
 Hauptsache gesund!? 
DIE BEDEUTUNG DER CHRISTLICHEN GEMEINDE FÜR DIE GESUNDHEIT

Ein Satz, der häufig zu hören ist. Stimmt das? Ist Gesundheit wirklich die Hauptsache 
in unserem Leben? Und wie geht es den Eltern, die ein behindertes Kind bekommen? 
Kinder mit Down-Syndrom werden kaum mehr geboren, weil man den Gendefekt be-
reits pränatal feststellen kann. Viele Eltern entscheiden sich dann für einen Schwanger-
schaftsabbruch. Wie geht es Menschen, die an chronischen oder anderen Krankheiten 
leiden? Grenzen wir sie damit nicht aus, werten wir ihr Leben durch eine solche Aussage 
nicht ab? Fehlt ihnen wirklich die Hauptsache im Leben? 
  
Eine interessante Untersuchung ergab, dass trotz körperlicher Einschränkungen die Zu-
friedenheit bei neun von zehn Menschen in der zweiten Lebenshälfte zunimmt.

Der Psychiater und systemische Psychotherapeut Raphael Bo-
nelli, arbeitet als Neurowissenschaftler an der Sigmund Freud 
Privatuniversität in Wien. Er  hat das „Institut für Religiosität in 
Psychiatrie und Psychotherapie“  gegründet, um die wissen-
schaftlichen Zusammenhänge von Religiosität des Menschen 
und seiner Psyche zu erforschen. Dabei hat er festgestellt, dass 
Religiosität dem Menschen und seiner Psyche gut tut. In wissen-
schaftlichen Studien hat man herausgefunden, dass Religion bei 
vielen psychischen Krankheiten helfe und oft sogar ein Ausbre-
chen verhindere. 
Viele Menschen leben heute alleine und sind oft isoliert. Religiö-

se Menschen leben häufiger in sozialen Netzwerken und Partnerschaften. Sie glauben an 
eine höhere Macht, die sie hält, begleitet und für sie sorgt. Durch den Glauben fühlen sie 
sich geborgen, und das schafft eine psychische Stabilität. Bonelli schlussfolgert daraus, 
dass Religion eine Ressource ist und der Glaube den Menschen freier macht und ihm er-
möglicht, sein Leben selbstbestimmt und glücklich zu leben.

Doch wie passt ein glückliches Leben mit den Erfahrungen von Krankheit, Leid und Tod 
zusammen? Mir kommen viele Gespräche und Begegnungen in den Sinn.
Jemand wird gefragt, ob er im Rahmen eines Gottesdienstes etwas zu seiner chronischen 
Erkrankung, und wie man damit lebt, erzählen möchte. Er überlegt lange, denn die Erkran-
kung schränkt ihn zwar ein, aber man sieht sie ihm nicht an und die meisten wissen nichts 
davon. Er hat Angst, anschließend nur noch als der „Kranke“ wahrgenommen zu werden. 
Er entschließt sich dazu, davon zu berichten und ist anschließend über die offenen Reak-
tionen erfreut. Jemand teilt ihm mit, dass auch er die gleiche Diagnose hat und freut sich 
über den gemeinsamen Austausch.
Einem Theologieprofessor sieht man seine schwere Erkrankung an, doch er gibt zu ver-
stehen, dass er darüber nicht reden will.
Eine Frau ist zum zweiten Mal an Krebs erkrankt und muss sich aus der ehrenamtlichen Mit-
arbeit sofort zurückziehen. Sie redet offen über ihre Erkrankung und erfährt die Bereitschaft 
zur Entlastung. Es finden sich Menschen, die ihre Aufgaben übernehmen. Sie spürt die be-
tende Gemeinde als wohltuende Begleitung, freut sich über Kartengrüße. In der Begegnung 
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