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Vorwort

Vor	gut	zehn	Jahren	ist	die	Diskussion	über	das	vorzeitige	Sterbendurch	den	Freiwilligen	Verzicht	auf	Nahrung	und	Flüssigkeit,	kurzFVNF,	–	von	vielen	auch	als	Sterbefasten	bezeichnet	–	in	die	Gesellschaftgetragen	worden	(Chabot	&	Walther	2010,	2017).	Die	Diskussion	warzunächst	zögerlich,	hat	sich	dann	jedoch	immer	intensiver	entwickelt.Seither	sind	dazu	diverse	Beiträge	aus	klinischer,	ethischer,philosophischer,	theologischer	und	auch	aus	juristischer	Sichterschienen,	jedoch	nur	wenige	Berichte	darüber,	wie	FVNF	konkretverlaufen	kann.Aus	dieser	Situation	heraus	entstand	das	Vorhaben,	21	breit	undfundiert	recherchierte	Fälle	als	kurze	Narrative	darzustellen,	zukommentieren,	durch	einen	Fachbeitrag	aus	psychiatrischer	undmedizinethischer	Sicht	zu	ergänzen	sowie	abschließend	auf	dieöffentliche	Wahrnehmung	des	Sterbefastens	einzugehen.	Bei	derAuswahl	der	Beispiele	leitete	uns	der	Wunsch,	dass	diese	die	großeBreite	an	Motiven	und	Verläufen	annähernd	abbilden.Das	vorliegende	Buch	richtet	sich	an	ein	breites	Publikum:Menschen,	die	einen	FVNF	für	sich	in	Betracht	ziehen	oder	zum	Beispielvon	einem	Angehörigen	hierfür	um	Beistand	gebeten	werden;P�legefachpersonen,	Ärzte1,	Seelsorgende;	aber	auch	andere,	die	mitsolchen	Fällen	konfrontiert	sind	und	um	Unterstützung	gebetenwerden;	nicht	zuletzt	auch	an	Journalisten	und	Politiker,	die	sich	mitder	Thematik	auseinanderzusetzen	haben.Allen,	die	uns	bei	der	Arbeit	an	diesem	Buch	mit	ihrer	Hilfeunterstützt	haben,	sei	hier	herzlich	gedankt;	mehr	dazu	am	Ende	desBuches.Juli	2020 Peter	Kaufmann,	WinznauManuel	Trachsel,	Zürich	und	BaselChristian	Walther,	Marburg
1					Zugunsten	einer	lesefreundlichen	Darstellung	wird	in	diesem	Text	bei	personenbezogenenBezeichnungen	in	der	Regel	die	männliche	Form	verwendet.	Diese	schließt,	wo	nicht	anders



angegeben,	alle	Geschlechtsformen	ein	(weiblich,	männlich,	divers).
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Sterbefasten: Betrachtung einer komplexen Realität

Peter Kaufmann, Manuel Trachsel, Chris�an Walther

	Die	ersten,	ausführlichen	empirischen	Angaben	zum	Sterbefastenverdanken	wir	einem	Forschungsprojekt	des	niederländischenPsychiaters	Boudewijn	Chabot	(vgl.	Chabot	&	Walther	2010,	2017).Inzwischen	gibt	es	dank	weiterführender	Forschung	und	durchpersönliche	Erzählungen	von	Sterbewilligen	beziehungsweise	derenAngehörigen	weitere	Fallbeispiele,	die	es	ermöglichen,	das	Sterbendurch	den	freiwilligen	Verzicht	auf	Nahrung	und	Flüssigkeit	(FVNF)besser	nachzuvollziehen.	Der	Überblick	über	solche	Berichte	wirdallerdings	dadurch	erschwert,	dass	sie	meist	verstreut	in	Form	vonEinzelbeispielen	in	Aufsätzen,	Zeitungsartikeln	und	Büchern	zu	�indensind.Selbst	den	in	Fachzeitschriften	publizierten	Fallgeschichten	wirdmanchmal	eine	zu	positive	Sicht	unterstellt;	umgekehrt	wird	dieAussagefähigkeit	der	verwendeten	Berichte	nicht	immer	hinreichendkritisch	hinterfragt	(vgl.	Ivanović	et	al.	2014).	Im	Sommer	2016veröffentlichte	die	Johns	Hopkins	University	in	ihrem	Journal»Narrative	Inquiry	in	Bioethics«	(Vol.	6,	No.	2)	18	Fallgeschichten	zumFVNF	mit	einer	Einführung	von	Prof.	Thaddeus	Mason	Pope2	undmehreren	kommentierenden	Beiträgen	namhafter	Autoren.Für	den	deutschen	Sprachraum	sind	25	Fallbeispiele	in	Kurzform	aufder	Website	www.sterbefasten.org	zu	lesen,	die	von	palliacura,	einerder	Schweizer	Sterbehilfeorganisation	EXIT	nahestehenden	Stiftung,angeboten	wird.	Zwar	wird	auf	die	Website	häu�ig	zugegriffen,	jedochwird	dieser	Versuch,	das	Sterbefasten	sozusagen	erfahrbar	zu	machen,in	der	Fachliteratur	weitgehend	ignoriert.	Zuweilen	wird	er	alstendenziöses	Werben	für	den	FVNF	eingestuft	(vgl.	z.	B.	Prat	2018).Außerdem	reagieren	einige	Autoren	ausgesprochen	ablehnend	auf	das

