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Vorwort

Sehr geehrte Damen und Herren,

mit der Handreichung ,Wachkoma“ liegt eine weitere Empfehlung des
Ethikkomitees des Caritasverbandes zu einem brisanten Thema vor. Wie
soll ein Mensch, der im Wachkoma liegt, gepflegt, betreut, wie mit ihm um-
gegangen und flr ihn entschieden werden? Bekommen diese Menschen
etwas mit? Kann ein bestimmtes Verhalten ein mégliches Aufwachen for-
dern? Ist ein komatdser Mensch nicht schon vielmehr ein lebender Toter?

Diese beispielhaften Fragen zeigen sehr deutlich auf, welche Fragen
Pfarrer Dr. sich den Menschen stellen, die sich mit dem Thema Wachkoma bzw. mit
Andreas Magg, einem betroffenen Menschen beschéftigen. Wachkoma ist pflegerisch und
Didzesan-Caritasdirektor  ethisch ein Grenzgang auf unsicherem Terrain. In intensiven Auseinander-
setzungen und Uberlegungen kam das Ethikkomitee zu der Uberzeugung,
dass Menschen im Wachkoma keine sterbenden Menschen sind, sondern
sbesondere” Lebende. Dies fordert Angehdrige, medizinisches und pflege-
risches Personal, Therapeuten und Seelsorger zu einem bewussten Han-
deln fir die vom Wachkoma Betroffenen heraus.

Die nun vorliegende Handreichung dirfen wir Ihnen zur Anregung, Unter-
stitzung und Vergewisserung ans Herz legen.

Vorsitzender des
Ethikkomitees Pfr. Dr. Andreas Magg Dr. Ulrich Hoérwick
Di6zesan-Caritasdirektor Vorsitzender des Ethikkomitees

Dr. Ulrich Hérwick, \AAAQLI‘E@/O (/L‘m(/ @Y- %a{ z(/m(é
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