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oder der Beruf, den INa ausübt. Kurz, geht hiler
eben erst aufgetauchte ToOobleme un sol-Jacques-Marıe Pohier che, die bloß besonders begünstigte Leute be-

trefien.Tod, Natur und [ Das ist aber och ein Grund, sich mit diesen
Fragen nicht beschäftigen, äßt sich doch ahnenKontingenz und often, daß s1e sich für 1immer mehr Menschen
tellen werden. Deshalb mussen WI1r u1nls ach den

Anthropologische Überlegungen Vorstellungen ber en und "LTod erkundigen,
die be1 diesen Möglichkeiten un! ofinungen mM1t-der Möglichkeit, den Tod
spielen.medizinisch hinauszuzögern terben 1st für den Menschen kein CC SOM-

dern eine aturgegebenheit. och gyehört eben-
seiner Natur, daß dieses terben möglichst

Dieser Aufsatz möchte ber die TODBIEME nach- human se1n soll, möglichst dem entspreche,
WA4S das Menschsein des Menschen ausmacht. Derdenken, die sich angesichts der heutigen medi7zi-

nischen Möglichkeiten, be1i Sterbenden den Tod ensch 1st somıit sich schuldig, irgendwie rin-
hinauszuzögern, stellen, un ber die Lebens- un! z1p un! Träger dieses menschlichen eSs sein, da
Todesvorstellungen, welche die Problemstellung doch der ensch insoweit Bild Gottes ist, als
bestimmen. «dank des freien Wıllens und der aC. die

DIe Leser des «Concilium» gehörenZ roß- ber seine kte ausübt, deren rinz1ıp ist». I Die
te1l soz10kulturellen ilieus al worin diese Pro- angetönte Tatsache, daß die Menschen in ezug
eme tatsächlich bestehen. Darum drängt sich auf den 'Tod nicht 1in der gleichen Lage sind, welist
eine Vorbemerkung auf So w1e während Jahr- uns also auf ein doppeltes Ärgernis hin auf das
hunderten diese Fragen nıcht anstanden, weil die Ärgernis, vielen Menschen nicht möglich
edizin über keinerle1i ittel verfügte; den Lauf ist, ihr en un: sSOmIt auch ihren Tod irgend-
erErkrankungen hemmen, tellen S1e Ww1e menschlich eben, un! auf das Ärgernis des
siıch für die meisten Erdenbewohner, welche die es selbst
Dienste der Medizin och nicht in Anspruch neh-
INE':  a} können, auch 974 och nicht em zeigen
uns die Statistiken ber das Gesundheitswesen,
daß auch da, diese Dienste ZUT Verfügung In der e des vorliegenden «Concilium»-Heftes
stehen, die wirtschaftlich schwächeren Klassen in wird das Problem, das u1ls beschäftigt, klarsten
bezug auf die ärztliche Betreuung be1 Todesgefahr w1e olg gestellt: Kın Kranker ist VO  m einer töd-
nicht 1n der gleichen Lage s1ind Ww1e die Reichen, en Krankheit befallen; die Medizin kann
un! diejenigen, die auf dem anı oder 1n e1in- nichts mehr tun, ihm diese Krankheit un den
städten eben, nicht in der gleichen Lage w1e die Tod, 1n den S1e mündet, och das
Bewohner der Großstädte; auch pielen och heißt nicht, daß die Medizin überhaupt nichts
weiıitere Faktoren mit w1e 7. 5 der Bildungsgra mehr für tun könne.
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] A DiIie edizin kann die Leiden seiner Agonie ber befinden hat? erschiedene Apparate C1-
lindern, un iNnan wird allgemein zugeben, daß der möglichen C5S, den Tod hinauszuschieben, indem
Kranke und seine Angehörigen ein e darauf INa die Funktion eines versagenden lebenswich-
haben können, un! daß dies ein e un! eine tigen Urgans (Niere, unge, CrZ durch ein
Pflicht des AÄrztes und des Pflegepersonals 1st. künstliches rgan versehen äßt Nur das Gehirn
och 1st das nicht ohne robleme, deren die Medi- äßt sich beim heutigen an der Medizin nicht
Zzin ansichtig werden beginnt: estimmte medi- uch be1 dieser rage kommt auf die
zinische Behandlungsweisen können einem Qualität des erreichten Weıterlebens Am
mehr oder weniger tiefen Bewußtseinsschwund spektakulärsten ist das Problem 1im Fall des end-
führen. Hat der Kranke niıcht das e& einer SC- gültigen Aufhörens der Gehirntätigkeit uber-wissen Erleichterung seiner chmerzen die Mög- schrittenes Koma).3
ichkeit vorzuziehen, mit seiner Umgebung (Fa- Be1i allen diesen Fällen stelltl sich die rage ach
milie, Spitalgefährten, Priester, Pflegepersonal) den Rechten un! Pflichten jeder der beteiligtenund VOT allem mi1it sich selbst in bewußter Ver- Personen: des Sterbenden, seiner Angehörigenbindung stehen ” Gestatten dem Arrzt seine un! des Arztes. EKs kann ei einem KonfliktRechte un! Pflichten, den Kranken dieses Rechts nicht 11Ur 1im Innern jedes Einzelnen, sondern auch

berauben? Ferner kann der Fall sein, daß zwıischen den verschliedenen Beteiligten kommen.
diese Behandlungsweisen dazu zwingen, den Und doch stellt sich das Problem nicht einz1g 1im
Sterbenden 1m Spital ehalten. Hat dieser, un Hinblick auf S1e. Die verschiedenen medi1zinischen
auch seine Umgebung, nicht das CC. OTZU- Behandlungsweisen erfordern die Helferdienste
ziehen, daß daheim sterben kann, in einem SE1- eines zahlreichen, hochqualifizierten Pflegeperso-
Ne  3 bisherigen en entsprechenderen Rahmen” nals, die Verwendung höchst kostspieliger Appa-Ist der Arzt befugt, sich 1n dieser rage ber den raturen; S1e bringen sSOoOmıt Entscheide mit sich, die
Kopf des Patienten inweg entscheiden oder 1m Hinblick auf eine förmliche Gesundheitspolitikihm diesen Entschluß verwehren ” un:! -Okonomie trefien Sind. Selbst in einem

