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1. Einleitung

,O Herr, gib jedem seinen eigenen Tod. Das Sterben, das aus jenem Leben geht,

darin er Liebe hatte, Sinn und Not“ — R.M. Rilke!

Dieses kurze Gedicht von Rilke lasst nicht erahnen, wie viele Probleme,
Unsicherheiten und Leid der Umgang mit dem Tod an unserem Lebensende mit

sich bringt.

Artikel 1 des Grundgesetzes (GG) der Bundesrepublik Deutschland (BRD) befasst
sich mit der Menschenwurde. Geht diese mit dem Sterbeprozess verloren? Oder
wird sie gerade zum Ende des Lebens hin immer wichtiger? Wie kann es sein,
dass wir in einem Rechtsstaat leben, der in seiner Verfassung die Menschenwiirde
uber alles stellt, gleichzeitig aber zu dem Thema Sterbehilfe keine eindeutigen,

einheitlich angewendeten und jedermann bekannten Regelungen vorhélt?

In dieser Projektarbeit werde ich mich mit dem Thema ,,Sterbehilfe in der
Bundesrepublik  Deutschland beschidftigen. Nach einer Definition und
Abgrenzung der relevanten Begriffe werde ich die betreffende Gesetzeslage in der
BRD darstellen. Danach folgt ein Vergleich mit den Regelungen der Niederlande.
AbschlieBend werde ich mich mit den moralisch-ethischen Aspekten dieses

Themas auseinandersetzen.

2. Grundlagen

2.1. Der Begriff ,,Sterbehilfe”

Der Begriff ,,Sterbehilfe®, international und friher in Deutschland auch mit
,Euthanasie” bezeichnet, ist gesetzlich nicht definiert. Es bestehen zwar weit
verbreitet VVorstellungen dariiber, was unter diesem Begriff zu verstehen ist, eine
klare gesetzliche Definition aber gibt es nicht. Die Vorstellungen dartber gehen

daher auch oft weit auseinander.

Unter Bezugnahme auf die Arbeit von Nadine Ralle kann eine weite

Begriffsbestimmung wie folgt gefasst werden: Unter dem Wort ,,Sterbehilfe®

! Osterreichischer Lyriker (1875-1926)



werden alle MaBnahmen zur Erleichterung des Sterbens beziehungsweise des
Sterbeprozesses zusammengefasst, sowohl die Sterbebegleitung durch
palliativmedizinische Versorgung und seelsorgliche Betreuung als auch die
Tétung oder das Sterbenlassen eines schwerkranken oder sterbenden Menschen.
Dabei ist zu beachten, dass der Eingriff in den Sterbeprozess nur auf
ausdricklichen oder mutmalilichen Willen des Patienten durchgefiihrt werden
darf.?

2.2. Arten und Formen der Sterbehilfe

Die Sterbehilfe umfasst zwei Arten, die aktive und die passive Sterbehilfe.
AulRerdem existieren mehrere verschiedene Formen, um in den Sterbeprozess
eines Patienten/Patientin 3 einzugreifen, welche jeweils der aktiven oder der

passiven Sterbehilfe zugeordnet werden.

Die Totung auf Verlangen wurde frither als ,,aktive Sterbehilfe* bezeichnet.* Sie
beschreibt die gezielte Herbeiflihrung des Todes. Eine Person totet eine andere
Person auf deren ausdriicklichen und ernsthaften Willen hin. Man spricht in
diesem Zusammenhang von medizinischen Malnahmen, welche den Tod
herbeifhren sollen, ohne dass dieser zu jenem Zeitpunkt auf Grund von
Krankheit oder Alter eingetreten wére. Die Tatherrschaft liegt hierbei nicht bei

dem Betroffenen, sondern bei einer anderen, aufRen stehenden Person.

