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Lisa Moses, VMD, ist Tierérztin und Bioethikerin und
forscht an der Harvard Medical School (USA) zu vete-
rindrmedizinischer Ethik. Sie spricht im Interview ber
die emotionale Belastung, die moralische Konflikt-
situationen in der taglichen Praxis darstellen, tber die
Auswirkungen auf unsere Selbstwahrnehmung als Tier-
arzt*innen, Uber professionelle Distanz und Empathie
und Uber die Herausforderung, gemeinsam mit Studie-
renden deren tierarztliche Identitat zu entwickeln.

Wie kam es dazu, dass Sie sich mit ethischen
Fragestellungen in der Veterindrmedizin
beschiftigen wollten?

Erstin der zweiten Halfte meiner Karriere habe ich mich
im Bereich der Ethik in der Veterindrmedizin weiter-
gebildet. Zuerst war ich als Tierschutzbeauftragte tétig,
flinfzehn Jahre lang habe ich weiters in einer Tierklinik
gearbeitet und mich auf Palliativmedizin spezialisiert.
Doch ich habe Uber die Themen, mit denen ich mich
heute auseinandersetze, schon lange Zeit nachgedacht:
Wahrend meiner Arbeit habe ich sehr deutlich gemerkt,
welche emotionale Belastung die tierarztliche Tatig-
keit meinen Kolleg*innen auferlegte — sowohl den Tier-
arzt*innen als auch den TFAs. Ich wollte herausfinden,
warum das so ist. SchlieBlich ist es ein Job, den wir
lieben und den wir unbedingt machen wollen.

Wenn diese emotionale Belastung iiberhandnimmt,
wird das oft mit dem Begriff ,,Compassion Fatigue*
beschrieben. Ist dieses Konzept hilfreich?

Definieren wir zuerst, was wir unter diesem Begriff ver-
stehen, denn dieser ist etwas irrefiihrend — Betroffene
verlieren namlich nicht das Mitgefihl fiir ihre Patien-
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ten, sondern vielmehr fiir sich selbst, fiir die Menschen,
mit denen sie zusammenarbeiten, und jene, mit denen
sie in einer engen Beziehung stehen. Es ist ihnen dann
immer noch wichtig, sich gut um die Patienten zu kiim-
mern, doch sie verhalten sich weniger riicksichtsvoll
gegeniiber den Menschen um sie herum.

Warum ist es so wesentlich, die Griinde
fiir eine solche emotionale Belastungssituation
zu erforschen?

Wir alle wissen, dass die psychische Gesundheit in der
Veterindrmedizin ein herausforderndes und wichtiges
Thema ist: Zu viele Kolleg*innen entscheiden sich dafiir,
die praktische Tatigkeit aufzugeben, und es gibt immer
noch viel zu viele Suizid-Félle. Leider wird das nur allzu
oft auf die Personen selbst zurlickgeflihrt; aber aus mei-
ner Forschungstatigkeit ergibt sich ganz klar, dass die
negativen Geflihle auch durch unsere tagliche Ausein-
andersetzung mit ethischen Konflikten ausgelost wer-
den. Wir erkennen oft nicht an, wie viel Anteil an unserer
taglichen Arbeit diese ethischen Fragestellungen haben.
In den USA schlieRen zum Beispiel die wenigsten Men-
schen eine Tierversicherung ab — daher sind finanzielle
Einschrédnkungen bei der Behandlung von Haustieren
gang und gébe. Tierdrzt*innen in der Kleintierpraxis



sind es gewohnt, die Therapien an die finanziellen M&g-
lichkeiten der Klient*innen anzupassen. Doch das ist
ein ethisches Dilemma: Sie &ndern den Versorgungs-
standard, den sie in diesem Fall fir angemessen halten
wirden, aufgrund rein finanzieller Einschrankungen.

In mehreren Studien konnte nachgewiesen
werden, dass Strategien zum Stressabbau und
zur Selbstfiirsorge weniger gut greifen, wenn
man sich wahrenddessen weiterhin in einer
Situation befindet, in der man immer noch regel-
maBig zwischen seiner Tatigkeit und den eigenen
Prioritdten Kompromisse eingehen muss. Wie
schatzen Sie diese Ergebnisse ein?