DA Die Medizin kann die eıt des artens auf Wiırtschafts- un! Staatssystem, das den Forderun-
den Tod abkürzen. Von der eigentlichen utha- SCH der Gerechtigkeit un des Evangeliumsnasie abgesehen, annn iNan eine Behandlung — ZUSagCNH utopisch entspräche, ließe sich die Zahl
wenden, die den legitimen WEC der chmerz- der Ärzte, Krankenschwestern, pparate, Spital-verminderung hat, VON der inan aber we1ß, daß sS1e betten un: die ohe der notwendigen Kredite
auch die Wiıderstandskräfte des UOrganismus VCL- nıicht bis 1Ns Unendliche steigern. Auf allen Stu-
mindert (die klassische Kasultstik würde hier VO  - fen Artzt, Spital, Staatshaushalt un Welt-
«indirekt gewollt» sprechen), oder inan kann die gesundheitsorganisation muß MNan sich seine
Behandlung abbrechen, sobald S1e die Kranken un! seine Toten auslesen, besser geSsagt:Krankheit nichts mehr auszurichten vermag.“* In sind diejenigen bestimmen, die ia  - nıcht
allen diesen Fällen wird 11a sich fragen mussen, pflegen, deren Leben Imnan nıcht verlängern TFC-ob der Artzt allein zuständig ist, darüber befin- en. DIe autoritativsten Vertreter der mediz1-
den. un! ob der Entscheid darüber nicht eher nischen Forschung un! des Kampfes den
Sache des Kranken oder, a  S dieser nicht mehr 'Tod sind die ersten, die betonen, daß die Entwick-
urteilen vVCcrImag, seiner mgebung ist. lung der modernen Therapeutik binnen kurzem

Die Medizin kann den Tod hinausschieben einer absurden Situation führen wird, da ihr
durch chirurgische, chemische oder radiologische Budget bald einmal mehr als die des Ge-
Behandlungen, die manchmal andere schwere samteinkommens der reichsten Nationen VCI-
Risiken mit sich bringen. es hängt hier VO  . der chlingen wird. Das wıird auf alle dazu VCTI-
Qualität des Weiterlebens ab, das während der pflichten, die Krankheitsverhütung un! nicht die
CWONNeENenN eıit möglich ist Hat der Kranke die Heilung die erste Stelle etizen.t Selbst 1m
Pflicht.  'g einer Behandlung den Vorzug geben, Blick auf se1in eigenes terben darf der einzelne
die War seinen Tod hinauszögern, aber eine Sterbende ebensowenig VO  } der gesellschaftlichenSchwerwiegende physische Verstümmelung oder Realität bsehen WwI1e be1 allem, WAas se1n en aus-
psychische Beeinträchtigung mit sich bringen gemacht hat
würde ” Hat der Arzt die Pflicht, ihm diese Be- Wie der Arrızt das e oder die Pflicht en
handlung aufzuzwingen, un! das CC sich als kann, seline Dienste für diejenigen Kranken
den anzusehen, der allein oder in erster in1e dar- reservieren, denen vermutlich mehr bieten
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CIMAS als bloß den Aufschub eines odes, der auf tung un: der Bitte, die der Kranke‘ un! die
alle Fälle Sanz ahe bevorsteht, kann deshalb Gesellschaft 1h: herantragen.

Nun aber behinden sich dieses Wissen un dieseder Kranke oder seine mgebung das ec auf
den Entschluß aben, daß die ittel, die Cla Ver- Macht dem "Tod egenüber in einer paradoxen
zogerung des Sterbens dienen könnten, für andere Situation: Einerseits hat die Medizin dafür besorgt
Menschen eingesetzt werden, denen S1e vermutlich se1n, daß die Kranken nicht sterben, wI1e S1e
einen größeren Nutzen bringen auch ZU Z1el hat, Kran  eıiten verhüten oder

heilen und Schmerzen lindern Dieser amp
den Tod darf somıi1t nicht VO allgemeinen

11 Dynamismus des arztlichen Bemühens 1soliert
werden. Sich mit er rait einzusetzen, das

Die verschiedenen Untersuchungen, die ber terben verhindern oder hinauszuschieben, liegt
ema bereits angestellt worden sind, konstatieren &allz in der og1 des berechtigten hartnäckigen
einmütig, daß die MEn Verhältnisse, die 1n ezug Einsatzes der Zzin 1m amp für das en
auf Krank  heit un! Tod von der Medizin geschaf- Die außerordentlichen Erfolge, die die Medizin
fen worden sind, dem Kranken un! seiner Um- seit fünfzlg Jahren hat, bewirken in der
gebung fast die DaANZE Verantwortung un! Ent- Mentalität der Gesellschaftsgruppen, die davon
scheidung abnehmen un! s1e auf die edizin un! profitieren können, diesbezüglich eine Umwiäl-
das Pflegepersonal übertragen. Als die ed1zin ZUNgZ, die oft unbemerkt bleibt Kinst verfügte der
och nichts für 1h: tun konnte, standen der Kranke ensch 1m amp den 'Lod Aber «über-
un: se1ine mgebung allein einem terben 11- natürliche» ittel ebet: agle, Aberglaube
über, be1 dem nichts Weiteres übrigblieb. Das < gut Nac. deren Berechtigung WIr u1ls hier nicht
Sterben» bestand dann darın, daß mMan sich daheim fragen brauchen) un ber csechr fragliche natur-
auf den 'LTod vorbereitete un m1t dem aflektiven liche 1ittel Heute sind Krankheit un! Tod die
un! relig1ösen Beistand seiner Umgebung 1hm empirischen Objekte eines Wissens un! Handelns,
entgegenging Heute bemächtigt sich des terben- die Tag für Tag sich als wıiırksam erwelsen. Der

ensch hat 11U:  » wirklich 2C ber den Tod,den die ed1izin un! entzieht ihn physisc. un!
psychologisch mehr oder weniger adikal seinen un der AÄArzt ist nhaber, innbild un! Vermittler
Angehörigen, Ja ihm selbst Um darüber be- dieser 2C Und doch bedeutet das KEintreten

des es das Ende dieser rC un! diesesnden, ob die Medizin befugt ist, sich des terben-
den dermaßen emächtigen, mussen WI1r ihre Wissens. Die Medizin erleht sSOomı1t den Tod als
Motive verstehen suchen. Widerspruch ihr. Und WECNN ist, Ww1e

Erstens verfügt der Arrzt über ein Wissen: CT Bichat schon eginn des 19 Jahrhunderts Sagt,
we1iß das Bevorstehen des es (zumindest daß «das en die Gesamtheit der den 'Lod
1ın den Ländern, wı1ıe 1n Frankreich ZUr ankämpfenden Funktionen 1st», empfinde auch
Iradition gehört, dalß INan dem Kranken den der Lebenswille jedes Menschen den "LTod als
Ernst se1ines Zaustandes möglichst ange verheim- Gegensatz.

