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Trauern







Der Verlust eines geliebten Menschen [6st in uns eine grosse Trauer aus. Das Trauern ist

die Anpassung an den Verlust und heisst nicht, schwach zu sein oder etwas nicht richtig zu
machen. Die gelebte Trauer ist notwendig, um den Tod eines geliebten Menschen zu verar-
beiten. Sie ermdglicht uns Menschen, uns auf die verdnderte Situation einzulassen. Sie ist ein
natdrliches Gefiihl, das jede Person anders erlebt. Es gibt keinen einheitlichen Plan, nach dem
man trauert, und auch keine Regeln, wie man sich von einem Verlust erholen soll.

Der Trauerprozess braucht seine Zeit, er ist kein einmaliges Geschehen. Er wird oftmals als
wellenformiges Kommen und Gehen erlebt, das sich wiederholen kann.

Der Trauerprozess braucht seine Zeit — nehmen Sie sich diese, auch wenn lhre Umgebung es
anders sieht.

Diese Broschiire soll lhnen
helfen, Ihre Geflihle in dieser Situation verstehen zu kénnen:
Was ist normal und wann waére es gut, Unterstitzung zu holen?
Mut machen, lhre Geflhle zu zeigen
zeigen, wo Sie unterstiitzende Adressen und entsprechende Literaturhinweise finden

Wenn ein geliebter
Mensch stirbt ...




Trauerreaktionen

Gefiihle

Die Gefihle in einer solchen Situation kénnen sehr Uberwaltigend sein. Man meint oftmals,
es nie Uberstehen zu kdnnen. Starke Stimmungsschwankungen kénnen ebenfalls eine starke
Belastung darstellen und oft reagiert man sehr sensibel und diinnhautig auf alles. Auch spurt
man manchmal eine grosse Angst. Diese Angst kann sich als Gefuhl der Unsicherheit dus-
sern und bis hin zu einem heftigen Anfall von Panik gehen. Wiederkehrende Gedanken an
Selbstmord und das Gefuhl, depressiv zu werden, kénnen ebenfalls Angstgefuhle auslésen. Es
konnen sich auch Gefluihle der Wut oder Schuld Uber Dinge einstellen, die Sie in Ihrer Bezie-
hung mit der verstorbenen Person erlebt haben. Oder auch Wut dariiber, dass die verstorbene
Person Sie verlassen hat und Sie weiterleben missen. Manchmal spirt man auch eine Erleich-
terung Uber den Tod eines geliebten Menschen, wenn ihm eine lange und qualvolle Leidens-
zeit vorausgegangen ist, die fir beide Seiten sehr belastend war. Gerade in der Anfangszeit
versplrt man manchmal auch gar kein Gefiihl der Trauer, weil man so sehr damit beschaftigt
ist, die Angehorigen zu benachrichtigen oder die Beerdigung vorzubereiten.

Gedanken

Viele Gedanken schwirren Ihnen durch den Kopf. Sie fuhlen die Nahe der verstorbenen
Person; Sie horen deren Stimme oder sehen ihr Gesicht. Vielleicht begegnet sie Ihnen in lhren
Trdumen. Sie beschaftigen sich fast nur noch mit Erinnerungen und dem Leben der verstorbe-
nen Person. Immer wieder tauchen vergangene Erlebnisse in Ihnrem Gedachtnis auf.

Sie blicken zurlck, denken an die Zeit vor ihrem Tod. Konzentrationsschwierigkeiten kénnen
auftreten.



Korperliche Zeichen, die vor allem in der ersten Zeit auftreten kénnen, sind:
Energiemangel, Mudigkeit, Tragheit, Muskelschwache
Schlafschwierigkeiten (Ein- oder Durchschlafschwierigkeiten)
verandertes Essverhalten, Appetitlosigkeit, Ubelkeit, Leeregefiihl im Magen
Atemlosigkeit, Kurzatmigkeit
die Kehle fuhlt sich zugeschniirt an
Druck auf der Brust
Druck im Kopf, bis hin zu Kopfschmerzen
Uberempfindlichkeit gegen L&rm
haufiges tiefes Seufzen und Weinen

Verhalten

Es kann sein, dass Sie das Bedurfnis haben, sich zurlickzuziehen und Menschenansamm-
lungen, aber auch nahestehende Personen, die sich um Sie bemUhen, zu meiden. Manch-
mal ertappen Sie sich dabei, dass Sie geistesabwesend handeln oder Dinge tun, die sinnlos
erscheinen. Alles ist zu viel, Sie kénnen nicht mehr reagieren. Sie vermeiden Situationen, um
nicht an die verstorbene Person erinnert zu werden, oder Sie suchen nach Situationen, die Sie
gemeinsam erlebt haben. Es kann vorkommen, dass Sie in rastlose Uberaktivitat fallen, um
Ihrer Unruhe zu entkommen.

