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A NEMET SZOVETSEGI ALKOTMAN Y-
BIROSAG DONTESE
AZ ASSZISZTALT ONGYILKOSSAGROL

A német Szovetségi Alkotmanybirésig 2020. febru-
ar 26-4n jogtorténeti jelentSségii dontést hozott. Ki-
mondta, hogy a német Alaptorvény altal biztositott
dltalanos személyiségi jogbdl kovetkezGen az embe-
reknek szabadsigukban 4ll sajit belatisuk szerint
donteni az életiiket befolydsolé alapvetd kérdésekrsl,
beleértve az életiik befejezését is. A testiilet dekla-
rilta, hogy az emberi személyiség részét képezi az
onrendelkezés, amely magéban foglalja az élet befe-
jezéséhez, azaz az ongyilkossaghoz vald jogot is. Ebbél
fakadéan az emberek 6ngyilkossigihoz tizletszer(-
en segitséget nyujté személyek és szervezetek biinte-
téssel valé fenyegetése alkotmdnyellenes.

A német Szovetségi Alkotmanybirésig hatdroza-
ta hat kiilonb6z6 inditviny egyesitésével sziiletett
meg, melyeket gydgyithatatlan betegséggel kizddk,
orvosok, 6ngyilkossdg elkovetéséhez segitséget nyuj-
t6 szervezetek és tgyvédek nydjtottak be. A 2 BvR
2347/15 szamu dontés kozvetlen tirgya a német biin-
tetS torvénykonyv — e széveggel
2015 decembere 6ta hatélyos —
217. §-a volt, mely az 6ngyilkos-
sdg ,uzletszertien” torténd elésegi-
tését, kozkeletd (de alapvetSen
téves) elnevezéssel az eutandzidban
torténd kozremikodést bintette.
E biincselekményt az (1) bekezdés
szerint az val6sitotta meg, aki 6n-
gyilkossdg elkovetéséhez tizletszertien nyujtott segit-
séget, illetve ongyilkossigot tizletszerten tett lehe-
t6vé, segitett eld vagy szervezett meg. A (2) bekezdés
alapjan nem volt biintethetd, aki nem ,izletszerten”,
azaz nem rendszeresen tette mindezt, vagy aki hoz-
zdtartoz6ja, illetve hozza valamiképp kézel 4ll6 sze-
mély részére nyujtott segitséget 6ngyilkossig elkove-
téséhez. A 217. § tehit a kozrem(ik6ddi magatartds
egy bizonyos médozatit buntette; magdnak az 6n-
gyilkossagot elkovetni kiviné személynek kellett el-
inditania az élet kioltisihoz vezetd folyamatot, ame-
lyet a rendszeresen 6ngyilkossigokhoz asszisztilé
személy (vagy szervezet) pusztin el8segitett (példd-
ul legélisan tarthatd, az élet kioltdsira alkalmas mér-
gek rendelkezésre bocsétdsaval).
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A TESTULET DEKLARALTA,
HOGY AZ EMBERI SZEMELY I~
SEG RESZET KEPEZI AZ ONREN-
DELKEZES, AMELY MAGABAN
FOGLALJA AZ ELET BEFEJEZE-
SEHEZ, AZAZ AZ ONGYILKOS-
SAGHOZ VALO JOGOT IS

A német Alkotmdnybirésig szerint ez a biintetjo-
gi szankcié alkotményellenes: ellenkezik a német
Alaptorvény legfontosabb alapértékével, az ugyneve-
zett altaldnos személyiségi joggal, illetve e jog két
osszetevdijével: a személyiség szabad kibontakozta-
tisdhoz val6 joggal és az emberi méltésighoz valé
joggal. A német Alkotmdnybirésig mar az 1950-es
években Osszeolvasztotta egyrészt a német Alaptor-
vény 1. § (1) bekezdésében foglalt, az emberi méltsig
sérthetetlenségét biztositd elSirdst, masrészt a 2. § (1)
bekezdése szerinti, a személyiség szabad kibontakoz-
tatdsihoz vald jogot.! Kimondta azt is, hogy az éltald-
nos személyiségi jog olyan anyajog, amely az alkotm4-
nyos értékrend legfontosabb alkotéeleme, és amely
mércét jelent barmely mds alapjog értelmezéséhez is.

