Rechtliche, politische und ethische Aspekte
der Sterbehilfe-Debatte in Deutschland

Von lic. iur. Ludwig A. Minelli, Rechtsanwalt, FdneZtrich
Generalsekretar «BNITAS — Menschenwdrdig leben — Menschenwiirdig sterben»

Seit dem Herbst 2005 kann in Deutschland festdestefden, dass es wieder eine
heftige Debatte um Fragen der Sterbehilfe gibt. aehstehenden Ausflihrungen
haben die Absicht, zu zeigen, wie es dazu gekomsteand welches die Aspekte
sind, die dabei besonders beachtet werden sollten.

Fakten

Zuerst wenden wir uns der Darlegung der FakterDalei ist davon auszugehen,
dass diese Debatte durch die Grindung einesliDAS-Vereins am 26. September
2005 in Hannover ausgel6st worden ist. Vor dieseatum wurde das Thema in
der deutschen Offentlichkeit nur am Rande diskitaienfalls im Zusammenhang
mit den Bemuihungen, Klarheit tGber die Verbindlidhken Patientenverfiigungen
im deutschen Rechtsraum zu schaffen.

Haupttrager der Forderung nach Erméglichung vonb8telfe war seit langem die
Deutsche Gesellschaft fir Humanes Sterben. Sieama?. November 1980, also
vor mehr als 25 Jahren, gegriindet worden. Sie dazet sich selbst als «mitglie-
derstarkste bundesweite Blrgerrechtsbewegung &ivVdrwirklichung des nicht

nur theoretischen Selbstbestimmungsrechts von NMensbis zur letzten Lebens-
minutex. Im Vordergrund ihrer Zielsetzung stand immer Aespruch eines auf-
geklarten Menschen, seinem Leben zu einem von éwiigschten Zeitpunkt ein
Ende setzen zu kdnnen. In der Regel wurde daziidigihrung der Moglichkeit

«aktiver Sterbehilfe» gefordert, also der gesdielic Ermoglichung einer Totung
auf Verlangen. Volkstimlich gesagt: «Der Doktodl sak dann eine Spritze setzen
konnen!».

Ihr Griinder und erster Vorsitzende Hans Hennin@ttyeriet in der ersten Halfte
der Neunzigerjahre des 20. Jahrhunderts in dend=dku Justiz. Anlass war der
Umstand, dass er Sterbewilligen zu erheblichersPnedlas verhaltnismassig rasch
wirkende Gift todliche Zyankali zu hohen Preisemkegft hatte. Diese Vorgange
fuhrten zu einer nachhaltigen Beeintrachtigung $terbehilfe-Debatte, die in der
Mitte der Achtzigerjahre des 20. Jahrhunderts ingsgekommen war. 1985 gab es
immerhin eine Anhoérung zu Fragen der Sterbehilf®eutschen Bundestag. Nach
der Atrott-Affare wurde die DGHS von den deutscidadien im Wesentlichen
vollstandig geschnitten; es war ihr nie mehr mdglgeworden, die Debatte tber
Sterbehilfe in Deutschland neu zu lancieren.

Fur Sterbehilfe tritt auch der Humanistische Verbh&reutschlands ein; eine Ver-
einigung von regionalen Freidenker-Organisatio&mnch in dieser Organisation



wurde das Hauptgewicht auf die Forderung nach vaktterbehilfe» gelegt. Da
diesem Anliegen aber innerhalb des Verbandes kmingale Bedeutung zugemes-
sen worden ist, konnten auch von dort aus kaum ntlesdee Impulse in der ge-

wunschten Richtung erfolgen.

Stark beeinflusst wurde die Debatte um Sterbelilieh den Aufsehen erregenden
«Fall Hackethal». Der Arzt Prof. Dr. med. Juliusckethal (1921-1997), ein streit-
barer Mediziner, betreute im Jahre 1984 eine Patiedie unter einer schweren
Krebskrankheit litt, welche ihr Gesicht vollig vestaltet hatte, und die ihn drin-
gend darum gebeten hatte, es ihr moglich zu madher,eben zu beenden. Er
verschaffte ihr Zyankali, gab ihr die Informatiomg sie es einnehmen solle, muss-
te seine Patientin aus rechtlichen Grinden dannalene lassen und konnte sie
in ithrem Sterben nicht begleiten. Der ganze Vorgamigde von einer im voraus
ausgelosten Kamera gefilmt und spéater Uber Feransdbs verbreitet. Ein gegen
den Arzt eingeleitetes Strafverfahren wegen TotaumgVerlangen fuhrte nicht zu
seiner Verurteilung; das Oberlandesgericht Mundhatte ihn ausser Verfolgung
gesetZt In seiner Entscheidung bemerkte es, Sterbehiff&Sinne einer Beihilfe
zum Suizid mit chemischen Giften stelle nach déngst Strafrecht kein Delikt
dar, da das deutsche Strafgesetzbuch einen soRfe@graphen tberhaupt nicht
kenne.

Im deutschen Strafrecht ist man davon ausgegamnzess, Suizid Uberhaupt keine
Straftat mehr sei; wer also einen Suizid zu maclesucht hat und dabei geschei-
tert ist, kann nicht bestraft werden. Hilft jemdmel einem solchen Suizidversuch,
ware er — wenn der Suizid eine Straftat wére — iagéhsatz zum Suizidenten,
welcher «Haupttater» wére, ein «Nebentater». Da abealer deutschen Straf-

rechtsdogmatik eine Nebentat nicht moglich erse¢haiann es keine Strafnorm in

Bezug auf eine Haupttat gibt, hat der deutsche t@gsleer darauf verzichtet, Ver-

leitung und Beihilfe zum Suizid mit Strafe zu beueza.

Anders ist die Situation in dieser Hinsicht in d&rhweiz. Da ist man strenger
Dogmatik nicht dermassen stark verhaftet. Der Scemsche Bundesrat — die
Bundesregierung der Schweiz — hatte 1918 dem Pantaeinen Entwurf zu einem
Schweizerischen Strafgesetzbuch vorgelegt, mit wesic die bislang bestehenden
kantonalen Strafgesetze abgelost werden solltefmaEdabei eine Strafnorm flr
«Verleitung und Beihilfe zum Selbstmord» vorgesgkla und geltend gemacht,
die Nebentat sei dann strafwirdig, wenn jemand«getbstsiichtigen Beweggrin-
den» handle. Als Beispiele nannte die RegierungFdh in welchem ein Tater
schneller an das Erbe des Suizidenten herankomnisite) oder den anderen
Fall, in welchem jemand, den eine verwandtenregielifinanzielle Unterstit-
zungspflicht trifft, den Unterstlitzten dazu ermunteein Leben zu beenden, damit
dadurch auch die finanzielle Belastung fur ihn vidlgfDieser Gesetzesartikel hat
dann die Beratungen im Parlament unverandert (getsh und ist mit dem Gesetz
am 1. Januar 1942 in Kraft getreten und lautehbige unverandert:



«Wer aus selbststichtigen Beweggrinden jemandenSaibstmorde verleitet
oder ihm dazu Hilfe leistet, wird, wenn der Selbstdhausgefihrt oder versucht
wurde, mit Zuchthaus bis zu finf Jahren oder miti@gnis bestraft.»

Nachdem in den Siebzigerjahren des letzten Jahdntsdie Intensivmedizin ei-
nen grossen Sprung nach vorne machen konnte, umérimmehr Menschen auf
Intensivstationen an Schlauchen hangend mehr soteblend weitervegetierten,
entwickelten sich sowohl in einem Teil der Arztesfithals auch im allgemeinen
Publikum Widerstdnde gegen diese Entwicklung. Sieden malfigeblich durch
Einzelfélle, die zu Skandalen gefiihrt hatten, géwveso etwa hatte der verninfti-
ge Chefarzt des Zircher Stadtspitals Triemli , Fbof med. Urs Peter Haemmerli,
im Jahre 1975 seiner politischen Vorgesetzten Ziecher Stadtratin Dr. iur. Re-
gula Pestalozzi, beilaufig mitgeteilt, Sterbendenseinem Krankenhaus gebe er
keine Nahrung mehr, sondern fiihre nur noch WasseDies fiihrte zu einem rie-
sigen offentlichen Skandal: Die Juristin vermuiaite T6tungsdelikt und alarmierte
die Staatsanwaltschaft; das Strafverfahren wuree sthliesslich eingestellt. Die
grosse Mehrheit des Publikums stand auf der SegeAdztes. In der Folge wurde
bei den Erneuerungswabhlen in den Zircher StadieaSthdtratin Pestalozzi straf-
weise abgewahit.

