
Möglıichkeıit seiner Einbeziehung 1n das Geheim-Das Recht in bezug auf den Tod N1S des Todes und der Auferstehung Chriästiı
sıch auch als vergeblich und zerstörerisch erwel-anderer SC annn Dıie moralısche Berechtigung VO An-
Sstrengungen ZUuUr!r Erhaltung eınes physischen Le-
bens könne verloren gehen, WwWwenn die verlän-

biologische Existenz 1Ur och Grundlage
tür eiınen sıch fortsetzenden Zertall sel, anstatt
die Zunahme der geistigen und sıttliıchen Integra-
t10n der Person ermöglıchen.

In eıner bedeutenden ede betont apst 1US
XT die Flexibilität des katholischen Standpunk-
LES bezüglıch der medıizınıschen Betreuung
Schwerkranker un: Sterbender. Er außert dort;
daß «sowohl natürliche-Begründung w1e€e christlıi-

Lısa Sowle Cahıll che Moral» das Recht un die Pflicht unterstut-
ZCN, 1m Falle schwerster Krankheit die ZUT Wah-

Hochachtung VOT dem Leben rung des Lebens und der Gesundheıt notwendi-
gCNHM Mafßnahmen ergreiten. Und weıter heifßt

un Herbeiführung des Todes CS dort Dennoch 1st eın jeder 1M Normaltall

1m mediızınıschen Bereich gehalten, sıch 1Ur der gewöhnlıchen Miıttel der
Lebenserhaltung bedienen, Je ach den nähe-
ren Umständen, iın denen sıch der Kranke befin-
det, dem Ort un: Zeitpunkt des Geschehens
SOWI1E dem kulturellen Umteld. Das heißt,; heran-
zuziehen sınd Mittel, die keine schwerwiegenden

Im Kontext medizinıscher Praxıs ruft die Unter- Belastungen für eınen selbst oder andere mMiı1t sıch
scheidung VO « gewöhnlichen» und «außerge- bringen. Eın Mehr Verpilichtung wüuürde die
wöhnlichen» Ma{fßnahmen der Lebensverlänge- meısten Beteiligten eıner oroßen Belastung
rung das Engagement der Christen auf den Plan ausSseizen un:! die Erreichung des höheren und
un:! veranlafit s1e, tür den Wert des menschlichen wichtigeren Gutes 1L1UTr erschweren. Leben, @
Lebens einzutreten. Diese Unterscheidung sundheit un: alle weltlichen Aktivıtäten siınd
bringt auch die Erkenntnis mıt sıch, da{ß der VWert gegenüber den geistigen Zielen als zweıtrangıg

betrachten 1des Lebens keine unbegrenzte Gültigkeit hat un
also nıcht absolut ZESETIZT werden darf. Dıie Diese Feststellungen können uUuNscIeTrD
Hochachtung VOT dem menschlichen Leben, be- S10N als bündıg tormulijerter Ausgangspunkt die-
sonders dem unschuldigen, SOWIEe die Einsicht, NCN, da s1e uns erlauben, reı Fragen ZU Pro-
dafß dieses Leben des Schutzes bedarf, veranla(- blemkreis der Euthanasıe un: der Bereıitstellung
ten das Christentum, die direkte Tötung MIıt dem VO Miıtteln der Lebenserhaltung anzugehen,
Ziel der Beendigung eınes VO eın gezeichneten ohne da die gEsamMTE katholische Tradıtion in
Daseıns untersagen. Innerhalb des medizini- ıhren Aussagen medızınısch-ethischen Fragen
schen Bereichs spricht INa  — 1M Zusammenhang 1M einzelnen bemuht werden muüßte. Erstens,
mıt dieser Art der Tötung VO  eD) Euthanasie oder worın esteht die wesentliıche Aussage der repra-
dem «Gnadentod». Es zab jedoch Theologen sentatıv vyeäiußerten Meınungsposıtion Papst 1US
un Lehrer, die dem biologischen Leben keinen XI1.? Zweıtens, welche Elemente des Wandels
Selbstzweck zubillıgten, da S1e die Bedeutung oder der Kontinuität sınd 1in den gegenwärtigen
erkannten, die die Qualität des Lebens 1n ihrem Lehräußerungen 1mM Vergleich Formulierun-
Beıtrag Zur Würde der Person hat Die tradıtio0- sCH testzustellen, derer INan sıch VOT fast dreißig
nelle katholische Lehrmeinung Z Pflege VO  - Jahren bediente? Drıittens, welches sınd die
Kranken und Leidenden zieht die Angebracht- Schlüsselpositionen dieser Lehräußerungen
heıit des Todes 1ın Betracht, un dies auch dann, den gegenwärtıg erhobenen Fragen, das heißt
Wenn S$1e zugleich den Wert des Lebens beJaht, welches sınd die Ansıchten, die hın un: wıeder
und S$1€e raumt e1n, da{ß das Leid der Anlaf ZUuUr Empfehlung VO  e Korrekturen geben?
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In aller Küurze annn als Kernpunkt der Lehr- Dıie CNOTME Ausweıtung der Möglichkeiten