Die Beihilfe zur Selbsttétung, auch ,,assistierter Suizid“ genannt, ist eine weitere
Form der aktiven Sterbehilfe. Hierbei wird der Patient bei der Vorbereitung und
Durchfiihrung seiner Selbsttétung von einem Arzt oder einer anderen Person
unterstiitzt. Es muss sich um eine freiverantwortliche Selbsttétung handeln, erst
dann darf zum Beispiel ein Arzt das todbringende Mittel verordnen oder
beschaffen. Die endgultige Tatherrschaft liegt immer beim Patienten, da er die Tat

selbst ausfiihren muss oder sich bis kurz vorher dagegen entscheiden kann.®

2vgl. Ralle, Sterbehilfe in Deutschland, S. 6

3 Zur besseren Lesbarkeit wird in dieser Projektarbeit das generische Maskulinum verwendet. Die
verwendeten Personenbezeichnungen beziehen sich auf alle Geschlechter.

4 Vgl. Borasio/Jox/Taupitz/Wiesing, Selbstbestimmung im Sterben- Flrsorge zum Leben, S. 18.
®>Vgl. ebd.



Der Begriff ,, Therapien am Lebensende wurde friher indirekte aktive
Sterbehilfe* genannt. Sie ist ebenfalls eine Form der aktiven Sterbehilfe.® Bei den
., Therapien am Lebensende“ werden medizinische MalRnahmen ergriffen, die das
Leiden des Patienten auf dessen Wunsch hin mindern sollen. Dabei wird als
unbeabsichtigte Nebenwirkung in Kauf genommen, dass diese Medikamente die
letzte Lebensphase verkiirzen konnen. ’ Im Vordergrund steht jedoch die

Schmerzlinderung des Patienten.

Das ,, Sterbenlassen “ ist eine Form der passiven Sterbehilfe. Beim Sterbenlassen
wird nicht in den natiirlichen Krankheits- oder Sterbeprozess eingegriffen, sofern
dies dem Willen des Patienten entspricht.® Das Sterben wird zugelassen. Eine
lebensverlangernde medizinische Behandlung wird bewusst unterlassen oder
sogar abgebrochen. Der krankheitsbedingte Tod kann friher eintreten, als dies mit
Behandlung der Fall gewesen wére. Friiher war diese Methode unter dem Begriff
,Passive Sterbehilfe” bekannt. Dies war jedoch problematisch, denn unter dem
Ausdruck ,,Unterlassen versteht man hier sowohl eine Malinahme, die gar nicht
eingeleitet wird, als auch den Abbruch einer bereits begonnenen MalRnahme. Der
Fachterminus ist ,,Behandlungsabbruch*.® Nicht-Experten sehen das ,,Abschalten*
einer Beatmungsmaschine durchaus als ,aktive® MaBnahme. Der
Bundesgerichtshof (BGH) hat jedoch inzwischen eindeutig geklart, dass das
Abschalten von Maschinen gleichzusetzen ist mit dem Nicht-beginnen einer

MaRnahme und somit kein aktiver Vorgang vorliegt.°

3. Die Rechtslage in der Bundesrepublik Deutschland

Die aktuelle Rechtslage in der BRD darzustellen, ist nicht einfach. Zwar gibt es
eine teilweise sehr differenzierte Betrachtung der Sterbehilfe, aber nur wenige
gesetzliche Regelungen. Uber die wenigen gesetzlichen Regelungen hinaus
existieren Bestimmungen oder Verordnungen im Standesrecht der Arzte. Diese

haben jedoch keinen Gesetzesrang.

6Vgl. de Ridder, Wer sterben will, muss sterben diirfen, S. 39.
"Vgl. de Ridder, ebd.

8 Vgl. Brand, Sterbehilfe oder Sterbebegleitung, S. 165.

® Vgl. Borasio/Jox/Taupitz/Wiesing, a.a.0., S. 19.

10vgl. Brand, ebd.



