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Friihgebors Kind, Greisin:

,Es besteht die Gefahr,

daB

Euthanasie

FLUCHT IN DEN TOD

Soll es Arzten erlaubt sein, schwerkranke Patienten auf deren eigenen Wunsch zu toten? In den Niederlanden hat
sich eine solche Euthanasie-Praxis eingebiirgert. Sie gilt auch deutschen Befiirwortern als Vorbild. Doch lait sich
das Modell auf andere Lander iibertragen? Und wo liegt die Grenze zwischen ,Gnadentod“ und Mord?

er Vertreter der Anklage, Di-
Dstriktanwalt Gerard Botmann,

kann dem Gerichtinen eindeuti-
gen Mordfall prasentieren: Ort ung
Zeitpunkt der Tat steherzweifelsfrei
fest, Umstande und Hergang des Ge
schehensvurden detailgenau dokumen
tiert. In den protokollierten Aussage
der Zeugenfinden sich keine Wider-
spriiche. DerBeschuldigte ist gestan
dig, erbekenntsich zuseinerTat.

Am Mittwoch vor Osternbeginnt der
Prozel3 vor dem Landgericht devie-
derléandischen Kleinstadklkmaar. Des
.vorsatzlichen Mordes" angeklagt ist
der GynéakologeHenk Prins, 49. |hm
wird zur Last gelegt, im M&arz993 auf
der Neugeborenen-Station des Wate
land-Krankenhauses iRPurmerend bei
Amsterdam dasvier Tage alte Baby
Maartje mittels einer Curare-Injektion
getdtet zu haben - eiRall von Eutha-
nasie, der auch in den Niederlande
wo aktive Sterbehilfe seit langemprak-
tiziert wird, heftige Kontroversenaus-

Mit schweren Mi3bildungen — einen
Wasserkopf und einer gespalten€fir-
belsdule (,Spina bifida") —war das Mad

I chen geboren worden, demrins die
tédliche Curare-Dosisunter die Zunge
2-gespritzt hatte. Maartjes Qualen, so
- Prins, seien yntragbar“gewesen; das
n von Geburt an querschnittsgeldmte
Baby habe séindig unter starksten
Schmerzen gelitten. ,Schon bei dki-
sesten Beriihrung zuckte es zusammer
erinnert sich Prins, ,es weinte,schrie
und wimmerte pausenlosSchmerzlin-
dernde Medikamentbalfen nicht, auch
Schlafmittelwirkten nur kurz.
Sechs Klinikédzte hatten das<ind un-
tersucht. Nach Auswertung von RoOnt
rgenbildern, Hirnstromkurven undom-
putertomographischen Untersuchungg¢
waren sie zu der Erkenntnigelangt,
dalR Maartjes angeborene Kérpersch
den mit keinem noch so groRemedizi-
n,nischenAufwand zu behebesein wir-
den. Die Lebenserwartung des Babys
so ihr Urteil, betrage nuwenige Wo-

l6st.
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chen — ein Martyrium, denPrins im

J. ROTTGER /VISUM

den Arzten die Fahigkeit zu moralischen und ethischen

Einverstandnis mit den Kollegen, den
Eltern des Neugeborenen unginem
- Geistlichen vorzeitig eifendesetzte.

An Maartjes drittem Lebenstag hat-
ten die Eltern, wiePrins berichtet, als
erste jenes Wort ins Gesprach ge-
bracht”, das in den Niederlandemzwi-
schen fest im Sprachschatz der Medizi-
ner verankertist, anderswoaber nach
wie vor eher Beklommenheituslost:

n“Euthanasie. Besonders in Deutschland
weckt der BegriffErinnerungen an die
grausigerEuthanasie-Aktionen der Na-
zis, in deren Verlauf unter &ztlicher
Beihilfe mehr als 270000 kgerlich
odergeistigBehinderte getétet wurden.
Die Nazi-Greuel, begangen im Na-
men erbhygienischeWWahnideen,hat-
arten die Firsprecher desGhadentods”
fur Jahrzehnte verstummeassen. Nun
aaber ist die Debattewieder aufge-
flammt. Von aktiver Sterbehilfe igetzt
die Rede wenn Mediziner beinSterben
,von Todkrankemachhelfen.