meınung zunächst festgehalten werden, da eıne moderner Medizin brachte eiıne allgemeıine Ver-
Unterlassung des Einsatzes VO lebenerhalten- wırrung hinsıchtlich der Fragen mıiıt sıch, ob
den Ma{finahmen dann erlaubt iSt, wWwenn diese diese Möglichkeiten 11U  — immer Anwendung fin-
sıch als vergeblich oder als gewaltsam erwel- den sollten, talls nıcht, welche Kriterien die
SCHl, wobel die direkte Ma{fnahme ZuUur Tötung Anwendung bestimmen sollten, un schließlich,
des Kranken völlıg ausgeschlossen wırd Es wırd WE 1mM Einzeltall die Anwendung der Kriterien
VOrauSsgeSseTZL, da{ß entweder der Patıent selbst überlassen seın sqll_te. Es kommt 1ın der Praxıs
oder aber eın ZuUur Wahrnehmung seıner nteres- durchaus VOT, dafß ÄArzte über all jene Fertigkei-
SCMH bestellter Bevollmächtigter die ausschlagge- ten und Heılmuittel der Medizın verfügen, die
benden Entscheidungsträger sınd Wäiährend ZU ıhnen eın unverzüglıches Eınschreiten 1m Eınzel-
zweıten die Euthanasıie nach W1e€e VOT untersagt fall geStaALLCEN, ohne da{ß ber die Wahr-
un: die Unterlassung VO außergewöhnlichen scheinlichkeiten eınes bedeutsamen und langfri-
Ma{fifnahmen erlaubt Ist; hat eıne Verschiebung stıgen Vorteıls tür das ınd ANSCINCSSCH nachge-
einıger anderer Schwerpunktsetzungen STaLLge- dacht worden ware. FEs An aut der anderen
tunden. Anstatt in unmıßverständlichen Worten Seıte ebenso vorkommen, da{fß die ımmer och
un! übereılter Zurechtweisung die Tötung Schock stehenden un: VO Kummer über
schuldiıgen Lebens mıt eınem moralıschen Ver- das Los ıhres Kındes gezeichneten Eltern ıhre
weIls belegen und die reinıgenden Kräfte des Einwilligung 1n jedwede Art der Behandlung
Leidens hervorzuheben, haben MEUGLE Stellung- verweıgern, da keıine der möglıchen Mafßißßnahmen
nahmen damıt beg__onnen, das Wohl der Person iıhnen un! ıhrem Kınde die Hoffnung auf eın

«normales» Leben in Aussıcht stellen annnals (GGanzer 1n die Überlegungen mıteinzubezie-
hen Man lißt 1U unverstellter die Erfahrung McCormick hebt besonders hervor, daß die
Z dafß eın hinausgezögertes oder heftiges aı rage nach eıner nuancıerten Beurteilung der
den haufıg außerordentlich negatıve Folgen tür Qualität des erhaltenden Lebens außerordent-
das Wohl des Menschen hat Und drittens: Die ıch wichtig se1l und da{ß die Prütung dieser rage
Fragen, die eine nochmalıge Überprüfung der iınnerhalb der Tradition keineswegs NEUu 1St WDas
wesentlichen Aussagen der Lehrmeinung nahele- physısche Leben se1l 1M Laufte der christlichen
gCN, sınd folgende: Ist CS ethıisch sınnvoll, weıter- Tradıtion och nıemals als «absoluter» VWert
hın auf der Unterscheidung zwıschen «COMMIS- bestimmt worden, un hieran se1 allen
S10>» PE Begehen) und «OM1SS10» Unterlas- Umständen testzuhalten. Als physısches CGut se1l
sung) (d.h aktıver oder passıver, direkter oder das Leben den geistigen Guütern untergeordnet,
iındırekter Sterbehilfe) bestehen? 1ıbt CS Ma{fßS- un! 1Ur dadurch se1l die Freude Leben mMOg-
nahmen der Lebensverlängerung, die aut jeden ıch Dessen verschiedene (Csuüter sollten einander
Fall als «normal» gelten können, das heißt, die jedoch nıemals verdrängen oder In
VO Standpunkt der christlichen Ethık A4aUsS be- diesem Zusammenhang musse das Kriteriıum der
trachtet unverzichtbar sınd, Sanz gleich, W1e€e sıch «Belastung» für diejenıgen 1n Betracht SCZOSCH
der Zustand des Patıenten darstellt? werden, die ber den Zeitpunkt entscheiden

haben, dem eın Leben der Unvermeidlichkeit
des Todes anheimgegeben werden darft.

Leben Respektierung und Fürsorge Welches aber sınd die geistigen Ziele un das
höhere Gut, welche apst 1US XII erwähnt

Rıiıchard MeCoamGck 5 ] ermöglıcht uns einen fragt McCormick weıter. Was macht die außer-
ebenso aufschlußreichen Ww1e provozierenden gewöhnlıchen Ma{finahmen belastend un:‘ da-
Einblick in die Bedeutung der Feststellungen mıt eıner freiwilligen Handlung? Die Antwort
apst 1US XII In einem kommentierenden Auf- McCormuicks ist; da{ß die Liebe Gottes 1n der
sat7z Z Problem der Behandlung VO  e} in krıiti- jüdısch-christlichen Tradıition das bedeutendste
schem Ma{ geschädigten Neugeborenen nımmt aller Lebensgüter 1st un:! da{fß dieses sıch ın der
McCormick die 1n solchen Fällen ungemeın Liebe DA Nächsten erfülle Joh 4,20—21) Das
gewachsenen Hılfsmöglichkeiten der Medizın physische Leben sSEe1 demnach das (sut des einzel-

