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Leitthese

Gesundheit kann medizinisches Ziel, biografische Erfahrung, gesellschaftlicher Leitwert und Sinntrager
zugleich sein. Wissenschaftlich tragfahig wird diese Mehrdeutigkeit erst, wenn empirische Befunde,
kulturelle Deutungen, normative Anspriiche und religiose Sinnhorizonte unterschieden und anschliefend
begrindet aufeinander bezogen werden. Genau hier setzt der Weisheitskompass an: Integration ohne
Vermischung.

Abstract

Die Ausgangsrezension zu Grenzfragen 33 rekonstruiert einen interdisziplindren Sammelband, der
Gesundheit und Krankheit nicht allein medizinisch, sondern zugleich sozial, kulturell, philosophisch und
theologisch betrachtet. Die revidierte Essayfassung scharft diese Mehrperspektivitat wissenschaftlich nach.
Sie behandelt die These einer quasi-religiosen Aufladung von Gesundheit als Deutungsangebot, nicht als
pauschale Gesellschaftsdiagnose; unterscheidet medizinische Evidenz von subjektiver Erfahrung und
Sinnzuschreibung; und ordnet die philosophisch-theologische Spannung zwischen Gesundheit, Freiheit,
Endlichkeit, Heilung und Heil begrifflich. Der abschliefSende Weisheitskompass-Kommentar versteht den
Sammelband als exemplarischen Belastungsfall einer Theorie verantwortlicher Orientierung: Gerade an
Gesundheit und Krankheit zeigt sich, dass Wissen, Lebenssituation, normative Verantwortung und
Sinnhorizonte weder isoliert noch ineinander aufgelost werden diirfen. Eine mathematisch-heuristische
Verdichtung macht diese Struktur explizit, ohne daraus einen Entscheidungsautomaten abzuleiten.

© Norbert Rieser - revidierte wissenschaftliche Essayfassung - September 2026 Seite 1


https://dipl-htl-ing-norbert-rieser.stadtausstellung.at/start/

Gesundheit, Heil und verantwortliche Orientierung

1. Quellenstatus und Ziel der Revision

Grundlage dieser Fassung ist die flnfseitige Rezension ,Grenzfragen 33 - Zwischen Ersatzreligion und
neuen Heilserwartungen®. Sie referiert den Sammelband als interdisziplindren Dialog zwischen Medizin,
Philosophie, Soziologie und Theologie und ordnet seine Beitrdge vier Themenfeldern zu. Die Revision folgt
dieser Vorlage, prazisiert jedoch ihre wissenschaftliche Sprache und trennt starker zwischen referiertem
Befund, interpretativer Deutung und eigener Schlussfolgerung.

Wichtig ist die Quellenbegrenzung: Der vollstindige Sammelband liegt dieser Revision nicht als
Priméarquelle zugrunde. Die Angaben zu einzelnen Beitrdgen, Autorinnen und Autoren sowie die vier in
der Rezension genannten Fundstellen werden daher als Sekunddrangaben der Rezension behandelt und
nicht unabhangig erweitert. Wo die Ausgangsfassung starke Formulierungen verwendet, wird im
Folgenden kenntlich gemacht, ob es sich um eine empirische Aussage, eine interpretative These oder eine
normative Bewertung handelt.

Wissenschaftliche Selbstbegrenzung
Diese Essayfassung verbessert Argumentationsstruktur, Begriffsprazision und methodische Transparenz. Sie
beansprucht keine eigenstdndige Rekonstruktion samtlicher Originalbeitrdge des Sammelbandes.

2. Die Grundspannung: Gesundheit als medizinischer Zustand und kultureller
Leitwert

Die Rezension erdffnet mit einer weitreichenden Beobachtung: Gesundheit und Krankheit werden in
spatmodernen Gesellschaften nicht nur medizinisch beschrieben, sondern kulturell aufgeladen.
Gesundheit kann zum Ausdruck von Selbstkontrolle, Leistungsfahigkeit, Zugehorigkeit, Hoffnung und
gelingendem Leben werden. Die Vorlage spricht deshalb von einer moglichen ,,quasi-religiosen“ Funktion.
Diese These gewinnt analytische Stdrke, wenn sie nicht als Gleichsetzung von Gesundheit und Religion
verstanden wird, sondern als Frage nach funktionalen Ahnlichkeiten: Wo stiftet Gesundheit Sinn? Wo
erzeugt sie Rituale? Wo werden moralische Erwartungen an den Einzelnen gebunden?

Hier verlangt wissenschaftliche Sprache Zuriickhaltung. Aus einer hohen gesellschaftlichen Wertschatzung
von Gesundheit folgt noch nicht, dass Gesundheit Religion ersetzt. Plausibler ist die vorsichtige
Formulierung, dass Gesundheit in bestimmten Milieus und Praktiken Funktionen uibernehmen kann, die
auch aus religiosen Zusammenhdngen bekannt sind: Sinnordnung, Disziplin, Gemeinschaftsbildung,
Zukunftshoffnung und moralische Zuschreibung.

Weisheitskompass-Kommentar

Die erste Prifregel: Beschreibung und Deutung nicht verwechseln. Dass Menschen Gesundheit hoch
gewichten, ist ein empirischer Befund. Dass Gesundheit deshalb ,Ersatzreligion“ sei, ist eine interpretative
These. Der Weisheitskompass hélt beide Ebenen auseinander und fragt anschliefSend, wie gut die Deutung
den Befund erklért.
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3. Vier Perspektiven auf Gesundheit und Krankheit

Perspektive Kernaussage der Rezension Priffrage

Soziologisch / Gesundheit und Krankheit erscheinen als sozial Welche Deutungsmuster, Praktiken und

interkulturell und kulturell mitgepragte Kategorien; sozialen Erwartungen strukturieren den
Grenzziehungen zwischen ,,gesund“ und , krank“ Fall?
kénnen variieren.

Medizinisch Krankheitsbegriffe, Diagnostik und Therapie folgen | Was ist empirisch belastbar, welche
fachlichen Kriterien; zugleich verschieben sich Unsicherheit bleibt, und wo endet der
Grenzbereiche zwischen medizinischer medizinische Geltungsanspruch?

Notwendigkeit und Lifestyle.