Ein groRes Problem besteht darin, dass die Rechtslage nicht flachendeckend
gleich gehandhabt wird. Das zeigt sich besonders in den standesrechtlichen
Berufsordnungen der Arzte. Hier haben die Landesarztekammern in den
verschiedenen Bundesléandern die Vorgaben der Bundesdrztekammer teilweise
gravierend unterschiedlich umgesetzt.** AuRerdem gibt es grundsatzlich keine
einheitlichen Sorgfaltskriterien, keine Dokumentationserfordernisse und kein
Meldeverfahren bei Féllen von Sterbehilfe. Demzufolge ist die Sterbehilfe in
Deutschland ,,nicht nur sehr heterogen, unkontrolliert und intransparent, sondern

auch aus ethischer und rechtlicher Sicht fragwiirdig(...)*.12

3.1. Totung auf Verlangen

Die Totung auf Verlangen ist in der BRD gemall § 216 StGB strafbar.
Entscheidend ist, dass die Totung auf Verlangen auf ausdriicklichen Wunsch oder
Willen des Getoteten durchgefiinrt wurde. Der Tatbestand ist mit einer

Freiheitsstrafe von 6 Monaten bis zu 5 Jahren bewehrt.

Etwas anderes gilt, wenn die Tétung ohne den Willen des Patienten stattfindet. In
diesem Fall wird sie nach 8§ 211 StGB ,,Mord“ oder § 212 StGB ,,Totschlag*

geahndet.®

3.2. Beihilfe zur Selbsttotung/assistierter Suizid

Die Beihilfe zur Selbstt6tung ist in der BRD aktuell straffrei.'*

Das StGB behandelt in den 88 211 ff. die Totungstatbestdnde. Hierbei wird
allerdings durchweg die Totung eines anderen vorausgesetzt, die eigene Tétung
durch Suizid oder den Versuch des Suizids sind nicht geregelt. Da der Suizid im
deutschen Recht keinen Straftatbestand verwirklicht, ist eine unterstiitzende
Handlung, die zu einem Suizid fiihren konnte, ebenfalls straffrei,'® sofern besagter

Suizid aus eigenverantwortlicher Entscheidung durchgefthrt wird.

11'vgl. Borasio/Jox/Taupitz/Wiesing, a.a.0., S. 34.

2 Ehd., S. 16.

13 vgl. KanzleiK§tz: Sterbehilfe in Deutschland.

14 vgl. Kiichenhoff/Teising, Sich selbst toten mit Hilfe Anderer S. 13
15\/gl. ebd. S.14.



Dieses Ergebnis ist sehr beachtlich, handelt es sich doch im Kern um eine aktive
Sterbehilfe. So hatte auch der deutsche Bundestag am 06.11.2015 mit § 217 StGB
die assistierte Sterbehilfe zundchst verboten, wenn sie gewerbsmaRig unterstitzt
wird. *® Dieses Verbot wurde dann aber am 26. Februar 2020 vom
Bundesverfassungsgericht als nichtig erklart, weil es gegen das Grundgesetz
verstoRe.l” Es lage ein VerstoR gegen das allgemeine Personlichkeitsrecht vor,
welches die Freiheit auf selbstbestimmtes Sterben einschliefdt. Artikel 2 Abs.1
in Verbindung mit Artikel 1 Abs.1 GG umfasst ein Recht auf selbstbestimmtes

Sterben.!8

3.3. Therapien am Lebensende

Therapien am Lebensende sind, sofern diese dem Willen des Patienten
entsprechen, straffrei. Hierfir muss jedoch eine Patientenverfugung oder eine

Willensaufierung vorliegen.

Bei Nichtbeachtung des Patientenwillens kann gemédl § 223 StGB
,,Korperverletzung® und/oder § 323c StGB ,,unterlassene Hilfeleistung* vorliegen.
Dies ist zum Beispiel bei Nichtverabreichung notwendiger Hilfeleistungen der

Fall.®®

3.4. Sterbenlassen

,,Sterbenlassen “ ist in der BRD ebenfalls straffrei.

Eine Ausnahme besteht, wenn das Beenden oder das Unterlassen
lebensverlangernder medizinischer MaRnahmen nicht auf ausdricklichen oder
mutmaRlichen Wunsch des Patienten durchgefiihrt wurde. Dann spricht man von

,Korperverletzung® laut § 223 StGB.

3.5. Sterbebegleitung

16 vgl. Anwalt.org, Sterbehilfe-Was ist das eigentlich genau?