NCN, un: CS se1 eın Gut 1in dem Maße, als CS diezZzu Anlaß, die Kernaussagen der tradıtionellen
Deftinıition VO «ungewöhnlichen» Maßnahmen Entfaltung VO  _ «menschlichen Beziehungen mıt
der Lebenserhaltung weiterzuentwickeln“. den zugehörigen Eigenschaften erlaube, Ww1e @7
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rechtigkeıit, gegenseıtıge Wertschätzung, dorge der Lebensveflängerung ıhre eigenen Vorschläge
das Wohl des anderen, Mıt efühl und Bereıt- und geeıgneten Beispiele aufzuweısen hat, War

schaft, einander beizustehen» In den tradıtio0- 1INan sıch doch jeder eıt darın ein1g, da diese
nellen Abhandlungen un:! Handbüchern der Ma{finahmen sıch der physıschen Kondıition
Ethik £indet INan diese Einsicht negatıv G= un!‘ den persönlichen Krätten eınes Patienten

auszurichten haben und auch mıt der Wiırksam-drückt So könne dıe Anwendung einer außerge-
wöhnlichen Ma{fßnahme Zur Erhaltung des SE eıt der jeweils verfügbaren mediziniıschen Be-
bens des Patiıenten tfür diesen eiıne «Härte» be- handlungsmethoden varııeren mussen. Im
deuten un! «Schwierigkeiten» muıt sıch bringen, Jahrhundert beispielsweise erachtete der spanı-
WI1e die schwerwiegende Zerrüttung wichtiger sche Kardınal Juan de Lugo CS als unnöt1g,
Beziehungen durch quälende Schmerzen, eıne ırgendeıin «künstliches» Mıiıttel ZUT Erhaltung

VO  e Leben anzuwenden, während heutzutagefinanzielle Auszehrung oder entwurzelnde SCO-
graphische Ortsveränderungen“. McCormick einıge der ehesten verfügbaren und wırksam-
selbst beobachtete in einıgen Fällen, W1€e die sten Miıttel der Lebensverlängerung in Laborato-
Möglıichkeiten VO  e Kındern (und auch Erwach- rien ErZeEUGLE Pharmaka sınd.
senen), Beziehungen einzugehen, allein aut- Das Verbot der direkten Tötung ISt die einzıge
grund ıhrer physischen Kondition verhindert ethische Einschränkung, die nıcht in Abhängig-
wurden. Die Beispiele, die CI anführt, betreffen eıt VO  e} den sıtuatıven Umständen eınes Falles
Fälle schwerster geistiger Unterentwicklung, die gesehen wurde. Das Zweıte Vatikanische Konzıil
jeder möglichen Erfahrung VO Liebesbeziehun- bezeichnete die Euthanasie als «dem Leben selbst
SCIl, Ww1e S1e ın eiınem jeden Leben vorgesehen entgegenstehend», als eine Handlungsweıise, die
sınd, 1M Wege steht, SOWI1e Fälle physıscher gee1gnet Ist; «die menschliche Gesellschaft
Behinderungen, dıe derart aufzehrend sınd, da{ß vergiften», als «eıne außerste Schmach für den
das Leben «ZU einer einzigen Überlebensanstren- Schöpfer»°.
gung»5 gerat.

Die Analyse McCormiuicks macht dem Leser Dıie Perspektive: Verschiebungen unklar, dafß die Unterscheidung von gewöhnlichen
un! außergewöhnlichen Mafßnahmen der Je= Ausgleichsbewegungen
benserhaltung bisher auch immer eıne Einschät- Wenn 1MmM Kern der christlichen Lehre bezüglıch
ZUuNg der Qualität eiınes Lebens ertorderlich der Pflege des Kranken un: Sterbenden auch eıne
machte, eine muiıt Feingefühl un Rücksicht auf Kontinuität gegeben ist, sınd doch einıge
die Je gegebenen Lebensumstände getroffene Be- bemerkenswerte Veränderungen in der Art fest-
wertung. Abschließen. betont McCormick zustellen, W1e InNnan das Problem anpackte. Ver-
nachdrücklich, da{fß CS hierbei nıcht darum gehe;, gleicht INan trüher oder spater verfaßte mafßgeb-
testzustellen, ob eın Mensch, dessen Tod INanl liche Dokumente un:! theologische Handbücher,
zuläßt, wertvoll se1l der nıcht, sondern darum, trıtfft Ianl aut Unterschiede 1n der Auslegung
ob eıne Verlängerung des physischen Lebens für dessen, W 3as des Menschen Wohl sel, W a INan
den Betroffenen einen Wert habe Demnach habe Leiden verstehen habe un: welche
sıch eıne Entscheidung allein Wohl des oder ethischen Normen anzustreben selen. Insgesamt
der Betroffenen auszurichten. hat INan sıch autf einen bedeutsamen Wandel der

