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Wer darf sterben?

Pfarrer Th. Schubert

Wer immer wieder zu Kranken und Ster-
benden gerufen wird, muss sich mit unserem
Problem auseinandersetzen. Gibt es einen
theologischen Beitrag zur Frage: Was heisst
menschliches Sterben ? Ich mochte ihn ver-
suchen und gestehe, dass ich vor allem aus
der seelsorgerlichen Erfahrung heraus re-
den werde, bewegt von den Fragen, die Pa-
tienten stellen, mit den Antworten, die sie
geben.

Sterben ist nicht nur ein medizinisches Pro-
blem, sondern ein menschliches. Wir sehen
den Menschen als Person, in seiner Einheit
von Leib und Seele, seinem Korper und sei-
ner Psyche, dariiber hinaus aber in seiner
Einheit als Mensch mit einer Lebensge-
schichte, von Gott her mit einem Auftrag
und einer Berufung.

Dem Tod entgegengehen, um ihn wissen,
ihn erahnen, bedeutet etwas Neues. Die
Krankheit zum Tode ist ein neuer Lebens-
abschnitt. Ermoglichen wir einem Men-
schen, ihn bewusst zu erleben! Und bewusst
bedeutet nicht nur, ihn zur Kenntnis zu neh-
men, sondern ihn in sein Leben zu integrie-
ren, im Sinne des Rilke-Verses:

Ich lebe mein Leben in wachsenden Ringen,
die sich iiber die Dinge ziehn

ich werde den letzten vielleicht nicht vollbrin-
gen,

aber versuchen will ich ihn.

Wir meinen, dass die Versuchung heute sehr
gross ist, tiber allen andern Versuchen, die-
sen Versuch zu stoppen, zu ersticken. Medi-
zin hat es sehr oft — in unseren Augen — mit
dem korperlichen Geschehen zu tun. Dem
Korper, dem Bios, dieser Sphire gilt vor al-
lem das Bemiihen.

Auch die Frage der Wahrheit, der Vorberei-
tung, des Sichbesinnens auf das Sterben-
miissen, diese Frage wird gerne und leicht
zur Seite geschoben: Es gilt als anerkannt,
dass viele Menschen weder daran denken
wollen noch den Gedanken an sich ertra-
gen. Frau Kiibler hat in ihren «Interviews
mit Sterbenden» (Kreuz-Verlag, Stuttgart)
gezeigt, dass es auch einen andern Weg gibt.
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Die Erfahrung mit Patienten, die begleitet
werden konnten und zu einer Annahme des
Leidens, einer Versdohnung mit Schicksal
und Tod gekommen sind, lésst fragen, war-
um nicht mehr Menschen diese Moglichkeit
eroffnet wird. Dass ein Mensch im Frieden
sterben kann, soll ja nicht nur ein gutes
Wort bleiben, sondern Verwirklichung fin-
den; dazu konnen Arzt und Seelsorger hel-
fen. Es ist nur moglich, wenn der Patient in
seiner Umwelt und seiner Beziehung zu
Menschen und Gott gesehen wird.

Damit ist die Frage: Wer darf sterben ? da-
hin zu beantworten, dass sterben diirfen be-
deutet, als Mensch, im Bewusstsein des To-
des sein Leben beenden zu konnen; nicht
anonym sterben zu miissen, eingedeckt mit
unzihligen Apparaten und Mitteln, von de-
nen ja auch der Mediziner weiss, dass sie
nicht wirklich helfen konnen, dass sie ver-
lingern, hoffentlich erleichtern. Was heute
noch Ausnahme ist, kann morgen allgemein
moglich werden und gilt nicht nur im medi-
zinischen und seelischen Bereich: Dass der
Mensch die Erweiterung seines Bewusst-
seins erfihrt um den Tod und das Sterben.
In der Kirche kennen wir die Gestalt des
Gekreuzigten, des leidenden Christus, und
jedes Jahr feiern wir die Passionszeit. Was
bedeutet das fiir unser Verstindnis des
menschlichen Leidens ?