Philosophisch / ethisch | Gesundheit unterstiitzt Freiheit und Welche Giiter, Rechte und
Selbstverwirklichung, darf aber nicht zur Verantwortlichkeiten sind betroffen?
vollstandigen Definition des guten Lebens werden.

Theologisch / Heilung, Leid, Endlichkeit, Hoffnung und Heil Welche Aussagen sind Glaubens- und
sinnbezogen werden in einen Sinnhorizont gestellt, der nicht Sinndeutungen, und wie beziehen sie
auf korperliche Funktionalitdt reduzierbar ist. sich auf medizinische Wirklichkeit?

4. Soziale und interkulturelle Deutungen: Krankheit ist mehr als ein
Messwert

Die Rezension hebt anhand des Beitrags von Claude Ozankom hervor, dass Krankheit neben ihrer
biologischen Dimension auch sozial und symbolisch verstanden wird. Interkulturelle Beispiele sollen
zeigen, dass Gesellschaften unterschiedliche Grenzen zwischen Normalitdt, Krankheit, Belastung und
Heilung ziehen. Wissenschaftlich folgt daraus nicht, dass biologische Befunde beliebig wéren. Es folgt
vielmehr, dass medizinische Zustinde stets in  sprachliche, soziale und kulturelle
Bedeutungszusammenhdange eintreten.

Diese Einsicht ist praktisch relevant. Eine Diagnose bezeichnet nicht nur eine pathophysiologische
Abweichung; sie kann Identitat verandern, Rollen neu ordnen, Abhdngigkeiten erzeugen und Erwartungen
innerhalb von Familien oder Institutionen verschieben. Deshalb reicht rein technische Kommunikation in
komplexen Krankheitssituationen héufig nicht aus. Medizinische Préazision und kulturelle Sensibilitat
stehen nicht im Gegensatz, sofern ihre unterschiedlichen Aufgaben klar bleiben.

Grenzregel

Kulturelle Deutung erweitert das Verstehen eines Krankheitsfalls, ersetzt aber weder Diagnostik noch
Therapie. Umgekehrt erklért ein medizinischer Befund nicht vollstandig, was Krankheit fiir einen konkreten
Menschen bedeutet.
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5. Gesundheit als Sinntrager: religionssoziologische Deutung und ihre Grenze

Die Rezension referiert Karl Gabriel mit einem starken empirischen Kontrast: In einer herangezogenen
Untersuchung werde Gesundheit von 95 Prozent der Befragten als hochstes Gut genannt, Religion dagegen
von 31 Prozent. Die Fundstelle wird in der Vorlage mit Gabriel, S. 78 angegeben. Fiir die vorliegende
Revision ist entscheidend, diese Zahlen nicht zu verallgemeinern: Ohne Kenntnis von Stichprobe,
Fragestellung, Erhebungszeit und Antwortkategorien konnen sie nur als referierter Befund der Rezension
behandelt werden.

Interpretativ verbindet die Rezension diesen Befund mit der These, Gesundheit kénne Funktionen
kultureller Sinnsysteme ubernehmen. Fitnessrituale, Didten, Selbstoptimierung oder moralische
Selbstzuschreibungen werden als Beispiele genannt. Die Starke dieser Deutung liegt darin, gesellschaftliche
Praktiken sichtbar zu machen, in denen Gesundheit tber ihre medizinische Bedeutung hinausreicht. Ihre
Grenze liegt dort, wo aus funktionalen Ahnlichkeiten vorschnell eine Gleichsetzung von Gesundheit und
Religion entsteht.

6. Medizin und Spiritualitat: Zusammenhang ohne Instrumentalisierung

Der medizinische Teil der Rezension beschreibt zundchst einen Wandel des Krankheitshegriffs: Neben
objektivierbaren Organ- und Funktionsbefunden gewinnt subjektives Wohlbefinden an Gewicht. Dadurch
entstehen Grenzfragen zwischen Behandlung, Pravention, Enhancement und Lifestyle. Diese Beobachtung
verweist auf ein reales methodisches Problem: Je weiter Gesundheit definiert wird, desto stirker wachst
der Bereich, in dem medizinische, psychologische, soziale und normative Kriterien ineinandergreifen.

Eckhard Frick wird mit der Frage nach dem Verhiltnis von Glaube und Gesundheit referiert. Die
Ausgangsrezension formuliert hier sehr stark, empirische Studien belegten positive Effekte von
Spiritualitdt auf Heilungsprozesse. Wissenschaftlich vorsichtiger lasst sich aus der Vorlage lediglich
festhalten: Der Beitrag thematisiert empirisch untersuchte Zusammenhédnge zwischen Spiritualitat,
Religiositat und Gesundheit und warnt zugleich vor einer funktionalistischen Verkirzung des Glaubens.
Glaube soll nicht zum therapeutischen Instrument degradiert werden.

Weisheitskompass-Kommentar

Hier zeigt sich ,Integration ohne Vermischung“ besonders deutlich: Spirituelle Ressourcen konnen fir
Betroffene relevant sein; daraus folgt weder eine medizinische Wirksamkeitsgarantie noch ein theologischer
Wahrheitsheweis. Der fachliche Zusammenhang muss gepriift, der Sinnhorizont respektiert und die Freiheit
des Menschen gewahrt werden.

7. Freiheit, Machbarkeit und Endlichkeit

Die philosophische Ebene der Rezension verbindet Gesundheit mit Freiheit und Selbstverwirklichung.
Diese Verbindung ist plausibel: Krankheit kann Handlungsmoglichkeiten einschridnken, Abhdngigkeiten
verstdrken und Lebensentwiirfe verdndern. Zugleich erinnert die Vorlage daran, dass menschliches Leben
durch Krankheit, Altern und Tod begrenzt bleibt. Aus dieser Spannung entsteht eine ethische Frage, die
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weit Uber Medizin hinausfiihrt: Was soll technisch ermdéglicht werden, und was ist menschlich
verantwortbar?

Die frihere Formulierung, Gesundheit sei ein ,transzendentales Gut“, wird in der Revision nicht als
feststehender philosophischer Terminus tbernommen. Praziser ist: Gesundheit kann ein grundlegendes
oder freiheitsermdoglichendes Gut sein, ohne deshalb zum hdchsten oder absoluten Gut zu werden. Eine
solche Unterscheidung schiitzt sowohl vor der Geringschdtzung medizinischer Versorgung als auch vor
einer Uberhohung korperlicher Funktionsfihigkeit.