Was die neueEuthanasie-Bewegung

in Gang brachte, hatenig zu tun mit



Bedenken haden kommt*

den Exzessen deYergangenheit,iel
dagegen mit den oft unbarmherzige
Fortschritten dermodernen Medizin.
Offensichtlichgeht im Patientenvolk die
Angst um vor dem Exitus auf den Inten
sivstationen, wdMloribundenicht selten
in einen heroischen, langen undédean-
den Todeskamp¥erwickeltwerden.
Dal jedermann fusich dasRecht ha-
ben misse, ein schweres, unaufhalts
mes Siechtum mit medizinischer Hilfe
abzukiirzen, zaieser Uberzeugung be
kenntsich inallen Industrieladerneine
Mehrheit der Birger, wie Umfragezei-
gen. Mehr als 70 Prozent d&efragten
in den USA und in Kanada wirdelie-
ber in den Tod flichten, als eilanges
Leiden gottergeben awsichnehmen.
Durch Volksbegehren stimmten die
Burger des US-StaateOregon im
Herbst letzten Jahres einem Gesetze
werk zu, das ein@assive arztliche Ster
behilfe (,assisted suicide“)erlauben
wirde. Gegner detnitiative blockier-
ten das Gesetz fumrste; nurbeschéi-
gen sich dieGerichte mit demThema.
Ohne gesetzliche Rdékendeckung
verhalf im US-StaaMichigan der Medi-
ziner JackKervorkian (,Dr. Death®)
insgesamt 2&Kranken zum Freitod — mit
Hilfe einesApparats, den deexzentri-
sche Doktor eigens fiir dieserzweck
konstruiert hatte und der aufKnopf-
druck des Patienten einédliche Infusi-
on freigibt. Erst ein Gesetz stoppte di
Aktivitaten des Arztes; ihm wurde dig
Approbation entzogerdochgerichtlich
verurteilt wurde er nicht.
Angesichts der High-Tech-Medizin
und ihrer Fahigkeitselbst klinischTote
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Frage der
nMenschen fuseinSterben” newestellt
werden — das fordern in einegemein-

Selbstverantwortung dé

sam verfaBten, soeben erschienen
- Buch der Tubinger Rhetorik-Professg

Walter Jens undgein Kollege, defTheo-

logie-ProfessoHans Kiing*. Beide pla-

dieren,wortreich und vorsichtig, fir die

Selbstbestimmung nicht nur irbheben,
asondern auch beim Sterbesines Chri-
 stenmenschen.

Mit deutlicher Sympathie fir die Pra
Xis, wie sie sich bei derbenachbarten
Niederlénderneingebirgerhat, verlan-
gen Jens und Kiing Straffreiheit fiir Arz
te, die Schwerkranken mitleren aus-
dricklicherZustimmung einervorzeiti-
gen Tod bereiten. Eisol-
> cher Akt der Barmherzig-

keit, meinen dieAutoren,
s-diene der ,Menschenwdr-
de“ — und werfe Uberdies
ein trostliched.icht auf das
ganze Leben: In der Ge-
wil3heit, gegebenenfalls das|
eigene,sinnlos gewordene
Leiden mit aztlicher Hilfe
beenden zu kénnen, sei das
Dasein insgesamt leichter
zu ertragenschreibtJens.

.Die Gewissensentschei-
dung fir Art und Zeit-
punktseinesTodes" miisse
jedermann selbst Uberlas-
sen bleiben, glaubt auch
Kiing — ,eine Verantwor-
tung, die weder der Staat

* Walter Jens, Hans Kung:
,Menschenwirdig sterben“. Pi-
per, Minchen und Zirich; 220

noch weiterzubehandeln, misse ,d

€Seiten; 29,80 Mark. Selbstmord

WISSENSCHAFT

noch die Kirche, weder der Theologe
noch derArzt dem Menschen abneh-
men kann“. Auf keinenFall dirfe das
Sterben ,zum Freiraum ratlichen Er-
messens” erklanverden.

Wie aber, sofragen Kiings Kritiker,
kann einMiBbrauch des gtlich verab-
reichten Gnadentodsverhindert wer-
den? Wosollen die Grenzenzwischen
Euthanasie und Morderlaufen, wenn
das geltende ,Prinzip deUnantastbar-
keit des menschlichehebens” (King)
gelockert wiide?

