do pokoju troche po6zniej, proponujac modlitwe i blogostawienstwo.
Ta propozycja zdziwita kobiete, ale przystata na nig. Przyjaciétka zmartego byta
jak zwykle raczej ,wycofana”, ale delikatnie gtadzita rece zmartego, wkiadajgc
kwiaty miedzy jego ztozone dionie.

Gdy zaktad pogrzebowy odebrat ciato, kobieta pozegnata sie¢ z nami bez
szczegOlnego wzruszenia. Na pytanie duszpasterza, co ma zamiar zrobi¢, powie-
dziata spokojnie, ze wraca do Coburga, gdzie bedzie spoczywac jej przyjaciel.

W ramach opieki duszpasterskiej nie udato sie zrekonstruowac historii zy-
ciowej ani udzieli¢ wsparcia. Personel oferowat pomoc, ale w naszym odczuciu
nie udato sie nam prawidtowo dotrze¢ do obydwu oséb, tzn. nie byliSmy pomoc-
ni, nie udato sie nam uporzadkowac doswiadczen zatoby. Dostrzegalne od po-
czatku ograniczenie jej mozliwosci postrzegania, by nie méwic¢ tu o zaktoce-
niach, pozostato niezmienne, co musielismy zaakceptowac. R6wniez pracownicy
spoteczni nie byli w stanie nic tu zdziatac.

Przypadek 6smy

Jest to przyktad udanego duszpasterstwa perymortalnego, zawierajacego re-
konstrukcje historii zyciowej. Pan Z. z Weimaru trafit na stacje opieki paliatyw-
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nej z rozpoznaniem nieuleczalnego, ztosliwego nowotworu. Jego bliscy nie byli
zorientowani w powadze sytuacji i sprawiali wrazenie bezradnych. Nie wiedzieli
tez, czym jest stacja opieki paliatywnej.

W takim stanie ducha zastat ich duszpasterz. Pan Z. byt znanym przedsie-
biorcg budowlanym, ktéry nie chciat przyjag¢ do wiadomosci nagtego wybuchu
choroby. Takze jego zona prébowata ten fakt ignorowaé. Pan Z. lezat w swoim
t6zku jak patriarcha, nie okazywat zadnych uczu¢ (prawdopodobnie chcac
0szczedzi¢ zone) i prébowal sprawia¢ wrazenie osoby opanowanej. Z powodu
Srodkéw przeciwbdlowych duzo spat, co jednak bylo konieczne, gdyz bardzo
cierpiat.

Zona czasem nie byta w stanie przygladaé sie jego cierpieniom i uciekata z
pokoju. | tak dochodzito do czestych rozméw z duszpasterzem, ktéry probowat
przekona¢ jg do zasadnosci pobytu meza na oddziale. Dzieki tym rozmowom
kobieta troche sie uspokoita. Duszpasterz starat sie poczatkowo by¢ jedynie ,re-
zonatorem”, ktory podaza za cierpigcg kobietg i wzmacnia jej emocje oraz reak-
cje. Dzieki temu stat sie wspierajgcym, podtrzymujacym rozmoéwecea, ktdry wezu-
wa sie w sytuacje emocjonalng i reakcje zony chorego, dajagc tym samym pocie-
szenie, ktorego ona sama nie byta w stanie sobie zapewnic.

Kobieta nie byta w stanie poja¢, ze jej maz musi teraz umrze¢. Poniewaz by-
ta mtodsza (miata ok. 60 lat; maz: 78 lat), jej maz spetniat role ojca, ktéry decy-
dowalt o ich zyciu, role meza, ktory nositja na rekach, oraz role kochanka, kt6re-
go kobieta znalazta czy tez zdobyta po wielu staraniach.

