Viele Menschen haben Angst vor
dem Sterben, das ein unabwendbarer
Teil des Lebens ist. Haufig wird als
Grund fiir diese Angst angegeben,
dass Menschen befiirchten, wenn
das Leben zu Ende geht, Schmerzen
ertragen zu missen. Die Diskussion,
wie Menschen mit ihrem Sterben
umgehen, ist in den letzten Tagen
neu entbrannt. ,Im Hinblick auf die
aktuelle Diskussion um Sterbehil-
fe und Bioethik ist es notwendig,
eine Alternative zu der Todesmen-
talitdt zu entwickeln, die derzeit in
der Gesellschaft um sich greift!”,
sagte deshalb der Vorsitzende des
Rates der EKD, Bischof Wolfgang
Huber anldsslich seines Besuchs im
Interdisziplindren Zentrum fiir Pal-
liativmedizin (1ZP) am Miinchner
Universitatsklinikum  GroBhadern,
einer Einrichtung, die mit Hilfe der
Kirchen aufgebaut wurde.

Das Zentrum fiir Palliativmedizin zur
Begleitung todkranker Menschen
an der Universitdit Miinchen gilt
als bundesweite Modelleinrichtung.
Fiir 98 Prozent derer, die den Tod
vor Augen haben, sei ein friedliches
Sterben mdoglich, wenn Schmerzlin-
derung durch Arzte und Sterbebe-
gleitung durch Verwandte, Freunde
oder ausgebildete Helfer geschieht,
meint die Miinchner Arztin und Pi-
onierin der Palliativmedizin, Claudia
Bausewein. Dann werde der Wunsch
nach aktiver Sterbehilfe von vielen
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Schwerstkranken aufgegeben, be-
tont sie. Alle ,verniinftigen medizi-
nischen Moglichkeiten der passiven
Sterbehilfe" sollten genutzt und mit
todkranken Patienten offen (ber
ihre Situation gesprochen werden.

Der Begriff ,palliativ” leitet sich
vom lateinischen Wort fir Mantel
(.pallium") ab. Wie mit einem Man-
tel sollen Korper, Geist und Seele
von unheilbar kranken Menschen
Lumhillt" werden, um ihnen so ein
schmerzarmes und wiirdiges Leben
bis zum Tod zu ermdglichen. Dazu
gehore die seelische Begleitung der
Angehorigen von Sterbenden, ,die
nicht selten mehr Gesprédchszeit
bendtigen als die Patienten selber”,
sagte die erfahrene Arztin. Wich-
tig sei zudem die Unterstlitzung
der Arzte durch so genannte Hos-
pizhelfer, weil die Mediziner haufig
flir Patientengesprdche angesichts
eines nahenden Todes nicht ausge-
bildet seien. In Deutschland gibt es
inzwischen rund hundert Hospize
(Einrichtungen der Sterbebeglei-
tung) und rund neunzig Palliativ-
stationen in Kliniken. Diese Form
der humanen Sterbebegleitung und
Schmerzlinderung sollte zu einer
Alternative gegen die «Todesmenta-
litat» werden, die sich in der Gesell-
schaft immer weiter ausbreite, sagte
Huber. Bisher wiirden lediglich 0,12
Prozent des Gesundheitsetats fiir
Palliativmedizin aufgewandt. Nétig
sei jedoch ein Anteil von 0,5 Pro-
zent, forderte der Berliner Bischof.

Sterbehilfe — Streit

Berlin (epd). In der Debatte

um aktive Sterbehilfe hat der
Vizepradsident des Kirchenamtes
der Evangelischen Kirche in
Deutschland (EKD), Hermann Barth,
Roger Kusch heftig kritisiert. Es
sei ein Skandal, dass der CDU-
Politiker den Unterschied zwischen
aktiver und passiver Sterbehilfe
nicht kenne, sagte Barth am
Mittwochabend in Berlin zur
Er6ffnung einer Fotoausstellung
uber Sterbehospize.

Der CDU-Politiker hatte eine
Legalisierung der aktiven
Sterbehilfe ins Gesprach gebracht.
Dabei hatte er den rechtlichen
Unterschied zwischen aktiver und
passiver Sterbehilfe in Zweifel
gezogen. Auch passive Sterbehilfe
sei «in aller Regel etwas Aktivesn.
Barth betonte, auch wenn er

dem, der sich selbst tote, den
Respekt nicht versage, kdnne

er Selbsttdtung nicht «billigen

und gutheiBen». Wer begriffen
habe, dass ein Mensch nicht fiir
sich selbst lebe, kdnne in der
Selbsttétung immer nur einen
Unfall und einen Hilfeschrei sehen.
Kranke miissten nicht durch die
Hand, sondern an der Hand eines
anderen Menschen sterben, sagte
der Theologe, der dem Nationalen
Ethikrat angehort.

Barth rdumte ein, auch die beste
Schmerztherapie und Hospizpflege
konnten nicht alles Leid verhindern.
Doch Hospizbewegung und
Palliativmedizin seien derzeit die
beste verfligbare Antwort auf

die Leiden Schwerstkranker und
Sterbender.