Eine indirekte Folge dieses Skandals war dann diecierung eines kantonalen
Volksbegehrens auf Ermdglichung aktiver Sterbehllfee Volksabstimmung vom

25. September 1977 ergab 203'148 Ja gegen 144@&n2 Damit reichte der Kan-

ton Zirich beim Bundesparlament einen Vorschlagesrsei fur unheilbar Kranke
die Moglichkeit aktiver Sterbehilfe zu schaffen.rDéorschlag wurde vom Bun-

desparlament allerdings zurtickgewiesen.

1982 wurde dann zuerst in der franzdsischsprachi§ehweiz eine EXIT-
Vereinigund gegriindet, der kurz darauf auch eine GriindungBXIT (Deutsche
Schweiz] folgte. Beide begniigten sich anfanglich damitefhMitgliedern nach
einer bestimmten Dauer der Mitgliedschaft eine iftitkhe Anleitung zur Durch-
fihrung eines Suizids auszuhandigen. Spéater ging dar allem EXIT (Deutsche
Schweiz) dazu Uber, den Mitgliedern auch einendyegén Suizid anzubieten, der
anfanglich hauptsachlich mit dem damals noch aof 8arkt befindlichen Kom-
binations-Medikament Vesparaxurchgefiihrt wurde. Dieses wurde spéter durch
den Einsatz von Natrium-Pentobarbital abgeldst.

In EXIT (Deutsche Schweiz) ergaben sich schon 198@ dann wieder 1998
schwere Auseinandersetzungen im Vorstand, wobeorsiegend um finanzielle
Machtfragen ging. Nachdem am 16. Mai 1998 eineeioem Mitglied organisier-
te mehrhundertkdpfige Claque die Generalversammlangler etwa 800 der rund
70'000 Aktivmitglieder teilgenommen hatten, zu mgjeren vermocht hatte, wur-
de von einem Teil der Unterlegenen am darauf falgariTage der Verein 4BGNI-
TAS — Menschenwtirdig leben — Menschenwiirdig sterbeagripdet. Im Unter-
schied zu EXIT (Deutsche Schweiz) wurde bei dera@igption der Mitglieder-
struktur in den Statuten dieses Vereins darauflgegcdass sich in der General-
versammlung keine derartige undemokratische Magoting ergeben kann. Uber



sie ist vor allem in Deutschland in den Medien &#et worden, so dass sie auch
dort bekannt geworden ist.

Von EXIT abgespalten hatte sich auch eine VeremgguEXx International», die
vom langjahrigen friheren Geschaftsfihrer von EXTarrer Dr. phil. Rolf Sigg,
gegriindet worden war. Uber sie gibt es kaum Medigahte, obwohl auch bei ihr
Menschen mit Wohnsitzen, die nicht in der Schwieigdn, begleitet werden.

Alle diese Organisationen arbeiten grundséatzliatliéh. Sie kimmern sich darum,
fur sterbewillige Personen einen Arzt zu finder, lbereit ist, der Person ein ent-
sprechendes Rezept fur Natrium-Pentobarbital zregmmn — falls nicht schon der
Hausarzt dazu bereit sein sollte —, und sie sodgdiir, dass das verschriebene
Medikament jeweils dieser Person von einer FreHetferin oder einem Freitod-
Helfer gebracht, ihr aber nie unbewacht Uberlas@et, so dass Missbrauche mit
dem Barbiturat ausgeschlossen sind. MitgliederhsslcFreitodhelfer-Teams sor-
gen daflr, dass sich bei der Einnahme des Mediksnkeme unerwinschten Ri-
siken fur die sterbewillige Person verwirklichemké&n. Dabei wird in der Regel
diese Begleitung in der Wohnung der sterbewillifmson vorgenommen. Ist der
Tod eingetreten, wird die Polizei verstandigt, vemelem Zusammenwirken mit an-
deren Behorden eine Untersuchung durchfthrt, uraldéien, ob ein Tétungsde-
likt vorliegt. Dies ist in aller Regel nie der Fabie Familie tbernimmt im An-
schluss an den Sterbefall die Durchfiihrung dertgkseen Obliegenheiten in Be-
zug auf Meldung an die Beho6rden und OrganisatiGnBigrabnisses.

Naturgemass beschaftigt sich auch die Wissensahiaftiesem schweizerischen
Phanomen. So besteht etwa eine Studie des IndtituRechtsmedizin der Univer-

sitat Zdrich, in welcher EXIT-Suizide im Zeitraun990-2000 untersucht worden
sind’. Darin ist gezeigt worden, dass von 57’457 Pemspdie in diesen elf Jahren
in der Schweiz an einer Herz-Kreislauf- oder Atemgg+&rkrankung verstorben
sind, gerade nur 39 den Weg uber EXIT genommenrhabalso 0,67 Promille.

Die hochste Promillezahl ergab sich bei Personenad Multipler Sklerose ver-

storben sind: bei insgesamt 223 Verstorbenen wéahiee 10 den Weg tber EXIT,

das sind 44,8 Promille. Das sind somit in einemd,.@am welchem die Mdglichkeit,

Uber einen begleiteten Suizid sein Leben beendéroen, breite Kenntnisse in
der Bevolkerung vorhanden sind, verschwindende Bfineiten. Analog verhalt es
sich beispielsweise in der Stadt Zurich. Dort hdie Stadtrat im Jahre 2001 ein
vorher erlassenes Verbot, in stadtischen Alterg-Ritegeheimen begleitete Suizi-
de zuzulassen, aufgehoben. Der Stadtarzt von Zitichmed. Albert Wettstein,

bestatigte anfangs 2006 auf Anfrage, dass sicthedorkommnisse seither bei
einem Bestand von mehr als 3'000 Personen, dielamen Einrichtungen ihren

Wohnsitz haben, auf Null bis drei pro Jahr besdkeén

Wer solche Daten zur Kenntnis nimmt, wird nichtusarherum kommen, Beflrch-
tungen von Gegnern jeglicher Art von Sterbehilfe, @it dem Argument des «ge-
fahrlichen Dammbruchs» gegen eine Ermoglichung Sterbehilfe kdmpfen, je-
den Realitatsbezug absprechen zu mussen. Siecsilchs unhaltbar.



Die Grundung einesIBNITAS-Vereins in Deutschland

Am Vormittag des 26. September 2005 erfolgte in dver die Grindung des
Vereins «DGNITAS Deutschland», der in der Folge am 22. Novembel5 260
Vereinsregister des Amtsgerichts Hannover eingetragorden ist. Am Nachmit-
tag desselben Tages wurde die Griindung auf eifiermationsveranstaltung in
einem Hotel der Leinestadt unter anderem so erfiute

« DIGNITAS-Deutschland will . . . in erster Linie die deutsdbebatte um Ster-
behilfe so beeinflussen, dass Abstand von der FFandenach «aktiver Sterbe-
hilfe» genommen wird, indem die Forderung nach Ejilmbung des begleite-
ten Suizids an deren Stelle tritt. Nach unsererfassiung ergibt die heute schon
bestehende europaische Rechtslage einen Anspriéi@inasolches gefahrloses
Suizid-Verfahren. Es ist Aufgabe vonidNITAS-Deutschland, das Selbstbe-
stimmungsrecht des Menschen auch in Bezug aufesgames Ableben durch-
zusetzen. Der Weg dazu fuhrt einerseits tUber Intion von Politikern. An-
derseits wird DGNITAS-Deutschland auch dazu beitragen, dass die auf¢ewor
nen Fragen vermehrt direkt vor zustdndige Gerigjggagen werden. Ist es
namlich so, dass die Rechtslage schon klar isty ¢@ann auf die Mitwirkung
des Parlaments verzichtet werden: Es ist dann Aefgier Gerichtsbarkeit, dem
geltenden Recht zum Durchbruch zu verhelfen. Eispgachendes Verfahren
liegt zurzeit bereits vor einem deutschen Verwaggericht. »

Aber es gibt auch noch ein weiteres Ziel, welchem weutschen [BNITAS-
Verein verfolgt wird. Dazu wurde damals ausgefiihrt

« DIGNITAS ist Uberzeugt, dass die Ermdglichung einer Stelfeetiurch be-
gleiteten Suizid eine der wirksamsten Massnahmere,w#m die gewaltigen
Zahlen von Suiziden und Suizidversuchen massiveduzieren. Warum?