Zusammenfassend 1St also SapcNh, da{flß dieje- ethischen Auffassungen hinsıchtlich der Pflege
nıge Ma{fßnahme der Lebenserhaltung eıne <(g - VO  e} Sterbenden zubewegt. Dıe einleiıtenden Pa-
wöhnliche» ISt; die das Leben In eiınem Zustand ragraphen ın der erst kürzlich erschienenen Er-
erhält, der die Entfaltung VO  e} Beziehungen klärung ZUY Euthanasıe (1984) können als Ind:ı-
aßt Unter «außergewöhnlichen» Ma{fißnahmen kator gelten. Bevor WIr S$1€e zıtieren und ınterpre-
sınd übermäßig schmerzhafte oder unangenehme ıJeren, se1l N erlaubt, zunächst eınen Zusam-
Maßnahmen verstehen, die «erdrückend» menhang erinnern, der für die Interpretation
sınd und damıt 1n drastischer Weiıse einer genuın VO Belang 1St Wır tun dies, iındem WIr uns die
menschlichen Ausrichtung des Lebens seıner Worte eınes bekannten amerikanıschen Moral-
ınneren Mıtte gleichsam entgegenwirken. theologen 1INs Gedächtnıis rufen, die seıne ber-

Obwohl jede der verschiedenen historischen legungen Zur «Euthanasıebewegung» ın eıner
Phasen der Entwicklung eiıner Definıition VO  3 ede VO 195/ einleıteten: «Diese Bewegung 1sSt

von denselben Prinzıpien und demselben Mangelgewöhnlicheqund ungewöhnlichen Ma{fßnahmen
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Wertschätzung tfür den Sınn und den Wert des erweckt, iıhn, koste w as CS wolle, loszuwer-
menschliıchen Lebens etragen, welche die Phı- den»!9 Obwohl die Erklärung das Leid als «C1N€e

losophie> totalıtären Staates kennzeichnen Teilnahme Leiden Christi» bezeichnet, CIMP-
und die den schrecklichen Massenmorden tiehlt S1C «der Mehrzahl der Kranken» doch den
SoOgenannten lebensunwerten Menschen Gebrauch VO schmerzlindernden Miıtteln, auch
deten »> wenn diese Arzneimmnuittel die Bewußtheit erm1N-

Zweıtellos IST hıer die Tatsache VO nıcht derten un: den Widerstand gegenüber dem Ster-
Bedeutung, daflß die Greueltaten der ben herabsetzten!!. Papst 1US ><eUl billıgte ZW ar

Nazıs für den zitierten Autor CINE Erinnerung den Gebrauch derartiger schmerzlindernder Me-
ausJ Vergangenheıit sınd un WIL dıkamente, C blieb ı Ton allerdings eher
gul daran, diese Vergangenheıit nıcht verblassen rückhaltend!®.

lassen Dennoch Öördern die Autoren der Der Apostolische Briet apst Johannes Pauls
Erklärung VO 1984 den Dialog erfolgreicher, «Uber das menschliche Leiden» wiırtt ein
ındem S1IC beiden Seıten ME VO  e} Gewissensgrün- zusätzliches Licht auf die gegCNWaAE vertretie-
den bestimmte Überzeugung zubillıgen. Sıe gCc- NenNn Standpunkte hıinsıchtlich «außergewöhnli-
ben Z da{f die Euthanasie tür gewöhnlıch unab- cher» Mıttel der Lebenserhaltung Thema des
hängig VO den Belangen des Patıenten empfoh- Brietes 1IST die rettende Bedeutung des Leidens
len werde und also nıcht als VO diesem selbst Als Paradigma des Leidens wiırd allerdings der
erwünscht und entschieden gelten ann Dıie guLe Samarıter (Lk 10 79 32) vorgestellt Es
Menschen der modernen Gesellschaft stellt handele sıch 1er C1in mehr aktıves enn ein
die Erklärung fest ertahren angesichts der Leiden C Leiden des Hımmaoellrei-
Erwartung, W as C1inh fortgeschrittenes Alter un! ches willen, das die Leiden anderer aktıver
der Tod ıhnen ohl bringen MOBZC, CINE nıcht Tätigkeit ındern suche Damıt verschiebt sıch
unerhebliche Angst, un:! SIC «beginnen darüber die ast des erlösenden Leidens VO  e den Kranken
nachzudenken, ob S1IC nıcht das Recht haben, für un: Sterbenden hın, die sıch ıhrer
sıch un:! ıhre Getährten Jeichten Tod; annehmen Gelegentlich die Pflege-
erwirken, der Leiden abkürzen un: harmon1- kräfte Leiden mildern, ındem SIC Mafßnahmen
scherem Einklang MIt der menschlichen Würde unterlassen, die MItT dem Leben auch die eın der
stehen könne» Ferner die dringenden Betroffenen verlängern wuürden Dıie Unterlas-
Bıtten der Kranken, doch ıhren CISCHNCNH Tod SUuNg außergewöhnlicher Ma{fßnahmen ann heu-
sterben dürfen, als Flehen Hılte und als aktıve Liebespilicht aufgefafst werden, -

L11UTr als «Erlaubnis» für den GrenztallLiebe der Qual» verstehen Der Schwer-
punkt der Diskussion hat sıch VO der Verurte1i- gelten, der nahe der Grenze ZU Verbotenen
lung unmoralıscher Handlungen wegbewegt, lıegt Das Krıteriıum der Belastung für die Bete1-

eher gütlıchen Zureden hın, doch Ver- ligten wıederholend erkennt die Erklärung d
ständniıs aufzubringen un ernsthatten da{fß «der Gebrauch therapeutischer Miıttel hın
Eınsatz dafür SOTSCHIL, da CS ausreichende un! wiıeder Probleme autwirftt>» und S1C bekrät-
Betreuung den Wunsch ach dem Tod erst Sal LgL dıe populäre Wendung VO «Recht auf den
nıcht autkommen Alßt Dıi1e Autfmerksamkeit VeCeTI- CISCHCNHN Tod» als «das Recht,; Frieden un mMIi1t

lagerte sıch VO  3 der mehr oder WCNISCI abstrak- menschlicher und christlicher Würde
ten Kategorıe der «Unantastbarkeıt unschuldi- sterben»
CNn Lebens» WCB ZUur Notlage des konkreten
einzelnen un der esamtheıt der Bedingungen
1n, dıie SsSCIN Wohlergehen ausmachen FEın Recht auf den Tod®

