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Professor:

moralen i Holland

Etikeren Theo Boer har evalueret op mod 4000 tilfeelde af aktiv dedshjeelp i Holland. Gennem de seneste ar har han observeret, hvordan laeger

og kontrolorganer har bidraget til et skred i lovens rammer

Lov om aktiv daedshjeelp har aeendret

KASPER SCHLIE
SKRIVER FRA HOLLAND

udland@k.dk

For fa ar siden fik en velha-
vende mand et slagtilfeelde,
hvorefter han blev indlagt pa
et plejehjem i Holland. Den
indflydelsesrige mand var
vant til at blive behandlet
med stor respekt, men nu
matte han finde sig i at blive
naegtet adgang til noget sa
simpelt som en middagslur.
Da han bad personalet om at
fa lov til at se et nyhedspro-
gram klokken 23, blev han
afvist med beskeden om, at
det var et ubelejligt tidspunkt
for aftenvagten.

Kombinationen af man-
dens fysiske tilstand, staerke
karakter og plejehjemmets
stramme regler betgd, at han
mistede lysten til livet. Man-
dens laege argumenterede
med held for, at der var tale
om “ubeerlige lidelser”, hvor-
efter der blev ydet aktiv dgds-
hjeelp.

”Laegen skulle have stillet
flere spgrgsmal til, hvordan
plejehjemmet behandlede
patienten. Kunne han ikke
have anvendt nogle af sine
egne penge pa et bedre pleje-
hjem? Efter min mening giver
nogle laeger op for hurtigt,”
siger Theo Boer, professor i
veerdietik ved Det Teologiske
Universitet i Kampen i Hol-
land.

Det er sager som denne, der
har bidraget til, at den hol-
landske teolog i stigende
grad forholder sig kritisk til,
hvordan laeger, patienter og
kontrolorganer omgas lan-
dets lov om eutanasi, aktiv
d@dshjeelp.

”Gennem de seneste ar er
jegistigende grad blevet
skeptisk over for, hvorvidt
det overhovedet er hensigts-
maessigt at lovgive om aktiv
dgdshjeelp, som vi har gjort
det her i Holland. Hvor dgds-
hjeelp tidligere var en undta-
gelse, er det nu for en betyde-
lig del af befolkningen blevet
en acceptabel mulighed,” si-
ger Boer.

Fra 2004 til 2008 steg det arli-
ge antal af holleendere, der
modtog aktiv dgdshjzelp, fra
1800 til 2331. 12013 var tallet
steget til 4829. Ifplge Theo
Boer er der to hovedforkla-
ringer pa den kraftige stig-
ning, som efter hans mening
afspejler en glidebane.
”Blandt patienter med
kreeft i den terminale fase er
det blevet mere alment ac-
cepteret at anmode om aktiv
d@dshjeelp, men det er den
relativt stgrre stigning inden
for andre patientgrupper, der
bekymrer mig mest. Indtil
2009 var eutanasi naermest
uhgrt inden for psykiatrien.
Fra 2012 til 2013 sa vi en tre-
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A 12004 var antallet af hollendere, der modtog aktiv dedshjaelp, 1800. 1 2013 var tallet steget til 4829 mennesker. Ifglge teologen Theo Boer, der i 10 ar var med til at
evaluere brugen af aktiv dgdshjzelp i Holland, er udviklingen en glidebane. — Modelfoto: Roos Koole/ANP/Scanpix.

VW Vi har vaeret noget naive i vores
antagelse om, at legaliseringen af en
eksisterende praksis ville betyde, at praksissen
ikke ville @ndre sig med tiden. For mange til-
haengere af aktiv dgdshjeelp er den fgrste lov-
givning blot et springbraet mod mere.

THEO BOER, TEOLOG OG PROFESSOR | VARDIETIK

dobling af psykiatriske pa-
tienter, der modtog aktiv
dedshjeaelp. I gruppen af de-
mente skete der en fordob-
ling i samme periode, og fg-
lelsen af at vaere *meet af da-
ge’ blev ogsa en gyldig arsag.
Herudover begyndte vi at se
tilfeelde af sakaldt duo-euta-
nasi, hvor et par modtager
aktiv dgdshjeelp pa samme
tid — for eksempel hvis konen
er dgdeligt syg, og manden
ikke kan leve med tanken om
den meningslgshed og en-
somhed, der vil fylde ham pa
et plejehjem.”

Theo Boer peger pa, at op-
rettelsen af en seerlig dgds-
hjeelpsklinik i 2012 har bidra-
get til stigningen, da klinik-
ken assisterer hundredvis af
patienter, hvis egne leeger af
forskellige arsager har afvist
et gnske om eutanasi.