Mostani hatdrozatiban az altaldnos személyiségi
jog e funkciéja alapjin vizsgilta az Alkotmanybiré-
sdg a kérdéses blintets tényillds alkotmanyossigit,
és jutott a bevezetSben mér emlitett kovetkeztetés-
re. A testiilet ugy vélekedett, hogy
az altaldnos személyiségi jog fel-
oleli — a személyes autonémia ki-
tejez6déseként — az 6nrendelke-
zésen (6n4llé elhatirozdson)
alapul6 halalhoz valé jogot, azaz
magdban foglalja ,az 6ngyilkos-
sig alkotmdnyos szabadsigit”.?
Az emberi méltésdg és szabadsig
ugyanis az alkotmanyos rendnek olyan alapvetd ér-
tékei, amelyekb6l kovetkezGen az ember egyénisége,
identitdsa és integritisa védelmet élvez. Ez magiban
foglalja azt a kévetelményt is, hogy az egyén maga
irdnyithassa tulajdon életét, sajit beldtisa és szem-
pontjai szerint hozhassa meg az életét érint6 fontos
dontéseket.

Az emberi személyiséghez igy hozzitartozik az
élet végét illetd, az egyén létezését érintGen alapvetd
jelentGségt dontés is. Az élet befejezésének elhatd-
rozdsa az emberi létezéssel kapcsolatos személyes fel-
fogédson, az egyéni autonémia kiterjedésére vonatko-
z6 hiten, illetve meggy6z6désen alapul, és mindebbe
az dllam nem szélhat bele. Nincs még egy olyan don-
tés, amely annyira az egyén identitdsdbdl kovetkez-
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ne, mint az élet befejezésérdl szol6. Es éppen ezért a
dontés lehet6sége nem korldtozédik az életfenntarté
kezelés abbahagydsira, hanem kiterjed az élet tevé-
leges elvetésére is.> E dontés tovdbbd nem pusztin
akkor tartandé tiszteletben, ha azt bizonyos kiilsé
okokbdl (példaul sulyos vagy gydgyithatatlan beteg-
ség vagy egyéb, térvényben meghatirozott dllapot
esetén) hozzak meg, hanem barmilyen esetben, ami-
kor az egyén — a dontés kovetkezményeinek tudati-
ban —, barmilyen okbdl az élet befejezése mellett
dont. Emiatt az egyénnek nem is sziikséges igazol-
nia vagy megmagyardznia az élet befejezésérdl ho-
zott dontését, és kiilondsen nem
kell a tarsadalom altal elfogadott
objektiv értékekre, észszeriiségre,
valldsi meggyézédésre vagy mis,
sokak 4ltal elismert tdrsadalmi
megfontoldsokra vagy normékra
hivatkoznia; ezek ellenében is joga
van arra, hogy a vélasztdsit az
dllam és a tirsadalom tiszteletben
tartsa.

Tovibbd, az altalinos személyiségi jogbdl kovet-
kezd ongyilkossig szabadsiga a német Alkotmdny-
birésig szerint nem pusztin azt a jogot biztositja,
hogy valaki ongyilkossdgot kévessen el, hanem azt
is, hogy ehhez mdsok segitségét kérje, vagy a masok
dltal felajanlott segitséget igénybe vegye.* Mivel van-
nak esetek, amikor valaki nincs olyan édllapotban,
hogy maga vessen véget az életének, az ongyilkossdg
szabadsiga mint alkotmanyos lehet8ség nem vals-
sulhat meg, ha a jog tiltja és bunteti kiils§ segitség
nyujtasit.” Az autonom életvégi dontést nem bizto-
sitja megfelelSen az a megoldds sem, amely csupdn a
nem Uzletszer( segitségnyjtds buntetlenségét bizto-
sitja, mert azok, akik az élet befejezéséhez ilyen
médon nydjthatndnak segitséget (példdul a kezels-
orvosok),® nem mindig képesek vagy hajlandok erre.