Mezczyzna pochodzit z péinocy, gdzie mieszkat z pierwszg zong. Tam spo-
tkata go obecna zona. Byla to mito$¢ od pierwszego spojrzenia. Gdy obydwoje
chcieli jg urzeczywistnié, do sprawy wigczyta sie partia, ktéra potepita moralnosc
towarzysza Z. i zmusita obydwoje do wyprowadzki. Poniewaz mezczyzna jako
dziecko przezyt sytuacje, w ktorej jego ojciec zostat aresztowany przez nazistow
z powodu jakiej$ lekkomysInej politycznej uwagi i nigdy juz nie wrdcit, to na
nowo doswiadczyt starej traumy. Przez dwa dni nie wychodzit z domu i ptakat w
samotnosci. Doszto jednak do wewnetrznego rozstania z partig, mimo ze ze stra-
chu pozostat jej cztonkiem. To wydarzenie i wiele zmagan, by w nowym miejscu
stang¢ na nogi w swoim zawodzie i rozpocza¢ nowe zycie z drugg zong, bardzo
zblizylty do siebie obydwu matzonkéw. Nie byli oni zwigzani z Kosciotem, ale
nie byli tez do niego nastawieni wrogo, wiec duszpasterz stat sie odpowiednim
partnerem, by porozmawia¢ o tych sprawach. W swym smutku kobieta bata sie,
ze oszaleje, gdyz przezywata paniczny strach przed przysztoscig - bez wsparcia
w ciggle jeszcze wrogim otoczeniu - oraz niewypowiedziany bdl, gdyz maz sta-
nowit tresc jej catego zycia.
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Emocjonalna troska i ludzkie ciepto, psychiczne wsparcie, jakiego udzielit
duszpasterz, miaty na nig zbawienny wpltyw i staty sie podstawa jej psychicznego
zdrowia i poczucia whasnej wartosci. Albowiem coraz silniej uswiadamiana strata
wstrzasneta jej poczuciem wartosci i tozsamoscig spoteczng. Wida¢ byto réw-
niez, ze w tej sytuacji granicznej duszpasterz jako osoba duchowna byt o tyle
wazny, ze reprezentowat ostateczny sens zycia i pomagat kobiecie zadawac pyta-
nia o ten sens.

Psychologia pastoralna zwraca uwage, ze w sytuacjach granicznych miedzy
zyciem a $miercig sama obecno$¢ i postawa osoby duchownej - bardziej jeszcze
niz jej dziatanie - wypetnia ,,funkcje podtrzymujaca” w ,,przestrzeni przejscia”.

Z czasem do szpitala trafili obydwaj dorosli synowie, ktérzy studiowali w
odlegtych miejscach. Dla nich umieranie ,,mocarnego” ojca i smutek matki byty
nie do pojecia. Siedzieli po obydwu stronach $6zka gorzko ptaczac.

Gdy duszpasterz wszedt pewnego razu do pokoju, mtodszy syn (27 I.) kle-
czat przy t6zku jakby modlac sie, zatopiony w myslach. Synowie nie byli przy-
zwyczajeni do kontaktow z KosSciotem i dlatego dziwita ich obecno$¢ osoby du-
chownej. Ale szybko to zaakceptowali, odczuwajgc milczace wsparcie ze strony
duszpasterza: czynna opiekaperymortalna czasem jest prawie niemozliwa, gdyz
przy #6zku chorego znajduja sie liczni krewni, ale réwniez milczaca obecnosc
duchownego przynosi dobry efekt i pozostaje zapamietana.

Juz w rozmowach przed pokojem chorego, pomiedzy panig Z. a duszpaste-
rzem doszto do uswiadomienia faktu umierania i do rozwazan o kruchos$ci wia-
snej konstrukcji rzeczywistosci oraz o interpretacji sensu wiasnego zycia wobec
spodziewanej straty: ,,kto pomoze mi w mojej samotnosci; zawsze czekatam na
meza, gdy wracat z pracy; gdybym przynajmniej sama miata prace (wczesniegj
pracowata na pot etatu w administracji miejskiej); moi synowie mieszkajg tak
daleko; kto utrzyma dom i ogrdd; nie znam sie na sprawach urzedowych; ludzie
przestanag mnie rozpoznawac, bo to m6j maz dbat o kontakty, chociaz nie mamy
ich wiele, bo z powodu naszej wspdlnej historii przezyliSmy odrzucenie i $wia-
domie wycofaliSmy sie z zycia towarzyskiego”.

Pewnym pocieszeniem bylo to, ze synowie byli obecni w godzinie $mierci, a
ojciec mégt im przekaza¢ swoj testament: ,starajcie sie zawsze by¢ ludZzmi”.
Przypomnialy mi sie tu stowa Exupery’ego: Cztowiek nie powinien dgzy¢ do
szczescia, ale starac sie by¢ cztowiekiem.

Potem mezczyzna szybko zmart. Na prosbe rodziny duszpasterz odméwit
modlitwe (za zmartego, zone. dzieci, oddziat i szpital) oraz pobtogostawit pana
Z. Potem zmoéwiono ,,0jcze nasz”, co podkreslito sytuacjg pozegnania. | tak zona
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mogta juz daé zgode, by cialo meza przewieziono do Weimaru. NieSmiato, ale
jednak serdecznie pani Z. poprosita duszpasterza, by odprawit pogrzeb. Odczuta
ogromng ulge, gdy sie zgodzit. Nie chciata jakiego$ obcego méwcy na pogrzebie
- powiedziata, ze tego by nie zniosta.

Powyzej mowa byta o ,,podtrzymujacej funkcji” duszpasterza w ,,przestrzeni
przejscia”. Oznacza to, ze duszpasterz jest wrecz predestynowany do tego, by w
kontekscie pogrzebu doszto do rekonstrukcji sensu zycia, niezbednej do prze-
zwyciezania zatoby. Oczywiscie chodzi tutaj réwniez o rekonstrukcje znaczenia,
jakie osoba zmarta miata dla swojej rodziny i przyjaciot za zycia i jakie zachowa
po $mierci.