Einmal, dass Leiden schrecklich sein kann,
und darum werden wir alles tun, um Leiden
zu lindern, zu erleichtern, zu vermeiden, zu
bekampfen. Wir sind hier dankbar, dass ein
Mensch keine unertrdglichen Schmerzen
mehr haben muss, sondern ihm geholfen
wird. Was aber, wenn die nichst stirkere
Dosis todlich wire? Was sollen wir dann
tun? Lassen wir einen Patienten, einen
Menschen leiden ?

Zum andern, dass Leiden zum Menschsein
gehort. Es kann nicht darum gehen, das Lei-
den zu verherrlichen, aber es kann auch
nicht darum gehen, den Sinn des Leidens,
die Erfahrung leidender Menschen zu {iber-
sehen, nicht zu bedenken. Paulus zum Bei-
spiel hat ein chronisches, unheilbares Lei-

Am 26. Mdrz 1974 fand im Kantonsspital Basel
ein Ausspracheabend statt, der von der Kommis-
sion fiir Spitalseelsorge in Zusammenarbeit mit
«Christ und Welt» veranstaltet worden war.
Das Thema lautete: Wer darf sterben ? Zwei der
Referate wurden in der Zeitschrift « VESKA»
verdffentlicht. Mit freundlicher Erlaubnis des
Verlags drucken wir den einen davon, den Vor-
trag von Pfarrer Th. Schubert ab, denn nicht
nur die betroffenen « Fachleute» — Seelsorger,
Arzte, Pflegepersonal — sollten sich mit der Frage
befassen, sondern es geht um eine Kernfrage des
Menschen schlechthin.

den gehabt und seine Erfahrung ist fiir viele
Christen wegweisend geworden: «Lass dir
an meiner Gnade geniigen, meine Kraft
vollendet sich in deiner Schwachheit.» Wo-
rin der Sinn fiir den einzelnen besteht, kann
hier nicht erortert werden, es muss geniigen
festzuhalten, dass es ihn gibt. Ich verweise in
diesem Zusammenhang auf den Bericht,
den Ernst Lange in den Evangelischen
Kommentaren, November 1973, unter dem
Titel «Noch ein Jahr zu leben» veroftfentlicht
hat. Er enthélt die Geschichte und das Erle-
ben eines todkranken Patienten, der nicht
nur Leiden erfihrt, sondern es in sein Leben
Zu integrieren vermag.

Zum dritten glauben wir, dass Jesus aufer-
standen ist, das Leiden {iberwunden hat.
Dass es von daher eine Gewissheit in der
Unsicherheit gibt, eine Zuversicht auch im
Leiden, eine Ruhe, die sich nicht immer in
Worte fassen lésst.

Dass solche Erfahrung Ausnahme sei — wie
oft behauptet wird —berechtigt nicht, sie aus-
zuklammern, sondern miisste uns anspor-
nen, sie stirker zu integrieren, zu intendie-
ren und zu versuchen, sie mehr Menschen
zuteil werden zu lassen, so weit das uns
Menschen moglich sein wird.

Von daher stellt sich die schwierig zu ent-
scheidende, aber nicht zu umgehende Fra-
ge: Ist das Leben fiir uns alles ? Hangt wirk-
lich alles daran, bis zum letztmoglichen Tag
zu leben, zur letztmoglichen Sekunde, die
eine ausgebaute Medizin verschaffen kann?
Konnte es nicht auch — wieder —ein Sterben
geben, das — wie Margaret Mead (Hoff-
nung, Uberleben der Menschheit, S. 419)
und andere vorschlagen — gewollt wird ? In-
dem ein Mensch seinen Willen bei sich trigt,
in bestimmten Féllen nicht mehr reanimiert
zu werden, nicht mehr kiinstlich am Leben
gehalten zu werden. Ist es richtig, dass heute
der Arzt als Herr iiber Leben und Tod da-
steht ? Kann er wirklich die Verantwortung
tragen ? Und wie sieht sie aus ?