17 Bundesverfassungsgericht, Verbot der geschaftsmaBigen Forderung der Selbsttétung
verfassungswidrig.

18 vgl. ebd.

¥ vgl. Anwalt.org, ebd.



Die ,,Sterbebegleitung® ist ebenfalls straffrei, jedoch kann auch hier § 223 StGB
“Korperverletzung™ zum tragen kommen, sofern dem Patientenwillen nicht

entsprochen wird.

4. Vergleich BRD - Niederlande

In den Niederlanden lassen sich im direkten Vergleich zur BRD einige
entscheidende Unterschiede feststellen. Bereits in den 70er-Jahren war es in den
Niederlanden erlaubt, Sterbehilfe zu leisten.?® Gewisse rechtliche Kriterien und
Leitlinien, auf die sich Arzte berufen konnten, entstanden in den 90er-Jahren.
Wurden gewisse Sorgfaltskriterien eingehalten, konnten sich die Arzte auf die
Leitlinien stiitzen und wurden nicht strafrechtlich belangt. Am 01.04.2002 %
wurde das ,,Gesetz iiber die Kontrolle der Lebensbeendigung auf Verlangen und
der Hilfe bei der Selbsttotung™ 2 erlassen. Hiernach wurden zwar die
Straftatbestdnde ,,Totung auf Verlangen* und ,,Suizidbeihilfe* nicht aus dem
Strafgesetzbuch entfernt, aber die Strafverfolgung unter Einhaltung bestimmter
Bedingungen ausgeschlossen.? Seit der Liberalisierung der Tétung auf Verlangen
zeigen konkrete Zahlen, wie viele Menschen diese Methode in Anspruch
genommen haben (2013: 4.501 Menschen).?*

Der Arzt muss sich zuvor Uberzeugt haben, dass der Patient freiverantwortlich und
bei klarem Verstand handelt. Zudem muss das Leiden grof3 sein und es darf keine
Chance mehr auf eine Besserung des Zustandes des Patienten geben. Des
Weiteren muss der behandelnde Arzt den Patienten tber dessen medizinische
Lage unterrichtet haben. Anschlielend muss ein zweiter, auBenstehender Arzt
nach personlichem Kontakt die oben genannten Bedingungen bestatigen.
SchlieBlich muss die Tétung auf Verlangen sowie die Suizidassistenz mit grof3er
medizinischer Sorgfalt durchgefuhrt werden, und der Arzt muss einen Bericht

tiber den Fall an die zustandige Behorde weiterleiten.?

20\/gl. Borasio/Jox/Taupitz/Wiesing, a.a.0., S. 41.

2L vgl. Goring-Eckardt, Wirdig leben bis zuletzt, S.87.

22\/gl. DGHS, Blick tiber die Grenzen. Regelungen zu Patientenverfiigung und Organspende im
EU-Ausland.

2 Vgl. Borasio/Jox/Taupitz/Wiesing, ebd.

2 \/ql. Lilie/Beer/Droste/Giebel, Wiirde, Selbstbestimmung, Sorgekultur, S.245.

%5 Vgl. Borasio/Jox/Taupitz/Wiesing, a.a.0., S. 42.



Einer der Hauptgriinde flr die Legalisierung der Tétung auf Verlangen und den
arztlich assistierten Suizid ist, dass die niederlandische Regierung die
Handhabung dieser beiden VVorgange besser kontrollieren kann und sie 6ffentlich
werden. Untersuchungen zeigen jedoch, dass die Legalisierung unter bestimmten
Auflagen nicht zu einer groReren Kontrolle gefiihrt hat, sondern eher zu einem
Verlust eben jener.?® Die Legalisierung hat dazu gefiihrt, dass mehr Menschen

diese Mdglichkeiten in Anspruch nehmen.

5. Moralisch — ethische Aspekte

Im Zusammenhang mit der Sterbehilfe wird oft auf die Ethik verwiesen. Ist es
moralisch oder ethisch zu verantworten, andere Menschen bei ihrem Versuch und
dem Wunsch nach dem Tod zu unterstiitzen? Und auf der anderen Seite, ist es

ethisch vertretbar, ihnen diesen letzten Wunsch zu verwehren?