8. Theologische Tiefendimension: Heilung ist nicht Heil

Die theologischen Beitrige werden in der Rezension durch eine doppelte Bewegung charakterisiert.
Einerseits darf Gesundheit nicht geringgeschétzt werden; andererseits darf sie nicht zur alleinigen
Sinnquelle werden. Krankheit, Leid und Endlichkeit bleiben Erfahrungen, die sich nicht vollstandig durch
technische Optimierung auflésen lassen. Der religiose Horizont bringt deshalb Fragen nach Hoffnung,
Beziehung, Erlosung und Gottesbezug ein.

Fur eine wissenschaftlich saubere Integration ist die begriffliche Trennung zentral: kérperliche Genesung,
umfassende Heilungserfahrung und religios verstandenes Heil gehdren unterschiedlichen
Bedeutungsebenen an. Sie konnen sich aufeinander beziehen, sind aber nicht identisch. Genau an dieser
Stelle droht sonst entweder eine Verengung der Theologie auf Gesundheitsforderung oder eine
Uberschreitung medizinischer Zustindigkeit durch religiése Aussagen.

Leitdifferenz

Gesundheit ist ein hohes Gut. Heilung kann mehr als biologische Wiederherstellung bedeuten. Heil
bezeichnet im theologischen Sprachraum einen nochmals anderen Horizont. Verantwortliche Orientierung
verbindet diese Ebenen, ohne ihre Eigenlogik aufzugeben.

9. Konsequenzen fiir Praxis und o6ffentliche Verantwortung

Aus der Rezension lassen sich drei Praxisfelder ableiten. Fiir Medizin und Pflege folgt die Notwendigkeit,
kulturelle und biografische Krankheitsdeutungen ernst zu nehmen, ohne diagnostische Standards zu
relativieren. Fiir Gesellschaft und Politik entsteht die Aufgabe, Pridvention als Fiirsorge und Ermdoglichung
zu gestalten, ohne Krankheit moralisch zu individualisieren. Fiir Theologie und Seelsorge ergibt sich die
Chance, tiber Endlichkeit, Hoffnung und Lebensqualitdt zu sprechen, ohne medizinische Kompetenz zu
simulieren.

Kritisch bleibt jede Form von Schuldzuschreibung. Wenn Gesundheit als persénlicher Leistungsnachweis
verstanden wird, kénnen Krankheit, Behinderung oder chronische Belastung moralisch fehlgedeutet
werden. Ein verantwortlicher Diskurs muss deshalb strukturelle Bedingungen, Zufall, biologische
Vulnerabilitdt und begrenzte Kontrollierbarkeit menschlichen Lebens mitbedenken.
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10. Weisheitskompass-Kommentar: Gesundheit als Belastungsfall
verantwortlicher Orientierung

Der Sammelband eignet sich als anspruchsvoller Priiffall des Weisheitskompasses. Gesundheit und
Krankheit berithren zugleich messbare Tatsachen, subjektives Erleben, kulturelle Deutung, normative
Bewertung und Sinnfragen. Gerade deshalb wéren zwei Fehlwege fatal: Isolation, bei der jede Perspektive
beziehungslos neben den anderen steht, und Vermischung, bei der unterschiedliche Geltungsformen
ineinander verschwimmen.

XtG ES (Mt, Et, Kt, Nt, St)
0.V = d(X:", Qu Ctxe, Uy)

Heuristische Struktur des Weisheitskompasses - keine medizinische oder theologische Entscheidungsautomatik.

Symbol Ebene Funktion
M medizinisch-empirische Befunde, Diagnostik, Therapiewissen, Wahrscheinlichkeiten und fachliche
Ebene Unsicherheit.
E. Erlebens- und Schmerz, Angst, Hoffnung, Biografie, Beziehungen und subjektive
Lebensweltebene Krankheitsbedeutung.
K, kulturell-hermeneutische Begriffe, Symbole, Rollen, gesellschaftliche Erwartungen und kulturelle
Ebene Deutungsmuster.
N normativ-ethische Ebene Wiirde, Autonomie, Fiirsorge, Gerechtigkeit, Solidaritat und
Folgenverantwortung.
Se Sinn- und existenzielle Deutung, Hoffnung, Glaube, Endlichkeit und gegebenenfalls
Transzendenzhorizont theologische Aussagen.
Q. Prozessqualitdten Begriffsklarheit, Mehrperspektivitat, Evidenzbezug, Korrigierbarkeit,
Grenzbewusstsein und Verantwortung.
Ctx, Kontext konkrete Person, Institution, Lebenslage, Ressourcen, Zeitdruck und soziale
Bedingungen.
U, Unsicherheit offene Diagnosen, Prognoserisiken, Wissenslticken und prinzipielle
Unverfiigharkeit der Zukunft.
M; # N, St # M, Gesundheit # Heil Korrelation # Kausalitit

Diese vier Grenzregeln markieren den Kern der revidierten Einordnung. Aus einem medizinischen Befund folgt
nicht automatisch eine normative Entscheidung. Sinn- oder Glaubensaussagen diirfen nicht als medizinische
Daten behandelt werden. Gesundheit und Heil sind nicht synonym. Und beobachtete Zusammenhdnge
zwischen Spiritualitit und Gesundheit rechtfertigen ohne weitere Priifung keine kausalen Aussagen.
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11. Prozesslogik des Weisheitskompasses

Schritt Leitfrage
1. Wahrnehmen Was geschieht medizinisch, biografisch, sozial und existenziell?
2. Priifen Welche Befunde sind belastbar, welche Aussagen nur plausibel, welche offen?
3. Unterscheiden Welche Geltungsart hat eine Aussage: empirisch, hermeneutisch, normativ oder religios?
4. Beziehen Wo bestehen sachlich begriindete Ubergénge zwischen den Perspektiven?
5. Abwéagen Welche Gliter, Rechte, Risiken, Folgen und Sinnhorizonte sind betroffen?
6. Entscheiden und Welche Option ist fachlich vertretbar und menschlich verantwortbar?
handeln
7. Folgen priifen Welche Wirkungen treten ein, insbesondere fiir vulnerable Betroffene?
8. Weiterlernen Welche neue Evidenz oder Erfahrung verlangt Revision?

