
Von Heidrun Graupner

München, im Juni – Einen Satz wieder-
holt sie immer wieder, in ihrer Mail, am
Telefon, im Gespräch. „Ich bin heute froh
über die Entscheidung, nicht in die
Schweiz gegangen zu sein“, sagt Bettina
Meierhofer. Aufrecht sitzt sie auf der
Couch im Wohnzimmer, sehr beherrscht,
eine schmale Frau in schwarzen Hosen
und schwarzem Shirt, die Hand an einem
zierlichen schwarzen Stock. Es ist ein
buntes Zimmer, vollgestellt mit Engeln
und Schmetterlingen und mit Sonnenblu-
men, die nie verblühen. Der Rollstuhl in
der Ecke fällt nicht auf. Engel und
Schmetterlinge und Sonnenblumen hat
sie immer gesammelt.

Am 14. November 2007 um 21.10 Uhr
schickte Bettina Meierhofer eine E-Mail
an die Schweizer Sterbehilfeorganisati-
on Dignitas: „Sehr geehrte Damen und
Herren, ich bitte um dringende Hilfe und
Information. Bin an MS erkrankt und lei-
de unter starken Schmerzen, die ich ein-
fach nicht mehr ertragen will und kann.“
Dignitas-Geschäftsführer Ludwig Minel-
li meldete sich noch in derselben Nacht,
und seine Antwort fiel anders aus, als sei-
ne Kritiker, die ihm Geschäfte mit dem
Tod vorwerfen, vermuten würden. Es stel-
le sich die Frage, ob die Schmerzmedikati-
on ausreichend sei, schrieb er, sie solle
sich an Professor Borasio im Münchner
Klinikum Großhadern wenden. „Er ist
Palliativmediziner und sollte eigentlich
in der Lage sein, Ihnen bei Ihrem
Schmerzproblem rasch zu helfen. Alles
andere können wir bequem hinterher be-
sprechen.“ Sieben Tage rang sie mit dem
alles beherrschenden Gedanken, nicht
mehr leben zu wollen. Dann wandte sie
sich an Gian Domenico Borasio.

Entscheidung im Bundestag
Die Zurückhaltung bei Dignitas könn-

te vor dem Hintergrund zu sehen sein,
dass im November die Empörung über
die Organisation und ihre deutsche De-
pendance, den Verein Dignitate, einen
neuen Höhepunkt erreichte, weil Digni-
tas auf einem öffentlichen Parkplatz bei
Zürich Sterbehilfe geleistet hatte. Man-
che der deutschen Mitglieder gingen deut-
lich auf Distanz, mit solchen Praktiken
wollten sie nichts zu tun haben. Die Auf-
regung hat sich auch später nicht gelegt,
als Dignitas das Gas Helium beim assis-
tierten Suizid verwendete, und Dignitate
ankündigte, man wolle einen Musterpro-
zess provozieren und so die Schweizer
Praxis der Sterbehilfe in Deutschland
durchsetzen.

Der Neurologe Gian Domenico Bora-
sio mischt sich nicht ein in diese aufgela-
dene Diskussion. „Dignitas ist nur ein
Symptom und nicht das Problem“, sagt
er. 2006 wurde er auf den Stiftungslehr-
stuhl für Palliativmedizin des Klinikums
Großhadern berufen, der schlechte und
der gute Tod ist sein Forschungsgebiet.
Unheilbar Kranke und Sterbende will
die Palliativmedizin unterstützen,
Schmerzen und Leiden lindern, die Le-
bensqualität erhalten, und nur in Ausnah-
mefällen kann diese Medizin nicht hel-
fen. „Warum gibt es so viele Menschen,
die das Bedürfnis haben, sich das Leben
zu nehmen“, fragt Borasio, „und welcher
Weg ist der beste, um den Wunsch nach
Sterbehilfe zu verhindern?“

Am Donnerstag wird der Bundestag in
erster Lesung über den Gesetzentwurf
des SPD-Politikers Joachim Stünker zur
Patientenverfügung debattieren, im
Herbst werden vermutlich weitere Ge-
setzentwürfe vorgelegt. Eine lange Dis-
kussion steht bevor, über das Selbstbe-
stimmungsrecht, das Sterbenlassen und
über den Wunsch nach Sterbehilfe, auch
wenn manche Parlamentarier über die-
sen Zusammenhang nicht reden.