A testiilet ugy rendelkezett, hogy a nem tzletsze-
rlien nyujtott kiilsé segitség igénybe vételének elvi le-
hetésége nem elégséges a személyiségbdl fakad6 au-
toném életvégi dontés joganak védelméhez és
biztositdsihoz, igy a hatdlyos jogszabélyi megoldds a
gyakorlatban kitiresitette ezen alapjogot, és a profesz-
sziondlis szervezetek tevékenységének alkotmdnyos
engedélyezése elkeriilhetetlen a halal 6nrendelkezé-
sen alapulé vélasztisinak joga gyakorlati érvényesi-
téséhez. Ezt nem helyettesiti az sem, hogy az orvo-
sok jogszerten felirhatnak a betegnek (egyedi
ugyekben) haldlos dézist gydgyszert (amelyet mar
magdnak a betegnek kell bevennie, orvosi segitség
nélkiil), mert az orvosok ilyet a gyakorlatban nem
tesznek, akar orvosi eskiijiik, akdr az orvosi kamarai
etikai szabdlyainak betartdsa okdn, és erre nem is ko-
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NEM PUSZTAN AZT A JOGOT
BIZTOSITJA, HOGY VALAKI
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EHHEZ MASOK SEGITSEGET
KERJE, VAGY A MASOK ALTAL
FELAJANLOTT SEGITSEGET
IGENYBE VEGYE

telezhetSk.” Az sem biztositja e jog hatékony védel-
mét, ha az dllam a palliativ ellatist fejleszti (ami
egyébként helyeselhetd), mert az nem érinti a haldl
vélasztisira vonatkozé dontés érvényesiilését. Végiil
arra sem hivatkozhat az dllam, hogy bizonyos kil-
foldi orszagokban van lehet6ség az asszisztlt 6ngyil-
kossigra, mivel a német dllamnak a sajit jogrendjén
beliil kell biztositania az alkotmdnyos szempontok
érvényestilését.®

Mindez a német Alkotmdnybirésig szerint nem
jelenti azt, hogy az ongyilkossdgban segitséget nyuj-
t6 szervezetek miikodésére vagy az alapul fekvé el-
jarasra vonatkozéan az dllam nem
alkothat garancialis szabalyokat,
amelyek biztosithatjik, hogy a
halal valasztdsa valéban 6nkéntes
és jol megfontolt (6szinte) dontés
legyen. Igy eléirhat kételezd gon-
dolkodasi id6t, hatésigi ellendr-
zést, felvildgositdsi vagy mds olyan
kotelezettséget, ami biztositja,
hogy az érintett valéban a sajit
dontése alapjdn kéri az asszisztenciit életvégi donté-
se érvényesitéséhez.”

Az dllamnak ez nemcsak joga, hanem kotelezett-
sége is: az élethez valo jog védelme érdekében az 4l-
lamnak kotelessége garantdlnia, hogy az egyén ilyen
jellegti dontése kiils6 befolydstol mentes legyen, azaz
példaul ne azért véilassza a halalt, mert agy véli, hogy
életben maraddsdval terhet r6 rokonaira vagy mds
személyekre. Az dllami jogalkot6 altal el8irt korld-
tozdsok nem vezethetnek ahhoz, hogy a szabad aka-
raton alapuld életvégi dontés tényleges érvényesitése
a gyakorlatban lehetetlenné véljon, és semmiképpen
nem alapulhatnak az dllam éltal meghatdrozott tar-
talmi kritériumokon (példdul nem irhatja el a jog-
alkotd, hogy a haldl vélasztisihoz, illetve az 6ngyil-
kossdghoz segitség igényléséhez csak gyégyithatatlan
betegeknek van joga).