Andererseits aber ist der Tod ein natürlichesC. ist auch 1m Bild ber die Natur der
Krankheit, ihren  Z Verlauf und die sich absplelenden Lebenselement; CT ist der normale Abschluß eines
physiologischen Prozesse. Für den Kranken un! Entwicklungszyklus, der mit der Geburt eginnt,
seine Umgebung 1St selbst die bekannteste rtrank- also die biologisch natürliche olge der Geburt
eit oft bloß ein Etikett oder ein ythos. ber Als biologische Wissenschaft sollte die ın
dieses Wissen verfügen, liegt 1n der in1e des eigentlich ehesten darum wissen, CS ZUr
Berutes un der Aufgabe des Arztes un! ebenfalls Natur e1nes blologischen Urganismus gehört,
1ın ichtung dessen, WAs der Kranke un:! die (e- sterben.5 G LLUL 1st der "Lod bereits eine Vor-
sellschaft VO  =) ihm warte: edingung des Lebens, insotfern das en eines

Als Besitzer dieses 1ssens ist der AÄrzt zweltens komplexen Urganismus das beständige Absterben
nhaber einer acı einer technischen aC. der me1listen Zellen erfordert, aus denen sich dieser

usammensetzt mit Ausnahme der Nerven-wirksam einzugreifen, aber auch einer gesellschaft-
lichen, kulturellen, ja wirtschaftlichen Macht, die ellen® sondern der Tod gvehört geradezu ZUT.
ihm dieses Wissen und diese technische 2rC VOCI- Natur des biologischen Lebens ist nicht ein
leihen. uch das liegt och in der in1ie se1nes DEe- «accidens» des Lebens 1im banalen oder arıstote-
rufes un! seiner Aufgabe, aber auch in der KErwar- lischen Sinn, nicht CLW: das dem en
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stOßt oder als unwesentliche Eigenschaft ihm keit, daß solche 5Sdliche Mißgéschicke vorkom-
hinzukommt (das hier VO Autor verwendete MECN, geradezu ZUrTr Natur des Lebens; S1e ist eine
französische Wort «accident» kann beides bedeu- Eigenschaft, eine ebenso natürliche olge des
ten; d. Übers.), sondern der natürliche Abschluß Lebens wI1ie der «natürliche» 'L1od Die zin
des Lebens ”annn s1e also ebensowenig vo. besiegen.

So versteht sich, daß unter diesen UmständenDem 'LTod gegenüber befindet sich die Medizin
mi1t ihrem Können un! Wissen somit in einer Sanz die 1zın sich dem 'L1od egenüber ZWangS-
paradoxen Lage Wenn das en «die Gesamt- äufig un! VO  ; Grund auf in einer Konfliktsitua-

tion befindet In den Rahmen dieses Oon: 1stelit der den 'LTod ankämpfenden Funktio-
ist, gehört Z Natur der Medizin, auch das Problem stellen, das unls hiler beschäf-

tigt Zu Beginn der ünfziger a.  re hat Protessorden LTod kämpfen. Gleichzeitig ist jedoch der
Tod die ogische olge des durch die Empfängnis ean-Robert Debray in die französische medi7zi-
1n Gang gebrachten Lebensprozesses. Der "Lod nische Fachsprache den Ausdruck «acharnement
ist also zugleic Gegensatz ZU en unı dessen therapeutique» («therapeutische Hartnäckigkeit»)
krönender Abschluß, ein! des Lebens, aber auch eingeführt, das arztliche Verhalten bezeich-
dessen Kind un!o sein Vater, denn der UOrga- NCN, das sich therapeutischer Behandlungsweisen
NnismMuUSs un! die Spezles könnten nicht überleben bedient, die mehr chaden mit sich bringen als die
ohne den "Lod ihrer Zellen un! ihrer Glieder Auswirkungen des eilenden Übels, oder die

Man wird hierzu 7zweifellos bemerken, INa  =) unnutz sind, we1il keine Heilung möglich ist un!
MuUuSSse unterscheiden 7wischen dem «natürlichen » weil der guteemit dem inNnan rechnet, die VOL-

Tod des hochbejahrten Greises un! dem Tod, der aussehbaren Nachteile nicht aufwiegt Dieses Pro-
VOT der dem «natürlichen » Lauf der Dinge ent- blem der «therapeutischen Hartnäckigkeit» be-
sprechenden Stunde w1e ein « Untall» den Men- triıfit nicht 11UTr den Fall des unheilbar tödlich Er-
schen hinwegrafit. Die Unterscheidung ist WAartr krankten, sondern och viele weitere Fälle,7 doch
gültig, äßt sich aber nicht allzusehr ausbeuten. ist CS eben gerade in diesem oftensicht-
Denn WEe: auch natürlich 1st, daß der 101l0- lichsten un scheinbar leichtesten lösen.
gische Organismus schließlich 1im 'LTod endigt, Tatsächlich aber ist selbst in diesem Fall cechr
1st eDenNTalls natürlich, daß die Organisat1ons- schwer Z lösen. Man we1lß beispielsweise, daß
gESELIZE der lJebendigen aterlie eine gewlisse An- diese Hartnäckigkeit theoretische un praktische
zahl] todbringender Zufälle 7ulassen. Unser heuti- Entdeckungen ermöglicht hat, VO  - denen sicher-
CS Wissen ber die physisch-chemischen Gesetze ich nicht (ganz im Gegenteil! die Kranken profi-
der lebendigen aterie zwingen uns, als normal ert aben, denen s1e gemacht wurden; S16

und «natürlich» anzusehen, da iıhr sehr komple- en CS aber in der olge ermöglicht, Kranken,
XS Zusammenspiel eintach aufgrun' der großen die durch die yleiche Krankheit Z 'Tod VOLIL-