Bettina Meierhofer war 13 Jahre alt,
als sich die ersten Anzeichen der Krank-
heit zeigten, 1985 stand die Diagnose Mul-
tiple Sklerose fest. Da war sie Mitte zwan-
zig, sie hatte einen Job in der Zollverwal-
tung, wollte eine Familie gründen. Sie hei-
ratete, zwei Söhne wurden geboren. Die
Ehe scheiterte, und das habe, sagt sie,
auch an der Krankheit gelegen. Und weil
sie kein Sorgerecht für ihre Kinder er-

hielt, suchte sie sich ganz in der Nähe der
Familie eine kleine Wohnung. „MS-Kran-
ke haben selten eine Chance, das Sorge-
recht zu bekommen, ich konnte den Kin-
dern keine Sicherheit geben.“ Alle Sicher-
heit schwand mit den Jahren, in denen
sich die Schmerzen immer stärker über
den Köper ausbreiteten, Nervenschmer-
zen, die manchmal eine Folge der MS
sind. „Es war wie kochendes Wasser, das
man über meine rechte Körperhälfte
schüttet, unaufhörlich.“ Hausärztin und
Facharzt verschrieben Medikamente,
auch ein wenig Morphium, doch nichts
half. In einer Spezialklinik nahm man ihr
das Morphium weg und ersetzte es durch
andere Arzneien, die Schmerzen wurden
noch stärker, „Ich hatte alle Medikamen-
te durch, ohne Erfolg“, sagt sie. Manch-
mal schlug sie sich die Beine an der Wand
blutig, nur um einen anderen Schmerz zu
empfinden. Sie verkroch sich in der Woh-
nung, „ich habe mich eingesperrt, damit
keiner mitkriegt, wie es mir geht.“ Sie
machte kein Licht mehr an, ging nur noch
nachts auf die Straße und chattete stun-
denlang im Internet, um die Umwelt
nicht wahrzunehmen. „Man fühlt sich
wie ein Tier.“

Über ihre Entscheidung, sich an Digni-
tas zu wenden, hatte Bettina Meierhofer
mit einer Freundin gesprochen, die auch
an MS leidet. Die habe sie verstanden.
Die Schweizer Sterbehilfevereine seien
unter MS-Patienten ein wichtiges The-

ma, „keiner will in ein Pflegeheim, jeder
will entscheiden, wie er endet.“ Niemand
sonst kannte ihren Entschluss, nicht ihr
Ex-Mann, nicht ihre fast erwachsenen
Söhne, nicht die Hausärztin. Sie sah kei-
nen Sinn darin zu reden, „ich war inner-
lich nicht mehr davon abzubringen.“ Wo-
chen später fragte sie ein Bekannter, ob
sie denn nicht gewusst habe, mit welchen
Methoden Dignitas seine Freitodbeglei-
tung jetzt mache. Sie wusste es nicht, und
es hätte sie auch nicht interessiert.
„Wenn man so weit ist, dann ist es einem
egal, wie und wo man stirbt. Man möchte
nur das Mittel und seine Ruhe.“