Wenn wir an ein neues Leben glauben, dar-
gestellt in der Auferstehung Jesu, darge-
stellt in seinem neuen Leben, kommt es



Die Intensivpflegestation eines grossen Spitals
ist mit allen Apparaten ausgeriistet, die es
ermoglichen, den Lebensfunken im Patienten

am Glimmen zu halten, wo er friiher lingst
erloschen wiire. Wie aber geht es weiter ? Wird
der Kranke zu einem vollgiiltigen Leben
zuriickkehren kéonnen oder als ein auf mini-
male korperliche Funktionen reduziertes

Wesen weiterexistieren? Was empfindet er in
diesem Grenzzustand?

letztlich auf diesen einen Tag nicht an. Das
Leben wird vorher gelebt. Mit aller Dank-
barkeit fiir das Leben, Dankbarkeit auch
fiir Moglichkeiten drztlichen Konnens, aber
doch im Wissen, dass ein anderer uns die
Zeit bestimmt, pladiere ich fiir die Freiheit,
nicht zum letzten biologisch moglichen Au-
genblick leben zu miissen. Hier ist die Frage
nach dem Sterbendiirfen sehr ernst zu neh-
men. Es ist eine unerhort schwere Frage.
Niemand kann sich ihr nihern ohne Sorge,
ohne Angst. Ich meine aber, man mache es
sich zu leicht, wenn man unbesehen die
Moglichkeiten heutiger Medizin preist und
lobt und dariiber vergisst, was ein Mensch
unter Umstinden zu leiden hat, dass er ei-
nem wiederholten, etappenweisen Sterben
ausgesetzt ist. Es wird dort tragisch, wo die
Kostenfrage entscheidet, wer leben darf und
wer sterben muss. Bei den Transplantatio-
nen, bei der kiinstlichen Niere ist das so,
und in Zukunft werden solche Fille noch
hiaufiger werden. Die Spannung, die ein
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Arzt aushalten muss zwischen den theoreti-
schen Moglichkeiten seines Fachs und den
praktischen, wird zunehmen. Sie wird im-
mer dringender die Frage stellen: Wer ent-
scheidet? Wo sind die Kriterien? Wir wis-
sen, unsere grossen ethischen Begriffe sind
oft sehr locherig.

Konnte hier nicht die Verantwortung des
Patienten fiir sein Leben mitbedacht, mitins
Spiel gebracht werden ? Ist es ganz unmaog-
lich, auch seelsorgerliche Uberlegungen
miteinzubeziehen ? Wer darf sterben ? Darf
der Patient und sein Entschluss iibergangen
werden ? Ich glaube nein. Ich denke heute
noch mit Hochachtung an die Arztin, die
am Krankenlager meines Vaters ihre Sprit-
ze auf seinen Wunsch hin einpackte und ihn
sterben liess.

Noch ein Problem wird manchmal von
Schwerkranken im Gespriach beriihrt: Sie
haben Angst, dass die Mediziner sie brau-
chen und dann auch missbrauchen, sie nicht
sterben lassen, um neue Erfahrungen zu

sammeln, Erfahrungen mit Apparaten, Me-
dikamenten, Methoden. Es ist unbe-
stritten, dass hier immer wieder kritisch zu
fragen ist: Lasst sich das im konkreten Fall
verantworten ?

Es ist die Aufgabe vor allem der Theologen,
um des Menschen willen, um seines Ster-
bens willen, um seiner Menschenwiirde wil-
len, diese Frage nicht zurlickzuhalten.

Der Mensch, der Leben plant, der in vielen
Fallen eingreift und es als selbstverstindlich
ansieht, Gesundheit und Leben zu planen,
muss lernen, auch den Tod, das Sterben
ernst zu nehmen, will er nicht dem Men-
schen etwas rauben, was zu seinem Mensch-
sein gehort.

Es konnte einem Angst werden. Aber Angst
hilft auch hier nicht weiter. Als Menschen
haben wir tiber unsere Verantwortung
nachzudenken und dariiber, was es bedeu-
tet, dass Gott der Herr des Lebens ist.
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