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Minderjarigen

Euthanasie blijft verdelen
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Zowel artsen als partijen niet eensgezind in aanloop naar bespreking in Senaat

Pro: “Discriminatie tegenover jongeren”

aarom heeft een
volwassene recht op een
waardig levenseinde en een
minderjarige niet? Dat is

discriminatie”, vindt Wim Distelmans,
professor in de palliatieve geneeskunde
en voorzitter van het Levenseinde
Informatiecentrum (LEIF).

» “Dankzij de patiéntenrechtenwet mogen
kinderen die hun wil kunnen vitdrukken nu
al levensreddende behandelingen weigeren,
Daarvindenwe hen bekwaamvoor, maarvoor
een euthanasieverzoek niet. Dat is absurd. In
Nederland kunnenkinderenvanaf 12 jaar eu-
thanasie aanvragen, maar ik ben geen voor-
standervaneenondergrens. Een 11-jarigeleu-
kemiepatiént is moreel doorgaans rijperdan de
doorsnee discotheekganger. Alsde arts twijfelt
aan dewilsbekwaamheid van hetkind kan hij
een tweede collega of een ontwikkelingspsy-
choloog raadplegen, Maar als de patiént wils-

aam is, moet die het laatste woord heb-

ben, zoals bij volwassenen. Zelfs het oordeel

vande ouders mag daar niet tegenop wegen.”

Distelmans vindt het “hypocriet” dater nu
vaak palliatieve sedatie (pijnverzachting zon-
der de onderliggende ziekte nog te behandelen,
waardoor de patiént een natuurlijke dood sterft,
red.) wordt toegepast in gevallen waarde pa-
tiént om euthanasie vraagt. “Sinds de eutha-
nasiewetis hetaantal gevallen van palliatieve
sedatie gestegenvan 8000 naar 15000 perjaar.
Maar als een lijdende patiént kan kiezen tus-
sen sedatie of euthanasie kiezen de meesten
voor het tweede, Wart voor zin heeft het dat
iemand nog een paar weken half in coma ligt
uitte drogen? In zulke gevallen verkiezen pa-
tiénten een sneller einde.”

En Distelmans doet nog een oproep. “Er
moet ook een regeling komen voor baby's en
jonge, wilsonbekwame kinderen dienodeloos
creperen. Zo zijn er een paar honderd geval-
len per jaar. Dar kan geen euthanasie heten,
omdat de patiént geen wens kan uitspreken.
Maarkinderartsen moeten ook in die gevallen
levensbeéindigend kunnen handelen zonder
juridisch in de problemen te komen.”

Contra: “Wij zijn geen onmensen”

samen met een 40-tal artsen,
geestelijken en proffen de

www.eutt festop.be. De
groep vindt dat de euthanasiewet voor
veel problemen en misbruiken heeft
gezorgd en wil niet weten van een
uitbreiding.

e Leuvense kankerspecialist
Benoit Beuselinck startte

Lokt

» “Sinds euthanasie werd gelegaliseerd, zien
wedatdevraag naareuthanasieerg toeneemt,
nietalleen bij fysischlijden, maar ook bij men-
senmetzingevingsproblemenofdepressie. Er
zijn ook patiénten die wij nog jdaren hadden
kunnenbehandelen met een goedelevenskwa-
liteit, maar die nu euthanasie krijgen. Ik heb
zelfs al verhalen gehoord over vervalste wils-
verklaringen, geschreven door familieleden.”

Beuselinck waarschuwt voor de werkdruk
ende gewetensproblemen bij artsenenverple-
gers, wanneer de wet nog wordt uitgebreid.
“Vioor ons wordt die stijgende vraag naar eu-
thanasie erg belastend. Over zoiets beslis je