An Hilfe glaubte sie auch nicht, als sie
in die Palliativstation aufgenommen wur-
de. „Ich dachte, man kann nichts ma-
chen, aber in die Schweiz kann ich immer
noch gehen.“ An eine solche Behandlung
hatten weder sie noch ihre Ärzte je ge-
dacht. „Eine Palliativstation war für
mich Endstation und nicht Rückführung
ins Leben“, sagt sie. Nach einigen Tagen
wurden die Schmerzen weniger, „ich
konnte wieder mehr begreifen“, der Ge-
danke an die Schweiz rückte langsam in
den Hintergrund. „Noch nie war ich so lie-
bevoll aufgenommen worden wie in die-
ser Palliativstation.“ Auch ihr Ex-Mann
Erich Meierhofer wurde intensiv einbezo-
gen, der jüngere Sohn Daniel, der noch zu
Hause lebt, die MS-kranke Freundin und
das alte Hündchen Cleo, weil alle Fragen
behandelt wurden, auch die sozialen.
„Und das soziale Umfeld“, sagt der Arzt
Borasio, „besteht aus Menschen und aus
Tieren.“

Am Rand des Klinikumgeländes liegt
das interdisziplinäre Zentrum, ein fla-
cher Bau mitten im Grünen. Es ist eine be-
sondere Krankenstation, mit einem
Wohnzimmer, einem lautlosen Klavier
und moderner Kunst an den Wänden. Auf
dem blühenden Balkon im ersten Stock

haben Krankenbetten Platz. Und wenn
vor einem Patientenzimmer eine Kerze
brennt, dann ist hinter dieser Türe ein
Mensch gestorben. Von den Sterbenden
lerne er für das Leben, sagt Borasio, „das
ist ein großes Geschenk.“

Menschen sollen trotz schwerer Krank-
heit ihre Zeit als lebenswert empfinden,
sie sollen selbst entscheiden, ob sie lebens-
verlängernde Behandlungen wollen oder
nicht und ohne Angst sterben: Dafür strei-
tet Borasio und mischt sich auch in die Po-
litik ein. Justizministerin Brigitte Zy-
pries berief ihn in ihre Arbeitsgruppe zur
Patientenverfügung, aus deren Stellung-
nahme der SPD-Gesetzentwurf entstan-
den ist. Und der Italiener Borasio besteht
mit fast deutscher Beharrlichkeit auf ei-
nem Gesetz, was auch daran liegt, dass
seine Frau Richterin ist und ihm die Juris-
terei nahegebracht hat. Er stellt sich
auch gegen die meisten Ärzte, die über-
haupt kein Gesetz wollen. Die Unsicher-
heit sei groß, sagt er, man brauche ein Ge-
setz, das Menschen ohne Bewusstsein die
Verbindlichkeit ihrer Patientenverfü-
gung in jeder Phase einer Krankheit ga-
rantiere.

Furcht vor Fundamentalisten
Jeder Wille sei zu respektieren, sagt er

und erzählt von seinen Eltern: Seine Mut-
ter lehnt, sollte sie sich einmal nicht mehr
äußern können, jede lebensverlängernde
Therapie ab, sein Vater dagegen verlangt
sie, er verlangt alles, was die Medizin zu
bieten hat. Sollte der Notfall eintreten,
dann würde der Sohn das vertreten, ob-
wohl er anderer Meinung ist. Er hat die El-
tern beraten, als sie die Verfügung schrie-
ben, Ärzte wüssten, welche Fehler man
dabei machen kann. Sie sollten Ratgeber
für dieses Dokument sein, im Gespräch
sollte es entstehen. „Bei jedem Hauskauf
gibt es eine Beratungspflicht, und da geht

es nur ums Geld“, wundert er sich. Nun
ist das mit dem Wissen von Ärzten so eine
Sache. Vor zwei Jahren, auf dem Juristen-
tag in Stuttgart, hat auch Borasio be-
klagt, dass viele Ärzte glaubten, Morphi-
um verkürze das Leben und sei strafbare
Euthanasie, darunter ein Drittel aller neu-
rologischen Chefärzte. Morphium ist ein
Mythos, noch immer. „Doch mit Morphi-
um kann man niemanden töten, wenn
man es richtig anwendet“, erklärt er, „es
verlängert eher das Leben, weil es die
Schmerzen nimmt.“ Das Leben von Betti-
na Meierhofer wäre anders verlaufen, hät-
ten die Ärzte beim Wort Palliativstation
nicht nur an Krebs und Tod gedacht, hät-
ten sie nicht diese Angst vor Morphium.
„Das ist ein trauriges Beispiel dafür“,
sagt er , „wie unbekannt die Palliativme-
dizin ist.“

