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I medisinen skilles det mellom passiv dødshjelp, aktiv dødshjelp og 

assistert selvmord. 

Passiv dødshjelp går ut på at leger og sykepleiere i samråd med 

pårørende avslutter behandlingen av en døende pasient, f.eks. ved å 

koble fra en respirator. Dette er ukontroversielt og praktiseres i alle land i 

dag. 

Aktiv dødshjelp, derimot, går ut på at en lege aktivt gir en (samtykkende) 

pasient legemidler for å ta livet av personer. Assistert selvmord går ut på 

at legen gir pasienten legemidler til å begå selvmord, men at pasienten 

selv gjør selve handlingen selv. Begge disse praksisene er forbudt i Norge 

og de fleste andre land. 

Det er ikke vanskelig å se argumentene for aktiv dødshjelp: Det er et godt 

prinsipp at man skal bestemme mest mulig over eget liv, og tanken på å 

ligge dødssyk med store smerter uten å kunne avslutte det hele er svært 

skremmende. Likevel er det gode grunner til at vi bør være skeptiske til å 

tillate aktiv dødshjelp. 

For det første er det lett at retten til å dø glir over i en opplevd plikt for 

ikke å være til byrde for andre. En dødssyk person vil ofte føle seg som en 

byrde for omgivelsene – sykdommen krever både tid og krefter fra både 

familie og venner og fra helsevesenet. Ofte ville det vært mer «praktisk» 

dersom pasienten avsluttet livet så tidlig som mulig. Ingen pasienter bør 

måtte møte det dilemmaet i en allerede så vanskelig situasjon. 

For det andre er det vanskelig å sette grensene for hvem som skal få 

benytte seg av aktiv dødshjelp. Skal det være noen nedre aldersgrense? 

Skal det tillates for personer med psykiske lidelser? Skal det kreves 

begrunnelse? Skal det bare være tillatt for personer med enkelte 

diagnoser? 



De som er for aktiv dødshjelp, argumenterer ofte med at det skal stilles 

svært strenge krav og reguleringer for praksisen. Likevel er det vanskelig 

å se for seg at ordningen ikke vil skli ut og utvides. En begrenset adgang 

til aktiv dødshjelp vil medføre at det på politisk nivå skal bestemmes 

hvilke situasjoner det er legitimt å ønske å ta sitt eget liv. Dette er i 

praksis en politisk bestemmelse av menneskeverdet til enkeltindivider. 

Dette hører ikke hjemme i et liberalt samfunn. 

Oslo Unge Høyre mener at medisinens oppgave skal være å redde liv, og 

lindre smerte i de tilfellene hvor livet ikke kan reddes, men ikke å ta liv. 

Oslo Unge Høyre vil: 

• Fortsatt si nei til aktiv dødshjelp og assistert selvmord. 