Disse nye grupper udgor
stadig blot 20 procent af dem,

der modtager aktiv dgds-
hjeelp, men ifglge Theo Boer
vil denne andel stige yderli-
gere i de kommende ar.
”Aktiv dgdshjeelp er pa vej
til at blive ordineer medicinsk
praksis i Holland. Eutanasi
plejede at veere undtagelsen,
men for mange er det i stedet
blevet undtagelsen at mgde
en laege, der naegter eutanasi,
og dét er, hvad jeg kalder en
glidebane. I bagklogskabens
lys spgrger mange holleende-
re: Hvorfor var vi ikke mere
kritiske?”, siger Theo Boer.

Da Hollands politikere, juri-
ster og leeger udformede lo-
ven om eutanasi i rene op til
2002, kom den til at indehol-
de relativt abne formulerin-
ger; den specificerede eksem-
pelvis ikke praecist, hvilke ar-
sager til “ubeerlige lidelser”,
der faldt inden for lovens
rammer. Men for samfundet

LOVEN OM AKTIV D@DSHJALP | HOLLAND

Loven blev indfgrt i 2002 og stiller seks krav il en lege, der er blevet

anmodet om at yde aktiv dgdshjelp:

P> Patientens gnske om dadshjelp er frivilligt og velovervejet.
P> Patienten oplever, hvad der kan karakteriseres som ubzrlige og

permanente lidelser.

P Patienten forstar sygdommens behandlingsmuligheder.
P> Patient og laege er enige om, at der ikke er alternative behandlinger

til radighed.

» Yderligere en lage har vurderet, at kriterierne er opfyldte.
» Dodshjalpen er udfgrt med omhu.

var referencerammen klar:
Det var uhelbredelige patien-
ter med staerke smerter som
fglge af for eksempel kreeft
og aids, debatten kredsede
om.

”Derfor var laegerne meget
konservative i begyndelsen,
hvor de ikke ville ga meget
leengere end til at yde aktiv
dgdshjeelp til patienter, der
led uhelbredeligt af kreeft. Og
evalueringskommissionerne
var lige sa tovende i forhold
til at godkende sager, der rak-
te ud over kraefttilfeelde,” si-
ger Theo Boer.

”En af grundene til, at aktiv
dgdshjeelp blev tilladt i Hol-
land, var, at et antal laeger
opererede inden for en grazo-
ne, hvor de allerede ydede
dgdshjeelp gennem brugen af
smertestillende midler — det
sker ogsa i Frankrig, Spanien,
Danmark — alle steder. Men i
Holland blev denne praksis

gjort transparent og kontrol-
leret. Maske som en konse-
kvens af vores calvinistiske
etik, der insisterer pa arlig-
hed og gennemsigtighed. Og i
bagklogskabens lys var den
gamle praksis maske ikke sa
darlig. Ingen laege ville over-
lade en patient til store lidel-
ser uden at ggre noget,” kon-
staterer han.

Som en del af loven om
eutanasi har Holland ogsa
indfgrt evalueringskommis-
sioner, der skal gennemga al-
le tilladelser til dedshjeelp.
Theo Boer mener, at kommis-
sionerne er yderst ngdvendi-
ge, fordi landets eutanasilov
er sa aben for vidtgaende for-
tolkninger, som tilfeldet er,
men han er ogsa skeptisk
over for, om kommissionerne
selv er begyndt at tage for let
pa muligheden for aktiv
dgdshjeelp.

”En del af min kritik bestar

i, at kommissionerne har ab-
net portene pa vid gab, og til
en vis grad er jeg selv med-
ansvarlig. Vi har godkendt
tilfelde, der var i grazonen,
uden at veere tilstraekkeligt
bevidste om, at vores god-
kendelser ville skabe en ny
retspraksis for de kommende
artier. Jeg tror, at vi skulle ha-
ve spgt rad hos en dommer.
For nér evalueringskommis-
sionen trzeffer en beslutning
om godkendelse, far vores
afggrelse samme status som
en dom ved Hgjesteret. Ingen
kan udfordre eller omggre
dens beslutninger, hvilket
ikke er sa demokratisk, nar
der er tale om en magtfuld
institution,” siger han.

Pa spgrgsmalet om, hvad det
danske Folketing bgr leere af
Holland, hvis danske politi-
kere pa et tidspunkt i fremti-
den gnsker at legalisere aktiv
dgdshjelp, fremhaever Theo
Boer tre mulige faldgruber:
”For det fgrste vil jeg fore-
sla, at loven bliver krystal-
klar, med hensyn til hvilke
patientgrupper der kan kom-
me i betragtning, eksempel-
vis terminale patienter. Det
ville veere darligt nyt for nog-
le psykiatriske patienter, men
konsekvenserne af en lov, der
er for progressiv, er for risika-
ble. *Ubeerlig lidelse’ som Kri-
terium er for abent. For hvor-
dan kan man som laege sige:
"Dine lidelser er ikke ubeerli-
ge’?. Med utvetydige kriterier
ville evalueringskommissio-

P Theo Boer er 54 ar og er
uddannet teolog ved universite-
terne i Utrecht, Holland, og
Uppsala, Sverige. Han er profes-
sor i vaerdietik ved Det Teologiske
Universitet i Kampen og undervi-
ser i etik ved Det Protestantiske
Teologiske Universitet i

i

Groningen. Boer har udgivet en raekke akademiske artikler, der diskute-
rer de etiske aspekter ved aktiv dgdshjeelp. Theo Boer er medlem af
den protestantiske kirke i Holland og bor med sin familie uden for uni-

versitetsbyen Utrecht.