Die heutige Suizidprophylaxe geht vom Ansatz auszi® durfe nicht sein.
Damit wird das Suizidgeschehen in einen Tabu-Bere@wiesen. Jemand, der
daran denkt, sein eigenes Leben beenden zu w&hen, sein Gesicht verlieren,
wenn er mit einem anderen Menschen Uber diese BWscicht. Das fuhrt da-
zu, dass potentielle Suizidenten in aller Regekgauf sich allein gestellt sind
und bleiben. Sie sind damit in einer zutiefst biglagen Situation ohne Hilfe
Dritter.

DIGNITAS geht von einem ganz anderen Ansatz aus: Suizgnstgrossartige
Mdoglichkeit, die dem Menschen mit seinem Bewusstserliehen worden ist.
Er kann sich damit einer fur ihn absolut unertiégin, ausweglosen Situation
als Objekt entziehen. Aber da jemand, der suizadiad, in der Regel nicht aus-
reichend in der Lage ist, selbst objektiv zu erl@ammob seine Lage wirklich
ausweglos ist, bedarf er der Méglichkeit, sich emteren dartiber beraten zu
konnen. Wir bringen das mit einem einleuchtende 8af einen kurzen Nen-
ner: Man geht nicht auf grosse Reise, ohne dasR&is konsultiert zu haben,
und man geht nicht auf grosse Reise, ohne seingelAimigen und Freunden
Adieu gesagt zu haben.



Wirde diese Philosophie kombiniert mit einer regedaig sich wiederholenden
offentlichen Aufklarungskampagne tber nicht mehmkfionierende Suizidme-
thoden und deren gewaltige Risiken, dann ware Eatbchatzung von IBNI-
TAS die Zahl der Suizide und der gescheiterten Suizglhahe um je etwa 80
Prozent zu verringern.

DIGNITAS wundert sich deshalb vor allem auch tUber jenede¢reivelche sich
grundsatzlich einer verninftigen Sterbehilfe in ##ag stellen, indem sie vor-
geben, sich fir den Schutz des Lebens einsetzamlten. Ware dem wirklich
so, mussten sich diese Kreise viel starker um wiries Suizidprophylaxe kiim-
mern. Das Muster, nach welchem diese funktionié@mte, ist beim ahnlich
strukturierten Bereich des Schwangerschaftsabbrugreskennen: Aufklarung,
Beratung, Hilfe. DIGNITAS wundert sich auch dartber, dass die staatlichen Be
horden, insbesondere die Bundesregierung, die Bedgules Einsparpotentials
bei effizienter Suizidvermeidung bislang nicht emkehaben. »

Noch wahrend der Bekanntgabe dieser Ziele zirkelibereits eine gemeinsame
Stellungnahme zur Griindung des deutschen Veramsod der niedersachsischen
Landesbischofin Dr. Margot Kal3mann und der damaliggedersachsischen Sozi-
alministerin Dr. Ursula von der Leyen (jetzt Buni@asilienministerin) in Umlauf
gesetzt worden ist. Darin hiess:es

« "Sterben ist ein gewichtiges Thema, das nichdnéergt werden darf. Nur
allzu oft werden Todkranke mit ihren Wiinschen umiggten in unserem
Land ausgegrenzt. An diesem Punkt missen wir arsef2eshalb halten
wir den Weg, den das Unternehmen Dignitas einsthfég vollig falsch”,
so Landesbischofin Margot Kal3mann. "Dignitas setetauf den schnellen
Tod. Damit schlagt Dignitas die Tur zu, das Steralsnein Stiick Leben zu
begreifen und es als wichtige Zeit anzunehmen'Nigolersachsens Sozial-
ministerin Ursula von der Leyen.

Die wachsende Anzahl alterer Menschen werde di@lSekaft in Zukunft
immer haufiger vor die Frage der Sterbebegleituefesn. Deshalb setzen
sich KalBmann und von der Leyen weiterhin verstiiktein Sterben in
Wirde ein. "Unser Ziel muss es sein, die Hospizigemg und die Palliativ-
versorgung zu starken, die ambulant und statioe&rdnragende Arbeit leis-
tet. Wir brauchen eine starke Palliativversorgutgmnit es uns als Gesell-
schaft gelingt, sterbende Menschen schmerzfremdirdevoll in den Tod zu
begleiten”, erklaren Kalmann und von der Leyenstadb arbeiten wir am
Ausbau eines flachendeckenden Netzes der Pallistisgung in Nieder-
sachsen", sagt von der Leyen.

"Wir missen dem Sterben Raum und Zeit geben. Stadb&keine Angele-
genheit, die schnell und effektiv gestaltet werklann. Unter Zeitdruck kann
es zu Kurzschlussreaktionen kommen, die kein Mengckgéangig machen
kann", so KalRmann. Diese fatalen Entscheidungentkanauch fir Ange-
horige zu einer tiefen Belastung werden. Die Vensung, dem Leben in
schwerer Krankheit und Leid ein schnelles Endeetmes, sei oftmals grol3.



Doch sie fuhre nicht zu Wirde, sondern werde stlzneh vermeintlich ein-
zigen Ausweg.

Viele Menschen wiissten gar nicht, dass es eineaffalersorgung gebe.
Auch die christliche Patientenverfiigung, die fegtlelass gegen den Willen
des Patienten keine lebensverlangernden Malinahimgesetzt werden, sei
noch zu wenig bekannt.

"Sterbende durfen sich nicht als Last fir ihre Mitrachen empfinden. Wir
durfen sie nicht mit ihren Angsten allein lassesndern kénnen ihre Hand
halten und ihnen mit einer guten Palliativmedizire dunertraglichen
Schmerzen nehmen”, so von der Leyen. Das wirdeBelgeiten Angeho-
riger in den letzten Stunden misse wieder starleeia Teil der Kultur
empfunden werden. KalBmann und von der Leyen wawvoerder gesell-
schaftlichen Entwicklung, sich der Alten und Krankai entledigen. So eine
Gesellschaft sei menschenverachtend und zyniddhs muss es darum ge-
hen, das Sterben als Teil des Lebens zu seheBtelileenden nicht ausgren-
zen, sondern in unserer Mitte zu behalten", hebaRnkann und von der
Leyen hervor. »

Die niedersachsische Justizministerin ElisabetlstdeiNeumann doppelte wenig
spater nach und erklarte, sie wolle mit einer Bsnaksinitiative erreichen, dass
das deutsche Strafgesetzbuch um einen Paragrapheelwt werde, mit welchem
die «geschaftsmalige Vermittlung» von Sterbehiliées Strafe gestellt werden
solle. Dies provozierte unvermittelt erhebliche i8pangen in der niedersachsi-
schen Koalition der CDU mit der FDP, war doch diegerstol3 mit der letzteren
in keiner Weise vorher abgesprochen worden.

Auf sofortige schriftliche Angebote voniGNITAS an die drei voreiligen Damen in
Niedersachsen, fiur ein ausfuhrliches Gesprach mifilgung zu stehen, erfolgte
von deren Seite keinerlei Reaktion. Auch bei elf@chtagung, die von der Land-
tagsfraktion der niedersachsischen CDU veranstatieden ist, wollte man keinen
Vertreter von IDGNITAS dabei haben; im Unterschied zu einer Fachtagumg de
FDP-Fraktion im niedersachsischen Landtag.

Die «Deutsche Hospiz-Stiftung» fuhlte sich bemufgich wahrend der Informa-
tionsveranstaltung des neuen Vereins vor dem betaddn Hotel eine kiimmerli-
che Demonstration zu veranstalten, angefihrt voeemhgeschaftsfihrenden Vor-
stand. Auf Plakaten, von Aktivisten mit TotenkopBkan getragen, wurde gegen
ein angebliches «Geschéaft mit dem Tod» protestiahei die plakatierten gerin-
gen Mitgliedergebuhren vonIGNITAS sich geradezu lacherlich gegenlber den
Millionen-Umsatzen ausnahmen, welche die DeutschepH-Stiftung und ihre
zugewandten Hospize im Zusammenhang mit dem SterterHospiz-Patienten
jedes Jahr realisieren.