http://www.sterbefasten.org/


Wort	»Sterbefasten«	(vgl.	z.	B.	Kittelberger	2018)	–	unter	anderem,	weiles	durch	seinen	positiven	Klang	verharmlosend	wirke.	Zudem	seiFasten	für	viele	Menschen	ein	reinigendes	Ritual	und	somit	im	Kontextvon	Sterbewünschen	befremdlich.	Andererseits	kann	man	sich	leichtdavon	überzeugen,	dass	die	Begrif�lichkeit	»Sterbefasten«	sichinzwischen	bei	Vorträgen,	Artikeln	und	Diskussionen	weitgehenddurchgesetzt	hat.In	unserem	Buch	präsentieren	wir	eine	Sammlung	von	21	Fällen,dargestellt	als	kurze	Narrative.	Sie	beruhen	zum	Teil	auf	Berichten,	diePeter	Kaufmann	und	Christian	Walther	erhalten	hatten.	Weitere	gehenauf	Fachpublikationen,	neuere	Zeitungsreportagen	oder	aufKurzdarstellungen	auf	www.sterbefasten.org	zurück.	Unser	Ziel	war	es,dass	durch	diese	Zusammenstellung	von	sehr	unterschiedlichenVerläufen	des	Sterbefastens	sowie	der	Eindrücke	der	davonmitbetroffenen	Angehörigen	und	der	professionell	P�legendenerfahrbar	wird,	wie	facettenreich	diese	Realität	ist.	Nicht	ganz	so	viel	zulernen	ist	daraus	über	den	Umgang	der	Ärzte	mit	dem	Thema.	Zudemzeigen	uns	die	Fallbeispiele	fast	nichts	zu	spirituellen	Aspekten	beidieser	Form	des	Sterbens.	Möglicherweise	liegt	dies	daran,	dass	aufdenen,	die	einen	FVNF	begleitet	hatten,	oft	noch	erheblicheUnsicherheit	lastete,	da	ihnen	für	das	Sterbefasten	noch	kaumErfahrungen	zur	Verfügung	standen.Während	der	Arbeit	an	unserem	Buch	erschien	von	Christiane	undChristoph	zur	Nieden	(2019)	ein	Buch	mit	elf	Berichten	überMenschen,	die	diesen	Weg	gegangen	sind.	Es	emp�iehlt	sich	alsergänzende	Lektüre	zum	vorliegenden	Buch,	zumal	es	bis	auf	einen	Fallkeine	Überschneidungen	mit	unseren	Erzählungen	gibt	und	dortzusätzlich	sieben	Beispiele	beschrieben	werden,	in	denen	der	FVNFzwar	ernsthaft	erwogen,	letztlich	dann	aber	doch	nicht	durchgeführtwurde.Grundsätzlich	muss	auf	eines	verwiesen	werden:	Es	ist	denkbar,	jawahrscheinlich,	dass	Menschen,	die	ein	mit	erheblichen	Problemenbelastetes	Sterbefasten	miterlebt	haben,	darüber	weniger	gernberichten	als	andere,	die	es	eher	als	positiv	erfahren	haben.	Es	dürftenalso	solche	»negativen«	Fälle	schwer	in	Erfahrung	zu	bringen	sein,	undgegebenenfalls	könnte	dann	ihrer	Veröffentlichung	widersprochen