5.1. Sicht der Gesellschaft

Die Meinungen der Gesellschaft beziglich der Sterbehilfe, insbesondere der

aktiven Sterbehilfe, sind kontrovers und gehen auseinander.

Viele Menschen befassen sich mit diesem Thema erst, wenn sie oder eines ihrer
Familienmitglieder davon betroffen sind. Dies liegt vermutlich daran, dass der
Tod in unserer heutigen Gesellschaft nicht mehr als natiirlicher Bestandteil des
Lebens akzeptiert wird. Er ist keine Erlosung aus einer schlechten Lebenssituation
oder der Weg der Gliickseligkeit zu Gott. Dennoch tritt der Wunsch in
charakteristischen Situationen, vor allem bei schweren, unheilbaren Erkrankungen

mit begrenzter Lebenserwartung, auf.

Eine Forsa-Umfrage aus dem Jahr 2014%" zeigt, dass der GroRteil der Menschen
sich die Moglichkeit der aktiven Sterbehilfe winscht. Es handelt sich um eine
représentative Befragung von 1005 in der BRD lebenden Menschen ab dem Alter
von 14 Jahren. 70 Prozent der Befragten wollten bei schweren Erkrankungen die
Maglichkeit zur aktiven Sterbehilfe haben, ostdeutsche h&ufiger als westdeutsche.

Die Zustimmung geht durch alle Bevdlkerungsschichten und ist weitgehend

%6 \/gl. Goring-Eckardt, a.a.O., S.88.
27'vgl. Walzik, Sterbehilfe- Streit um eine gesetzliche Neuregelung.



unabhdngig von Alter, Geschlecht und Bildung. 22 Prozent dagegen lehnten dies
fur sich personlich eher ab.

Die Einstellung der Gesellschaft ist vor allem dann kontrovers, wenn sie uber
einzelne, konkrete Félle diskutiert. So ist es durchaus akzeptiert, passive
Sterbehilfe zu beflrworten, wenn man den Tod des betroffenen Menschen als
Erlésung fir diesen empfindet. Wird dagegen der Tod als groRes Unglick
angesehen, so empfinden wir beide Varianten, die passive oder die aktive, als
verwerflich. Als Beispiel schildert Rudolf Ginters, die Situation einer Mutter die
ihr Kind verhungern lasst, was als genau so schrecklich empfunden wird, als

wenn sie es ertrankt.28

5.2. Kirche

,Du sollst nicht toten®.?® So steht es in den 10 Geboten, die Moses von Gott

erhalten hat.

Die Kirche halt das Leben fiir ein Geschenk Gottes an den Menschen und es muss
deshalb geschiitzt werden. Daher verandert sich der Wert eines Menschen nicht,
auch nicht am Ende seines Lebens.*® Die deutsche Bischofskonferenz hilt somit
auch aktuell ausdriicklich fest, dass ,,Anfang und Ende des Lebens der Verfiigung
des Menschen entzogen sind. Daraus folgt, dass der Tod nicht herbeigefuhrt

werden sollte*.3!

Leiden und Schmerzen wurden als Priifung Gottes auf dem Weg zur Ewigkeit
verstanden.® Sie mussten ausgehalten werden, der Mensch durfte nicht selber
bestimmen, wann er aufgibt. Noch bis ins 20. Jahrhundert hinein durften

Selbstmaérder nicht in geweihter Erde bestattet werden.®

In der aktuellen Stellungnahme der Bischofskonferenz wird es so ausgedriickt:

»Sterben in Wiirde ermoglichen, bedeutet aus christlicher Sich, dass der Sterbende

2 Vgl. insgesamt Ginters, Werte und Normen, S. 63.

2 Bibel: Altes Testament, 2. Mose, 20, 13.

30'vgl. Deutsche Bischofskonferenz, Sterben in Wiirde.

31 ebd.