Der Prasident der Bundesarztekammer, Prof. Dr. d@g-Dietrich Hoppe, aul3er-
te sich zur Griindung wie fofyt
« Fur uns Arztinnen und Arzte wird auch in Zukutit Maxime gelten: Der
Patient hat das Recht auf einen witrdigen Tod, abéat nicht das Recht,



getotet zu werden. Aktive Sterbehilfe lehnen wiztimen und Arzte des-
halb kategorisch ab', erklarte Prof. Dr. JOorg-DettrHoppe, Prasident der
Bundesarztekammer, zu den Planen der Schweizen@agi@n 'Dignitas’ in
Hannover ein Euthanasie-Zentrum zu errichten.

"Ein einklagbares Recht auf aktive Sterbehilfe wawe vermeintlich die ul-
timative Verwirklichung des Rechts auf Selbstbestimg, doch von da aus
ist der Weg nicht mehr weit in eine Gesellschat,dkn Menschen den Tod
nahe legt, wenn sie mit dem Leben nicht mehr zdrkaimmen”, so Hoppe.
Niemand dirfe am Strafrechtsparagrafen 216 rittedndie Totung auf Ver-
langen in Deutschland verbietet, forderte der Amsident, nichts anderes
auch sei der arztlich assistierte Suizid.

"Es gibt Situationen, in denen sonst angemesseagnDstik und Therapie-
verfahren nicht mehr angezeigt und Begrenzungentgelsein kénnen. Der
Sterbende muss dann palliativ-medizinisch versargtden. Die moderne
Palliativmedizin aber ist heute bereits in der LesgeSchmerzen und andere
Symptome auf ein ertragliches Mal3 zu reduzierendamdit unnétiges Leid
zu verhindern. Unheilbar kranke Menschen kénnerLéiren bis zuletzt als
lebenswert empfinden, wenn sie professionell betwearden, Zuwendung
erfahren und nicht alleine gelassen werden. Dashi®is wir wider alle Ver-
suchungen des Zeitgeistes unverbrichlich festialsenHoppe.

“Leiden zu lindern und Angst zu nehmen, um damit ®lbstbestimmtes,
wuirdevolles Lebensende zu ermoéglichen - das, uodtsianderes ist der
arztliche Auftrag", sagte Hoppe. »

Es konnte nicht ausbleiben, dass sich auch kitohliKreise zur Vereinsgriindung
aulRerten. So etwa der romisch-katholische BischonfRulda, Heinz Josef Alger-
missen:

« Aktive Sterbenhilfe, oder besser: Euthanasiegiisttragischer Irrtum, weill
es doch eine Alternative gibt: statt das TotenTdugrapie zu erheben — die
umfassende Zuwendung als Antwort auf den Schreh Rrhle bei der letz-
ten Etappe des Lebens.

Die Erfahrung unserer Hospize zeigt, dass der Wunsach der so genann-
ten aktiven Sterbehilfe bei einem gut ausgebautegeBot an sensibler Ster-
bebegleitung kaum noch auftaucht. Allerdings wistbne die Optimierung
der Palliativmedizin und ohne Hospizstrukturenimee permissiven Gesell-
schaft nicht gelingen, das strikte Nein zur Eutlssaufrechtzuerhalten.

Die Haltung der katholischen Kirche ist unaufgebbmdeutig: ,Willentli-
che Euthanasie, gleich in welcher Form und ausheelBeweggriinden, ist
Mord. Sie ist ein schwerer Verstol3 gegen die Wigkele Menschen und ge-
gen die Ehrfurcht vor dem lebendigen Gott, seinembgfer.” (Katechismus
der Katholischen Kirche Nr. 2324). »



Man konnte nun auch noch lber Reaktionen in denidvelderichten, doch sind
die Medien heute im allgemeinen dermaf3en ungenaorgen, dass deren Inhalte
weitestgehend zur «quantité négligeable» herabggesunind. Es gibt nur noch
ganz wenige Medienschaffende, auf die nicht diecBesbung eines Medienschaf-
fenden zutrifft, wie sie von BORGE BERNARD SHAW in so unnachahmlicher
Weise schon 1906 in seinem Stick «The Doctor's mnt@» («Der Arzt am

Scheideweg») vorgenommen worden ist:

« Walpole kehrt mit dem Reporter (Original: The Ng@aper Man) zurtck,

einem heiteren freundlichen jungen Mann, der fig gewdhnlichen Ge-

schéafte infolge eines angeborenen geistigen Gebnschintauglich ist: er ist

namlich unfahig, das, was er sieht, genau zu betxdn, oder das, was er
hort, genau zu verstehen oder zu erzahlen. Daimzegge Beschéftigung, bei

der diese Mangel nicht schaden, der Journalisnius emne Zeitung braucht

ja nicht gemass ihren Beschreibungen und Bericlitelmandeln, sondern sie
bloss an neugierige Faulpelze zu verkaufen, vérilso durch Ungenauig-

keit und Unwahrhaftigkeit nur ihre Ehre -, so masst unbedingt durch eine
force majeure Journalist werden und trachten, ®otes taglichen Kampfes
mit seinem Mangel an Bildung und seiner prekarescBéaftigung, stets gu-

ten Mutes zu erscheinen. Er hat ein Notizbuch ki and versucht gele-

gentlich eine Notiz zu machen, da er aber nichiagjeaphieren und Uber-
haupt nicht schnell schreiben kann, gibt er das, esheinen Satz zustande
gebracht hat, gewohnlich als verlorene Mihe auf. »

Zum selbstbestimmten Sterben in die Schweiz

Bald nach der Grindung des schweizerischen Ve®iBSITAS hatten deren Ver-

antwortliche die Frage zu entscheiden, ob auchoRersmit Wohnsitz ausserhalb
der Schweiz als Mitglieder aufgenommen werden spllend ob auch ihnen die
Dienstleistung eines begleiteten Suizides angeha&eden kdnne.

Diese Frage wurde auf Grund einer ganz einfachegrl€dung bejaht. Es wurde
namlich die Frage gestellt, welches der Unterschig$chen einem metastasier-
enden Brustkrebs in Kreuzlingen — der schweizeeiscGrenzstadt am Ausfluss
des Bodensees — und einem metastasierenden Bhssthronstanz, das auf deut-
scher Seite Kreuzlingen gegenuberliegt, sei, uredAdtwort lautete, der Unter-
schied betrage einige hundert Meter. Somit waretleisch nicht vertretbar, einem
Menschen in Konstanz einen begleiteten Suizid zwegern. Dem entsprechend
entschied DGNITAS, auch Personen mit Wohnsitz ausserhalb der Schaleixlit-
glieder aufzunehmen und gleich zu behandeln wie,jdre in der Schweiz woh-
nen.

Es ergab sich in der Folge, dass die Gruppe vasoRen, die in Deutschland woh-
nen, zur zahlenmassig starksten Gruppe innerhallsaaveizerischen IBNITAS
anwuchs. Das ergibt sich anschaulich aus der nigefden Tabelle, in welcher
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die Gesamtzahl der Mitglied jeweils per 31. Dezendaes Jahres und die Zahl
der in Deutschland wohnenden Mitglieder aufgelistiet

Jahr Gesamtzahl in Deutschland wohnhaft in %
2001 1'079 413 38,27
2002 2'263 940 41,53
2003 3'599 1'293 35,92
2004 4'347 1'565 36,00
2005 5'300 2'150 (Zirkazahlen) 40,56

Die Anzahl der Personen mit Wohnsitz in Deutschljamelche in der Schweiz bel
DIGNITAS eine Freitod-Begleitung in Anspruch genommen halerglichen mit
der Gesamtzahl, ergibt sich aus der nachsteheralesi|&:

Jahr Gesamtzahl aus Deutschland in %
1998 6 0 0,0
1999 5 1 20,0
2000 7 3 42,8
2001 50 31 62,0
2002 76 50 65,8
2003 100 45 45,0
2004 105 66 62,8
2005 138 78 56,5

Rechtliche Aspekte

Beihilfe zum Suizid ist in Deutschland vom Strafgibuch nicht erfasst; sie ist
somit strafrechtlich gesehen selbst dann zulassgn jemand dies aus eigensuich-
tigen Motiven tut.

