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Tiivistelma:

Eutanasia on oikeudellis-eettinen ongelma, joka koskettaa potilaan lisdksi lddkarid ja
koko yhteiskuntaa. Tutkimuksen tarkoitus on selvittdd ne eettiset ja juridiset edellytyk-
set, joita tulee ottaa huomioon mahdollisen eutanasialain valmistelutyossa. Tydssa kdy-
ddédn ldpi Suomea sitovaa kansainvélistd lainsdddantod sekd kansallista oikeusjérjestys-
td. Vertailukohteena tuodaan mukaan eutanasiakdyténtdjd niistd maista, joissa avustettu
itsemurha tai eutanasia on sallittu. Ndiden perusteella kootaan yhteen ne edellytykset ja
rajaukset, joiden puitteissa eutanasiasta voitaisiin tehdd mahdollisimman toimiva véa-
rinkdytosten vilttdmiseksi. Tutkimuksen lopulla kdydédédn 14pi niitd uhkia, joita eutana-
sian laillistaminen voi yhteiskunnallisesti tuoda mukanaan. Lisdksi mietitddn eutanasia-
lain tarpeellisuutta Suomen saattohoitokaytintoa ajatellen sekd pohditaan sen tuomaa li-

sdarvoa terminaalivaiheen sietimittomén karsimyksen ja kivun hoitoon.

Tutkimuksen pddmetodi on lainopillinen. Vastauksen 16ytdminen eutanasian laillistami-
sen mahdollisuuteen edellyttdd Suomen oikeusjérjestyksen systematisointia ja tulkintaa.
Tadmaén lisdksi yhteiskunnallisen ndkokulman rooli on merkittdvé, koska eutanasia on

koko yhteiskunnan moraalia ja arvoja koskeva eettinen ongelma.

Tutkimuksen perusteella ei 10ydetd mitddn varsinaista estettd eutanasialainsdddannon
olemassaololle. Lain sddtdmiseksi itsemddrddmisoikeuden késitteen tulkintaa voi olla
tarpeen laajentaa koskemaan oikeudesta eliméddn myos oikeutta paittdd kuolemastaan.
Tédmain lisdksi tasa-arvoa koskevat kysymykset ja erdét rikoslain sddnndkset tulee lain-
sdadintotyossd ottaa huomioon. Eutanasiakeskusteluissa tulisi uhkien sijaan keskittyé
sen tuomiin mahdollisuuksiin sietdmittomén kirsimyksen hoidossa ja itseméarddmisoi-
keuden toteutumisessa.

Avainsanat: eutanasia, itsemiiriimisoikeus, perusoikeudet, ihmisoikeudet, hoito-
tahto, potilas -ldikéri -suhde, etiikka
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1. JOHDANTO

1.1. Taustaa ja tavoitteita

”Niin kauvan kuin me eldm’ tddll’, niin ajatelkaam’ aina sen pddll” ett’ kuolema nou-
taapi meit "

Ihmiset ovat kautta aikojen olleet kiinnostuneita kuolemasta ja siitd, mité itse kuoleman
hetkelld tapahtuu. Kuolema tuo useimmille mieleen lopullisuuden. Usein sen tapahtu-
mahetked peldtiddn, koska siihen liittyy lopullisuuden liséksi tietimattomyys kivusta ja
olosuhteista - ei tiedetd milloin ja missa se tapahtuu. Useat, jotka ovat pyytineet eutana-
siaa, ovat ilmaisseet kuolemanpelkonsa syyksi juuri kuolemaan liittyvédn siirtymisen
tuntemattomaan®. Thmisen luonteeseen kuuluu selviytymisvietti, joka johtaa meiti ta-
voittelemaan pitkdd ja tervettd elamda’. Kuitenkin viimeistdan elamén loppuvaiheessa
tulee eteen kysymys kuolemasta, joko sairauden tai idn myo6ti. Eutanasiakysymyksell
pyritddn vastaamaan ihmisten haluun kuolla hyvi ja kivuton kuolema seké olla edelleen
itse kontrollissa itsestdén ja omasta eliméstddn sen loppuun saakka. Tutkimuksessa tar-
kastellaan eutanasiaa ja sen mahdollista laillistamista Suomessa, mité juridisia edelly-
tyksid eutanasian laillistaminen vaatii, sekd mitd uhkia ja mahdollisuuksia eutanasialaki

mahdollisesti toisi tullessaan.

Huomattava osa ihmisistd kuolee sairaaloissa pitkén sairauden uuvuttamana sairaalan
hoitohenkildkunnan ldsné ollessa*. Kuolema saa meidét pelkddmaén itsekontrollin me-
netystd. Itsekontrolli on yksi tirkeimmistd hyveistd, joita ihmisind saamme nauttia.
Otamme sen usein itsestddnselvyytend. Kun kyse on omasta eldimdamme, me saamme
padttda siitd itse. Itsekontrollin pitiminen tulee valitettavasti yhd vaikeammaksi, kun 1a-
hestymme kuolemaa. Vastuu hoidosta siirtyy usein hoitohenkilokunnalle, joka saattaa

joutua tekeméin hoitopdétoksid puolestamme.’

Vaikka olemmekin pédasiallisesti itse vastuussa elaméstimme kuoleman hetkelld, liittyy

eutanasiaan myos muita osapuolia kuin vain me itse. Potilaan oikeuksien liséksi eutana-

Pelkonen 2013, 21.
Palo 1992, 77.
Hénninen 2006, 27.
Pattinson 2006, 475.
Frey 1998, 17.
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sia koskee myo0s lddkérin oikeuksia ja velvollisuuksia. Tdémén vuoksi tutkimus keskittyy
ladkdriin eutanasian suorittajana ja jittdd ulkopuolelle tapaukset, joissa suorittaja on
joku muu henkild. Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd, miten 144kérin etiikka vai-
kuttaa eutanasian laillistamisen mahdollisuuteen, mitd vaikutusta potilas -144kéri -suh-
teen luottamuksellisuudella on eutanasian tuomien uhkien kannalta, ja onko ladkarilla

velvollisuus suorittaa eutanasia aina potilaan tdti halutessa.

Tutkimuksen kannalta on hyvd ymmirtdd, mitd tarkoitetaan kuoleman ja kérsimyksen
kasitteilld, silld ne ovat suuressa asemassa eutanasiakeskusteluissa. Keskusteluiden yh-
teydessd pitdisi pystyd médrittimain karsimyksen médri, joka olisi tarpeeksi suuri euta-
nasian sallimiseksi. Keskusteluissa olisi my0s pohdittava onko kadrsimyksen tarkka méaa-
rittdminen mahdollista, jotta sitd pystyttdisiin pitdmédin yhtédldisend perusteena eutana-
siapyynndille. Kérsimyksen liséksi tdytyy tietdd, mitd kuolemalla tarkoitetaan. Kuole-
man lddketieteellisen miiritelméan ohella on pystyttava selvittimaidn, mitd merkitysté

kuoleman kaésitteelld on juridisesti ja eettisesti.

Yksi tarkeimmistd asioista terveydenhuollossa on potilaan oikeusturva ja se, miten siti
voidaan toteuttaa. Tutkielmassa kiyddin ldpi, mitd oikeusturvaa koskevaa lainsdadéantoa
taytyy ottaa huomioon eutanasian laillistamista koskevassa kysymyksessd. Sen lisdksi
tutkimuksessa mietitddn millainen rikosoikeudellinen vastuu ladkérilla on, kun han péét-
tad potilaan eldmastd. Tdhdn kysymykseen pyritddn vastaamaan kdymalld lapi olemassa
olevaa rikoslain normistoa. Tutkielman kannalta tarpeellista on my0s selvittdd, miten
ladkarin toimien oikeudellisuus voidaan todentaa ja miten jilkikéteisvalvontaa eldmén

loppua koskevissa padtoksissd voitaisiin suorittaa.

Jotta voisimme ymmartdd eutanasian ongelmaa sen laillistamisen ja hyvéksyttavyyden
kannalta, on tidrkedd tietdd mitd eutanasialla tarkoitetaan. Tutkimuksessa paneudutaan
enemmén eutanasian maaritelméén ja sen tarkeimpéén jaotteluun, eli jakamiseen aktiivi-
seen ja passiiviseen eutanasiaan. TyOssé vastataan sithen, mité eroa passiivisella ja aktii-

visella eutanasialla on, mutta keskitytdin eritoten aktiiviseen eutanasiaan.

Tutkielmassa kdydddn ldpi Suomen kansallista oikeusjérjestystd sekd kansainvélisid ih-
misoikeusvelvoitteita. Niistd keskitytddn ldhinnd perusoikeuksiin ja ihmisoikeuksiin.

Sen liséksi tarkastellaan muita kansallisia sddnnoksid ja mddrdyksid, joita tulee ottaa



huomioon. Jos eutanasia laillistettaisiin, tulee eteen kysymykset siitd, mitd uhkia sen
laillistaminen voisi tuoda tullessaan, miten niiltd uhilta voitaisiin vélttyd sekd millaista
esimerkkid voimme ottaa maista, joissa eutanasia tai avustettu itsemurha on sallittu tai
laillistettu. Tarkasteluun otetaan oikeuskdytdntdjd Belgian ja Alankomaiden kaltaisista
maista, joissa eutanasia on laillistettu. Tutkimuksessa késitellddn tdman lisdksi myos
maita ja alueita, joissa itse eutanasia ei ole sallittua, mutta avustettu itsemurha on. Néitd

ovat esimerkiksi Sveitsi ja Yhdysvalloissa Oregonin osavaltio.

Jotta eutanasiaa koskevan lainsddddannon tarkkarajaisuutta voitaisiin miettid, tulee ottaa
huomioon potilaan fyysinen ja henkinen tila. Tdssé eteen tulee ongelmia siitd, milld pe-
rusteella eutanasia voitaisiin ylipddtddn myoOntdd. Taytyy pohtia tuleeko eutanasia
myontdd vain terminaalivaiheessa olevalle potilaalle, vai voidaanko eutanasia ylettdd
fyysisen kivun hoidosta myds henkisen kivun hoitamiseen. On pohdittava my0s sitd,
miten potilaan tila voitaisiin todeta yhtenevéisen mallin mukaan, jotta tasa-arvoisuus ja
yhdenvertaisuus terveydenhuollossa toteutuisi. Néihin kysymyksiin haetaan vastausta

eri maiden eutanasiakdytinnoistd sekd perus- ja thmisoikeussddnnoksista.

Vaikean kysymyksen eteen eutanasiakeskusteluissa tullaan varsinkin silloin, kun puhu-
taan vajaavaltaisesta tai alaikdisestd potilaasta. Ongelmalliseksi muotoutuu se, voidaan-
ko eutanasia myontdd myds alaikéiselle potilaalle ja milld edellytyksilld. Tdméan lisdksi
ongelmallista on myds se, onko eutanasia mahdollista myontid vajaavaltaiselle aikuisel-
le ja milld ehdoilla, onko tdlloin pdatos henkilon 14hipiirilld vai hoitavalla ldadkarilla - tai
otetaanko kenties huomioon molempien mielipide - sekd onko ladkarilld ylipaétaan pe-
rimmadistd oikeutta pdattidd potilaan kuolemasta hdnen puolesta. Tdmin pohjalta haetaan
vastaus kysymykseen, tuleeko mahdollinen eutanasialaki ulottaa vain tdysivaltaisiin ter-

minaalivaiheessa oleviin potilaisiin.

Tutkimuksessa eutanasian laillistamisen tarpeellisuutta tarkasteltaessa otetaan huomioon
nykyinen hoitokdytintd ja potilaan hoitotahdon merkitys hoitoa mééaritettdessid. Hoito-
tahdon merkitys osana itsemédrdédmisoikeuden toteutumista terveydenhuollossa on ene-
nevissd madrin tulossa ithmisten tietoisuuteen. Sen avulla voidaan mairittda niitd halut-
tuja toimenpiteitd, joita meille saa tehdé sen jilkeen, kun emme itse pysty endd vastaa-
maan omasta hoidostamme. Tdméan vuoksi on tirkedd tietdd, miten hoitotahto voisi an-

taa potilaalle paremman mahdollisuuden toteuttaa omaa itsemédrdédmisoikeutta sekd
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muita perus- ja ihmisoikeuksia. Liséksi on hyva ottaa selvdd, onko ladkéri pakotettu aina
toimimaan potilaan hoitotahdon mukaan. On myds hyvé selvittid, toteutuuko hoitotahto

jo nykyisessi terveydenhuoltojirjestelméssa.

Eutanasia on noussut Suomen eduskunnassa puheenaiheeksi 2000-luvulla. Kansalais-
aloite hyvén kuoleman puolesta avattiin verkkoon 7.11.2016. Sen vireillepanijoina toi-
mivat Esko Seppinen ja liro Viinanen. Aloitteen muita vastuuhenkil6itd olivat Henrik
Lax, Osmo Soininvaara ja Ilkka Taipale. Aloitteen tarkoitus on saada lisdd vaihtoehtoja
kivun lievitykseen elimén loppuvaiheessa varsinkin niille, joille palliatiivinen hoito ei
tehoa oletetulla tavalla. Aloitteessa ehdotetaan eutanasialain sddtimistd ja eutanasian
laillistamista Suomessa. Eutanasia -aloite KAA 2/2017 jatettiin eduskunnalle 14.2.2017
ja se toimitettiin eteenpdin sosiaali- ja terveysvaliokunnan mietintodn.® Yhteiskunnassa
on pohdittu uusia hoitovaihtoehtoja hyvén kivunlievityksen, eli palliatiivisen hoidon ja
sedaation rinnalle. Siité, voisiko eutanasia olla vastaus tdhén kysymykseen, on hyvi ot-

taa selvaa.

1.2. Tutkimustehtivi ja rajaus

Tassd tutkimuksessa keskitytdan niihin juridisiin edellytyksiin, joita eutanasian laillista-
miseksi tarvitaan. Koska Suomessa ei ole olemassa eutanasiaa koskevaa lainsdddantoa,
tehddén laillinen tarkastelu perus- ja ihmisoikeuksia tarkastellen. Tarked osa on myds
erdilld muilla laeilla ja asetuksilla, joilla on yhtymikohtia eutanasian laillistamiseen.
Tallaisia lakeja ovat esimerkiksi potilas- ja rikoslaki. Myds Suomea sitovat kansainvéli-
set sopimukset on tirkedd huomioida, jotta voidaan toimia niiden asettamien puitteiden

rajoissa.

Terveydenhuollon toiminnan alaa tarkastellessa on térkedd kdyda ldpi myos asian eetti-
nen puoli. Tutkimuksessa on tarkoitus kdydd lapi 1ddkédrin etitkan vaikutuksen liséksi
my0s arvoja ja moraalia. Muun hoitohenkilokunnan katsotaan tutkimuksen kannalta
olevan lddkérin pditosten toteuttajia, joten heidit jatetddn tarkastelun ulkopuolelle. Tut-
kimuksessa ei myoskddn keskitytd muiden henkiliden, kuten ldheisten ja omaisten suo-

rittamaan eutanasiaan, vaan sellaiset tapaukset rajataan tutkimuksen ulkopuolelle.

6 Kansalaisaloite 2016.



Tutkimuksessa haetaan edelld esitettyjen tutkimuskysymysten myd&td vastausta siihen,
onko eutanasian laillistaminen Suomessa ylipdatiin mahdollista. Tarkoitus on pyrkid
16ytdmadn ratkaisu siithen, miten eutanasialainsddddnndsté saataisiin niin tarkkarajainen
ja valvottu, ettd vadrinkdytokset voitaisiin eliminoida. Téarkeintd on kuitenkin vastata sii-
hen, tarvitsemmeko ylipddtdan uutta lainsdddantod, vai onko meilld jo niin toimiva ter-
veydenhuoltojérjestelma, ettei eutanasian laillistamista katsottaisi tarpeelliseksi. Tdmén
vuoksi huomioon otetaan my0s yhteiskunnalliset vaikutukset. Tutkielmassa tarkoitus on
paneutua tdmén hetkiseen saattohoitokdytdntoon, jotta voidaan saada selville lain tar-
peellisuus hoitotyon kannalta. Vaikka terveydenhuollon yksityistdmiselld on omat on-
gelmansa suhteessa eutanasian laillistamiseen, jitetddn se tutkimuksessa vihdiselle huo-

miolle.

1.3. Tutkimusmenetelmé

1.3.1. Lainopillinen tutkimus

Oikeustieteen tehtdva on osoittaa, ettd oikeus on muutakin kuin vain lain sddnnokset,
lainvalmisteluaineisto ja oikeuskdytdntd. Oikeustieteen tehtdvd on muodostaa oikeudel-
lisesta 1dhdeaineistosta kokonaisuus, joka tekee kyseisen aineiston paremmin ymmarret-
taviksi. Oikeustieteessd sdddosten sisdltoon, tavoitteen asetteluun ja soveltamiskdytén-
toon on tarkoitus muotoilla sellainen suhde, jonka avaamiseksi tarvitaan muutakin kuin
vain aineisto itse.’” Téllaisen oikeudellisen aineiston avaamiseen keskittyvaédn tutkimuk-

seen tarvitaan lainopillisia metodeja.

Tutkimuksen tutkimusmenetelma on lainopillinen. Lainoppi voi jakautua useampaan eri
osa-alueeseen, riippuen siitd miten sen kohde ymmarretddn. Sen perinteinen tarkastelu-
kulma on sédantokeskeinen, eli 1dhtokohtana ovat silloin oikeusjérjestykseen sisdltyvit
sdadokset. Lainopin tarkoitus on pyrkid selvittimééan sdddosten tulkinnallinen sisdlto ja
saamaan informaatiota oikeusnormeista.® Lainoppi on myds tutkimuksessa eniten kiy-
tetty nikokulma, koska tutkielmassa on tarkoitus paneutua olemassa oleviin sdadoksiin
ja niiden perusteella 16ytdd oikeutuksia seka esteitd eutanasialain sddtamiselle. Tutkimus
on tarpeellista, jotta voidaan vilttyd uuden lain ja olemassa olevan lainsdaddnndn risti-
riitatilanteelta. Tadmén lisdksi sdddoksid pitdd pystyd tulkitsemaan myds eettiseltd kan-

nalta niin, ettd eutanasian tuomilta yhteiskuntaan liittyviltd uhilta pystyttiisiin viltty-

7 Hiyha 1997, 19.
8  Aarnio 2011, 13.
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madn. On 16ydettivd my0s ne eutanasian laillistamisen mahdollisuuksiin liittyvit nor-
mit, joiden perusteella uusi eutanasialaki olisi eettisesti hyvéksytty ja tarpeellinen Suo-
men nykyistd saattohoitokdytintod sekd ihmisten itsemddrddmisoikeuden toteutumista

ajatellen.

Toinen tarkastelukulma voi olla tapauskeskeinen oikeustutkimus. Suomessa tapauskes-
keisessd tutkimuksessa luonteenomainen piirre on keskittyd ylimpien tuomioistuimien
oikeudellisiin ratkaisuihin. Oikeudellisiin ratkaisuihin keskittymisen lisdksi on mahdol-
lista tehdd tapauskeskeistd lainoppia kiyttiden kirjoitetun oikeuden jérjestelmii apuna,
mutta tdmd ei kuitenkaan ole tavallista.” Tutkielman kannalta tapauskeskeinen oikeus-
tutkimus ei oikeusjarjestyksestd puuttuvan eutanasialainsdddannon vuoksi ole mahdol-
lista. Sitd kuitenkin sivutaan osittain, kun késitellddn Euroopan ihmisoikeustuomioistui-

men antamia ratkaisuja avustettua itsemurhaa koskien.

Kolmas tarkastelukulma on muotosuuntautunut ja sisdltésuuntautunut tutkimus. Kun oi-
keusjarjestys ymmarretddn suljetuksi on kyse muotosuuntautuneesta tutkimuksesta eli
formalismista. Formalismi voidaan kuvata kolmena péittelyketjun askeleena. Ensin ku-
vaillaan sdddos, jonka jilkeen luonnehditaan tapausta koskevat tosiseikat. Lopuksi sdé-
dos sovelletaan tosiseikkoihin ja niistd johdetaan looginen johtopditos. Sisdltosuuntau-
tunut oikeustieteellinen tutkimus on edelld mainituista modernein. Sitd voidaan kutsua
my0s nimelld argumentaatioteoria. Argumentaatioteoriassa ei keskitytd niinkadan ratkai-
sujen syntyyn, vaan sithen miten ne perustellaan. Viime vuosina tuomioistuinkaytinto-
jen huomio on kiinnittynyt yhd enemmain argumentaatioon. Ndiden miiritelmien perus-
teella voidaan katsoa, ettd lainoppi koostuu tutkimusndkokulmasta sekd kasitteiden ja

harkintaperiaatteiden kokoelmasta.'

1.3.2. Systematisointi ja tulkinta

Tutkimusmetodi muotoutui tutkimuskysymysten mukaan. Potilas -ladkdri -suhde on
tyon kannalta tirkein maaritelty suhde. Lisdkysymykset tuovat tutkimukseen syvyytti ja
auttavat avaamaan tutkimusongelmaa eli eutanasian laillistamisen ongelmaa. Eutanasiaa
koskeva oikeudellinen normisto on vield kovin suppeaa. Siksi keskitytdankin niihin ole-

massa oleviin sdddoksiin, joihin eutanasialainsdddinto tulisi perustaa ja sithen mité lain-

9 Aarnio 2011, 14.
10 Aarnio 2011, 14-18.



sdadintotyossd tulee ottaa huomioon. Tarkedd on myds tuoda esiin niiden maiden lain-
saddantdd ja toimintaa, joissa eutanasiaa koskevia lakeja on jo sdédetty, tai joissa on
avustettua itsemurhaa koskevaa kdytintod. Tadma vaatii oikeudellisten suhteiden maarit-
telyd, johon kdytdn lainoppia. Sen lisdksi tdytyy tulkita niitd olemassa olevia sddnnok-
sid, joilla on merkitystd eutanasian kannalta. Tutkimuksen kannalta tirkeimpiné niistd

ovat perus- ja ihmisoikeusnormit.

Lainoppi on oikeudellisten oikeussuhteiden mééarittdmisen lisdksi oikeudellista paattelya
ldhtien oikeudellisista tosiseikoista ja pdityen oikeudellisiin seuraamuksiin''. Téssd kes-
keisend on oikeusldhdeoppi, jolla tarkoitetaan oikeuden luonnetta, tulkintaa, syntyé ja
16ytdmistd. Sen mukaan oikeusldhteet muodostavat oikeusratkaisussa aina yhden osan,
joka merkitsee sitd, ettd ratkaisu joka ei nojaudu oikeusldhteisiin ei ole oikeudellinen
ratkaisu. Toisen osan muodostaa oikeustiede. Se systematisoi ja tulkitsee oikeusldhtei-
td." Oikeusnormien systematisoinnilla mééritelldan suhteet. Tulkinta sen sijaan muo-
dostuu paittelystd."”® Tutkimuksessa kidytetddn molempia sekéd systematisointia ettd tul-
kintaa. Puuttuvan eutanasialainsdddannén vuoksi systematisointi keskittyy enemmaén
Suomea sitovien ihmisoikeussopimusten ja maan sisdisen lainsddddnndn keskindiseen
suhteeseen. Oikeusldhteiden tulkinta on systematisointia suuremmassa asemassa, koska
eutanasiaa koskevaa varsinaista sddntelyd ei ole vield olemassa. Tdmdn vuoksi tiytyy
tulkita olemassa olevaa oikeusjarjestystd seké kirjallisuutta, ja ndiden perusteella péétel-

14, olisiko eutanasian laillistaminen ylipadtdéan mahdollista.

Aarnio on madritellyt viisi tulkintaperiaatetta, joita lainopillisessa tutkimuksessa tulisi
noudattaa. Ensimméinen on kieliopillinen tulkinta. Sen mukaan lakitekstid tulee tulkita
niin, ettei mik&4n osa jia siitd tarpeettomaksi tai merkityksettomaksi. Toinen tulkintape-
riaate on supistava tulkinta. Sitd kdytetddn, kun lakitekstid tulkitaan tiukemmin kuin sen
normaali sananmuoto edellyttiisi. Kolmas tulkintatapa voidaan jakaa kahteen osaan.
Ensimmadisessé tulkinnassa paitellddn suuremmasta pienempéén. Eli jos jokin teko A on
sallittua, niin myds tulee sallia teko B, joka on pienempi paha kuin A. Téitd kutsutaan
Argumentum a minore ad minus -tulkinnaksi. Toisessa vaihtoehdossa tulkinta voi johtaa
mahdottomaan tulokseen, jota kutsutaan Argumentum ab absurdum -tulkinnaksi. Neljas

tulkintaperiaate on analoginen. Sitd voidaan kayttdd, kun halutaan tiyttdd jokin aukko.

11 Siltala 2003, 328.
12 Tolonen 2003, 1-3.
13 Siltala 2003, 328.



Sitd voidaan kiyttdd tulkinnan l4hteend tai péittelynd. Viides tulkintatapa on laventava
tulkinta, joka on lahelld edellistd tulkintamuotoa. Voidaan katsoa, ettd analoginen tulkin-
ta alkaa siitd mihin laventava tulkinta loppuu.'* Néiden periaatteiden ymmartiminen on
tutkielman kannalta tirkedd puuttuvan lainsddddnnon vuoksi. Suomen lakia tiaytyy pys-
tyd tulkitsemaan niin, ettd voimme ottaa huomioon kaikki ne sdédnndkset, jotka voivat
olla ristiriidassa uuden lain kanssa. Tdmin lisdksi tutkielman kannalta oleellinen itse-
maidrddmisoikeuden kisite voidaan tulkita eri tilanteissa ja eri henkilon ndakdkulmasta
eri lailla. Itsemddrddmisoikeuden késitteen oikeanlaisella tulkinnalla on suuri merkitys -
taytyyko sité tulkita suppeasti vai laajasti, jotta kaikkien itseméidrddmisoikeudet voisivat
yhtildisesti toteutua? Keskeisend ongelmana itseméddradmisoikeuden tasa-arvoisessa
noudattamisessa voidaan katsoa olevan esimerkiksi se, tdytyyko itsemddrddmisoikeu-
teen sisdltyvin perus- ja ihmisoikeuksiin kuuluvan oikeuden eldamiin, kattaa my06s hen-

kilon oikeuden padttdd omasta kuolemastaan.

Tulkinta ja systematisointi ovat oikeustieteelle ominaista toimintaa. Sen liséksi sithen
liittyy arvoja ja yhteiskuntatodellisuutta. Systematiikka myos luo itse arvoja ja vahvistaa
sekd ylldpitad niitd oikeusperiaatteiden vilitykselld."> Systematisoinnissa on tirked jakaa
oikeusldhteet sen mukaan, kuinka velvoittavia ne ovat suhteessa toisiinsa. Ndin ollen ne
voidaan jakaa vahvasti velvoittaviin, heikosti velvoittaviin ja sallittuihin oikeusléhtei-
siin. Vahvasti velvoittavia oikeusldhteitd ovat laki ja maantapa, joiden sivuuttamisesta
seuraa tuomarille virkavastuu. Heikosti velvoittavia ovat lain esitydt ja tuomioistuinrat-
kaisut, joita ei ole pakko kdyttdd, mutta joiden sivuuttaminen tulee perustella. Sallitut
oikeusldhteet ovat sellaisia, joihin saa viitata ja jotka vahvistavat argumentaatiota. Nii-
den sivuuttamisesta ei seuraa virkavastuuta. Tdllainen ldhde on muun muassa oikeuskir-
jallisuus eli oikeustiede.'® Eutanasialainsiddédnnon puuttumisen vuoksi tyossd keskity-
tadn 1dhinnd vahvasti velvoittaviin oikeusldhteisiin ja sallittuihin oikeuslédhteisiin eli oi-
keuskirjallisuuteen. Koska Suomessa ei ole vield olemassa juurikaan eutanasiaa koske-
via tuomioistuinratkaisuja, keskittyy oikeuskdyténtdjen tarkastelu Euroopan ihmisoi-
keustuomioistuimen ratkaisuihin, jotka ovat koskeneet avustettua itsemurhaa. Néiti 16y-
tyy muun muassa avustetun itsemurhan sallineista maista, kuten Sveitsistd. Sen liséksi
kannanottojen tueksi esitetyt argumentit ovat oikeudellisen ldhdeaineiston lisdksi syytd

perustaa myds arvoperusteisiin.'” Téten eettinen kannanotto aiheeseen on tarpeellista.

14 Aarnio 1989, 256-259.
15 Tolonen 2003, 15-17.
16 Tolonen 2003, 22-25.
17 Timonen 1998, 15-18.
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Lainopillisella tutkimusmetodilla voidaan vastata myos kysymykseen siitd, mitd sddti-
misty0ssd tulee ottaa huomioon eutanasian uhkia ja mahdollisuuksia pohdittaessa. Jotta
sdadetystd laista tulisi eettisesti kannattava ja silld olisi yhteiskunnallista arvostusta ja
merkitystd, tarvitsee se myos kansalaisten eettisen hyviksynnén, jotta uutta lakia myos
ehdoitta noudatettaisiin. Oikeuskirjallisuutta ja olemassa olevaa lainsdddiantoa tulkitse-
malla voidaan saada esiin ne uhat ja mahdollisuudet, joita laillistamistydssé tulee ottaa
huomioon. Tillaisia uhkia ovat esimerkiksi liikkumisvapauteen liittyvd eutanasiaturis-
min ongelma, tai vaikkapa vajaavaltaista potilasta koskevien lakien tulkitseminen niin,
ettei jouduttaisi taloudellisesti kestiméattoméédn tilanteeseen. Eutanasian laillistamisen
mahdollisuuksia koskien, tulee Suomen saattohoitoon liittyvid lakeja ja suosituksia pys-
tyd tulkitsemaan niin, ettd eutanasialaille voitaisiin 16ytdad oikeutus sekd mahdollisuus

toteutua.

Kun oikeustieteellistd tutkimusta tehddén ja sithen liittyvédd aineistoa kdydddn ldpi, on
tarkedd madrittdd myos ne ratkaisutavat, joihin tulee turvautua, jos oikeuskysymykseen
vastaavat lait ovat ristiriidassa keskenddn. Téllaiset tapaukset pyritddn poistamaan jo
lainsdddintovaiheessa'®. Niiden ldpikdyminen on térkedd tyon kannalta myds siksi, ettd
eutanasialainsdddantoi ei ole vield olemassa, vaan lainsdadantovaihe on vield mahdolli-

sesti edessa.

Oikeuskysymysten ristiriitatilanteessa kdytossd olevat ratkaisumetodit voidaan jakaa
kolmeen ryhmédn sen mukaan minka tasoinen laki on kyseessd, milloin ne on sdddetty

ja ovatko lait erikois- vai yleislakeja.

Ensimmaéinen miiritelmé Lex superior derogat legi inferiori, eli ylemmén asteinen nor-
mi syrjiyttdd alemmanasteisen sdédnndksen'. Esimerkkind voidaan kiyttdd perustusla-

kia. Perustuslain 106 §:sséd sanotaan:

”Jos tuomioistuimen késiteltavidna olevassa asiassa lain sddnnoksen soveltaminen olisi
ilmeisessa ristiriidassa perustuslain kanssa, tuomioistuimen on annettava etusija perus-
tuslain sadnnokselle.”

Sen lisdksi perustuslain 107 §:ssd sanotaan:

18 Husa — Pohjalainen 2002, 19.
19 Tuori 2003, 56.
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”Jos asetuksen tai muun lakia alemmanasteisen sdddoksen sddnnds on ristiriidassa pe-
rustuslain tai muun lain kanssa, siti ei saa soveltaa tuomioistuimessa tai muussa viran-
omaisessa.”

Toinen maédritelmd on Lex posterior derogat legi priori, eli uudempi laki syrjdyttaa
aiemmin sdddetyn lain. Kolmannen sd&nndn mukaan lex specialis derogat legi generali
erityislaki syrjayttdd yleislain.® Jos jostain asiasta on tarkemmin sddnnelty kyseistd
asiaa koskevassa erityislaissa, noudatetaan erityislain tulkintaa. Esimerkiksi tutkimuk-
sen kannalta potilaslaki on vanhuspalvelulakiin nidhden yleislaki. Potilaslaissa sdénnel-
1a4n potilaan oikeuksista yleisesti, mutta vanhuspalvelulaissa mééritelldén vield tarkem-

min vanhuksia koskevista sosiaali- ja terveyspalveluista.

1.4. Tutkielman rakenne

Tutkimus rakentuu johdannon liséksi kuudesta padluvusta. Luku kaksi késittelee eutana-
sian ja tutkimuksen kannalta tirkeitd mééritelmid. Ensinnékin on olennaista tietdd se,
mitd eutanasialla tarkoitetaan. Sen lisdksi tdytyy my0s erottaa aktiivisen ja passiivisen
eutanasian ero. Jotta voidaan ymmartdé eutanasian perustaa, tdytyy pystyd madrittimain
kuolema seké kirsimys, johon usein vedotaan kun puhutaan eutanasialain puolesta. Tér-
kedd on myos selvittdd, mitd potilaalla tarkoitetaan. Liséksi tdytyy méérittdd, mitd on
hoitotahto, jotta saadaan selville sen mahdollisuuksia ja ongelmakohtia hoitotydssd sekd

potilaan itseméédradmisoikeuden toteutumisessa.

Luvussa kolme keskitytddn etiikkaan, moraaliin ja arvoon, joilla kaikilla on tirkeéd osan-
sa ladkintdoikeuteen liittyvdssd tutkimuksessa. Laillistamisen kannalta on tirkedd ym-
mirtdd myds asian eettinen puoli. Pitdd ymmaértdd, mitd 144karid koskevia eettisid vel-
voitteita on olemassa juridisten velvollisuuksien lisdksi. Siksi selvitetdan, mitd 1d4kinté-
etitkkka on ja mitd eritoten lddkarin etiikalla tarkalleen ottaen tarkoitetaan. Koska eetti-
seen keskusteluun liittyy ladkérin lisdksi myos potilas ja yhteiskunta, tdytyy selvittdd

mitd moraalilla ja arvolla tarkoitetaan.

Neljds luku késittelee niitd laillisia edellytyksid, jotka tulee ottaa huomioon, kun puhu-
taan eutanasiasta. Luvussa kdydédn ldpi niitd perus- ja ihmisoikeuksia, joilla on merki-
tysté laillistamisen kannalta. Térkeimpana on itseméédrdédmisoikeuden késitteen 14pi kay-

minen ja Suomen perustuslain (731/1999) huomioon ottaminen. Sen lisdksi kdydadn

20 Tuori 2003, 55.
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lapi my0s rikoslain (39/1889) normistoa, jotta voidaan ymmértdd mitd seuraamuksia
ladkarille voisi tulla, jos kaikki eutanasialle mééritellyt edellytykset eivit tiyttyisi. Myds
vajaavaltaisen ja alaikdisen oikeudellinen asema hoitotydssd on hyvd ottaa huomioon
mietittdessd kuinka eutanasia voitaisiin ulottaa koskemaan kaikkia ihmisid yhdenvertai-

sesti ja tasa-arvoisesti.

Viidennessa luvussa kdydéién ldpi eri maiden eutanasiakdytantdjd. Luvussa kdyddan lapi
Alankomaiden ja Belgian malleja sekd niiden eroavaisuuksia. Maiden esimerkkien poh-
jalta voidaan miettid niitd reunaehtoja, joiden tulisi Suomessa tdyttyd, jos eutanasia lail-
listettaisiin. Sen lisdksi kdydddn lapi Sveitsin ja Oregonin kdytintdd avustettuun itse-
murhaan, jotta saadaan selville kdytdnndn ero eutanasian ja avustetun itsemurhan valilla
sekd se, onko niilld eettisesti ja laillisesti lopulta mitddn eroa. Luvun lopussa on kiyty
lapi kaksi tuomioistuinratkaisua, joilla on merkitystd ihmisoikeuksien toteutumisen kan-

nalta.

