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Een tweede weg naar de dood openen? Nee; 
Voorstel initiatiegroep Uit Vrije Wil is buitengewoon onverstandig; perspectief over sterven verschuift met de jaren

SECTION: OPINIE; Blz. 6

LENGTH: 837 woorden
SAMENVATTING
De grens tussen leven en dood is als een dichte haag. Daarin hebben wij een keurig hekwerk geplaatst. Knip er geen gat naast, zegt Margo Trappenburg.
VOLLEDIGE TEKST:
Met enige regelmaat wordt Nederland bezocht door buitenlandse wetenschappers die studie maken van ons euthanasiebeleid. Buitenlanders hebben daar vaak enge verhalen over gehoord en komen zich daarom ter plekke oriënteren. Meestal doen ze dat door een rondje te maken langs ethici, dokters en sociale wetenschappers die het Nederlandse beleid rond medische hulp bij het levenseinde goed kennen. Het gesprek tussen de buitenlandse onderzoeker en de Nederlandse euthanasiekenners (daar ben ik er een van) verloopt doorgaans als volgt.

De buitenlandse onderzoeker vindt dat kwesties van leven en dood van groot belang zijn, dat je daar zorgvuldig mee om moet gaan en dat er grenzen moeten zijn aan wat mag. Anders komen we op een hellend vlak en waar blijven we dan?

De Nederlandse euthanasiekenner is het hier helemaal mee eens en vertelt dat er in Nederland heel zorgvuldig wordt gekeken naar euthanasiewensen en dat er duidelijke criteria zijn om af te bakenen wat wel en niet mag.

De buitenlandse onderzoeker kan zich vaak maar één hard criterium voorstellen en dat is het eigen verzoek van de patiënt. Mensen zou je alleen moeten helpen sterven als zij hier zelf om vragen. Maar in Nederland wordt juist dit criterium niet altijd in acht genomen, zo heeft de buitenlandse onderzoeker begrepen. Er wordt hier soms ook stervenshulp verleend aan pasgeboren baby's met een zeer ernstige aandoening. Het gebeurt ook wel eens dat mensen bij het sterven worden geholpen als zij terminaal ziek zijn, heel veel pijn hebben, maar niet meer in staat zijn om waar dan ook om te vragen. Het criterium van het eigen verzoek lijkt in Nederland niet zo'n harde grens te zijn. Dus hoe zit dat?

En dan leg ik uit hoe het zit. Dat er in de euthanasiewet twee criteria zijn opgenomen. Het ene is het verzoek van de patiënt, het andere criterium bepaalt dat er sprake moet zijn van uitzichtloos en ondraaglijk lijden. Aan beide criteria moet worden voldaan en waar dat niet het geval is vindt geen euthanasie plaats. Twee artsen moeten kijken of de wens om te sterven echt gemeend is en of de patiënt inderdaad uitzichtloos en ondraaglijk lijdt. Na afloop moet alles op schrift worden gesteld, zodat het handelen van de artsen kan worden getoetst door een commissie die kijkt of aan alle zorgvuldigheidseisen was voldaan. En juist omdat de euthanasiewet gebaseerd is op twee criteria kan het in heel uitzonderlijke gevallen weleens voorkomen dat aan een van de criteria niet precies wordt voldaan, bijvoorbeeld bij die baby's, waar het verzoek om levensbeëindiging afkomstig is van hun ouders, of bij stervende patiënten van wie het lijden letterlijk niet meer om aan te zien is.

Niet iedere buitenlandse onderzoeker laat zich hierdoor geruststellen, maar ik ben zelf elke keer behoorlijk onder de indruk van de manier waarop wij dit in Nederland hebben geregeld. We hebben grofweg dertig jaar over euthanasie gediscussieerd voordat de huidige wet er eindelijk was, maar nu hebben we dan ook een regeling waar we trots op kunnen zijn.

Het lijkt mij buitengewoon onverstandig om naast deze zorgvuldige procedure een tweede weg naar de dood te openen, zoals de initiatiefgroep Uit Vrije Wil vorige week heeft voorgesteld. De voorstanders van het burgerinitiatief willen deze alternatieve route openstellen voor ouderen die 'klaar met het leven' zijn en die vragen om hulp bij zelfdoding. In de door de initiatiefgroep genoemde voorbeelden gaat het om 70-plussers. Er is echter geen enkele reden om de tweede weg naar de dood tot die groep te beperken. Wat te denken van de vrouw van vijftig wier enige kind om het leven komt bij een auto-ongeluk? Moet zij nog twintig jaar voortleven in uitzichtloze wanhoop voor ze in aanmerking komt voor stervenshulp? Wat te denken van de laagopgeleide vrouw van vijfenveertig die na tien miskramen en twee mislukte ivf-behandelingen onder ogen moet zien dat ze nooit een kind zal krijgen en dat het leven haar niet veel meer biedt dan een baan achter de kassa? Moet zij nog 25 jaar afzien?

Ik begrijp de stervenswens van alle mensen die de revue passeren op de website van de initiatiefgroep. Ik begrijp de timmerman die dood wil als hij niet meer kan klussen en de 80-plussers die kampen met allerlei kwaaltjes, die simpelweg moe zijn en er genoeg van hebben. Ik begrijp ook de doodswens van de vrouwen uit mijn eigen voorbeelden. Als het mijn familieleden waren zou ik niet boos worden als zij zelfmoord zouden plegen.

Maar ik ben het met de buitenlandse onderzoekers eens dat een politieke gemeenschap regels moet stellen over leven en dood, met heldere grenzen. Je zou de grens tussen leven en dood kunnen voorstellen als een dichte haag. In die haag hebben wij een keurig hekwerk aangebracht met breed gedragen, plausibele regels. Het zou raar zijn om daarnaast een groot gat te knippen voor mensen die het hekwerk niet mogen passeren.
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