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“Ecner won dhuen aber belnte um, als e sak, daff en geledlt war. ..

Deéeser Mann war aus Samarien. " (v, 15-16)
2Rs 514-17: 2 Tim. 2 8-15; L 17.11-19

Elischa weist die Geschenke des Syrers Naaman zuriic ~ k

Autor: Pieter de Grebber, 1600-1652
Frans Hals Museum

Haarlem. Niederlande




Auferstehung Christi

Gebetbuch des Herzogs Albert V, 1437




Heilung der zehn Aussatzigen
Evangeliar von Echternach, 1030-1050

Germanisches Museum, Nirnberg.
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Christus mit den zehn Ausséatzigen und Christus mit dem einen Aussatzigen, der zurtickkehrte

Autor: Cristoforo de Predis, 1476
Biblioteca Real de Turin. Italia




Predigt zum 28. Sonntag im Jahreskreis (C)
am 10. Oktober 2010

Lesung: 2.KdIn. 5, 14-17
Evangelium: Lk. 17, 11-19
Autor: P.Heribert Graab S.J.

“Im Tod sind alle gleich!" Das mag stimmen.
Vorher jedoch gibt es erhebliche Unterschiede -
und das nicht zuletzt in der Krankheit.

Zur Zeit des Syrers Naaman gab es unzahlige Menschen,
die am Aussatz (an der Lepra) litten.

Sie wurden aus der Gesellschaft ausgestof3en,

und vor allem die Armen “verendeten” regelrecht

in irgendwelchen schmutzigen Ldchern.

Dieser Naaman jedoch war ein angesehener Feldherr

des Kdnigs von Aram und hatte fir ihn so mancheg 8rrungen.
Er gehorte also zur einfluRreichen und herrsche&daircht

und war alles andere als arm.

Ihm standen alle Mdglichkeiten offen,

seine eigentlich unheilbare Krankheit dennoch ruapieren.

Er kann seine Verbindungen spielen lassen,

erhalt ein gewichtiges Empfehlungsschreiben

und aul3erdem reiche Geschenke,

die ihm alle Tiren 6ffnen sollen.

Natdrlich liegt es auf der Hand, bei dieser Naai@aschichte
an die Mehrklassen-Medizin unserer Tage zu denken
und an die immer wiederkehrenden Debatten
Uber unser Gesundheitssystem.
Wir alle wissen um die Krise dieses Systems:
* Durch die veranderte Alterspyramide,
* durch den wissenschatftlichen Fortschritt dexdMin,
» und nicht zuletzt durch einflu3reiche Lobbyiste
iIm gesamten Gesundheitsbereich




steigen die Kosten ins Unermeliliche.

Dementsprechend hilflos ist die Gesundheitspolitik.
Es gelingt einfach nicht, die Lasten gerecht zu lertge
und dafir Sorge zu tragen, dafd wirklich alle Meersch
die bestmdgliche Gesundheitsfirsorge erhalten

und so auch in der Krankheit méglichst “gleich”dsin

Die gesetzliche Krankenversicherung war einmal

als eine Solidargemeinschaft konzipiert.

Aber bereits in ihren Anfangen krankte sie

an ihrer Begrenzung auf die unteren Einkommenssthich
Die “starken Schultern” wurden von vornherein

in diese Solidaritat der Lastenverteilung nicht elmgnden.
Immerhin wurden die Beitrage wenigstens bisher
paritatisch zwischen Arbeithehmern und Arbeitgelzrigeteilt.
Aber auch dieses Element von Solidaritat bekomn2€€5
Locher durch Sonderbeitrage,

die von den Arbeitnehmern alleine getragen werden.

Die Einfuhrung von Kopfpauschalen durch die Hintertt
hebt das Solidarsystem erst recht aus den Angeln.
Daran &ndern auch nichts burokratische Ausgleittisagen
fur die “Armen” aus dem Steuersackel.

Es ist gewil3 nicht Sache der Kirche,

unser Gesundheitssystem zu reformieren.
Wohl aber ist es Sache der Kirche,

Wirde und Gerechtigkeit fir alle Menschen,
und zumal fir die Armen einzufordern.

Schon Jesus selbst wendet sich vor allem den Ammen

und heilt ihre Krankheiten.

Die frihe Christenheit folgt Inm darin nach -

und das Uber die eigenen Gemeinden hinaus.

Spater waren es lange Zeit ausschliel3lich kirchl@haen,

die sich Uberhaupt um Kranken- und Armenpflege kimnbem.
Meines Wissens gibt es hier in KoIn kein einzigeartkenhaus
- aul3er der Uni-Klinik -, das nicht auf christlic@eden,

bzw. auf die Kirche zuriickgeht.