Kuudes luku kokoaa yhteen ne yhteiskunnalliset uhat ja mahdollisuudet, joita eutana-
sian laillistaminen voisi tuoda mukanaan. Eteen nousee itsemiédrddmisoikeuden ongel-
ma, slippery slope -argumentin lapikdyminen, natsi -mielleyhtymaét, eutanasiaturismi ja
ladkari -potilas -suhteen luottamuksellisuuden ongelma. Eutanasian mahdollisuutta uu-
tena kivunlievitystoimenpiteend eldmén loppuvaiheen hoitoihin kidyddén 14pi tutkimalla
jo olemassa olevaa saattohoitokdyténtdd ja ennen kaikkea eutanasian vaihtoehtoista ase-
maa sedaatiolle. Luvun lopussa kdydéén ldpi ehdotus eutanasian oikeudellisiksi rajauk-

siksi joiden tulisi tiyttyd, jotta eutanasiaan voitaisiin ryhtya.

Viimeisessd seitsemédnnessd luvussa kootaan yhteen ne johtopédétokset, joiden perusteel-
la eutanasian laillistaminen voisi tulla kyseeseen ja vastataan kysymykseen siitd, onko
eutanasian laillistaminen Suomessa ylipadtadn juridisesti mahdollista. Luvussa esitetdén
my0ds ne rajaukset, jotka katsottaisiin tarpeellisiksi, jotta eutanasialaista tulisi mahdolli-
simman toimiva. Sen liséksi luvussa kerrataan eutanasiaan liittyvien uhkien ja mahdolli-

suuksien merkitys yhteiskunnalle.
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2. EUTANASIAAN LIITTYVIA KESKEISIA KASITTEITA JA MAARITELMIA

2.1. Eutanasia

Aluksi on tirkeédd ottaa esiin erilaisia madritelmid, jotka selventdvét eutanasian kédsitetti
sekd sen merkitystd ihmisille ja yhteiskunnalle. Sen vuoksi on mielekdstd maéritelld eu-
tanasian historiaa ja sitd, mitd se merkitsee ihmisille nykydan. Sanan merkitys on muut-
tunut vuosien saatossa, mutta tarkeintd tutkimuksen kannalta on tietdd, mita silla tarkoi-

tetaan tdnd pdivana juridisesti ja eettisesti.

Eutanasiaa voidaan nimittdd armomurhaksi, armokuolemaksi ja kuolinavuksi. Niilla ter-
meilld on toisiinsa nihden erilaiset arvovaraukset.”’ Suomen sanakirjassa eutanasia mé-
ritellddn potilaan kuoleman helpottamiseksi tai jouduttamiseksi, laupeuskuolemaksi ja
armomurhaksi®. Yhteista kisitteille on hyvin kuolemakokemuksen tavoittelu mahdolli-
simman kivuttomasti ja inhimillisesti. Eutanasia on siis jokin aktiivinen toiminta, jonka

tavoite on lopettaa potilaan elimi®.

Ihmisen luontoon kuuluu tavoitella hyvéa ja pitkdd eldmdi. Sen vuoksi on keskusteluun
noussut my0s hyvé kuolema osana hyvaa elaméé. Ihmisen suurimmat pelot liittyvat mo-
nesti kuolemiseen ja siithen aikaan, kun heitd ei endi ole. Sen ajatteleminen saattaa joh-
taa ahdistukseen: se mitd on ollut, kulkee kohti loppuaan. Toisaalta joillekin kuolema
voi olla helpotus, jossa padstddn eroon fyysisestd kdrsimyksestd. Néin voi olla my0s sil-
loin, kun eldminen ei ole endd eldmisen arvoista esimerkiksi jonkin sairauden tuoman

kyvyttdmyyden vuoksi.**

Kuolema voi alkaa tuntua helpottavalta vaihtoehdolta, kun ihminen ei voi hoitaa enda
arkisia askareitaan, tai kun hin kulkee kohti tilannetta, jossa tietdd fyysisen kuntonsa
heikkenevin niin, ettei pysty enédé eldmiin ilman apua arkipéivéisissd asioissa. Henkilo
voi olla tilanteessa, jossa ei itse pysty endd lopettamaan omaa eldmédnséd, vaan tarvitsee
sithen ulkopuolista apua. Télloin kyseeseen voi tulla eutanasian pyytiminen hoitavalta
ladkarilta, jolla on tieto, taito ja mahdolliset vilineet auttaa potilasta timén toiveissa.

Mutta mité eutanasian kéasitteelld sitten tarkoitetaan?

21 Louhiala 1995, 114.

22 Kokkonen - Holi - Vasanto 2004, 130.
23 Haénninen 2006, 118.

24 Hénninen 2006, 27.
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Eutanasia johtaa 1600 -luvun Kreikan sanoista eu ja thanatos, joka merkitsi hyvéa kuo-
lemaa®. Se viittasi myos ldakérin taitoon ohjata potilas kivuttomaan kuolemaan®. Vaik-
ka eutanasia -késite on muuttunut antiikin ajoista, mielletdén se edelleen myds hyvina
kuolemisena. Eutanasiassa lddkdri on avustavassa roolissa. Sen kohteena on ihmisen

fyysinen ruumis, jota voidaan ldékité, hoitaa ja hellid.”’

Eutanasiakeskustelu on vaihdellut voimakkaammista kausista hiljaisempiin. Talld het-
kelld elamme aikaa, jossa kuolema on medikalisoitu ja lddketieteessd nahddén helposti
ongelmia.” Myds ihmiskehon voidaan sanoa medikalisoituneen johtuen kuoleman siir-
tamisestd potilaan ldheisiltd lddkéreille ja muille asiantuntijoille, minkd vuoksi se on 14-
hes tdydellisen institutionalisoitunut®. Léiiketieteen kehityksen myotd kdytdssd olevat
hoitomahdollisuudet ovat parantuneet, mutta terveydenhuoltoon on syntynyt uusia on-
gelmia, koska samaan aikaan sithen kiytettdvit varat ja henkilokunta ovat vdhenty-
neet®. Ladketieteellistymiselld tarkoitetaan prosessia, jossa ladketiede valtaa ei-ladketie-
teellisid alueita. Terveyskysymysten lisdksi myds medikalisoituminen kasvattaa 144ka-
reiden valtaa.’’ Emme vilttiméttd luota endd saamamme hoidon tasoon tai edes hoito-
henkilokuntaan. Tdmé on synnyttinyt eutanasiakeskusteluun varsinaisen piikin viime
vuosien aikana. Kuoleman ladketieteellistyminen ei yksinomaan ole pelkdstdin huono
asia, vaan se merkitsee usein myos parempia mahdollisuuksia ihmisten kirsimysten lie-

vittdimiseen™.

Eutanasia jaetaan useasti kahteen osaan; aktiiviseen ja passiiviseen eutanasiaan. Niilld
on lain kannalta paljonkin eroa, koska passiivinen eutanasia on Suomessa sallittua, kun
taas aktiivinen eutanasia ei. Passiivinen laiminlydnti voi kuitenkin olla yhté lailla ran-
gaistavaa rikoslain 3 luvun 3 §:n mukaan, jos rikoksen tunnusmerkisto tayttyy. Kun k-
sittelen tutkimuksessa késitettd eutanasia, tarkoitan silld aktiivista eutanasiaa. Passiivi-
nen eutanasia kylld maaritellddn edessépiin, mutta tutkimuksen kannalta tirkedd on ak-
tiivisen eutanasian madrittely ja ymmartdminen, seka sithen kuuluva laillinen ja eettinen

pohdinta.

25 Bok 1998, 108.

26 Louhiala 1995, 113.

27 Hanninen 2006, 26.

28 Poyhid 2014, 27.

29 Jylhdkangas 2006, 148.

30 Ylikarjula 1995, 150.

31 Ryynénen - Myllykangas 2000, 198.
32 Hénninen 2006, 16.
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Keskustelua on ollut siité, tulisiko eutanasiaa endd ollenkaan jakaa aktiiviseen ja passii-
viseen eutanasiaan. Ennen kaikkea passiivisen eutanasian méérittimisen katsotaan ole-
van hankalaa, koska usein ei ole varmuutta siitd, onko lddkérin tavoite ollut surmata po-
tilas vai nopeuttaa kuolemaa ja pdattdd turhat seki tarpeettomat elaméaa pitkittavat hoi-
dot.”® Eutanasian jaottelussa aktiiviseen ja passiiviseen on tirkeintd tietdd ladkérin tar-
koitus, eli hdnen motiivinsa®. Tahallisen ja tahattoman tarkoituksen eron voidaan katsoa
olevan siind, ettd tahallisessa tapauksessa ladkéri pyrkii tdyttdméiin potilaan tahdon té-
min surmaamiseksi, kun taas tahattomassa tapauksessa lddkérin tarkoitus on lievittdd

potilaan kipuja antaen jotain ldékettd, jolla on vaikutusta potilaan elimin pituuteen®.

Toisenlainen jaotteluperuste, jolla eutanasia usein jaetaan, on tahdonalainen, tahdoton ja
tahdonvastainen eutanasia®. Tahdonalaisella eutanasialla tarkoitetaan potilaan surmaa-
mista timédn omasta vapaasta pyynndstd. Tahdottomalla, eli ei-tahdonalaisella eutana-
sialla, sen sijaan tarkoitetaan potilaan surmaamista niin, ettei hdnen tahdostaan ole tiytta
varmuutta esimerkiksi tajuttomuuden vuoksi. Tdlloin paitokseen voi vaikuttaa yleisen
arvion lisdksi potilaan omaisten mielipide. Sen sijaan tahdonvastaisesta eutanasiasta on
kyse silloin, kun potilas surmataan hiinen vapaasti ilmaiseman tahtonsa vastaisesti.”’
Téssd tutkimuksessa keskitytdén padasiassa vain tahdonalaiseen aktiiviseen eutanasiaan,
mutta sivutaan hieman myds ei-tahdonalaista eutanasiaa puhuttaessa vajaavaltaisen poti-

laan ja vanhuksen eutanasiasta.

2.1.1. Passiivinen eutanasia

Aluksi on syytd mééritelld passiivinen eutanasia. Vaikka tutkimuksessa ei varsinaisesti
keskitytd passiiviseen eutanasiaan tarkemmin, on hyvé erottaa se aktiivisen eutanasian
madritelméastd. Passiivinen eutanasia on madritettdva senkin vuoksi, ettd sen voidaan

katsoa olevan osa jokapdiviistd hyvédd hoitoa Suomen terveydenhuollossa.

Ladkarit ja hoitajat hoitavat joka pdivé sairaita ja terminaalivaiheessa olevia potilaita,
joiden ainoa hoitomuoto saattaa olla elamaa yllapitdavit hoidot tai kivun lievitys. Joskus

ndamd hoidot saattavat kdydd potilaalle tai timén omaisille liian raskaiksi, jolloin nih-

33 Reinikainen 2014, 43.
34 Pahlman 2006, 155.
35 Hayry 1995, 111.

36 Pahlman 2006, 155.
37 Louhiala 1995, 114.
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déin, ettei hoitojen jatkamisella ole endd tarkoituksellisuutta, vaan hoidot pikemminkin
alkavat vain pitkittdd potilaan karsimyksid. Passiivisella eutanasialla tarkoitetaan ndiden
elaimii ylldpitivien hoitojen lopettamista® tai niiden aloittamatta jattimistd. Talloin esi-
merkiksi voidaan pééttdd olla hoitamatta saattohoitovaiheessa olevan henkilon keuhko-
kuumetta antibiooteilla®®. Tissi tapauksessa potilaan viliton kuolinsyy on timéin oma
sairaus®, eiki siis jonkun toisen toiminta, kuten aktiivisessa eutanasiassa. Passiivinen
eutanasia voidaan mieltdd juridisesti niin, ettd se on jonkin velvollisuutta vaativan me-
nettelyn tekemiittd jittimistd.* Tdmin ajattelutavan seurauksena voitaisiin olettaa, ettd
passiivinen eutanasia on lainvastaista. Kyseinen toimintatapa perustuu kuitenkin poti-

laan itsemadrdimisoikeuden kunnioittamiseen®.

Potilaalla on itseméédrdédmisoikeuteen nojaten oikeus kieltdytya hinelle annettavasta hoi-
dosta, jolloin lddkarilld ei ole muuta mahdollisuutta kuin noudattaa potilaan tahtoa.
Vaikka tdllaisissa tapauksissa potilaan lopullinen pddmaird on vdistaméttd kuolema, ei
potilaan poismeno aiheuta ldédkérille vastuuta potilaan kuolemasta. Titd voidaan kutsua
lahinnd eettis-moraaliseksi toiminnaksi, kun jonkun annetaan kuolla tdimadn omasta tah-
dosta. Télloin toiminnan hyvéksyttivyys riippuu teon oikeuttavista seikoista. Surmata ja
antaa jonkun kuolla ovat molemmat prima facie védrin, mutta teon oikeutus tulee teon
olosuhteiden arvioinnista.* Tiéllaista toimintaa voi olla esimerkiksi 14ikityksen lopetta-
misen lisdksi potilaan kieltdytyminen elvytyksestd, hengityskoneesta tai vaikkapa tarvit-

tavasta verensiirroista.

Passiivisessa eutanasiassa jitetddn siis kéyttdméttd jokin olemassa oleva keino, jolla
voitaisiin mahdollisesti siirtdi tai estdd potilaan kuolema*. Tillaista tilannetta nimite-
tdédn usein my0Os kaksoisvaikutukseksi (double effect), eli tapauksessa toiminnalla on
hyvit tarkoitusperdt, mutta ne voidaan saavuttaa vain toiminnalla, jolla on kielteinen
vaikutus®. Beauchamp ja Childress ovat médritelleet neljd ehtoa, joiden tulee tdyttyd,
jotta kyseinen toiminta olisi oikeutettua. Ensinnékin toiminnan on oltava hyvéa tai mo-
raalisesti neutraalia. Toiseksi sen tiytyy olla vain hyvédédn vaikutukseen pyrkivéad. Vaikka

haitallinen vaikutus olisi ennakoitavissa, se ei saa olla tarkoitettua. Kolmas ehto on, ettd

38 Reinikainen 2014, 43.

39 Kauppila 2012, 192.

40 Pahlman 2006, 155.

41 Kokkonen - Holi - Vasanto 2004, 132.
42 Kokkonen - Holi - Vasanto 2004, 132.
43 Pahlman 2006, 161.

44 Kokkonen - Holi - Vasanto 2004, 130.
45 Pahlman 2006, 160.
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hyvé ei saa olla haitallisen toiminnan sivuvaikutus, vaan itse tarkoitus. Viimeisimpani

ehtona on, ettd toiminnalla tulee olla enemmén hyvid kuin huonoja vaikutuksia.*

Kun puhutaan hoitojen lopettamisesta tai niiden aloittamatta jiattdmisestd, on potilaan
omalla tahdolla aina keskeinen merkitys. Oikeusjérjestyksessémme annetaan suuri pai-
noarvo ihmisen itsemddrddmisoikeudelle. Itsemédrddmisoikeuden periaatteen vahvistu-
minen on edistynyt vaiheittain vuodesta 1973 ldhtien. Eduskunta on antanut vuonna
1973 lausunnon, jonka ldhtokohtana on se, ettd potilaalla on itsemaarddmisoikeus hianti
itsedéin koskevissa hoitotoimenpiteissi.*” Potilaan itseméiridmisoikeus, koskien hoidos-
ta kieltdytymisté, perustuu lain potilaan asemasta ja oikeuksista (758/1992, mydhemmin

potilaslaki) 6 §:44n*. PotilasL 8 §:ssd todetaan lisdksi, etti:

”Potilaalle on annettava hdnen henkeddn tai terveyttddn uhkaavan vaaran torjumiseksi
tarpeellinen hoito, vaikka potilaan tahdosta ei tajuttomuuden tai muun syyn vuoksi saa-
da selvitystd. Jos potilas on aikaisemmin vakaasti ja pdtevdsti ilmaissut hoitoa koske-
van tahtonsa, potilaalle ei kuitenkaan saa antaa sellaista hoitoa, joka on vastoin héinen
tahtoaan.”

Jos potilaalla on oikeus kieltdytyd hoidosta, niin miksi hénelld ei sitten ole oikeutta pyy-
td4 ketddn toista surmaamaan itseddn omasta puolestaan? Tulisiko myds avustettu itse-
murha sallia, jos lddkérikin voi luistaa velvollisuudestaan hoitaa potilastaan? Namé ky-
symykset liittyvit laajemmin meille kuuluviin perus- ja ihmisoikeuksiin ja ne konkreti-

soituvat ennen kaikkea silloin, kun puhutaan ihmisen oikeudesta elamé&én.

2.1.2. Aktiivinen eutanasia

Eutanasia ei ole vain yhteen henkildon liittyvé toimenpide, vaan siind on osallisena poti-
laan liséksi aina joku toinen ihminen. Se voidaan toteuttaa ainoastaan jonkun toisen toi-
minnan myotivaikutuksella. Voidaan siis sanoa, ettd se on pddtds surmaamisesta sur-
maajan ja surmattavan kesken, tutkinnalliselta kannalta lddkérin ja potilaan kesken.®
Aktiivisen eutanasian erottaminen passiivisesta eutanasiasta on tirkedd sekd oikeudelli-
selta ettd eettiseltd kannalta katsottuna. Varsinkin passiiviseen eutanasiaan kuuluvan

kaksoisvaikutuksen ymmaértdminen on tdrkeédd, jotta voidaan erottaa, milloin puhutaan

46 Ryyninen - Myllykangas 2000, 153.

47 Kokkonen 1995, 63.

48 Kokkonen 1995, 64 ja HE 185/1991 vp, 16.
49 Reinikainen 1995, 38.
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hoitotoimenpiteestd ja milloin potilaan tahallisesta surmaamisesta. On myds ymmérret-

tavd miksi toinen toimenpide on toista oikeutetumpi.

Aktiivinen eutanasia eroaa passiivisesta eutanasiasta siind, ettd passiivisen tekemdittd jat-
tdmisen sijasta siind tehdédén jokin aktiivinen toimi potilaan surmaamiseksi. Se on toisen
thmisen surmaamista timén omasta pyynndstid silloin, kun katsotaan, ettd sitd pyytavalld
henkil6l1la on taustalla jokin kuolemaan johtava sairaus tai jokin sairauteen liittyva kes-
tdmaton kidrsimys®’. Alankomaissa aktiivinen eutanasia on médritelty potilaan suunnitel-
luksi, aktiiviseksi surmaamiseksi lddketieteelliselld toimenpiteelld®'. Tillaisia toimia
voivat olla esimerkiksi kuolettavan lddkkeen antaminen tai kuolettavan lddkemé&éran

médrddminen potilaalle, tiedostaen tdmin kayttdvin sitd itsensd surmaamiseen.

Aktiivisesta eutanasiasta voidaan erottaa itsemurhan edistdminen. Aktiivisessa eutana-
siassa teon suorittavana osapuolena voi olla ladkéri, jonka konkreettinen teko aiheuttaa
potilaan kuoleman.”® Kyseenomaisessa tapauksessa ladkéri voi esimerkiksi antaa poti-
laalle kuolettavan ruiskun, joka paittdad potilaan eldmin. Tapausta, jossa itse teon suorit-
taa joku muu kuin lddkéri, kutsutaan nimelld avustettu itsemurha®. Avustetussa itsemur-
hassa laédkari voi olla mydtavaikuttamassa ja antamassa apua teon suorittamiseen, mutta
itse teon suorittaa loppu viimein potilas itse.** Adrimmillin tillaista tapausta voidaan
kuvata vaikka niin, ettd potilaan avustaja asettaa timén kielelle pillerin, jonka nielemi-
sen seurauksena potilas kuolee. Télloin potilaalla itselldédn on padtintd, nielaiseeko hin
pillerin vai ei ja suorittaako hin ndin itse teon, joka johtaa kuolemaan. Yleisemmin il-
maistuna avustettu itsemurha voidaan nihda kuitenkin niin, ettd 1adkari maarai potilaal-
le reseptilld kuolettavan méirin lddkettd, jonka potilas itse halutessaan ottaa™. Avuste-
tussa itsemurhassa potilas on paremmassa kontrollissa itseensd nidhden ja niin ollen
avustettu itsemurha toteuttaa paremmin henkilon itseméédrddmisoikeutta. Lopullisen
paétoksen kuoleman hetkesté tekee tuolloin potilas itse. Avustettua itsemurhaa pyytavin
henkilon tulee olla kompetentti ja pyynnon tulee olla vakaa sekd péteva. Itsemurhan

avustamista ei ole rikoslaissa sanktioitu, mutta sitd voidaan pitii terveydenhuollon am-

50 ETENE 2012, 1.

51 Reinikainen 2014, 43.
52 Louhiala 1995, 113.
53 Jylhékangas 2013, 28.
54 Louhiala 1995, 113.
55 Jylhékangas 2013, 28.
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mattihenkil6lle sopimattomana toimintana. Arvioon teon hyvin ammattikdytinnén mu-

kaisuudesta sdddetddn terveydenhuollon ammattihenkilstdstd annetun lain 15 §:ssd.>

Avustettua itsemurhaa mietittdessd on hyvé ottaa huomioon se, ettd itsemurhan avusta-
minen ei ole Suomen oikeusjérjestyksessd kriminalisoitu. Pykdld pyynndstd surmaami-
sesta on kuitenkin joskus ollut olemassa rikoslaissa. Se poistui rikoslain muutoksen yh-
teydestd 1.9.1995 (laki rikoslain muuttamisesta 578/1995). Suomen oikeuskaytinndsté
el 16ydy juurikaan asiaan liittyvid oikeustapauksia, mutta esimerkiksi Ruotsissa on an-
nettu korkeimman oikeuden (Hogsta domstolen) ratkaisu HD 1979/ 139 koskien aktii-
vista eutanasiaa. Ruotsissa, kuten myds Suomessakaan, avustettu itsemurha ei ole krimi-
nalisoitu. Kyseisessd tapauksessa oli kyse rajanvedosta itsemurhan avustamisen ja ri-
koksen suorittamisen vililld. Tekijd oli toiminut uhrin pyynt6d kunnioittaen, mutta siti
ei silti voitu pitdd tapauksessa vapauttavana seikkana, koska tapaus oli siséltinyt my0s
tekijén itsendistd toimintaa. Néin ollen hénti ei voitu pitdéd pelkkénd avustajana. Tapauk-
sessa tekijdlle annettiin tuomioksi vuoden vankeusrangaistus. Tapauksessa lieventdvina
seikkoina huomioitiin uhrin oma pyyntd, ja uhrin ollessa litkuntakyvyton katsottiin ta-

pauksessa olleen humanitdarinen motiivi laadullisesti huonon eldmén pééttimisesta.

Aktiivisesta eutanasiasta ongelmallisen tekee se, kun puhutaan sen suorittajasta seké sii-
td missd olosuhteissa ja kenen pyynnostd eutanasia voidaan suorittaa. Kun tutkimukses-
sa puhutaan eri maiden kdytdnndistd eutanasian suhteen, tilldin esiin otetaan myos se
kenen toimesta ja milld edellytyksilld eutanasian suorittaminen voisi olla juridisesti
mahdollista. Varsinkin silloin, kun pyytdjédni on vajaavaltainen aikuinen tai lapsi, on tir-
kedd, ettd valvonta toiminnan laillisuudesta on kunnossa. Vajaavaltaista aikuista ja lap-
sia sivutaan tutkielman aikana, mutta tutkielmassa keskitytdin ennen kaikkea mietti-
médn eutanasian laillistamisen perusteita yleisesti. Sairaudet voivat olla salakavalia ja
ilmaantua ylldttden, tai jo olemassa oleva sairaus voi edetd odotettua nopeammin niin,
ettd potilas voi menettdd mahdollisuutensa ilmaista mielipiteensd hoitoaan koskien. Mi-
ten téllaisessa tapauksessa voidaan varmistaa, ettd lddkéri toimii potilaan edun mukai-
sesti? Yksi vastaus tdhdn voisi olla etukéteen laadittu hoitotahto, joka auttaisi 14dkéria

saamaan selville potilaan toiveet timan hoitoa koskien.

56 Pahlman 2006, 163-164.
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2.2. Kuolema

Eutanasian lisdksi on oleellista ottaa esiin my0s kasitteitd, jotka tulevat esiin puhuttaessa
eutanasiasta eli armokuolemasta. Itse armokuolema siséltdd jo itsessddn sanan kuolema,
jonka madrittdmiselld on suuri merkitys. Jotta voitaisiin puuttua keskusteluun kuolemas-
ta, taytyy lddketieteellisen madritelmén liséksi 10ytid juridinen sekd eettinen médritelma

kuolemalle.

Eettiseltd midritelméltddn kuolema voidaan katsoa olevan vastaus kysymykseen miten
voimme itse totuudellisesti, inhimillisesti ja oikeudenmukaisesti vastata omasta ja tois-
ten kuolemasta®’. Eettinen méaritelméd kuolemalle on relevantti puhuttaessa eutanasiasta,
koska siind tulilinjalle joutuvat l4dkirin ja potilaan arvot. Ristiriita arvojen vililld voi
johtaa eettisiin ongelmiin muun muassa siitd, kenelld on oikeus ja velvollisuus pyytda
surmaamistaan ja kenelle sen suorittaminen voi kuulua. Sen lisdksi tirked osa eutanasia-

ongelmaa on se, taytyyko henkildiden toimia omia eettisid arvojaan vastaan.

Kuolema on eutanasiakeskusteluissa katsottu koskevan usein péaiasiallisesti 1ddketieteel-
listd termiéd kuolemalle. Ladketieteellisesti kuolema ndhdéén usein liittyvan jakoon aktii-
vihoidoista ja niiden lopettamisesta®™. Kuoleman alkuvaiheessa moni potilaan kirsimi
oire ensin lievenee, eikd hdn useimmiten kykene endd syOmain tai juomaan. My0s poti-
laan litkkuminen vihenee ja osa ladkityksestd lopetetaan. Kuoleman ldhestyessd ihmisen
elintoiminnot muuttuvat, hengitys muuttuu pinnallisemmaksi ja lopulta tajunnantaso
laskee. Vihitellen hengitys lakkaa kokonaan.” Yleensd kuoleman merkkind on pidetty
syddmen toiminnan ja hengityksen lakkaamista sekd niistd seuraavia toisen asteen kuo-
leman merkkejd. Kuitenkin nykyajan teknologian my6td on ithmisten elimaid pystytty
jatkamaan syddmen pysdhdyksestd tai hengityksen lakkaamisesta huolimatta. Tervey-
denhuollossa on kdytdssd erilaisia hoitomuotoja, kuten hengityskoneet ja elvytys, joilla
voidaan vastata edelld méadriteltyihin kuolemisen merkkeihin.®® Tdmén vuoksi kuoleman
toteamiseksi on tarvittu uusia médritelmid. Kuoleman hetken maéérittimisen lisdksi on
varmistuttava my0s siitd mihin potilas kuoli, vaikka valitontd syytd henkilon kuolemaan
johtamiseen ei voi saada selville. Kuolintodistukseen kirjataan usein syyksi potilaan sai-

rastama perustauti®, mutta jos se ei ole tiedossa, tarvitaan kuolinsyyntutkijaa.

57 Lindqvist 1989, 147.

58 Hanninen 2006, 15.

59 Hénninen - Pajunen 2006, 116.
60 Salmela 2014, 135.

61 Héanninen - Pajunen 2006, 117.
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Hoitojen parantumisen vuoksi kuoleman ajankohta on jouduttu méérittimaan l4dketie-
teessdkin uusiksi. Siksi Suomessa otettiin kayttoon késite aivokuolemasta vuonna 1971
Ladkintohallituksen yleiskirjeelld nro 1508. Kisitteen méérittiminen oli keskeistd muun
muassa elinluovutusten kannalta. [hmisen elimien, kudosten ja solujen lddketieteellises-
td kdytostd vuonna 2001 annetun lain, eli niin sanotun kudoslain (101/2001) mukaan ai-
vokuolleelta saatiin ottaa kdyttoon elimid, kudoksia ja soluja, mikéli tdmén ei tiedetty

sitd elinaikana vastustaneen tai hinen ldheisensi eivit sitd vastustaneet.®

Kyseinen laki
médritti kuoleman juridisesti ensi kertaa. Sen 21 §:ssd sanotaan ithmisen olevan kuollut,
kun kaikki hénen aivotoimintansa on lakannut. Vuonna 2010 elokuussa lakia muutettiin
niin, ettd kdyttdon otettiin oletettu -vaatimus, eli jos henkilon ei oletettu elinaikanaan
vastustaneen elimiensd luovuttamista, voitiin ne luovuttaa hénen kuolemansa jilkeen.
Kudoslakia muutettiin edelleen toukokuussa 2013 niin, ettd se vastasi Euroopan parla-
mentin ja neuvoston direktiivin 2010/53/EU mukaisia siddnnoksid.® Eutanasian kannalta

kuoleman maéiritys on todella tirkedd. Jotta avustettu itsemurha voidaan maarittda juri-

disesti, on tiedettdvad mistd kuolema alkaa.

Térked osa kuoleman juridista méérittelemistd liittyy potilaan kuolemansyyn selvittdmi-
seen. Suomen lainsdddannosti 106ytyy sdddos kuolemansyyn selvittimisestéd. Laissa kuo-
lemansyyn selvittimisen (459/1973) 1 §:ssid on velvoite l4ddkdrin velvollisuudesta il-
moittaa tieto kuolemasta viestotietojdrjestelmédn sekd terveyden- ja hyvinvoinnin lai-
tokselle. Lain 3 §:ssd on sddnnoksid ladketieteellisestd kuolemansyyn selvittimisesta.
Tarkein eutanasiakeskustelun kannalta on kuitenkin lain 7 §, jonka 2 kohdassa sanotaan,
ettd jos kuoleman on aiheuttanut rikos, tapaturma, itsemurha, myrkytys, ammattitauti tai
hoitotoimenpide, pitdd poliisiin suorittaa kuolemaan liittyva tutkinta. Voidaan siis paa-
telld, ettd jos eutanasia sallittaisiin, tulisi lddkarilld olla velvollisuus ilmoittaa kuoleman-
syy totuudenmukaisesti ja sen jidlkeen tehdi tarkka selvitys kuolemaan johtaneista syisti
ja toimenpiteistd. Néiden tulisi vastata eutanasialainsdddédnndssid annettuja ohjeita ja

madrayksia.

2.3. Kérsimys

" Toisen kdidestd pitiminen tekisi siiti vihemmdin pelottavan laulun...**".

62 Salmela 2014, 135-136.
63 Salmela 2014, 136-137.
64 Fried 1988, 56.
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Eutanasiaan liittyy parantumattoman sairauden ohella sietiméton kirsimys. Se on yksi
eutanasiapyyntdjen taustalla oleva asia johon vedotaan, kun halutaan lopettaa oma ela-
mé ja kédrsimys®. Tillaista kdrsimystd voidaan katsoa voitavan hallita eutanasian avul-
1a®. Kiarsimyksen méirittely on tdrkedd eritoten sen subjektiivisuuden vuoksi. Mutta
mitd kirsimys kdytdnndssi tarkoittaa ja kenelld on oikeus mééritelld se? Onko oikein
sallia eutanasia kérsimys kriteerind, jos kaikki eivét voi ilmaista kokemaansa kérsimysta

tasa-arvoisesti?

Aluksi on tirkedd erottaa kédrsimys kivusta, koska kirsimys ei ilmene aina fyysisend ki-
puna, vaan voi olla my0s henkistd karsimystd. Kérsimys liitetdén kuitenkin eutanasia
keskustelussa usein kipuun, koska eutanasiaa pyytdva henkild on usein parantumatto-
masti sairas ja tdhén tilaan liittyy usein my0s kipuja. Sekéd henkinen, ettd fyysinen kérsi-
mys ovat molemmat olleet eutanasiapyyntdjen taustalla.®” Tulisiko eutanasia myontai
sekd henkisen, ettd fyysisen kdrsimyksen vuoksi? Tdtd on oleellista pohtia mietittdessd,
mihin mahdolliset rajaukset eutanasian sallimisessa on hyva vetdd harkittaessa sen lail-

listamista Suomessa.

Kéarsimys on hyvin henkilokohtainen tunnetila. Jokainen kokee eldmissddn tiettyjd
asioita mielekkdampind kuin toiset. Kuinka voidaan luoda yhtendinen linja kédrsimyksen
madrittelemiselle, jos se merkitsee kaikille eri asioita? Kéarsimyksen maéérittely on ollut
ongelmallista myds Alankomaissa, vaikka sielld on jo olemassa olevaa eutanasiaa kos-
kevaa lainsdddantod. Alankomaissa ladkéri ei ole aina suostunut eutanasiaan katsoessaan
kirsimyksen olleen liian vihiistd.®® Kédrsimys on hyvin subjektiivinen kisite ja nykydén
sen vol ymmartid viittaavaan potilaan omiin tuntemuksiin ja lddketieteellisesti mitattuna
parantumisen mahdollisuuden puuttumiseen. Sen vuoksi potilaalla ja 144kérilla on oltava

yhteisymmarrys koskien termin maérittelyd.”

Voidaan siis sanoa, ettd jokainen ladkari -potilas -suhde on ainutlaatuinen ja maarittda
rajat potilaan hoidolle. Jokainen hoito jokaisen kuolemankin tapaan on yksil6llinen ta-
pahtuma, jossa luottamus ja ymmaérrys ovat kaiken toiminnan perusta. Aina kuitenkaan

potilaan ja ladkédrin vilille ei voi syntyi tasavertaista ja kunnioittavaa suhdetta. Ndin kdy

65 Hanninen 2006, 121.
66 Jylhdkangas 2013, 114.
67 ELORE 2005, 6-7.

68 Hinninen 2006, 119.
69 Jonquiére 2006, 177.
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vaikkapa tapauksissa, joissa potilas on kykenemétdn toimimaan omaksi parhaakseen.
Kun kyseessd on potilas, joka ei pysty itse ilmaisemaan kokemaansa kirsimysti, olisi
kirsimykseen vetoava eutanasia epdjohdonmukaista kieltdd heiltd jo itsemiirddmisoi-
keuteen vedoten”. Kirsimys ei ole pelkéstiéin madritelty fyysiseksi kidrsimykseksi, vaan
se voi olla my0s henkistd. Tami tuottaa ongelman eutanasian kannalta. Jos kérsimyk-
seen vetoava eutanasia sallitaan, tdytyyko sallia my0s ei-terminaalivaiheessa olevien po-
tilaiden eutanasia henkiseen kirsimykseen vedoten. Tdméan vuoksi voitaisiin katsoa, etti
pelkéstiddn kirsimykseen vetoava eutanasia ei tulisi olla laillistettua, koska sen mééritté-
minen on hyvin abstraktia ja yhtenevéisen linjan vetdminen eri tapausten vilille on liian
haastavaa. Kdrsimysti ei itsessddn ole juridisoitu késitteend kuoleman tapaan. Laillisuu-
den médrittiminen sen suhteen, missd vaiheessa kérsimys olisi eutanasian kannalta tar-
peeksi suurta, olisi hyvin vaikeaa. Tdméan vuoksi voitaisiin olettaa, ettd eutanasiapyyn-

non taustalla tiytyisi olla joku terminaalivaiheen sairaus, johon kérsimys liittyy.

2.4. Potilas

Jotta eutanasiaan liittyvia potilas -14dkéri -suhdetta voitaisiin ymmaértdd paremmin, tay-
tyy ymmartad mité potilaalla tarkoitetaan. Potilas on tutkimuksessa armokuolemaa pyy-
tavd taho. Aktiivisesta eutanasiasta puhuttaessa kyseessd on aina hoitoa vaativa potilas,
jolla on joku kuolemaan johtava sairaus tai siihen liittyvd kérsimys, kuten edelld jo to-

dettiin.

Potilas maédritellddn henkiloksi, joka kdyttdd terveyden- tai sairaanhoitopalveluja tai
joka on niiden kohteena’'. Potilas on juridisesti méaritelty laissa potilaan asemasta ja oi-

keuksista. Kyseisen lain 2 §:ssd sanotaan potilaasta, etti:

”Potilaalla terveyden- ja sairaanhoitopalveluja kdyttdvdid tai muuten niiden kohteena
olevaa henkiléd.”