Diese strafrechtlich unbedenkliche, ethisch jedeabm zu vertretende Situation
ist allerdings durch die Rechtspraxis und die Andverg anderer strafrechtlicher
Normen erheblich eingeschréankt worden.

Da gibt es beispielsweise den § 323c des Straiasdies, der von «unterlassener
Hilfeleistung» handelt. Sein Wortlaut:

« Wer bei Unglticksfallen oder gemeiner Gefahr ddigrnicht Hilfe leistet,
obwohl dies erforderlich und ihm den Umstanden ra@umuten, insbe-
sondere ohne erhebliche eigene Gefahr und ohnetyieng anderer wichti-
ger Pflichten mdglich ist, wird mit Freiheitsstrdfis zu einem Jahr oder mit
Geldstrafe bestraft. »

Ihm ist es zu verdanken, dass es in Deutschlante lmvar rechtlich moglich ist,
einem Menschen ein scheusslich wirkendes Gift mgbn, mit welchem er sich
selbst toten kann, doch darf niemand dabei bleibehihm etwa die Hand beim
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Sterben halten, der nicht strafrechtliche Folgern&gagen will. Forscht man nach,
woher dieser Straftatbestand stammt, dann erfahrt eanigermassen Erstaunli-
ches. Der Grosse Strafsenat des Bundesgerichtshafadies in einem Beschluss
aus dem Jahre 1954 getan und in allen Einzelhgéschildert’:

« «8 330 ¢ StGB ist durch Gesetz der Reichsregiemam 28. Juni 1935
(RGBI | S 839) geschaffen worden. Er ist an didi&tees friheren § 360
Abs 1 Nr 10 StGB getreten. Nach dieser Vorschrithte sich wegen Uber-
tretung strafbar, wer bei Ungliicksféllen oder gereeiGefahr oder Not ei-
ner Aufforderung der Polizei zur Hilfeleistung niaktachkam, obwonhl er ihr
ohne erhebliche eigene Gefahr hatte geniigen kobhese Regelung wurde
als unzureichend angesehen. Ihre Anderung erscden damaligen Ge-
setzgeber als so dringlich, dass er sie nicht dpltagten allgemeinen Straf-
rechtsreform Uberlassen wollte, sondern im Wegd\deellengesetzgebung
durchfiihrte (Amtliche Begrindung S 27).

Der Tatbestand der Hilfeleistungsweigerung wurde@dam Bereich polizei-
licher Ubertretungen herausgenommen und unter dimemgefahrlichen
Vergehen eingereiht. Er wurde auch inhaltlich seir@rundgedanken nach
umgestaltet. Der polizeilichen Aufforderung zur felikistung bedurfte es
nicht mehr, wenngleich sie noch als Beispiel fus S@rliegen einer Hilfs-
pflicht erwahnt war. Vielmehr trat die Pflicht zdrilfeleistung auf Grund der
Sachlage in Unglucksfallen usw. von selbst einafSar war, wer sie nicht
erflllte, obwohl er das ohne erhebliche eigene Befimd ohne Verletzung
anderer wichtiger Pflichten hatte tun kdnnen. Alagsstab fir die vom Ge-
setz verlangte Einsatzbereitschaft wurde das ,gesMolksempfinden® ge-
nannt. Es sollte als Richtlinie fur die Prifunggeceinzelnen Falles gelten
(Amtliche Begrindung S 42; Barth JW 1935, 2320).

Mit der Einfihrung des 8§ 330c StGB sollte nach aatlichen Begrindung
der seit der ,nationalsozialistischen Erhebunggeinetene Wandel der Auf-
fassungen uber die Pflicht des einzelnen gegeniddeNolksgemeinschaft
und sein Verhaltnis zu den einzelnen Volksgenosk&itlich gemacht wer-
den. Besonders ist darin hervorgehoben, dass dd@hlGker Zusammenge-
horigkeit das Eintreten flr den anderen verlangeUaglicksfall im Sinne

der Vorschrift werde auch dann anzunehmen seinpnwien Betroffene ab-
sichtlich das Ungliick herbeigefiihrt habe (zB Seflostiversuch) oder wenn
es ein anderer in verbrecherischer Absicht getae (@B versuchter Mord).

Danach unterliegt es keinem Zweifel, dass nach Wé&hen des damaligen
Gesetzgebers die Hilfeleistungspflicht mdglichstitwauisgedehnt werden
und auch die Féalle des Selbstmordversuchs umfastiea. »

Nun hat allerdings der Grosse Strafsenat in dei@rtah Beschluss an den rechtli-
chen Konsequenzen dieser nationalsozialistischeset@gebung in Fallen eines
Suizidversuchs ausdricklich festgehalten. Er haedaersucht, dies rational zu
erklaren, indem er einerseits dargelegt hat, sd8d® habe es einen Entwurf zu
einem deutschen Strafgesetzbuch gegeben, in welah&®91 Gefangnisstrafe
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bis zu sechs Monaten flr denjenigen vorgesehendgams unterliess, einen ande-
ren aus einer Lebensgefahr zu retten, obwohl eolime erhebliche Gefahr fir sein
eigenes Leben oder seine eigene Gesundheit rattamek Anderseits verwies er
auf das Dritte Strafrechtsanderungsgesetz vom qu#tul953, welches die Hilfe-

leistungspflicht beibehalten habe. «Nur sind an Skelle des Begriffs der nach

,2gesundem Volksempfinden* bestehenden VerpflichtdiegVVoraussetzungen der
Erforderlichkeit der Hilfeleistung und ihre Zumutkeit getreten . . . Damit hat der
Gesetzgeber anerkannt, dass der Grundgedanke @&sgtachaffenen § 330c
StGB mit dem heutigen Rechtsdenken Gbereinstimmt.»

Der Grosse Strafsenat hat dabei aber — verstaedheise, denn seine in ihm tati-
gen Bundesrichter waren von dieser Tatsache gertmisaffen — tibersehen, dass
praktisch alle zu jenen Zeiten in der deutschetizltétigen Personen sowohl ihre
Ausbildung als auch ihr Menschenbild in einer Zeitvonnen hatten, die durch die
Ideologie des Nationalsozialismus massgeblich imestiwar.

So kam es, dass der Grosse Strafsenat vor flrdhigd weiter erklarte:

«Da das Sittengesetz jeden Selbstmord — von atmsefsisnahmefallen

vielleicht abgesehen — streng missbilligt, da niethselbstherrlich Uber sein
eigenes Leben verfiigen und sich den Tod geben krfi das Recht nicht
anerkennen, dass die Hilfepflicht des Dritten higkem sittlich missbilligten

Willen des Selbstmdérders zu seinem eigenen Tod&knustehen habe.»

Orientiert man sich jedoch nicht an auf nationalestischem Boden Gewachse-
nem, sondern an einer zutiefst humanen Rechtsppitig?, wie sie etwa der gros-
se deutsche Rechtslehrer und Reichsjustizministesta® Radbruch (1878-1949)
recht eigentlich verkorpert hat, wird man einercBahnachronistischen Ruckgriff
auf ein schwammiges «Sittengesetz» ablehnen und Elegelnen sein Verfi-
gungsrecht tber sein eigenes Leben zusprechen miissgas einzugreifen nie-
mandem zu gestatten ist.

Sagen wir es offen: Heutige deutsche Politiker,ndieh wie vor an dieser rechtli-
chen Regelung festhalten wollen, indem sie sichsehion dagegen wehren, eine
vernilnftigere Losung zu diskutieren, stellen sighwiillig an die Seite des natio-
nalsozialistischen Gesetzgebers von 1935 und dilligp bewusst oder unbewusst
dessen diesbezlgliche Ideologie.