Politiker reagieren nicht auf solche
Klagen, es sieht nicht so aus, als wollten
sie die Palliativmedizin zum Pflichtfach
für alle Medizinstudenten machen, wie es
Borasio oder der Oberarzt im Großhader-
ner Zentrum, Stefan Lorenzl, verlangen.
Kürzlich hat Lorenzl in der Evangeli-
schen Akademie in Tutzing eine bittere
Bilanz gezogen. Ärzte, sagte er, lernten
nicht mehr, mit Schwerkranken zu spre-
chen, Patienten würden mit den Worten
„keine Therapie mehr möglich“ abgescho-
ben, sie stürben allein in einem winzigen
Zimmer. Die Bedürfnisse von Menschen,
denen die Medizin keine Heilung geben
könne, würden negiert. Für die Palliativ-
stationen, die überall gebaut werden,
weil es dafür Zuschüsse gibt, fehlten die
Fachärzte, die Kranken würden wieder
abgeschoben, jetzt in einen Bereich, „der
eben einen schönen Namen trägt“.

In Großhadern kennt man viele Fälle,
denen es so ergangenen ist wie Bettina
Meierhofer, Patienten, die verzweifelt da-
rüber nachdachten, wie sie sich das Le-

ben nehmen könnten, weil sie keine Hilfe
fanden. Es sind aber nicht nur die schlim-
men Defizite in der Palliativmedizin, die
Menschen zu Sterbehilfevereinen brin-
gen. Auch die Debatte im Bundestag
beunruhigt Borasio, die Frage, wie viele
Parlamentarier die Verbindlichkeit einer
Patientenverfügung einschränken wol-
len. Man nehme den Menschen dann ihre
Autonomie, warnt er, sie würden so erst
auf den Gedanken gebracht, zu kontrol-
lieren, wer sie wann tötet. „Man treibt sie
zu den Euthanasiebefürwortern.“

Nichts ist einfach in dieser Diskussion
über Sterben und Töten. Der Experte Bo-
rasio zieht Berge von Papier aus seinem
Schreibtisch, Studien, mit denen er seine
Position untermauert. Es sind die Funda-
mentalisten auf beiden Seiten, die ihm
Sorgen bereiten, weil sie die Diskussion
bestimmen, auch mit falschen Informatio-
nen. Holland mit seinem Euthanasie-
gesetz sei kein Land jenseits aller Moral,
sagte er, „die Holländer sind hochverant-
wortlich, doch die Daten zeigen, dass die-
ses Gesetz keine Lösung ist.“ Diese Daten
belegen, wie schnell bei der aktiven Ster-
behilfe die Hemmschwelle sinkt, auch
weil es leichter ist, „bring’ mich um“ zu
sagen, als sich selbst zu töten. „Ohne das
holländische Gesetz wüssten wir nicht,
dass dieser Weg nicht geht.“

Freiheit auf drei Rädern
Aktive Sterbehilfe und assistierter Sui-

zid „ist nicht die Aufgabe eines Arztes“,
warnt Borasio, das zerstöre das Vertrau-
en zwischen Arzt und Patienten. Er hat
aber Kranke kennengelernt, deren
Wunsch nach Hilfe beim Suizid er begrei-
fen konnte, da sich ihr Leiden kaum lin-
dern ließ, zum Verzweifeln war es. „Wäre
ich mit einem solchen Patienten auf einer
einsamen Insel, dann wüsste ich nicht,
was ich machen würde, trotz meiner
christlichen Einstellung.“ Doch emotio-
nale Betroffenheit genüge nicht für ein
Gesetz. „Was für den Einzelnen gut sein
mag, ist für die Gesellschaft schlecht.“
Kein Land habe eine Lösung gefunden,
nicht die Schweiz, welche die Suizidhilfe
dem freien Markt überlässt, nicht der
US-Staat Oregon, wo ein strenges Gesetz
den ärztlich assistierten Suizid regelt
und die Palliativmedizin gut ist. Auch
dort gibt es eine Grauzone.