Kern des Kommentars

Der Weisheitskompass entscheidet nicht, welche einzelne Perspektive ,gewinnt“. Seine Leistung liegt darin,
den Fall so zu strukturieren, dass unterschiedliche Erkenntnis- und Deutungsebenen sichtbar bleiben, ihre
Ubergénge begriindet werden und Verantwortung nicht hinter Sachzwang, Technik oder Weltanschauung
verschwindet.

12. Schluss: Gesundheit achten, ohne sie zu absolutieren

Die Ausgangsrezension trifft einen tragfdhigen Kern: Gesundheit ist mehr als medizinische
Funktionsfahigkeit, aber weniger als eine vollstindige Antwort auf die Frage nach einem guten, sinnvollen
oder heilvollen Leben. Die revidierte Fassung verschérft diese Einsicht methodisch. Gesundheit kann als
hohes und freiheitsermoglichendes Gut verstanden werden; gerade deshalb muss ihr Wert gegen
Uberhéhung, Moralisierung und technokratische Verengung geschiitzt werden.

Der Weisheitskompass macht sichtbar, warum dies nur interdisziplindr gelingen kann. Medizinische
Evidenz schiitzt vor Beliebigkeit. Lebensweltliche Deutung schiitzt vor Entmenschlichung. Ethik schiitzt vor
der Reduktion des Menschen auf Funktionalitit. Sinn- und Glaubenshorizonte halten Fragen offen, die
empirische Wissenschaft weder beantworten noch widerlegen muss. Verantwortliche Orientierung
entsteht, wenn diese Perspektiven unterschieden, begriindet verbunden, in ihren Grenzen anerkannt und
angesichts neuer Erfahrung revisionsfahig gehalten werden.
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Schlusssatz

Nicht jede Krankheit ist vermeidbar, nicht jede Heilung machbar und nicht jeder Sinn medizinisch erklarbar.
Unter diesen Bedingungen zeigt sich die Aufgabe verantwortlicher Orientierung: Wirklichkeit ernst nehmen,
Perspektiven unterscheiden, Grenzen anerkennen, Wirde achten und handlungsfahig bleiben.

Quellen- und Literaturhinweis

Primére Arbeitsgrundlage dieser Revision: Norbert Rieser, ,,Rezension: Grenzfragen 33 - Zwischen
Ersatzreligion und neuen Heilserwartungen®, hochgeladene Fassung, 5 Seiten. Die folgenden
Literaturangaben werden aus dieser Rezension itbernommen und wurden fir diese Revision nicht am
vollstdndigen Sammelband nachgepruft:

 Hoff, Gregor Maria / Klein, Christoph / Volkenandt, Matthias (Hg.): Grenzfragen 33 - Zwischen
Ersatzreligion und neuen Heilserwartungen. Freiburg i. Br. 2010.

* Ozankom, Claude: ,,Gesundheit und Krankheit im interkulturellen Vergleich®, dort S. 42-55 (Angabe
gemafs Rezension).

* Gabriel, Karl: ,,Gesundheit als Religionsersatz?“, dort S. 78 (Angabe gemafs Rezension).

* Hoff, Gregor Maria: ,,Theologie im Angesicht der neuen Heilserwartungen®, dort S. 128-130 (Angabe
gemdfs Rezension).

* Horn, Christoph: ,,Gesundheit und Freiheit - eine anthropologische Perspektive“ (Titelangabe gemafs
Rezension).

e Liike, Ulrich: ,Heilung als Wiederherstellung der Beziehung - theologische Reflexionen“ (Titelangabe
gemdifs Rezension).

Urheberrechts- und Quellenhinweis

© 2026 Norbert Rieser. Diese revidierte Essayfassung und der Weisheitskompass-Kommentar sind
eigenstandige Darstellungen. Fremde Gedanken und Forschungsergebnisse werden paraphrasiert und den in
der Ausgangsrezension genannten Quellen zugeordnet; die Rechte an den Originalwerken verbleiben bei den
jeweiligen Rechteinhabern. Sollten Angaben unvollstandig sein oder Rechte Dritter beriithrt werden, erfolgt
nach entsprechendem Hinweis unverziiglich eine Priifung und gegebenenfalls Berichtigung.
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Erweiterung: Gesundheit, Heilung, Lebensgelingen und Heil

Begriffliche Prdizisierung fiir den Weisheitskompass-Kommentar ,,Gesundheit als Belastungsfall verantwortlicher Orientierung“

Leitgedanke. Gesundheit, Heilung, Lebensgelingen und Heil diirfen nicht ineinander tiberfithrt werden. Sie
bezeichnen unterschiedliche Ebenen menschlicher Orientierung und folgen unterschiedlichen Geltungsan-
spruchen. Der Weisheitskompass verbindet diese Ebenen dort, wo sie fiir eine konkrete Entscheidung relevant
werden, ohne sie begrifflich oder methodisch zu vermischen.

1. Begriffliche Unterscheidung

Begriff

Gesundheit

Heilung

Lebensgelingen /
existenzielle Ganzheit

Heil

Leitfrage

Wie steht es um korperliches,
psychisches und soziales
Wohlergehen?

Was kann gebessert,
wiederhergestellt, gelindert
oder bewaltigt werden?

Was tragt ein Leben auch unter
Begrenzung?

Worin griindet letztliche
Vers6hnung, Ganzheit und
Hoffnung?

Bedeutung

Ein hohes Gut und eine wichtige
Bedingung menschlicher
Handlungsfahigkeit; nicht
identisch mit Lebenssinn oder
Heil.

Ein Prozess bzw. Geschehen.
Heilung kann vollstdndig,
teilweise oder auch gar nicht
eintreten.

Wiirde, Beziehungen,
Selbstbestimmung,
Zugehorigkeit, Hoffnung,
Lebensqualitat und ein als
sinnvoll erlebtes Leben.

Spezifisch theologischer Begriff;
im christlichen Horizont nicht
auf korperliche Gesundheit oder
medizinische Heilung
reduzierbar.

