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Suizid unter Beihilfe von Sterbehilfeorganisationen
in den Alters- und Pflegezentren der Stadt Ziirich

Bis sich Veranderungen umsetzen lassen, braucht es oft viel Zeit, besonders wenn sie ethisch und
politisch schwer wiegen. Wie sich die Stadt Zrich mit dem Thema des assistierten Suizids in ihren

Alters- und Pflegezentren auseinandersetzte und diesen schliesslich erlaubte, zeigt dieser Beitrag.

Im Juli 1987 wurde eine geplante Selbsttdtung unter Beihil-
fe einer Sterbehilfeorganisation in einem stadtischen Pfle-
gezentrum bekannt. Der damalige Vorsteher des Gesund-
heits- und Wirtschaftsamts verfligte daraufhin ein Verbot
der Durchflihrung und Unterstiitzung von Selbsttétungen
in allen seinen Einrichtungen. In der Folge verliessen einige
wenige Bewohnerinnen und Bewohner diese Institutionen,
um mit Hilfe und in Begleitung einer Sterbehilfeorganisation
zu sterben.

Neu organisierte Versorgungskette

Im Laufe des Jahres 2000 nahm die Stadt Zurich eine Klei-
ne aber wegweisende Reorganisation vor. Die Altersheime
und Alterssiedlungen, die zum Sozialdepartement gehor-
ten, wurden dem neuen Gesundheits- und Umweltdepar-
tement (GUD) zugeordnet. Mit den Spitdlern, Pflegezentren
und der Spitex entstand so die Versorgungskette rund um
Gesundheit und Alter unter GUD-Fuhrung.

Diese Zuordnung bedeutete, dass das Verbot des assis-
tierten Suizids nun auch flr Altersheime und Alterswoh-
nungen galt, was bei Bewohnerinnen und Bewohnern,
Mieterinnen und Mietern heftigen Protest ausloste. Denn
es bedeutete fUr sie, dass sie, die ihre Wohnform unter den
Aspekten Sicherheit und Freiheit gewahlt hatten, nun im
Fall eines geplanten Suizids das Heim oder die Wohnung
verlassen mussten. Sie machten geltend, dass das Verbot
ein nicht gerechtfertigter Eingriff in inre Autonomie sei.

Schiitzenswerte Interessen

In unserer Gesellschaft werden Sterben und Tod oft ta-
buisiert, oft ausgeblendet. Das GUD blendete das Thema
nicht aus sondern ging es mit dem gebotenen Respekt an.
Zum damaligen Zeitpunkt musste entschieden werden,
was wichtiger und schitzenswerter ist: Das Recht des Ein-
zelnen auf Selbstbestimmung, auch im Hinblick auf eine
Selbsttétung samt der Inanspruchnahme der dazu nétigen
Hilfe, oder aber das Interesse der Offentlichkeit und ande-
rer Bewohnerinnen und Bewohner der betreffenden Insti-
tutionen.

Die Entscheidung wurde nach verschiedenen Anhorun-
gen und Klausuren mit Fachpersonen aus allen Vertretun-
gen und Verbanden sowie unter Einbezug dreier in Auftrag
gegebenen Gutachten sorgfaltig aber zu diesem Zeitpunkt
mutig gefallt.

Pro und Conira
Zu den Uber 20 ausgearbeiteten Pro- und Contra Argu-
menten zahlten unter anderem die folgenden:

= dass die Uberwiegende Anzahl von Suizidhandlungen in
allen Altersgruppen die Folge von depressiven Verstim-
mungen ist und dass 85 bis 95 Prozent aller vom Suizid
Geretteter spater und langfristig froh sind, weiterzuleben
und dass somit 5 bis 15 Prozent aller vom Suizid Geret-
teter nicht froh darUber sind, dass sie gerettet wurden,

= dass die Lebensverlangerung mit technischen Mitteln
um jeden Preis auch gegen den Willen von Patientinnen
und Patienten sowie Angehdrigen in den stadtischen In-
stitutionen nicht mehr vorkommt, sondern dass passive
Sterbehilfe (Sterbenlassen) und Palliation durch Verzicht
auf lebensverlangernde medizinisch-pflegerische Mass-
nahmen auf Wunsch der Betroffenen in den stadtischen
Institutionen bereits gangige Praxis ist,

= dass das Selbstbestimmungsrecht des urteilsféhigen
Menschen in unserer individualistisch gepragten Gesell-
schaft stark gewichtet wird und dass dieses Recht ein
wichtiges Element der individuellen Entfaltung darstellt
und dass die Einschrénkung des Selbstbestimmungs-
rechts dieser Personen im Sinne eines Verbots der Bei-
ziehung von Sterbehilfeorganisationen rechtlich fraglich
bzw. im Falle der Alterswohnungen rechtlich unzulassig
ist.

<< In unserer Gesellschaft werden
Sterben und Tod oft tabuisiert,
oft ausgeblendet. >>

Drei Gutachten

Zudem gab das GUD drei Gutachten in Auftrag: Das
Rechtsgutachten von Prof. Dr. Tobias Jagg kam zum
Schluss, dass das dem einzelnen Menschen zukommende
Recht auf Selbstbestimmung das Recht umfasse, den Frei-
tod zu wahlen. Diese grundrechtlich geschitzte Entschei-
dungsfreiheit setze aber voraus, dass die betroffene Per-
son in der Lage sei, ihren Willen frei zu bilden und danach
zu handeln.