Suomen laista 10ytyy my0s muita mééritelmid potilaalle. Potilaana voidaan pitda esi-
merkiksi myos veren, kudoksen tai elimen luovuttajaa seké ladketieteellisen tutkimuk-
sen kohteena olevaa tervettd henkilod’?. Potilaan méérittiminen on tirkeii, koska ter-

veydenhuollossa tapahtuneissa vahingonkorvausasioissa noudatetaan potilasvahinkola-

70 Reinikainen 1995, 39.
71 HE 185/1991 vp, 3.
72 Pohjois-pohjanmaan sairaanhoitopiirin julkaisuja 2007, 8.
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kia, jonka 1 §:ssd madritelldén sen koskevan Suomessa annetun terveyden- ja sairaan-
hoidon yhteydessé potilaalle aiheutuneen henkildvahingon korvaamista. Taméan médrit-
taminen potilaan kohdalla on tutkimuksen kannalta relevanttia, koska eutanasian ongel-
maan kuuluu osana kysymys siitd, millainen vastuu 1d4kérilld on hoidon laadusta ja po-
tilaan kuolemasta. Sen vuoksi kaikessa potilasta koskevassa hoidossa tdytyy toimia poti-
laan vapaan tahdon mukaisesti. Vapaan tahdon osoittaminen jélkikdteen voi olla hanka-
laa, jos potilaalla ei ole olemassa minkéénlaista kirjallista dokumenttia suostumuksen

osoituksena.

Potilaan vapaa tahto on kaiken terveydenhuollon perusta. Siitd voidaan poiketa ainoas-
taan, jos voidaan perustellusti olettaa hdnen tahtonsa muuttuneen. Ndin voidaan toimia
sellaisissa tapauksissa, joissa potilaan sen hetkinen tahto ei ole tiedossa tai siitd ei ole
varmuutta. Jos potilas on tilanteessa, jossa hén ei pysty ilmaisemaan tahtoaan, otetaan
huomioon potilasta hoitavan henkilokunnan mielipide ja omaisten tahto. Télldinkin tu-
lee toimia aina potilaan oletetun tahdon mukaisesti.”” Asian kisittelyd voisi helpottaa,
jos tiedossa olisi dokumentoitu potilaan hoitotahto. Sen vuoksi seuraavaksi onkin ai-
heellista tarkentaa, mitd hoitotahdolla tarkoitetaan ja mitd vaikutuksia silld on potilaan

hoidon kannalta.

2.5. Hoitotahto

Pitkdn sairauden uuvuttamana tai yllittivin onnettomuuden seurauksena ihminen voi
ajautua tilaan, jossa ei ole endé kykeneva ilmaisemaan mielipidettdan itseddn koskevissa
asioissa. Télloin hinen oletetun tahtonsa selvittdminen jollain muulla keinolla on erin-
omaisen tirkedd. Tédmin kaltaisissa tapauksissa omaisilla ja hoitavalla 14dkirilld on
usein vastuu paittdd potilaan hoidosta timén oletetun tahdon mukaisesti. Miten voidaan
varmistua potilaan tahdosta, jos hén ei ole sitd yksinomaan itse ilmaisemassa ja varmis-
tamassa omaa laadullista hoitoaan? Tutkimuksen kannalta hoitotahdon mahdollisimman
tarkka ldpikdyminen on merkityksellistd, koska se voisi olla yksi mahdollisuus toteuttaa
potilaan itsemédradmisoikeutta myds silloin, kun hén ei endd kykene itse sitd ilmaise-

maan.

Potilaan tahdon selvittiminen on terveyden- ja sairaanhoidon perusta. Potilaalla on itse-

madradmisoikeus, joka merkitsee sitd, ettd hdantd on hoidettava yhteisymmarryksessd hi-

73 Kokkonen - Holi - Vasanto 2004, 113-114.
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nen kanssaan. Itsemdarddmisoikeuden lisdksi thmisarvon loukkaamattomuus, yhdenver-
taisuus, yksityisyyden suoja, oikeus eldméddn, henkil6kohtaiseen vapauteen ja koskemat-
tomuuteen kuuluvat oikeuksiin, joita on potilaan hoidossa aina kunnioitettava. Potilaan
mielipiteiden ja toiveiden kuuntelu sekd arvostaminen kuuluvat osaksi hinen saamaansa
hyvii hoitoa.”* Ketéén ei saa syrjid milldéin perusteella esimerkiksi henkildn ikdéin vedo-
ten”. Tamd merkitsee sité, ettd kaikille on turvattava tasa-arvoinen ja yhdenvertainen

hoito. Potilaan hoidollisiin toimenpiteisiin tarvitaan lisdksi aina hidnen suostumuksensa.

Laakarilla ei siis ole oikeutta hoitaa potilasta vasten tdimédn omaa tahtoaan, muuta kuin
laissa annetun valtuutuksen nojalla. Tahdosta riippumattoman hoidon valtuutuksia 16y-
tyy muun muassa mielenterveyslaista (1116/90), tartuntatautilaista (583/86), piihde-
huoltolaista (41/86) ja laista vammaisten erityishuollosta (519/77). Niisti laeista 16y-
tyy tarkat kriteerit sille, milloin tahdosta riippumaton hoito on mahdollista. Tahdosta

riippumattomaan hoitoon ei kuitenkaan keskityta tutkimuksessa tdmén enempéa.

Tahdosta riippumattoman hoidon médrittamisen lisdksi on tarpeellista méiéritelld oikeus-
toimikelpoisuuden menettdneen potilaan asema. Terveydenhuollossa eteen voi tulla ti-
lanne, jossa potilas on menettidnyt oikeustoimikelpoisuutensa ja ndin ollen ei pysty endd
itse vastaamaan hoitoaan koskevasta paitoksenteosta. Potilaan oikeustoimikelpoisuu-
teen voidaan puuttua vain lain nojalla. Hénet voidaan julistaa vajaavaltaiseksi vain hol-
houstoimilaissa annetuilla sdddoksilld.”” Laissa sanotaan, etti henkild voidaan julistaa
vajaavaltaiseksi vain, jos tietyt médrityt vaatimukset tdyttyvét. Vaatimuksia on kolme,
joista kaikkien tulee olla tiyttyneet. Niitd vaatimuksia vajaavaltaiseksi julistamisesta
ovat ensinndkin vaatimus siitd, ettd pddmies on kykenemdton huolehtimaan taloudelli-
sista asioistaan. Toinen vaatimus on, ettd hinen varallisuusasemansa, toimeentulonsa ja
muut tirkeét etunsa ovat vaarassa. Kolmantena vaatimuksena on, ettd lievemmét suoja-
keinot eivét ole riittavid. Téllaisessa tilanteessa on aina noudatettava lievimmén riitté-
van keinon periaatetta. Vajaavaltaiseksi julistamisen jilkeen potilasta koskevat samat oi-

keusvaikutukset kuin alaikéisté potilasta.”™

74 Pahlman 2013, 51-52.
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Edelld mainituissa tapauksissa olisi ensisijaisen tirkedd tietdd potilaan tahto ennalta, jot-
ta voidaan toimia hinen tahtonsa mukaisesti. Ratkaisun tdhén ongelmaan voisi tuoda
hoitotahdon kirjaaminen potilaan ollessa vield itse kykenevé péaattdmiin itseddn koske-

vista asioista. Mitd hoitotahdolla sitten tarkoitetaan ja kuka sen voi halutessaan laatia?

Hoitotahtoa pidetdadn vastauksena useisiin terveyden- ja sairaanhoitoa koskeviin odotuk-
siin. Sen odotetaan parantavan potilaan autonomiaa, estivén turhia tehohoitoja eldmin
loppuvaiheessa ja vihentivin terveydenhuollon menoja.” Silld tarkoitetaan ennalta an-
nettuja eldmén loppuvaiheen hoitoa koskevia ohjeita. Hoitotahdon edellinen nimitys oli
hoitotestamentti. Hoitotestamentti kuitenkin muutettiin hoitotahdoksi, koska sanalla tes-
tamentti viitataan kuoleman jilkeiseen tahtoon.* Hoitotahto voi olla kirjallinen, suulli-
nen tai potilaan suullinen potilasasiakirjoihin kirjattu tahdonilmaisu. Tahdonilmaisun
avulla potilas voi konkreettisesti jatkaa itsemadrddmisoikeuden kdyttdmistd vield senkin
jélkeen, kun hén ei ole kykenevi péddttiméadn omasta hoidostaan. Suullisesti ilmaistussa
hoitotahdossa, jossa potilas on kykenevé ilmaisemaan tahtonsa, muttei voi varmentaa
sitd koskevaa merkintdd, voi varmennuksen tehda kaksi terveydenhuollon ammattihen-
kilod. Heidén on voitava kuitenkin luotettavasti todentaa potilaan tahdonilmaisu.®' Hoi-
totahdolle ei ole olemassa mitdén méérattyd muotoa. Tahdonilmaisun voi muotoilla va-
paamuotoisesti kuka tahansa, eikd sen laatijalle ei ole laissa méaritty ehdotonta alaiki-
rajaa. Hoitotahdon tekemisessd on keskeistd se, ettd siitd kdy ilmi potilaan oma tahto
mahdollisimman selvisti ja yksiselitteisesti. Siitd tdytyy 16ytyd myos péivdys ja allekir-
joitus, joka tiytyy olla tarvittaessa kahden todistajan varmentama.** Hoitotahdolle 16y-
tyy myos valmiita kaavakkeita. Niitd ovat valmistaneet muun muassa sosiaali- ja ter-
veysministerio ja Exitus ry.*> Sen voi myds nykyiselldén tdyttié suoraan internetissi
omakanta -palvelussa, jossa se kirjautuu vaivattomasti terveydenhuollon ammattilaisten

nékyville.

Koska potilas on ndin jo ennalta ilmaissut vapaasti tahtonsa eldmén loppuvaiheen hoito-
toimenpiteitd koskien, voidaan varmistua siitd, ettd hdnen tahtoaan noudatetaan myos

silloin, kun hdn on menettinyt mahdollisuuden ilmaista sitd end itse. Itsemadradamisoi-

79 Hildén 2006, 31.
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keuteen nojaten voidaan olettaa, ettd hoitotahto on terveydenhuollon ammattihenkil6s-

tod sitova; tdytyyhén 1ddkérin hoitaa potilasta yhteisymmarryksessé tdmén kanssa.

Hoitotahdon sitovuus juontaa juurensa Suomen perustuslaista ja siind mainittuun poti-
laan itsemddrddmisoikeuteen. Itsemddrddmisoikeudetta koskevia sdfnnoksid 10ytyy
myos potilaslaista.* Vaikka itsemédaradmisoikeus on laillisesti sitova oikeus, ei sen nou-
dattaminen aina ole niin yksioikoista. Oikeuden noudattamisessa voidaan mahdollisesti
joutua tilanteeseen, jossa omaisten tahto voi olla potilaan hoitotahtoon kirjatun hoitolin-
jamerkinnén vastaista. Tdmén vuoksi olisikin erityisen tirked4, ettd omaisilla on jo etu-
kiteen tietoa henkilon hoitotahdosta ja siind olevista merkinndistd. Télloin voitaisiin pa-
remmin varmistua siitd, ettd omaiset kunnioittavat ldheisenséd tahtoa myds vaikeissa ti-

lanteissa.

Hoitotahtoa on mahdollista muuttaa tai se on mahdollista myds peruuttaa. Hoitotahdon
muutosta ja peruuttamista koskevan tahdonilmaisu voi antaa kirjallisesti tai suullisesti.
Potilasasiakirjoihin on tdlloin tehtdvd merkintd, ettd potilasta on informoitu hénen tah-
tonsa noudattamisen vaikutuksista koskien tdmén tulevaa hoitoa. Tapauksiin sovelletaan
potilasasiakirja-asetuksen 20 §:n sddnnosté, jossa sdddetddn potilasasiakirjoissa olevasta
virheen korjaamisesta.” Tdmi on kaytédnnollistd esimerkiksi tilanteissa, joissa pitkéai-
kaissairas on laatinut hoitotestamentin sairautensa alkuvaiheessa olettaen sairauden ete-
nevan tietyn kaavan mukaisesti. Sairauden edetessa potilas voi kuitenkin huomata hoito-
tahdon kirjauksien olevan ristiriidassa nykyiseen olotilaansa nédhden. Hoitotahdon pe-
ruuttamisen ja muuttamisen mahdollisuus avaa mahdollisuuden eutanasian oikeutuksel-
le huomioiden itseméddrdamisoikeuden toteutumista. Vaikka henkil olisi aluksi laatinut
tietyt mééreet, joiden mukaan eutanasia tulisi toteuttaa, voi hidn omien tuntemuksiensa

mukaan muuttaa mielipidettddn ja ndin myds mahdollisesti kuolemansa ajankohtaa.

Ladkareitd tulee ohjeistaa sithen, ettei hoitotahdon padmaiiraa tulisi kyseenalaistaa 14a-
ketieteellisin kriteerein®. Tdmi tarkoittaa sitd, ettd potilaan ilmaisemaa hoitolinjaa on
noudatettava, vaikka ladkari katsoisi jonkin muun hoitokeinon olevan mahdollisesti pa-
rempi potilaan kannalta. Hoitotahdon noudattaminen voi kuitenkin osoittautua hanka-

laksi esimerkiksi silloin, kun kyseeseen tulee dkillistd hoitoa koskeva tilanne. Téllaisiin

84 Kokkonen - Holi - Vasanto 2004, 83.
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tilanteisiin ei hoitotahdossa ole usein osattu varautua. Talloin noudatetaan potilaslain 8
§:n sddnnostd, jossa sdddetddn potilaan tahdosta riippumattomasta hoitovelvollisuudesta
ja oikeudesta hoitaa potilasta kiireellisessé tilanteessa. Se koskee tilanteita, joissa hoito-
tahtoa ei voida saada selville ja jossa hoitoa ei voida lykatd aiheuttamatta potilaan kuo-
lemaa tai vahinkoa hinen terveydelleen.®” Jos kuitenkin on selvilld vaikkapa potilaan us-
konnollinen vakaumus esimerkiksi, ettd potilas on Jehovan todistaja, on hdanen uskon-
nollista vakaumustaan kunnioitettava. Jehovan todistajilla on uskontoon perustuva va-
kaumus koskien verensiirtoa. Mikéli potilas on sen suhteen itsendisesti ja kykenevaisesti

t%, ei verensiirtoa tulisi hinelle

voinut ymmartdmain uskontoonsa liittyvit seuraamukse
suorittaa perustuslain 11 §:n myontévin uskonnon ja omantunnon vapauden nojalla. Us-
konnonvapaudesta on sdddetty my0Os uskonnonvapauslaki (453/2003), jonka ensimmai-
sessd pykéldssd turvataan perustuslaissa sdddetyn uskonnonvapauden kidyttdminen.
Myo6s Suomea sitovassa ihmisoikeussopimuksen 9 artiklassa on jokaiselle suotu ajatuk-

sen-, omantunnon- ja uskonnonvapaus.

Hoitotahdon ongelmaksi voi muotoutua monesti se, ettei potilas tdysin ymmérrd sen
merkitystd. Hoitotahto ei valttiméattdi myoskdédn ole valittdmasti hoitohenkilokunnan
saatavilla. Se voi myds siséltdd hoitotoiveita, joiden ei katsota olevan tarvittavien hoito-
toimenpiteiden mukaisia. Hoitotahdossa esimerkiksi voidaan vaatia tehohoitoa, jonka ei
kuitenkaan katsota aina kaikissa kisilld olevissa tilanteissa olevan parhaan hoitokdytdn-
noén mukainen toimenpide. Hoitotahdon yksi suurista haasteista on tehdé siind olevasta
tahdon ilmaisusta tarpeeksi tarkkarajainen, ettei tulkinnallista ongelmaa ladkéreiden
keskuudessa piidse syntymidn.® Eutanasiakeskustelussa ongelmaksi voisi nousta se,
kunnioitetaanko hoitotahtoa tarpeeksi, jotta se takaisi meille myds mahdollisuuden kiel-
tdytyd eutanasiasta. Télloin olisi kyettdvd varmistumaan siitd, ettei eutanasiaa alettaisi
kayttamadn potilaita vastaan ja vaikkapa karsimaan “heikompaa ithmisosaa” esimerkiksi
taloudellisista syistd. Hoitotahdon saatavuuteen voisi olla vastauksena se, ettd jokainen
henkilo laatisi sen suoraan esimerkiksi Omakanta -palveluun®, josta ladkéri voisi sen

valittdmasti saada tietoonsa.

Hoitotahdon merkityksen selventdmiseksi tutkimuksessa otetaan seuraavaksi esiin erds

kdytannon esimerkki hoitotyOstd hoitotahtoa koskien. Esimerkkitapauksessa sivutaan

87 Kokkonen - Holi - Vasanto 2004, 86.
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my0s eutanasiaa, joten se on erinomaisen relevantti esimerkkitapaus tutkimuksen kan-
nalta. Tapauksessa henkild arvosteli ditinsd sairaalahoitoa. Hén oli osoittanut arvostelun-
sa kirjeend eduskunnan oikeusasiamiehelle. Henkilon diti sairasti parantumatonta syo-
pdd. Hoitava ladkari oli keskeyttinyt potilaan nesteytyksen, vaikka potilas oli ilmaissut
tuntevansa janoa. Kantelija katsoi 144kédrin toiminnan ldhennelleen eutanasiaa. EOA to-
tesi vastauksessaan potilaslain 3§:44n nojaten, ettd jokaisella on oikeus laadultaan hy-
viin terveyden- ja sairaanhoitoon. Tapauksessa syOpé oli levinnyt niin pitkille, ettd pa-
rantavasta hoidosta oli siirrytty oireenmukaiseen hoitoon. Pdétdkseen oli pdddytty yh-
teisymmarryksessé potilaan ja tdimadn omaisten kanssa. Potilas oli tdmén jdlkeen siirretty
saattohoitoon, jossa hinelle oli aloitettu suonensisdinen nesteytys janon tunteen vuoksi.
Hin sai myos ladkettd, joka aiheutti suun kuivumista. Potilaan syovin katsottiin my0ds
voivan vaikuttaa hdnen virtsan eritykseensd. Néiden asioiden vuoksi oli katsottu, ettd
hénen kohdallaan tdytyi varoa litkaa nesteytysti. Jossain vaiheessa katetri poistettiin sen
sisdédanmenokohdan tulehduksen vuoksi, jolloin hénen vointinsa katsottiin olevan vakaa.
Seuraavana pdivéni suonensisdinen nesteytys aloitettiin uudestaan omaisten pyynnosta,
ja ndin toimittiin myds uuden katetrin tukkeuduttua. TEO :n asiantuntijan mukaan kat-
koksilla ei ollut vaikutusta potilaan sairauden kulkuun tai hinen kuolemaansa. Nayttoa
ei 1oydetty mydskddn siitd, ettd nesteytykselld olisi viimeisind pdivind voitu vaikuttaa
hénen oireisiinsa, vaan TEO :n mukaan suonensisdistd nestehoidon keskeytystd voitiin
pitdd hyvini hoitona, jossa huomioitiin potilaan kokonaistilanne. Potilaan hoitoasiakir-
joista ei 10ydetty merkintdd koskien nesteytyshoitoa. EOA :n mukaan niistd ei kdynyt
riittdvan selvisti ilmi potilaan tahto asiaa koskien. EOA asiamies vetosi lausunnossa po-
tilaslakiin. Potilaslain 6 §:n 1 momentin mukaan potilasta tulee hoitaa yhteisymmarryk-
sessd hdnen kanssaan. Potilaslain 6 §:n 2 ja 3 momentissa sdddetdan lisdksi itsem&édraa-
misoikeudesta koskien tdysi-ikdistd potilasta, joka ei ole kykenevd pédttdmaidn hoidos-
taan. Tdlloin potilaan omaista tai laillista edustajaa on kuultava, jotta saataisiin selville
mika hoito vastaa parhaiten hdnen tahtoaan. Vuonna 1999 potilaslakiin lisdttiin kohta,
jonka mukaan pelkka laillisen edustajan tai 1dhiomaisen kuuleminen ei riitd, vaan hoi-
toon vaaditaan hidnen suostumuksensa. Asiassa on otettava myds huomioon potilaan
mahdollisesti aikaisemmin ilmaisema tahto sekd hinen henkilékohtainen etunsa. Jos ni-
kemykset eroavat paétostd tekevien henkildiden vililld, on potilasta hoidettava tavalla,
jonka katsotaan olevan hinen henkilokohtaisen etunsa mukaista. Potilaslain 9 § 4 mo-
mentissa kuitenkin sanotaan, ettd suostumuksen antavalla taholla ei ole oikeutta kieltda

potilaan henked tai terveyttd uhkaavan vaaran torjumiseksi annettavaa valttimatonta
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hoitoa. EOA kiinnitti antamassaan ratkaisussa huomiota siihen, etti sairaanhoidon johta-
jan ja osastonldékarin tulee huomioida jatkon vastaavia tilanteita varten, ettd potilasasia-
kirjamerkinndissa kiy selkedsti ilmi potilaan hoitotahto.”’ Esimerkkitapaus on yksi hyvé

osoitus hoitotahdon tarpeellisuudesta terveydenhuollossa.

91 Kokkonen - Holi - Vasanto 2004, 103-106.
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3. EUTANASIA JA ETIIKKA

3.1. Etiikka

Eutanasiaan liittyy vahvasti sen laillisen puolen lisdksi my0s eettinen ulottuvuus. Etiik-
ka miirittdd vahvasti hoidon juridisia edellytyksié ladkintdoikeuden alalla. Ennen siirty-
mistd eutanasian laillisiin edellytyksiin, on tutkimuksessa hyva kdyda 14pi hoidollista
etitkkkaa. Aluksi on hyvd madrittdd mitd etitkka, moraali ja arvo merkitsevét, jotta on
mahdollista ymmarti4 niiden vaikutuksen eutanasian laillistamista koskevissa keskuste-
luissa. Eutanasia ei ole koskaan vain yhtd ihmistd koskeva asia, vaan se koskettaa poti-
laan lisdksi myo0s l4dkarid ja koko yhteiskuntaa. Sen vuoksi eutanasian vaikutukset yh-

teiskuntaan on hyva ottaa tutkimuksessa huomioon.

Mité etiikka sitten on? Yleisesti etiikka méaritellddn opiksi hyvésté ja pahasta®. Hyvén
ja pahan lisiksi etiikka pohtii kysymyksié oikeasta ja védristd”. Se tulee kreikan sanasta
ethos, joka merkitsee tottumusta tai tapaa. Etiikalla tarkoitetaan myds oppia hyvésta
jonkin tirkedn inhimillisen arvon kannalta.”* Niin ollen arvokisitteet ja merkitykset liit-
tyvit vahvasti etiilkkaan”. Ladkinnélliseltd kannalta etiikassa on kyse hoidon inhimilli-
sestd sisdllostd, josta nousevat esiin sekéd hoidon padmadrit, ettd vastuulliset hoitomene-

telmat®®.

Hoidon etiikassa keskeisiksi arvoiksi nousevat ihmisarvo, itsemédrddmisoikeus ja kos-
kemattomuus. Thmisarvon perusta on se, ettd me olemme syntyneet ihmisiksi, eikéd ku-
kaan ole hankkinut omaa asemaansa, ulkoisia ominaisuuksiaan tai suorituksiaan. Kuole-
van ihmisen katsotaan olevan yhti arvokas kuin aktiivista elimid elivdn ihmisen.”’
Koska ihminen on saanut ihmisarvon syntyessiin, ei sitd voi myOskididn menettdd. Sii-
hen kuuluu kyky kokea oma olemisensa mielekkééni ja olla yhteydessd ymparistoonsa.
Kaikki ithmiset ovat ominaisuuksiltaan erilaisia, mutta yhdenkdén hoitopaatoksen ei tuli-
si perustua ihmisten erilaisuuteen vetoamalla.” Hoidon etiikan taustalle tarvitaan aina

thmiskésitys, joka perustuu kulloiseenkin tietoon henkilon ihmiskuvasta. Se siséltda

92 Ryynénen - Myllykanga 2000, 9.
93 Gronlund - Huhtinen 2011, 14.
94 Ryynénen - Myllykangas 2000, 9.
95 Groénlund - Huhtinen 2011, 14.
96 Lindqvist 1989, 37.

97 Lindqvist 2000, 262-263.

98 Lindqvist 1995, 81.
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myds ideologisen osan, eli ihmisen arvot ja vakaumuksen.” Médriteltdessd hoidon etiik-
kaa osana eutanasian laillistamista, tdytyy ensin keskittyd ladkintdetiikan historiaan ja
merkitykseen seké ladkarin etiikkaan, minka jilkeen selvitetddn mitd arvolla ja moraalil-

la tarkoitetaan.

3.1.1. Laakintietiikka

Ladkintéetiikan historialla voidaan ymmirtdd useita eri asioita. Siitd on erotettavissa
muun muassa nelji eri tulkintatapaa. Ensimméinen tulkinta on tutkimuksen kannalta
mahdollisesti tdrkein. Se on méaéiritelméd normien historiasta ja siind annetaan hengelli-
nen sekd maallinen auktoriteetti 144kintdd koskevien eettisten normien historiaan. Toi-
nen madritelmé on kiytintdjen historia, jossa ladkintdetiikka on moraalisesti kiinnosta-
vien ladkintédn liittyvien kaytintdjen historiaa. Kolmannessa mééritelméssi ladkintahis-
toria méadritellddn 144kinnéllisten normien ja kdyténtdjen kriittisen arvioinnin historiana.
Tata kutsutaan arvioinnin historiaksi. Professionaalisen arvioinnin historiassa, eli nel-
jdnnessd madritelméssi, se on lddkinnillisten normien ja kdytintdjen kriittistd seké pro-
fessionaalista arviointia. Normien etiikka on edelld mainituista mééritelmisti se, jonka

tavalla ladkintietiikan historia yleisesti ymmérretdin.'®

Ladkintietiikan historia ulottuu aina vuoteen 1516, kun Thomas More (1478-1535) ensi
kerran kuvaili Utopia -nimisessé kirjassaan ihanneyhteiskunnan asukkaita, jotka kohte-
levat sairaita kansalaisiaan huomaavaisesti, eivdtkd laiminly6 l4ddkintda tai ravitsemusta
tai ylipddtdédn mitddn, mikd voisi auttaa heitd paranemaan. More antoi ymmartii, ettd
myos sairaita, joille elamé on pelkkéa kidutusta, tulisi voida auttaa eroon néiden kivuis-
ta.'”! Hanen kuvailussa vaikuttaa selviltd se, ettd padttimailla eliminsi padstdikseen
karkuun sairautensa kéirsimyksid tai antamalla jonkun toisen auttaa pois niistd kérsi-
myksistd, el menetetd mitdin muuta kuin itse kirsimys'*. Itsemurha ei Moren kisityk-
sen mukaan ndin ollen ollut rikos ihmistd tai Jumalaa kohtaan'”. Eutanasian kannalta
kuvailu on mielenkiintoinen, silld se herdttdd ajattelemaan eutanasian sallittavuutta ih-
misten auttamisena viimeisessd toivottomassa ja kivuliaassa tilanteessa. Kuvailu saa

pohtimaan, missd menee inhimillisyyden rajat. Onko inhimillisyys sitd, ettd ihmisten tu-

99 Lindqvist 1989, 68-69.
100 Raikka 1995, 13.

101 Réikkd 1995, 11.

102 Dowbiggin 2007, 22.
103 Hohenthal 1995, 51.
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lee auttaa aina ldhimmadistd tdmén karsimyksisséd kaikin mahdollisin keinoin, vai luoko
se hoidon rajat niille toimenpiteille, mitkd ovat viime kddessé eettisesti ja moraalisesti

oikein?

Ladkintaetiikkaa koskevat kysymykset ovat usein monimutkaisempia kuin aluksi ehka
voitaisiin olettaa'®. Siihen liittyvissd kysymyksissd ongelmia syntyy usein siksi, etti
vastauksen antamiseen on tarjolla useita eri moraaliperiaatteita, jotka eroavat selvisti
toisistaan. Moraaliperiaatteet antavat toisistaan poikkeavia ohjeita, jolloin niiden selked
ja yhdenmukainen noudattaminen on haastavaa. Seuraavat kuusi periaatetta ovat lddkin-
ta- ja hoitoetiikassa keskeisessd asemassa. Ndma kuusi periaatetta ovat eldimén kunnioit-
taminen, ihmisarvon kunnioittaminen, hoitamisen periaate, itsemiirdédmisoikeus, oikeu-
denmukaisuus ja hydodyn maksimoinnin periaate.'”® Ndmi periaatteet tulee ottaa huo-
mioon yritettdessd ratkaista hoitoon liittyvid eettisid kysymyksid sisdltdvid ongelmia.
Annettaessa ratkaisun aiemmin edelld mainittuihin pohdintoihin, tulee méérittdd ainakin
se, millaisessa tilanteessa toisen kuoleman avustaminen on sallittua. On siis luotava ne
lailliset rajat ja edellytykset sille, missé tilanteessa eutanasia voitaisiin sallia. Toinen
merkille pantava asia on mééritelld se, kenelld on oikeus avustaa henkildd tdmén kuole-
massa.'” Niitd miettiessd tulee pitdd mielessd moraaliperiaatteet, mutta myos ennen
kaikkea lailliset ndkokohdat. Tarked osa eettistd keskustelua on laillisuuskeskustelu ih-

107

misarvoista”’. Ladkintietiikan lisdksi seuraavaksi on késiteltdivd myos mahdollisen suo-

rittavan osapuolen, eli 144kérin etiikkaa ty0ssaan.

3.1.2. Laikirin etiikka

Viime vuosikymmenind, kun eutanasiakeskustelu on noussut pintaan, on keskusteluun
noussut myds ladkirin asema avustetussa itsemurhassa'®. Sen vuoksi on paneuduttava
paremmin ladkarin kdytdnnon ty0ssd suorittamaan eettiseen toimintaan. Lédkarin etiikka
keskittyy ensisijaisesti sairaiden auttamiseen. Ladkérin tarkoitus on tehdd hyvaa ja vilt-
tad aiheuttamasta potilaalle vahinkoa. Ladkédrin etiikan voidaan katsoa toteutuvan, kun
hénen tavoitteensa on kaikissa tilanteissa sairaan kédrsimysten lieventdminen tai mahdol-

lisesti sairauden poistaminen. Yksi sen keskeisimmistd osista on eldmén kunnioittami-

104 Pattinson 2006, 1.

105 Pietarinen 1995, 33.

106 Raikka 1995, 12-13.

107 Ryynénen - Myllykangas 2000, 59.
108 Pasternack 2013, 32.
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nen.'” Elimédn kunnioittamisen kysymys on myds vahvasti osa eutanasiakeskustelua.
Ladkarin etiikan pédtevina yleisohjeena pidetdén ladkintdetiikan isdnd tunnetun Hippok-
rateen kirjallista normia, Hippokrateen valaa. Sen katsotaan olevan peruja sitd edelté-
neeseen itimaisten kulttuurien lddkintieettiseen normistoon, Hammurabin koodiin.'"

Hippokrateen valassa eutanasian kannalta on keskeisintd kohta, jossa sanotaan:

"Elintapoja koskevia ohjeita tulen kdyttimddn sairaiden hyviksi kykyni ja harkintani
mukaan: tulen torjumaan kaiken, mikd voi olla vahingoksi ja vdidryydeksi. En tule anta-
maan kenellekddn kuolettavaa myrkkyd, vaikka minulta sellaista pyydettdisiin, enkd
neuvoa sellaisen valmistamiseen. Enkd tule antamaan naiselle sikiotd tuhoavia ainei-
ta.”™M

Voitaisiin siis olettaa, ettd Hippokrateen valaan vedoten 144kérin ei tulisi suorittaa euta-
nasiaa missddn olosuhteissa potilaan pyynndstd huolimatta. On kuitenkin olemassa toi-
menpiteitd, esimerkiksi abortti, joissa lddkéri toimii jo Hippokrateen valaa vastaan. Té-
mén vuoksi abortin sallittavuus voisi antaa ladkédrille myos oikeutuksen avustaa potilasta

tdméan kuolemassa.

Hippokrateen valan lisdksi lddkintéetiikan historiaan katsotaan kuuluvan myds 1948 laa-
dittu ja vuonna 1968 laadittu Geneven julistus. Geneven julistuksessa Maailman ladkéri-
liitto asetti eettiset normit 1ddkédrin ammatissa toimimiselle. Sen olennainen eroavuus
Hippokrateen valaan on se, ettd Hippokrates oli uskonnollinen auktoriteetti, kun taas
Maailman ladkériliitto on maallinen, muttei kuitenkaan valtiollinen auktoriteetti. Sisal-

161lisesti ne kuitenkin muistuttavat toisiaan.''?

Suomen laista 10ytyy myos sdddos koskien terveydenhuollon ammattihenkiloston am-
mattieettisid velvollisuuksia. Lain terveydenhuollon ammattihenkildistd (559/1994) 15

§:ssd sanotaan seuraavaa:

”Terveydenhuollon ammattihenkilon ammattitoiminnan pddmddrdnd on terveyden ylld-
pitiminen ja edistiminen, sairauksien ehkdiseminen sekd sairauden parantaminen ja
heiddn kdrsimystensd lievittdminen. Ammattitoiminnassaan terveydenhuollon ammatti-
henkilon tulee tasapuolisesti ottaa huomioon ammattitoiminnasta potilaalle koituva
hyoty ja sen mahdolliset haitat.”

109 Pasternack 2013, 32-33.
110 Réikkd 1995, 14.

111 Laakariliitto 2013.

112 Raikkd 1995, 14.
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Kyseisen lainkohdan voisi katsoa tukevan eutanasiaa kidrsimysten lievittimisen osalta.
Osa eutanasiapyynndistd koskee nimenomaan sairauden aiheuttamaa sietimitontd kérsi-
mysti. Toisaalta se on ristiriidassa terveyden ylldpitimisen ja edistimisen seké sairau-
den parantamisen kohtien kanssa. Sen takia onkin aiheellista keskittyd kohtaan ammatti-
toiminnan potilaalle koituvasta hyddystd ja mahdollisista haitoista. Miten ndma mé&éri-
teltdisiin niin, ettd joissain tietyissd rajoitetuissa tapauksissa eutanasialle olisi oikeutus,
kun sen katsottaisiin olevan potilaalle hyodyksi sietiméttomastd karsimyksestd johtuen

ja kun muut terminaalivaiheen hoitokeinot olisi katsottu tehottomiksi.

Kirjattujen eettisten periaatteiden lisdksi on my0s olemassa eettisid universaaleja peri-
aatteita, jotka ovat ldhes riippumattomia kulttuurista tai maailmankatsomuksesta. Tun-
netuin niistd periaatteista on luultavasti kultainen sdéntd, jonka mukaan toiselle tulee
tehdé se mitd haluaisi itselleen tehtdvin. Mydskdin toisin pdin kddnnettynd kenellekdin
ei tulisi tehdd mitdéin, mitd ei itselleen haluaisi tehtdvin. Se perustuu siis vastavuoroi-
suuden periaatteelle ja silld on halu ymmartdd toisen ihmisen eliméin vaikuttavia olo-
suhteita, empatiaa ja kykyé haluta lihimméisen parasta.'”” Se on sdinto, jota opitaan
noudattamaan jokapdivéisessd kanssakdymisessd muiden ihmisten kanssa. Sen voisi
olettaa puoltavan eutanasiaa. Jos suurin osa kansasta toivoo itselleen eutanasiaa, voitai-

siin lddkédreidenkin olevan oikeutettuja avustamaan heité itsemurhassa.