Anzahl der beteiligten Elemente einen gewissen urteilt ‚5 wleder das en un! die Gesund-
Prozentsatz VO  n Fehlleistungen un:! Mißgeschicke eit schenken. Wı1e augenfällig un! dramatisch
1n jedem beliebigen Entwicklungsstadium des auch die KExzesse sein mögen, denen diese Hart-
Individuums Embryo, Kind; Erwachsener USW.) näckigkeit manchmal ührt, ware doch leicht-
mit sich bringt. Wollte man annehmen, daß das ertig, wollte mMan das einz1g als Machtwillen un!
auch anders se1n könnte, 1eife das in der her- übersteigerten Wissenstrieb des betreftenden Arz-
kömmlichen metaphysischen Begriff ichkeit aUS- tes auslegen.
gedrückt auf die Behauptung hinaus, die aterlie In diesem w1e 1n andern Fällen sollte sich der
könne die ontologische Vollkommenheit un! Kın- oralist, se1 11U:  a Gesetzgeber, Philosoph oder
fachheit aufweisen, die dem göttlichen Sein eologe, vielleicht damit egnügen, daß dem
eigen ist Als biologische Wissenschaft befindet Mediziner das Sagt, wWw4s ıhm V. Jankelevitch
sich die 1710 hier sOomıit in der gleichen para- Erinnerung rief : « Die medizinische Kasuistik ist
doxen Lage w1e dem «natürlichen» Tod I1l- beschaften, daß in den meisten Fällen die otral-
über: einerseits ist ihre Aufgabe, die Folgen prinzipien nicht hinreichen, dem Arzt einen

bestimmten Entscheid diktieren. Kurz, dieun! Ursachen dieser Mißgeschicke 1im Z usammen-
spie. der Gesetze der lebendigen aterie VOLI- oral, w1ie WI1r S1e heute verstehen, kann prak-
hüten un! heilen, un! WI1r wlissen, welche spek- tisch nichts für euch tun.» ®
takulären Fortschritte S1e auf diesem Gebilete DYC- Wenn sich also die Fragen ach den Rechten
macht hat; andererseits aber gehö die Möglich- und ichten des Sterbenden, seiner Umgebung
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un des Arztes stellen, eNan eben deshalb, nasıe oder nicht e1i (weil der Mens'ch eben
we1il die heutigen medizinischen Bedingungen die ensch ist), Zzu seinem Tod eine bewußte un SC-
Tendenz aben, dem Kranken unı seiner Umge- wollte Beziehung en. Infolge des anthropolo-
bung jede Initiative un: Verantwortung neh- gischen Gewichts, das das Ereignis des Sterbens
MeCN, S1e auf den Arzt übertragen, weniger hat, ist das Recht des Sterbenden auf seinen eigenen

den innern Konflikt des Mediziners als die '1od die erste Stelle setzen, den
möglichen ONn  te 7wischen den Rechten des Rechten oder Pflichten der edizin vorgeht.
Sterbenden un! den Forderungen des Arztes. SO- Man stellt mit erwunderung test, daß 1n die-
mMIit mussen WI1r jetzt Problem VO:  w} diesem SC un Meinungen VO:  o sehr verschiedener
Blickwinkel 2AusSs herangehen un:! u1ls fragen, W1e geistiger Herkunft sich trefien. In Frankreich hatte
sich der Kranke seinem Tod verhalten kann das inisterium für das öftentliche Gesun:  elits-

eine nichtkonfessionelle interdisziplinäre
Gruppe beauftragt, die Beziehungen zwischen dem

111 ÄArzt un! dem Oodkranken studieren. Kine der
Folgerungen, der die ruppe gelangte, lautet:

% Die verschiedenen soziologischen oder psycho- « Jeder ensch hat das EC. seinen eigenen Tod
logischen Umfragen ber die heutige FEinstelung rleben Dieses ecCc ist anzuerkennen, aber
ZU Tod in den westlichen Gesellschaften en nicht aufzudrängen un! och weniger IMNONO-

zutage gefördert, daß das Bild, das mMan sich VO polisieren. Man ist nicht befugt, einem Menschen
Tod macht, zugleic. LICU un! unterschiedlich 1st. verbieten, selbst ber seinen 'Tod verfügen
Es ist ein Bild, we1il der Gedanke den Tod sSOWweIlit dies menschenmöglich ist unı oibt
nicht mehr der Vorbereitung auf das Jenseits — keine Person oder Institution, die berechtigt wWw4-
gewandt ist, sondern den Akt des Sterbens Iren, den Lod eines andern in ihre egle neh-
selbst, das unmittelbare Geschehen kreist.?9 Ks men.» 19 Und der eologe ]. Moltmann schreibt:
1st aber auch unterschiedlich DIie einen z1iehen «Der Mensch hat ein ec auf SEINEN eLIENEN T od,
einen plötzlichen "Tod VOL, dem ein Warnzeichen w1e ß ein ec. auf se1in en hat E Krankheit
un:! keine Vorbereitungsperiode vorangeht. Die 1st ein ebenso wichtiger Lernprozefß der Person wI1e
Antinomie 7zwischen enun! Tod wird hier auf das gyesunde, aktive en terben ist ein
die Spitze getrieben, daß iNan nichts davon menschlich ebenso wichtiger Vorgang w1e Geburt

un: Leben.» I1w1issen will, die beiden zusammengehören un!
zusammenbestehen: Das en soll weni1g als B Von diesen Perspektiven her 1st somit in
möglich durch den "Lod in Mitleidenschaft DCZO- erster in1e es LunN, damıit der ensch das

Herannahen seines es bewußt un! frei C1-SCH werden, unı der Tod soll, da 1U:  } einmal
unausweichlich ist, seine Sache chnell un! gut en kann, un:! Pflicht der Medizin ware CS eher,
machen! Diese Kinstellung ZU Tod kann ein diesem Ziel] beizutragen, das en
Motiv ZUrfr Euthanasie abgeben: diese soll dem Tod jeden Preis verlängern. Dies würde einer
behilflich se1in, sein Werk chnell un! gut Ver- beträchtlichen Umkehrung der Gewohnheiten und
richten. Auf alle alle, ob UfrC. Euthanasie oder Reflexe vieler Angehöriger der medi1izinischen un
nicht, soll die Begegnung mit dem 'Lod dem Be- paramedizinischen Berufe führen un eine nde-
wußtsein des Menschen Eerspart bleiben. rung der Reglemente un:! Gepflogenheiten der