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werden.	Daher	ist	nicht	auszuschließen,	dass	unsere	Zusammenstellungein	etwas	zu	positives	Bild	des	FVNF	vermittelt.Das	vorliegende	Buch	gliedert	sich	in	vier	Kapitel:	Auf	dieeinleitenden	Hinweise	folgen	21	Fallgeschichten,	dargestellt	vomPublizisten	und	Journalisten	Peter	Kaufmann.	Sie	bilden	denSchwerpunkt	und	werden	anschließend	von	den	drei	Autorengemeinsam	re�lektiert.	Manuel	Trachsel,	Arzt,	Medizinethiker	undPsychologe,	geht	dann	im	Kontext	von	Sterbewünschen	auf	die	Fragenach	der	Selbstbestimmungsfähigkeit	ein	sowie	auf	derenBeeinträchtigung	durch	verschiedene	mentale	Zustände	wieDepressionen	oder	Delirien	oder	im	Hinblick	auf	bestimmteMedikamentengruppen.	In	einem	abschließenden	Teil	gibt	ChristianWalther,	Neurobiologe	i.	R.	und	vormals	ehrenamtlicher	Hospizhelfer,einen	Überblick	über	aktuelle	Stellungnahmen	zum	FVNF.In	der	Literatur	wird	seit	langem	darüber	gestritten,	ob	FVNF	alsSuizid	zu	bewerten	sei;	eine	Einigung	darüber	ist	nicht	in	Sicht.	DieseProblematik	und	eine	Reihe	weiterer,	grundsätzlicher	Fragen	zum	FVNFnehmen	zum	Beispiel	in	dem	von	Michael	Coors,	Alfred	Simon	undBernd	Alt-Epping	herausgegebenen	Buch	»Freiwilliger	Verzicht	aufNahrung	und	Flüssigkeit«	(Coors	et	al.	2019)	relativ	breiten	Raum	ein.Sie	werden	im	vorliegenden	Buch	nicht	erneut	aufgegriffen,	wurdenaber	teilweise	von	Walther	und	Birnbacher	(2019a)	weiter	untersucht,wo	auch	der	Stand	der	Literatur	zu	Beginn	des	Jahres	2019	umfassendberücksichtigt	wurde.Da	ein	Buch	wie	dieses	nicht	in	einem	politischen	Vakuumangesiedelt	ist,	sei	auf	Folgendes	verwiesen:	Wir	sehen	im	FVNF	einevon	mehreren	Handlungsweisen,	die	jeder	–	nicht	nur	am	Lebensende	–in	Betracht	ziehen	kann,	wenn	er	sich	freiverantwortlich	entschlossenhat,	sein	Leben	vorzeitig	zu	beenden,	sei	es	aufgrund	gegenwärtigenoder	absehbaren,	künftigen	Leidens.	Es	ist	für	die	Autoren	nichtentscheidend,	ob	FVNF	als	Suizid	eingestuft	wird	oder	nicht,	und	in	derRealität	–	so	legen	unsere	Fallbeispiele	nahe	–	spielt	dies,	zumindestwährend	der	Durchführung	des	FVNF,	für	die	Akteure	oft	keinewesentliche	Rolle.	Heikler	könnte	–	vor	allem	in	Österreich	–	die	Fragesein,	ob	der	FVNF	möglicherweise	juristisch	als	Suizid	bewertet	wirdund	daher	gegebenenfalls	diejenigen,	die	Personen	dabei	aktivunterstützen,	mit	rechtlichen	Konsequenzen	rechnen	müssen.	Aber	in