Naiden eettisten periaatteiden, oikeudellisten sddddsten ja universaalien sdéntdjen tulisi
médrittdd 1adkarin tekemisid tdmén tydssdédn. Siksi niiden huomioon ottaminen on ensi-
arvoista pohdittaessa eutanasian laillistamista Suomessa. Ladkéreiden mielipiteelle tulee
antaa suuri painoarvo eutanasiakeskusteluissa, koska ladkarit ovat se osapuoli, joka jou-
tuu suorittamaan eutanasian potilaalleen. Tulee muistaa, ettd vaikka eutanasia laillistet-
taisiin, ei lddkéreitd voida vaatia olemaan velvollisia suorittamaan sitd potilaan pyyn-
nostd huolimatta. Ei voida my0skdin vaatia 144kédreitd toimimaan eettisid ohjeitaan tai
moraaliaan vastaan, koska ei ole moraalisesti ja eettisesti oikein vaatia ketddn surmaa-
maan toista ihmistd. Ndiden seikkojen vuoksi voidaan olettaa, ettd eutanasian tulisi olla
ladkdreiden vapaaehtoisesti suorittamaa ja vain joillekin lddkareille ennalta sallittua, jot-
ta voitaisiin luoda rajoja seki potilaan oikeusturvalle, etti antaa lddkéreille mahdollisuu-
den suorittaa tyotddn omantuntonsa mukaan. Sen vuoksi on vaikeaa mydskddn vaatia

ladkaria olemaan osallinen edes avustetussa itsemurhassa, koska siindkin tulee vastaan

113 Lindqvist 1995, 63-64.
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ongelma l4édkéristd aktiivisena toimijana kuoleman edistdmisessd. Uhkana on, ettd jos
ladkadreiden sallittaisiin lain nojalla toteuttaa eutanasiaa, saattaisi kdyda niin, ettd siind
kérsisivat sekd ladkirin ammatin ydin ja edellytys ettd potilaiden ja yhteiskunnan luotta-

mus.'*

3.2. Moraali

Etiikan késitteeseen liittyy vahvana osana myds moraalin késite. Moraalilla tarkoitetaan
tieteessd ithmisen henkilokohtaisia valintoja ja niiden perustana olevia katsomuksia, jot-
ka perustuvat thmisen arvoihin. Moraali ilmenee kidytdnnon eldméssd ja on katsomuk-
sellisesti sitoutunutta. Edelld médritelty etiikka on tdmin moraalin teoriaa ja sen tutki-
mista.'”” Jos moraali on osa ammattietiikkaa, onko silloin ihmisen tydssa kdyttama etiik -
ka samaa kuin hinen yksityinen moraalinsa? Néin ei vilttimatta ole. Ihmiselld voi olla

tdysin erilainen ammattietiikka, kuin hinen yksityinen moraalinsa on''®.

Eutanasiakeskustelussa ongelma moraalin kannalta ilmeneekin juuri ammattietiikan ja
moraalin vélisissd konflikteissa. Voidaanko 14dkérid vaatia toimimaan mydskaén henki-
l6kohtaista moraaliaan vastaan, jos hdnen ei tarvitse toimia ammattietiikkaansa vastaan?
Eutanasiakeskustelun kannalta tdhén konfliktiin hyvén esimerkin tuo toinen eettisesti ja
moraalisesti vaikea kysymys, eli kysymys siitd, onko lddkéri velvollinen suorittamaan

abortin henkilokohtaista moraalikasitystdin vastaan.

Suomen laista 16ytyy tiukat madrdykset koskien raskauden keskeytystd. Laki raskauden

keskeyttdmisestd (239/1970) 1 §:n 2 kohdassa sanotaan:

”Raskaus voidaan naisen pyynnosta keskeyttaa, kun hanen tai hanen perheensa elama-
nolot ja muut olosuhteet huomion ottaen lapsen synnyttaminen ja hoito olisi hanelle
huomattava rasitus.”

Kun l4édkari joutuu aborttikysymyksen eteen, saa paitokseen vaikuttaa hinen oma eetti-
nen ja moraalinen nikemyksensd. Se ei saa kuitenkaan vaarantaa potilaan hoitoa, ehkai-
syd tai raskauden keskeyttdmisti. Ladkéirin on my0s otettava huomioon tillaiset kysy-

mykset, kun hin hakeutuu valitsemalleen alalle. Suomessa Valvira on ennalta hyviksy-

114 Pasternack 2013, 35-37.
115 Lindqvist 1989, 38.
116 Lindqvist 1989, 39.
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nyt ne laitokset, joissa raskaudenkeskeytykset voidaan ylipiitiin edes toteuttaa.'’” Jos
ladkdri suostuu potilaan aborttipyyntddn, joutuu hén esimerkiksi lddkkeilld suoritetta-
vassa abortissa toimimaan Hippokrateen valaa vastaan. Aborttikysymys voisi antaa
my0s esimerkkid siitd, miten voitaisiin vetda raja sithen, missd laitoksissa eutanasia voi-
taisiin mahdollisesti suorittaa. Namai laitokset olisi hyvi olla Valviran hyvédksymid. Tél-
laisessa ristiriitatilanteessa lddkdrin oman moraalin ja eettisen ammattivelvoitteen kes-
ken on siis pddsty ratkaisuun aborttia koskien. Ongelma on pystytty ratkaisemaan niin,
ettei 144kédri joudu toimimaan moraaliaan vastaan, kunhan ei toiminnallaan vaaranna po-
tilaan hoitoa. Téllaisella samankaltaisella rajanvedolla eutanasialla voisi olla mahdolli-
suus olla toimiva ilman, ettd se vaarantaisi ladkérin eettisid tai moraalisia ndkemyksié.
Kun kyse on kuitenkin ihmishengestd ja kuoleman aiheuttamisesta, tulisi eutanasiaa
koskevat rajaukset tehdé vield aborttilakiakin tarkemmiksi. Vadrinkdytoksien valttdmi-

seksi ne tulisi sanktioida riittdvin hyvin.

3.3. Arvo

Arvoja on ja niitd on aina ollut olemassa. Nykyaikaa kuvataan usein ajaksi ilman arvoja,
koska esimerkiksi uskontoon liittyvd yhtendiskulttuuri on heikentynyt. Emme kuiten-
kaan ole vailla mitddn arvoja, vaan arvot muuttuvat ajan mukana. Yhteiskunta muuttuu
yhd moniarvoisemmaksi ja sitd on kuvattu vililld jopa arvojen sekamelskaksi. Se on
synnyttinyt eettisen normittamisen heikkouden ongelman, jonka myd&td on jouduttu uu-
sien eettisten ongelmien eteen.'® Sen lisdksi kukin yksilé kokee maailman eri tavalla ja
madrittdd omat arvonsa kokemansa perusteella. Eutanasian oikeutuksellakin katsotaan
olevan arvovalintaan nojaava pohja, koska ei ole olemassa yksimielisyyttd sen oikeu-

desta ja vdiryydestd'"”’.

Jokaisella ihmiselld on oma maailmankatsomuksensa ja eliménkokemuksensa. Tarkas-
tellessaan kokemuksiaan, tarkastelee hoitotyotd tekevd oppimaansa omien teoreettisten
tietojensa ja kokemuksiensa kontekstista. Tdhdn kontekstiin kuuluu useat maailman ja
eldamin piirteet kuten eksistentiaalinen kriisi, sairastuminen, kdrsimys ja kuolema. Sen

liséiksi sithen kuuluu hoitotyohon liittyvit arvot.'* Miti arvot sitten ovat hoitotydssi?
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Jotta arvot voitaisiin esittdd jarkevimmassd muodossa, tdytyy ensin erottaa varsinaiset
arvot ithanteista ja arvostuksista. Varsinaisia arvoja ovat esimerkiksi totuus, kauneus ja
hyvyys. Totuus on néisti kdyttoarvoltaan vahva. Se on syvésti merkityksellinen, kun ha-
lutaan saada tietdd totuus jostain asiasta tai tapahtumasta. Terveydenhuollossa totuuden
arvolla on keskeinen asema, koska se voidaan yhdistda paitsi tieteelliseen tietoon, mutta
myos potilas -lddkdri -suhteeseen.?! Totuuteen velvoittaa esimerkiksi potilaslain 5 §,
jossa sdddetddn potilaan tiedonsaantioikeudesta hoitotilanteessa. Sen mukaan potilaalla
on oikeus saada selvitys terveydentilastaan, hoidon merkityksestd, hoitovaihtoehdoista
ja niiden merkityksestd sekd muista hianen hoitoa koskevista seikoista. Téllainen selvitys
on annettava totuuden mukaisesti. Samassa pykéldssd on vaatimus siité, ettd potilas on

ymmirtinyt riittivin hyvin sen sisillén'*

. Hyvin hoidon ehtona on molemminpuolinen
luottamus, jossa molempien totuudenmukaisella toiminnalla on suuri merkitys, merkit-
sipd tdmd sitten lddkédrin tietdmittdomyytensd myontdmisti tai potilaan pysymista totuu-

dessa, puhuttaessa hinen omista toimistaan olonsa parantamiseksi'®.

Kauneuden arvo ei ole tutkimuksen kannalta merkityksellinen. Se on yleensa sisdllol-
tddn taiteellinen, luonnonkaunis tai jokin ihmisihanne. Sen sijaan hyvii voitaisiin pitda
arvojen arvona. Silld voidaan tuottaa jotain hyvid ihmisille ja maailmalle. Terveyden-
huollossa se on kirsimyksen minimointia ja elimin siilyttdmistd.'** Tamén katsomuk-
sen kannalta voitaisiin siis paatelld, ettd eutanasialle olisi arvojen antama valtuutus, jos
se kerran poistaa potilaan kirsimyksen. Toisaalta taas se on my0ds hyvén arvon vastaista,
koska se on vastoin elimén sdilyttdmisen vaatimusta. Nama vaatimukset 16ytyvit myos
terveydenhuollon ammattihenkildistd annetusta laista, kuten edelld 1ddkérin etiikkaa ka-

sittelevédssd kohdassa jo todettiin.

Hoitoon liittyvien eettisten ja ihmisten henkilokohtaisten arvojen lisdksi on tutkimuksen
kannalta jarkevdd madritelld myds ne juridiset arvot, jotka ohjaavat oikeusjirjestelmaa.
Juridisesti mairiteltynd arvot oikeudellisessa sditelyssd 10ytyvét perustuslain 1 §:std.
Siind on kirjattu valtiosddntomme taustalla olevat kolme térkedd arvoa. Ndmaé arvot ovat
thmisarvon loukkaamattomuus, yksilon vapauden ja oikeuksien turvaaminen sekéd yh-

teiskunnan oikeudenmukaisuuden edistiminen. Ndiden arvojen ymmaértiminen avaa ni-

121 Ryynénen - Myllykangas 2000, 60-61.
122 Gronlund - Huhtinen 2011, 25.

123 Duodecim 1995.

124 Ryynénen - Myllykangas 2000, 61.
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kokulmaa myods oikeusjirjestyksen ymmaértamiselle. Ndiden arvojen toteutuminen on

Suomessa taattu perusoikeuksilla ja ihmisoikeussaannoksilld.'*

Jokainen on oikeutettu toimimaan omien arvojensa mukaan. Ei voida olettaa, ettd l1adka-
11, jolle eldmin sdilyttdminen on suurin arvo, joutuisi surmaamaan potilaansa lain vel-
voittamana. Sen vuoksi hyvén tekemisen arvo nousee korkealle mietittdessd sen vaiku-
tusta eutanasian laillistamiselle Suomessa. Ndiden lisdksi on toimittava niiden arvojen
mukaan, jotka sditelevit oikeuksia ja velvollisuuksia toisia ihmisid kohtaan. Siksi onkin
syytd kdyda ldpi niitd lainkohtia, joita ndmé arvot ohjailevat, jotta voidaan ymmartda
niiden merkitystd eutanasian laillistamiseen liittyvissd keskusteluissa. Se miten yhteis-
kunnan arvot ja moraali mairitetddn, antaa 1&htokohdan myos keskusteluun eutanasian

sallittavuudesta.

125 Hallberg 2011, 29.
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4. AKTHIVISEEN EUTANASIAAN OIKEUTTAVAT LAILLISET EDELLYTYK-
SET SUOMESSA

4.1. Laillistamisen taustalla olevat perus- ja ihmisoikeudet

Suomen lainsddddnnon tarkein teos on perustuslaki. Se luo muille sdddetyille laille oi-
keutuksen ja perustan niiden olemassaololle. Lakeja sdddettdesséd tulee varmistua, ettd
uudet lait ovat perustuslain myonteisid. Ne eivdt saa olla ristiriidassa sen tai muiden
alemman asteen lakien kanssa. Perustuslain korotettuun asemaan lain piirissd on nostet-
tu ne oikeudet, joiden katsotaan olevan perustavanlaatuisia.'*® Perustuslakiin on kuiten-
kin mahdollista tehdd my0s rajauksia, jos ne ovat hyviksyttivid. Rajausten tulee my0s
olla painavan yhteiskunnallisen tarpeen vaatimia'?’. Sen vuoksi eutanasian laillistamisen
oikeutus tulee aloittaa késittelemélld perustuslain sdddoksid. Néisté esille nousee erityi-

sesti perusoikeussddnnokset.

Perusoikeudet kuuluvat jokaiselle luonnolliselle henkildlle. Osa perusoikeuksista on
muodoltaan sellaisia, ettd ne voidaan ulottaa myds oikeushenkil6ihin. Téllaisia oikeuk-

sia voidaan antaa my6s ryhmille, esimerkiksi jollekin tietylle viestonryhmille.'*®

Perusoikeuksien tausta-arvona voidaan pitdd perustuslain (731/1999) 1 §:n 2 momenttia,
jossa turvataan ihmisarvon loukkaamattomuus ja yksilon vapaus'”. Eutanasiakysymyk-
sessd ihmisarvon loukkaamattomuudella on keskeinen asema lainsdddédnndllisessd mie-
lessé. Toisen henkilon surmaaminen loukkaa ihmisarvoa. Eutanasian laillistamiseen vai-

kuttavia lainkohtia 16ytyy perusoikeuksista useita.

Perusoikeussuojaa tdydentdd Suomea velvoittavat Euroopan neuvostossa (EN), Kan-
sainvilisessd tyojarjestossd (ILO) ja Yhdistyneissd kansakunnissa (YK) laaditut kan-
sainviliset thmisoikeussopimukset. Keskeisimpana niistd pidetddn EN:ssa vuonna 1950
hyviksyttyd ja vuonna 1953 voimaan tullutta Euroopan ihmisoikeussopimusta useine li-
sépoytikirjoineen. Niiden liséksi oikeusjarjestelmadmme tdydentdd EU:n oikeus."’ Jou-

lukuussa 2000 hyviksyttiin Euroopan unionin perusoikeuskirja jisenvaltioiden kesken.

126 Karapuu 2011, 64.

127 Viljanen 2011, 154.

128 Hallberg 2011, 41.

129 Ojanen - Scheinin 2011, 219.
130 Ojanen - Scheinin 2011, 171.
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Perusoikeuskirjaan on koottu EU:ssa jo voimassa olleet perusoikeudet, jotka tuovat lisi-

arvoa perusoikeussuojaan EU:ssa. "'

Tarkeimpid ihmisoikeuksien perustuslaissa mairiteltyjd ithmisoikeuksia ovat kansojen
itsemddrddmisoikeus, syrjiméttomyysperiaate, vapausoikeudet ja poliittiset oikeudet
sekd oikeusvaltion takeena toimivat oikeudet'*?. Seuraavaksi tutkimuksessa kisitelldan
eutanasian kannalta merkityksellisid perus- ja ihmisoikeuksiin liittyviéd lain kohtia. Ta-
man lisdksi kdydddn lapi rikoslain sdddoksid sekd vajaavaltaista potilasta ja vanhusta
koskevaa normistoa. Kyseisistd laeista pyritddn 16ytdiméin ne mahdolliset oikeutukset ja
vasta-argumentaatiot, joita tarvitaan keskustelussa eutanasian laillistamisen edellytyk-

Sista.

4.1.1. Itsemiariaamisoikeus

Yksilon itseméddrdédmisoikeus katsotaan olevan osa perusoikeusjarjestelméd, vaikka siita
ei ole nimenomaista perustuslakimainintaa'*®. Perustuslain 1 §:n 2 momentti kattaa ih-
misarvon loukkaamattomuuden ja vapauden liséksi yksilon itsemédradamisoikeuden. Pe-
rusoikeusuudistusta koskeneessa hallituksen esityksessd sanotaan, ettd itsemédardédmisoi-
keus on yksilén oikeutta médriti itsestiéin ja toimistaan.'** Perustuslain liséksi itsem&i-
rddmisoikeutta koskevia sddnnoksid sisdltyy ithmisoikeussopimuksiin, kuten bioldéketie-
desopimukseen'”. Eutanasian laillistamista mietittiessi on tirkedd pohtia, onko itse-
madrddmisoikeuden omaavalla henkil6lld oikeus kuolinapuun perustuen timén itsemaa-

rddmisoikeuteen ja vapauteen'*.

Eutanasiaa koskien itsemédardamisoikeuden ideana voidaan katsoa olevan se, ettd ihmi-
nen saisi olla sekd oman eldméinsd, ettd kuolemansa subjekti. Kuoleman l&hestyessa it-
semadrddamisoikeuden merkitys korostuu, koska kukaan ei ole oikeutettu riistiméiin toi-
sen vapautta tai uhkaamaan timén eldmié. Kenelldkddn muulla ei ole oikeutta mééritel-
14 toisen ihmisen puolesta, onko tdmén eldma merkityksellistd vai ei."’ Jokaisella on oi-

keus eldd omaa eldmiénsi ja olla vaikuttamassa kaikkeen hinti koskevaan padtoksente-

131 Ojanen 2003, 142-143.

132 Koivurova - Pirjatanniemi 2014, 30.
133 Viljanen 2011, 392.

134 HE 309/1993 vp, 42.

135 Pahlman 2006, 158.

136 Takala 2006, 127.

137 Lindqvist 2000, 263.
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koon. Sen vuoksi on muun muassa erityisen tarkedd, ettei ketddn saa alistaa pakkotoi-

menpiteiden kohteeksi, muuta kuin erittdin poikkeuksellisten olosuhteiden pakosta.'*®

Potilaan itsemédrdamisoikeus perustuu hdnen oikeuteensa pdittdd henkilokohtaisesta

koskemattomuudestaan'*’

. Terveydenhuollossa timé tarkoittaa sitd, ettd potilasta tulee
hoitaa yhteisymmarryksessé hinen kanssaan. Pddsaénto on, ettd hoitoon on saatava poti-
laan suostumus. Kun kyse on vield kuolevasta potilaasta, on ihmisarvon kunnioittami-
nen eriarvoisen tirkedd. Ihmisarvon kunnioittaminen merkitsee hoitotydssd hyvai hoi-
toa, potilaan kunnioittamista ja hinen itsemdérdamisoikeutensa huomioon ottamista.'*’
Potilaan suostumus hoitoihin voidaan tismentdé tietoon perustuvan suostumuksen peri-
aatteeksi. Se tarkoittaa, ettd potilaalle on annettava riittdvésti tietoa, potilaan on ymmaér-
rettdvd suostumusta koskeva oleellinen tieto, suostumus on vapaaehtoinen ja ettd poti-
laalla tulee olla kyky antaa suostumus.'*' Potilaan oikeus p#ittid hoidoistaan sisiltdi
hoitoihin suostumuksen lisdksi my0s oikeuden kieltidytya tarjolla olevista hoidoista. Po-
tilaan tulee pystyd tekeméédn hoitoa koskevat pddtoksensé tietoon perustuen niin, ettd
hin ymmartii niiden merkityksen. Taytyy kuitenkin tarkistaa, ettd potilas omaa autono-
mian itseddn koskeviin asioihin, eikd hinen paitdksistddn aiheudu hyvinvointia vahin-
goittavia seuraamuksia.'** Tastdkin huolimatta potilaalla on aina ldhtokohtaisesti oikeus
kieltdytya kaikenlaisesta hoidosta, my0s sellaisesta jonka tekemétté jattiminen voi joh-

3 Miten itsemaaraamisoi-

taa potilaan vaikeaan vammautumiseen tai jopa kuolemaan
keuden toteutuminen voidaan mahdollisesti varmistaa hoitotydsséd, jos kysymykseen tu-

lee eutanasian laillistaminen?

Vaikka ihmisilld oikeus paittda itse itseddn koskevista hoidollisista toimenpiteistd, ei it-
semidrdamisoikeus takaa yhdenmukaista ja tasa-arvoista kohtelua terveydenhuollossa,
johtuen potilaana olevien henkildiden eriarvoisesta asemasta esimerkiksi terveydentilas-
ta johtuen. Eutanasian laillistamista koskien tdhén asiaan voisi 16yty4 ainakin osaksi rat-
kaisu tutkimuksessa aiemmin mééritellystd hoitotahdosta. Esimerkiksi jos laissa velvoi-
tettaisiin ihmisid laatimaan hoitotahto ja jos lddkéreitd velvoitettaisiin noudattamaan sité
ehdottomasti, voisi eutanasian laillistamiseen 16ytyé itseméddrdédmisoikeutta vahvistavaa

varmuutta. On kuitenkin laht6kohtaisesti vaikeaa luoda téllaista ideaalista tilannetta, sil-

138 Lindqvist 1989, §3.

139 Pahlman 2006, 158.

140 Pahlman 2013, 51.

141 Méki-Petijé-Leinonen 2013, 125.
142 Gronlund - Huhtinen 2011, 19.
143 Pahlman 2013, 52.
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14 kuten tutkimuksessa on todettu, ovat ihmiset jo ldhtokohtaisesti eri asemassa toisiinsa
ndhden. Hoitotahdosta kertovassa osiossa oli myds viittaus siihen, etteivat ladkérit valt-
tamatti edes aina noudata tiedossa olevaa hoitotahtoa. Hoitotahdon noudattamiselle tdy-
tyisi varmistaa riittdva seuranta, joka vaatii myos taloudellisia resursseja. Toinen ongel-
ma tulee esiin myds tilanteessa, jossa lddkiri joutuu toimimaan nopeasti olosuhteiden

pakosta, eikd voi aina noudattaa hoitotahtoa vaarantamatta potilaan henked.

Itsemédraamisoikeudelle on perustaa myos muissa lain sdddoksissd, kuten laissa poti-
laan asemasta ja oikeuksista (785/1992) seké laissa sosiaalihuollon asiakkaan asemasta
ja oikeuksista. Itsemddrddmisoikeutta tukevia sdénndksid 16ytyy erityisesti muista Suo-
men peruslain sisdltdmistd perusoikeuksista. Néitd perusoikeuksia, joissa madritellddn
itsemédraamisoikeutta, ovat perustuslain 7 §, joka koskee henkilokohtaista vapautta,
koskemattomuutta ja turvallisuutta sekéd perustuslain 10 §:n sddnnokset yksityiseldméan
suojasta.'** Seuraavaksi kisitellddn erikseen niiden vaikutuksia eutanasian laillistamisen

ongelmaan liittyen.

4.1.2. Oikeus elimain

Eutanasian laillistamista koskevaan keskusteluun liittyy eritoten perustuslain 7 §. Sen 1

momentissa henkiloille taataan:

”Oikeus eldmddn sekd henkilokohtaiseen vapauteen ja koskemattomuuteen.”

Sen lisdksi ihmisoikeussopimuksen 2 artiklassa sanotaan, ettd jokaisen oikeus elaméédn
on suojattava laissa. Siitd on johdettavissa surmaamisen kieltoa laajempi velvoite val-
tiolle ryhtyd toimenpiteisiin lainkédyttvaltansa alaisuudessa olevien ihmisten eldméan
suojaamiseksi. Tdma artikla edellyttdd, ettd maasta 10ytyy hengen riistdmisen kieltdvaa
lainsdddéntod, kuten Suomessa rikoslaki. Artikla edellyttdd myds, ettd tarkoituksetonkin
hengen riistiminen, kuten esimerkiksi lddketieteellinen laiminlyonti, on maassa krimi-

nalisoitu.'®

Esimerkki tapauksessa Jasinska vs. Puola (2010) voidaan ndhda miten val-
tion velvoite thmisten elimén suojaamisesta koskee myds vankilaolosuhteissa eldvid ih-
misid. Kyseisessd tapauksessa loukkaus 2 artiklaa kohtaan katsottiin tapahtuneen, kun

psyykkisesti sairas vanki onnistui tekeméédn itsemurhan lddkkeiden yliannostuksella.

144 Ojanen - Scheinin 2011, 223.
145 Pellonpai - Gullans - P616nen - Tapanila 2012, 316-318.
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Vankilassa tyoskennelleet henkilot katsottiin laiminlyoneen velvollisuuksiaan, kun he

eivit olleet seuranneet vangin ladkkeiden ottoa tarpeeksi tarkasti.'*

Oikeus eldmdin on kirjattu myos ihmisoikeuksien julistukseen. Sen 3 artiklassa sano-
taan, ettd jokaisella on oikeus eldméddn, henkilokohtaiseen vapauteen ja turvallisuuteen.
Téman liséksi kansalais- ja poliittisia oikeuksia koskeva yleissopimus (KP -sopimus) ta-
kaa synnynndisen oikeuden eldmién.'"” Oikeus eldméin on kaikkien muiden oikeuksien
nauttimisen edellytys'*. Se on myds yksi keskeisimmisti ja kiistellyimmistd oikeuksista
puhuttaessa eutanasian laillisuudesta. Osassa eutanasiaan liittyvistd puoltavista mielipi-
teistd vedotaan juuri perustavaan oikeuteen eldd, jonka eutanasiaa puoltavien mielestd
pitdisi samalla sisdltdd oikeuden myds péattdd itse kuolemastaan. Usein vedotaan myds
sithen, ettd jos sairas eldin on mahdollista avustaa lempeddn kuolemaan, miksei tdma oi-
keus olisi my0s ihmisilld. Vastavditteend tdhdn 16ytyy muun muassa vdite, ettd timéa
paéttely on ristiriitaista, koska kukaan ihmisistd ei voi pddttdd syntyméstién, mutta kun-
kin omaan kuolemaan voi olla mahdollisuus vaikuttaa.'* Argumentti pdittda omasta
kuolemastaan sisdltdd myos muitakin ristiriitoja. Jos olisi olemassa itsemairdédmisoikeus
kuolemaa koskien, voisi timé antaa yksilolle oikeuden sanella laédkérille, miten hinté tu-
lisi hoitaa. Tilanne on siindkin mielessd ongelmallinen, ettd tdllainen toiminta ei ole
muussakaan hoidossa mahdollista.'” Oikeus eldmaéén ei siis anna henkilolle 1dhtokohtai-

sesti oikeutta pddttdd kuolemastaan.

Omasta kuolemastaan paittiminen liittyy my0s osaksi yhdenvertaisuutta ja tasa-arvoa.
Epédoikeudenmukaisuus tulee esille, kun verrataan liikuntakyvytonti ja toimivaa ithmis-
td. Toimiva thminen pystyy pdittiméédn eldménsd milloin haluaa, mutta litkkuntakyvyton
ei ole mahdollinen itse suorittamaan surmaamistaan, vaikka eldma olisi tadyttd karsimys-
t4."' Tdmén vuoksi avustettu itsemurha ei valttdiméattd myoskdén olisi eutanasiaa parem-
pi vaihtoehto, silld vaaditaanhan siind henkilon omaa aktiivisuutta itsemurhaan, vaikka
ladkari olisikin hintd avustamassa. Toimivalle thmisellehédn itsemurhan mahdollisuus on

jo olemassa. Siihen ei tarvita ketdéin ulkopuolista avustamaan, jos hidn padttdd luopua

146 ks. Jasinska -tapauksen tuomion kohdat 76-79.
147 Koivurova - Pirjatanniemi 2014, 32-33.

148 Pellonpéd 2011, 281.

149 Palo 1992, 78.

150 Duodecim 2006.

151 Palo 1992, 78.
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elamistddn'>?. Sen vuoksi itsemurhaa koskevaa lainsdddéntod on mydskin turhaa sdédel-

14, silld itsemurha ei ole kriminalisoitua Suomessa.

Perustuslain 7 §:n 2 momentissa todetaan, ettid ketddn ei saa tuomita kuolemaan, kidut-
taa tai kohdella muutoin ihmisarvoa loukkaavasti. Tdmén voisi katsoa tekevin eutana-
sian laillistamisesta vaikeaa, koska eutanasiassa toisen surmaaminen sotii ihmisarvon
loukkaamattomuutta vastaan. Jos ihmisarvoista keskeisin on elimédn pyhyys, ei toisen
surmaaminen missdidn olosuhteissa tulisi olla sallittavaa. Jos eldimi on meille suotu lah-
. . . . . . . . . . . . 153
ja, on toisen surmaaminen aina rikos, josta tulee tuomita rikosoikeudellisin perustein .

KP -sopimuksen 7 artiklassa 16ytyy myds velvoite ihmisarvoiseen kohteluun.

Oikeus eldméain voisi antaa oikeutuksen eutanasialle, koska se antaa henkil6ille mahdol-
lisuuden henkilokohtaiseen valintaan ja oikeuden valita, miten eldd eldméédnsé. Siind-
kdin ei kuitenkaan ole mainintaa, ettd oikeuteen valita eldminsi suunnan sisdltyisi myos
oikeus péittdd kuolemastaan, silld onhan valtiolla myds velvoite suojata kansalaisiaan

koskien hengenriistoa.

4.1.3. Yksityiselimén suoja

Perustuslain 10 §:ssd sdddetdén yksityiseldmén suojasta. Siind todetaan, ettd jokaisen
yksityiseldma, kunnia ja kotirauha on turvattu. Silld ei viitata pelkéstidén yksilon oikeu-
teen saada olla rauhassa muilta, vaan henkil6lld on my06s oikeus vapaasti pédattdd suh-
teistaan muihin thmisiin ja ymparistoon. Samalla timé sddnnos suojaa my0ds henkilon it-

semaidraamisoikeutta.'>*

Jotta henkil6lléd olisi mahdollisuus eldd ithmisarvoista eldmad, hdnen tdytyy pystyéd vai-
kuttamaan my0s eldminsa suuntaan. Sen vuoksi kaikilla tulee olla oikeus autonomiaan
ja itsendisiin valintoihin, koskivatpa ne yksityis- ja perhe-eldmén turvaan kuuluvia hen-
kilokohtaisia valintoja tai vaikka halua eld eldméaénsa valitsemallaan tavalla.'”® Perus-
tuslain liséksi yksityiseldmin suojasta 16ytyy myos sddnnods ihmisoikeussopimuksesta.

Ihmisoikeuksissa annettu vapaus olla itsensé ja tehdd omat valintansa koskee hoitoty0s-

152 Takala 2006, 132.

153 Takala 2006, 133.

154 Viljanen 2011, 392.

155 Pirjatanniemi 2014, 289.
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136 Niin ollen

sd potilaan lisdksi my6s hintd hoitavia terveydenhuollon ammattilaisia
myo0s hoitohenkilokunnalla tulee olla vapaus kieltdytyd esimerkiksi eutanasiaan osallis-

tumisesta omaan yksilolliseen vapauteensa vedoten.

Ihmisoikeussopimuksen 8 artikla koskee perhe- ja yksityiseldimén kunnioitusta. Vaikka
kyseinen artikla yleensd katsotaan suojaavan yksilon vapauspiirid, on sen useissa ta-
pauksissa katsottu edellyttdvin valtiolta my0s positiivisia toimenpiteitd, jotta henkilon
oikeudet voitaisiin turvata.'”’ Tistd on tutkielmassa esimerkki myohemmin tapauksessa
Haas vs. Sveitsi. Strasbourgiin tehdyista valituksista osa on koskenut yksityisyyden suo-
jan rikkomista, mutta monet niistd on hylétty, koska viitettyjen haittojen ei ole katsottu

merkinneen 8 artiklan 1 kappaleen turvaamaan oikeuteen puuttumista'>®.

4.1.4. Yhdenvertaisuus ja tasa-arvo

Perustuslain 6 §:ssd sdddetdén yhdenvertaisuudesta. Se koskee kaikkia Suomessa oles-
kelevia henkiloitd kansalaisuudesta riippumatta. Se heijastaa omalla tavallaan maailmaa,
jossa elamme. Thmiset liikkuvat yli rajojen ja oleskelevat ja tydskenteleviat muuallakin

kuin vain omassa maassaan.'>’

Yhdenvertaisuussdénnoksilld on merkitystd eutanasian kannalta, koska lainsddadédnnén
tulee pystyd varmistamaan se, ettd kaikkia kohdellaan tasapuolisesti ja jokaisella on sa-

mat oikeudet ja velvollisuudet. Lain 2 momentissa todetaan, etta:

”Ketddn ei saa ilman hyvdksyttdvdid perustetta asettaa eri asemaan sukupuolen, idn, al-
kuperdn, kielen, uskonnon, vakaumuksen, mielipiteen, terveydentilan, vammaisuuden
tai muun henkiloon liittyvin syyn perusteella.”

Perustuslain lisiksi ihmisoikeusjulistuksen'® 1 artiklassa todetaan ihmisten tasa-arvosta

seuraavasti:

”Kaikki ihmiset syntyvdt vapaina ja tasavertaisina arvoltaan ja oikeuksiltaan. Heille on
annettu jdrki ja omatunto, ja heiddn on toimittava toisiaan kohtaan veljeyden henges-

2

sd.
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Sen vuoksi olisi tirkedd maérittdd ne yleiset ja yhtildiset ehdot, jotka jokaisen eutana-
siaa haluavan tulisi tdyttdd, jotta se pystyttdisiin suorittamaan tasa-arvoisesti eri tilan-
teissa oleville henkildille. Jos esimerkiksi eutanasian perusteena kaytettdisiin yhdenver-
taisuutta, miten voitaisiin varmistua yhdenmukaisesta kohtelusta, jos kaikilla ei ole
mahdollisuutta vaikuttaa tasa-arvoisesti itseddn koskeviin asioihin esimerkiksi mahdolli-

sesta vammasta tai terveydentilasta johtuen.

Yhdenvertaisuussddnnoksen periaatteeseen sisdltyy myos mielivallan kielto sekéd vaati-
mus siitd, ettd samanlaisia tapauksia kohdellaan yhdenmukaisesti'®'. Témai tarkoittaisi
eutanasian kannalta sitd, ettd jos se sallittaisiin jonkin tietyn sairauden tai terveydentilan
perusteella, tulisi se silloin sallia kaikille samassa tilanteessa oleville. Esimerkiksi jos
terminaalivaiheessa olevaa sairautta pidettdisiin eutanasian kriteerind, tulisi kaikilla ter-
minaalivaiheessa olevilla potilailla olla yhtéldinen oikeus saada eutanasia toteutetuksi.
Téstd syntyykin vaikea dilemma siitd, mitkd voisivat olla ne perusteet, joilla eutanasia
olisi mahdollista myontda, jotta tasa-arvo toteutuisi, eikd jouduttaisi taloudellisesti kes-
tamattomadn tilanteeseen. Toisaalta ongelmaksi voisi muodostua myds se, ettd jos jokin
sairaus mydnnettdisiin vapaaehtoisen eutanasian perustaksi, voisi se viedd tilanteeseen,
jossa eutanasiaan voitaisiin ryhtyd samankaltaisessa tilanteessa my0s ilman potilaan

varsinaista pyyntoa'®.

Yhdenvertaisuudesta sdddetddn my0s vield erikseen yhdenvertaisuuslaissa (1325/2014),
jonka tarkoitus on edistdd yhdenvertaisuutta ja ehkéistd syrjintdd sekd tehostaa syrjityksi
joutuneen oikeusturvaa. Tasa-arvolaista (609/1986) 10ytyy myds velvoite tasa-arvon

edistdmisestd, syrjinndn kiellosta ja oikeusturvasta ja se koskee muun muassa viran-

omaisia'®. Yleinen syrjintd on kriminalisoitu rikoslain 11 luvun 9 §:ssé, jonka kolman-

nessa kohdassa sanotaan muun muassa virkatoiminnassa tai muussa julkisessa tehtavés-

sd tasa-arvon noudattamatta jattimisen seurauksista seuraavasti:

”3) asettaa jonkun ilmeisen eriarvoiseen tai muita olennaisesti huonompaan asemaan
rodun, kansallisen tai etnisen alkuperdn, ihonvdirin, kielen, sukupuolen, idn, perhesuh-
teiden, sukupuolisen suuntautumisen tai terveydentilan taikka uskonnon, yhteiskunnalli-
sen mielipiteen, poliittisen tai ammatillisen toiminnan tai muun ndihin rinnastettavan
seikan perusteella, on tuomittava, jollei teko ole rangaistavana tyosyrjintdind, syrjinnds-
td sakkoon tai vankeuteen enintddn kuudeksi kuukaudeksi.”