Wir schaden unserer Selbstwahrnehmung, wenn wir
immer wieder gegen unseren moralischen Kompass
handeln missen. Das nagt an unserer Identitdt und be-
einflusst sogar, ob wir uns als gute Menschen sehen
kdnnen. In der Forschung zur Ethik der Veterinar-
medizin gibt es das Konzept der moralischen Belastung
durch nicht aufgeléste oder nicht auflésbare ethische
Dilemmata, denen wir im Zuge unserer Arbeit begeg-
nen. Solche Situationen entwickeln jedoch einen kumu-
lativen Effekt, wenn sie immer wieder auftreten: Die Be-
lastung baut sich unbemerkt auf, bis sie eine kritische
Schwelle Uiberschreitet. Wir sprechen viel Giber Burn-out
und Selbstflirsorge, doch wir sprechen nicht dartiber,
wie es dazu kam, dass die betroffenen Kolleg*innen
darunter leiden.
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In unserer Ausbildung wird uns beigebracht, eine
professionelle Distanz zu wahren, uns auf die
Diagnosestellung zu konzentrieren und auch bis
zu einem gewissen Grad die eigenen Grenzen und
die des Patienten zu liberschreiten — zum Beispiel,
wenn wir ein Tier fixieren, um einen Venenzugang
zu setzen. Ist es aus dieser Distanz heraus
schwieriger, sich auf eine empathische Haltung

einzulassen?

Ich lehre an mehreren veterindrmedizinischen Univer-
sitdten in den USA und hore von meinen ehemaligen
Studierenden oft, dass sie diese Umstellung als sehr
schwierig empfinden. Es besteht ein groRer Unterschied
zwischen ihrer Erwartung, wie die tierarztliche Tatigkeit
sein wirde, und dem realen Erleben des Studiums und
der praktischen Arbeit. Zwischen ihrem eigenen mora-
lischen Kompass und der Identitat, auf die wir sie in der
Ausbildung vorbereiten, gibt es eine grole Liicke — und
wir Lehrenden haben derzeit keine gute Lésung dafir,
diese zwei Spharen zu vereinigen.

Wie kdnnten wir die nachste Generation besser
auf diese Herausforderungen vorbereiten? Was
sollte in der tierarztlichen Ausbildung beriick-
sichtigt werden?

Der erste groRRe Schritt ist, unseren jungen Kolleg*innen
beizubringen, dass sie selbst es tiberhaupt spiiren und
bemerken, wenn sie sich in einer Situation unwohl
fihlen — denn das hilft ihnen, eine moralische Vor-
stellungskraft zu entwickeln; und im weiteren Verlauf
hilft es ihnen, mit ethischen Fragestellungen gekonnt
umzugehen.

Wie wirkt sich das auf unsere Arbeit und die
Gesprache mit den Patientenbesitzer*innen aus?

Wir missen Uberdenken, wie sehr wir uns von den
Patientenbesitzer*innen distanzieren und was profes-
sionelle Distanz fir uns bedeuten soll. Es ist in Ord-
nung, die Menschen wissen zu lassen, wie es uns in
einer bestimmten Situation geht; nattrlich ohne sie zu
bewerten oder unter Druck zu setzen. Aber wir kdnnen
ihnen zum Beispiel mitteilen, dass es uns damit nicht
gut geht, wenn wir die Schmerzen eines Patienten
nicht ausreichend kontrollieren kdnnen. Wir kdnnen
uns ebenso professionell prasentieren, wenn wir den
Patientenbesitzer*innen durch unsere Expertise helfen,

EMPATHIE UND MITGEFUHL IN DER TIERARZTLICHEN ARBEIT | 29



zu einer Entscheidung zu kommen, die im besten Inte-
resse eines Patienten ist.

In Ihrer Forschungsarbeit und Ihren Vortragen
sprechen Sie oft dariiber, dass wir Tierarzt*innen
Mitgefiihl und Empathie wieder fiir uns zuriick-
fordern sollten. Was verstehen Sie darunter?

Wir sollten uns auf unsere urspriingliche Motivation,
diesen Beruf zu ergreifen, zurlickbesinnen. Das zeigt
uns, dass wir uns als Menschen empfinden, die zu-
allererst durch Empathie und Mitgefihl motiviert
werden. Die Menschen vertrauen uns aus gutem Grund
ihre Tiere an. Wenn wir diese moralische Identitat wie-
der mehr in den Vordergrund stellen und sie bewusster
wahrnehmen kénnen, fordert das unser Gefiihl fir die
Sinnhaftigkeit unserer beruflichen Tatigkeit — denn wir

finden Erfiillung nicht nur, indem wir auf uns selbst auf-
passen, wir finden sie auch und vor allem, indem wir
Empathie leben.

Lisa Moses, VMD, ist Veterindrmedizinerin und Bio-
ethikerin. In ihrer Forschung beschéftigt sie sich mit
Ethik in der Veterindrmedizin und der tierfokussierten
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