den	hier	vorgestellten	21	Beispielen	wurde	dies	praktisch	niediskutiert.	In	mehreren	Fällen	hatte	sich	die	sterbewillige	Personallerdings	gewünscht,	ein	Medikament	zu	erhalten,	um	vorzeitigsterben	zu	können;	weil	es	ihr	dank	der	Gesetzeslage	jedoch	nichtzugestanden	werden	konnte,	nahm	sie	dann	den	FVNF	sozusagenzähneknirschend	auf	sich.
2					http://thaddeuspope.com/vsed/familystories.html
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21 Fallgeschichten, erzählt von Angehörigen und
Pflegenden

Peter Kaufmann

	In	unseren	21	Fallgeschichten	über	den	FVNF	berichten	Angehörige,aber	auch	P�legende	detailliert,	wie	sie	ein	Sterbefasten	aus	nächsterNähe	mitverfolgt	und	was	sie	dabei	empfunden	haben.	Wir	wolltenwissen:	Warum	entschließt	sich	jemand	zum	Sterbefasten?	Welchecharakterlichen	Eigenschaften,	welche	Biogra�ien	und	konkretenErlebnisse	im	Bereich	Krankheit	–	Sterben	–	Tod	stehen	hinter	diesemEntschluss?	Wie	verläuft	der	Sterbeprozess	bei	einem	völligen	Verzichtauf	Nahrung	und	Flüssigkeit?	Wie	verläuft	er,	wenn	noch	etwasgetrunken	wird?	Welche	Komplikationen	und	Schwierigkeiten	könnensich	ergeben?
Viele kennen Fälle von Sterbefasten – doch o� fehlen konkrete
FaktenErzählt	man	aus	gegebenem	Anlass	in	einem	kleineren	oder	größerenKreise	etwas	übers	Sterbefasten,	melden	sich	meist	einigeGesprächsteilnehmer,	die	in	der	Familie	oder	im	Freundeskreis	bereitseinmal	von	dieser	Art	des	Sterbens	gehört	oder	es	sogar	aus	nächsterNähe	mitverfolgt	haben.	Hier	einige	Beispiele,	die	sich	beliebigvermehren	ließen.Von	einem	früheren	Kollegen	erfährt	man	zufällig:	Er	ist	unheilbar	aneinem	Speiseröhrenkrebs	des	oberen	Verdauungstrakts	erkrankt	undoperiert	worden.	Er	lebt	nun	mit	erheblichen	Einschränkungen,	ordnetseine	Verhältnisse	und	lässt	sich	dann	in	ein	Hospiz	aufnehmen,	wo	er



sofort	konsequent	mit	Essen	und	Trinken	au�hören	will,	um	rasch	zusterben.	Ihm	gefällt	es	im	Hospiz,	über	sein	Smartphone	erhält	erdauernd	Zuspruch;	er	hört	mit	dem	Trinken	nicht	auf	–	wie	es	weitergeht,	ist	nicht	zu	erfahren.Ein	90-jähriger	Befürworter	des	Freiwilligen	Verzichts	auf	Nahrungund	Flüssigkeit	(FVNF)	berichtet	nebenbei	im	Gespräch,	dass	zweiseiner	älteren	Brüder	durch	FVNF	aus	dem	Leben	geschieden	sind,	alssie	merkten,	dass	sie	dement	wurden;	auf	Details	will	er	nicht	eingehen,da	es	sich	um	seine	Familie	handelt.Ein	dehydrierter	älterer	Mann	ist	im	Altenheim	zusammengebrochenund	wird	in	eine	Klinik	aufgenommen	und	rehydriert.	Er	bittet,	dortden	FVNF	zu	Ende	führen	zu	können,	den	er	schon	begonnen,	abergeheim	gehalten	hatte,	weil	man	ihm	das	im	Heim	nicht	gestattet	hätte.In	der	Klinik	stößt	er	auf	Verständnis	und	er	darf	dort	sterben.	Wielange	das	gedauert	hat	und	ob	es	Komplikationen	gab,	ist	nicht	zuerfahren.	Allerdings	wird	uns	zum	Totenschein	mitgeteilt,	dass	dort»natürlicher«	Tod	in	Absprache	mit	der	Staatsanwaltschaft	eingetragenwurde.Ein	Journalist	deutet	in	einem	persönlichen	Gespräch	beiläu�ig	aufeinen	Fall	von	FVNF	hin.	Auf	Rückfrage	erfährt	man:	Es	war	seinSchwiegervater,	der	einer	Demenz	entgehen	wollte;	es	sei	gut	verlaufen,aber	die	Gattin	müsse	sich	nun	auch	davon	erholen	und	sei	nicht	zukonkreten	Auskünften	bereit.Es	ist	leider	so:	Nur	selten	erhält	man	weitere	konkrete,	belastbareAngaben,	wenn	man	weitere	Details	erfahren	möchte	–	oft	ist	dasErlebte	auch	nur	noch	bruchstückhaft	im	Gedächtnis	vorhanden.Größtenteils	wird	der	Ablauf	des	Sterbens	positiv	beurteilt,	nurgelegentlich	als	eine	verstörende	und	selten	als	eine	unangenehmeErfahrung	geschildert	–	wohl	vor	allem	mangels	Kenntnissen	über	denVerlauf	eines	Sterbeprozesses.	Um	das	real	vorkommende	Sterbefastenwirklich	beurteilen	zu	können,	ist	man	aber	auf	umfassendeInformationen	über	die	Personen,	ihre	Motive	und	die	Verläufe	desSterbeprozesses	in	einer	größeren	Zahl	von	Beispielen	angewiesen.Wir	haben	leider	wiederholt	die	Erfahrung	machen	müssen,	dass	unsausführliches	Material	für	einen	Fall	zugänglich	war	und	eineGeschichte	geschrieben	wurde,	diese	dann	aber	nicht	veröffentlichtwerden	durfte,	beispielsweise	weil	es	sich	die	Angehörigen,	die	uns