Die Trauer mit Alkohol, Medikamenten (oder Drogen) zu unterdriicken, sollten Sie méglichst
vermeiden.




Oft stellt man sich selber religitse oder spirituelle Fragen, mit denen man sich intensiv
beschaftigt.

Diese kénnten sein:
nach dem Sinn des Lebens
nach dem Sinn des Todes
Warum-Fragen: Warum gerade ...?
Bin ich an seinem/ihrem Tod mitschuldig?
Was hétte ich anders, besser machen kénnen?
Sie fragen vermehrt nach Gott? Wo ist er? Warum lasst er mich leiden?
Was ist meine Lebensaufgabe?
Wie geht mein Weg weiter?

Oftmals versucht man die Erlebnisse rund um das Sterben, den Tod des Verstorbenen und
die damit verbundenen Gefihle in einen rationalen Zusammenhang zu stellen. Wiederholt
zieht man sich zurlick und fahlt sich isoliert und verlassen. Diese Gedanken durfen sein.

Einige der vorher beschriebenen Reaktionen und Geflihle mégen auf Sie zutreffen,
andere nicht. Wichtig ist, dass Sie die Trauer nicht in sich einschliessen und unterdricken.

Wenn die Trauer nicht mehr enden will oder Sie zu erdriicken und zu Uberwaltigen droht,
dann suchen Sie sich Hilfe bei Fachpersonen. Dies gilt auch, wenn Sie solche Reaktionen bei
Angehorigen oder Kindern und Jugendlichen wahrnehmen.

lhr Hausarzt, die Gemeindeseelsorge oder unser betreuendes Team (Seelsorge, Sozialdienst,
Psychoonkologie, Pflege, Arzte) sind als Gesprachspartnerin oder Gesprachspartner gerne fiir
Sie da.






Was heisst es, wenn
Kinder trauern?

Die Reaktion von trauernden Kindern ist grundsatzlich anders als die von Erwachsenen.
Es ist hilfreich zu wissen, was fur Kinder in den verschiedenen Altersstufen Leben und Tod
bedeuten.

Kinder bis 24 Monate sind noch nicht in der Lage, den Begriff «Tod» zu verstehen. Sie kbnnen
aber Verlust und Trennung empfinden. Umso wichtiger ist es, ihnen einen geregelten Tagesab-
lauf mit Zuwendung und Geborgenheit zu erméglichen. Einfache Satze wie «Mama ist fort»
oder «Andreas kommt nicht mehr ...» kénnen hilfreich sein.

Ab dem 3. Lebensjahr entwickeln Kinder eigene Vorstellungen von lebenden und nicht mehr
lebenden Dingen (alles ist beseelt). Das Interesse an solchen Vorgdangen und Veranderungen
kann phasenweise stark sein oder einem plétzlichen Desinteresse weichen. Das Wort «Tod»
wird nicht als irreversibel verstanden, eher als voribergehendes Phanomen. Klare Satze wie
«Opa ist gestorben und kommt nicht mehr zurick» helfen dem Kind, mit der Endlichkeit
umzugehen.

Im Schulalter realisieren Kinder langsam, dass der Tod alle betreffen kann, und beginnen, ihn
als Realitat zu verstehen. Deshalb ist es bei Fragen von Kindern wichtig, diese so offen und
ehrlich wie méglich zu beantworten.

In der Pubertat sind Jugendliche mehrheitlich auf sich selber fokussiert. Umso mehr Zeit und
Raum brauchen sie, um belastende Erlebnisse zu verarbeiten.



Kinder sollen und durfen die Gefuhle der Erwachsenen mitbekommen und dabei auch
lernen, dass weinen und tiefe Traurigkeit normal sind. Wichtig ist es, die Kinder rechtzeitig
und wahrheitsgemass zu informieren. So splren sie, dass sie ernst genommen werden.
Ebenso wichtig ist es, die Kinder im Entscheidungsprozess (Krankenbesuch, Vorbereitung
und Teilnahme an der Beerdigung) immer zu fragen, was sie selber wollen, und dies auch
ernst zu nehmen. So werden alle in die Familientrauer eingebunden.

Altersgerechte Literatur zu diesem Thema sowie unterstlitzende Adressen finden Sie auf
unserer Website: www.susenbergklinik.ch
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Fur weitere Fragen und Ausklnfte steht Ihnen unser

Betreuungsteam im Rahmen eines personlichen Gesprachs zur Verfigung.
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