Bar a német Alkotménybirésig dontése els6re vé-
ratlannak, sét, forradalmi jellegtinek tiinhet, val6jd-
ban sziikségképpen kovetkezett az élethez és a mél-
tosaghoz valé jogokat érinté eddigi gyakorlatibdl.'®
Tulajdonképpen csak azokra az inditvinyokra volt
sziikség, melyek apropét jelenthettek e dontés meg-
hozataldhoz; ezt kovetSen az Ggy kimenetele a német
alkotménybirésdgi gyakorlat ismeretében nem volt
kérdéses. (Mindezt jol mutatja, hogy a hatdrozatot
jegyz6 2. szamu szendtus egyhangu dontést hozott;
nevesitett kiilonvéleményt legalabbis a nyolc tag
koztil senki nem jelentett be.) A német Alaptorvény
legelsé rendelkezésként az emberi méltésig sérthe-
tetlenségét rogziti; ebbdl pedig a német Alkotmdny-
birésdg azt az elvi tételt vezette le, hogy a legfonto-
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sabb alkotmanyos alapérték az
ember méltésdga, amellyel szem-
ben barmely mas jog korlitozha-
t6, beleértve az élethez valé jogot
is. Ez a nézet nem mis, mint a
legtobb orszdg alkotmdnybirésiga
vagy a nemzetk6zi emberi jogi bi-
résagok dltal is kovetett ugyneve-
zett dualista felfogds, mely szerint
az ember ,testi” és ,lelki”, illetve
»mordlis” dllapotit véd§ jogok elvilnak egymastdl,
azaz — hatdrhelyzetekben — titkézhetnek is. Ha pedig
utkoznek, akkor a német gyakorlat alapjin a mélté-
sag védelme (bdr észszer( torvényes feltételekhez
kothetSen, de) megeléz minden mds szempontot.
Ezzel szemben val6jiban a Sélyom Liszl6 vezette
magyar Alkotmanybirésdg volt forradalmi, amikor a
haldlbiintetés alkotmdnyellenességét deklaralé
23/1990. AB hatirozatban abbdl indult ki, hogy az
élet allam altali elvétele esetén az emberi élet és az
emberi méltésig egymistdl elvilaszthatatlan egysé-
get alkot, és az ezeket véd6 jogok sem értelmezhe-
t6k egymaistol fuggetleniil, illetve nem allithatok
egymdssal szembe.!!

Fontos megemliteni azt, hogy jéllehet a hatdroza-
tot sokan az ,eutandzia legalizdldsa™ként értelmezik,
lényegében nem errél van sz6. A klasszikus értelem-
ben vett eutandzia esetében egy kiilsé személy maga
idézi el — cselekvéssel vagy mulasztissal — a beteg
haldldhoz vezets okfolyamatot.'? A mostani német
alkotmdnybir6sdgi hatirozattal jogszertinek nyilva-
nitott, Ugynevezett asszisztilt ongyilkossdg esetében
ugyanakkor ezt maga az érintett személy idézi elg, a
kiilsé személy ehhez csak segitséget nyujt; az élet és
halil feletti rendelkezés mindvégig az érintett sze-
mély kezében marad. Az asszisztdlt ongyilkossig
biintetésének alkotményellenessé nyilvanitisa tehdt
csak arra az esetre vonatkozik, amikor az 6ngyilkos-
sagot vilaszté személy a tettét maga hajtja végre, a
misik személy pedig csak kozremiikodik ebben, pél-
ddul tandcsot ad a haldl viszonylag fijdalommentes
vagy gyors médjairdl, illetve eszkozoket vagy szere-
ket szolgdltat az 6ngyilkossdg kivitelezéséhez. Tehit
az asszisztens — amint az elnevezés is mutatja — nem
idézi el senki haldldt; a haldl bekovetkeztét maga az
ongyilkos személy okozza. Az is fontos, hogy ez eset-
ben nem szdmit az érintett személy dllapota sem:
nem kell orvosi értelemben betegnek lennie ahhoz,
hogy ongyilkossdga és az azt segité személy cselek-
ménye jogszerlinek mindsiljon (alkotmanyosan biin-
tetlen maradhasson).