161 Hallberg 2011, 42.
162 Reinikainen 1995, 44.
163 Sosiaali- ja terveysministerid, lainsdddanto.
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Laki néin ollen velvoittaa my0s ladkéareitd kohtelemaan virkansa puolesta potilaitaan yh-
denvertaisesti potilaan terveydentilasta huolimatta. Eutanasian kannalta tdlld on merki-
tystd tilanteissa, jossa potilaat 1dhtokohtaisesti ovat itsemidrddmisoikeudeltaan eriarvoi-
sessa asemassa esimerkiksi terveydentilansa vuoksi. Télldin voisi olettaa, ettd jos euta-
nasia haluttaisiin laillistaa, tdytyisi sen tasa-arvoinen oikeutus olla kaikille yhtildinen ri-

kosoikeudellisenkin vastuun perusteella.

4.1.5. Oikeusturva

Oikeusturvan toteutuminen terveydenhuollossa on ensiarvoisen tirkedd. Myos keskus-
teltaessa eutanasian laillistamisesta tulee ottaa huomioon se, mitd oikeusturvasta sddde-
tadn, silld antaahan oikeusturva suojaa potilaalle terveydenhuollossa mahdollisesti ta-
pahtuvia vaarinkdytoksid vastaan. Oikeusturvan tarpeellisuus voisi tulla eutanasian kan-
nalta oleellisesti esille, kun mietitddn henkiléiden yhdenmukaista kohtelua. Jos joku ko-
kee tulleensa kohdelluksi epitasa-arvoisesti, tulee hdnelld olla mahdollisuus saattaa vi-

ranomaispédtoksen lainmukaisuus tuomioistuimen ratkaistavaksi'®.

Perustuslaista 10ytyy oikeutus saattaa asiansa késittely tuomioistuimen ratkaistavaksi.

PL 21 §:n mukaan:

“Jokaisella on oikeus saada asiansa kasitellyksi asianmukaisesti ja ilman aiheetonta
vitvytystd lain mukaan toimivaltaisessa tuomioistuimessa tai muussa viranomaisessa
sekd oikeus saada oikeuksiaan ja velvollisuuksiaan koskeva pddtds tuomioistuimen tai
muun riippumattoman lainkdyttoelimen kdsiteltdviksi."

Kdsittelyn julkisuus sekd oikeus tulla kuulluksi, saada perusteltu pddtés ja hakea muu-
tosta samoin kuin muut oikeudenmukaisen oikeudenkdynnin ja hyvdin hallinnon takeet
turvataan lailla.”

Oikeusturvaan liittyy my0s PL 22 §, jonka mukaan julkisen vallan on turvattava perus-
ja ihmisoikeuksien toteutuminen. Voidaan siis katsoa, ettd perus- ja ihmisoikeuksien to-

teutuminen kuuluu tirkedni osana oikeusturvaan.'®

Ihmisoikeussopimuksen 6 artiklasta 10ytyy myds sddnnds oikeudenmukaisesta oikeu-
denkdynnistd. Sen ensimmadisestd kappaleesta 10ytyy varsinaista oikeudenkdyntimenet-

telyd koskevat sdadnndt, joita tulee noudattaa paétettdessd henkilon oikeuksista ja velvol-

164 Hallberg 2011, 54.
165 Pajulammi 2014, 175-176.
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lisuuksista sekd hiantd vastaan nostetusta rikossyytteestd. EIS on korostanut valtion va-
pautta valita keinonsa turvata oikeudenmukainen oikeudenkdynti, mutta samalla se on
todennut, ettd kyseistd artiklaa rikotaan enemméin kuin mitdén muuta yksittdistd koh-

taa 166

Ihmisoikeussopimuksen 13 artiklassa sdaddetdin oikeudesta tehokkaaseen oikeusturva-
keinoon my0s kansallista viranomaista vastaan siindkin tapauksessa, ettd loukkauksen
tehnyt taho olisi virantoimituksessa ollut henkild. Jos eutanasia laillistettaisiin, sen ensi-
sijainen valituspaikka olisi kansallinen tuomioistuin. Jos henkild on kuitenkin kdyttanyt
jo kaikki oman maansa oikeussuojakeinot, on hdnelld oikeus valittaa saamastaan pdi-
toksestd ihmisoikeustuomioistuimeen. Yksilovalitus voidaan tehdd ihmisoikeustuomio-
istuimen 34 artiklan mukaan, jos koetaan tulleensa loukatuksi yleissopimuksessa tai sen

poytakirjoissa tunnustettuja oikeuksia vastaan.

4.1.6. Liikkumisvapaus

Euroopan sisélld tapahtuvasta liikkkumisvapaudesta sdddetddn Euroopan parlamentin di-

rektiivissd 2004/38/EY seuraavaa:

“EU:n kansalaiset, joilla on voimassaoleva henkilétodistus tai passi, voivat matkustaa
toiseen EU-maahan ilman maahantulo- tai maastapoistumisviisumia. Tdmd koskee
myds heiddn perheenjdseniddn, olivatpa ndmd EU:n kansalaisia tai eivdit...

...omaavat oikeuden tasavertaiseen kohteluun vastaanottavan maan kansalaisten kans-
sa. Vastaanottavan maan ei kuitenkaan tarvitse myontdd tyomarkkinoiden ulkopuolella
oleville henkiloille oikeutta sosiaaliavustukseen oleskelun ensimmdisten kolmen kuu-
kauden aikana.”

Liikkumisvapaudella on suuri merkitys Euroopassa, jossa jisenmaiden vélisid rajoja ei
varsinaisesti endd ole. Euroopan alueen kansalaisilla on oikeus liikkua, asua, tehda toitd
ja hankkia palveluita Euroopan sisilld, yli maan rajojen. Vuodesta 2014 on julkisen ter-
veydenhuollon palveluja ollut mahdollisuus kdyttd4d myos niillé, joiden sairaanhoitokus-
tannuksista vastaa toinen EU-valtio. Hoito tulee antaa Suomen lainsddddnnon mukaan.
Terveyspalveluita, joita omassa maassa ei ole tarjolla, on siis mahdollista hakea toisesta

EU-maasta.'?’

166 Pellonpié - Gullans - P6lonen - Tapanila 2012, 462.
167 Sosiaali- ja terveysministerid, hoitopaikan valinta.
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Eutanasian laillistamisen kannalta tdlld on oleellista merkitysté, koska jos maahan tule-
via EU:n kansalaisia tiytyy kohdella toisessa EU-maassa tasavertaisesti maan kansalais-
ten kanssa, avaa tdmd mahdollisuuden hankkia my0s terveyspalveluita tasavertaisesti
kyseisen maan kansalaisten kanssa. Jos eutanasia laillistettaisiin Suomessa, tdima mah-
dollisesti aiheuttaisi ongelman, jossa voidaan joutua niin kutsutun eutanasiaturismin
eteen. Miten voidaan varmistua siitd, ettei maahan matkattaisi hakemaan pelkistdin
avustusta avustettuun itsemurhaan? Vastaus ongelmaan voisi olla se, ettd tulevaan euta-

nasialakiin tehtéisiin rajaus, jossa se sallittaisiin vain Suomen kansalaisille.

PL 9 §:ssé turvattuun vapauteen litkkua maassa ja valita asuinpaikkansa, voidaan katsoa
my0s liittyvin vapaus valita hoitopaikkansa Suomen sisdlld, terveydenhuoltolain
(1326/2010) antamin valtuuksin. Sddnnds koskee kiireetdntd hoitoa, jossa potilaalla on
mahdollisuus paattidd hoitopaikastaan asuinkunnastaan riippumatta. Henkilon vapaa liik-
kuvuus maassa takaisi sen, ettd jokaisella maan terveydenhuollon piiriin kuuluvalla hen-
kilolla olisi yhtdldiset mahdollisuudet saada avustusta itsemurhaan, jos eutanasia laillis-
tettaisiin. Tdhdn sdddOkseen nojaten voitaisiin varmistua tasa-arvoisesta kohtelusta
asuinpaikkakunnasta riippumatta, vaikka eutanasiaa suorittavat hoitoyksikot keskitettéi-

siin vain tiettyihin paikkoihin.

4.2. Suomen rikoslain soveltaminen eutanasiakiytintoon

Suomen lainsdddidnndssd eutanasialla tarkoitetaan parantumattomasti sairaan potilaan
surmaamista tai tdméin avustamista itsemurhassa. Se on ihmisen tarkoituksellista sur-
maamista armollisista syistd. Juridisesti sen ongelma tulee esiin potilas -lddkéri -suh-
teessa. Siind on kyse siitd, mika 1ddkérin tyossa on sallittua ja kiellettyd, sekd mitké ovat

t.1% Aktiivisen eutanasian mairitelma ei ole koskaan

ladkarin oikeudet ja velvollisuude
ollut osa Suomen oikeusjarjestystd. Kun siitd ei ole olemassa omaa lainsdddantodan, so-
velletaan sithen muun muassa rikoslakia. Rikoslain uudistus vuodelta 1969 antoi sy-
sdyksen sen lailliseen keskusteluun, kun silld uudistettiin rikoslain 21 luku, joka koski
hengen ja terveyden suojaa.'® Tamin hetkinen lainsaddéinto tuomitsee potilaan surmaa-
misen, vaikka potilas sitd tarkkaan ja harkitusti omasta vapaasta tahdostaan pyytéisi.

Sen toteuttamisesta seuraa rangaistus.'” Rikoslakia sovelletaan rangaistuksen maéritta-

misessa eutanasiaan rinnastettavaan tekoon.

168 Gronlund - Huhtinen 2011, 26-27.
169 HE 68/1966, vp.
170 Gronlund - Huhtinen 2011, 26-27.
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Suomen lain mukaan aktiivisessa eutanasiassa kyseessd on henkirikos. Yleensad se maa-
ritelldén surmaksi tai tapoksi. Suunnitelmallisuus tayttdisi myds murhan kriteerit, mutta
sen kokonaisarviointi ei tiyty, koska uhri on antanut vapaaehtoisen suostumuksensa te-
koon.'” Tappoon sovelletaan rikoslakia (39/1889) 21 lukua (578/1995), jonka 1 §:ssi

sanotaan:

”Joka tappaa toisen, on tuomittava taposta vankeuteen mddrdajaksi, vihintddn kahdek-
saksi vuodeksi. Yritys on rangaistava.”

RL 3 §:ssd surmasta sanotaan seuraavasti:

”Jos tappo, huomioon ottaen rikoksen poikkeukselliset olosuhteet, rikoksentekijin vai-
kuttimet tai muut rikokseen liittyvit seikat, on kokonaisuutena arvostellen lieventdvien
asiahaarojen vallitessa tehty, rikoksentekijd on tuomittava surmasta vankeuteen vihin-
tddn neljdksi ja enintddn kymmeneksi vuodeksi. Yritys on rangaistava.”

Naéin ollen 1ddkéri, joka avustaa potilasta timén itsemurhassa voidaan tuomita taposta tai
surmasta vankeuteen. Tutkimalla tapon ja surman méédritelmié voitaisiin olettaa, ettd jos
aktiivisesta eutanasiasta annettaisiin Suomessa, tuomio perustuisi se ennemminkin sur-

man kuin tapon kriteereihin.

RL 4 luvusta 10ytyy sddnndkset vastuunvapauden perusteista, joita voitaisiin kdyttaa laa-

kérin suorittaman eutanasian rangaistusta mééritettiessa'”?

. Teosta olisi mahdollista 16y-
tad RL 3 §:ssd mainittuja lieventdvid asianhaaroja. RL 6 luvun 6 §:ssd on lueteltu lieven-
tavid perusteita, joista | momentin 2 kohtaa voitaisiin kdyttdd eutanasiatapauksissa alen-

tavina seikkoina. Kyseisessd kohdassa todetaan seuraavasti:

”Rikokseen johtanut voimakas inhimillinen myotdtunto, taikka poikkeuksellinen ja dkki-
arvaamaton houkutus, asianomistajan poikkeuksellisen suuri myétdvaikutus tai muu
vastaava seikka, joka on ollut omiaan heikentdmdidn tekijin kykyd noudattaa lakia.”

Kohdan mukaan asianomistajan my®otiavaikutuksella on siis rangaistusta mahdollisesti
lieventéva vaikutus. Se ei kuitenkaan poista tekijéltd kokonaan vastuuta teosta. Ladkaril-
le annettavaa rangaistusta mietittdessd voitaisiin ottaa vankeusrangaistuksen rinnalle

esiin myos kyseisen luvun 7 §, jossa sdddetdédn tekijdlle tuomiosta johtuva muu seuraus.

171 Laki24.
172 Pahlman 2006, 162.
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Téllainen voisi olla ladkérille annettava kurinpidollinen rangaistus, kuten esimerkiksi

kirjallinen huomautus, véliaikainen viraltapano tai vaikka ldakérin oikeuksien menetys.

Passiivinen eutanasia eroaa aktiivisesta siind, ettd se ei sisdlld tahallista tekemistd, vaan
rikosoikeudelliselta kannalta siind on enemmankin kyse kielletystd laiminlyonnisté tai
tuottamuksesta'”. Laiminlyontirikoksessa laiminlyontiin syyllistyneelld tulee olla val-
tuus estdd tietyn seurauksen syntyminen. Esimerkiksi 14dkéri, joka ei tarjoa potilaalle ki-
vunlievitystd, voi joutua vastuuseen pahoinpitelysti tai vammantuottamisesta.'™ Rikos-
oikeudellisesti katsottuna aktiivisen tekemisen lisdksi myds passiivinen laiminlyonti on
rangaistavaa. RL 3 luvun 3 §:ssé sanotaan laiminlyonnin olevan rangaistavaa, jos rikok-
sen tunnusmerkistossd niin médritdan.'” Laiminlyonnistd sdddetddn rikoslain 14 §:ssi
heitteillepanosta ja rikoslain 15 §:ssé@ pelastustoimen laiminlydnnistd. Vammantuotta-

muksesta sdddetddn lain 10 §:ssé ja pahoinpitelystd sdddetdén lain 6 ja 7 §:ssé.

Rikoslaista 16ytyy myos sdddos, joka periaatteessa voisi mahdollistaa eutanasian laillis-

tamisen Suomessa. RL 12 luvun 12 §:n 1 momentin 3 kohdassa todetaan, etta:

“Rikos on tekoon tai tekijddn liittyvistd erityisistd syistd anteeksi annettavaan tekoon
rinnastettava.”

Jos eutanasiaa puoltavat syyt katsottaisiin tarpeeksi painaviksi, voisi kyseinen lainkohta
antaa eutanasialle oikeutuksen. Esimerkiksi kdrsimysten poisto tilanteissa, jossa muut
hoitokeinot eivit endi tepsi, tai kun eutanasialle on saatu uhrin vapaaehtoinen tietoon
perustuva suostumus, voisi taata potilaalle ihmisarvoisen kuoleman. RL 4 lukuun vas-
tuunvapaudesta ei kuitenkaan sisdlly mainintaa uhrin suostumuksesta tekoon. Tamén
kohdan tulisi siis ainakin mahdollisesti muuttua ja siihen tulisi kirjata vastuunvapauteen

liittyvit ehdot, jotta eutanasian voitaisiin antaa lailliset reunaehdot.

4.3. Vajaavaltaisiin ja vanhuksiin liittyvat ongelmat

Tutkimuksessa pdédpaino on tdysivaltaisella, itseméddraamisoikeuden omaavalla henkildl-

14. On kuitenkin tarpeellista avata my0s lainsdddédntdd, joka koskee vajaavaltaista poti-

173 Laki24.
174 Nuotio 2014, 281.
175 Pahlman 2006, 162.



52

lasta. Eutanasian kannalta on olennaista lapsen ja vanhuksen aseman ja varsinkin heidén

itsemaardamisoikeutensa kunnioittaminen.

Vajaavaltaista potilasta koskevasta itsemddrddmisoikeuden kunnioittamisesta on sdén-
nelty muun muassa sosiaalihuollon asiakaslain 8.1 §:ssd, mutta myos potilaslaista 16y-
tyy sddnnds koskien vajaavaltaisen potilaan itsemddradmisoikeutta.'” PotilasL 6 §:ssé

sanotaan tiysi-ikdisestd vajaavaltaisesta potilaasta seuraavaa:

”Jos tdysi-ikdinen potilas ei mielenterveydenhdirion, kehitysvammaisuuden tai muun
Syyn vuoksi pysty pddttamdcdn hoidostaan, potilaan laillista edustajaa taikka ldhiomais-
ta tai muuta ldheistd on ennen tirkedn hoitopdcdtoksen tekemistd kuultava sen selvittd-
miseksi, millainen hoito parhaiten vastaisi potilaan tahtoa. Jos tdstd ei saada selvitystd,
potilasta on hoidettava tavalla, jota voidaan pitdd hdnen henkilékohtaisen etunsa mu-
kaisena.

Tapauksissa, joita 2 momentissa tarkoitetaan, tulee hoitoon saada potilaan laillisen
edustajan taikka Ilihiomaisen tai muun liheisen suostumus. Laillisen edustajan, ldhi-
omaisen ja muun ldheisen tulee suostumusta antaessaan ottaa huomioon potilaan aiem-
min ilmaisema tahto tai, jos hoitotahtoa ei ole ilmaistu, hinen henkilékohtainen etunsa.
Jos laillinen edustaja, ldhiomainen tai muu ldheinen kieltdd hoidon antamisen tai hoito-
toimenpiteen tekemisen potilaalle, potilasta on mahdollisuuksien mukaan hoidettava
yhteisymmdrryksessd suostumisesta kieltaytyvin henkilon kanssa muulla lddketieteelli-
sesti hyviksyttavialld tavalla. Jos laillisen edustajan, lihiomaisen tai muun liheisen nd-
kemykset hoidosta eroavat toisistaan, potilasta on hoidettava tavalla, jota voidaan pitdd
hdnen henkilokohtaisen etunsa mukaisena.”

Tamai edellyttda sité, ettd jos potilaan tahtoa ei voida saada selville, tulee ladkarin nou-
dattaa potilaan hoitotahtoa, tai jos sellaista ei ole saatavilla hdnen tulee toimia yhteisym-
mérryksessd potilaan ldheisten kanssa potilaan parasta ajatellen. Erilaisia sdddoksid va-
jaavaltaisen potilaan hoidosta 16ytyy muun muassa mielenterveyslaista (1116/1990) ja

kehitysvammaisen erityishuollosta annetusta laista (519/77).

Vammaisuus on tutkimuksen kannalta tdrkedd maéritelld, koska YK:n arvion mukaan
noin miljardi ihmisistd maailmassa voidaan luokitella vammaisiksi. Vammaisuuteen liit-
tyen on vuonna 2006 hyvéksytyssd YK:n yleissopimuksessa vammaisten henkildiden
oikeuksista eli vammaisuussopimuksessa sanottu, ettd vammaisiin henkiléihin kuuluvat
sellaiset henkildt, joilla on jokin sellainen pitkdaikainen ruumiillinen, henkinen, &lylli-
nen tai aisteihin liittyvd vamma, joka estdd heidin tdysiméérdisen ja tehokkaan osallistu-

misen yhdenvertaisesti muiden kanssa.'”’ Yhteiskunnassa heijastuu usein ajatus siiti,

176 Méki-Petdja-Leinonen 2013, 106.
177 YK:n yleissopimus vammaisten henkildiden oikeuksista 2006.
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ettd vammainen henkild on aktiivisen potilaan sijasta vain passiivisen hoitotoimenpiteen

vastaanottaja'’®.

On ensiarvoisen tirkedd, ettd kaikilla olisi yhtdldiset oikeudet saada haluamaansa ja tar-
vitsemaansa hoitoa. Sen vuoksi aikuinen vajaavaltainen sdilyttdédkin yleensd vajaavaltai-
suudestaan huolimatta oikeutensa paittdd henkiloddn koskevissa asioissa, jos hin kyke-

7 Tamai on oleellista eutanasian kannalta. Jos hen-

nee ymmartdmain sen merkityksen
kilon katsotaan pystyvdn ymmartdméin kuoleman merkityksen, tulisi hénelld olla vajaa-
valtaisuudestaan huolimatta yhtédldinen oikeus vaatia eutanasiaa, tdysivaltaiseen henki-

166n verraten.

Ihmisarvon loukkaamattomuus seké yksilon vapaus ja oikeudet on turvattu perustuslain

1.1 §:ssi koskien luonnollisia henkiloiti '

. Yksilon vapauksien 1dhtokohtana on yhtélai-
nen oikeus laajimpaan olemassa olevaan perusvapauteen, joka voidaan sovittaa yhteen
myds muiden samankaltaisten vapauksien kanssa'®!. Itsemédrddmisen toteutumisen kan-
nalta on tirkedd pystyd selvittimiin, miten voidaan taata vajaavaltaisen potilaan asema
suhteessa tdysivaltaiseen potilaaseen, jos kyseessd on potilas, joka ei vilttimattd pysty
ymmaértdimaddn esimerkiksi hoitojen fyysisid seuraamuksia. Eutanasiaan tulisi olla yhta-

ldinen oikeutus niin tdysivaltaisella kuin vajaavaltaisellakin ihmiselld perus- ja ihmisoi-

keuksiin perustuen.

Jokaiselle on ihmisoikeuksissa taattu mielivaltaa vastaan vapauspiiri, johon edes valtio

ei saa puuttua'®

. Tamin voisi katsoa tarkoittavan, ettd jos potilas ei pysty antamaan tie-
toon perustuvaa vapaata suostumustaan eutanasiaan, ei sitd pitdisi tehdd hinelle kenen-
kddn muun mielipiteen tai arvion perusteella. Historiasta on jo l0ydettdvissd tapauksia,
jotka voivat auttaa ymmartdmaéin niitd uhkakuvia, mité eutanasian salliminen voisi tuo-
da vajaavaltaisten hoitoa ajatellen. Natsi-Saksan ajalla 1939 Adolf Hitler aloitti muun

muassa eutanasiaprojektin vammaisten ja mielenterveyspotilaiden surmaamiseksi'®.

Natsit ’paransivat” potilaita surmaamalla ne, joiden eldmain ei katsottu olevan eldmisen

178 Pirjatanniemi 2014, 270-290.
179 Valimaki 2001, 32.

180 Pajulammi 2014, 97.

181 Rawls 1988, 46.

182 Pirjatanniemi 2014, 290.

183 Hinkka 2001, 39.
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184

arvoista **. Tama uhkakuva kytee edelleen Euroopassa eutanasiakeskustelujen yhteydes-

Sa.

4.3.1. Lapsen eutanasia

Suomessa kuolee vuodessa noin 400-500 alle yhdekséntoistavuotiasta lasta. Suurin osa
kuolemista on keskosuuteen tai perinnolliseen epdmuodostuneisuuteen liittyvid, mutta
esimerkiksi kasvainten aiheuttamia kuolemia on kaikista lasten kuolemista noin 10%.
Eutanasiakisite ei ole tunnettu lastentautien puolella ja katsotaan etteivét edes nuoruus-
vatheessa olevat lapset ole psyykkisesti kypsid ottamaan kantaa timén kaltaiseen paa-
toksentekoon, vaikka muuten yli kaksitoistavuotiasta tulee kuulla aina hoitopaétosta teh-

tiessd.!®

Lapsi on madritelty Suomen lainsddadanndssi alle kahdeksantoistavuotiaaksi henkiloksi,
jolla ei péddsiintdisesti ole mahdollista paattda itseddn koskevissa asioissa. Pddtosvalta
alaikdistd lasta koskien on padsddntoisesti timéin huoltajalla tai holhoojalla. Lainsdédéan-
nosti 16ytyy myos poikkeuksia, jotka tukevat lapsen mahdollisuutta osallistua itseddn
koskevaan piitoksentekoon.'® Lapsen kuulemisesta titd koskevassa péitoksenteossa on

sdddetty muun muassa lastensuojelulain (417/2007) 5 §:sséd ja 20 §:ssé.

PotilasL 5 §:n mukaan lapsella on oikeus osallistua itseddn koskevaan padtoksentekoon
kehitystasoaan vastaavalla tavalla'™. PL 6.3 §:n sdinndksen mukaan lapsia on myos
kohdeltava tasa-arvoisina yksiloind. PL 19 §:n 3 momentissa sdddetddn julkisen vallan
velvollisuudesta tukea perheen ja muiden lapsen huolenpidosta vastaavien henkildiden

mahdollisuudesta turvata lapsen hyvinvointi ja yksilollinen kasvu.

Lapsella on itseddn koskevissa asioissa itsemédraamisoikeus biologisen ikénsé puolesta,

tai jos hidn pystyy osoittamaan kypsyyttd asian ymmértimisen puolesta'®®

. Lapsen itse-
médrddmisoikeus tarkoittaa, ettd lapsen mielipiteelle annetaan suuri painoarvo hinen
etuansa arvioitaessa. Lasta pitdisi pystyd suojaamaan paddtoksenteolta, jota hin ei ole

valmis tekemiin tai joka on hinen etuansa vastaan.'® Lapsen etua méiriteltiessid on

184 Palo 1992, 74.

185 Sirkia 2006, 69-71.
186 Nieminen 2000, 39.
187 Pajulammi 2014, 4.
188 Pajulammi 2014, 226.
189 Dahlstrand 2004, 55.
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merkitystd etua koskevalla tilanteella'®

. Kansainvélisessd ihmisoikeussopimuksen 12
artiklassa on sanottu lapsen asemasta, ettd sopimusvaltioiden on taattava lapselle, joka
kykenee muodostamaan omat ndkemyksensé, oikeuden ilmaista vapaasti ndkemyksidan

kaikissa hanta koskevissa asioissa.

Kun eutanasiakeskustelussa kyseessd on alaikdinen potilas, hidnen hoitoaan koskeva

saannos 16ytyy PotilasL 7 §:sté, jossa sanotaan:

”Alaikdisen potilaan mielipide hoitotoimenpiteeseen on selvitettivd silloin, kun se on
hdnen ikddnsd ja kehitystasoonsa ndihden mahdollista. Jos alaikdinen ikdinsd ja kehitys-
tasonsa perusteella kykenee pddttimddn hoidostaan, hdntd on hoidettava yhteisymmdir-
ryksessd hdnen kanssaan.

Jos alaikdinen ei kykene pddttamddn hoidostaan, hdntd on hoidettava yhteisymmdrryk-
sessd hdnen huoltajansa tai muun laillisen edustajansa kanssa.”

Lapsen osallistumisoikeudesta itseddn koskevissa asioissa on sdddetty myos YK:n lap-
sen oikeuksia koskevassa yleissopimuksessa (SopS 60/1991). Lapsen oikeuksia valvova
komitea on nimennyt neljd yleisperiaatetta koskien lapsen oikeuksia. Niitd periaatteita
ovat osallistumisen periaate, syrjimattomyys, lapsen edun harkinnan ensisijaisuus seka

lapsen oikeus eldméin, henkiinjddmiseen ja kehittymiseen.""

Edelld kdydyistéd asioista voitaisiin siis pddtelld, ettd lapsella, joka ymmartidd kuoleman
merkityksen, tulisi olla mahdollisuus saada eutanasia yhti lailla kuin tdysivaltaisella po-
tilaalla. Kuitenkin sen oikeutus sotii YK:n nimedmid lapsen oikeuksia koskevia yleispe-
riaatteita vastaan. Lapsella tulisi sen mukaan olla oikeus eldmédn sekd henkiinjddmi-
seen. Téstd huolimatta Euroopan maista Alankomaissa ja Belgiassa on kuitenkin hyvak-

sytty myos lasten eutanasia'®.

4.3.2. Vanhuksen eutanasia

Ladketieteen kehittyminen ldnsimaissa on pidentdnyt ihmisen elinidn ennustetta. [hmiset
kuolevat yhd vanhempina ja nykydén Euroopan maissa noin puolet on idltddn 80-vuo-
tiaita tai vanhempia. I4n kasvaessa sairaudet lisdéntyvét ja osa vanhuksista tarvitsee sai-

rauksiinsa pitkdaikaishoitoa. IThmisten ikddntyminen on nostanut esiin keskustelun ela-

190 Nieminen 2000, 42.
191 Pajulammi 2014, 4.
192 Edilex 2014.
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mid ylldpitavistd hoidoista kuoleman ldhestyessi. Jo esimerkiksi vuonna 2001 jopa 20-

50% kuolemantapauksissa Euroopassa tehtiin hoitoja rajoittavia padtoksid.'*

Keskustelu eutanasiasta on koskettanut ennen kaikkea vanhusvidestod, koska idn kart-
tuessa myo0s kuoleman léheisyys kasvaa. Ladkériliitto otti kantaa passiivisen eutanasian
puolesta, jonka mukaan se ei kannata hydyttomien hoitojen jatkamista'**. Tama osal-
taan herdttda ikddntyvissd véestdssd pelkoja hoidon laadusta koskien eutanasian laillis-

tamista.

Varsinaista kansainvélistd lainsdddidntod vanhuksia koskevista sopimuksista ei ole, mut-
ta osa vajaakykyistd aikuista koskevista sopimuksista ja niissd olevista yksittdisistd ar-
tikloista voidaan soveltaa myos vajaakykyisten vanhusten oikeusturvaa koskevissa
asioissa. Yksi ndistd on Haagin yleissopimus aikuisten kansainvélisestd suojelusta, joka
tuli voimaan maassamme 1.3.2011. Sen tavoitteena oli parantaa aikuisten kansainvilistd
suojelua silloin, kun hdnen oma kykynsé suojella itseddn ja etujaan on vihentynyt toi-
mintakyvyn heikentymisen takia.'" Toinen kansainvilinen sopimus, josta 1dytyy van-
huksia koskevaa sddntelyd on Euroopan unionin perusoikeuskirja, joka tuli sitovaksi
Lissabonin sopimuksen myd&td vuonna 2009. Siind 25 artiklassa sdénnellddn ikdéntyvien

ihmisten oikeuksista ihmisarvoiseen ja itsendiseen eldméain. '

Ikéédntyneelld ihmiselld tulee olla mahdollisuus vaikuttaa itsedéin koskevaan pditoksen-
tekoon yhtd lailla muiden tdysivaltaisten aikuisten kanssa. Euroopan sosiaalisen perus-
kirjan 23 artiklassa sdddetidin ikddntyneen henkilon sosiaalisesta suojelusta. Se sisaltdd
velvoitteen, jonka mukaan julkisen vallan tulee sitoutua edistdmddn toimia, jotka edisté-
vit ikddntyvien henkildiden mahdollisuutta pysyd yhteiskunnan tdysipainoisena jdsene-
nd muun muassa vaikuttamalla saamiinsa palveluihin. Sopimuksen 25 artiklassa sdédde-
tadn vanhuksen oikeudesta ihmisarvoiseen eldmdidn. Ndiden voidaan katsoa viittaavan
ikddntyneen ihmisen mahdollisuudesta vaikuttaa itsedéin koskevaan piitoksentekoon.'”’
Tamaén lisdksi 16ytyy myos kansallista sdéntelyd, jota voidaan kdyttdd vanhusta koske-

vissa terveydenhuollon toimissa laillisena pohjana.

193 Laakkonen - Pitkdld 2006, 76.

194 Kauppila 2012, 191.
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Suomen perustuslaissa ei 10ydy varsinaisesti vanhuksia koskevaa sddntelyd, mutta PL
19.1 § ihmisarvoisen eldmén edellyttdmésti turvasta voidaan katsoa koskevan erityisesti
my0s vanhuksia, koska heitd voidaan pitdd yhtend heikkoon erityisryhméin kuuluvina
henkil6ind. Sen lisdksi esimerkiksi PL 6 §:ssd on mainittuna ik yhtend perusteena, jota
ei saa kayttdd kenenkddn syrjinnissd. Oikeusturvan toteutuminen on usein yksi suurim-
mista ongelmista vanhusten huollossa. Hallitus antoi vuonna 2012 eduskunnalle esityk-
sen laiksi ikddntyneen véeston toimintakyvyn tukemisesta ja idkkdiden sosiaali- ja ter-
veyspalveluista. Lain tarkoitus oli tukea hyvinvointia ja parantaa ikdihmisten mahdolli-
suuksia vaikuttaa elinymparistéddan koskevien paatosten valmistelussa. Sen liséksi lailla
pyrittdisiin parantamaan idkkdin henkilon mahdollisuutta saada laadukasta sosiaali- ja
terveyspalvelua sekd mahdollisuutta vaikuttaa niiden sisdltoon.'” Vanhuksia koskevat
oikeusturvan ongelmat johtivat heindkuussa 2013 voimaantulleen lain ikdéntyvin vées-
ton toimintakyvyn tukemisesta sekd idkkdiden sosiaali- ja terveyspalveluista (980/2012,
myohemmin vanhuspalvelulaki) sddtimiseen. Lain tarkoitus on muun muassa tukea
ikdantyvien hyvinvointia. Vaikka kyseinen vanhuspalvelulaki onkin varsinaisesti ainut
vanhuksia koskeva laki, heitd koskevaa sddntelyd 10ytyy myos muualta lainsdddannds-

ti 199

Kun kyse on vanhuksen hoitoa koskevista palveluista, voidaan vanhuksiin soveltaa
my0s potilaslain sddnndksid. Yksi tairkeimmistd vanhuksen hoitoon liittyvistd potilaslain
kohdista on sen 6 §. Sen mukaan pditds potilaan hoidosta tulisi tehdd yhteisymmarryk-
sessd hdnen kanssaan. Néin ei kuitenkaan aina tapahdu varsinkaan vanhusten kohdalla.
Hyvi saattohoito asianmukaisine kivunlievityksineen ei ole kaikkien saatavilla. Suo-
messa onkin ollut erditd tapauksia, joissa ladkirin katsotaan kiyttdneen asemaansa vaa-
rin. Yksi tillainen tapaus sattui Joroisissa, kun entistd ylilddkarid syytettiin kahdesta tor-
kedstd kuolemantuottamuksesta, torkedstd pahoinpitelystd sekd useista virkavelvollisuu-
den ja virkasalaisuuden rikkomisesta. Tapausta alettiin tutkia, koska vuodeosastolla oli
kuollut normaalia enemmain idkkaitd potilaita. Teoista ei kuitenkaan luettu langettavaa
tuomiota.*® Tdmdn lisdksi 2000-luvulta 16ytyy myds muita esimerkkeji, joissa vanhus-
ten heikompaa asemaa ja luottamusta on kdytetty hoitohenkilokunnan puolelta hyvéksi,
kun heidén hoitoaan on laiminlydty niin, ettid se on jopa johtanut vanhuksen kuolemaan.

Pelko mahdollisen eutanasian sallimisesta ei siis ole turhaa, kun jo nyt on pelko siiti,

198 HE 160/2012, vp.
199 Miki-Petdja-Leinonen 2013 19-21.
200 Kauppila 2012, 194.
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ettd vanhusten hoitoja laiminly6dddn. Vanhusten mééra kasvaa ja ndin ollen myds hei-
dén sairaanhoidollinen tarpeensa kasvaa. Tdma tarkoittaa myds lisdéintyvid varojen tar-

vetta terveydenhuollossa.

Vanhukset ovat usein niité, jotka tehdyissd mielipidetutkimuksissa vastustavat eutana-
siaa. Tdma voi selittyd silld, ettd vanhukset ovat monesti tyytyviisempid eldméédnsa kuin
nuoret. He vdhentdvét vaatimuksiaan ldhestyessddn eldmin loppuvaihetta. He voivat
sietdd ja hyviksyé kivut paremmin kuin nuoremmat, jotka usein ajattelevat, ettd ihmisen
ei tulisi lainkaan kérsid kivuista. Vanhusten ajatus sen hetkisestd terveydentilastaan
poikkeaa myds keski-ikdisten asenteesta omaan terveyteensd, joilla on enemmin odo-
tuksia koskien hyvin elimén kriteerejd. Eldman loppuvaiheessa suuret vaatimukset vi-
heneviit ja pienet asiat saavat lisdi painoarvoa.””" Sen vuoksi onkin hyvi kuunnella van-
husten mielipiteitd koskien eutanasian laillistamista, ovathan he todenndkdisesti suurin

ikdryhma, jota se tulisi koskettamaan.