Gesundheit * Heilung # Lebensgelingen

Geltungsbereich

medizinisch, psychologisch, sozial

medizinisch, therapeutisch;
gegebenenfalls zusédtzlich religios
gedeutet

weltanschaulich offen,
philosophisch und lebenspraktisch

christlich-theologisch

und im christlichen Horizont zusitzlich: Heil # Gesundheit | Heil # medizinische Heilung

2. Weltanschaulich offener Horizont
Fiir Menschen ohne christlichen oder religiosen Deutungshorizont ist der Begriff ,,Heil“ nicht erforderlich.
Der allgemeine Weisheitskompass kann stattdessen von Lebensgelingen, existenzieller Ganzheit, Sinn, Wiirde,
Beziehung, Selbstbestimmung und Hoffnung sprechen. Diese Begriffe sind keine sikulare Ubersetzung des
theologischen Heilsbegriffs; sie bezeichnen einen eigenstandigen, weltanschaulich offenen Orientierungsraum.

Gesundheit -, Heilung / Linderung / Bewaltigung -

Lebensqualitit - Sinn - Beziehung - Wiirde - Hoffnung

Konsequenz fiir den Gesundheitsfall: Auch wenn medizinische Heilung nicht mdglich ist, konnen
Lebensqualitat, Wiirde, Beziehung, Selbstbestimmung, Sinn und Hoffnung tragende Dimensionen menschlichen
Lebens bleiben. Der Weisheitskompass verhindert damit, dass Gesundheit zum alleinigen Mafsstab eines

gelungenen Lebens wird.
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3. Christlich-theologischer Horizont

Im christlichen Anwendungsprofil kommt eine weitere Bedeutungsebene hinzu. ,Heil“ bezeichnet einen
theologischen Horizont von Versohnung, Gemeinschaft mit Gott und letztlicher Hoffnung. Dieser Horizont darf
weder mit medizinischer Genesung noch mit psychischem Wohlbefinden gleichgesetzt werden.

Gesundheit . Heilung wund zugleich: Heil * Gesundheit / Heilung

Konsequenz: Das Ausbleiben medizinischer Heilung bedeutet im christlichen Verstadndnis nicht das Ausbleiben
von Heil. Umgekehrt garantiert korperliche Gesundheit weder Versohnung noch Sinn noch ein gelungenes
Leben.

4. Einordnung in den Weisheitskompass

Integration ohne Vermischung. Der Weisheitskompass kann weltanschaulich offene und christlich-
theologische Sinnhorizonte nebeneinander berticksichtigen, ohne sie gleichzusetzen. Entscheidend bleibt, den
jeweiligen Geltungsanspruch sichtbar zu halten: medizinische Aussagen werden empirisch gepriift, Fragen des
Lebensgelingens philosophisch und lebenspraktisch reflektiert, theologische Aussagen innerhalb ihres eigenen
Offenbarungs- und Bekenntnishorizonts begriindet.

Lebensgelingen_offen * Heil_christlich

dhnliche Orientierungsfunktion — unterschiedliche Begriindungs- und Geltungshorizonte

Priagnante Formulierung: ,Heilung fragt nach Besserung, Wiederherstellung oder Linderung; Lebensgelingen
fragt nach einem tragfdhigen Leben auch unter Begrenzung; Heil bezeichnet im christlichen Horizont die
umfassendere theologische Dimension von Versohnung und Hoffnung. Der Weisheitskompass verbindet diese
Perspektiven dort, wo sie fiir Orientierung relevant werden, ohne ihre unterschiedlichen Geltungsanspriiche zu
vermischen.“

© Norbert Rieser - revidierte wissenschaftliche Essayfassung - September 2026 Seite 10



Gesundheit, Heil und verantwortliche Orientierung

. Weisheitskompass-Kommentar

cwsnvone Gesundheit als Belastungsfall verantwortlicher Orientierung

HANDELN
Wie gesundheitliche Entscheidungen unter Unsicherheit, Fallniihe und Verantwortung verstindlich gepriift werden kinnen

Leitidee Nicht isolieren. Nicht vermischen. Nicht verschmelzen. oAb Klarke
Ein klarer Kompass Unterscheiden, begriinden, beziehen und Grenzen sichtbar halten. : S g
fiir schwierige v gesr:mdes
Entscheidungen. Gesundheit verlangt Orientierung zwischen Evidenz, Lebenssituation und Verantwortung. 2 -‘*‘:‘_ Leben.
e Q Ziel des Modells
Be]asmngs all El’l‘lpil’i& & Verantwortliche Entscheidungen
Gesundheitliche Entscheidungen Gesundheitssachverhalt mg:;:ff 2:':&";‘;’;::“? ::n d
sind oft komplex, unsicher und Symptome - Befunde - Konkurrierender Perspekiiven
folgenschwer. Sie betreffen Evidenz

maglich machen.

Karper, Psyche, Beziehungen
und gesellschaftliche

; «Nicht die eine richtige Antwort,
Rahmenbedingungen. icht die eine richtige Antwort,

sondern ein begriindeter Weg
zu guten, verantwortbaren
Entscheidungen.

[Gerade im Gesundheitsfall
zeigt sich, wie wichtig
verantwortliche Orientierung
ist."

Verantwortliche
Urteilsbildung
reflektiert - integriert -
revisionsoffen

Verstehen &
Lebenssituation

Biografie - Belastung -
Ressourcen

Wertung &
Verantwortung
Wiirde - Ziele - Folgen

abgrenzen

Drei Perspektiven - ein gemeinsamer Kompass
Unterschiedlich, verbunden, nicht vermischt.

BESSERE
ENTSCHEIDUNGEN

o Mathemaﬁsche Stmktul’ des BelastungSfaHS G-esundheit Formalisierung schafft Klarheit — ohne den Menschen zu reduzieren.