Das Leiden und SCIMN Sınn haben der katholi- Eın problematisches Element der
schen Diskussion Krankheit und Tod schon VWeıse, den Tod und das Sterben sehen, 1ST die

eC1INE hervorragende Rolle gespielt Es hat Neıigung, das Verlangen des Patıenten als CIM
Recht auf den Tod» aufzutassen und formu-jedoch WI1eE ZESAQL, e1iINE Verschiebung STaLLgE-

tunden, wesentlichen ZUgunsten der Aufgabe, lıeren Im allgemeinen bezieht sıch dies auf das
Leiden ındern Dıe Erklärung ZUY Euthanasıe Zurückhalten oder Entternen VO  e außerordentli-
bemerkt, daß der chmerz «oft über die ıhm chen Miıtteln der Lebensverlängerung, jedoch
CIBCNC biologische Zweckmäßßigkeıit hinausgeht ann 6S ausgeweltet aut kte der «C  (0)
un: dann gravierend wiırd da{fß CT den Wunsch des aktıven «Begehens») ebenso C1M Recht
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auf die aktıve Unterstützung des Wunsches definieren, wobei Vorstellungen zustandekom-
sterben Von der Streitfrage der sıttlı- INCNH, die der einzelnen Person höchste Bedeu-
chen Berechtigung aktıven Euthanasıe C111- tung S1e sCc1 CS, die Selbständigkeit,
mal abgesehen, 1ST aut ZWCC1 weıftfere Gründe Würde un Freiheit des Menschen realısıere, und
hinzuweıisen, die CS seltsam erscheinen lassen, SIC damıt Z Wahrung derjenigen Guüter
VO Tod als «Recht» sprechen Der bei; deren definıtorische Bestimmung Anfang

dieser Gründe 1ST da{ß WIT gemeınhın Ja das jeden Sıttenlehre steht In solch DPer-
Leben als das fundamentale Gut wahrnehmen spektive 1ST nahezu keıine Neigung
(auf das WITLr ein «Recht» haben), während der sinnvollen Leiden testzustellen, un! der Verlust
Tod als Ce1in schmerzlicher Verlust des Lebens VO Selbständigkeıit zeichnet sıch als ein tfürchter-
oilt Als zweıter Grund 1ST anzuführen, da{ß CIn lıches be] ab
Recht aut den 'Tod auch eiIiNe Pflicht In vielen nıchtwestlichen Kulturen dagegen
iımplizıert oder zumındest doch C1iIiNeE Beschleuni- stellen die Gemeinschaft oder Gesellschaft
sgung des Sterbens durch iındırekte Ma{finahmen die Famlıulıie dıe Orte dar, VO denen aus das
insotern nämlıch Personenrechte MTL der Pflicht Nachdenken über ethische Grundsätze seiINCN

einhergehen, einander diesen Rechten Ausgang Aus diesem eher kommunıitä-
terstutzen Gleichzeıitig halten WIT C585 allge- rn Blickwinkel stellen sıch der Verlust indıvıdu-
CINEN für einNne unserer vOrrangısch Pflichten eller Fähigkeiten und das Angewıesensein auf
gegenüber anderen (und besonders gegenüber andere nıcht als grundlegende Gefährdungen C1-

dem arbeitsunfähigen oder unzurechnungsfähi- NS sıch «lohnenden» menschlichen Lebens dar
Da diese nıchtwestlichen Kulturen das LebensCNMN Nächsten), deren Leben unseren Schutz

nehmen un:! ıhm LDiensten sCinNn Die dahinscheidenden Menschen nıcht unbe-
offensichtliche AÄAntwort autf diese Einwände IST, dingt und jeden Preıs erhalten suchen,
daß das Sterben bzw der 'Tod nıcht ein Gut «all sind SIC eher der Lage, die und
siıch» darstellt WIEC das Leben, sondern vielmehr gegenwWartıge Bedeutung solchen Lebens
ein BCWISSC Umestände gebundenes Gut 1 )as den Zusammenhang eıter gespannten
Leben 1ST ein Wert, der CiNNe unmittelbare Anzıe- Netzwerkes VO  — Beziehungen und VO soz1ıalen
hungskraft ausstrahlt un:! dessen Anspruch aut un! personalen Guütern bzw Werten stellen
sıttliche Wahltreiheit selbstverständlich 1ST Der Es ann MIT größerer Selbstverständlichkeıt
Tod 1ST dagegen C1iNEC Wohltat LLUT für diejenigen, werden, da{fß die Famılie oder Ge-
deren physısches Leben unwiederbringliıch der meıinschaft für ıhre schwachen Mitglieder (be-
Möglıchkeit un! SC1 CS auch L1UT die geringste sonders die alteren) SOrgt und dafß dıe bereitwilli-
Möglichkeit beraubt 1IST siınnvollen mensch- C Annahme solchen Versorgung nıcht
lıchen Beziehungen stehen Es annn außer- etwa CIM Entwürdigung oder Erniedrigung nach
dem aNSCNOMM werden, dafß das Verbot der sıch zieht Leben un: Tod fügen sıch
direkten Tötung unschuldigen Lebens auch größeren Zusammenhang C1IN, ınnerhalb dessen
gesichts Rechtes auf den CISCHNCN Tod W eE1- der allgemeıne Lebensrhythmus der (Gemeın-
terhin bestehen bleibt und wırksam 1ST schaftt den Vorrang VOTr der iındıviduellen 1gen-