32 Sonntagsblatt, Freitod-Selbstmord-Suizid: Was sagt der christliste Glaube dazu?
3 vgl. ebd.

-10 -



an der Hand eines Menschen stirbt und nicht durch sie“.3* Zu dieser Wiirde, die
Gott den Menschen verliehen hat, gehort aber auch die Voraussetzung bessere
Palliativmedizin und Hospizangebote flachendeckend anzubieten. Laut Prélat
Dr. Karl Justen, ist die passive Sterbehilfe von der Kirche erlaubt.>*Auch die Gabe
von Schmerzmitteln ist in Ordnung.® Auf der anderen Seite bedeutet dies aber
auch, dass der Tod zugelassen und nicht kiinstlich hinausgezdgert werden sollte.

,,Den Tod aber willentlich herbeizufiihren ist keine Alternative*.3’

5.3. Kant

Immanuel Kant war ein deutscher Professor und Philosoph der Aufklarung. Er
war Vertreter der deontologischen Ethik®, welche auch Pflichtethik genannt wird.
Sie beurteilt, ob Handlungen gut oder schlecht sind danach, ob sie aufgrund einer
verpflichtenden Regel getétigt wurden, ihr liegt als Beurteilungskriterium der
Pflichtgedanke zugrunde. Kant unterteilt diese Pflichten in unvollkommene,
welche noch einen gewissen Handlungsspielraum lassen, und vollkommene.
Letztere erlauben nur ganz bestimmte Handlungen oder

Handlungsunterlassungen.

Die Maxime der Lebenserhaltung entspricht fur Kant einem Naturgesetz welches
dem Menschen die ,,vollkommene Pflicht zur Selbstliebe auferlegt. Unter einer
Maxime versteht man einen persénlichen Leitsatz. Suizid ist fur ihn das Gegenteil

dieser Selbstliebe und kann deshalb niemals moralisch gerechtfertigt sein.

Kant ist zudem ein Verfechter des kategorischen Imperativs, der den Menschen
helfen soll, ihr Verhalten an allgemeingtiltigen Normen zu orientieren. Hierzu sagt
Kant: ,,Handle nur nach derjenigen Maxime durch die du zugleich wollen kannst,

dass sie ein allgemeines Gesetz werde®.*

Wirde der kategorische Imperativ eines Individuums, also sein Leitsatz zu diesem

Thema lauten: Alle sollen Sterbehilfe leisten dirfen, bleibt die Selbstbestimmung

3 ebd.

35 Bundeszentrale fur politische Bildung, Prélat Dr. Jiisten, Karl, Sterbehilfe.

36 Osterreichische Bischofskonferenz, Imabe, Katholische Kirche zu Suizidbeihilfe und T6tung
auf Verlangen (Euthanasie).

37 ebd.

38 vgl. S. Anna, Immanuel Kants Ablehnung von Sterbehilfe und Suizid, S. 15

39S, Anna, ebd.

-11 -



des Einzelnen erhalten, er konnte sich jemanden suchen, der Sterbehilfe leistet
oder er lasst es. Lautet seine Leitmaxime aber: Ich und alle anderen diirfen keine
Sterbehilfe leisten, dann nimmt er sich die Mdglichkeit einer Entscheidung. Er
wird fur die Alternative der Sterbehilfe niemanden finden, der ihm hilft. Die fir
Kant so wichtige Autonomie und Selbstbestimmung ist in diesem Fall nicht
gegeben. Doch im Falle der Selbsttotung scheint fiir Kant die Selbstbestimmung
in den Hintergrund zu treten wie man auch an seinem Ausspruch ,,(...) glaubt ihm
nicht, es ist nicht sein Ernst (...) und ,, Der in wilder Entriistung gefal3te
Entschlul® (...) denn er ist die Wirkung eines bis zum Wahnsinn exaltierten
Affekts“. %% Die oben genannte Pflicht zur Selbstliebe wiegt in diesem Fall

schwerer.