Ges _ @ Gesundheitstall © (uititsvektor @ Enischeidungund Revision
O." =9(H,Q, Cix)

H =(S,B,D,R, P, 1,I,) Q=(EBNM,UKV,GZ) A*(H)={acAH) |
E

5, = Symplome = Evidenzbezug medizinisch vertretbar,
o = liche Gesundheitsorientierung zum Zeitpunkt ¢ B, = Befunde B = Begriffsklarheit ethisch \'eran:wnﬂhi'ir.
[ ; : ; D, = Diagnose- und Deutungsraum N = Normiransparcnz praktisch zumutbar
H, = Gesundheitsfall / Belastungsfall R, = Risikenund Resilienz M, = Mehmerspektivita
Q, = Qualititsvektor der Priifung P, = Priferenzen der betroffenen U = Unsicherheit<hewusstsein [ o U(K AE AF) £
o T Person K = Korrigierharkeit i b
Ciz, = soialer und inst Komtext L, = Lebenssituation V= Verantworlungsberug -
@ = integierende, aber nicht nivellierende Priif- und Urteilsfunktion = institutioneller Rahmen G = Gerechtigkeit Orientierung bleibt lernfahig
Z = Zumutbarkeit und revisionsoffen.
a Prozess verantwortlicher Gesundheitsoﬁentlerung Vom Fall zur reflektierten Entscheidung - in acht Schritten.
N Rl Symptome und Bidenz @@ Lebenssitution 515 Zewd @@ Optiowen . Folgen /™ revidieren/
bestimmen Befunde kliren Il priifen By ehen Risiken abwigen entscheiden priifen r_/ weiterlenen
+ Typische spannungsfelder im Gesundheilsfa“ Keine einfachen Gegensiitze - sondern Felder verantwortlicher Abwdgung,
. Wirksamkeit «» o® 4 individuelle Freiheit «» Effizienz +» Leitlinie «» Technik +»
Nebenwirkung @BR  offentliche Gesundheit Gerechtigkeit Einzelfall ¥  Zuwendung
Nutzen und Risiken Persanliche Selbstbesti 3 R en verantwortlich Allgemeine Empfehlungen Technische Moglichkeiten
angemessen abwagen. und Gemeinwohl in Balance und fair einsetzen. und besondere Situationen und menschliche Nahe
bringen. aufeinander bezichen. sinnvoll verbinden.
Was das Modell leistet e Was das Modell nicht leistet
@ komplexe Gesundheitsfille struk X keine Totalerklirung
[] B("griﬂ'e kliiren . Mehr Verstindis X keine automatische F.Intschcidung
@ Warte und Folgen sichtbar machen verantwortlichere X keine Ersetzung fachlicher Leitlinien
@ verntwortbare Optionen prifen Entscheidungen - X keine Reduktion des Menschen auf Daten
@ Revision ermoglichen gesiindere Lebenswege.

Gesundheit wird verantwortungsvoll bearbeitet, wenn Evidenz, Lebenssituation
und Verantwortung in begriindeter Beziehung stehen. oL
R === BT P
Orientierung heute fiir menschenwiirdige und tragféhige Entscheidungen.
- “i st |

GEMEINSCHAFTE
LEBEN:
Al
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Gesundheit, Heil und verantwortliche Orientierung

Mehr Orientierung
e EISHEITSKOMPASS et i
Bessere Urteile. 4 . T reflektierten
Verantwortliche Metatheoretisches Rahmenmodell verantwortlicher Orientierung Zusammenspiel

Zukunft. i
UNTERSCHEIDEN -+

Ebene 1
Natur - Mensch
" |

® Zu vermeiden

X

Dic Perspektiven stehen

Gegebene Wirklichkeit

BEZIEHEN =

BEGRUNDEN

GESELLSCHA £
e mc\n:.ame Lebeng,,, e

VERANTWORTLICH HANDELN

Kultur - Institutionen

von Unterschied
und Beziehung.

Ebene 2 Q Erwiinschte Form

Differenzierte lntegmtion

o/

] Gestaltete Wirklichkeit
nebeneinander, ohne Bezug, p :
Es entsteht ein fragmentiertes, (Was ist?) (Was soll sein?) O(—)
inkohdrentes Urtell. s Ditén Welsheltskompass + Noemen
. s F liche + Werte
Vermlschung Fakien bt ¢ Verschiedene Perspektiven,
i : Orientierun =
=P=P Evidenz By imgﬁ%ﬂ Verantwortung begriindet verbunden —
revisionsoffen auf ein gemeinsames,
. D o verantwortliches Urteil hin.
1}
o er, .
Die Perspektiven werden Oﬁ'\‘e‘c\ 900: ° Unterscheiden
nicht unterschieden, % 5
Spezifika gehen verloren. ¥ 0 Beziehen
E‘nﬂ?ﬁ? begriffliche Wertung & @ Begrenzen
' = ' = Sachverhalt Verantwortung @ Entscheiden
erschmelzung Was ist der Fall? Was soll getan werden? o
fa + Wahrnehmen « Normen reflektieren 0 Revidieren
\ + Priifen * Faolgen abschiitzen
> + Evidenz bewerten s Entscheiden ,.Nicht die eine Perspektive
Unterschiede verschwinden. ist wah sondermn ihr
Kritische Reflexion wird : Jiches 7 iol
unmaglich; / ;lehmnrwoﬁ ic hs Zusammenspic.
A ihrt zu tragfiihiger Orientierung.
Nicht isolieren. . gﬁitte’ﬂiftl & o
Nicht vermischen. e o S~ TR e

Nicht verschmelzen.

_ Freiheit -

L2 9

ﬁq Prozess verantwortltcher Orlentxerung

Was bedeutet der Fall?

+ Kontext analysieren
* Sinn verstehen
o Deutungen vergleichen

Gerechtigkeit - Menschenwiirde
Sicherheit - Nachhaltigkeit

L4 9 L6/

Fall Perspektiven Evidenz interpretieren  Uberginge abwigen
bestimmen unterscheiden priifen begrinden

1 Allgemeiner Weisheitskompass
weltanschaulich offenes Orientierungsmodell

e Wissen - Glaube/Vertrauen - Lebenssitueation

* Sinnhorizont - Transzendenz

s  Offen fiir unterschiedliche Weltdeutungen

2 Professioneller Weisheitskompass
praxis- und professionsbezogene Anwendung

+  Fachliche Evidenz - Ethische Priifung
¢ Beratung - Organisation - Filhrung - Bildung
+ Integrierbar, aber nicht verpflichtend

B Mathematische Strukturmodelle - heuristische Landkarten, keine Automatismen

Allgemeines Modell Professionelles Modell Kirchlich-konfessionelles Modell
0,=¢(E.G,CS,T,Q,U) O = §(E.,Cu N, R, U, Q. F)  Of™ = ¢(E,, G,C, H, B, P, Z, L)
E = Erkenntnis E = Evidenz E = ()‘.l'enlmr;fng.s'und Sinnhorizont
G = Glaube/Vertrauen C = Kontext G = Bekenntnishindung
C = Lebenssituation N = normative Priifung S, = pestowter Koitrad

2 3 H = hermeneutischer Ansatz
§ = Sinnhorizont R = Verantwortung B = praktische Prifung
T = Transzendenz U = Unsicherheit po= i.ci‘[gem'ii;u‘ﬂckliel:ﬂlder Ansatz
Q = Prw:essqu:\!il:'jten Q i rfrowssquahliilen £ = onliche Traditionsvorgaben
U = Unsicherheit F = Fachkontext L = Lebensweltbezug

© Norbert Rieser
September 2026
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Nicht isolieren. Nicht vermischen. Nicht verschmelzen.
Unterscheiden, begriinden, beziehen und Grenzen sichtbar halten.

