1 Einleitende Gedanken

Die Thematik der Suizide und der Suizidbeihilfe ist in den letzten Jah-
ren zunehmend in das Blickfeld der Offentlichkeit geraten. Als der Deut-
sche Bundestag im Jahr 2015 ein Verbot der geschiftsméafiigen Forderung
der Selbsttotung beschloss, begann eine brisante Debatte um die Folgen
eines solchen Gesetzes und dessen Tragbarkeit. Im Februar 2020 hob
schliefllich das Bundesverfassungsgericht das Verbot mit dem Hinweis
auf das Recht selbstbestimmten Sterbens auf (Bundesverfassungsgericht
2020). Seitdem entwickelte sich ein breiter Diskurs um das Themenfeld,
in dem sich zahlreiche Sprecher*innen mit unterschiedlichen Blickwin-
keln bemerkbar machten. Aus diesem Grund lohnt es sich, insbesonde-
re aus soziologischer Sicht die komplexe Sachlage zu untersuchen und
die Perspektivenvielfalt inmitten der gesellschaftlichen Aushandlung der
Konfliktsituation offenzulegen.

Es ist keine einfache Aufgabe, Orte zu finden, an denen mehrere Inte-
ressengruppen zu gleicher Zeit tiber denselben Gegenstand diskutieren.
Oftmals werden mdoglichst schnelle Problemldsungen angestrebt, sodass
lediglich einige wenige Standpunkte betont und synchron thematisiert
werden. Vor dem Hintergrund moderner, flexibler Gesellschaften mit
wachsenden Moglichkeits- und Denkspektren kann an dieser Stelle nur
auf das Potential gleichberechtigter Diskussionsrdume hingewiesen wer-
den, um der gegenwirtigen Komplexititslage gerecht zu werden. Dem-
entsprechende Erfolgsbeispiele realisieren sich in der Entwicklung von
Ethikriten oder -kommissionen, in denen sich unterschiedliche Sprecher-
positionen iiber kontroverse Sachlagen austauschen. Auch in Deutsch-
land leistet sich die Bundesregierung einen Ethikrat und bezieht dessen
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Empfehlungen zum Teil in politische Entscheidungsfindungen mit ein.
Im Kontext der Suizidbeihilfe fanden bisher zwei Sitzungen des Rates
zum Recht auf Selbsttotung sowie zur Phdnomenologie der Sterbe- und
Selbsttotungswiinsche statt. Die veréftentlichten Transkripte jener Debat-
ten eignen sich demzufolge trefflich, um die gesellschaftliche Beobach-
tungsvielfalt auf den Punkt zu bringen und die Hintergriinde und Anlie-
gen der beteiligten Vertreter*innen auszuleuchten.

Bevor jedoch iiber Suizidbeihilfe gesprochen werden kann, sollte
zunéchst der Suizid ndher beleuchtet werden, weshalb er zu Beginn die-
ser Arbeit als beobachtungsabhingiger Gegenstand modelliert wird. In
Anbetracht risikofokussierter Gesellschaften kann er als Risiko wahrge-
nommen werden, wodurch sich primir medizinische Handlungs- und
Interventionsmoglichkeiten ergeben. Ahnlich wie Sterbeprozesse kénnen
auch suizidale Phasen in klinischen Settings organisiert und optimiert wer-
den, unabhingig von individuellen Betroffenenanliegen. Folglich handelt
das einleitende Kapitel von den Perspektivendifferenzen und drztlichen
Autoritdten in medizinisch-institutionellen Settings, die oftmals damit
verbunden sind, den Patient*innen die Entscheidung zuzumuten und die
Verantwortung auf sie zu verlagern. Diese thematische Hinfithrung dient
der Vorbereitung auf die Aussagen der Mediziner*innen in den Ethikrats-
sitzungen. Nun zu meinem konkreten Vorgehen: Ich arbeite mit einem
systemtheoretischen Gesellschaftsverstindnis, weshalb ich zunachst die
funktionale Differenzierungstheorie nach Luhmann beschreibe und im
Anschluss die relevanten Funktionen im Hinblick auf die Suizidthema-
tik charakterisiere, also die Evolution und Ausdifferenzierung des recht-
lichen, des wissenschaftlichen, des medizinischen und des religiosen Sys-
tems. In meinen Augen eignet sich die Systemtheorie als soziologisches
Instrumentarium besonders gut, um die Komplexititslage der Suizide
und der Suizidbeihilfe zu beobachten. Sie macht es moglich, nach den
unterschiedlichen Thematisierungsformen der Expert*innen im Ethikrat
zu suchen und systematisch deren Verortungen und Bearbeitungsmetho-
den offenzulegen. Im Anschluss an meine eigene theoretische Positionie-
rung erfolgt eine Beschreibung des methodischen Vorgehens mit quali-
tativen Mitteln. Zum einen beziehe ich mich hierbei auf die semantische
Analyse in Orientierung an Nassehi und Saake und mache die Kontin-
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genz zu meinem Forschungsgegenstand. Das bedeutet, dass ich auf zwei-
ter Ebene beobachte, welche unterschiedlichen Positionierungen im Hin-
blick auf die Suizidthematik im Ethikrat transparent werden, und anhand
der expertenspezifischen Realititszugriffe zeige, wie andere mit Kontin-
genz umgehen. Zum anderen verwende ich die analytischen Mittel der
Grounded-Theory-Methodologie nach Kathy Charmaz, um die zugrun-
deliegenden Transkripte zu analysieren. Das Ziel ist die karikierende
Herausarbeitung der Expertenperspektiven und Begriindungszusam-
menhinge, und zwar stets in dem Bewusstsein um meine eigene Stand-
ortgebundenheit. Nach einer kurzen Darstellung der gesellschaftlichen
Funktionen des (Deutschen) Ethikrats als besondere Organisationsform
werden drei zentrale Blickwinkel analysiert und einander gegentiberge-
stellt. Im Kontext der Suizidthematik tiberzeugen letztlich die eigenlogi-
schen Perspektiven der juristischen, medizinischen und ethischen Ver-
treter*innen, die ihre fachspezifisch konstruierten Bezugsprobleme mit
je eigenen Mitteln 16sen, um den Suizidkomplex zu bewiltigen. Im letz-
ten Kapitel resultieren nicht nur die Schlussfolgerungen aus der Offen-
legung der Differenzen, sondern auch die Potentiale einer transparenten
Entscheidungsvorbereitung im Kontext der gegenwirtigen Konfliktsitu-
ation fiir die Gesetzgebung.
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