201 Palo 1992, 19.
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5. EUTANASIAKAYTANTOJA MUUALLA

5.1. Kuolinavun salliminen maailmalla

Eradksi sysdykseksi eutanasiakeskusteluille voidaan katsoa olevan Janet Adkinsin ta-
paus, joka hatkdhdytti Amerikkaa vuonna 1968. Adkins loydettiin itsemurhan tehneeni
Volkswagen-bussista michiganilaiselta leirintdalueelta. Alzheimeria sairastaneen naisen
itsemurha ei kuitenkaan ollut se, mikd ihmisid hatkdhdytti, vaan se, ettd hdnet I6ydettiin
bussista, jonka omisti 14dkéri Jack Kevorkian. Bussi oli varusteltu itsemurhatarkoitusta
varten olevilla vilineilld. Adkins oli aiemmin kuullut 144kérin itsemurhabussin olemas-
saolosta ja niin ollen ottanut yhteyttd tdhdn saadakseen apua itsemurhan tekemiseksi.
Kun aika oli kypsé, Adkins lensi miehensd kanssa Oregonista Michiganiin. Ennen itse-
murhaa hén keskusteli 1d4kéri Kevorkianin kanssa, joka halusi varmistua, ettd Adkinsin
pyyntd oli jarkeva ja tarkkaan harkittu. Itse tapahtumapdivind Adkins meni autoon lai-
kérin kanssa, joka asetti hinen suoneensa katetrin seké kiinnitti paikoilleen syddmentoi-
mintaa mittaavat elektrodit. Kun Adkins totesi aikansa tulleen, hidn painoi nappia, jol-
loin tipasta alkoi keittosuolaliuoksen sijaan tippua hinen suoneensa suuri barbituraat-
tiannos, josta seurasi syvd uni. Minuutti tdmén jalkeen suoneen alkoi tippua kaliumklo-
ridia ja lihasta lamaavaa l4édkettd, jonka seurauksena hinen hengityksensé lakkasi. Hian
kuoli kuudessa minuutissa. Tapaus nousi New York Timesin etusivulle ja aiheutti kohun,
jossa kaytiin ladkari Kevorkianin kimppuun. Lédkéireiden mielipiteet tapaukseen liittyen
jakautuivat. Adkinsin tapausta voidaan nimittdd nykykriteerein avustetuksi itsemurhaksi
ja ladkiri Kevorkianin antamaa apua kuolinavuksi.””® Keskustelu eutanasiasta on edel-
leen jakautunutta ja mielipiteet vaihtelevat niin lddkarikunnassa kuin potilaissa. Tdméa
antaa pohjaa maailmanlaajuiseen eutanasiaan liittyvddn keskusteluun ja sen oikeutuk-

seen niin sen puolesta, kuin siti vastaankin.

Jotta voitaisiin paremmin ymmartid eutanasian laillistamisen edellytyksia, tiytyy luoda
katsaus maihin, joissa eutanasia ja avustettu itsemurha on sallittu tai laillistettu. Tutki-
muksessa eri maiden kaytintdja vertailtaessa, ei tehdé varsinaista eroa aktiivisen eutana-
siaan ja avustettuun itsemurhaan, vaan mietitddn ylipaétién eri tapoja toteuttaa kuolin-

apua terminaalivaiheessa oleville potilaille. Suomesta puuttuva sééntely koskien eutana-

202 Palo 1992, 61-64.
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siaa pakottaa hankkimaan siihen liittyvdd oikeuskdytintod ja sen sallimia edellytyksid

muualta maailmasta.

Tutkimuksessa keskitytddn Alankomaiden, Belgian, Sveitsin ja Yhdysvalloista Oregonin
osavaltion kéytdntoihin koskien eutanasiaa. Alankomaiden vuonna 2001 voimaan tullut
laki pyynndstd surmaamisesta ja avustetusta itsemurhasta, Belgian eutanasialaki vuodel-
ta 2002 sekd Euroopan Ihmisoikeustuomioistuimen (EIS) antama ratkaisu Pretty vs. Yh-
distynyt kuningaskunta on antanut pontta koko Eurooppaa koskevalle keskustelulle eu-
tanasiasta, seki myos Suomen eettis-oikeudelliselle keskustelulle?®. Jotta voidaan ym-
mértdd ndiden keskusteluiden taustoja, tdytyy ymmairtdd myds enemmain tapauksista ja

kaytannoistd, joihin keskusteluihin liittyvit argumentit perustuvat.

Lopussa kdydadn ldpi myos Euroopan ihmisoikeustuomioistuimelle tehtyjd valituksia,
joiden voidaan katsoa liittyvdn osaltaan eutanasian laillistamista koskevaan keskuste-
luun. Tadmén tarkastelun ja vertailun my6td on mahdollista saada kattavampi kuva niista
edellytyksistd, mitd eutanasian tai avustetun itsemurhan laillistamiseksi tai sallimiseksi
Suomessa vaadittaisiin. Maiden esimerkeilld osoitetaan myds niitd uhkia ja mahdolli-

suuksia, joita eutanasian salliminen voisi tuoda mukanaan.

5.2. Alankomaat

Tutkimuksen kannalta on tarpeellista tarkastella Alankomaiden mallia tarkemmin, jotta
saadaan selville niitd ehtoja, joiden puitteissa eutanasialainsddddnnostd voitaisiin tehda
toimiva. Pitdd kuitenkin huomioida, ettd vaikka eutanasia on maassa laillistettu, ei se
tarkoita sité, ettd kaikki ovat sen epdilemittd hyviksyneet. Myos uskonnolliset vaikutti-
met ovat olleet keskustelussa aktiivisessa asemassa.”™ Niité ei kuitenkaan kisitelld tut-

kimuksessa tarkemmin.

Alankomaat on yksi Euroopan maista, jossa ladkérit osallistuvat aktiivisesti potilaidensa
surmaamiseen. Sielld eutanasiakisitteelld ymmarretddn armomurha ihmisen tahallisena
surmaamisena tdimin nimenomaisesta pyynndstd jonkun toisen henkilon suorittamana.

Alankomaissa aktiivista eutanasiaa ei mydskdén eroteta passiivisesta eutanasiasta, vaan

203 Lahti 2005, 91.
204 Jonquiére 2006, 170.



61

nithin liittyvistd toimenpiteistd kdytetdén yhteistd nimitystd "ladketieteellinen paitos

eldmén lopettamisesta".*”

Alankomaiden vuonna 1995 laissa on annettu lddketieteellisistd hoitosopimuksista ase-
tus, jossa on suojattu ja médritelty potilaan oikeudet. Aktiivinen eutanasia on tarkkojen
rajoitteiden puitteissa Alankomaissa laillistettu niin, ettd rikoslain 293 artiklassa méaari-
telldan l14dkari, joka suorittaa eutanasian. Myo0s artiklassa 294 maiiritellddn, ettd ladkari
joka avustaa potilasta itsemurhassa, ei syyllisty rikokseen.?*® Aktiivinen eutanasia on
kuitenkin my06s Alankomaissa kriminalisoitu rikoslain 294 artiklassa. Artiklassa on
sadnnokset niistd rajoista, joissa aktiivisesta eutanasiasta voi saada sakkorangaistuksen
tai jopa 12 vuotta vankeutta. Avustetusta itsemurhasta on rangaistuksen osalta sddnnok-
set 293 artiklassa, jossa sanotaan, ettid sen suorittamisesta voi saada sakkorangaistuksen
tai korkeintaan nelji vuotta vankeutta.””” Alankomaissa on ollut eutanasiaa koskevaa
sadntelyd vuodesta 1993, jolloin parlamentin yldhuoneen hyviksynnilld sitd koskevat

toimet tuotiin ensi kertaa lain tasolle®®

. Nykyinen Alankomaiden eutanasialaki on an-
nettu 10.4.2001. Ennen lain sddtdmistd Alankomaissa on ollut olemassa jo oikeuskdy-

tintod, kuten tuomioistuinratkaisuja, koskien eutanasiaa.*”

Alankomaissa on tarkkaan rajatut edellytykset, joiden mukaan lddkérin tulee toimia po-
tilaan kanssa, kun kyse on eutanasiasta ja avustetusta itsemurhasta. Jos teon suorittaa
joku muu kuin ladkéri, syyllistyy hén rikokseen.?"® Muiden kuin ldékédrien suorittamia
avustettuja itsemurhia tapahtuu kuitenkin koko ajan jokaisessa yhteiskunnassa ja maas-
sa, vaikka ne eivit saakaan suurta huomiota ja keskustelua osakseen. Laheisen avusta-
massa itsemurhassa on usein kyse hellyyden osoittamisesta silloin, kun ei endéd pystyti
katsomaan vierestd ldheisen kirsimyksid.?"" Tillainen toiminta ei kuitenkaan ole Alan-
komaissa sallittua vaan, laissa olevat eutanasian sallimista koskevat rajaukset koskevat

ladkérin suorittamaa eutanasiaa tai avustettua itsemurhaa.

Ensimmadiset eutanasian laillisuutta rajaavat vaatimukset koskettavat potilasta, joka aset-

taa pyynnon eutanasiasta ladkarille. Potilaalla ei saa olla mielenterveydellisid ongelmia
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tai tajunnanhdirioti, kuten dementiaa ja kehitysvammaisuutta.”’> Ennen tihén ryhmién
luettiin my0s lapsipotilaat, mutta nykyéén eutanasia on sallittu vanhempien suostumuk-
sella 12-15 -vuotiaille ja 16-17 -vuotiaille se voidaan sallia, kun he ovat ensin kertoneet
siitdi vanhemmilleen®”’. Lidkirin tdytyy varmistaa, etti potilas ymmairtid pyyntonsi
merkityksen ja sen, ettei hdnen pyyntonsé takana ole joku muu taho kuin hén itse. Jos
potilas ei pysty esittimdin pyyntdd, voidaan hyviksyéd pyyntd, joka on esitetty potilaan
ollessa siihen vield kykenevd.”"* Tdmai voisi toimia Suomessa esimerkkini hoitotahdon

vaikutuksesta eutanasiapyynnon toteutuksessa.

Toiseksi lddkérin tulee osoittaa, ettd kyseessd on sairaus, jolla on huono ennuste ja ettd

potilaan kdrsimys on sietimétontd*"”

. Kérsimyksen maédrittely on subjektiivista, niin
kuin tutkimuksessa edelld jo mainittiin kirsimystd kisittelevédssd kappaleessa. Kéarsimys
voidaan varmistaa nykykeinoin niin, ettd ladkari toteaa potilaan parantumisen mahdolli-
suudet puuttuviksi ja keskustelee potilaan kanssa tdmin kérsimyksistd. Heiddn tulee
pédstd yhteisymmarrykseen molemmista edelld mainituista edellytyksistd.*'® Téssi tulee
ottaa myos huomioon, ettd Alankomaissa kdrsimysté ei ole rajattu pelkdstidin fyysiseen

tuntemukseen?'’

. Ladkérin tdytyy tdmén lisdksi varmistaa, ettei muita hoitokeinoja ole
endd saatavilla potilaan parantamiseksi. Tama tarkoittaa myos sité, ettd tidssd kohtaa pal-
liatiivisen hoidon metodit on jo kéytetty, ja ettd eutanasian katsotaan olevan kyseisten

hoitojen viimeinen lenkki.*'®

Kolmantena vaatimuksena on, ettd lddkérin tulee informoida potilasta timén tilanteesta
ladketieteellisestd nédkokulmasta ja antaa hanelle rehellinen kuva hénen tulevaisuuden
ndkymistddn. Siltikddn edellytyksissé ei vaadita, ettd potilaan tulisi olla fyysisesti kuole-
mansairas.”'’ Potilasta voidaan auttaa timén itsemurhassa myos henkiseen kirsimykseen
vedoten. Esimerkkind téstd on ennen nykyistd eutanasialain voimaantuloa annettu rat-
kaisu Haagin hovioikeudessa 25.5.1993. Kisittelyssé oli tapaus Alankomaista, jossa 1d4-
kidri oli auttanut depressiosta kérsivdd potilasta tdmédn itsemurhassa. Potilaan tilaa oli
hoidettu vuosia ilman tuloksia ja hédn oli tuona aikana yrittdnyt itsemurhaa. Oikeus kat-

soi ladkarin toimineen oikein muun muassa sen vuoksi, ettd jollei timi olisi avustanut
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potilastaan tdmén itsemurhassa, olisi potilas voinut pdédtyd surmaamaan itsensd paljon

julmemmalla tavalla.”

Tamaén lisdksi lddkérin tulee antaa myos tarkka selostus potilaalle timén tilanteeseen
kéytettdvissd olevista hoitomuotojen vaihtoehdoista. Objektiivisen mielipiteen varmista-
miseksi tulee potilaan tilasta saada lausunto myos ladkariltd, joka on potilaasta ja tatd
hoitavasta laédkaristd riippumaton. Riippumattoman l4ékirin tulee itse henkilokohtaisesti
tutkia potilas ja antaa kirjallinen mielipide tdmaén tilasta ja eutanasiaedellytysten olemas-
sa olosta.”! Alankomaissa edellytyksiin kuuluu myds, ettd lidkérin tulee olla aina euta-

nasiaa haluavan potilaan saatavilla timén kuolemaan asti***.

Ladkarin tulee suorittaa varsinaisen eutanasian toimenpiteen paikallisen farmasiayhdis-
tyksen (Royal Dutch Pharmaceutical Society, KNMP) ja maan ladkériliiton (Royal
Dutch Medical Association, KNMG) hyvidksymén standardin mukaisesti. Kéytdnnossa
eutanasia toteutetaan nukuttamalla ensin potilas ja antamalla tdlle nukahtamisen jilkeen
lihastoimintaa lamaava lddke hengityksen sekd syddmen pysdyttimiseksi. Avustettuun
itsemurhaan sen sijaan riittdd erittdin iso annos rauhoittavaa ladkettd nestemadisessd
muodossa.”” Alankomaiden lainsddddnnén mukaan eutanasiaa ei ole kivunlievitykseksi
annettu tappava annos morfiinia, joka lamauttaa potilaan hengityksen ja nopeuttaa valil-
lisesti kuolemaa, koska lddkérin velvollisuus on vaalia potilaan oikeutta inhimilliseen
eldiméédn. Futanasiaa ei myoskddn ole turhien hoitojen lopettaminen tai niiden aloitta-

matta jittdiminen, koska niihin ei edes ylip4itdan saisi ryhtyd.”*

Viimeiseksi vaatimukseksi on asetettu, ettd lddkérin tulee suoritetun eutanasian jdlkeen
raportoida kunnan patologia eutanasiatapauksesta. Patologin tehtidva on tutustua tapauk-
sen tietoihin ja konsultoida yleistd syyttdjdd, jonka jélkeen hén antaa luvan ruumiin tuh-
kaamiselle tai hautaamiselle. Tdmin jdlkeen hidnen tulee ldhettdd tiedot tapauksesta
alueen eettiselle arviointikomitealle.” Alankomaiden eutanasialain 3 luvun mukaan ky-

seinen komitea nimitetdan aina kuudeksi vuodeksi kerrallaan.
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Vuoden 2001 tutkimuksen mukaan ldédkirit toteuttivat Alankomaissa eutanasian 3500
potilaalle ja avustivat 300 potilasta itsemurhassa. Avustetun itsemurhan ja aktiivisen eu-
tanasian lisdksi on olemassa tapauksia, joissa on toteutettu aktiivista eutanasiaa potilaan
pyytdmattd. Téllaisia tapauksia tutkimuksessa katsottiin olleen tehty noin 900 potilaalle
vuodessa. Alankomaiden laki ei hyvéksy virallisesti tdllaista toimintaa, vaan siiné riko-
taan rikoslain 293 artiklaa. Téllaisessa tilanteessa ladkérilld on kuitenkin mahdollisuus
vedota pakkotilaan, kun hinen mukaansa potilaan tila oli kiynyt kédrsiméttoméksi ja sen
katsottiin olevan potilaan mielipiteiden mukainen ilman varsinaista lain mukaista pyyn-
tod. On kuitenkin huomioitavaa, etté tillaiset tilanteet jdtetddn usein raportoimatta, kos-
ka laédkarit pelkadvat oikeudellista vastuuta. Laédkéri antaa raportin luonnollisesta kuole-

masta, vaikka viirin raportin antaminen onkin rikollinen teko.**

Tallaisen toiminnan vuoksi ei voida poissulkea mahdollisuutta, ettd ladkarit ilmoittavat
vain tapauksista, jotka tdyttdvit madrityt edellytykset ja ndin vilttyvit syytteiltd. Vaikka
itsemédrddmisoikeus on yksi tirkeimmistd edellytyksistd eutanasialle myds Alanko-
maissa, pelatddn, ettd kun tietyssd sairauden tilassa olevalle sallitaan eutanasia tdmin
pyynnostd, se voi johtaa sithen, ettd samassa tilassa olevalle toiselle potilaalle sallitaan
eutanasia ilman tdmén varsinaista pyyntdd. Oikeusviranomaisten on vaikeaa valvoa
Alankomaiden eutanasioita, koska se edellyttéisi asianmukaista raportointia. Kun paétos
eutanasiasta perustuu lddkdrin omaan subjektiiviseen arviointiin potilaan tilanteesta ja
kun potilas -lddkéri -suhteessa vallitsee salassapitovelvollisuus, on mahdotonta saada

selville tapahtumien kulkua, jos 14dkéri ei itse siitd suostu kertomaan.**’

Marraskuussa 2012 Alankomaissa aloitti litkkuvat end of life -klinikat, jotka suorittavat
potilaille eutanasian, jos ndiden oma ladkéri on kieltdytynyt siitd. Kyseisissd tapauksissa
ongelmaksi on muodostunut potilas -lddkéri -suhteen kesto, joka on yleenséd kestdnyt
muutamia viikkoja.”® Téllaisten klinikoiden olemassaolo nostaa edelleen riskia siitd, et-
tei kaikkia tapauksia suoriteta ja raportoida lainmukaisesti. Uhkakuvat tilanteista, joissa
eutanasiaa toteutettaisiin ilman pyyntod, varjostaa myos sen laillistamista koskevia kes-
kusteluja Suomessa. Téllainen toiminta voisi aiheuttaa tilanteen, jossa raportoimatta jit-
taminen uhkaisi potilaiden oikeusturvaa. Se voisi olla pelottavaa varsinkin ikdihmisten

ja vajaavaltaisten osalta, koska se voisi johtaa niin sanotun huonomman osan karsimi-
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seen esimerkiksi taloudellisista syistd. Olisihan tappavan ruiskun antaminen potilaalle
mahdollisesti taloudellisesti edullisempaa, kuin huolehtia kuolevan potilaan loppuajan

hoidoista®®.

Vaikka eutanasia on Alankomaissa laillistettu, eivit keskustelut sen oikeutuksesta ole
loppuneet kokonaan. Osa on tyytyméttomid siihen, ettei eutanasialla ole edelleenkdin
oikeutta ja ettd ladkirit voivat halutessaan kieltdytyd siitd. Vastapuolen ajattelijoiden
mielestd taas palliatiivinen hoito on riittdvéd ja sen tulisi tehdd eutanasiasta tarpeeton-
ta.”® Alankomaiden tapauksista voidaan piitelld, ettd kun eutanasia sallitaan, toiminta
thmisten surmaamiseksi alkaa kehittdd omaa dynamiikkaansa, jota on mahdoton enéa
tehokkaasti valvoa. Sen kaytosta tulisi yksi palliatiiviseen hoitoon liittyvistd hoitomuo-
doista, kun katsottaisiin ettd elima, jota ei endéd kannata eldi, voidaan lopettaa. Eutana-
sialla ei loppujen lopuksi kuitenkaan lopetettaisi vain kirsimyksié, vaan silld lopetetaan

elama.>!

Huomioitavaa kuitenkin on jo nyt, ettd vaikka Alankomaissa on saattohoito
talla hetkelld kunnossa ja palliatiivinen sedaatio saatavilla, valitsevat potilaat silti mie-

luummin eutanasian®2.

5.3. Belgia

Belgia on toinen Euroopan maista, joka Alankomaiden liséksi on laillistanut aktiivisen
eutanasian. Molemmilta mailta 10ytyy lain tasoista sdéntelyéd sitd koskien. Belgian ja
Alankomaiden laeista 10ytyy kuitenkin joitain merkittdvié eroja, jonka vuoksi tutkimuk-

sessa on hyva kiyda lapi molemmat kéytdnnot.

Belgiassa aktiivista eutanasiaa koskeva laki sdadettiin vastoin lddkareiden tahtoa*” 28.5-
.2002. Belgiassa lakia ei kédytetd tapauksiin, joissa ladkiri avustaa potilasta timén kuole-
massa, toisin kuin Alankomaissa. Alankomaissa on sddnnelty my0s avustettu itsemurha,
mutta ainoastaan tapauksiin, joissa 1ddkari suorittaa viimeisen aktiivisen toimen potilaan
surmaamiseksi. Belgiassa laki pyrkii tuomaan lddkéreille oikeudellista turvaa heidén
suorittaessaan eutanasiaa, toisin kuin Alankomaissa, jossa eutanasia on kriminalisoitu.**

Vaikka Belgiassa eutanasia ei ole kriminalisoitu, voi lddkéri joutua kuitenkin rikosoi-
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keudelliseen vastuuseen, jos hdn ei noudata siitd annettuja edellytyksid. Tarkkaan kui-
tenkaan ei mairitelld, mistd rikoksesta tuolloin olisi kyse, vaan ladkéari voidaan periaat-
teessa tuomita rikoslain 39 §:n mukaan taposta, 394 §:n mukaan surmasta tai 397 §:n
mukaisesti myrkytyksestd vankeuteen. Tama luo lddkéreiden keskuudessa myos epédvar-

muutta, kun ei tiedetd mikd rangaistus viéristi toimista mahdollisesti seuraa.*

Belgian eutanasialaki on yksityiskohtaisempi kuin Alankomaiden. Laissa sanotaan, ettéd
eutanasia voidaan toteuttaa vain henkilolle, aikuiselle tai lapselle, jolla on annettu lailli-
sesti aikuiseen verrattava status®®. Lapsia koskeva eutanasia sallittiin Belgiassa 14.2-
.2014. Se on Alankomaiden liséksi ainoa alaikdisen eutanasian hyviksynyt maa. Ala-
ikdistd potilasta koskien erona maiden vélilld on se, ettd Belgian laissa ei ole tarkkaa

maiéritelméi ikérajalle.’

Belgiassa potilaan tulee esittdd eutanasiaa koskeva pyyntonsi vapaaehtoisesti, harkitusti
ja toistuvasti ja pyynnon tulee olla kirjallinen. Pyynnon tiytyy johtua sietimattOmasti
kérsimyksestd ja toivottomasta tilasta, jonka on aiheuttanut joku sairaus tai onnetto-

39 Monessa tapauk-

muus.”® Alankomaissa pyynnon ei tarvitse olla kirjallisesti esitetty
sessa Belgiassa eutanasiaa tai avustettua itsemurhaa on pyydetty, kun potilas on ollut
sairauden terminaalivaiheessa jo yli kuusi kuukautta®”. Sairaus voi Belgian lainsdidin-
non mukaan olla joko fyysinen tai henkinen®*'. Jos potilas ei kuitenkaan tiytd terminaa-
livaiheen kriteerejd, tulee kahden lisdedellytyksen tiyttyd, jotta eutanasia voidaan hinel-
le suorittaa. Eutanasialain 2 luvun 3-5 §:n mukaan hoitavan lddkéarin on ensinnékin pyy-
dettiva psykiatrin konsultaatiota. Psykiatrin tulee itsendisesti tutkia potilas ja vakuuttua,

ettd eutanasiaa koskevat ehdot tayttyvét. Toinen lisdedellytys on, ettd kuoleman pyyn-

nosté itse eutanasian suorittamiseen tulee kulua vahintdan kuukausi.

Seuraavaksi 14dkarin tulee keskustella potilaan kanssa saatavilla olevista hoitovaihtoeh-
doista ja niiden vaikutuksista. Jos ladkiri timén jilkeen katsoo potilaan olevan oikeutet-
tu eutanasiaan, tulee hdnen konsultoida toista kompetenttia ja itsendistd l14ddkarid, jonka

tulee laatia raportti tapausta koskevista huomioista. Sen jdlkeen hoitavan l4dkirin tulee

235 Nys 2003, 242.

236 European Institute of Bioethics 2012, 2.

237 Edilex 2014.

238 European Institute of Bioethics 2012, 2.

239 Jonquiére 2006, 177.

240 US National Library of Medicine. National Institutes of Health 2010.
241 Nys 2003, 246-247.



67

neuvotella lddkinnéllisen tiiminsé 14sné ollessa potilaansa ja tdimidn omaisten kanssa po-
tilaan toiveesta eutanasiaan.’** Belgiassa eutanasiaa voidaan suorittaa myos ilman poti-
laan varsinaista suostumustakin. Esimerkiksi osassa koomassa oleville tai dementiaa
sairastaville potilaille on tehty eutanasia, kun on katsottu, ettei se varsinaisesti endd ly-
hennd heididn elamaidnsd merkittavasti. Téllaisissa tapauksissa heiddn omaisiaan on kui-
tenkin konsultoitu.** Belgiassa on myds mahdollista suorittaa eutanasia etukiteen anne-
tun hoitotahdon mukaisesti. Sen kdyttdminen on kuitenkin eutanasialain 3 luvun mu-
kaan mahdollista vain, jos eutanasian tekemisen ja potilaan péaatdksentekokyvyttomaksi
tulemisen vilissd on kulunut aikaa alle viisi vuotta. 3 luvun 5 §:ssd on maininta, ettd eu-
tanasia on sallittu hoitotahdon perusteella vain, jos henkil6 on pysyvéssi tiedottomassa

tilassa.

Belgiassa ainoastaan 144karilld on mahdollisuus suorittaa maan eutanasialain 2 luvun 3
§:n 1 momentin sekd 3 luvun 4 §:n 2 momentin mukaan potilaalleen eutanasia, aivan
kuten my6s Alankomaissa. Ladkarilld on myos mahdollisuus kieltdytyd eutanasialain 6
luvun 14 §:n mukaan suorittamasta sitd. Tama on edellytys, jonka voidaan katsoa olevan

jokaisen ladkérin oikeutus heiddn ihmisoikeuksiinsa vedoten.

Jokaisesta eutanasiasta tulee tehdé raportti siti késitteleville komissiolle eutanasialain 5
luvun mukaisesti. [Imoitus on pakollinen, jotta eutanasia olisi lainmukainen. Sama sdan-
to pitee myods Alankomaissa.’** Tillaisen raportoinnin valvonnan jirjestimisesté tulisi
my0s Suomessa tehdé niin toimiva, ettei olisi olemassa pelkoa ilman varsinaista lupaa

suoritetuista eutanasioista.

5.4. Sveitsi

Eutanasian laillistaneiden maiden lisdksi on my0s maita, jotka eivét salli varsinaista eu-
tanasiaa, mutta joissa avustettu itsemurha on kuitenkin sallittu. Yksi tdllainen Euroopan
maa on Sveitsi. Tutkimuksen kannalta on hyvi kdydé ldpi myds vaihtoehtoa, jossa aktii-
visen eutanasian laillistamisen sijaan voitaisiin sallia avustettu itsemurha. Toisin sanoen
tappavan ladkkeen antaja ei olisi lddkari, vaan potilas itse, mutta 14&kari madraisi tarkoi-
tukseen tarvittavat ladkkeet. Seuraavassa tiivistettynd Sveitsin eutanasiamallin reunaeh-

toja avustetulle itsemurhalle.
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Sveitsissd on sdddetty laki kuolemansairaille sallivasta avustetusta itsemurhasta jo vuon-
na 1942**. Teon suorittavan tdysivaltaisen potilaan téytyy itse annostella ja ottaa tappa-
va annos ladkettd**. Avustavan henkildn ei tarvitse olla Sveitsin lain mukaan 14ékiiri,
mutta hinelli ei saa olla teon suorittamisen kannalta itsekkéitd motiiveja®". Jos tekijalld
on ollut itsekkddt perusteet avustaa toista timan itsemurhassa, voidaan téstd rangaista
Sveitsin rikoslain 115 pykéldn mukaan. Sveitsi on ainoa avustetun itsemurhan sallineista
maista, joka on my0s kriminalisoinut avustetun itsemurhan, mutta ei kuitenkaan vaadi
sen suorittajalta ladketieteellistd koulutusta. Rikoslain pykald 114 sen sijaan ei tunnusta
varsinaista eutanasiaa, mutta pykéldssd mainitaan henkirikos toisen pyynndsti, jota ei
varsinaisesti pidetd murhan tai muiden henkirikosten tasoisena toimena, mutta tekona se

on silti laiton.?*®

Ladkareilld ei ole Sveitsissd velvollisuutta suorittaa avustettua itsemurhaa, jos he eivit
tdhdn halua suostua®, mutta heilld on siihen yhtildinen oikeus kuin kaikilla muillakin
Sveitsin asukkailla®’. Swiss Academy of Medical Science (SAMS) on antanut vuonna
2004 ladkareitd koskevia ladkinnillis-eettisid ohjeita koskien potilaan eldméan loppuvai-
heen hoitoja, joita lddkdreiden tulee noudattaa avustaessaan potilastaan tdimén itsemur-
hassa®'. Naissd ladkarid koskevissa ehdoissa on mainittu, ettd jos laékari avustaa poti-
lasta timén itsemurhassa tiytyy hdnen ensinnikin varmistua, ettd potilaan sairaus on
vaiheessa, joka johtaa tdimén kuolemaan. Toiseksi lddkérin tulee varmistua siité, etti po-
tilaalle on tarjottu ja mahdollisesti myos kokeiltu muita korvaavia hoitovaihtoehtoja.
Kolmanneksi potilaan tulla olla kompetentti tekemién itseddn koskevia padtoksid, hin
on harkinnut paitostidn ja 1adkdrin tdytyy varmistua siité, ettei potilaan paétds ole syn-
tynyt painostuksen alla. Kolmannen henkilon tulee myos varmistaa edelld mainitut eh-
dot. Témin henkilon ei tarvitse olla ladkéri. Neljds vaatimus on, ettd potilas on fyysises-

ti kykenevé suorittamaan kuolemaan johtavan teon itse.*>

Se, ettd avunanto itsemurhaan on sallittu muillekin kuin ldédkéreille, on synnyttényt
Sveitsissd muun muassa eutanasiayhdistys Dignitaksen toimesta klinikoita, jotka suorit-

tavat eutanasiaa sitd haluaville henkil6ille. Tdma on saanut sveitsildiset viranomaiset
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huolestumaan eutanasiaturismista, jossa Sveitsiin matkataan ulkomailta hakemaan euta-
nasiaa.” Yksi téllainen tapaus herétti vuonna 2003 keskustelua Iso-Britanniassa, kun
Dignitaksen sveitsildiselld klinikalla suoritettiin kaksoisitsemurha pariskunnan toimesta,

joilla ei ollut mitdén terminaalivaiheen sairautta®*

. Dignitaksen lisdksi maassa toimii
kolme muutakin yhdistystd, jotka tarjoavat apua avustettuun itsemurhaan. N&itd ovat
Exit Deutche Schweitz, Exit admd ja Exit International. Dignitaksen lisdksi Exit Inter-

national ottaa asiakkaikseen muitakin kuin Sveitsin kansalaisia.>*’

Myo6s Suomesta matkustetaan Sveitsiin hakemaan itsemurhaan avustusta. Prosessi on
kuitenkin vaikea ja kaikilla ei ole vélttdméttd tdhan mahdollisuutta fyysisen tai rahalli-
sen tilanteen vuoksi. Jos avustettu itsemurha sallittaisiin Suomessa, poistaisi se kansa-
laisilta pakon ldhted muualle hakemaan loppueldmén karsimyksiin helpotusta. Lain pi-
tdisi olla kuitenkin rajoituksiltaan tiukempi kuin Sveitsissd, jotta samat ongelmat euta-
nasiaturismista eivét rantautuisi myos Suomeen. Belgian ja Alankomaiden malli, jossa
teon saisi suorittaa vain ladkéri ja se koskisi vain maan kansalaisia, voisi toimia parem-
min. Laissa tulisi 10ytyd myos tarkat reunaehdot sille, kuka voisi saada avustetun itse-
murhan. My0skin se, misséd paikoissa toiminta olisi mahdollista, tulisi méérittia, etteivit
myOskddn l4dkdrit pystyisi perustamaan itsendisesti eutanasiaa suorittavia klinikoita.
Talla voitaisiin paremmin kontrolloida tehtyjen toimien laillisuutta. Asiassa tiytyy ottaa
huomioon myds EU:n alueen vapaa litkkuvuus, joka voisi tuoda ongelmansa sithen, mi-

ten hyvin avunanto itsemurhaan voitaisiin taata vain Suomen kansalaisille.

5.5. Oregon

Yhdysvalloissa on olemassa myds kéytintod liittyen avustettuun itsemurhaan. Marras-
kuussa 1994 Oregonin osavaltiossa jarjestettiin kansandinestys, jonka tarkoitus oli antaa
ladkareille mahdollisuuden méaérata potilailleen kuolettavaa ladkettd. Avustetun itsemur-
han kannattajat voittivat vaalit 51 %:n ddnimédarilla.”® Varsinainen eutanasia ei sielld
kuitenkaan ole sallittua. Oregonissa avustettua itsemurhaa koskeva lain sééntely on pel-

kistetympdd kuin vaikkapa Alankomaissa ja Belgiassa. Sielld laki on kuitenkin pyritty
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sdatdmaidn niin, ettd se on mahdollisimman hyvin rajattu, jotta vairinkaytoksiltd, virheil-

td ja ulkoiselta painostukselta voitaisiin vélttya.>’

Oregonin laissa sanotaan, ettd aikuinen (yli kahdeksantoistavuotias) joka on tdysivaltai-

nen Oregonin osavaltion jédsen, voi saada avustetun itsemurhan®®

. Muut kuin Oregonin
osavaltion asukkaat eivét ole siis oikeutettuja saamaan sielld avustusta itsemurhaan. Tél-
1a pyritddn estimédn esimerkiksi vaidrinkédytokset, jolloin Oregoniin matkustettaisiin
muualta maasta vain itsemurha-avun toivossa. Potilaan tulee lisdksi kérsid jostain termi-
naalivaiheen sairaudesta. Terminaalivaiheen sairaus tulee olla lddketieteellisesti varmis-
tettu ja pyynnon sekd eliniéin ennuste tulee olla enintdén kuusi kuukautta. Potilaan tdy-
tyy pyytéa sitd itse vapaasta tahdostaan ja hénen tulee tehdi seki kirjallinen ettd suulli-
nen pyyntd saadakseen tappavan lddkityksen paittddkseen eliménsd humaanisti ja ar-
vokkaasti. Kirjallisen pyynnon ja lddkemédardyksen vélilld tulee olla vdhintddn 48 tun-
tia.>

Tapauksella tulee olla vdhintdén kaksi todistajaa, jotka allekirjoituksellaan todistavat
katsovansa potilaan olevan kykeneva tekemddn paitoksen itseddn koskien ja toimivan
vapaasta tahdostaan ilman ulkoista painostusta. Vihintién yksi todistajista on oltava sel-
lainen, joka ei ole sukua pyynnon esittdjélle. Osallistuva ladkéri ei mydskdén voi toimia
todistajana. Tdmén jédlkeen tarvitaan vield toisen ladkdrin lausunto potilaan terminaali-
vaiheen sairauden ja timén tdysivaltaisuuden varmistamiseksi.”®® Vaikka laissa on sii-
detty, ettd toisen lddkérin tulee antaa lausunto potilaan mielentilasta olla kykeneva teke-
miin paidtoksid, se ei silti edellytd, ettd kyseiselld 144karilla tulisi olla tdhdn jokin eri-
koispétevyys. Potilaan suorittaessa itsemurhan Oregonissa ei hoitavan lddkérin lasna-

oloa vilttimitti vaadita, toisin kuin vaikkapa Alankomaissa.”"'