Az eutandzia németorszdgi biintethetdsége val6ja-
ban legnagyobb részt megmarad(t); a német biintetd
torvénykonyv 216. §-dnak hatalyit ez az alkotmdny-
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birésagi hatdrozat ugyanis nem
érintette. A 216. § szerint az, aki
valaki mdst annak kifejezett és
komoly kivinsdgaira megél, biin-
cselekményt kovet el, és hat hé-
naptdl 6t évig terjedd szabadsig-
vesztéssel biintetendd. Ugyanezen
paragrafus (2) bekezdése hasonlé-
an biinteti e biincselekmény kisér-
letét is. (Osszehasonlitasképpen: a
kivinsdgra 6lést még a kozel mésfél évszazaddal ez-
el6tt alkotott els6 magyar Btk., az 1878. évi Csemegi-
kédex is enyhébben biintette, harom évig terjed6 bor-
tonnel.) Az tgynevezett aktiv eutandzia feltétlentl a
216. § fogalmi korén beliilre esik; vagyis ha valaki a
gyogyithatatlan beteg haldlat annak kérésére tevileges
magatartdssal (példdul haldlos dézisi méreg beaddsa-
val) maga idézi el8 — elébe menve annak, hogy maga a
betegség végezzen a beteggel —, az tovibbra is jogelle-
nes. De a passziv eutandzia is alkotmdnyosan biintet-
het maradt abban az esetben, ha az orvos (vagy barki
mds) a gyégyithatatlan beteg sajit kérésére — aktiv
magatartdssal, azaz tevéleges médon — besziinteti
azokat a kezeléseket, amelyek a beteg életben tartdsit
biztositjik (példdul lekapcsolja a 1élegeztetdgéprdl az
onallo légzésre képtelen beteget). A német taldros tes-
tilet dontésével minddssze a passziv eutandzia azon
specidlis fajtdja vélt alkotmdnyosan megengedetté,
amikor az orvos (vagy més személy) mulasztdssal —
tehdt a cselekvés szandékos hidnyaval — jarul hozzd az
egyébként menthetetlen személy szenvedésének lerc-
viditéséhez, az életet elnyjté (de a beteget meg nem
gyogyitd) kezelés el nem kezdésével.

Ettdl fiiggetlen kérdés az, hogy a német egészség-
tigyben — ahogyan a magyarban is — létezik ,jogi
szlrke z6na”™: az a gyakorlat, hogy az orvosok a vég-
stadiumu betegeket ,elengedik”, a fdjdalomesillapi-
tok tiladagoldsival elGsegitik a kevésbé fdjdalmas ha-
l4lt."® Ez azonban pusztin a nyomozati szervek és a
vidhatésdg — humanusnak gondolt szempontokbdl
torténd — szemet hunydsa miatt lehetséges, és ameny-
nyire emberségesnek tiinik, annyira veszélyes és
problémads, igy ugyanis titokban, ellenérizhetetlen
médon dont az egészségiigyi személyzet életrdl és
halalrol (akar olyanokérdl is, akik nem is fejezték ki
ez irdnyu szandékukat), ahelyett, hogy mindez tor-
vényes alapokon miikodd, tlithaté és ellendrizhetd
gyakorlat lenne (mert lehetne).

A német Alkotmanybirésig dontését Gsszességé-
ben emberiességi szempont, a személyek lelki-szelle-
mi integritdsanak tisztelete vezérelte, és ez a megko-
zelités egyuttal biztositani képes az dllam vildgnézeti
semlegességét is: azt a kovetelményt, hogy a ,j6 élet-
re” vonatkozé dontéseket maguk az egyes személyek
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hozhassik meg, és semmilyen kiilsé eszme, ideoldgia,
vilagnézet vagy tirsadalmi norma oltirdn ne legyen
telaldozhat6 az autoném dontés lehetSsége. Ezzel
kapcsolatban a dontésre reagdlva Krefd kiemelte, hogy
az dllam ,nem jogosult arra, hogy neopaternalista
médon megakadilyozza a személyes meggy6z8dés és
viselkedés megviltozdsit™* — vagyis megitélése sze-
rint az eutandziaszabalyozas liberalizdcidjanak azon
esetleges hatdsa, hogy a tirsadalom szemében a sz6-
ban forgé lehetéségek normalizalédnak, nem indo-
kolja a buntetdjogi tiltds fenntartisat.