Eine zweite einschrankende Norm besteht in deregusig der so genannten Ga-
rantenpflicht gemass § 13 Absatz 1 StGB fiir Angigjedund Arzte. Die Norm hat
folgenden Wortlaut:
« Wer es unterlasst, einen Erfolg abzuwenden, dar Zatbestand eines
Strafgesetzes gehort, ist nach diesem Gesetz mur simafbar, wenn er
rechtlich daftir einzustehen hat, dass der Erfodiptreintritt, und wenn das
Unterlassen der Verwirklichung des gesetzlichemdstandes durch ein Tun
entspricht. »
Der fur juristische Laien schwer verstandliche Tbgteutet, dass Personen, die
sich entweder verwandtschaftlich oder ehelich emdpunden sind, oder ein Arzt,
der durch ein Arzt-Patientenverhaltnis mit einemnbtghen verbunden ist, eines



13

Totungsdelikts wegen Unterlassung beschuldigt wetdimnen, wenn sie bei ei-
nem Suizidversuch anwesend sind und dann, wenSuerdent das Bewusstsein
verliert, nicht sofort Rettungsmassnahmen in dig&Jeiten.

Schliesslich macht es die geltende deutsche Betdsibittel-Gesetzgebung un-
maoglich, einem Sterbewilligen Natrium-Pentobarb#al verschreiben. Es ist dem
Autor bislang allerdings nicht gelungen, einwandieklaren, ob dieser Wirkstoff
in Deutschland zurzeit tatsachlich fir den Einsatder Humanmedizin unzuldssig
ist; fernmindliche Erkundigungen im Bundesministerifir Gesundheit haben
keine eindeutigen Ausklnfte ergeben. Darluber hisallen ausserdem die demo-
kratisch in keiner Weise legitimierten Standesneghdr deutschen Arzteschaft je-
dem Arzt verbieten, einem Patienten eine tddliclosi® eines Medikamentes zu
verschreiben. Doch auch diese Aussage muss miiéliait versehen werden; es
gibt AuRBerungen von Medizinern, die darauf hinwejsgass ein Arzt sehr wohl
einem Patienten einen Monatsbedarf an Morphineachegeiben durfe, sofern er
ihm nur gleichzeitig eine entsprechende Anweisuegiplich deren Anwendung
aushandigt. Man gewinnt als AuRenstehender denrlichdes werde in diesem
Bereich mit Absicht jegliche Transparenz gegeniileerOffentlichkeit vermieden.
Dies fuhrt schliesslich dazu, dass das deutschatRerverse menschenfeindliche
Wirkungen verursacht.

Auf die Gefahr hin, bereits Gesagtes zu wiederhaten dies hier zusammenfas-
send dargestellt:

Das Strafgesetzbuch erlaubt die Beihilfe zum Syigrl zwar in der Weise, dass
es dazu Uberhaupt keinen Straftatbestand auffDertKatalog der Totungsdelikte
kennt allein die Straftatbestande des Mordes, a¢sciilags, des Minder schweren
Falls des Totschlags, der Totung auf Verlangen,Kiedest6tung, des Schwan-
gerschaftsabbruchs, des Volkermordes, der Aussgtand der Fahrlassigen To-
tung. Suizid ist kein Totungsdelikt, und nach 8&2GB kann eine Beihilfe immer
nur dort ein Delikt sein, wo jemand vorsatzlicheamanderen zu dessen vorsatz-
lich begangener rechtswidriger Tat Hilfe geleistat.

Ergebnis: Beihilfe zum Suizid ist auch in Deutscldarlaubt.

Geht es um die Frage, mit welchem Mittel oder wetdddethode eine solche Bei-
hilfe mdglich ist, zeigt sich, dass nur noch Mitegler Methoden zur Verfligung
stehen, die entweder gewaltsam oder nicht asthesiswl, und die es eigentlich
ausschliessen, dass jemand im Beisein seiner Angehdvon eigener Hand ster-
ben kann:

- Erschiessen

- Erhangen

- Sich aus grosser Hohe stiirzen

- Vor die Bahn gehen

- Vergiften

- Ertranken

- Ersticken
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Man darf also einem Menschen, der sterben mdchiee $istole geladen leihen,
Ihm zeigen, wie er schiessen muss, dass er darmvaiddich tot und nicht nur
gelahmt oder blind ist oder in ein kaum reversilMesna fallt. Man darf ihm be-
hilflich sein, ein Seil zu wahlen, einen Knotensathniren, einen Aufhangepunkt
zu finden. Man darf ihm behilflich sein, wenn ectsiauf ein Hochhaus begibt und
aus dem Fenster springen will. Man darf ihm zeigea,er am besten vor eine
Bahn springt. Man darf ihm Zyankali oder todlichgaRzenschutzmittel beschaf-
fen. Man darf ihm zeigen, wie er sich sicher ektak/nd schliesslich kann man
ihm auch dabei behilflich sein, eine Form des Eksins zu wahlen, die keine Er-
stickungsnot auslost.

Was hingegen nach geltendem deutschem Recht niifitai ist, ist die Beschaf-
fung eines Medikamentes, welches risiko- und schirereine Selbsttétung mog-
lich macht, bei welcher Angehotrige und Freunde otwegeres anwesend sein
kbnnten.

Es wird also vom geltenden deutschen Recht gehijeghandem Zyankali zu ver-
schaffen und auszuhandigen. Es bewirkt Kopfschmearensausen und Kramp-
fe, was der Sterbende noch bei vollem Bewusstgégbte Das sanft, aber sicher
wirkende Mittel aber kann nicht beschafft werdematiim-Pentobarbital steht auf
der Liste der Betaubungsmittel, und nicht einmal &izt darf in Deutschland das
Mittel in einer tddlichen Dosis verschreiben. (kr &chweiz ist dies zulassig).

Nun sind aber auch noch die Tucken des Straftathdss der «Unterlassenen Hil-
feleistung» gemass § 323c StGB zu beachten: «Wedmglicksfallen oder ge-
meiner Gefahr oder Not nicht Hilfe leistet, obwalis erforderlich und ihm den
Umsténden nach zuzumuten, insbesondere ohne athelkligene Gefahr und ohne
Verletzung anderer wichtiger Pflichten mdglich isird mit Freiheitsstrafe bis zu
einem Jahr oder mit Geldstrafe bestraft.»

Die deutsche Rechtspraxis nimmt unter Verletzung) Rechts auf Selbstbestim-
mung des Menschen noch immer an, selbst dann, yeemand einen Suizidver-
such nach reiflicher Uberlegung und assistiert nnitemt, liege von dem Augen-
blick an, in welchem dieser Mensch das Bewusstsertfiert, ein solcher Un-

gliicksfall vor, auf den dieser Paragraph angewendeden muss.

Will nun jemand, der einem anderen bei einem Suiadilfe leistet, vermeiden,
dass er dem Risiko einer Strafverfolgung wegenrlagsener Hilfeleistung oder
gar wegen Begehung eines Totungsdelikts durch ldssmg ausgesetzt ist, muss
er den Suizidenten allein lassen, solange diessr hei Bewusstsein ist: Der Ster-
bende muss somit allein gelassen werden. Das widehns einem grundlegenden
Gebot der Ethik, Sterbende bis zuletzt zu begleitmit sie sich nicht einsam
fuhlen missen. Wirde man aber dabei bleiben, o&ettung zu alarmieren,
sobald Bewusstlosigkeit eintritt, lAuft man die @hmten Strafrisiken.

Es gibt noch immer einige wenige bestimmte Komlamen von pharmazeuti-
schen Produkten, die verhaltnismassig leicht dittalksind, welche — in Uberdosis
verabreicht — letztlich zum Tode fihren. Aber voeitgunkt ihrer Einnahme bis
zum Zeitpunkt des Eintritts des Todes vergeht imRkgel erheblich Zeit. Auch in
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einem solchen Fall misste jemand, der Hilfe leistenh Sterbenden allein lassen,
allenfalls viele lange Stunden, will er kein steadintliches Risiko laufen.

Will jemand, der sein Leben wiirdig beenden will, dies niemandem zumuten,

und will er, dass seine Angehdrigen und Freundaikfrseiner letzten Lebensstre-
cke begleiten kénnen, bleibt ihm bislang keine amd&ahl, als in die Schweiz

fahren zu missen, um mit Hilfe vondNITAS seinen Wunsch zu realisieren. Er
muss also sein Bett, seine Wohnung, sein HauserséNohnort, sein Land verlas-

sen, in ein fremdes Land, in ein fremdes Haus,freimdes Zimmer, zu fremden

Leuten fahren, um sein Menschenrecht, sein eigesiesn wirdig beenden zu dir-
fen, zu realisieren. Mit anderen Worten: Deutschisssan selbst nach dem Ende
der DDR wieder mit den Flssen abstimmen, um Friegegiiessen zu konnen.