Andere hingegen sehen den Tod, we1il gerade- Spitalinstitutionen bedingen. och äßt sich das
ZU Wesen des mensc.  en Lebens gehört, Problem nicht auf den Konflikt 7zwischen den

als eine gewichtige elt dieses Lebens Der Rechten des Sterbenden un denen der edi1izin
ensch 1st CS sich schuldig, ihn möglichst mensch- reduzieren, un! inNnan darf auch nicht meinen, ein-
lich rleben. Die Vermenschlichung des Ster- zig die Mediziner hätten eine Mentalitätsänderung
bens, damıit dieses wahrhaft menschlich sel, besteht vorzunehmen.
weniger darın, daß inNnan mildert oder sein Her- Von einem estimmten Gesichtspunkt AauSs ist
anrücken verzögert, sondern ist ann gegeben, namlich der AÄArzt hier 1Ur ein SymboLl un! ein
WC der Sterbende un! seine Umgebung CS Vertreter: Hinter dem Konflikt, 1n dem LALt-
einem Akt der Freiheit machen können. Diese sächlich steht, steckt ein radıkalerer unı universa-
andere Todesvorstellung annn ach Ansicht eini- lerer Denn INa inan auch dagegen PTrO-
gCcCI ebenfalls die Euthanastie motivieren. och testieren, daß die Medizin sich des Kranken sehr

bemächtigt, ist inan doch auch glücklich dar-auf alle gilt Guty sterben ob durch KEutha-
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ber un! verlangt vVvon ihr SCIN Unmögliches: sich auf diese Weise einreden, Cr würde, WE
as eigentliche Problem ist das des radikalen Kon- nicht gefehlt oder WE OT: sich VO  D seiner Schuld
fS 7zwischen en un! Tod, der vielleicht befreit hätte, wliederum dem, wWAas sich als
weniger für den Sterbenden selbst besteht als für seine eigentliche Natur vorgaukelt: einer Na-
alle ebenden, deren Lebenswille durch jedes tur, für die der "Lod nicht natürlich wi4re.
Sterben, dessen Zeuge S1e sind, in rage gestellt Die aC un! die fast allgemeine Verbreitung
wIird. Und das wahre Problem, das sich Ufrfe die dieser Tendenz, die Naturgemäßheit des es
1ologie un! edizin stellt, könnte möglicher- bestreiten, wıird VO  5 en Befunden der thno-
welse nicht sosehr darin legen, daß S1e mehr oder ogie, der Kultur- un! Religionsgeschichte, der
weniger mißbräuchlich ber den 'Tod des Kran- Psychologie un! der Psychoanalyse bestätigt. €es
ken bestimmen, sondern vielmehr in dem Pro- s1ieht AaUS, als ob der ensch sich nicht einge-
blem, das in dem von 1ıhnen erbrachten Beweis stehen könne, daß der Tod, dessen Evidenz un:
liegt, daß der Tod ZA0T en gehört: sowohl der Universalität übrigens feststellt, Natür-
«natürliche» "Tod des hochbetagten Greises als liches sel. Kein under also, daß das, W4S uns die
auch der Tod infolge todbringender zufälliger biologischen Wissenschaften ber den natürlichen
Umstände, die mi1t dem verwickelten Zusammen- Charakter des €es SaSCmH, durch den andern Bei-
spie. der physisch-chemischen Gesetze der eben- trag derselben Wissenschaften beiseite geschoben,
igen aterlie naturgegeben sind, soOwle jeder 'Tod verdrängt un! verdeckt wird: durch ihr Wissen
infolge eines biologischen Versagens. un! ihre 2aC ber die Krankheit, das Leiden

Be1i en diesen Lodesarten mochte ange un! den Lod
elit scheinen, ihre Hauptursache iege in einer be- Hıier tritt zutage, daß der Arzt die Funktion
rechtigten Strafe der Götter für ein ergehen der eines Symbols und eines Repräsentanten erhält.
Menschen, 12 oder s1e selen auf eine übernatürliche Kr hat ohl gute Gründe, diese über-
böse Macht oder auf eine übelwollende mensch- nehmen, ZuUr Hauptsache aber wird s1e ihm ZUQE-
liche aC. (auf e1in Totem, einen Zauberer, einen choben Da tatsächlich ber ein Wissen un!
ein! USW.) zurückzuführen. JGEZE aber w1issen ine Gewalt ber den 'Tod verfügt, heften sich
WIr un se1n wissenschaftlicher Charakter <1bt ihn unwillkürlich die Hofinungen un! Forderun-
diesem Wissen 1un eine Sanz andere Tragweite ZCN, die der Tenden-z entspringen, die Natürlich-
daß der 'LTod für das en natürlich isSt. Damıit keit des es leugnen. Zudem erscheint
aber ist das eigentliche Problem die rage, die sich ec oder aufgrund eines Mythos m1t all den
mMit diesem «natürlichen» Sachverhalt für die Be- Privilegien der WIissensc und mit unendlichen
ziehung jedes Menschen seinem en un:! Möglichkeiten aus gestattet g se1n Wissen un! seine
seinem "Lod stellt SO wiıird der ensch autf Sallz 2aC och steigern. Öögen auch der Kranke,
eue Weise mit der Kontingenz se1ines en seine mgebung un die Gesellschaft vielleicht
onfrontiert. seine Übermacht protestieren, ist 1im