Nem hagyhaté figyelmen kivil ugyanakkor az
sem, hogy a német alkotmdnybirak — bar érzékelték a
megsemmisitett biintetd torvénykonyvi szabdlyozds
dltal elharitani kivant redlis problémdt™ — nem adtak
meggy6z6 érveket arra, hogy az alkotmdnybirésigi
dontés dltal keletkezett 4j helyzetben ezek a veszélyek
miképp védhetSk ki vagy csokkenthetSk tdrsadalmi-
lag elfogadhat6é mértékiire.'® Az ugyanis valds ve-
szély, hogy az életvégi dontések liberalizicidja meg-
nyitja az utat az eltt, hogy a betegek, oregek vagy
pszichésen labilis dllapotban levsk vélt vagy valés tr-
sadalmi nyomasnak (,,soziale Pressionen”), leginkdbb
a rokonok vagy az egészségiigyi személyzet vélt vagy
valds elvirdsinak engedve Ggy dontsenek az élet befe-
jezése mellett, hogy igazdbdl nem is szeretnének
meghalni, csak éppen gy vélik, hogy ezzel segithetik
a kérnyezetiiket. Ezt a veszélyt az alkotmanybirésigi
hatirozatnak nem sikeriilt kikiiszobolnie; az Alkot-
ménybirésdg nem adott szempontokat a jogalkoténak
arra, hogy milyen szabdlyozassal lehetne ezt a ve-
sz€lyt elhdritani vagy legaldbbis csokkenteni. Ennek
részben az is oka, hogy bir e veszélyeket megvizsgal-
ta hatdrozatdban a német Alkotmanybirésig, kiemel-
te, hogy az ilyen tipusu tirsadalmi nyomds tényleges
hatésirdl jelenleg nincs empirikus adat.”” Tovibba,
amennyiben a testiilet tudta volna, hogy milyen ga-
rancidlis szabdlyok térvénybe iktatdsa révén lenne le-
hetséges az életvégi dontések tényleges onkéntességét
biztositani (ha vannak egyiltaldn ilyenek), akkor ezt
célszerd lett volna alkotmanyos kovetelményként, a
jogalkotéra kotelez8 médon megtennie, és nem a jog-
alkoté beldtdsira bizni, hogy e szempontot valaho-
gyan érvényre juttassa (ha tudja).

Végil azt is meg kell emliteni, hogy az életvégi
dontések autoném meghozatala — természetesen —
nem jelent jogot arra, hogy az ongyilkossigot vilasz-
t6 emberek egy bizonyos konkrét személy segitségét
igénybe vehessék; az ongyilkossdghoz valé jog tehit
nem jelent senki szimdra kotelezettséget arra, hogy
kézremiikodjon valaki masnak az 6ngyilkossigaban.
Az autonémia tehdt nemcsak az életet befejezni ki-
vané személyek alkotmanyos joga, hanem mindenki
masé is.
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&

10.

11.

12.

2020 — 2 BvR 2347/15, 3.

BVerfGE 2 BvR 2347/15, 208.

BVerfGE 2 BvR 2347/15, 23-25.

E jogi probléma Karsai Dénielnek az Emberi Jogok
Eurépai Birésiga el6tti tigyében jelent meg érvként;
mondvén, hogy diszkriminativ, ha a jog nem engedé-
lyez kiils6 segitséget olyanok szdmdra, akik képtelenek
ongyilkossigot elkovetni. Az EJEB az érvet elutasi-
totta. Ddniel Karsai v. Hungary, App. no 32312/23
(ECtHR, 13. June 2024), https://hudoc.echr.coe.
int/2i=001-234151.

A német jogalkoté az StGB 217. §-it kifejezetten abbdl
a célbdl alkotta meg, hogy kiilonbséget tegyen az orvos
altal nyujtott (egyedi) asszisztencia, és a masok, példd-
ul nonprofit szervezetek dltal nyujtott (izletszer() szol-
galtatds kozott. A torvénymédositds eredeti indokldsa
szerint a cél az asszisztdlt 6ngyilkossdg igénybevehe-
t8ségi korének leszlkitése volt, ldsd: hztps://dserver.
bundestag.de/btd/18/053/1805373.pdf.

Egy friss felmérés a fiatalabb német orvosoknak és or-
vostanhallgatéknak az asszisztilt 6ngyilkossig intéz-
ményéhez valé hozzdilldsit vizsgalta, és ennek ered-
ménye szerint a megkérdezetteknek csupdn 20,1%-a
lenne kész minden kériilmények kozott segitséget nyuj-
tani. Ugyanakkor palliativ (életvégi) szitudcidkban a
megkérdezettek 62,3%-a hajlandé lenne kézremiikod-
ni. Remo KtppERs et al.: Sichtweisen einer Stichprobe
iberwiegend jungerer Arztinnen und Arzte zum
drztlich-assistierten Suizid, Bundesgesundheitsblatt-
Gesundheitsforschung-Gesundheitsschutz, 2024/2, 233~
241, bz‘[ps.‘//doi.arg/]O.]007&?00]03—024—03833—5.
BVerfGE 2 BvR 2347/15, 262, 278.