Trotz dieser notwendıgen Voraussetzungen der Miıtglieder hat Während 6S zutretten
bleibt der Gedanke «Rechtes auf den 'Tod» INas, da{ß e1INE Gesellschatt, der das (zanze ein

jedoch problematisch Der Grund hiıerfür 1ST das Gut VO überragender Bedeutung darstellt,; dem
Bestreben, Vorstellungen VO  - Leben, Tod Leid einzelnen Mitgliıed der Gemieıinschaft eiINE WEIEZE

und gegense1ltger menschlicher Unterstützung reichende Wertschätzung zukommen lafßt,
ındividualistischen Begriffen auszudrücken könnten die stärker aufeinander bezogenen Aut-

In dieser Beziehung unterscheiden sıch westliche fassungen VO  e} Mitgliedschaft der (GGemeın-
Kulturen erheblich VO vielen nıchtwestlichen schaft dem westlichen Beobachter ıhrerseıts CINE

Kulturen I dıes 1ST ohne Zweıtel der Grund da- CC Einsicht die iNNeTC Solıidarıtät der
menschlichen Natur vermuıiıttelnfür, daflß dıe soz1ıalen Bewegungen, die für FEutha-

und den Freitod eintreten, CINE überwie- An dieser Stelle 1ST die Erinnerung daran hılt-
gend westliche Erscheinung sınd Dıe mMelsten reich da{fß die katholische Tradition der. westlı-
westlichen Gesellschaften NCISCH dazu, das Indi- chen medizinischen Ethik handlungsorıien-
viduum wesentlichen auf der Grundlage tierten un! individualistischen Analysen ethı-
ralıscher Forderungen un! Verpflichtungen scher Imperatıve W ar Fınen ruchtba-
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T1enN Kontrapunkt hierzu findet INan derkatho- außergewöhnlichen Ma{fßnahmen der Lebensver-
iıschen Tradıition der Soztalethik, WIC SIC be1- längerung ständig, IINGE u4Aancen wurden
spielsweise 1ı den neuzeıtlichen päpstlichen SO- ıhr abgewonnen So werden Maflnahmen, die
zialenzykliıken enthalten 1ST In der kirchlichen früher als NUr selten Anspruch NOMMCN, als
Sozıiallehre wırd die Würde der Person belastend und höchst wahrscheinlich nutzlos gal-
NUur Zusammenhang MIt dem Gemeinwohl ten WI1C die mMelsten der chirurgischen Eingriftfe
abgehandelt, dessen Schutz S1C auch gestellt heutzutage als medizıinısch brauchbar un: ZuUur

wiırd In diesem Kontext tinden CiNE natürlıche Erhöhung der Lebensqualıität hervorragend DC-
Sozıalıtät un! CIM gEBENSCIUYE Abhängigkeıt C1gnNEL betrachtet!* In den etzten Jahrzehnten
Zustimmung, und «Rechte» werden nıemals C1N- kam jedoch CiNC weıjtere Bedeutungsvarıante hın-
gefordert, ohne da{fß nıcht auch dıe Pflichten und verlieh dem Begritf der «gewöhnlıchen
Beachtung tänden Als Pflichten, die MITt Behandlungsmafßnahme» CINE MEUE Schattıie-
jeden Recht einherzugehen haben, werden gC- rung Idiese HEE Varıante zıeht Betracht,
nn die Pflicht der Respektierung der Rechte 1inW1eWEeIT C1NEC gewöhnlıche Mafßnahme dem
des anderen un dıe Pflicht, mMıiıt den Gütern, die physischen Zustand des Patıenten msgesamt för-
WIT MTL unseren «Anrechten» überziehen, SOr S- derlich ı1ST

taltıg umzugehen und S1C den Dienst Gott Dıie relevante rage IST ob eiNE lebensverlän-
un den Menschen stellen gernde Maßnahme, die dringlichen un:!

Beziehen WITL den Begriff des Gemeinwohls grundlegenden physıschen Notwendigkeıit WI11 -

wiıieder auf unsere eigentliche rage nach kungsvoll entgegenkommt als «außergewöhn-
Recht auf den Tod», 1ST testzuhalten, da{ß die liıch» unterlassen würde, wenn der Patıent gleich-
Liebe Gott und dem Nächsten jeden ZE1ILGS Zustand leiden hätte, der