Nun aber en sämtliche Interpretationen Grunde doch S daß S1€e€ diese herbeiwünschen
un! Erklärungen des odes, die iıhn als Strafe un VO  - 1ıhm verlangen. Von der Medizin wird

all das erwartet, W4s man früher davon erhoflte,Gottes ansehen oder auf Behexung durch einen
Menschen zurückführen, ‚ eben die gemeinsame daß 188V381 seine Not den übernatürlichen Mächten
Funktion, diese Kontingenz des menscC.  en vorlegte un! ihnen ehte. Gleichzeitig aber
Lebens, für die der Tod das Zeichen und der Be- wird die Medizin auch verantwortlich gemacht:
wels ist, leugnen, weil S1e irgendwie implizieren, ist einem geläufigen Reflex geworden,
daß der LTod nicht EeLWwAas Natürliches. sel, sondern denken Wenn der Kranke besser gepflegt worden
auf ingrifie VO außen zurückgehe. Der ensch ware un! der Arzt tüchtiger, ingebender un:
stellt sich den Tod als eine 'Tat der Götter, der weniger geldgierig SCWESCH ware, ware —
Teufel oder der Feinde VOTL, damit nicht zugeben ders herausgekommen.
muß, daß der "Tod einfach seinem Menschsein, Der TLod wıird eben immer och als EeLWwAas CMP-

seiner Menschennatur gehört. Und W: ihn funden, das eigentlich nicht vorkommen sollte, das
nicht einer außern Ursache zuschreibt, o1bt sich nicht hätte geschehen brauchen un das eines
selbst die Schuld daran, indem en der Tod ages vielleicht nicht mehr vorkommt. Ist mMOg-
sSe1 die olge eines Vergehens, selbst sSe1 schuld, lich, gleichzeitig die beiden Wahrheiten be-

kennen: daß einerseits die 1TO des Menschendaß sterben mMmusse., och auch hier liegt das
gleiche Auskneifen VOTL, denn der ensch kann ausmacht, immer artnäckiger das Leiden
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un! den Tod anzukämpfen, un daß anderseits dermaßen betonen, daß das terben ein KEreignis
eine £alsche TO ist, WE der ensch nıcht - seines Lebens ist, das der Mensch menschlich CT1T-

g1bt, daß der Tod für ihn eLiwaAas Natürliches i1st ” en soll, daß inan er übersieht, da sein "Lod
Doch, w1e Na  - sieht, geht hier eher als die dem ewußtsein des Menschen VO  =) Natur aus
Problematik des Arztes die rage, die die entgeht, würde inan wiederum verkennen, W4s

Kontingenz se1ines Lebens den Menschen 1im der Tod seiner Natur ach für den Menschen ist.
allgemeinen unı! jeden Menschen 1mM besonde- Diese Verkennung und Weigerung würde, w1e 1n
Tl stellt. all den andern Fällen, denen WI1r schon egegnet

Dieser rage darf nicht ausgewichen werden, sind, eine erkennung dessen bedeuten, WAdsSs der
wenn mMan darüber nachdenkt, auf welche Weise ensch un! se1n en1st diese Verkennung
der ensch seinen "Lod möglichst bewußt unı frei hier zugunsten einer Verherrlichung un ber-
rleben sollte CW1 gehört ZUur Würde des bewertung des Bewußtseins un! der Freiheit DC-
Menschen, da sich auf seinen Tod als auf einen schieht, andert der 2C nIChts, außer daß da-
entscheidenden Moment seiner menschlichen HKx1- be1 zugleic verkannt wird, w1e m1t der Freiheit
sStenz vorbereiten kannn Deswegen darf 111411 aber un! dem Bewußtsein estellt ist und Was ihre
nicht verkennen, daß der Tod dem Feld des Be- Kontingenz bedeutet, weil! sich e1 das Be-

wußtsein unı die Freiheit des Menschen handelt.wußtseins unı! Lebens des Menschen fast gänzlich
entgeht. Der ensch mMu. seinen Tod in das Feld Daß ein für den Menscherı entscheidendes
des Bewußtseins hereinbringen, das VO  } seinem Ereignis w1e sein Tod ihm Sallz un! ar entgeht,
enhat, doch der Akt des Sterbens annn für ihn hat eLtwaAas Stoßendes sich. och wıird mMan sich
nicht Gegenstand des Bewußtseins se1in. Sehr oft nicht darüber verwundern, daß MNan auf die
ist Aaus rein physiologischen Gründen das Bewußt- Situation zurückverwiesen wird, die mit dem 'Lod
sein nicht mehr vorhanden. War darf Man sich symmetrisch ist auf den Anbruch des Lebens, auf
ein Urteil darüber anmaßen, bis welchem rad die Zeugung un: mpfängnis Wie das Ende se1-
ein Sterbender och be1 Bewußtsein ist. Doch der 11CS Lebens, ieg für den Menschen auch dessen
Tod besteht ja eben 1n einem Prozeß der Des- eginn Jenselts seines Bewußtseins. Wie die etzten
organisation der biologischen un! sychischen Omente seines Lebens, egen auch die ersten
Funktionen un des ertalls dieses komplexen Omente seines Daseins (sein rsprung un:! seine
GGanzen, das der Urganismus darstellt Dieser Pro- ersten Entwicklungen) außerhalb des Bewußtseins
zeß beginnt, CS sich 1ine ödliche rank- un! der Freiheit. Diese beiden außersten Grenzen
elit handelt, schon VOT dem "LTod Wenn INan sich entgehen dem Menschen, obwohl Ss1e se1n en
auch bewußt auf den Tod vorbereiten kann, umschließe: un! VO TUnN!| auf dazu beitragen,
liegt doch der Lod definitionsgemäß jenseits des bestimmen. Der ensch kann weder ZU
Bewußtseins. Der ensch kann sich seinen LTod rsprung seines Lebens och Zzu dessen nde ein
vorstellen, solange S: un! we1il och en menschliches Verhiältnis aben, ann weder SEe1-
ist; kann sich aber seinen Tod nicht vorstellen, Nnen rsprung och sein Ende eigene egle
WE un:! weil terben ist. Die Möglichkeit, nehmen. Das ist ines der oftensichtlichsten un!:
ber die der ensch verfügt, seinen LTod mensch- zugleic: verborgensten Zeichen dafür, w1e mi1it
ich erleben, stÖßt sSOMIt eine unüberschreit- seinem en und seiner Kontingenz eStTe ist
bare Grenze, sofern mMNan unter «menschlich» das Der ensch scheint nicht ber sich 11N-
versteht, 1114  S selbst «Herr un! eister se1ines SCN, seine Kontingenz en. Und man kann
Tuns » i1st sich fragen, ob nıcht das der Grund ist; weshalhb