BVerfGE 2 BvR 2347/15, 32.

Volt olyan szakirodalmi alldspont, mely a 217. § hatilyon
kiviil helyezését egyenesen ,elkeriilhetetlennek” tartotta;
lisd: Gunnar DuTtTcE: Anmerkung zu BVerfG, Urt. v.
26.2. 2020-2 BvR 2347/15, 651/16, 1261/16, 1593/16,
2354/16, 2527/16, Medizinrecht, 2020/7, 571, hitps://doi.
07’g/]0.]007/sOO350—020—5590—3.

E dontés hatdsaként a 2003-as Un. eutandziahatirozat
[22/2003. (IV. 28.) AB hatarozat] sorin az Alkotmény-
birésig abba a problémdba titk6zott, hogy kvizi egy-
mis ellen kellett forditani a két ,elvilaszthatatlan” jo-
got. Ehhez ldsd részletesebben: TéTH J. Zoltan: Elet
vs. méltésdg, élethez vald jog vs. méltésdghoz valé jog:
Az oszthatatlanségi tézis és az eutanaziahatdrozat, De
iurisprudentia et iure publico, 2011/2, 293-311.

Az életvégi dontések és az azt felolels jogintézmények
kapcsin komoly fogalmi zavar 4ll fenn, az eutandzia
kifejezést gyakorta gydjtéfogalomként haszniljik,
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13.

14.

azonban ez pontatlan. Az életvégi dontések modern ti-
pizdldsara példaként lisd Somopy Bernadette —
StAnicz Péter: A tények tiikrézddése az életvégi don-
tések alapjogi dogmatikdjaban, Fundamentum, 2020/4,
34-46.

A szakirodalom ezt a gyakorlatot altaldban indirekt eu-
tandzidnak vagy kettGs célu fdjdalomesillapitdsnak ne-
vezi. Ehhez részletesebben 1dsd F1L6 Mihély: Az euta-
ndzia a biintetGjogi gondolkoddsban? Budapest, ELTE
Eotvos Kiads, 2009; Sophie RoccEnporrF (- Hg.
Wolfgang U. EcKaRT): Indirekte Sterbehilfe, Wiesbaden,
Springer Fachmedien, 2012, 75-76, 9295, https://doi.
org/]O.1007/500]0]—012—2057—6.

Krefl meglatdsa szerint az, hogy a (német) dllamnak
joga van arra, hogy az asszisztilt 6ngyilkossiggal kap-
csolatos visszaéléseket és veszélyeket kezelje, nem je-
lenti egyben azt, hogy ,az dllam meghatdrozhatnd, il-
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15.
16.

17.

letve az dllamnak meg kellene hatdroznia a haldoklis
moédozatainak »normalitdsit«”. Hartmut KrEss:
Anmerkung zu BVerfG, Urt. v. 26.2. 2020-2 BvR
2347/15, 651/16, 1261/16, 1593/16, 2354/16, 2527/16,
Medizinrecht, 2020, 572-574, https://doi.org/10.1007/
s00350-020-5591-2.

BVerfGE 2 BvR 2347/15, 250.

Ezzel kapcsolatban Duttge és Kref is megjegyzi, hogy
igen kevés az, amit a jovébeli szabdlyozdssal kapcsola-
tosan ajdnlott a testiilet, és problematikus, hogy telje-
sen nyitva hagyta az utat arra, hogy e kérdést viltozat-
lanul és kizdrélagosan a bintetGjog eszkozeivel kezel-
jék. Lasd DutTce (10. vj.) 572, KrEss (14. vj.) 574.
KoBEL Diévid: Az onrendelkezési jog és az életvégi
dontések jogdogmatikdjinak nemzetkdzi 6sszehason-
litasa, Jog-Allam-Politika, 2024/1, 66—67, https://doi.
org/10.58528/jap.2024.16-1.55.
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