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Sterben geschieht in unseren Tagen und Gegenden hauptsachlich in Spitdlern sowie Alters- und Pflege-
heimen. Bei Menschen liber 65 Jahren kommen in der Schweiz in ca. 84 % der Fdlle mindestens eine
medizinische Massnahme, die das Lebensende betrifft, dazu. Wie kann hier ein gutes Sterben gelingen
unter Voraussetzung der Pramisse, dass ein guter Abschied dazugehort?

Zunachst geht es um menschliche Personen. Jeder Mensch ist eine einmalige Person und lebt in
wechselseitigen Beziehungen. In diesen werden die jeweiligen Lebenserzahlungen, ontologisch an die
Leiblichkeit zurlickgebunden, wechselseitig verkniipft. Dadurch wird personale Identitdt bezeugt, was
die Erzahlung im Abschiedsprozess auf eine transzendente Hoffnung hin 6ffnet und so den Abschied auf
den Glauben an ein Wiedersehen nach dem Sterben miinden ldsst. Im Kontext medizinischer Massnah-
men betrifft dieses Sterben und Abschiednehmen ebenso das arztliche Ethos. Der Kern dieses Ethos
besteht in der Wiederherstellung der Beziehungsfahigkeit der Person. Deshalb verlangt das arztliche
Ethos in einigen Situationen danach, zumindest voriibergehend auf scheinbar indizierte medizinische
Handlungen zu verzichten bzw. diese aufzuschieben, um einen Abschiedsprozess und damit eine wech-
selseitige «reconnaissance» der Person zu ermdoglichen. Die dritte These verbindet die beiden ersten
Uberlegungsstriange mit der gegenwirtigen Bestattungskultur in Hinblick auf den Abschied, denn ein
arztliches Handeln, das die Wiederherstellung der Beziehungsfahigkeit ins Zentrum stellt, wertet auch
die Bestattungskultur auf. Diese ist, dem gesellschaftlichen Trend folgend, tendenziell individuell und
weist starke Tendenzen von Anonymitat auf. Individualitdt und Anonymitat erschweren aber den Ab-
schied. Erfolgt jedoch eine moglichst grosse Wiederherstellung der menschlichen Person vor dem Ver-
sterben, kdnnte das diese Tendenzen durchbrechen und bessere Abschiedsprozesse ermdglichen. Dies
ist gesellschaftsrelevant, weil der psychischen Gesundheit férderlich.

Weiterflihrende Fragen, die nicht abschliessend zu verstehen sind, betreffen konkret die entspre-
chende Gestaltung der Raume, wo Menschen sterben. Philosophisch und theologisch stellt sich die Prob-
lematik der Vertretbarkeit eines ontologisch starken Personenbegriffs in einer Gesellschaft, wo sich viele
Menschen nicht mehr auf etwas festlegen wollen. Ebenso ist zu fragen, welche Gruppierungen sich an
der Diskussion (iber die Inhalte des arztlichen Ethos beteiligen sollen. Schliesslich ist eine klare Kommu-
nikation notwendig, um dem Missverstandnis vorzubeugen, dass man Menschen am Lebensende The-
rapien bewusst vorenthalten will. Keinesfalls geht es darum, fragiles Leben als minderwertig anzusehen

und den Tod beschleunigen zu wollen.
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