Ja, mMan MU. 1im egente1 CN Ks ist mensch- CT, s1e VOIN sich weisen, die Fortpflanzung
lich, ist der Natur des menschlichen Bewußt- (d.h den rsprung des Menschen) unı! den "LTod
sSe1Ns entsprechend, daß der Tod ihm entgeht. Es (d dessen Wirklichkeiten macht, die
liegt nicht iın der Natur des Menschen, das verabsolutiert, indem s1e sakralisiert. Weil S1e
Bewußtsein in dem Moment, der der krönende nicht 1n den r1ft bekommt, sich aber mit ihrer
Abschluß des Lebens ist, das IL en wieder Kontingenz nıcht bAfnden kann, mMu S1e in
1n den +1f bekommen un! einer Einheit irgendeiner Notwendigkeit Natur, (Götter oder
verbinden veCrImag, sondern 1mM Gegenteil ntgle1- Dämonen verankern. Weil seine Geburt un: sein
tet das Bewußtsein sich selber un! löst sich auf. Tod nicht CIM erk se1n können, muß sich VOL-
ollte imnan also csehr auf der eminentenur stellen, s1e gingen auf den illen eines andern
des Bewußtseins unı der Freiheit bestehen un! eines über oder ihm Stehenden zurück.
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Damit werden die Fortpflanzung un! der L1od kann sOomıit ZU egenstan oder ZU Ergebnis
für ihn einem interdizierten Bereich, in den aben, diesen Unterschied aufzuheben, der VON

Gott AauSs für das Menschsein des Menschen kon-nicht tätig eingreifen darf, weil das nicht seine
Domäne, nicht sein Dominium ist och be- stitut1v ist. eT die Gotteskindschaft och die
rechtigt übrigens vielleicht auch se1in mMay, dem Auferstehung, welche die Ähnlichkeit mMI1t Gott,
Handeln des Menschen 1im Bereich seines Ur- 1n die unNs der Schöpfungsakt hat, wlieder-
Spfungs un! seines es irgendeine Grenze herstellen, en diesen Unterschied auf. Der "Lod
setzen, darf man sich doch fragen, ob eine sol- des Menschen äng nnerlich mit der Natur der
che Sakralisierung un! ein solches Interdikt nicht lebendigen aterie ZUSaMMCN, in die die Erschaf-
auch dazu dienen können, die Kontingenz des fung Ü Gott den Menschen hat Das
Menschseins des Menschen verdecken un Z kirchliche Lehramt hat übrigens sorgfältig
leugnen. em 1NAan den rsprung un! das nde klargestellt, daß die nster  chkeit ein prater-
verabsolutiert und sich untersagt, 1n die Z.eu=- naturales («praeter naturam») Gnadengeschenk ist
ZuNg un: das terben einzugreifen, kann der un nicht ZUuUrT «naturalis condicio0 » 4mMs VOTL sSe1-
ensch sich selbst un: sein \ Leben verabsolutie- nemMm Fehltritt gehört hat.ı3
TG «Tut das nicht, un! ihr werdet den Göttern Der christliche Glaube stellt u11ls die Auferste-
gyleich se1n.» hung nicht als eine Zurückversetzung des Men-

1r brauchen u1ls nicht verwundern, daßß schen in den tan!ı der unversehrten Natur hin,
sich gleichzeltig die rage ach den Rechten des sondern als eine Umwälzung der Ordnung der
Menschen ber den Tod un:! die ach seinen Rech- Dinge als ein KLCUCS » Sein, eine Welt
ten ber die ortpflanzung stellt un daß die bei- Der Auferstehungsglaube besagt sSOmıIt nicht, daß

der Mensch wiederum einer Unsterblichkeitden Einstellungen, die diesbezüglich melisten
befürwortet werden, symmetrisch un: homolog gelange, die seiner Natur, w1e (sott s1e C1-

chafien hat, gehören würde, sondern daß dieSind, während s1e doch einander Widersprechen
scheinen. ach Ansicht der einen muß der ensch, ÜÄC des Geistes, der Jesus VO 'Lod auferweckt
we1il die Fortpflanzung un! der 'Lod absolute (s3rÖ- hat, die alte Ordnung der inge umsturz un

alles LICU macht Darum ist, w1e das Kreuz, uchBen sind, sich VELSAHCI, ber s1e eine ähnliche
Herrschaft auszuüben w1e die, die iNa:;  > ihm doch die Auferstehung für die einen ein Unsinn un für
über all das zugesteht, Was se1in en zwischen die andern ein Ärgernis. Die eilnahme Tod
seiner Empfängnis un seinem Tod betrifit; un! der Auferstehung Jesu Christ1 macht HS,
muß sich hier1in Sanz un! al dem absoluten 1T1N- w1e Paulus Sagt, CC Menschen, die gleichsamV
Z1p überlassen, das direkt ber seinen rsprung Tod ZU. en gekommen sind» (Röm OTE
un:! se1n nde gebietet. ach Ansicht der andern un:! nicht Wesen, die nıcht durch den Tod h1n-
hingegen ist der ensch aufgrun der Herrschaft, urchzuschreiten hätten und für die der Lod nicht
die als ensch ber sein en ausüben soll, natürlich wafre.
berechtigt, uch diese beiden in gegenteiligem Es ist vielleicht nicht die beste Arft. dem lau-
Sinn '"entscheidenden Ereignisse seines Lebens ben die Erschaffung und die Auferstehung
irgendwie in eigene egie nehmen, aber dann hre anzutfun, wenn mMan sich den "Lod des Men-
können das Bewußtsein unı die Freiheit dermaßen schen als ein Unglück oder eine Wunde vorstellt,
verabsolutiert werden, daß der ensch einem die seiner Natur nicht entsprächen. Im Gegenteil
Gott wird och der ensch verfügt ber ein scheint eine solche Vorstellung dem Votr-
anderes ittel, seiner Seinswahrheit fin- wand, Gott verherrlichen, eher 1im Dienst einer

alschen Verherrlichung des Menschen stehenden sowohl der Wahrheit se1ines Ursprungs
als auch der seines es außer daß lefnt, un verkennen, Was der Mensch ach dem
WAas für 1h: bedeutet, Bewußtsein, Freiheit un Schöpfungsplan Gottes ist, aber auch, Was