In seinerneuenEnzyklika (,Evange-
lium vitae") rief Papst Johannes Paul Il.
letzte Woche die Glaubigen zum Wider-
standgegenAbtreibung und Euthanasie

Ohne viel Aufhebens
toten Arzte
miBgebildete Kinder

auf: Die herrschende ,Kultur des To-
des“, mahnt der Papst, werde zum
»Ruckfall in die Barbarei“ fiihren ¢iehe
Seite 30).
Eine Antwort aufsolche Bedenken
2swurde auch in den Niederlandaricht
gefunden, woinzwischen an die3000
Schwerkrankejahrlich durch &rztliche
eisterbehilfe zu Tode kommen. Auch
rdort bleibt bislangjede Form von Eu-
thanasiegesetzlichverboten und kann
mit Geféngnisbestraft werden.

Doch diepragmatischen Niedenhder
verzichten auf Strafverfolgung, wenn
sich derArzt an bestimmternittlerweile
vom Parlament in Den Haagebilligte
Richtlinien halt.lhnen zufolge muf} ein
Euthanasie-Arzt dieBegleitumstande
jedes unnatiilichen Todes" auf einem

- 60 Punkteumfassenden Formblatt er-
lautern und derBericht dem Gerichts-
mediziner iergeben, der ihn an den

Mediziner Kervorkian, Suizid-Apparat

durch Knopfdruck
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Staatsanwalt weiterleitet.
Wichtigster Teil dieser
Dokumentation ist der
wiederholt und bei kla-
rem Verstand gedulerte
Wunsch dedatienten, we-
gen unertrglicher Leiden
aus dem Leben zwschei-
den.

DieserPassudehlte, na-
turgemag, im Euthanasie-
Protokoll des Babys Maart-
je, ein Manko, das zur An-
klage gegen Prins firte.
Doch das Raderwerk der
niederlandischen Justiz
setzte sich nicht automa-
tisch in Bewegung: Es war |
die linksliberale Justizmini- Euthana

sie-Arzte Kimsma, P

FOTOS: HOLLANDSE HOOGTE

rins

sterin Winnie Sorgdrager, ,Jedesmal ein langer, schwieriger Proze3“

45, die den Staatsanwalt
anwies, einverfahrenwegen ,vorsézli-
chen Mordes* zu ero6ffnen.

DaR Prins verurteilt wird, glaubt in

herbeigefirrten Freitod, unterihnen
auch Mediziner, die der aktiven Sterbe-
hilfe mit gemischten Geflihlergegen-

den Niederlanden niemand; sie rechneliberstehenEinerseits respektieren sie

mit ,keinem Schuldspruch®, erklarte
LiesbethRensmannSprecherin des Juj-
stizministeriums in DerHaag. Dasver-

fahren gegen Prins, glauben Beobach-

ter, diene vorallem dem Zweck, die

Rechtslage im Hinblick auf eine Erweit

terung der Euthanasie-Richtlinieaus-
zuloten: Schon jetzt téten niedérdi-
sche Azte in aller Stille jahrlich etwa
ein Dutzend Neugeborene nsthweren
MiBbildungen und geringer Lebense
wartung. Ein Freispruch fuPrins wirde
diese nicht gemeldeten ®tungsfalle
nachtrglich legalisieren.

Damit aber, fiichten Kritiker, sei der
Weg nichtmehr weit zu einer zwangs-
weisen [Euthanasie demMutzlosen® —
der AltersschwacherschwerBehinder-

»Probier erst mal aus,
wie das Leben
ohne Schmerzen ist“

ten oder Geisteskranken, die ohneh
dem nahen Todentgegend@mern.

Wenn man anfangt, damedizinische
Toten als Losung eineBroblems anzu-
erkennen“,warnt der Mediziner Karel
Gunning, ,hat marschnellhundertwei-

tere Probleme, digurch Toéten geldst
werden kénen.*“

Irgendwann, schatzt Maurice d
Wachter vom Institut fiir Bioethik in
Maastricht, werde die herrschen@aa-
dentod-Praxis womglich in Zwangseu-
thanasie bergehen. De Wachtesieht
auf Dauer die ,Gefahr, daR denrZten
die Féahigkeit zu ethischen und moral
schenBedenken abhanden kommt“.