P> Ved siden af sit arbejde ved universitetet var Theo Boer fra 2005 til
2014 medlem af en af de fem hollandske evalueringskommissioner for
aktiv dgdshjzelp. Kommissionerne bestdr af en laege, en etiker og en
jurist og har som hovedopgave at kontrollere, om landets leeger over-
holder lovens kriterier for udfgrelsen af aktiv dgdshjeelp. I sine niari
kommissionen vurderede Boer op mod 4000 tilfaelde. Neesten tre fler-
delele af kommissionernes sager handler om patienter, der lider af
uhelbredelig kraeft, men i stigende grad evaluerer de ogsa tilfeelde,
hvor patienterne har lidelser som demens, skizofreni eller depression.

HVORFOR

P Siden lovliggarelsen af aktiv dedshjaelp i 2002 har Hollands eva-
lueringskommissioner blot erklzeret ganske fa af de cirka 25.000
udfarelser af aktiv dgdshjaelp for "utilstreekkelige” i forhold til krite-
rierne. Af godt 4800 tilfelde i 2013, modtog kun 5 kritik. I Igbet af sin
tid i evalueringskommissionen ndede Theo Boer gradvist frem til det
synspunkt, at loven er formuleret for bredt og har fgrt landet ud pa en

etisk glidebane.

ner blive mindre magtfulde
og have brug for etikere som
mig selv. Men hvis Danmark
ogsa vil indfere kontrolorga-
ner, bgr man sprede magten,
sa én gruppe ikke far evnen
til at danne retspraksis,” ly-
der det forste rad.

Theo Boers andet rad er at
forpligte patienten og leegen
til at konsultere en ekspert i
palliativ behandling, sa alle
involverede bliver fuldt be-
vidste om de medicinske al-
ternativer.

”Muligheden for aktiv
dgdshjzelp kan somme tider
forhindre laegen og patienten
iserigst at overveje andre
mulige behandlinger. For sta-
dig flere mennesker er euta-
nasi den mest simple og kon-
trollerede mulighed. For sa
ved du, at pa tirsdag klokken
20.05 vil du veere dgd. Med
palliativ behandling er af-
slutningen pa behandlingen
mere uforudsigelig,” siger
Theo Boer.

Hans tredje rad er, at en
eventuel lov bgr kraeve, at
patienten er ved fuld bevidst-
hed, nar dgdshjzelpen udfe-
res.

”I Holland siger loven, at
eutanasi kan ske pa fore-

sporgsel fra patienten — for
eksempel for ar tilbage. Det
abner deren for, at eutanasi
kan udfgres pa patienter i
koma eller med fremskreden
demens,” siger han.

Theo Boer fremhaever, at
man skal veere bevidst om, at
en lov om eutanasi ikke blot
er et resultat af en @ndring i
moralen. Det er ogsa begyn-
delsen pa en ny moral.

”Vi har vaeret noget naive i
vores antagelse om, at legali-
seringen af en eksisterende
praksis ville betyde, at prak-
sissen ikke ville eendre sig
med tiden. For mange tilhaen-
gere af aktiv dgdshjeelp er
den fgrste lovgivning blot et
springbraet mod mere. Det er
en glidebane, og glidebaner
er fine, hvis du holder af at
sta pa ski. Men selv skilgbere
vil gerne have garanti for, at
de ikke falder ned i afgrun-
den. Sa hvis Danmark gnsker
en lov om eutanasi, skal I
sgrge for, at detaljerede sik-
kerhedsveern er pa plads.
Ellers kan aktiv dedshjeelp
hurtigt blive patientens ret
og leegens pligt,” siger hol-
leenderen.
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”Mujica er revolutioneer. Det
har han altid veeret.”

Den unge, krglharede
mand kigger op fra sin plads
bag disken. Vi sidder i butik-
ken Urugrow, der specialise-
rer sig i cannabis — i dag et
lovligt stof i Uruguay i kraft
af den 79-arige José Mujica,
Uruguays praesident siden
2010.