Le1ib se1n in einer Seinswelse, für welche die den Geist Gottes ist, der die Gläubigen VO "Tod
Kontingenz ZUr Natur gehört un! keine Wunde auferweckt. Und WCI111 das stimmt, ist die erste

Aufgabe der Gläubigen, sich fragen, W4S s1eun! kein Unglücksfall ist oft dazu treibt, 1m Namen ihres Glaubens den
Für den S TD Glauben geht die kontingente natürlichen Charakter des es leugnen. Das
Seinsweise des Menschen auf Gott 7urück: WI1r könnte s1e vielleicht veranlassen, ihre Theologie,
bekennen, daß Gsott Schöpfer un! der ensch Ge- ihre Liturgi1e un ihre Pastoral des es rev1i-
schöpf ist. Gott eın ist Gott. Keıin Plan Gottes dieren. Das 1st für s1e zweitellos nicht weniger
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dringlich als eine Reflexion ber das, W4Ss der Tod stentums abgenommen hat Doch selbst das authentischste
für die moderne Medizin un Kultur bedeutet: Christentum kennt äahnliche Akzentverschiebungen. hne

dem Jenseits etwas VO:  =) seiner Bedeutung nehmen, be-auf alle Fälle sind S1C C5S, die für das erstere verant-
wortlich s1ind.

onen Theologien des Todes (wie die K.Rahners) denAkt des Sterbens als gegenwärtiges Ereignis.Ministere de Ia sante publique et de la securite sociale,Les problemes de la MOTFT. Rapport du ZI10uUDPE de travail
Ila Pars.

IThomas VO:  5 Aquin, Summa theologica, Prolog preside Dar le Dr.Claude eil (Paris 1973)
11 J. Moltmann, Der EinfÄiuß VÖO!  $ Mensch un: Gesell-Das Lehramt hat dem Kranken un! dem Tzt stets das

Recht zuerkannt, darüber befinden. Vgl z. B die An-
schaft auf den biomedizinischen Fortschritt: Kunz

sprache Piıus D EB VÖO: 24. Februar 1957 Ärzte un!
ehr Hrsg.), "Ihe Challenge of ıfe. Biomedical Progress

Chirurgen über die Analgesie. anı Human Values (Roche Anniversaty Symposium) (Basel-
3 Vgl. den diesem Heft enthaltenen Aufsatz VO:  ;

Stuttgart 1972) 228 und 230
Käufer. Angeführt J. H. Baudet / J. M. Pelisse, La vaccina-

tion jennerienne: La Presse Medicale (1 969) 118.Zu diesem Problem und ganz allgemein den durch 13 Vgl Denzinger-Schönmetzer Nr 1978 und 2617die heutige Entwicklung der Medizin aufgeworfenen Pro-
blemen vgl J. Hamburger, La pulssance et Ia fragilite. Kssal1
SUuTtT les metamorphoses de la medecine et de I’homme (Paris

Übersetzt VO:  =) Dr. August Be1z

1971); J. Bernard, Grandeur tentations de Ia medecine
(Paris 1973

Vgl. J. Hamburger, 2aQ I15
Gilt nicht uch das gleiche VO)] Leib der Gesellschaft,dessen Leben 1U durch den Tod der Individuen, Aaus denen -  RI POHIER.

sich ZUSAMMENSELTZT, ermöglicht wird”? Wie könnte die geboten 23. August 1926 in Etrepagny (Frankreich),Spezies Mensch sich enttfalten und überleben, WC)] alle Dominikaner, 1054 ZU Priester geweliht. Hr studierteMenschen, die je geboren wurden, och immer un endlos der Sotbonne, den Fakultäten VO: e Saulchoir un:ebten? der Universität VO: Montreal, ist Lizentiat der PhilosophieVgl J.-R.Debray, Le malade SO] medecin (Deonto- und der Theologie, Doktor der Theologie, Vize-Rektor derlogie medicale) (Paris 1965) 67£. Fakultäten VO] Le Saulchoir und ordentlicher ProtfessorAngeführt VO]  - Hamburgert, aaQO 124-—-125. den gleichen Fakultäten. Er veröftentlichte: Psychologie etKıine oyroße Raolle be1 dieser Mentalitätsveränderung Theologie (Paris 1967), Au NO: du Pere, recherches theo-spielt sicher uch der Umstand, da der Einfuß des hri- logiques et psychanalytiques (Paris 1972).

Wr der eigentliche Gegenstand des Interesses.
WAar sind Tod un! terben strikt aufeinander be-Gisbert Greshake ; un insofern en sich auch in den VCI-
schiedenen Entwürfen einer «Theologie desBemühungen einNne "Todes» beachtenswerte Hinweise für eine Theo-
ogie des Sterbens. och ist das terben selbstTheologie des Sterbens theologisch och wenig bedacht, un eine Theo-
ogile des Sterbens bleibt ein wichtiges Desiderat
weliterer theologischer ArDeit. zumal heute, da
sich das Interesse zahlreicher anthropologischer

In den beiden etztefi Jahrzehnten wurde eine Disziplinen der orge den sterbenden Men-
el VO:  } Beiträgen einer «Theologie des O = schen zuwendet.
des» vorgelegt.! Unter dem Einfiluß der Existen- Die folgenden Darlegungen wollen einer
tialphilosophie standen darin im Vordergrund die Theologie des Sterbens 1Ur einen kleinen Beitrag
Besinnung auf die im Tod ore  are Endlichkeit leisten, indem s1e erstens die SOZCNANNLTLE End-
des menschlichen Daseins SOWwl1e die Betrachtung entscheidungshypothese edenken, die in den letz-
des es als privilegierten Augenblicks mensch- ten Jahren erhalb der katholischen Theologielicher Freiheit un! bevorzugten Orts christlicher einenen Kurswert hatte, Zzweitens die 1bli-
Hofinung Jedoch kam VO dieser theologischen schen Daten Z Thema terben sk1i7z7ieren
Perspektive A der konkrete sterbende ensch un! ihren systematischen Gehalt entfalten
kaum in den Blick Der Tod, nicht das Sterben, suchen und drittens VO dorther einige Ver-
der Augenblick des ndes, nicht der eitlich FC- bindungslinien ZuUur heutigen orge den Ster-

benden Menschen ausziehen.streckte Yorgang unmittelbar auf das nde hin
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