Unzéhlige Ordensschwestern und Ordensbrider
haben ihr ganzes Leben in den Dienst an den Kragéstellt.

Allerdings fehlt gerade den Krankenpflegeorden

heute der Nachwuchs.

Bei einigen soll am Schwarzen Brett ein Zettel lging
“Die (oder der) Letzte mbge das Licht ausmachen.”

Ein () Grund dafur ist sicher auch

die moderne Entwicklung unseres Gesundheitswesens:
Da steht der medizinisch-technische FortschritV/mndergrund.
Dem geht es sicher auch - hoffentlich sogar ireetsnie -
um die Genesung der Kranken.

Aber aus Kostengrinden bleibt kaum noch Zeit

fur eine wirkliche, “heilende” Zuwendung zu den Mehen.
Der Beruf von Krankenpflegern und -schwestern ist

- statt Berufung zu sein - zu einem “Job” verkommen
der vielfach unter dem Diktat von Kostenkalkulagarsteht.

Entscheidend jedoch ist etwas anderes.

Darauf stol3en uns die Lesung

und das Evangelium dieses Sonntag mit der Nase:
Der Prophet Elischa pocht darauf,

dal letztlich nicht er, sondern Gott selbst

Leben, Heilung und Gesundheit schenkt.

Deshalb weigert Elischa sich,

Naaman personlich zu empfangen

und ihn mit Handauflegungen und anderen Praktiketbehandeln”.
Er l&R3t ihn einfach nur im Jordan baden

und weist nach seiner Heilung jegliches Honoraiiakir
“Ich nehme nichts an! Ich stehe im Dienst des Herrn
Ihm allein gebihrt der Dank!”

Ganz ahnlich das Evangelium:

Jesus schickt die Aussatzigen nur zu den Tempeipmnes
deren Pflicht als Gesundheitsbehdrde es war,

die Heilung vom Aussatz offiziell festzustellen.

“Und wahrend sie zu den Priestern gingen,

wurden sie rein.”

Schon damals kehrt allerdings nur ein einziger ze&m zurck,
um mit seinem Dank Gott die Ehre zu geben!




Insofern hat sich durch zwei Jahrtausende hindurch
nicht viel geéndert.

Und doch gilt auch heute:

Leben und Gesundheit sind ein Geschenk Gottes.

Der Dienst an Leben und Gesundheit,

und auch das Engagement flr medizinischen ¢fuoits
ist unser unverzichtbarer Auftrag als Menschen;
aber mit diesem Auftrag stehen wir
zugleich im Dienst an den Kranken und im Digasttes.

Vor Gott sind alle Menschen gleich:

Reiche und Arme - in gleicher Weise

nach Gottes Bild und Gleichnis geschaffen.

Gleiche Wirde, gleiches Recht auf Leben und iseit,
gleiches Recht auf menschliche und medizinisttege.
Dieses gleiche Recht gilt es politisch einzdéon.

Dennoch wird der caritative Krankendienst geran den Armen

- so wie menschliche Systeme nun einmal funigi@n -
niemals Uberfllissig sein.

Wahrscheinlich kann ein solcher Dienst

in unseren Breiten heute nicht mehr

durch den Unterhalt hochtechnisierter Krankeské
geleistet werden.

Wohl aber brauchen wir als Christen und alkarvor Ort
sehr viel Kreativitat, Phantasie und Engagement

Wir mussen heute Mdglichkeiten entwickeln uedlisieren,
Ungerechtigkeiten und Ungleichheit

im staatlichen Gesundheitssystem caritativ agisrchen -
so wie Generationen vorher

das fur jeweils ihre Zeit getan haben.

Ich denke beispielsweise an das 19. Jahrhundert

Da sind Schwesterngenossenschaften fur dieki€rgilege
regelrecht wie Pilze aus dem Boden geschossen.

Die Frage ist: Wozu ruft Gott uns heute?

Und was motiviert junge Leute heute, diesem Rufiolgen?
Dennoch darf caritatives und kirchliches Engagam




den staatlichen Organen
selbstverstandlich keinen Vorwand liefern,
sich noch weiter zuriickzuziehen aus der Fuestingdie Armen.

Der wichtigste Dienst jedoch, den die Kirche
und den wir alle heute leisten kdnnen und nmjgsedies:
Wir mussen die Botschaft Jesu von der Gotted-NAchstenliebe
glaubhaft und einladend verkinden.
Gottes - und Nachstenliebe gehéren zusammen
und bilden letztlich eine Einheit.
Wo die Nachstenliebe von der Gottesliebe abpedid wird,
nimmt sie Schaden und verkiimmert schlief3lich.
Dann geht es eben vor allem
um moglichst reibungslos funktionierende System
auf Kosten des Menschen.

Amen.

www.heribert-graab.de

www.vacarparacon-siderar.es