Vom Fall zur reflektierten Entscheidung — und dariiber hinaus.

entscheiden

o

Folgen
priifen

9]

revidieren

é 3 chhhch konfessmnel]es Profil
® Blbllsc‘h-lheologlsrhe Perspek!we
* Traditionsbezug - Reflexionshilfen
+  ZeitgemiB, dialogfihig, nicht exklusiv

Tabelle: Entwicklungsschritte des Modells

Stufe Zentrale Frage
Sprachliche Wie vermeide ich lsolation und
Prizisierung undifferenziente Einheit?

Wie werden Stirken und Grenzen

FreteNisuislering auf enen Blick sichtbar?

Wissenschaftstheoretische
Fundierung

Wie kann Einhelt ohne Redukiion
gedacht werden?

Wie wird ein konkreter Fall

Kasuistische Vertiefung methodisch geprift?

Wie kann das Medell von Dritten

uf

werden?

Wissen differenzieren.
Zusammenhdnge verstehen,
Verantwortlich gestalten.
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Gesundheit, Heil und verantwortliche Orientierung

i Das mathematische Modell

Verstindnis. Begriinden.

Versiwortihe : des Weisheitskompasses Geenagm st

“omf. Wie verantwortliche Orientierung formal beschrieben werden kann halten.
Heuristische Strukturmodelle - keine Automatismen
se Differenzieren
o Leitidee / Grundsatz Nicht isolieren. Nicht vermischen. Nicht verschmelzen. | vereinfichen.
) Unterscheiden, begriinden, beziehen und Grenzen sichtbar halten. b

statt nivellieren.

: = : 5B ; - Verantwortlich
Das mat! he Modell formalisiert verantwortliche Orientierung unter Bedingungen begrenzten Wissens, | handein

o Zentrale Hauptgleichung

Daf.;.furmaie Herzstiick des Modells O:VK — @ (Xt, Qt, Ctxt) ?."ield.eth.vdells

Verantwortliche

Orientierung trotz
O = verantwortliche Orientierung zum Zeitpunkt t komplexer Realitit -
reflektiert, begriindet

- Hﬁ'\‘*"ﬁ' —

X, = Priifgegenstand oder Fall tinek reviionsoiah:
Q, = Qualititsvektor der Priifung
Der Wmhemkampms TR 4 Ctx, = historischer, sozialer und institutioneller Kontext
ist das Modell; die Falle sind seine /1] = integrierende, aber nicht nivellierende Priif- und Urteilsfunklion

Anwendungs- und Belastungsproben.”

o Drei Perspektiven / Priiffelder

Gleicher Anspruch — unterschiedliche Zuginge

Q

- Empirie & be, Unterschiedliche Perspektiven
F Sachverhalt é’r&}) sind kein Widerspruch,
+Drei Perspektiven, ,Qeﬂ;' Was ist der Fall? %,) sondern die Voraussetzung
eine verantwortliche Dats:{diﬁm' fiir tragféhige Urteile."

Orientierung.”

: Verstehen & Verantwortliche ' .@_4 -
Y, ﬁ, Fallstruktur U;cteﬂsblldllng Verantwortung Differenzieren b ¥ 7
L"!’f.i:ic'f; Was bedeutet der Fall? ber;mrdszltm rc‘\lf;lleoﬁ]::;ftcn wns;:lﬁ;?:rﬁund ::.:ngﬁxn .
Verstehen Kguntext. De;i_ung, Normen, Polgeri ez o WO
Verantwortung 4 | SAMmEn G b Verantwortung STRWOrEiu IAnC e
im Dialog. & 3% abgrenzen Orientierung ermdglichen

o Formale Vertiefung / Teilmodelle Die mathematische Struktur im Uberblick

Qualititsvektor der Priifung 9 Priiffall Ideologie o Dynamik und Revision
Q, = (E, B,N.M,,U,K,R,G) Xo= b =(Di % Vi G 50 B My ) A(F) = (ae AF)| isemish agiie
Dy = Gegenwartsdeutung
E = Evidenzberug z: = Zielbild praktisch verantwortbar)
.ﬁ'r = BFgriffsklarheil v, = \r'e:.i!idm:ungspf.td _ K. = U(K,, AE,)
N = Normtransparenz 1] C, = Begriffskern / Konzeptmorphologie
Mp = Mehmperspektivitit 5, = sogaler Standort A*(F)= Menge verantwortbarer Handlungsopti
it = Unidthetheisbawisetain P, = Miht- ?lljd]nh.’resse:}he:{ug K.y = revidierter Orientierungsstand nach neuer
K = Korrigierbarkeit M; = ettpolitiche Srafege Evidenz AE,
L \.m;lw[mu“mug L, = sprachlich-semantische Diskursstrukiur ) i
G = Grundrechts- und Geltungsklarheit Politische Mdeologien, konservative Deutungen oder Newe Rechte Verantwortliche Orrennenm{g bleibt lernfahig
sind nicht das Modell selhst, sondem Priifgegenstinde des Modells und revisionsoffen.
o szess Veraﬂtwnrﬂ]d‘[e]‘ Orle]'[t[eru_ng Vom Fall zur reflektierten Entscheidung — und dariiber hinaus.
Ein systematischer Weg vom Fall zur reflekiiertsn Entscheidurg 9 e o o 9 0
Fa.'.l Perspektiven Evid Totarnpet Ubergiinge shwigen i Folgen i
bestimmen unterscheiden priifen » begriinden antecheiden priifen revidicea
o Anwendungs- und Geltungsriume i Modell - verschicdene Kantexte
@ Algemeiner Wesheiskompass gy Professinlle Weiheiskompas é Kirchlich-konfessionellesProfil | Ln methodischer Ken -
wellanschaulich offenes - praxis- und professionsberogene theologisch gebundene Anwendiun, ST 7
Orientierungsmodell =5 Anwendung Sy <18 Geltungsraume — gleicher
« fiir politische, gesellschaftliche o fiir Fachpraxis, Organisationen + i Horizont von Glaube, Tradition Anspruch n_ul'
und kulturelle Fragen und Institutionen und Theologie .. verantwortliche
« offen fiir unterschiedliche Weltdeutungen + fachliche Evidenz und ethische Priifung g mftlle?‘um“mhl);alag it Wissanschal Orientierung,
una Geselischalt