Die Todesstatistik aus Oregon aber ver-
wendet er in seinen Vorträgen, weil sie ge-
naue Zahlen enthält. Er zeigt dann im-
mer eine merkwürdige Grafik: Auf der
linken Seite des Bildes sind dicht ge-
drängt 999 schwarze Punkte zu sehen,
auf der rechten Seite ein einziger. „So
sieht das Missverhältnis aus in dieser Dis-
kussion“, sagt er. Unter 1000 Todesfällen
sei ein Mensch, der sich wegen schwers-
ter Leidenszustände das Leben nahm.
„Wir kümmern uns in der Sterbehilfe-
Diskussion um diesen einen Menschen
und vernachlässigen die 999 anderen.“
Im Grunde müsste man 1000 Mal mehr
Energie und Ressourcen für die gute Ver-
sorgung aller Menschen in schwerer
Krankheit und am Lebensende aufwen-
den. „Wenn das gelingt, dann hätten wir
wahrscheinlich eine andere Gesellschaft
und eine andere Debatte“, sagt Borasio.

Bettina Meierhofer bekommt seit No-
vember ausreichend Morphium und ande-
re spezielle Mittel. Ihre Schmerzen sind
zwar nicht verschwunden, aber sie sind
zu ertragen. Nicht alles war leicht in den
vergangenen Monaten, ein gutartiger Tu-
mor wurde in ihrer Lunge entdeckt, nach
der Operation lag sie auf der Intensivstati-
on, und die Angst ihres 17-jährigen Soh-
nes, sie doch noch zu verlieren, hat sie tief
berührt. Und doch sagt sie wieder diesen
einen Satz: „Ich habe es nie bereut.“ Seit
es ihr besser gehe, regle sich alles auch
besser. Sie ist wieder zu Erich Meierhofer
und ihrem Sohn gezogen, „wir versuchen
es noch einmal miteinander“. Und einen
Scooter hat sie sich zugelegt, ein Motor-
rad mit drei Rädern. Das gibt ihr Frei-
heit.

Auch die Palliativstation macht sie
frei. „Ich habe eine Anlaufstelle, in der
ich mich geschützt fühle. Dorthin würde
ich zuerst gehen, um zu sterben.“ Und sie
hat ihr Sterben geregelt. Sie hat ihre Pa-
tientenverfügung geschrieben. Sie ist
aber auch Mitglied von Dignitas gewor-
den, aus Dankbarkeit für den Rat im No-
vember – und „als Sicherheitspolster“,
wie sie sagt. „Nicht, dass ich vorhätte,
dorthin zu fahren. Doch ich habe das Ge-
fühl, nicht ausgeliefert zu sein.“ Viel-
leicht verliert sie irgendwann auch diese
Angst und den Gedanken an die Schweiz.
Das aber hängt nicht von ihr ab.

Von Joachim Käppner

München, 23. Juni – Der Angeklagte legt
ein Gelübde ab, seine Stimme wird ernst:
„Wenn ich wieder rausgehe, dann trinke
ich nie mehr so viel. Maximal zwei, drei
Bier am Wochenende.“ Freilich kann es
sehr lange dauern, bis Spyridon L. am
Wochenende wieder rausgeht zu seinen
Kumpels auf zwei Bier oder auch drei;
zehn Jahre, wenn er Pech hat. An jenem
Abend kurz vor Weihnachten waren es
acht Bier. „Herr Richter“, sagt Spyridon
L., „jeder ist anders, wer besoffen ist.
Manche weinen, wenn sie trinken, ande-
re reden viel. Ich werde aggressiv, eine
Kleinigkeit reicht, damit ich jemand
haue mit Schlägerei.“