nueenmaal nietin vijf minuten. Torvoor 2002
kondenwij perfectonze patiénten helpenzon-
der noodzaak tot het rechtstreeks doden. Die
regeling geldt nog altijd voor de kindergenees-
kundeendatmoet zoblijven. Euthanasie is een
brug te ver, zéker voor Kinderen.”
Deervarenoncoloog beseftdat hij tegende
maatschappelijke trend ingaat. “Somskrijgen
we het verwijt dat we onmensen zijn. Maar
ikkaniedereen geruststellen: niemand hoeft
vandaag nog af te zien. Uit onderzoek blijkt
dat palliatieve sedatie in Belgié slechts bij 2
procent van de patiénten noodzakelijk is. In
New Delhi gebeurt dat bij 20 procent van de
patienten, en terecht! Wij hebben nu eenmaal
meerenbeteremiddelen. Wanneer wijeenter-
minale patiént sederen, overlijdt hij meestal
binnende 24 uur. Maarhij sterftnogaltijd aan
zijn ziekte, niet als gevolg van een dodelijke
dosisdie dears roedient. Een artsis ernierom
rechtstreeks te doden. Alswe geen duidelijke
grens trekken, zullen er steeds meer mistoe-
standen en verwarring optreden.”
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CDRYV is duidelijk: “Wij willen geen wisselmeerderheid”

CD&YV is bereid tot een debat over
euthanasie voor minderjarigen,

maar zeker niet voor kinderen jonger
dan 15 jaar. En de parti] zou het
absoluut niet appreciéren mochten de
coalitiepartners op zoek gaan naar een
alternatieve meerderheid.

# Na een reeks hoorzirtingen kome morgen,
woensdag, euthanasie voor minderjarigen
voor het eerst in openbare bespreking in de
Senaatscommissie. Ertekentzicheenconsen-
susafrussen OpenVid, MR, PS ensp.aaanre-
geringszijde, aangevuld met N-VA, Groen en
Ecolo,

CD&V bekijkr de gesprekken met argwaan.
Els VanHoof is woordvoerstervan CD&V voor
ditthema. “Inde regering zijn er afspraken ge-
maakt om geen wisselmeerderheden te zoe-
ken. Gebeurt dat toch, dan is er een politiek

probleem. Wij vragen consensus binnen de
meerderheidspartijen. CDH-voorzitter Lut-
gen denke daar herzelfde over.”

“Ercirculerennu 16 voorstellenovereutha-
nasie voor minderjarigen. Wij zijn geen vra-
gende partij voor een aanpassing van de wet,
die functioneert goed. Maarwe willen herde-
batevenminontwijken. Het draagvlak binnen
de partij is geévolueerd. Zo zijn wij bereid om
de wilsbeschikking uit te breiden van 5 naar
10jaar”, aldus Els Van Hoof.

“Voorminderjarigen stel ik vastdatherveel-
eereen symbolische discussie is, InNederland
iseréénvraag van een minderjarige geweest.
Wij voelen dus weinig behoefte om de wet te
wijzigen. Zeker niervoormin-15-jarigen, Daar
willen we niet over spreken.”

Elke Sleurs van N-VA, zelf dokter, zegt dat
haar partij constructief wil meewerken om
euthanasie uit te breiden naar wilsbekwame

“? hebben het gevoel
dat CD&V nog steeds
tegenspartelt.”
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minderjarigen. Zij wilgeen minimumleeftijd,
“Kinderen die al jaren ziek zijn, maken een
ander maturiteitsproces door en zijn vroeger
wilsbekwaam,”

“Mijnwetsvoorstel staat dichtbijdatvande
PS. De vraag moet uitgaan van de minderja-
rige, maarwij hopen naruurlijk dateen beslis-
sing om over te gaan tot euthanasie brederen

multidisciplinairwordt gedragen. Er zijn altijd
gesprekken metdeouders, de broersende zus-
sen, en het medisch team. De praktijk leertdat
er veel wordt over gesproken. Een kind voelt
trouwens zeer goed aan hoe de familie daar-
over denkt en houdt daar rekening mee.”

Groen denkt er nagenoeg hetzelfde over.
Freya Piryns: “Wij zijn v6ér uitbreiding van
euthanasie naar minderjarigen, zonder arbi-
traire minimumleeftijd, zoals in Nederland
(waar de ondergrens 12 jaar is, nvdr). Oor-
deelsbekwaambheid is een beter criterium. In
die filosofie is mijn partij bereid een wissel-
meerderheid te leveren. Wantik hebde indruk
dat CD&V nog steeds stevig tegenspartelt.”

BijOpen Vidontkent Jean-Jacques De Gucht
dat die partij ooit een minimumleeftijd heeft
gevraagd. “Deouders moeten er bij betrokken
worden, maareenvetoeisenwij niet, ook niet
voor min-16-jarigen.” PG