Implementeringen af loven
traekker ganske vist ud, siden
salget skal reguleres af sta-
ten, men lovtiltaget er allige-
vel en revolution: Uruguay er
det forste land i verden, der
lovligggr verdens mest ud-

bredte illegale rusmiddel.

José Mujica udtalte i forbin-
delse med lovligggrelsen, at
han vil redde statens evne til
at eksperimentere. Og han
tilfgjede, at det eneste, han er
sikker pa, er, at den nuvae-
rende narkokrig er en fejlta-
gelse.

”Jeg er ikke specielt interes-
seret i politik, men Mujica er
noget specielt,” siger Juan
Palece, mens han ruller en
joint.

Hans butik ma ikke seelge
cannabisfrg, sa de foreerer
dem i stedet vaek og tjener
dernaest penge pa godnings-
produkter. De ligger i stabler
pa gulvet.

Uruguays praesident siden
2010 er blevet en global kult-
figur, og det skyldes ikke kun

hans projekt for fri hash. Det
skyldes ogsa, at han har gjort
Uruguay til et land, hvor
abort er lovligt — det fgrste i
Sydamerika.

Og sa er der hans bag-
grund. José Mujica var med i
den marxistiske oprgrsgrup-
pe Tupamaros, der i 1969 ero-
brede en forstad til Montevi-
deo, landets hovedstad, i et
veebnet fremstgd. Siden blev
de slaet tilbage af datidens
autoriteere praesident, Jorge
Pacheco Areco, der satte for-
fatningen ud af kraft og gik
benhérdt efter de revolutio-
naere kommunister.

José Mujica rgg i feengsel og
blev tortureret. Han flygtede
ved flere lejligheder, blandt
andet ved at grave en lang
tunnel ud i friheden, men
hver gang blev han fanget

igen. I alt tilbragte han 13 ar
bag tremmer, inden han fik
amnesti i 1985. Ni ar efter
blev han valgt ind i parla-
mentet.

Historien er en film veaerdig,

<« Praesident José Mujicas
ydmyge livsstil star i skarp
kontrast til stilen blandt
Sydamerikas gvrige ledere.
— Foto: Daniel Caselli/AFP/
Scanpix.

og alligevel er det José Muji-
cas ydmyge levevis, der fasci-
nerer folk mest.

”Verdens fattigste preesi-
dent” kalder de ham. Mujica
kgrer rundt i en gammel fol-
kevogn og har altid sin tre-
benede hund med. Til daglig
bor hani et lille skur af en
gard uden for Montevideo, og

hans adfeerd star i skarp kon-
trast til regionens gvrige le-
dere, som typisk veelter sig i
luksus.

José Mujica er ikke lengere
revolutionaer marxist. Han
accepterer markedet, men
opfordrer til madehold.
Spgrgsmalet er, om det er
hans fortjeneste, at Uruguay
har oplevet gkonomisk
veekst.

Jeppe Vestergaard Frand-
sen er tidligere chef for
Meersk i Uruguay og Argenti-
na og nu selvstaendig ejen-
domsinvestor med bopeel i
Montevideo. Han er kritisk.

”Jeg synes, der er en over-
dreven dyrkelse af Mujica.
Det er ting, der er nemme at
skrive om, og han har redet
pa en bglge med hgje priser

paravarer, og sa er det jo
nemt at tilfredsstille arbej-
derklassen. Mujica har styr-
ket fagforeningerne, og jeg er
bestemt ikke sikker pa, at
han har veeret god for Uru-
guays konkurrenceevne,” si-
ger Jeppe Vestergaard Frand-
sen.

Han bakkes op af advokat
Marcelo Marchesano, som er
specialist i selskabsret.

”Uruguays veekst skal ses i
lyset af, at Argentina — lige pa
den anden side af Rio de La
Plata-floden — har lukket sig
om sig selv. De udenlandske
investorer ser sig om efter an-
dre graesgange, og Uruguay
er et serigst alternativ,” siger
han og tilfgjer, at Mujica har
gget antallet af offentligt an-
satte og styrket en i forvejen
tung offentlig sektor, hvilket

har medfgrt hgjere inflation.

Tilbage i butikken Urugrow
har Juan Palece rullet sin
joint. Det tog lang tid. Forst
skal planten renses, inden de
fine krystaller mgjsommeligt
flikkes sammen til en mini-
cigaret. Den tynde mand gar
ud pa gaden og ryger.

Juan tager et dybt hiv, og vi
kan se glgden lyse op for en-
den af det hvide papir. Han
holder rggen nede i lungerne
et gjeblik og puster langsomt
det hele ud igen, mens to be-
tjente slentrer forbi.

”Jeg er lidt ligeglad med
ideologier. For mig handler
det om, hvordan man lever.
Mujica er mentalt meget ro-
lig. Han bekymrer sig ikke sa
meget. Han har det, han skal
bruge — det ngdvendige. Og
det nyder han.”