Das theologisch-sozialethische Gutachten von Prof. Dr.
Werner Kramer nimmt eine je nach Institution unterschied-
liche Gewichtung der Kriterien «Selbstbestimmung» und
«Schutz des Lebens» vor. Demnach unterstehe es dem
selbstbestimmten Entscheid der Bewohnerinnen und Be-
wohner von stadtischen Altersheimen, Kontakt mit Sterbe-
hilfeorganisationen aufzunehmen und ihnen zur sogenann-
ten Freitodhilfe Zutritt zu ihrem Wohnbereich zu gewéhren.



Kurt Meier

Das ethische Gutachten von Prof. Dr. Hans Ruh beflr-
wortete eine prinzipielle Lockerung der Regelungen zur
Beihilfe zum Suizid, da dadurch ein Schritt vom bisherigen
Paternalismus hin zur Selbstbestimmung gemacht werde.
In den Spitalern sei ein Verbot allenfalls vertretbar, da die
Patientinnen und Patienten in der Regel nur voruberge-
hend hospitalisiert wirden. Ein Verbot in den Pflege- und
Alterszentren erachtete er hingegen nicht als vertretbar, da
damit Menschen gezwungen wurden, ihr Zuhause zu ver-
lassen, um inr Selbstbestimmungsrecht zu voliziehen. Dies
wirde einen massiven Eingriff in das Recht des Einzelnen
darstellen, mit Wiirde und soweit als moglich selbstbe-
stimmt zu sterben.

Neue Regelung

Aufgrund der Ergebnisse dieser umfangreichen Evaluation
beschloss der Stadtrat, das absolute Verbot zur Beihilfe
zum Suizid in den Institutionen des GUD neu zu regeln.
Die neue Regelung hielt fest, dass der selbstbestimmte
Entscheid einer Bewohnerin bzw. eines Bewohners oder
einer Patientin bzw. eines Patienten mit Hilfe einer Sterbe-
hilfeorganisation sterben zu wollen, in allen Einrichtungen
des GUD mit Ausnahme der Stadtspitaler grundsétzlich
akzeptiert wird, sofern die betreffende Person kein eige-
nes Zuhause mehr hat oder in der Institution wohnt.

Aufgrund ihrer Schutzpflichten nimmt die Institution jedoch
je nach Fall Abklarungen vor. Sie Ubernimmt damit keine
Kontrolle der Tatigkeit der Sterbehilfeorganisation oder
des Arztes der das todliche Mittel verschreibt. Es wird nur
geprift, ob die Institution aufgrund inres Betreuungsauf-
trags verpflichtet ist, zu intervenieren.

Kurt Meier
Direktor Pflegezentren der Stadt Zdrich

Sterbehilfe

Direkte aktive Sterbehilfe

Direkte aktive Sterbehilfe ist die gezielte Totung (z. B. durch
mechanische Einwirkung oder durch Injektion eines Giftes)
zur Verkiirzung der Leiden eines anderen Menschen. Sie ist
heute nach Strafgesetzbuch strafbar.

Indirekte aktive Sterbehilfe

Indirekte aktive Sterbehilfe liegt vor, wenn zur Linderung
von Leiden Mittel eingesetzt werden, die als Nebenwirkung
die Uberlebensdauer herabsetzen konnen. Diese Art der
Sterbehilfe ist im Strafgesetzbuch nicht geregelt und gilt als
zulassig. Die Zulassigkeit wird aus der Behandlungspflicht
des Arztes bzw. der Arztin (Linderung von Leiden) abge-
leitet. In diesem Sinne ist die indirekte aktive Sterbehilfe

auch in den Richtlinien der Schweizerischen Akademie der
Medizinischen Wissenschaften (SAMW) als zuldssig aner-
kannt. Entscheidend ist die der Handlung zugrunde liegende
Absicht, namlich die Linderung unertraglichen Leidens und
nicht die Beendigung des Lebens.

Passive Sterbehilfe

Passive Sterbehilfe kennzeichnet sich dadurch, dass keine
Massnahmen getroffen werden, durch die der Eintritt des
Todes hinausgezogert werden konnte. Sie umfasst auch
den Fall, dass bereits getroffene Vorkehrungen dieser Art
(wie Beatmung, Sauerstoffzufuhr, Bluttransfusionen, Ha-
modialyse, kiinstliche Ernahrung) abgebrochen werden. Die
passive Natur der Sterbehilfe ist dadurch charakterisiert,

_dass dem nattirlichen Krankheitsgeschehen und Sterbe-

prozess freien Lauf gelassen wird.

Beihilfe zum Suizid

Von Beihilfe zum Suizid wird gesprochen, wenn jemand
einen Menschen: bei der Verwirklichung eines bereits
gefassten Entschlusses zur Selbsttotung unterstiitzt. Das
kann heissen, dass ein Beauftragter einer Sterbehilfe-
organisation einer Person die notigen Mittel verschafft und
die erforderlichen Instruktionen erteilt, damit diese sich
selbst das Leben nehmen kann, was denn auch tatsachlich
geschieht. Ein solches Vorgehen ist zurzeit nur strafbar,
wenn die Hilfe aus selbstsiichtigen Beweggriinden geleistet
wird (Art. 115 StGB).

Nach den Richtlinien der SAMW iber die Sterbehilfe ist
jedoch die Beihilfe zum Suizid «kein Teil der drztlichen
Tatigkeit».
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