Hoitavan 14a4kérin tulee liittdd potilaan kirjallinen pyynto avustetusta itsemurhasta tdmén
terveystietoihin. Hanen tdytyy tehdd my0s lyhyt raportti toimistaan ja miidrddmistddn
ladkkeistd Oregon Health Divisioon (OHD). Vaarinkédytoksistd lddkéri voi joutua vas-

tuuseen ja saada rangaistuksen torkeésta rikoksesta.**
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Oregonin malli on heréttdnyt keskustelua myds muissa Yhdysvaltojen osavaltioissa
avustetun itsemurhan sallimiseksi muuallakin®”. Yhdysvalloissa eutanasiaa koskeva
yleinen lainsdddéantd perustuu yksilon itsemédrddmisoikeuden kunnioittamiseen®®. Ore-
gonin mallin on katsottu toteuttavan ihmisoikeuksia ja ndin ollen lisddvén itsemaarda-
misoikeuden toteutumista®®. Juridisesti avustettu itsemurha onkin nykyiéin mahdollista
jo Oregonin lisdksi myos Montanan, New Hampshiren ja Washingtonin osavaltioissa®®.

Oregonissa eutanasia on lain mukaan aina rikos ja siitd tulee rangaista®®’

. Oregonin lin-
jaus menee kuitenkin osaksi samaa kaavaa Alankomaiden ja Belgian kdytdntdjen kans-
sa. Kaikissa tarvitsee olla toisen lddkérin arvio potilaan tilanteesta ja asiasta on raportoi-
tava valvovalle viranomaiselle. Toisin kuin vaikkapa Belgiassa, Oregonissa kuitenkin
potilaan tdytyy sairastaa terminaalivaiheen sairautta. Mydskin avustettuun itsemurhaan
méidrittyjen lddkkeiden antamiselle pyynnon jilkeen on tarkat médrdajat, joita tulee
noudattaa. Tdmi saattaa taata sen, ettd potilas voi vield jonkin aikaa miettid, haluaako
hin varmasti lahted kyseiseen tekoon. Néin taataan paremmin potilaan tahdon oikeanlai-

nen toteutuminen. Toisaalta kysymyksid heréttia se, ettd jos laillistettaisiin vain avustet-

tu itsemurha, miten se toisi lisdarvoa saattohoidon tdmén hetkiseen tilanteeseen.

Jos potilas ldhestyy jo kuolemaa niin, ettd hidnen ennustettua elinikdansi on enéé jéljella
muutamaksi kuukaudeksi, on pohdittava sitd tuoko avustettu itsemurha lisdd arvokkuut-
ta kuoleman hetkeen. Tdmén tyyppisid tilanteita ajatellen kivunlievitysmetodit ovat yhi
kehittyneempid ja kdytdssd on jo esimerkiksi sedaatio, jolla voidaan estdd loppuajan

kirsimykset ilman, ettd potilaan elima taytyisi lopettaa.

5.6. Oikeustapauksia maailmalta

Eutanasiasta keskusteleminen on hyvin kulttuurisidonnaista ja sithen suhtaudutaan eri
tavoin eri puolilla maailmaa. Seuraavaksi tydssd kdydddn lapi kaksi eutanasiaan liitty-
vad oikeustapausta Euroopasta. Ensimmadiseksi aloitetaan ehkéd yhdelld tunnetuimmista
tapauksista, eli Pretty vs. Yhdistynyt kuningaskunta, jossa kyseessé oli itsemurhan avus-

tajalle syytesuojaa haluava nainen. Tdmén jidlkeen kdydédéan ldpi hieman toisenlaista ta-

263 Keown 2002, 180.
264 Poyhid 2014, 24.
265 Keown 2002, 180.
266 Poyhid 2014, 22.
267 Keown 2002, 171.



72

pausta Haas vs. Sveitsi, jossa kyse oli mielenterveydestd kdrsivdn potilaan oikeudesta

saada tappavaa ladkettd siséltavi resepti.

5.6.1. Pretty vs. Yhdistynyt kuningaskunta

Pretty vs. Yhdistynyt kuningaskunta 29.4.2002 ei varsinaisesti koske eutanasiaa, mutta
silld on eutanasiaa koskevaa sallittavuutta ja sen rajoja méaérittelevdd merkitystd ihmis-
oikeussopimuksen ja biolddketiedesopimuksen kannalta. Tapauksen voidaan katsoa kos-

kevan itsemurhan edistdmistd.”® Tapaus oli seuraavanlainen.

43-vuotias nainen oli kuolemassa neurologiseen sairauteen. Siitd huolimatta, ettei hin
voinut liikkkua, hinelld oli mahdollisuus ilmaista mielipiteensé hoitoaan koskien. Hén oli
ilmaissut halunsa kuolla, muttei voinut toteuttaa itse surmaamistaan tilastaan johtuen.
Nainen halusi aviomiehensd avustamaan hantd itsensd surmaamisessa ja tdmi olikin
suostuvainen vaimonsa ehdotukseen. Itsemurhan avustaminen on Iso-Britannian itse-
murhalain kohdan 2(1) (Suicide Act 1961) mukaan kielletty. Naisen pyytidessd miehel-
lensé syytesuojaa, jos timi avustaisi hdnté itsemurhassa, katsottiin itsemurhassa avusta-
misen olevan rikos ja pyynnosti kieltdydyttiin.*** On huomioitava, ettd kantaja kuoli 10-

.5.2002%™.

Kantaja valitti asiasta Euroopan ihmisoikeustuomioistuimeen. Valituksen tarkoituksena
oli saada suojaa valtion puuttumista vastaan, kun kantaja halusi pdattdd elaménsa toisen
ihmisen avustamana.”’' Pretty vetosi Euroopan ihmisoikeussopimuksen 2 artiklaan oi-
keuteen eldd, 3 artiklaan epdinhimillisen ja halventavan kohtelun kieltoon, 8 artiklan yk-
sityiseldmdn suojaan, 9 artiklan ajatuksen vapauteen ja 14 artiklan syrjinnén kiellon
mahdolliseen rikkomiseen. Yksi tirkeimmisti artikloista, joithin hin kanteessa vetosi oli
EIS :n 2 artikla eli oikeus eldmédédn. Han katsoi, ettd sen tulisi suojata molempia oikeuk-
sia, eli sekd oikeutta eldmién, ettd myos oikeutta kuolla. Hinen mukaansa oikeus kuolla
voidaan johtaa suoraan oikeudesta eldd.””* EIT :n kannanotto 2 artiklan kohtaan oli, ettei
oikeudesta eldd voida automaattisesti vetdd johtopdétostd oikeudesta kuolla. EIT viittasi

padtoksessddn tapaukseen Keenan vs. Yhdistynyt kuningaskunta 3.4.2001, jossa kysei-

268 Lahti 2005, 105.

269 ks. Pretty tapauksen kuvauksen kohdat 7-11.

270 Lahti 2005, 105.

271 Pellonpié - Gullans - P6lonen - Tapanila 2012, 660.
272 ks. Pretty -tapauksen perustelujen kohta 35.
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nen artikla oli suojannut vankia itsensd vahingoittamiselta. Sen mukaan 2 artikla ei pel-
kistddn suojaa tarkoitukselliselta surmaamiselta, mutta silli on my0s negatiivisia vaiku-

tuksia. Valtion tdytyy pystyd suojaamaan henkilditd myos heilti itseltddn.*”

Kantaja vetosi EIS :n 8 artiklaan silld, ettd hdnen mukaansa artikla sisdltdd henkildlle
mahdollisuuden tehdé paitdkset omaa ruumistaan koskien. Tamaé sisdlsi hinen mukaan-
sa myos oikeuden p#ittid omasta kuolemastaan.”’* EIT :n tapauksesta annetussa tuo-
miossa toinen merkittdvd perustelu annettiin 2 artiklan lisdksi myos 8 artiklalle. Se kat-
soi, ettei ensimmadisen kohdan yksityiseldimén suojaan puuttumista voitu sulkea pois,
mutta toisessa kohdassa annetut perusteet olivat olemassa koskien avustettua itsemur-
haa. Lailla on pyritty suojaamaan heikkoja ja avuttomia henkil6ité, joilla on mahdolli-

suus joutua painostuksen alle eliméinsi loppuvaiheessa.?”

Tapauksessa on annettu suuri merkitys 8 artiklan 1 kohdalle perusteluille. EIT on katso-
nut, ettd valtiolla on itselldin mahdollisuus sddtdd laissa ne puitteet, joilla se suojelee
heikompia kansalaisiaan. Tapauksen perusteella ei voida kuitenkaan sanoa, voivatko
valtiot luoda eutanasiaa koskevaa sddntelyd omaan oikeusjirjestelméiénsd. Ongelman
tuottaa ensinnikin se, miten se sanktioitaisiin ja miten sen vairinkdytokset voitaisiin tor-
jua EIS :n 2 artiklan turvaamiseksi.”’® Voidaan siis katsoa, ettd ihmisoikeusjirjestelmad
tulee katsoa kokonaisuutena eikd keskittyd vain jonkun yhden artiklan tuomiin oikeuk-
siin. Tdssdkin tapauksessa 8 artiklassa olisi periaatteessa ollut edellytykset hyviksyé

avustettu itsemurha, mutta taas 2 artiklasta 16ytyy sen kieltdvad sidéntelya.

5.6.2. Haas vs. Sveitsi

Toinen tirked oikeustapaus eutanasiakeskustelujen kannalta on tapaus Haas vs. Sveitsi
18.7.2007. Siind 57-vuotias kaksisuuntaisesta mielialahdiriosta kirsivd mieshenkilo ha-
lusi avustettua itsemurhaa. 1.7.2004 hén liittyi Dignitas -jarjestoon®”’, toivoen jérjeston
voivan auttaa hantd suorittamaan itsemurhan. Hianen toiveensa oli, ettd surmaamiseen

kdytettdisiin pentobarbitaali -nimistd ladkettd, johon tarvittiin 1ddkérin reseptid. Hén oli

273 ks. Pretty -tapauksen perustelujen kohdat 37-41.

274 ks. Pretty tapauksen perustelujen kohdat 58-59.

275 ks. Pretty -tapauksen perustelujen kohdat 61-78.

276 Lahti 2005, 106.

277 Dignitas on sveitsildinen klinikka jonka tarkoitus on tarjota tukea ja neuvoja kuolemaan liittyen ja
ndin taata jasenilleen arvokas eldma ja kuolema. Ks. Dignitas nettisivut.
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lahettényt kirjeen 170 ladkérille, pyytden heitd kirjoittamaan reseptin. Jokainen ladké-

reistd kieltaytyi.””

Kantaja nosti kanteen Euroopan ihmisoikeustuomioistuimeen Sveitsid vastaan EIS :n 34
artiklan perusteella. Hén vetosi kanteessa EIS :n 8 artiklaan, eli oikeuteen nauttia yksi-
tyis- ja perhe-eldmédn suojaa, mutta tapaukseen liittyi my0s 2 artiklan 1 kohta, eli oikeus
elaméin. Kanteen mukaan Sveitsi oli rikkonut EIS :n 8 artiklan kohtaa, kun héanelle oli

kieltiydytty antamasta haluamaansa laékereseptid.*”

Perusteluissa EIT totesi, ettd oikeus pédattdd oman kuolemansa ajasta ja tavasta kuuluu
EIS 8 artiklan mukaiseen yksityiseldmansuojaan. Se kuitenkin velvoittaa, ettd paatos pi-
tdd pystyd tehdd harkiten ja itsendisesti.”®® 2 artiklaan vetoaminen oikeuteen eldi, tuo
my0s velvollisuuden rajata itsemurhan avustamiset tarkkaan, vaikka kyseisessd tapauk-
sessa Sveitsi olikin hyvin salliva koskien itsemurhan avustamista. Tima on erityisen tér-
kedd, jotta voidaan suojata heikompia hyvéksikdytoltd. Tama koski tdssd kyseenomai-
sessa tapauksessa juuri tarpeettoman ldadkereseptin kirjoittamista kantajalle. Perustelujen

mukaan 2 artiklan suomasta oikeudesta elii ei tule poiketa kovin helposti.®!

Tapauksessa Haas voidaan katsoa kyseessé olleen ennen kaikkea se, onko valtiolla vel-
vollisuus tehdd kuolettavan aineen saaminen mahdolliseksi ilman laddkérin madradmaa
reseptid. Aiheuttaako siis EIS 8 artikla valtiolle kansalaisiaan kohtaan positiivisen vel-
vollisuuden saada toteuttaa haluamansa toimenpiteet valtion tdhdn puuttumatta? Tuo-

mioistuin jétti timén kysymyksen ratkaisussaan avoimeksi.**

Mielenkiintoisia edelld mainituista tapauksista tekee myos se, ettd pdinvastoin kuin
Pretty vs. UK, Haas vs. Sveitsi -tapauksessa kantaja oli itse fyysisesti kykenevé suoritta-
maan itsemurhan ilman avustusta. Toisaalta kantaja kérsi kaksisuuntaisesta mielialahii-
riosté, jolloin voidaan katsoa, ettei hin valttimaéttd pystynyt esittdmidn pyyntod tdysin
tietoisena sen vaikutuksista. Kyseiset tapaukset ovat erityisen tarkeitd itsemiarddmisoi-
keuden kannalta. Jos eutanasia laillistettaisiin Suomessa, kaikilla tulisi olla yhtéldiset oi-

keudet saada eutanasia katsomatta hdnen fyysista tai henkistd kyvykkyyttd. Esimerkiksi

278 ks. Haas -tapauksen kohdat 6-7 ja kohta 17.

279 ks. Haas -tapauksen kohdat 1-5.

280 ks. Haas -tapauksen kohta 51.

281 ks. Haas -tapauksen kohdat 56-60.

282 Pellonpai - Gullans - P616nen - Tapanila 2012, 660.



75

tapauksessa Pretty, jos avustettu itsemurha sallittaisiin, tulisi varmistua ettd myos niilla,
jotka itse eivét ole sitd fyysisesti kykenevid suorittamaan, on samat mahdollisuudet lo-
pettaa elaminsd. Haas -tapauksessa taasen tulee miettid, miten taataan vajaavaltaisten
asema eutanasia pyyntdjen yhdenvertaisessa késittelyssd. Kuten aiemmin jo tutkimuk-
sessa ilmaistiin, on Suomen perustuslain 6 §:ssd taattu kaikille yhdenvertaisuus, jonka
mukaan ketddn ei saa syrjid minkdin ominaisuuksien perusteella. Télloin pitdisi pystyd
varmistamaan, ettd samassa tilanteessa olevilla litkuntakyvyttomilld, lapsilla ja henki-
sesti sairailla tulee olla yhtéldiset mahdollisuudet tdysivaltaisten aikuisten kanssa saada
avustettu itsemurha, jos samat laissa miéritellyt fyysisen sairauden ehdot tiyttyvét kuin

muillakin.

Itsemédraamisoikeus tulee myds huomioida, kun puhutaan eri kulttuurien edustajista ja
heiddn ndkemyksistddn kuolemaan. Kuolema on jokaisella henkil6kohtainen tapahtuma,
mutta silld voi olla myds kulttuurista ja uskonnollista merkitystd. Suomessa asuu yha
enemmaén eri kulttuurien edustajia, joiden vakaumusta, kulttuuria ja tottumuksia tulee
ottaa huomioon myds hoidollisissa toimenpiteissd. Suomessa korostuneessa asemassa
ovat yksilon tarpeet, kun taas muissa kulttuureissa voidaan antaa painoarvoa enemman
yhteisollisyydelle.” Niiden yksil6llisten erojen huomioon ottaminen on térkedd myos

keskusteltaessa eutanasiasta ja sen merkityksesté eri ihmisille.

Sen erottaminen, olisiko avustettu itsemurha sen sallitumpaa kuin eutanasia, on vaikeaa
todeta edelld mainittujen kdytdntdjen perusteella. Ensinnékin niiden varsinaista eroa on
vaikea médrittdd, koska avustetussa itsemurhassa ladkédrin tekemilld toimilla on lopulta
sama tarkoitus kuin eutanasialla, eli potilaan surmaaminen®*. Jos molemmissa tarkoitus

on sama, voidaanko toista pitdd yhtdén sen sallitumpana kuin toistakaan?

283 Ollila 2014, 69.
284 Reinikainen 2014, 23.
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6. EUTANASIAN LAILLISTAMISEN UHKIA JA MAHDOLLISUUKSIA

6.1. Eutanasiaan liittyvii uhkakuvia

Eutanasia tuo tullessaan erilaisia yhteiskunnallisia uhkia, joiden l&pikdyminen on aiheel-
lista, jotta uhilta pystyttdisiin mahdollisesti vélttymdan, mikidli eutanasiasta tulisi Suo-
messa laillista. Edelld mainittiinkin jo eutanasiaturismista, joka on ilmaantunut muun
muassa Sveitsiin. Laillistamisen kannalta on mietittdva niitd reunaehtoja, joiden tulee
tayttyd, jotta vilttyisimme vastaavalta ongelmalta. Ensinnékin laki tulee séétda niin tar-
kasti, ettd siind on tarkkaan lueteltuna ne laitokset ja henkil6t, jotka saavat suorittaa eu-
tanasiaa. Sen liséksi laki tulisi rajata vain Suomen kansalaisiin. Oikeusturvan kannalta
my0s jalkiseuranta tulisi pystyd jarjestimaédn niin, ettd voitaisiin varmistua lain asian-

mukaisesta noudattamisesta.

Eutanasiaturismi ei ole ainoa laillistamisen mukana tuleva uhkakuva, vaan suurimmat
uhat liittyvit potilaan itseméédrddmisoikeuden toteutumiseen ja potilas -ladkéri -suhtee-
seen. Niitd yhdistdd argumentti kaltevasta pinnasta, joka tiivistdd hyvin eutanasian on-
gelman peruskysymyksen. Voidaanko varmistua siité, ettd eutanasian salliminen ei toisi

mukanaan vaaraa, jolloin alettaisiin karsimaan heikompaa ihmisryhmaa.

Tutkimuksessa on jo ldpikdyty niitd laillisia edellytyksid, joita tdytyy ottaa huomioon,
jos eutanasia sallittaisiin Suomessa. Kuten jo eri maiden eutanasiakdytinnon esimerk-
kien ohessa voitiin huomata, ei pelkkéd eutanasian juridisten edellytysten lapikdyminen
riitd. Taytyy myos saada selville ne kaikki yhteiskunnalliset ongelmat, joita laillistami-
nen voisi tuoda tullessaan. Suomea sitovan lainsddddnnén huomioon ottamisen liséksi
tulee myds miettid, mitd mahdollisia uhkakuvia siitd voisi syntyd. Seuraavaksi kdyddan
lapi niitd mahdollisia ongelmakohtia ja -tilanteita, joita eutanasian laillistaminen voisi

tuoda tullessaan.

6.1.1. Itsemaiariamisoikeuden ja yhteiskunnan ongelma

Maissa, joissa kuolinapu on sallittua, on se usein mééritelty jonkin sairauden tuoman
terminaalivaiheen kérsimyksen hoitomuodoksi. Toteutuuko itsemidraamisoikeus, jos

kérsimys mééritellddn vain fyysiseksi kdrsimykseksi? Fyysinen sairaus on harvoin se lo-
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pullinen syy, minkd vuoksi potilas pyytdd eutanasiaa. Monet eutanasiapyynnoista liitty-
vit syyt johtuvat sairauden tuomasta henkisestd kivusta, kun eldmin mielekkyys alkaa
kadota. Jos eutanasian laillistamisella halutaan tuoda tasa-arvoa eldmin loppuvaiheen
hoitoihin, kuinka yhteiskunta tdll6in voisi tarjota vain joillekin lupaa avustettuun itse-
murhaan ja samalla eviti sithen mahdollisuuden sellaisilta, joiden subjektiivinen karsi-
mys voi olla todella kovaa?** Esimerkkind henkisestd kirsimyksestd eutanasiapyynnon
taustalla voidaan ottaa esiin tapaus vuodelta 2013, jossa eutanasia sallittiin henkildlle,

286 Miten eutanasian salliminen silld

jolla oli epdonnistunut sukupuolenkorjausleikkaus
perusteella, ettd potilaalla oli kovia henkisid kdrsimyksiéd eroaa fyysisestd karsimyksesta
niin, ettd vain toisen niistd voitaisiin katsoa olevan sallittua? Itseméédrddmisoikeuden ja
tasa-arvon toteutuminen on yksi tdrkeimmisté asioista, joiden tulee toteutua, jos eutana-
sia Suomessa laillistettaisiin. Perustuslain mukaan ketdén ei saa asettaa eri asemaan esi-

merkiksi ién tai vamman perusteella. Sen vuoksi tasa-arvon ongelmat liittyvdt muuhun-

kin kuin fyysisen ja henkisen tilan tasa-arvoiseen miérittelyyn ja kohteluun.

Ongelmaksi thmisten oikeuksien kannalta muodostuu my0s vegetatiivisessa tilassa ole-
vien, vanhusten, henkisesti sairaiden, vammaisten ja lasten asema. Sellainen henkilo,
jolla ei ole mahdollisuutta ilmaista tdysivaltaisesti mielipidettddn itseddn koskien, on
auttamatta heikommassa asemassa muihin henkiléihin ndhden. Miten heidén itsemai-
radmisoikeutensa ja oikeusturvansa voidaan toteuttaa ilman, ettd rikotaan perus- ja ih-
misoikeuksia? Tallaisiin tapauksiin on esitetty ratkaisuksi esimerkiksi omaisten valtaa
vaikuttaa ldheistensd hoidollisiin toimenpiteisiin. Téllainen toiminta, jossa valta padttaa
toisen eldmastd annetaan jollekin toiselle, ei ole oikeudellisesti tai eettisesti kovin kanta-
vaa. Erityisesti juuri heikommassa asemassa olevat henkil6t voivat joutua vaarinkdytos-
ten uhriksi vaikeiden ja peruuttamattomien paitosten edessd. He voivat joutua pelinap-
puloiksi kuolinavun ihmissuhdepelissd, jossa ihmissuhteiden laadulle annetaan suuri
merkitys.**’” Jos potilaalla ja timdn omaisilla on eldessdin ollut huono suhde, miké estii-
si omaisia ndin pddsemiin eroon epamieluisasta tilanteessa, jos vaikka houkuttimena
siintdd mahdollisuus perintodn? Olisi viirin, ettd joku muu voisi paittid toisen eldmén
mielekkyydestd, jos timi ei itse sitd omin sanoin pysty kertomaan. Voihan olla, ettd hei-
dén eldménsé voi olla olosuhteista riippumatta ihan yhtd mielekésti kuin paitoksenteki-

jankin.

285 Kulvik 2014, 100.
286 Reinikainen 2014, 50.
287 Kulvik 2014, 102.
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Ongelmakohtana voidaan pohtia my0s lapsen asemaa. Muutamassa maassa, jossa euta-
nasia on sallittu, on se ulotettu koskemaan my0s alaikdistd potilasta. On tutkittu, ettd
noin kymmenesti vuodesta eteenpdin lapsen abstraktinen kisitys on niin kehittynyt, ettd
hidn osaa ymmirtdi jo kuoleman lopullisuuden®®. Sen vuoksi onkin laissa médritelty
lapsen ikdd koskeva sddnnos hdnen oikeudestaan tulla kuulluksi. PotilasL 5 §:ssd sano-
taan, ettd lapsi saa osallistua itsedén koskevaan pddtoksentekoon kehitystasoaan vastaa-
vasti. Myoskin PL 6 §:n mainita lapsen tasa-arvoisesta asemasta muihin ndhden pistda
pohtimaan, tulisiko avustetun itsemurhan salliminen koskea myds tiettyd alaikiisten
ryhmia. Otettaisiinko mallia Alankomaista, joissa eutanasialle asetettaisiin jokin ikéraja,
vai kéytettdisiinkd Belgian mallia, jossa ikérajaa ei ole tarkkaan médritelty*? Tasa-ar-
von kannalta se pitdisi olla oikeutettu kaikille ikdén katsomatta, mutta lapsen oman ke-
hitystason vuoksi olisi védrin jos jollekin toiselle ihmiselle, kuten lapsen vanhemmille,
annettaisiin oikeus paittdd lapsen eldmadstd. Uhkakuvina nousevat elimadsti pédttdvien
henkildiden motiivit. Miten voidaan varmistaa niiden pyyteeton pddmaérd, toisen edun

tavoittelu ja potilaan itsemaarddmisoikeuden toteutuminen?

Toinen ongelman diripdd 16ytyy vanhustenhuollosta. Kun ihminen vanhenee, joutuu hin
yhd enemmaén tukeutumaan yhteiskuntaan ja omaisiinsa. Eutanasian puolestapuhujat
ovat keskusteluissa tuoneet esille vanhustenhoidon aiheuttamat kulut yhteiskunnalle
sekd huonoksi koettu vanhustenhoito. Vanhuksilta kysyttidessd osa sanoo jo haluavansa
kuolla. Usein tdmé mielipide kuitenkin kantaa juurensa enemminkin hyodyttomyyden
tunteeseen, eli sithen kun koetaan esimerkiksi olevansa taakaksi muille ja pelkkd kulu
yhteiskunnalle, kuin itse eldmin mielekkyyden katoamiseen tai kdrsimykseen. Vanhuk-
silla on kuitenkin vield tavoitteita eliméssédén, joita halutaan edelleen ndhdé ja kokea,

kuten lastenlasten syntymépéaivit.**

Vanhuksia koskeva ongelma eutanasian kannalta on myos se, ettd jo nyt osa vanhusten
ennenaikaisista kuolemista laitoksissa ja kotona jdd tutkimatta. Heiddn ruumiinavauk-
sensa jdtetddn usein tekemdittd, jos sithen ei ndhdi olevan jotain erityistd syytd. Néaihin
syihin ei esimerkiksi lukeudu hoitokodissa saatu huono hoito, nilkdén tai janoon kuole-
minen tai edes lddkarin miirdamiin lddkkeisiin kuoleminen. Tosiasia on jo nyt, ettd van-

huksia kuolee lddkkeiden vaikutusten takia. Jopa hallintoviranomaiset ovat huomanneet

288 Sirkid 2014, 151.
289 Edilex 2014.
290 Kynsilehto 2014, 87.
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#! Kuoleman syyn selvittimisté

suuria puutteita vanhuksia koskevassa lddkehuollossa.
koskevaa sédtelyd 10ytyy kuitenkin Suomen laista. Esimerkiksi laki kuolemansyyn sel-
vittdmisestd 5 § séitelee sairaanhoitolaitoksessa tai terveyskeskuksessa kuolleen lddke-
tieteellisestd ruumiinavauksesta. Lisdksi kyseisen lain 7 §:n mukaan poliisin on suoritet-
tava tutkinta, jos henkild ei ole kuollessaan ollut l4dékédrin hoidossa. Miten voitaisiin
erottaa tapaukset, joissa kuolemansyy olisi luonnollinen niistd joissa sen annetaan olet-
taa olevan luonnollinen? Vastuu ilmoittamisesta jdé taysin lddkarin harkintaan.

Jos jo nyt koetaan, ettd vanhusten hoito ei ole tdysin asianmukaista, miten voitaisiin var-
mistaa se, etteiviat heiddn pahimmat pelkonsa eutanasiaa kohtaan toteudu ja ettei heitd
aleta karsia heikompana ja rahaa vievdnd yhteiskunnan osana? Vanhuksilla on usein
puutteelliset mahdollisuudet vaikuttaa itseddn koskevaan hoitoon, heilld voi olla demen-
tian kaltaisia sairauksia tai heiltd puuttuu kokonaan ympériltdén tukiverkosto, joka pitdi-
si heiddn puoliaan heidén itsensd ollessa sithen kykenemittomid. Kuinka pystytddn ta-

kaamaan, ettd tasa-arvoisuus ja vanhuksen itseméédrdadmisoikeus tdlloin toteutuu ilman

vadrinkaytoksii tai ulkoista painostusta?

Tasa-arvoisen kohtelun ja potilaan itsemiirdédmisoikeuden kannalta eutanasialain sdin-
nokset tulisivat olla niin tiukkaan rajattuja ja valvontajérjestelmén tulisi olla mahdolli-
simman laaja ja ldpindkyvi, jotta voidaan yrittdd varmistua siitd, ettei vaarinkaytoksid
synny. Maailmalla on kuitenkin jo néhtdvissi jo ettd esimerkiksi 1ddkérin velvollisuus il-
moittaa eutanasiasta valvontajirjestelméén ei aina toteudu sanktioiden pelossa. Sanktiot
tulisivatkin olla sitd luokkaa, ettei eutanasiaan ryhdyttdisi kevein perustein. Sanktiot
kuitenkin pitdisi pystya sddtdmain niin, ettei niiden pelossa jitetd ilmoittamatta laillises-

ta toimesta, kun peldtddn tehneensa jotain vaarin.

Terveydenhuollossa vaaditaan yhd enemmaén tehokasta hoitoa ja nopeaa ratkaisunteko-
kykyé. Olisiko kaikki se, mitd kirjattaisiin lakiin eutanasian valvonnan lapindkyvyydes-
td, pelkkaa tyhjdd sanomaa, kun kiireen kulttuurissa vaikeiden asioiden pohtimiselle ei
jda aikaa?”* Tamin vuoksi potilaalle tarjottavan keskusteluavun ja tuen tulisi olla laissa
médrittyd ja helposti saatavilla. Keskusteluiden avulla 1ddkédreiden tulisi varmistua euta-
nasiapyynnon oikeellisuudesta ja siitd, ettei sitd ole tehty painostuksen alla tai henkises-

td sairaudesta johtuen.

291 Kauppila 2012, 175-176.
292 Kulvik 2014, 104.
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6.1.2. Potilas -lddkéri -suhteen ongelma

Ladkirin velvollisuus potilaita kohtaan on jo mééritelty heiddn eettisessd ohjeessaan,
Hippokrateen valassa. Siind mainitaan muun muassa, ettei ladkérin tule antaa potilaal-
leen myrkkyé tdmén surmaamismielessd.””® PotilasL 15 §:44n on my®ds kirjattu tervey-
denhuollon ammattihenkil6itd koskevista ammattieettisistd velvollisuuksista, joita ovat
terveyden ylldpitdminen ja edistiminen, sairauksien ehkéiseminen ja sairaiden paranta-
minen sekd kdrsimyksen lieventdminen. Heidén tulee ottaa toiminnassaan huomioon po-
tilaalle koituvat hyddyt ja siiti aiheutuvat haitat.®* Eutanasiaa ajatellen voitaisiin sanoa
ladkéreiden tavoitteena olevan turvata potilaille hyvi kuolema, kun sen aika on®”. Lii-
kdrin ammattietiikka suhtautuu eldmiin péddsdantdisesti niin, ettd potilaan kuoleman
katsotaan olevan aina jonkinlainen tappio hintd hoitaneelle henkilolle®®. Se, pitdisikd
ladkareille antaa oikeus tai asettaa velvollisuus surmata potilaansa, jos he katsovat ti-
min olevan potilaan kannalta paras ja inhimillisin hoitovaihtoehto, tuo mukanaan

useammankin ongelman.

Ensinndkin ladkarilld on sama oikeus omiin moraalisiin ja eettisiin arvoihin kuin kaikil-
la muillakin. Jos eutanasia laillistettaisiin, miten pystyttdisiin vetiméan raja siithen, kuka
saa ja kenelld on oikeus sitd suorittaa? Ainakin ensimméiinen vastaus kysymykseen on
kaynyt selviksi. Eettisesti ajateltuna kenelldkéén ei ole oikeutta vaatia yhtikadn henki-
164 surmaamaan ketdin toista thmistd. Lopullinen péétdsvalta tulee siis jéttaa ladkarille
itselleen. Se kenelld olisi oikeus suorittaa eutanasia, tulisi sen sijaan rajata lddkintdhuol-
lon ammattilaiselle, jolla on tieto ja taito suorittaa kuolettavan lddkkeen anto inhimilli-

sesti sekd ithmisarvoa kunnioittaen.

Eutanasian kannattajat usein sivuuttavat mielipiteissddn lddkirin aseman eutanasian suo-
rittajana. Miltd 14dkéristd tuntuu joutua suunnittelemaan potilaansa kuolemaa? Potilas
nikee lddkarin usein luotettavana ja turvallisena henkiloni.”’ Ladkireiltd vaaditaan kes-
kusteluissa usein kykyé poistaa ihmisten kaikki kdrsimys ja kipu. Tastd voi syntyd myos
tilanne, jossa lddkiri alkaa ajatella itsedinsd kaikkivoipana henkilond.”® He voivat ajau-

tua tekemédén asioita, joilla ei ole endd mitédédn tekemistéd ladkarin etiikan kanssa®”. Uh-

293 Laakariliitto 2013.
294 Kokkonen 1995, 67.
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kana on ajautua tilanteeseen, jossa lddkéri alkaa pitdd itseddn jumalan vertaisessa ase-
massa. Téllaisia tapauksia voidaan 10ytdd jo menneisyydestd, kun tutkitaan esimerkiksi
natsilddkéreiden tekemid ihmisoikeusloukkauksia. Voidaan ajautua tilanteeseen, jossa
heikompaa ihmisryhméé aletaan karsia paremman ihmisrodun tieltd. Natsien tapana oli
parantaa potilaita padstamalld heiddn pois tdimin eldmin karsimyksistd. Aluksi kehitys-
vammaisista, mielisairaista ja epdmuodostuneista ihmisistd alkanut tappaminen laajeni
aina kokonaista rotua ja kansanryhmii koskevaksi. Kyseenomainen tilanne on vaarana
syntyd, jos terveydenhuollon resurssit pienenevét yha entisestién ja ladkérit pakotetaan
toimimaan yhteiskunnan etujen valvojina.**® Tdméd tuo mukanaan terveydenhuollon
priorisoinnin ongelman, se kenet hoidetaan, milld perusteella ja niitd varoja kayttéen,
joita on rajallisesti annettu. Ongelma on suuri ja paisuu koko ajan terveydenhuollollis-
ten hoitokeinojen parantuessa ja yhteiskunnan muuttuessa. Niiden hinta kipuaa koko
ajan yhi korkeammalle, jolloin voidaan joutua tilanteeseen, jossa ei ole yksinkertaisesti
mahdollista hoitaa kaikkia tasa-arvoisesti, kun yhteiskunnalla ei ole varaa kustantaa

kaikkea.*!

Toiseksi terveydenhuollon palveluiden yksityistiminen tuo mukanaan ongelmia, jotka
tulisi ratkaista ennen eutanasialain syntyd. Pitdisi pystyd madrittimiin tarkkaan ne lai-
tokset, joilla olisi oikeus eutanasian suorittamiseen. Tdmé parantaisi mahdollisuuksia
valvoa sen toteutusta ja vilttyd vaédrinkaytoksiltd. Terveydenhuollon priorisoinnin ongel-
ma ja terveydenhuollon yksityistiminen koskien eutanasian laillistamista jadvét nyt

muilta osin timén tutkimuksen aiheen ulkopuolelle.