Pflicht 1ST Eın Recht auf den 'Tod annn mMIit diesem grundlegenden Bedürtnis ZW al nıchts
legıtiımerweıise ohl L1LUT: dann beansprucht Wer- tun hat dennoch 1aber die Lebensqualıität des
den, wenn ersten aller Pflichten be1 Fortset- Patiıenten un mögliıcherweıse auch Le-
ZuNng des Lebens nıcht mehr Genüge WeTl- benserwartung gravierend beeinträchtigen
den ann und WenNnn die aktıve Sterbehilte als C wüurde
Akt der Nächstenliebe un des Gehorsams gC- Eın alteres Beispiel hierzu 1ST der Fall des
genüber (sott verstanden werden ann Darüber Diabetikers, der unheilbarem Krebs leidet
hinaus haben die den Patıenten umgebenden un! aut Insulın ANSCWICSCH 1ST Würde IiNan das
Personen die Pflicht, ıhre Pflege Beispiel des Insulın der Krebsprognose absetzen, ob-
Guten Samarıters auszurichten, bereıt dazu, Op- ohl Insulin un: Krebskrankheit nıchts 1fe1iın-

ander tun haben, höchstens viel da{fß beidefer bringen, damıt die Sterbenden Trost ertah-
S un ıhnen ıhre etzten Tage der Mühe we  e auft C1IMN und dieselbe Person einwirken?!” Das
werden Auft diese VWeıse könnte der Wunsch NCUETC un: gegenwartıg realıstischere Beispiel 1STt
sterben vermıeden werden der Fall des unabänderlich Koma liegenden

Patıenten, der, weiterleben können, auf
CiINE 1in  se Ernährung aNSCWICSCH 1ST

Fragen Direkte oder ındırekte Herbeiführung Kann selbst C1iNE solch grundlegende Versorgung
des Todes WIC die künstliche Ernährung außerge-

wöhnlichen Ma{fißnahme werden Fällen,
Es verbleiben och CIN1ISC Fragen hıinsıchtlich der denen C1NC «Lebensqualität» praktisch nıcht
beiden hauptsächlichen Unterscheidungen, dıe mehr gegeben 1STt 16 Ebenso, WI1C 6S verständlich
die katholische Lehre Falle der absıichtlichen und angebracht 1ST sıch die Unterbre-
Herbeiführung des Todes medizinısch chung Versorgung VO  5 wesentlichen
kontrollierten Bedingungen trıfft Es 1ST 1es die menschlichen Bedürfnissen sträuben, 1ST

Unterscheidung zwıschen «gewöhnlıchen» aNSCMCSSCH, den Patienten als ein (3anzes
(vorgeschriebenen) un «ungewöhnlıchen» sehen un: nıcht als C1INC Anhäufung VO  en) SCDaTra-
(freiwilligen) Behandlungsmaisnahme die ten Teılen un: Funktionen Gereicht also die
ethısche Unterscheidung zwischen der Unterlas- Unterbrechung aller Möglıichkeiten der Lebens-
Sung Mafßnahme un dem aktıven Han- erhaltung Zzu Besten des Patıenten, dann
deln Im Verlauft ıhrer Entwicklung verfeınerte scheıint CIM solches Handeln berechtigt SsCIN

sıch die Unterscheidung VO gewöhnlıchen und Als CINZ1S wichtiges Problem verbleibt ann
189



NEUE ASPEKTE VERSCHIEDENER DE  Z 10(@)} BETREFFENDER

och diıe Unsicherheit darüber, ob auch In jedem dem der Tod droht un: dessen ethische Mög-
konkreten FEinzeltall alle möglıchen WegeC iıchkeit der Selbstbestimmung rapide abnimmt)
kundschaftet werden, die das Leben oder Sterben eventuell rechttertigen, 1St 6S dennoch MOg-
eınes Patiıenten erleichtern können. lıch, da bislang unangefochtene Standpunkte

Die letzte noch stellende Frage 1sSt ebenso gegenüber dem VWert VO Menschenleben, be-
umstritten WI1e verblüffend: Wiährend viele jedes sonders jenen, die wenıger produktiv siınd als
Nachsinnen ber die Möglıichkeıit der direkten andere oder deren Pflege finanzıell aufwendiıger
Tötung bereıits für einen Angrıiff autf die Würde ist; 1Ns Wanken geraten, da{ das Leben dieser
und Sıcherheit unschuldiger Menschen halten, Menschen eiınem Rısıko auSgeSsELZL ware. So
glauben andere nach bestem Gewiıssen, da{ß die könnte sıch eıne Verschiebung ergeben VO 1ö-
Tätigkeit des «Pflegens» selbst schon eıner ten als seltenem un:! «letztem Ausweg» im Inter-
orm der direkten Herbeiführung des Todes CSSC des Betroffenen hın eıner allgemeinen

Praxıs des Tötens VO als ast empfundenenwerden kann, un: ZW ar dann, WEeNnNn Bedingun-
SCH eintreten, die das Schicksal eiınes Pflegefalles Menschen.
beklagenswerter erscheinen lassen als s der od Wenn dieses Argument 1im Zusammenhang

mMuiıt der Erörterung der festen Einrichtung VOselbst ware. Diejenigen, die dieses Argument
einbringen, lassen sıch nıcht VO  o} der Gegenme1- bestimmten soz1alen un:! medizinıschen. Vertah-
Nuns überzeugen, wonach zwischen Handlun- rensweıisen auch seıne Bedeutung at, bringt

6S dennoch keinen Aufschlufß hinsıchtlich derSCNH, die das Sterben «zulassen», ındem S$1e nıchts
dagegen unternehmen, und solchen, die CS durch rage der Sıttlichkeit einzelner Fälle des Gnaden-
eın direktes Beenden eiınes Lebens «herbeifüh- todes, in denen einvernehmlıch festgestellte Be-
FecN>», nıcht L1UTr eıne sachliche Dıfferenz, sondern dingungen, WwW1e hartnäckıge Schmerzen un der
auch eine moralısche -Kluft besteht. ine der bevorstehende Tod, die Oberhand gewıinnen.
schwierigsten Aufgaben iın der Debatte AA Eu- Die Unterscheidung 7zwischen der Unterlassung