L. spricht deutsch, genug, um zu verste-
hen, dass Staatsanwalt Laurent Lafleur
ihn und seinen Freund Serkan A. am
Montag im Münchner Landgericht we-
gen versuchten Mordes anklagt. Eine
Kleinigkeit reicht, hat L. gesagt, und an
jenem Abend geriet er mit einem alten
Herrn aneinander, der ihn aufforderte,
nicht in der U-Bahn zu rauchen. Kurz da-
nach, in der Station Arabellapark, lag
der Mann am Boden, und Spyridon L.
„nahm Anlauf und trat aus dem vollen
Lauf heraus mit seinem beschuhten Fuß
kraftvoll und mit voller Wucht nach Art

eines Fußballers gezielt gegen den Kopf
des hilflos am Boden Liegenden“. So for-
muliert es Staatsanwalt Lafleur in seiner
Anklage, und noch darin schwingt die
Wucht der Videobilder mit, die die ganze
Republik schockierten, den hessischen
Wahlkampf vergifteten und eine breite
Debatte darüber entzündeten, ob der
Staat nicht zu viel Herz für jugendliche
Intensivtäter habe. Eine Überwachungs-
kamera hat den Überfall lückenlos doku-
mentiert.

Nun haben die beiden schemenhaften
Figuren des Videos ein Gesicht. Der Grie-
che Spyridon L., 18 Jahre alt, stämmig
und stark; Serkan A., der 21-jährige Tür-
ke, hager und zäh, mit traurigen dunklen
Augen. Es gibt nichts zu leugnen an die-
sem ersten Prozesstag, aber auch wenig
zu verstehen. Vor allem verstehen sich
die Angeklagten, wenn man ihnen glau-
ben darf, selbst nicht. Beide sind gestän-
dig und bekunden Reue. Serkan A., in
München geboren, lässt seinen Anwalt ei-
ne Erklärung vorlesen, in der es heißt:
„Ich kann nicht verstehen, warum ich so
etwas getan habe.“ Er schildert sich frei-
lich eher als L.’s Mitläufer, und das Op-
fer habe nach dem Streit in der U-Bahn
zu den beiden gesagt: „Ihr seid das Volk,
das hier Stress macht und rausgehört.“
L. wiederum will nur noch vage Erinne-

rungen an die Tat haben. Diese sei „rich-
tig scheiße und traurig. Ich bin ent-
täuscht, von mir selbst. 76, ich denk’ mir:
scheiße, was hab’ ich gemacht, der könn-
te mein Opa sein.“

Es ist die Sprache der Straße, aber
auch einer großen Fremdheit: zu diesem
Gericht, dieser Gesellschaft, zu ihrer Ord-
nung. Für Hubert N. war Ordnung das

ganze Leben, Hubert N., der als „Bruno,
der Rentner“ bundesweit bekannt wur-
de, obwohl sein Rufname Hubert lautet
und er pensionierter Schuldirektor ist.
Ein Mann mit Autorität, dessen Wort
galt bei jungen Menschen und Ordnung
in ihre Welt brachte. Aus der Welt von
Spyridon L. und Serkan A. aber war die
Ordnung längst verschwunden, zwei Au-

ßenseiter, der Polizei lange aufgefallen,
deren Welt aus Trinken, Abhängen, eben
der Straße bestand. Er ermahnt sie in der
U-Bahn, er ist im Recht, wie so oft in sei-
nem Leben, das aus Lehren und Belehren
besteht, doch an diesen beiden ist noch je-
de Belehrung abgeprallt. Spyridon ver-
steht nur: „Einer steht vor mir und
macht Stress.“