Poniewaz poprzez strukture relacji duszpasterskiej badZ przez jako$¢ posta-
wy duszpasterskiej mozna - w sposéb milczacy - przekazywac teologiczne tre-
§ci, dlatego liturgiczne symbole, dziatania i teksty spotykajg sie w czasie pogrze-
bu ze szczegbélnym oddZwiekiem.

Wdowa zebrata wiele materiatu potrzebnego do mowy pogrzebowej. Ta pra-
ca wywarta na niej podwdjny efekt. Z jednej strony odkryta rzeczy, o ktérych juz
dawno zapomniata, a ktére wzmocnity smutek po utracie meza; z drugiej strony
obudzito to jednak wdzieczno$¢ za to wspdlne, cenne zycie. Zebrane dokumenty
rozumiata rowniez jako testament dla obydwu synéw. Teraz mozna byto réwniez
powiedzieé publicznie rzeczy, ktére dotad z racji dawnych politycznych uwarun-
kowan traktowane byly jak tematy tabu. Dzigki temu wdowa do$¢ szybko znala-
zka sity do przezwyciezenia bdlu w sobie, nie mogac odwota¢ sie do wsparcia
przyjaciot. Mogta za to méwic o swoich przezyciach wiasnie duszpasterzowi.

Wszystko to przyczynito sie do aktywnego ,,przepracowania” zatoby i do-
prowadzito do reorganizacji i ponownego odnalezienia sie w odmienionym oto-
czeniu prywatnym i spotecznym. Obok dni wielkiej rozpaczy i dtugich rozmoéw z
duszpasterzem pojawiaty sie dni, w ktérych wdowa porzadkowata dokumenty po
mezu i przygotowywata sie do remontu domu. ,,Méj maz od dawna to planowat.
Spetniam teraz jego zyczenie”.

Nie postuchata rady duszpasterza, by teraz sama jako ochotnik wigczyta sie
w duszpasterstwo szpitalne, ale spotykata sie z innymi kobietami w zatobie, ktére
wzmacniaty jej poczucie pozycji spotecznej, gdy prosity jg o wsparcie: rozmowe,
pomoc w ogrodzie czy przy zatatwianiu spraw urzedowych.

Teraz wdowa realizuje sie w tych dziataniach i powoli przezwycieza zatobe.
Jest réwniez coraz bardziej gotowa powroci¢ do petni zycia. Wyrazem tego jest
stabilno$¢ psychiczna, silna Swiadomos¢ wiasnego ,,ja” oraz dziatalno$¢ spotecz-
na. Wdowa odkrywa w sobie wiedze i zdolnosci, ktére pozwalajg jej na samo-
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dzielne przejecie zadan i funkcji, ktérymi wczesniej zajmowat sie wylgcznie maz.
Jej zycie ponownie nabrato sensu.

W podsumowaniu chciatbym raz jeszcze wymienié reguty duszpasterstwa
0sOb w zatobie. Duszpasterze powinni:

* W sposOb nieprzerwany pozostawac¢ w relacji z osobami w zatobie zapew-
niajac im swojg obecnos¢, zyczliwosce i troske;

e pomOc W rozpoznaniu i uznaniu znaczenia osoby zmariej;

e wspiera¢ rekonstrukcje historii zyciowej zmartego - i wlasnej historii zy-
ciowej, umozliwiajac powigzanie tych dwach historii;

* pomac w uswiadomieniu straty (w obliczu $mierci);

 pozwoli¢ na uporanie sie i wyrazenie zwigzanych z tym uczuc.

Jako duszpasterz oséb umierajacych i przezywajacych zatobe w swym dzia-
faniu dziele sie z nimi nastepujgcymi osobistymi przekonaniami:

Gdy konczy sie zycie doczesne cztowieka, nie pochtania go nicosé, lecz
cztowiek wkraczajgc w petnie zycia osigga wypetnienie swego zycia - jakkol-
wiek nie w sensie panteistycznym. Jego zycie zyskuje sens i wartos¢ nie na pod-
stawie tego, co osiggnat i uzyskat, lecz dzieki temu, ze Bog pragnat jego zycia i
dopetnit go dzieki udziatowi w jego wlasnym wiecznym zyciu. JestesSmy uczest-
nikami zycia Bozego.

Dawny sekretarz generalny ONZ Dag Hammarskjold swoje wspomnienia
konczy tak:

,Czym jest cate ziemskie szczescie wobec obietnicy:
tam, gdzie ja jestem, wy réwniez bedziecie”.

Thumaczyta zj. niemieckiego: ELIZA PIECUL-KARMINSKA
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