Deswegen ist die Frage zu stellen, wie lange dem\dgeordneten aller Fraktio-

nen im Deutschen Bundestag dieses bestehende mamscachtende, menschen-
rechtsfeindliche und verabscheuungswiirdige so geearRecht», das reines Un-
recht produziert, noch dulden wollen. Politikermaimderen Landern haben, wie noch
zu zeigen sein wird, nicht Abwehrreflexe spielesskn, sondern haben das Auf-
flammen der Debatte zum Anlass genommen, sich dégeworfenen Fragen zu

stellen.

Internationalrechtliche Aspekte

Es gibt starke Anzeichen daflir, dass nicht nurFadesheit zum Suizid durch die
Européische Menschenrechtskonvention (EMRK) gewidtdt ist, sondern auch
dass die Vertragsstaaten der EMRK gehalten seintkinden unter ihrer Hoheit
lebenden Menschen einen risiko- und schmerzfreienidsermdglichen mussen.
Ausgangspunkt dieser Uberlegungen ist das UrtsilEl@opaischen Gerichtshofes
fur Menschenrechte in Strassburg vom 29. April 2@02ler Sache von IBNE
PRETTY gegen das Vereinigte Kénigreich von Grossbritanniad Nordirland?.
Frau Pretty litt an Amyotropher Lateralsklerose wmak vom Halse abwarts ge-
lahmt. Sie wére also nicht in der Lage gewesebssatdig einen Suizidversuch zu
unternehmen. Deshalb wollte sie sich fir den Eal&s sie Suizid begehen wollte,
um die letzte Krankheitsphase auszublenden, dée Hites Gatten versichern. Da
das britische Recht fur Beihilfe zum Suizid Freibgirafe bis zu 14 Jahren an-
droht, verlangte sie die vorherige Genehmigungessitder staatlichen Behérden,
die ihr verweigert worden war. Dagegen klagte si&irassburg, allerdings letzt-
lich ohne den gewtinschten Erfolg. Sie berief siwteuanderem auf Art. 8 EMRK,
der die Staaten verpflichtet, das Privatleben hteac Der Gerichtshof erklarte, die
EMRK verbiete es den Staaten nicht, Beihilfe zunzi8wnter Strafe zu stellen.
Immerhin ist es erstaunlich, welche Ausserungetliteil zu lesen sind:
« 65. Grundlage und durchgehendes Motiv der Komoenst der Respekt
vor der Wirde des Menschen und vor seiner Freildinhe in irgendeiner
Weise die Unantastbarkeit des Lebens in Frageetlerst ist der Gerichtshof
der Meinung, dass die Frage der Lebensqualitat diet® Gesichtspunkt des
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Art. 8 relevant ist. In einem Zeitalter der wach$em medizinischen Raffi-
nesse, verbunden mit langer Lebenserwartung, magibbrviele Menschen
Sorgen, dass sie gezwungen werden konnten, in héiemoder in einem
Zustand fortgeschrittenen korperlichen oder gesstiyerfalls weiterzule-
ben, der ihren Grundiiberzeugungen und Vorstellurngareigener personli-
cher Identitat widerspricht.

67. Die Beschwerdefiihrerin wird im vorliegenden| ham Gesetz daran
gehindert, ihre Entscheidung auszuflihren, durchTdmheinem Leiden zu
entgehen, das sie als unwirdig und unbillig emgfin®er Gerichtshof ist
nicht in der Lage auszuschliessen, dass dies éimegriff in ihr Recht auf
Achtung des Privatlebens darstellt, wie es in 8rAbs. 1 EMRK garantiert
ist...»

Im Verfahren vor dem Strassburger Gerichtshof ssteeder seitens der Anwalte
der Beschwerdefuihrerin unterlassen worden, aufhdlen Risiken hinzuweisen,
die mit einsamen Suiziden verbunden sind. Nach ikam@schen Forschungser-
gebnissen, auf die sich beispielsweise die schwette Bundesregierung berufen
hat® und die vor etwa 40 Jahren zusammengetragen wesitel, muss ange-

nommen werden, dass von 50 Suizidversuchen derschttern, oft mit schwer-

wiegenden gesundheitlichen Folgen fir das Individuund hohen Kosten fir die
Gemeinschaft. Durch sachkundig begleitete Suizidlenkn solche Risiken ausge-
schaltet werden. Zieht man auch noch den Bereiclsdeidprophylaxe mit in Be-

tracht, wird deutlich, dass die Ermdglichung eimergangigen Beratung flr einen
suizidal gewordenen Menschen die Chance bietet,anhdem Weg zurtick zum
Leben behilflich werden zu kénnen, bevor er miteainersten Suizidversuch ge-
scheitert ist. Daraus erhellt, dass sowohl suizggatordene Individuen als auch
die Gemeinschaft eigentlich ein hohes Interessei@@r solchen Art von Suizid-

prophylaxe haben sollten.

Geht man davon aus, dass fur einsame Suizide hulkeeR bestehen, muss er-
kannt werden, dass dadurch die angeblich von daRIEgleschiitzte Suizidfreiheit
rein theoretisch, ja illusorisch wird. Da aber theder EMRK enthaltenen Rechte
und Freiheiten nach der gesamten bisherigen StrapsbRechtsprechung so aus-
gestaltet sein miissen, dass sie praktisch undeeffisind®, trifft die Staaten in
einem solchen Falle die Verpflichtung, die dazwmtérlichen Massnahmen zu
ergreifen. Dies muss in dem uns interessierendsar@menhang eigentlich bedeu-
ten, dass die EMRK-Staaten verpflichtet werden kdnreinen kontrollierten Zu-
gang zu Natrium-Pentobarbital zum Zwecke der Durchding begleiteter Suizide
zu Offnen.

Diese Frage ist zurzeit Gegenstand von Rechtsveriasowohl vor Gerichten in
der Schweiz als auch in Deutschland, die mdglickessvvor dem Strassburger
Gerichtshof enden werden.
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Politische Aspekte

In politischer Hinsicht muss festgestellt werdeassl zahlreiche Meinungsumfra-
gen in vielen Landern immer wieder ergeben habass diberwiegende Mehrheli-
ten der befragten Menschen fur sich die Mdglichkkst Inanspruchnahme von
Sterbehilfe bejahen. Das gilt auch fiir Deutschiarfdr die Schweiz liegt ja sogar
das Ergebnis einer entsprechenden Volksabstimnmni§ainton Ziirich vof. Es
ist in einer Demokratie fur die Politik dusserstaipelich, sich mit einer solchen
Grundstimmung nicht ernsthaft auseinanderzusetzelthes auch immer die Mo-
tive der in der Politik tatigen Menschen fir eilnéche Weigerung sein moégen.

Die Heftigkeit der Diskussionen in Deutschland ndehn erfolgten Griindung des
DIGNITAS-Vereins in Hannover zeigt dies zur Genluige aufzblikommt, dass an-
dere Lander das Verlangen der Mehrheit nach ewmlehen Mdoglichkeit in unter-
schiedlicher Weise aufgenommen haben. Holland ueldi& haben eigentliche
Euthanasie-Gesetze geschaffen; das englische Qisaerhiondon befasst sich mit
einem Gesetzesentwurf flr terminal Kranke, der Wiemschenrechtsanwalt Lord
Joél Joffe eingereicht worden'fstim Gefolge dieser Bemithungen regen sich ent-
sprechende Absichten auch in weiteren Gebietergutibritischen Krone gehoren,
so etwa auf der Kanalinsel Guern¥eyler lle of Man® in der irischen See und in
Schottland.

Es gehort zur politischen Vernunft, rechtzeitigeriiennen, wann eine Rechtsge-
meinschaft auf einem wesentlichen Gebiete ihrea@usenlebens einer Verande-
rung bedarf. Der Europaische Gerichtshof fir Mepachchte hat im erwahnten
Urteil auf die sich unseren Gesellschaften stebeRtbblematik zufolge der zwie-
spaltigen Fortschritte der Medizin und der Verlaugg der Lebenserwartung auf-
merksam gemacht. Neuere Forschungen in der Sclee&en, dass jeder dritte
Suizid ein Alterssuizid ist; die Verhaltnisse in udschland dirften davon nicht
grundlegend abweichen.

