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Medizinische Behandlungen bieten heute viele Chancen in  

den Bereichen der Lebensrettung und der Heilung von Krank- 

heit. Diese Bemühungen können unter Umständen zu einer 

bloßen Verlängerung des Sterbeprozesses und so zu einer 

starken Belastung des Patienten führen. Dies wirft die Frage 

auf, wie die letzte Lebensphase in menschlicher Weise bewäl- 

tigt werden kann und nach welchen Kriterien Entscheidungen 

für medizinische Behandlungen gefällt werden können. 

In der Arbeit wird die alte moraltheologische Differenzierung 

zwischen „gewöhnlichen“ und „außergewöhnlichen“ Mitteln 

als ein ethisches Kriterium für einen Behandlungsabbruch 

und -verzicht aufgegriffen. Darin wird deutlich, wie sehr 

statt der Fixierung auf objektive Indikationen, Techniken 

und Maßnahmen eine personale Dimension im Vordergrund 

steht und wie notwendig eine individuelle Abwägung in der 

Entscheidung ist und dabei der einzelne Patient im Fokus zu 

stehen hat. 
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Vorwort 

Das Ende des Lebens steht von jeher unter einer besonderen Aufmerksam-
keit und ist Gegenstand intensiver ethischer Reflexion. Gerade im Kontext 
der modernen Medizin kann man dankbar auf die vielfältigen Behandlungs-
möglichkeiten blicken. Diese erfordern jedoch auch in späten und letzten 
Lebensphasen vermehrt Entscheidungen.  

Bereits seit der frühen Neuzeit setzen sich Theologen mit Fragen zu Be-
handlungsabbruch und -verzicht auseinander. In moraltheologischen Dis-
kursen wird dabei immer wieder das Kriterium der „Verhältnismäßigkeit“ 
angeführt.  

Die vorliegende Untersuchung wurde unter dem Titel „Die Frage nach 
dem Kriterium der Verhältnismäßigkeit in Beziehung zur Situation von Pati-
enten angesichts vielfältiger Möglichkeiten in der modernen Medizin“ an der 
Katholisch-Theologischen Fakultät der Universität Erfurt als Dissertation 
eingereicht. Für den Druck wurde der Titel verändert: „Verhältnismäßigkeit 
in der Medizin. Von der Lebensqualität zur Behandlungsqualität als perso-
nale Abwägung“. Hierbei wird hervorgehoben, dass die ethische Frage nach 
Verhältnismäßigkeit auf eine Abwägungssituation zielt. Für die Druckfas-
sung wurde zudem neuere Literatur eingearbeitet. 

An dieser Stelle möchte ich auch herzlich danken. Meinem Doktorvater, 
Prof. P. Dr. Josef Römelt CSsR bin ich dankbar für die Themenstellung sowie 
für die Begleitung des Promotionsprojektes. Seine motivierende und vertrau-
ensvolle Art förderte meine Freude an der moraltheologischen Arbeit. Für 
die Erstellung des Zweitgutachtens möchte ich herzlich Prof. Dr. Josef Pil-
vousek danken. Beide haben zudem als Herausgeber die Arbeit in die Reihe 
„Erfurter Theologische Studien“ aufgenommen.  

Für die Besprechung des Promotionsvorhabens möchte ich zudem den 
Kommilitonen am Lehrstuhl für Moraltheologie und Ethik danken. Ebenso 
für meine Zeit als Doktorand am Promotionszentrum des Interdisziplinären 
Forums Religion (IFR). Stellvertretend möchte ich hier Prof. Dr. Benedikt 
Kranemann und Prof. Dr. Jörg Rüpke nennen.  

Für die Korrekturhinweise danke ich insbesondere meiner Frau, Annika 
Bender, und Dr. Henning Nörenberg, Kopenhagen. Für die Erstellung der 
Druckvorlage danke ich ganz herzlich Frau Lic. theol. Daniela Kranemann.  
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