Die Mehrheit der Niederldderfiirch-
tet sich voralledem nichtRund 80Pro-
zent von ihnen winschesich, Umfra-

den Todeswunsch detebensmiden;
andererseits widerspricht jedBeihilfe
ihrem traditionellen Berufsethos.

.Der eigentliche Wert* des Rechts
auf Euthanasie bestehe in der Chance,
mit den Patienteroffen dartberreden
zu kénnen,meint der Allgemeinmedi-
ziner Gerrit Kimsma aus Koog bei Am-
sterdam. Allein ,die GewilRheit, der
Arzt werde, wenn nétig, dasLeiden
beenden, beruhige die Kranken;
manch einerverzichtedanach auf den
Gnadentod.

Dennoch,sechsmal in seinen 17 Be-
rufsjahren hat Kimsma unheilbaren Pa-
tienten denTodeswunsch erfillt. ,Es
war“, sagt er, ,jedesmal einanger,
schwieriger undauch fiirmich belasten-
der ProzeR.“ Die Regularien, die den
Vorgang in eine burokratischéorm
zwingen, habenKimsma die Entschei-
dung nicht erleichtert: Er wide, be-
teuert er, seinen ,Beruf aufgeben,
wenn ich das jedenMonat machen
muRte*“.
in Kimsma glaubt nicht, dafsich das
niederlandischeEuthanasie-Modell auf
andere Lander ubertragen lait. Es fu-
Be, meint er, auf denhochentwickel-
ten Sinn seineLandsleute fir Toleranz
und praktische Vernunft — soviel Au-
genmal semnicht Gberallanzutreffen.

Doch dasriskante Experiment der
Niederlénder wird langst in allerWelt
diskutiert und von vielenteils dubio-
sen Beflrwortern zur Nachahmung
empfohlen. Zu ihnen z&hlen Dunkel-
manner wie der Deutsche Hans Hen-
ning Atrott, Grinder der Gesellschaft
fir humanes Sterben“, oder Gnaden-
tod-ldeologen wie der australische Mo-
ralphilosophPeter Singer, der das To-
ten eines Schimpansen fiwerwerfli-
cher halt ,als die Tétung eineschwer

gen zufolge, daRecht aufeinen éztlich

geistesgesttten Menschen®.



Vorletzte Woche verlangte auch de
Chirurg Julius Hackethal, 73,nach ei-
nem Gesetz, das diaktive arztliche
Sterbehilfe erlauben undregeln soll.
Der Medizinkritiker, der voldahrensei-
ne krebskranke Mutter zu Toderach-
te, appellierte an die deutschdtoliti-
ker, die von ihm sogenannte ,Erl6-
sungstod-Hilfe* endlich durchzusetzen

Bei vielen Standeskollegen die
Hackethals VorstoR auf Ablehnurigef-
fen. ,Wie kommt manreigentlichdazu®,
fragt der Mediziner Dietrich Nietham-
mer, ,von uns Azten zu erwarten, dafR
wir bereitstehen, wenn der Patient &
wuinscht,eingeschléert zu werden?*

Die Forderung nach einerButhana-
sie-Gesetz halNiethammer fiir ebenso
UberflUssig undrealitatsfern wie die gan-
ze Gnadentod-Debatte: Wersich der
Arzt nach besten Kraften um sterbens
kranke Patienten bemihe, gtaubt er
aus Erfahrung zuwissen,komme der
Wunsch nach der erlésenden Todes
spritze so gut wie niauf.

Ahnlich sieht das derBochumer
Schmerzspezialist Michaelenz: Selbst
unheilbarKranke, meint er, hdngen am
Leben,solange sikeine schwereQua-
len erdulden missen. ,Probier erst m
aus, wie das Lebenst, wenn dir die
Schmerzenkomplett genommersind”,
pflegt er Patienten zuaten, die an ih-
rem Leidenverzweifeln.

Statt Uber derfGnadentod zu&sonie-
ren,sollten die Mediziner lieber Uber ei-
ne wirksamere Schmerztherapie nach
denken. Nie habe er baichmerzfreien
Schwerkranken das Empfinden, si
kénnten derWunsch @Rern:, Hilf mir,
daR ich bald sterbe.” a

-

&
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Niederlandischer Euthanasie-Paf
LHerrschende Kultur des Todes”
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