Der Begrunder der Paneuropa-Bewegung, Richard Goatlenhove-Kalergi, hat
einmal geaussert, die Schweizer seien ein Volk Vennlunftigen. Wenn nun
Schweizer den Versuch unternommen haben, die deuf3ebatte Gber Sterbehilfe
grundlegend zu verandern und zu einer sinnvollearégelung zu flihren, dann
kann dies als Export von Vernunft bezeichnet werdiarzu sei im Ubrigen an-
gemerkt, dass es sich dabei nicht etwa um einerd@kEinmischung seitens des
Auslandes in innerdeutsche Angelegenheiten handeltFragen der Europaischen
Menschenrechtskonvention betroffen sind, handeki@s um européaische Innen-
politik.

Ethische Aspekte

In diesem Aufsatz kbnnen naturgemass die FrageAusammenhang mit Suizid-
prophylaxe keinen grossen Raum einnehmen; dies evéréhema fir ein ganzes
Sonderheft. Immerhin aber sei doch bemerkt, dass ethisch vertretbare Haltung
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es erforderlich macht, den Fokus der Offentlichkeif das Thema des Suizidge-
schehens zu richten, des wohl nach der Massensldsggikeit schwerwiegendsten
sozialen Problems in Deutschland.

Nach den Feststellungen des Statistischen BundesamtWiesbaden haben im
Jahre 2004 in Deutschland 10'233 Menschen ihr Lelnech eigene Hand beendet.
Das bedeutet, dass in Deutschland jahrein jahraimsd® im Dreiviertelstunden-
takt erfolgen. Legt man den amerikanischen Fak@ofib die Ermittlung der An-
zahl der Suizidversuche zu Grunde, muss man dachinen, dass alle 59 Sekun-
den jemand in der Bundesrepublik einen Suizidvédrsunternimmt.

Vom Standpunkt der Ethik aus muss gefordert werdass sich nicht nur einige
wenige Spezialisten dieser Thematik annehmen, sordiess die Frage, weshalb
die bisherigen Anstrengungen zur Suizidproblemsaikvenig bringen, breit disku-
tiert werden muss, um bessere Losungen zu findenGBwahrung effektiver Sui-
zidfreiheit durch Ermdglichung des begleiteten &isizdurch welchen die hohen
Risiken ausgeschaltet werden, kénnte den Schlizsselner massiven Reduktion
der Zahl der Suizidversuche und der erfolgreich@ai@e darstellen.

Schliesslich muss es auch eine Forderung der Béiik Deutschland von ungena-
gend erkannten Resten einer nationalsozialistisétlealogie zu befreien. Dazu
gehort das sorgfaltige Uberdenken der Fragen,icleim Zusammenhang von Su-
izid und unterlassener Hilfeleistung sowie der @arastellung aufdrangen.

Im Bereich der Ethik ist auch die Kritik gegenulierponenten der Arzteschaft,
wie etwa Prof. JOorg-Dieter Hoppe, anzusiedeln,-d@hnlich wie das haufig bei
Kirchenvertretern festgestellt werden kann und waféis vorne wiedergegebene
Zitat des Bischofs von Fulda, Heinz Josef Algeremssiner von vielen moglichen
Belegen darstellt — schon in seiner Wortwahl voredlichen Mitteln Gebrauch
macht. Wer wie diese beiden Gegner verniunftigero8telfe Totung auf Verlan-
gen mit begleitetem Suizid gleichsetzt, wer dasb\abten», welches klarerweise
transitiv ist und somit schon sprachlich immer hede dass das Wortsubjekt ein
Objekt um sein Leben bringt, im Zusammenhang mitiBhilfe verwendet, wird
sich den Vorwurf gefallen lassen mussen, ethisdauimer zu denken und zu han-
deln — namlich die Offentlichkeit absichtlich irigfren zu wollen! — oder aber gar
in Bezug auf diese Fragen schlicht nicht urteilgféu sein.

Und schliesslich kann auf die Anstrengungen dedergichsischen Justizministe-
rin Elisabeth Heister-Neumann, mit einer Bundesrdistive einen neuen Ver-
botstatbestand zu schaffen, ein berihmter SatGaeshes «Faust I» angewandt
werden: «lIch bin ein Teil von jener Kraft, die stefas Bose will, und stets das Gu-
te schafft». Kdme es namlich zu einer solchendime im Bundesrat, hatte dies
die unabweisliche Folge, dass sich endlich wiedanal auch der Bundestag mit
Fragen der Sterbehilfe zu befassen hatte. Da wdmda wohl auch noch eine an-
dere Bestimmung der Européischen Menschenrechtsktion eine Rolle spielen,
namlich der erste Satz von Artikel 10 Absatz 1 EMR€Icher die Informations-
freiheit garantiert:
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« Jedermann hat Anspruch auf freie Meinungsaul3eringses Recht
schliel3t die Freiheit der Meinung und die Freilmim Empfang und zur
Mitteilung von Nachrichten oder Ideen ohne Eingriffffentlicher Behorden
und ohne Rucksicht auf Landesgrenzen ein. »

Der Stral3burger Gerichtshof hat dazu in seinem stdodmerkenswerten Urteil in

der Sache KWNDYSIDE gegen das Vereinigte Konigreich folgende Ausfligam

gemacht:
« Seine Kontrollfunktion gebietet dem Gerichtsldgn Grundsatzen, die ei-
ner ,demokratischen Gesellschaft® eigen sind, groRufmerksamkeit zu
schenken. Das Recht der freien Meinungsaul3erufiy esteen der Grund-
pfeiler einer solchen Gesellschaft dar, eine dem@voraussetzungen flr ih-
ren Fortschritt und fir die Entfaltung eines jedanzelnen. Vorbehaltlich
der Bestimmung des Art. 10 Abs. 2 gilt dieses Redttit nur flr die glnstig
aufgenommenen oder als unschadlich oder unwichtiggehenen ,Informa-
tionen“ oder ,Gedanken®, sondern auch fiir die, welcen Staat oder ir-
gendeinen Bevoélkerungsteil verletzen, schockierder doeunruhigen. So
wollen es Pluralismus, Toleranz und Aufgeschlossgnbhne dies es eine
~-demokratische Gesellschaft“ nicht gibt. Darauggfohsbesondere, dass je-
de ,Formvorschrift®, ,Bedingung®, ,Einschrankung‘tier ,Strafdrohung” in
angemessenem Verhaltnis zum verfolgten berechtigdrstehen muss. »

Dies bedeutet, dass selbst eine «geschaftsmaRigenittflung von Informationen
Uber Mdglichkeiten zur Sterbehilfe nicht verbotererden konnten, ohne die
EMRK zu verletzen. Denn es ware ganz ohne jedenféweeine der Bedingun-
gen erfullt, welche Artikel 10 Absatz 2 EMRK furmein gesetzlichen Eingriff in
diese Freiheit zwingend verlangt:
« Da die Ausiuibung dieser Freiheiten Pflichten umdavitwortung mit sich
bringt, kann sie bestimmten, vom Gesetz vorgesehé&memvorschriften,
Bedingungen, Einschrankungen oder Strafdrohungderwiarfen werden,
wie sie vom Gesetz vorgeschrieben und in einer #estischen Gesellschaft
im Interesse der nationalen Sicherheit, der teralen Unversehrtheit oder
der offentlichen Sicherheit, der Aufrechterhaltudgr Ordnung und der
Verbrechensverhitung, des Schutzes der Gesundheitdar Moral, des
Schutzes des guten Rufes oder der Rechte anderatieuVerbreitung von
vertraulichen Nachrichten zu verhindern oder daselven und die Unpartei-
lichkeit der Rechtsprechung zu gewahrleisten, wemtich sind. »

Nachdem ausserdem feststeht, dass der deutschieITBS-Verein schon auf
Grund seiner Satzung selbst keine Sterbehilfe dgeicher Art anbietet, und aus
einem Hinweis auf den schweizerischerGRITAS-Verein seitens des deutschen
Vereins auch keine finanziellen Forderungen engstebo dass «Geschéftsmaliig-
keit» auch nur behauptet werden konnte, durftdde der niederséachsischen Jus-
tizministerin selbst dann, wenn sie sich in eirafgiesetz umsetzen lassen sollte,
die gewlinschte Folge ohnehin nicht bewirken kénnen.
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