Ein groRer Kritikpunkt an Kants Einstellung ist, dass er zwar allgemeingultige
Leitsatze vorgibt, aber der individuellen Situation im Sterbefall nicht gerecht
werden kann. Vielleicht mochte der Einzelne Dbei der schweren
Gewissensentscheidung sich selbst zu tdten oder tdten zu lassen, gar nicht
moralisch oder ethisch korrekt handeln, sondern lieber die Mdoglichkeit haben

seine Zukunft selbst in die Hand zu nehmen.*

5.4. Utilitarismus

Fir den Utilitarismus liegt der Zweck der Moral in der Verbesserung der
Welt.*? Eine Entscheidung ist moralisch richtig, wenn sie die gréfRtmégliche
Summe an Nutzen fiir alle Beteiligten bringt. Bekannte Vertreter dieser

Denkweise sind J. Bentham und ].St. Mill.

Um zu ermitteln, ob eine Handlung moralisch richtig ist, bewertet man sie
mit einem Punktesystem. Fiir das Leid gibt es negative Punkte und fiir den
Nutzen positive. Folgende Tabelle konnte ein Patient fiir seine Entscheidung

freiwillig aus dem Leben zu gehen erstellen:

40 Kant, Immanuel: Der Streit der Fakultat, Frankfurt/Main 1964 S. 373.
4 Vvgl. insgesamt S. Anna, a.a.0., S. 21.
42°vgl. Karlovits, Utilitarismus und besondere Verpflichtungen, S. 12.
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Seelische Erl6- | Finanzbela | Gewiss | Befreiung | Ergebnis
Schmerzen | sung | stung en von Last
Patient -3 +5 0 +3 +2 +2
Betroffene | -4 +5 +5 -2 +5 +9

Hier iiberwiegen die positiven Punkte, also der Nutzen fiir alle Beteiligten,
die Entscheidung ware fiir Utilitaristen moralisch gerechtfertigt. Also das
vollige Gegenteil zu Kants Ergebnis. Die Kritik am Utilitarismus besteht

allerdings darin, dass es keine objektive Gewichtung des Punktesystems gibt.

6. Fazit und Stellungnahme

AbschlieBend ist festzuhalten, dass in der BRD dringend eine Reform der
gesetzlichen Regelungen notwendig erscheint. Das Hauptproblem liegt nach wie
vor darin, dass die Betroffenen, also der Patient, die Angehérigen, die Arzte und
das Pflegepersonal, zu unsicher sind, was sie im Einzelfall dirfen und was nicht.
Zudem ist die Gesellschaft im Allgemeinen nicht geniigend Uber das Thema
informiert. Dabei ist die Sterbehilfe fur jeden ein sehr wichtiges Thema, Uber das
er sich frihzeitig Gedanken machen sollte. Die erst in jlingster Vergangenheit
gefiihrte  Auseinandersetzung  zwischen dem  Parlament und dem
Bundesverfassungsgericht als oberstem Gericht tber den § 217 StGB zeigt die
Problematik anschaulich. Auch moralisch-ethisch gehen die Einstellungen zu
diesem Thema sehr auseinander und eine klare, fur jeden verstandliche und

bekannte Regelung ware von grofiem Vorteil.

Nach dem ich mich intensiv mit dem Thema ,,Sterbehilfe* befasst habe, bin ich
personlich der Meinung, das die ,,T6tung auf Verlangen® nicht legalisiert werden
darf. Das Risiko, dass diese Form der Sterbehilfe von eigenniitzigen Dritten
ausgenutzt wird, ist zu groB. Dagegen sollte die ,,Beihilfe zur Selbsttétung™
meines Erachtens unter bestimmten Bedingungen - &hnlich den Regelungen in
den Niederlanden - erlaubt werden. Zumindest sollten Menschen die Option
haben, sich freien Willens unter Einhaltung der Bedingungen dafiir entscheiden zu

kdnnen.
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Als Ergénzung zu dieser Maglichkeit sollte ein starkes Augenmerk auf der
palliativ-medizinischen Versorgung liegen.

Besonders wichtig erscheint mir zudem, offen mit dem Thema umzugehen und es
weiter zu enttabuisieren.
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