VO  - Ma{fßnahmen und dem aktiven Handeln wırdthanasıeproblematik besteht 1n der präzısen De-
finıtion des moralıschen Unterschiedes zwiıischen ethisch ımmer vrelevant bleiben, enn eın riedli-
der Unterlassung VO  } lebenerhaltenden Ma{fßnah- ches Sterben, bewirkt durch die Unterbrechung
men un:! eiınem aktıven Handeln. eıner Behandlung, 1st gleichen Um-

Als erstes und wichtigstes 1st 1er festzuhalten, ständen dem Töten vorzuzıehen. Jedoch 1st nıcht
dafß beide Arten der Herbeiführung des Todes völlig klar, ob diese Unterscheidung in jedem

Falle auch 1m moralıschen Sınne maßgeblich 1sStmoralısche Entscheidungen beinhalten, denen
offenkundige Taten tolgen, WwW1e etwa das Aus- Dies gilt mehr, WEeNnNn das Leben als eın
schalten eines Beatmungsgerätes, das Entternen bedingter, nıcht aber absoluter VWert betrachtet

wırd eın Standpunkt, der VO der christlicheneıner sauerstoffspendenden Luftröhre oder auch
L1UT: das Verlassen des Krankenhauses. Zum Tradition bıs heute wırd un:! wenn

Zzweıten ann die Verursachung des Todes durch eıne Fortsetzung des biologischen Lebens höhe-
das Unterlassen eıner lebenverlängernden Ma{ß$- HC geistigen un: sıttliıchen Werten bedrohlich
nahme moralısch verwertlich seInN, WEenn 1es werden kann, als deren Voraussetzung 65 C

Umständen geschieht, denen eın schaften 1St un dem dienen hat Gerecht-
lebenswertes Leben bzw verlängert fertigte Fälle der direkten Tötung kämen, wenn
werden könnte. Als möglıcherweise wichtigstes überhaupt, dann sıcher AT selten VOTLr un: waren
Argument eıne Rechtfertigung der direk- als Grenztälle betrachten. Sıe würden NUr

dann auftreten, WenNnn die Umestände siıch eınerten und aktiven Herbeiführung des Todes annn
der Einwand gelten, da{fß sıch hıer möglicherwei- akuten Bedrohung der Personwürde eınes Men-

eıne Pryaxıs einspielt, die auch autf harmlosere schen entwickelten un! waren auch e dann
erlaubt, WEenNnn der Tod auf jeden Fall bevorstän-Fälle übergreıift, auf Menschen, die sıch in wen1-

CI drastischen Sıtuationen des Leidens und erst de uch WECNN S1e rechtfertigen waren, be-
recht nıcht 1ın der Sıtuation des sıch bereıts hıelten solche Fälle aber ımmer VO der
nahenden Todes beftinden. uch wenn solche Aura einer tragıschen Begebenheıt un: Unge-
zusätzlichen Krankheitsfälle nıcht ohne weıteres klärtheıt, die alle menschlichen Entscheidungs-
mıt derselben Logik rechttfertigen sınd, die das vorgange 1n Sıtuationen begleitet, 1n denen WIr

einen Wıderstreıit unNnsererT geachtetsten undTöten des, WITr, aussıichtslos und unheıiılbar
Kranken, der großen Schmerzen auSgeEeSELZT 1Sst grundlegendsten VWerte erfahren.
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Dıe tietreichende und bisher nıcht reduzierba- genden, jedoch nıcht absoluten VWert fest Aus
Unklarheit jeden Arguments;, welches diesem rund annn ein Herbeitühren des Todes

behauptet, das Leiden Kranken könne die ein Ausdruck der Achtung Vor dem menschlıi-
durch Menschen verfügte Vernichtung VE chen Leben SC1IN, der Achtung besonders für die
bens rechtfertigen, das doch L11UTr VO Schöpfer umfassende Würde und das Gesamtwohl der
selbst geschenkt werden kann, veranla{lte das menschlichen Person, die ebenso WI1C

Christentum, den Gnadentod durch alle Tradi- physische Aspekte einschließen Eben diese Tra-
L10N hindurch als «Mord» einzustuten Auft der dıtıon beschränkte das Herbeiführen des Todes
anderen Seıite aber verdanken WITL der Erkennt- autf indırekte Maßnahmen, obwohl diese Eın-
NIS, da{ das iırdische biologische Leben seinem schränkung Gegenstand tortlautenden Dis-
Wert begrenzt und relatıv IST, 1Ne Ausweıtung kussion all 1IST die das Lindern VO
der Bıllizung aut das Handeln JENCI, die sıch Leid als CING Liebespflicht ansehen, als 1Ne
Falle großer eın WCISCIN, weıterhıin lebenser- Pflicht, die außergewöhnlichen Fällen
haltende Ma{fßnahmenel gewichtiger SCIMN ann als die Sstrenge Pflicht,

Insgesamt gesehen hält die christliche Tradıi- menschliches Leben nıcht durch direkte Tötung
L10N menschlichen Leben als grundle- verniıchten
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