Ladkérin ja potilaan vililld vallitsee myos aina erityinen potilas -lddkéri -suhde joka
edellyttdd molemminpuolista rehellisyyttd, avoimuutta ja luottamusta. Ladkarin pitdd
pystyd olemaan rehellinen potilaalleen tdmin sairaudesta ja eldmdn ajan ennusteesta
my0s elamin loppuvaiheessa. Jos lddkérilla on kyky osoittaa potilaalleen ymmartavinsa
tdtd ja olevansa valmis auttamaan tilanteessa kuin tilanteessa, on potilaalle tilastaan huo-
limatta helpompi kisitelld saamansa tietoa. Potilaan kyky vastaanottaa tietoa vaihtelee
kuitenkin oman eldmédnkokemuksen mukaan. Kertomista helpottaa usein se, ettd 1ddkari
tuntee potilaansa ennestédn ja hénelld on riittdvasti aikaa, rauhallinen ympéristo, yksi-

tyisyyttd ja mahdollisuus palata asiaan uudelleen.*” Tdmaé luo potilaan ja lidkérin vilille

300 Palo 1992, 74-75.
301 Ryynénen - Myllykangas 2000, 228.
302 Hietanen 2000, 90-91.
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luottamussuhteen. Léadkérin ja potilaan suhdetta entisestdfin korostaa esimerkiksi Poti-
lasL 13 §:sséd annettu sdénnds, joka koskee salassapitovelvollisuutta. Tamé suhde sdilyy
myos potilassuhteen paittymisen jilkeen.”” Kun potilaan ja lddkérin vilinen suhde on
hyvin tiivis, on vaikea varmistua siitd, ettd kaikki eutanasiatapaukset tulisivat viran-
omaisten tietoon, jos ainoa joka niistd tietdd on hoitava ladkari itse. Silloin kaikista teh-
dyistd eutanasioista lopulta tietdisi vain 14édkéri itse. Tdllaista suhdetta varjostaa esimer-
kiksi Sveitsissd kdytdssd oleva toiminta, jossa kiertdvét klinikat suorittavat avustettua it-

semurhaa lyhyenkin potilas -1ddkari -suhteen jilkeen.

Potilaan ja lddkérin vilinen luottamussuhde avaa toisaalta my0s potilaalle mahdollisuu-
den pyytia 1adkariltddn apua myds itsensd surmaamisessa. Kuinka lddkéri voi kieltdytya
tillaisessa tilanteessa avustamasta potilastaan, jos eutanasia sallittaisiin? Toisaalta taas
ikdihmisid ajatellen se antaisi lddkarille mahdollisuuden rikkoa keskindistd luottamusta,
kun otetaan huomioon edelld mainitut taloudelliset ndkokohdat. Potilas luottaa aina hoi-

tavaan ladkériinsa ja uskoo tdimén haluavan aina vain potilaansa parasta.

Jotta eutanasia voitaisiin ajateltavan laillistaa, tulisi eutanasiaa suorittavan osapuolen
olla sen laillistamisen puolella, ettei laista tulisi tyhjda lakia. Tyhjén lain tapauksessa eu-
tanasia olisi sallittua, mutta kukaan ei haluaisi sité toteuttaa. Ladkarilehden vuonna 2013
teettimén kyselyn perusteella noin puolet lddkireistd sallisi eutanasian Alankomaiden
tavan mukaisesti. Kyselyissd onkin huomattu, ettd mitd ldhempiné henkil6 on eutana-
siaa, sitd kriittisemmin hin my6s suhtautuu siihen.** Vaikka kannatus on vuosien mit-
taan noussut, kuitenkin vain kuudennes kuolevia potilaita hoitavista lddkareistd Suomes-

305

sa kannattaa eutanasian laillistamista™. Ladkédrien asenteita eutanasiaan varjostaa osak-

seen tdman hetkinen maassa vallitseva laki, johon onkin usein vedottu eutanasiapyynto-

jé kohdatessa®

. Rikoslain mukaan toisen ihmisen surmaaminen on rikos ja niin ollen
rangaistava teko. Toisaalta taas itsemurhan edistiminen, joka késittda yllytyksen liséksi
avunannon, ei ole rikos. Vaikka ladkérin avustamaa itsemurhaa ei siis ole rikoslaissa
sanktioitu, pidetdin sitd sopimattomana tekona, joka voi johtaa kurinpidolliseen menet-
telyyn.*”” Samanlaista pelkoa on nahtdvissd jo esimerkiksi Alankomaissa ja Belgiassa,

joissa osa eutanasioista jatetddn sanktioiden pelossa ilmoittamatta.

303 Gronlund - Huhtinen 2011, 36.
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6.1.3. Slippery slope

Edelld mainittuihin ongelmiin liittyy my0s niin sanottu slippery slope -argumentti, jolla
halutaan osoittaa, ettd jokin moraalisesti sallittu ja hyviksyttdva teko voi johtaa toiseen
tekoon, joka on moraalitonta ja ei-hyvéksyttdvdd. Eutanasiaan liittyen télld tarkoitetaan
usein sitd, ettd jos tahdonalainen eutanasia sallitaan, siitd seuraa pian myos se, ettd tah-
donalaisen eutanasian liséksi ei-tahdonalainen eutanasia katsotaan sallituksi. Jos ajatteli-
simme, ettd eutanasia sallittaisiin kuolevan potilaan kdrsimysten poistamiseksi, niin pian
kohteeksi voisivat joutua myos psyykkisesti sairaat henkilot.’® Tédmé liittyy osaltaan
edelld mainittuun pelkoon natsikdytanndstd. Toisen tappaminen tdimin tahdosta on kui-

tenkin aivan eri asia, kuin tappaa timi vasten hanen omaa tahtoaan.’”

Eutanasian vastustajat vetoavat usein kaltevan pinnan vaaraan. He katsovat, ettd vaikka
eutanasia olisi alussa hyvin hallinnassa, voisi se myohemmin kuitenkin paasti karkaa-
maan kisistd. Tdlloin voitaisiin joutua kohtaamaan tilanteita, joissa potilaan omaa tahtoa
ei endd kysyttéisi, vaan jo edelldkin kuvatut taloudelliset seikat alkaisivat painaa vaaka-

kupissa yhd enemmain. Alankomaissa tillainen suunta on jo nikyvissd.*'

Onko téllainen ajattelu sitten kauaskantoista ja onko ajatuksessa mitidén perdd? Jos aja-
tellaan kaltevan pinnan argumentin mukaisesti, voitaisiin tdlloin myds olettaa, etti jos
otat esimerkiksi lasin viinid, sinusta tulee alkoholisti. Siind tapauksessa ainoa keino
vilttyd alkoholismilta on siis olla ottamatta edes yhti lasia viinid.’"' Jos ajattelu noudat-
taisi kaavaansa, voitaisiin paitelld, ettd mistd tahansa toimesta, tekeméilld sen kerran te-
kee niin aina. Néin ei kuitenkaan aina ole. Ei siis ole toteen osoitettua, ettd ndin kavisi
aina ja kaikkialla missd eutanasia laillistettaisiin. Téllainen pelko kuitenkin koskettaa
varmasti suuresti idkkd&itd ihmisid, lapsia ja kehitysvammaisia, joilla on suurin vaara

joutua tekemién padtoksid paineen alaisena.

6.2. Eutanasian tuomat mahdollisuudet elimiin loppuvaiheen hoitoihin

Sen lisdksi, ettd eutanasian laillistamiseen liittyy uhkakuvia, voi siind ndhdid myos pal-
jon mahdollisuuksia varsinkin potilaan eldmén loppuajan kivun hoitoa koskien. Seuraa-

vaksi kdydédédn ldpi Suomessa olevaa saattohoitokdytintdd ja mietitddn sedaatiolle uute-

308 Pahlman 2006, 161.
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na vaihtoehtoisena hoitomuotona eutanasiaa tai avustettua itsemurhaa. Sen lisdksi kidy-
daan ldapi mahdollista hoitotahdon vaikutusta eutanasiapyyntdjen toteutumiselle, jotta

voitaisiin paremmin varmistaa henkilon itsemédraamisoikeuden kunnioittaminen.

6.2.1. Saattohoito Suomessa

Saattohoito on keskeisessd asemassa, kun puhutaan kuolevan potilaan kivun ja kérsi-
myksen hoitamisesta. Vuodelta 2008 perdisin olevissa kuolevan potilaan hoito-ohjeissa
mainitaan, etti 1d4dkehoito on vain osa kuolevan potilaan hoitoa. Sen liséksi tulee paneu-
tua my0s muun muassa sosiaalisiin, psykologisiin ja maailmankatsomuksellisiin ongel-

miin.>"?

Saattohoito on lahtenyt Suomessa kehittymédn 1980-luvulta, jolloin siitd alettiin puhua
ensi kertaa erityisend hoidon alueena. Ladkintohallitus antoi vuonna 1982 terminaalihoi-
toa koskevat ohjeet, jotka suuntasivat kuolevien hoitoa viranomaistasolta. Saattohoito
oli alun perin syOpédjarjestdjen kdynnistimid toimintaa. Ensimmaéiset varsinaiset saatto-
hoitokodit perustettiin Tampereelle ja Helsinkiin. Nykydédn Suomessa toimii viisi saatto-
hoitokotia. Saattohoitokotien perustamisen lisdksi merkittdvad oli 1982 -vuodesta 2011

-vuoteen saattohoidon tuleminen osaksi terveydenhuoltojirjestelmai.*'

Ladkintohallituksen lisdksi ETENE on julkaissut suosituksia terveydenhuollon yhteises-
td arvoperustasta (2001), saattohoidosta (2003) ja vanhustenhoidosta (2008). Eettisesti
ajateltuna saattohoito on hyvéd hoitoa, ithmisarvon kunnioittamista, itsemairddmisoi-
keutta ja oikeudenmukaisuutta. Vuonna 2010 sosiaali- ja terveysministerié antoi saatto-
hoidon jdrjestdmisestd valtakunnallisesti koskevat suositukset, koska hyvé saattohoito
katsottiin olevan jokaisen oikeus. Kdytdnnossd saattohoidon suorittamista ohjaa Kiypa
hoito -suositus®'* Kuolevan potilaan oireiden hoidosta ja STM:n suositus Hyviksi saat-
tohoidoksi Suomessa’’.*'® Hyvin saattohoidon takaamiseksi on tehty ehdotuksia kuole-
vien potilaiden hoitoon liittyen. Niiden mukaan saattohoitosuunnitelmien maéraa tulisi
lisdtd sairaaloissa, suunnitelma tulisi tehdéd kaikille jotka katsotaan kuoleviksi ja joille

on tehty DNR -pddtds, DNR -pddtoksen ja saattohoidon vilistd aikaa tulisi lyhentia,

312 Pajunen 2013, 13.

313 Hanninen 2013, 24-25.
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kuolevien potilaiden eldmai pitkittdvien hoitojen méaérad tulisi vahentdd ja hyodyttomis-
td hoidoista tulisi luopua, kun saattohoitosuunnitelma on tehty.”'’ Saattohoidossa olevat
potilaat ovat usein pitkéaikaissairaita, joiden hoidon laadullinen turvaaminen on erityi-
sen tdrkedd. Hallitus on antanut eduskunnalle vuonna 2004 esityksen laeiksi kansanter-
veyslain ja erikoissairaanhoitolain sekd erdiden muiden lakien muuttamisesta. Siind la-
kiin potilaan asemasta ja oikeuksista ehdotetaan otettavan sdannds tutkimus- ja hoito-
suunnitelmasta, joka edelleen vahvistaisi erityisesti pitkdaikaissairaiden potilaiden ase-

maa.>!?

Saattohoito on dynaamista ja laaja-alaista. Se sisdltdd loppuajan hoidollisten toimenpi-
teiden liséksi my0Os kuoleman jilkeisen suruajan ja sithen kuuluvat rituaalit. Saattohoi-
dossa on mukana koko potilaan ldhiyhteisd lddkéristd omaisiin.*" Olemassa olevan saat-
tohoitokdytdnnon puutteet ovat herittineet keskustelua eduskunnassa sen parantamises-
ta niin, ettd se olisi kaikkien saatavilla ja hoidon tulisi olla tasalaatuista. Saattohoidon
tavoitteena on rauhallinen poismeno ja potilaan toiveiden kuunteleminen, jotta eldimén
loppu olisi mahdollisimman ihmisarvoinen. Kansanedustaja Leena Rauhala on tehnyt
kirjallisen kysymyksen vuonna 2014 saattohoidon riittivyydestd ja laadun parannetta-
vuudesta hoitopaikasta riippumatta. Hallitusohjelman tavoitteissa on ollut henkildston
kouluttamisen liséksi lisitd saattohoitopaikkojen miérdd ja vidhentdd potilaiden tarpee-
tonta siirtelyd paikasta toiseen elimin loppuvaiheessa. Kysymyksessd Rauhala esitti,
miten terveydenhuollon yksikdiden saattohoitokdytdntdjéd voitaisiin parantaa ja mité hal-
litus on jo tehnyt tavoitteiden saavuttamiseksi. Vastauksessa todettiin muun muassa, ettd
mahdolliselle saattohoitolaille voisi olla tarvetta ja siitd tulisi keskustella.**® Uusi kiy-
tantd parantaisi osaltaan olemassa olevaa saattohoidon laatua, kun henkilosto pystyisi
paremmin ja osaavammin vastaamaan potilaiden tarpeisiin ja hoitopaikkojen vidhéinen
miird ei huonontaisi saattohoidon laatua. Saattohoitoa koskeva laki voisi mahdollisesti
my0s tehdd eutanasialain olemassa olosta turhaa, jos saattohoitoa pystyttdisiin ndin pa-
rantamaan ja potilaan tarpeisiin kyettdisiin vastaamaan jo olemassa olevilla hoitokei-

noilla.

Ihmisten ajatukset kuolemasta ovat muuttuneet vuosien saatossa ja kuolemista on pyrit-

ty aina vélttiméin. Kuolemaa ei kuitenkaan pystytd tdysin torjumaan, jonka vuoksi Suo-
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messa onkin 1960-luvulta ldhtien noussut pintaan saattohoidon rinnalle keskustelut eu-
tanasiasta. Puhe eutanasiasta voi johtua usein ihmisten vieraantumisesta itse kuoleman
kisitteeseen ja kuoleman teoretisoinnista.”’ Tdmén seurauksena on syntynyt ympéri
maailmaa eutanasian puolesta puhuvia yhdistyksid. Suomessa toimii nykyéén kaksi eu-
tanasia -yhdistystd Exitus ry** ja Pro Gratia Humana** -yhdistys.’** Eutanasiakeskuste-
luissa esiin nousee usein myos keskustelu palliatiivisesta sedaatiosta. Exitus ry on muun
muassa kdyttanyt siitd kasitettd kestouni. Silld on tarkoitus luoda eutanasiaan viittaavaa
mielikuva, jossa potilas vaivutetaan uneen ja lopetetaan hinen kirsimyksensi.** Tamén
vuoksi on hyvai selvittdd palliatiivisen sedaation ja eutanasian eroja, sekd pohtia niiden
pohjalta, voisiko eutanasian laillistaminen tuoda mitéén lisdd jo olemassa oleviin saatto-
hoidon kéytintoihin, vai onko sedaatio itsessddn jo riittdvin ddrimméinen keino loppu-

vaiheen kdrsimyksen ja kivun hoitoon.

6.2.2. Eutanasia vaihtoehto palliatiiviselle sedaatiolle?

On tutkittu, ettd palliatiivista hoitoa tarvitsee Suomessa noin 200 000 potilasta vuodes-
sa. Palliatiivinen hoito on osa saattohoitoa. Silld tarkoitetaan oireita lievittivaa hoitoa,
kun sairaus ei ole endd parannettavissa ja kun sen katsotaan johtavan potilaan kuole-
maan. Suurin tarve on ollut syopépotilaiden keskuudessa, mutta saattohoitoon on viime
vuonna padtynyt muitakin kuin pahanlaatuista sairautta sairastavia henkilditd.”*® Suo-
messa palliatiiviseen hoitoon kuuluu fyysinen kivun lievityksen liséksi my0s palliatiivi-

nen sedaatio.

Osa katsoo, ettd sedaatio on vilivaihe siirryttdessd eutanasiakdytintoon. On pohdittu,
onko se synonyymi eutanasialle vai sen vaihtoehto. Muun muassa Alankomaissa on ol-
lut keskustelua, onko sedaatio vain kiertotie potilaan surmaamiseksi, koska eutanasian
raportointi on tydldsti ja hankalaa.*”’” Siksi sedaation kidyttiminen on joutunut sielld
epdilysten alaiseksi ja toiminta on aiheuttanut haittaa sekd eutanasialle ettd palliatiivisel-

le hoidolle®*,
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Sedaatio eroaa eutanasiasta siind, ettd eutanasiassa hoidon tarkoitusperd on paittaa poti-
laan kérsimys kuolemaan, kun taas sedaatiolla tarkoitetaan tarkoituksellista potilaan tie-
toisuuden alentamista ladkkeilld. Sedaatioon voidaan ryhtyé, kun potilaalla on sietdmét-
tomid kdrsimyksid, joita ei voida lievittdd tavanomaisin hoitokeinoin. Siind potilas vai-
vutetaan niin syvadn tiedottomuuden tilaan kuin tarpeellista. Ideaalisessa tilanteessa po-
tilas pystyy edelleen kommunikoimaan, syéméén ja juomaan.’” Tavoite on minimoida
epamieluisia tuntemuksia ja pyrkid saavuttamaan normaali uni -valve -rytmi. Jos sedaa-
tio toimii, potilas on rauhallinen, kivuton, yhteistydkykyinen ja hinet voidaan helposti
herittdd. Sedaatiolla on myos kddntdpuolensa. Sen haittavaikutuksina voi potilaalla il-
metd sekavuutta, levottomuutta, hengenahdistusta, erilaisia kipuja, hallitsemattomia

vuotoja, paniikkia, pelkoja ja unettomuutta.**

Sedaatiossa, aivan kuten kaikessa hoidollisessa toimessa, kaiken toiminnan perusta on
potilaan vapaa suostumus. Sen lisdksi tarvitaan yksityiskohtaisia eettisesti hyvaksyttyja
kriteereitd ja ohjeita sedaatiota koskevaan péitoksentekoon. Palliatiivisen tiimin tulee
tuntea sen padmaiird, hyodyt ja haitat.”*' Nathan Cherny on esittinyt edellytyksid, joita
tulisi pohtia sedaatiota harkittaessa. Potilaalla tulisi olla terminaalivaiheen sairaus ja
kuoleman tdytyisi olla l&helld, hidnen kédrsimyksensé eivét reagoisi olemassa oleviin hoi-
toihin, hoidolla tulisi olla selkeét tavoitteet, potilasta olisi informoitu, muita tarvittavia
erikoisaloja olisi konsultoitu, koko henkilokuntaa olisi informoitu, perheen kanssa olisi
keskusteltu, kaikki olisi huolellisesti dokumentoitu ja DNR -ptds olisi jo tehty.**? Néin
sedaatiosta voitaisiin saada mahdollisimman hyvin toimiva vaihtoehto palliatiiviseen
hoitoon. My6s informoimalla potilasta saadaan hénet tietoiseksi sedaation haitoista ja
ndin voidaan parantaa hinen itsemédrdadmisoikeuttaan. Sedaatiota koskevat suositukset

ovat pitkalti samoja, joita maailmalla kdytetdén eutanasian sallivina edellytyksina.

Itsemdardédmisoikeuden lisdédmiseksi elimédn loppuvaiheen hoitoihin voitaisiin hoitotah-
dolla suoda merkittivdmpi asema. Hoitotahto voi auttaa potilaan hoidossa, kun hin ei
pysty enéd itse toiveitaan esittimddn. Sen dynaamisuutta tulee kuitenkin korostaa. Kun
sairaus muuttuu, myds hoitotahto voi muuttua.”” Eldma voidaankin kokea mielekkdam-

pané, kuin alun perin on voitu kuvitella. Hyvdin hoitoon voidaan pdistd vain, jos kes-

329 Héanninen 2006, 94.
330 Jarvimiki 2006, 103.
331 Jarvimiki 2006, 104.
332 Héanninen 2006, 97.
333 Karppinen 2014, 62.
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kustellaan eldmén eri vaiheissa ja kirjataan ylos ajatuksia jo terveena ollessa. Hoitotah-
toa ei voida pitdd ainoana vastauksena eutanasian ongelmallisuudella koskien itsemaé-
rddmisoikeutta. Kumpikaan niisti ei takaa itsendisesti potilaan parasta ja todellisen tah-
don mukaista hoitoa.*** Hoitotahtoon voidaan jo nyt merkitd halu sedaatioon, kun kérsi-
mykset kdyvit sietimattomiksi. Tarvitaanko sen liséksi vield oikeutus saada paattaa ela-
ménsd toisen avustamana? Eettisesti ja laillisesti sedaatio on eutanasiaa kannattavam-
paa, koska siini ei kajota lopullisesti niinkin tirkedén oikeuteen kuin oikeuteen elda. Se
el kuitenkaan kata tdysin kaikkia kansalaisia, vaan sen ulkopuolelle jdi se pieni osa,

joille edes sedaatiosta ei ole hyotyd esimerkiksi sen liiallisten haittavaikutusten vuoksi.

Jos sedaatiolla pystytiddn padsiddntOisesti poistamaan potilaan kivut tehokkaasti, voitai-
siin katsoa, ettd eutanasian salliminen sairauden loppuvaiheen kipujen vuoksi ei olisi
tarpeellista. Palliatiivisessa sedaatiossa potilaalla on vaihtoehtoja peruuttaa saamansa
hoito, jos hinen mielipiteensd muuttuu. Sen sijaan eutanasia on lopullista, silld siitd ei
voida potilasta endd herittdd. Vaikka palliatiivisella sedaatiolla on myds sivuvaikutuk-
sensa, voidaan niiden katsoa olevan véhiisid verrattuna eldméan loppumiseen. Toisaalta
eutanasia voisi tuoda lisdarvoa loppuvaiheen hoitoihin sille pienelle ryhmadlle, jolle edes
palliatiivisesta sedaatiosta ei ole hyotyd. Potilaan vaivuttamista uneen on kuitenkin vain
harvoin tarvittu potilaan kirsimyksen hoidossa®, joten eutanasialle ei vilttimattd

my0skdén olisi sen suurempaa tarvetta.

6.3. Ehdotus eutanasian laillistamisen toimintalinjaksi Suomessa

Eutanasia voisi olla vastaus sille pienelle ihmisryhmalle, joka ei saa helpotusta jo kay-
tossd olevista hoitomuodoista. Sen toteuttamiseksi on kuitenkin ensin pohdittava sen
laillisia edellytyksid, siitd koituvia uhkia ja sen tuomia mahdollisuuksia. Sen lisdksi voi-
daan laatia lista jonka tulisi toteutua, jos eutanasia Suomessa laillistettaisiin. Seuraavak-
si kdlyddan lépi ehdotus erddksi toimintalinjaksi eutanasian ja avustetun itsemurhan suh-
teen, jotta eutanasialaista saataisiin mahdollisimman toimiva ja jotta lain vairinkaytok-
siltd véltyttaisiin. Mallia on otettu osittain muiden maiden eutanasiakdytdnndista, ldhin-

nd Alankomaista.

334 Karppinen 2014, 64.
335 Héanninen 2006, 100.
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Lihtokohtaisesti tulisi pystyd ensinndkin madrittdméén ne laitokset ja ladkérit, joilla oli-
si oikeus suorittaa eutanasiaa. Sen lisdksi sitd haluava henkild tulisi olla tiysi-ikédinen ja
kompetentti Suomen kansalainen. Hénelld ei saisi olla tajunnanhiirioti tai dementiaa.
Lisédksi tdytyisi varmistaa, ettd potilaalla on jokin terminaalivaiheessa oleva sairaus,
muut hoitokeinot tulisi olla jo kéytetty ja uusia korvaavia hoitoja ei ole endd saatavilla.

Sairauden aiheuttaman kdrsimyksen tulisi lisdksi olla sietimétontd.**

Hoitotoimista vastaavan olisi selvitettivd ne fyysiset, emotionaaliset, eksistentiaaliset,
sosiaaliset ja psykologiset tekijét jotka aiheuttavat kirsimystd*’. Potilaan tulisi esittdd
tietoon, harkintaan ja vapaaseen tahtoon perustuva pyyntd saada avustettu itsemurha’*®.
Hoitotahdon osuus voisi tdssd olla sellainen, ettd jos se on tehty kyseiseen sairauteen
sairastumisen jédlkeen ja potilaalle on annettu sairauden etenemisesti sekd muista mah-
dollisista hoidoista riittdvé selvitys ja jos selvitys ei ole viittd vuotta vanhempi, voitai-

siin hoitotahtoa mahdollisesti pitdd patevind mielenilmaisuna ja ndin ollen pétevéni eu-

tanasiapyyntona.

Kuolintoiveesta tulisi keskustella potilaan sekd hiinen omaistensa kanssa**°. Objektiivi-
suuden varmistamiseksi asiasta pitdisi saada toisen ladkérin riippumaton lausunto poti-

5340 Tdmén lisdksi olisi

laan terminaalivaiheen sairaudesta ja tilan paikkansapitdvyydest
hyvé varmistua potilaan ymmaérryksestd pyyntoonsd my0ds lausunnolla toiselta ladkaril-
td, joka voisi olla psykologian ammattilainen. Néin voitaisiin paremmin varmistua, etti
hénen hoitolinjansa on oikea suhteessa hinen kokemiinsa kérsimyksiin. Téssd voitaisiin

341

myo0s pohtia sedaation mahdollisuutta eutanasian korvaavana toimena.”* Olisi myos

pystyttdvd varmistumaan siité, ettei sedaatio ole riittdva hoitotoimenpide.

Seuraavaksi ladkari suorittaisi avustetun itsemurhan tai eutanasian. Laédkérin tulisi olla
kiaynyt koulutuksen kyseiseen toimintaan. Aluksi potilas nukutettaisiin, jonka jilkeen
ladke eldamin lopettamiseksi annettaisiin. Avustettuun itsemurhaan riittdisi suuri maara

rauhoittavaa ladkettd.*** Ladkarilld tulisi olla myos oikeus kieltdytyé eutanasian suoritta-

336 Jonquiére 2006, 177.
337 Taulukko 3, 197.
338 Jonquiére 2006, 177.
339 Taulukko 3, 197.
340 Jonquiére 2006, 178.
341 Taulukko 3, 197.
342 Jonquiére 2006, 178.
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misesta. Tilanteessa olisi hyva olla mukana ainakin yksi riippumaton henkild toimien

oikeellisuuden varmistamiseksi.

Kun eutanasia olisi suoritettu, 144kérin tulisi tehdd raportti tehdyistd toimenpiteistéd sitd

valvovalle viranomaiselle**

. Liitteeksi tulisi lisitd potilaan sairaskertomus, mahdollinen
hoitotahto, kaikkien lddkareiden lausunnot seké tilanteessa ldsné olleen henkilon allekir-
joitus, jossa todennettaisiin ladkérin toimineen annettujen ohjeiden mukaisesti. Sen li-
séksi tulisi perustaa organisaatio joka valvoo eutanasiaa valvovia viranomaisia ja tekee
raportteja viranomaisten toiminnasta tietyin viliajoin. Ndin voitaisiin pysyd mukana sii-

nd, miten eutanasia ja avustetut itsemurhat olisi suoritettu ja kuinka hyvin niitd on voitu

valvoa.

Eutanasiaa koskeva lainsdddéntd ja ohjeistus tulisi tehdd niin rajatuksi, ettei mahdolli-
suutta vadrinkdytoksiin synny. Léadkédreiden valvonta toisiaan kohtaan, viranomaisten
valvonta ladkireitd kohtaan, potilaan omaisten mukaan ottaminen keskusteluun ja tar-
peellinen muiden hoitovaihtoehtojen selvitys olisivat avainasemassa toimivassa jarjes-
telméssa. Pitdisi my0s pystyd varmistamaan se, etteivit taloudelliset ndkokohdat vaikut-
taisi heikommassa asemassa olevien potilaiden hoitopaétdksiin. Jonkun muun kuin hoi-
tavien ldékéreiden tulisi olla vastuussa hoitoyksikon taloudellisista asioista, jotta he voi-
sivat toimia hoitoa koskevissa padtoksissd riippumattomasti ja ainoastaan potilaan pa-

rasta ajatellen.

343 Jonquiére 2006, 178.
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7. LOPUKSI

Eutanasian laillistaminen tuo mukanaan juridisten kysymysten lisdksi myos eettisen ja
yhteiskunnallisen ulottuvuuden. Siihen liittyvit kysymykset eivit kosketa vain potilasta,
vaan myds hoitavaa 144karid ja koko yhteiskuntaa. Tdmén vuoksi yksi suurimmasta ky-
symyksistd, jonka merkitys tdytyy ratkaista ennen eutanasian laillistamista, on lddkéarin

asema eutanasiassa.

Perus- ja ihmisoikeuksien nojalla ei voida vaatia ketddn suorittamaan toisen ithmisen
surmaamista. Jokaisella on oikeus henkilokohtaiseen vapauteen ja mielipiteeseen. Tdma
koskee my0s l4dkarid. Jos eutanasia on hénen arvojaan vastaan, ei hdnen tulisi olla vel-
vollinen sitd suorittamaan. Erityisten eutanasialaitosten perustaminen, jossa toimisivat
vain vapaaehtoiset asiaan perehdytetyt ja koulutetut lddkarit, edistdisivét potilaan itse-
médrddmisoikeutta ja oikeusturvaa. Niin voitaisiin vélttyd my6s mahdollisilta vdérin-
kaytoksiltd. Hoitotahdon merkitystd tulisi my0s korostaa ja lddkareitd tulisi velvoittaa
sen noudattamisessa, jotta tasa-arvoisuus ihmisten vililld voisi toteutua mahdollisim-
man hyvin. Hoitotahdon noudattaminen olisi ensiarvoisen tirkedi, jotta sairauden eri
vaiheessa olevan potilaan itsemddrddmisoikeutta voitaisiin kunnioittaa. Se ei kuitenkaan
yksinddn ole ratkaisu eutanasian laillistamiseen liittyvddn ongelmaan, vaan voisi olla

osa sen ratkaisuun liittyvid toimenpiteitd.

Yhteiskunnallisesti eutanasia voisi tuoda saattohoitokdytédntoon lisdd mahdollisuuksia
niille potilaille, joille timénhetkisistd hoitokeinoista ei ole hyotyd. Koska passiivista eu-
tanasiaa toteutetaan koko ajan terveydenhuollossa, tulisiko aktiivinenkin osallistuminen
eutanasiaan sallia? Eettisesti ajateltuna aktiivisen eutanasian ajatus toisen surmaamises-
ta ei eroaisi moraalisesti siitd, ettd jonkun annetaan kuolla, vaikka mahdollista olisikin
pelastaa hénet. Sen vuoksi niiden voitaisiin katsoa olevan moraalisesti yhti oikeutettuja.
Tamai herattddkin ajatuksen siitd, pitdisiko niiden olla myds juridisesti samassa asemas-

sa.

Tutkimuksessa ei 16ydetd juridista estettd sille, etteikd eutanasian laillistaminen olisi
Suomessa tietyin rajauksin ja edellytyksin mahdollista. Joitain kysymyksid herittda kui-
tenkin itsemédrddmisoikeuteen liittyva tasa-arvon kysymys, kun potilaan mielipidettd ei

voida saada tietoon tai kun kyseessd on vajaavaltainen potilas tai lapsi. Vajaavaltaisten
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henkildiden perus- ja ihmisoikeuksien tulisi toteutua yhtd lailla kuin muillakin. Neljdn-
nessd luvussa on kisitelty vajaavaltaisten asemaa sekd kdyty lidpi ne lainkohdat, jotka
tulee ottaa huomioon eutanasian laillistamisessa. Nédiden suhteuttaminen kuudennessa
luvussa kaytyihin eutanasian ja avustetun itsemurhan suorittamista koskeviin rajauksiin
voisivat yhdessé - toinen toisensa huomioon ottaen - luoda toimivan ja yhtendisen linjan
niin, ettd Suomessa voitaisiin sallia kuolinapu. Voitaisiin kuitenkin katsoa, etti jos euta-
nasia sallittaisiin myds alaikiiselle potilaalle, olisi hyva maarittda sille jokin tietty ikdra-

ja, kuten Alankomaissa on tehty.

Alankomaiden ja Belgian tavasta késittdd ihmisoikeuksissa annetun oikeuden eldmiin
voidaan my0s periaatteellisesti katsoa sisdltdvan oikeuden pééttdd kuolemastaan. Kan-
sainvilinen oikeuskdytintd on kuitenkin katsonut tuomioistuinratkaisuissaan, ettd oi-
keus elamdin ei sisdlld automaattisesti perimmaistd oikeutta paattdd kuolemastaan. Syn-
tyma tulee ihmiselle lahjana - siitéd ei voi kieltdytyd. Kuolema sen sijaan voi olla henki-
16n omakohtainen valinta. Tdmén kasityksen mukaan ihmisilld tulisi olla oikeus pééttaa
tavastaan jolla kuolee ja milloin kuolee, koska he ovat kykenevid tekeméédn timén paa-
toksen itse. Sen lisdksi késitystd tukee se, ettei itsemurha ole Suomen lainsdddanndssa
kriminalisoitu. Ndin myds toisen henkilon avustama itsemurha voisi olla yhtd lailla
mahdollista ilman rikosoikeudellista seuraamusta, jos tilanteessa noudatetaan siihen luo-
tuja edellytyksid ja rajauksia. Rikoslaissa on kuitenkin kohtia, joiden tdsmentdminen
voisi tulla tarpeeseen, jotta uuden lain ja olemassa olevan oikeusjérjestyksen ristiriidalta

voitaisiin valttya.

Jotta eutanasiakeskusteluissa voitaisiin menni eteenpdin, pitdisi hyotyjen lisdksi tuoda
esille ne mahdolliset uhat joita eutanasian laillistaminen voisi tuoda tullessaan. Néistd
tairkeimpénd pidén slippery slope -argumenttia. Jos tahdonalainen eutanasia sallittaisiin
nyt, miten voitaisiin varmistua siité, ettei ei-tahdonalaista eutanasiaa alettaisi pitdd yhta
oikeutettuna? Télloin vaarannettaisiin heikomman ithmisryhmén, kuten muistisairaiden
vanhusten ja vegetatiivisessa tilassa olevien potilaiden, oikeudet. Uhkien ldapikdyminen
kansallisessa keskustelussa olisi keskeistd, jotta keskustelusta tulisi tarpeeksi laaja-alais-
ta. Uhkiin ei tulisi kuitenkaan keskittyd liikaa, vaan keskustelussa tulisi enemmainkin
tuoda esiin niitd seikkoja, joita eutanasian laillistaminen voisi tuoda sietdmattoman kér-

simyksen hoitoon ja itsemddrddmisoikeuden toteutumiseen.
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Koska kuolema on osa eldmai, ei sitd voida millddn toimin estdd kokonaan. Niilld, joilla
on jokin terminaalivaiheessa oleva sairaus, kuolema kurkkii jo nurkan takana. Jos vas-
takkain on ajatus potilaan kivuliaista viimeisistd viikoista ja mahdollisuudesta poistaa ne
avustamalla lempeédédn kuolemaan hieman odotettua aikaisemmin, eikd jokainen toimisi
toisen ihmisarvoisen poismenon puolesta? Toisaalta eldmin ainutlaatuisuus ja kerta-
luontoisuus painaa keskustelun toisessa vaakakupissa. Tdméan vuoksi aktiivinen eutana-
sia on sekd eettinen ettd juridinen ongelma, johon siséltyy erilaisia jannitteitd. Siihen ei
ole olemassa yhti ainoaa oikeaa ja helppoa ratkaisua.’** Se, tulisiko eutanasia laillistaa,
pitdisi perustua juridisten puitteiden olemassa olon liséksi ennen muuta yhteiskunnan ja

henkilén omiin moraalisiin késityksiin kuolemasta ja itsemurhasta.

Lopetan tutkimukseni sitaattiin, joka mielestdni koskee hyvin eutanasiakeskusteluun
liittyvdd tasa-arvon ja yhdenvertaisuuden toteutumista yhteiskunnassa, seka itsemaaraa-

misoikeuden kunnioittamisen periaatetta.

"Human rights are universal and indivisible. Human freedom is also indivisible; if it is
denied to anyone in the world, it is therefore denied, indirectly, to all people.”

-Vaclav Havel, Tsekkoslovakian 10. presidentti (29.12.1989-20.7.1992)

344 Louhiala 2006, 187.
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