o Was das Modell leistet ¢ Beitrag zueiner reflektiertsn, verantwortlichen Praxis

xe Fi ariffe Normen #q  Handlungsoptionen Lernen und
Q komplexe Falle Beg E H ||I Revision ermiiglichen

strukturieren kliiren sichibar machen SRR verantworthar priifen

© Norbert Rieser — T
September 2026 Orientierung heute fiir eine lebenswerte Zukunft.
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Gesundheit, Heil und verantwortliche Orientierung

WEISHEITSKOMPASS UND GESUNDHEIT

Gesundheit als Belastungsfall verantwortlicher Orientierung

Gesundheit ist ein hohes Gut - aber nicht der einzige Horizont gelingenden Lebens.

Q

Empirie &

Zu vermeiden
Typische Reduktionen fithren
zu einseitigen Sichtweisen.

Erwiinschte Form

Integration ohne Vermischung

& fiir tragfiihige Entscheidungen.
0T Sachverhalt N
e Gotanihalt bbbt sotis Diagnose - Verlauf - Evidenz %ﬁb o Gesundheit ernst nehmen
Krankheit wird dann zum 'Il ° Heilung priifen
reinen Defizit, Sinn und
Beziehung geraten aus ° Lebensgelingen mitbedenken
dem Blick.
° Sinnhorizonte unterscheiden
Reduktion 2: ¢ . X
Heilung, Lebensgelingen Verantwortliche ° Verantwortlich entscheiden
und Heil gleichsetzen Verstehen & Orientierung Wertung &
Unterschiedliche Horizonte Lebenssituation N." feEert Verantwortung isheitsk
werden vermischt; Biographie - Beziehungen - Wiirde - Giterabwiigung - Der !'VE.'IS eits omp_ass
begriffliche Klarheit geht Belastung Handlungsoptionen verbindet Perspektiven,
verloren. verbinden &= ohne sie gleichzusetzen.
ohne zu vermischen
Einseitige Sichtweisen o . ) ]
verengen den Blick und Nicht isolieren. Nicht vermischen. Nicht verschmelzen.
erschweren gute Entscheidungen. Unterscheiden, begriinden, beziehen und Grenzen sichtbar halten. " DIFFERENZIEREN
T VERBIMDEN
4 \'i'H.-\NI\\I'I!R][.Il.il
. . HANDELN
Weltanschaulich offener Horizont Christlich-theologischer Horizont
Gesundheit im Kontext eines gelingenden Lebens verstehen. Gesundheit, Heilung und Heil unterscheiden und aufeinander bezichen.
09, Ny
o0 h'4 a@h Vv o b ¢4
v —» Heilung / «=p  Lebensqualitat - Wiirde - .& 5 - Heil
I.indfn:mgl Beziehungen - Heilung : Versohnung - Gottesbeziehung -
Gesundheit Bewiiltigung Selbstbestimmung - Gesundheit Hoffnung iiber Krankheit hinaus

Sinn - Hoffnung
Heil # medizinische Heilung
Auch wenn Heilung ausbleibt, kénnen Lebensqualitit, Wiirde,

Auch wenn medizinische Heilung ausbleibt, bleibt der Horizont
Beziehung und Sinn tragfahig bleiben.

des Heils davon unterschieden.

Leitunterscheidungen
Gleiche Orientierungsfrage — unterschiedliche Begriindungshorizonte.

Gesundheit # Heilung [ Heilung # Lebensgelingen ' Gesundheit # Heil | Lebensgelingen .. # Heil y ;i
Q Prozess verantwortlicher Orientierung Vom Fall zur reflekterten Entscheidung — in sieben Schritten.
]
0o 06 Q © .|I 0@ O O O C
Wahrnehmen Unterscheiden Einordnen Abwigen Entscheiden Weiterlernen
Was liegt vor? ? 7 e let es teri? Welche Giiter Was ist Was lernen wir
TR, Hedabee Wk hmlhar Wee st es i deuent stehen im Spiel? verantwortlich? daraus?
9 Mathematisches Modell rormale verdichtung der Verantwortungsdimensionen theuristisches Modell), € Legende - zentrale Variablen
G, = Gesundheitslage
Ges _ 5 o,r}‘:-n 2 ahristlich _ i M, = Heilung/ Linderung / Bewiltigung
0-'J o dj(G” H,L,S,; Q") =®(G, H,L,B, W; ;) 0.- =G, H, L,B, W, H: 0) L,r = Lebensgelingen / Lebensqualitat
Verantwortliche Orientierung §, = Sinn- und Bezichungshorizont
im Gesundheitsfall ergibt sich aus Weltanschaulich offen: Bezichung, Christlich: Zusiitzlich tritt 3, B, = Beziehungen / Selbstbestimmung
Gesundheitslage, Heilungsperspektive, Selbstbestimmung, Wiirde und Hoffnung als Heilshorizont hinzu. W, = Wiirde / Hoffnung / Werte
Lebensgelingen, Sinn-/Beziehungshorizont werden ohne theologischen Sonderbegriff @, = Prozessqualititen
und Prozessqualitaten, beriicksichtigt. H, = Heil

Der Weisheitskompass macht Gesundheit, Heilung, Lebensgelingen und Heil
——— ugleich anschlussfihig und unterscheidbar.

MEHR VERSTANDNIS - VERANTWORTLICHERE ENTSCHEIDUNGEN - MENSCHENWURDIGE ZUKUNFT
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