„Man kann nicht weglaufen“
Das Gericht braucht einige Stunden,

um zur Sache zu kommen. Die Verteidi-
ger wollen die Öffentlichkeit ausschlie-
ßen, damit die beiden Jungs sich „durch
die Berichterstattung nicht wie Helden
fühlen“, sagt Wolfgang Kreuzer, L.’s An-
walt. Sein Mandant war zur Tatzeit noch
17. Kreuzer trägt noch vor, auch die Hel-
denfiguren in den Epen Homers seien
nach heutigem Verständnis Verbrecher.
Staatsanwalt Lafleur kontert, er sei in
klassischer Geschichte nicht so bewan-
dert wie der Herr Verteidiger und könne
sich vielleicht deshalb an keine grie-
chische Heldensage erinnern, in der zwei
junge Männer den Ruhm der Nachwelt
ernten, indem sie einen alten halb zu To-
de treten. Der Antrag wird abgelehnt.

Als aber das Juristengeplänkel
abebbt, als zumindest Spyridon L. sich
bemüht, die behutsamen Fragen von

Richter Reinhold Baier zu beantworten,
wird die Fremdheit dieses jungen Lebens
mit jedem Satz deutlicher. Er und Ser-
kan A. leben in einer der schönsten Städ-
te des Landes und doch in einer ganz an-
deren, selbstzerstörerischen, sich um Per-
spektive nicht kümmernden Welt, eine
randständige Existenz, nicht erreichbar
für Jugendämter und wohlmeinende In-
stitutionen. Und als ihr Leben mit der
Welt draußen kollidiert, kommt es zur
Katastrophe. Die grobkörnigen Videobil-
der der beiden jungen Männer sind dabei
zu Chiffren des Bösen geworden, der
Urängste von Millionen Bürgern, zum
Manipulationsobjekt von Politikern.

Es wirkt, als hätten die beiden den al-
ten Schuldirektor gar nicht als Person
wahrgenommen, sondern als Sendboten
einer Ordnung, an der sie keinen Anteil
haben und die sie weder verstehen noch
verstehen wollen. Spyridon L. sagt: „Ich
habe den Mann gar nicht richtig gese-
hen.“ Er tötet ihn beinahe und hat ihm
nicht mal ins Gesicht gesehen. Zwei Tage
nach dem Überfall und einen Tag, bevor
ihn ein Spezialeinsatzkommando der Po-
lizei aus der Wohnung zerrt, zettelt Spyri-
don L. noch eine Schlägerei an. Jemand
habe seine Freundin „angemacht“. Spyri-
don L. sagt, als sei dies in seinem Leben
ein Gesetz: „Solche Sachen, mit Freun-
din. Man kann nicht einfach weglaufen.“
Solche Sachen. Also kämpft man. Ohne
zu wissen, gegen was eigentlich. Also
schlägt man zu und tritt einen alten
Mann mit Füßen, bis er beinahe stirbt.
Ohne zu wissen, wer er eigentlich ist.

„Ich denk’ mir: scheiße, was hab’ ich gemacht, der könnte mein Opa sein“: Die An-
geklagten Spyridon L. (links) und Serkan A. (rechts) im Gerichtssaal.  Foto: ddp

Die MS-kranke Bettina Meierhofer und der Wert einer Patientenverfügung

Der Schmerz, die Angst und der Tod
Sie wollte sterben und hat mit Morphium zurück ins Leben gefunden – doch weil sie im Leiden nicht ausgeliefert sein will, bleibt Sterbehilfe eine Option

Die Wut kennt kein Gesetz
Am ersten Prozesstag zeigen die beiden Münchner U-Bahn-Schläger Reue, eine Erklärung für ihre Tat aber können sie selbst nicht finden
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„Ich dachte, man kann nichts
machen, aber in die Schweiz
kann ich immer noch gehen“:
Bettina Meierhofer (oben) hatte
schon Kontakt zum Sterbehilfe-
verein Dignitas aufgenommen.
Dann fand sie Hilfe bei dem Pal-
liativmediziner Gian Domenico
Borasio. Fotos: Christina Pahnke


