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Editorial

Der Zusammenbruch der arztlichen
Verantwortungsethik

Am Dienstag, dem 5. Mai 1992, veroffentlichte
manche Lokalzeitung in Deutschland folgenden
Bericht der Deutschen Presse-Agentur (dpa) aus
Polen unter der Uberschrift "Abtreibungsverbot fiir
alle Mediziner":
"Warschau (dpa): Polnische Arzte diirfen seit
Montag nach den Vorschriften ihrer Berufsorgani-
sation keine Schwangerschaften mehr abbrechen,
obwohl die gesetzliche Fristenregelung weiterhin
die Abtreibung zulaf3t. Das Verbot geht aus dem
Kodex der arztlichen Ethik hervor, der im Dezem-
ber vergangenen Jahres von einer Delegierten-
konferenz der polnischen Arzte beschlossen wurde
und jetzt in Kraft getreten ist. Sollten sie sich daran
nicht halten und weiterhin Eingriffe vornehmen,
droht ihnen theoretisch ein Berufsverbot. Ausnah-
men gelten nur bei Gesundhensgefahr fur die
Mtter und bei einer Vergewaltigung.” (%)

Auf eine Nachfrage zur Bestatigung des Wahr-
heitsgehaltes dieser dpa-Meldung bei der Bot-
schaft der Republik Polen in der Bundesrepublik
Deutschland in Kdln antwortete der Presseattaché
der Botschaft am 1.6.1992: "Ich kann die von Ih-
nen genannte Information Uber den Beschlul3 des
polnischen Arzteverbandes, der seinen Mitgliedern
verboten hat, Abtreibungen durchzufiihren, besta-
tigen.

Allerdings wurde das Abtreibungsgesetz durch das
polnische Parlament noch nicht geandert." ‘

Die Desinformation eines Teiles

der Medien |
Es war auffallend, dal3 diese Nachricht nicht in al-
len deutschen Zeitungen veréffentlicht wurde, auch

nicht in manchen groRen und Uberregionalen. In
diesen suchte man teilweise vergeblich nach einer

Achtung!

Wegen der Entscheidung des Bundestages fir eine Fri-
stenlésung, haben wir beschlossen, den geplanten Kongrel3
in Erfurt zu verschieben.

Vom 4. - 6. September 1992 werden wir eine Arbeits-
tagung in Friedrichroda in der Nahe der Wartburg bei
Eisenach in Thdringen abhalten, bei der wir speziell die
Frage erdrtern werden, welche Konsequenzen sich aus
dieser Entscheidung ergeben

Programm und Anmeldeformular sind auf den letzten Selten
des Hetftes.




Mitteilung Uber den Beschlul? der Delegiertenkon-
ferenz der polnischen Arzteschaft. Auch in Rund-
funk und Fernsehen herrschte Funkstille Uber
diese doch hdchst bemerkenswerte und vor allem
fur das Leben von Millionen Menschen besonders
wichtige Entscheidung der polnischen Arztever-
treter. Wie lautstark ware dagegen das Echo in
den deutschen Medien gewesen, hatten die Dele-
gierten des polnischen Arzteverbandes sich genau
fur das Gegenteil ausgesprochen, namlich die
Freigabe der Tétung ungeborener Kinder in der er-
sten drei Monaten ihres vorgeburtlichen Lebens,
eben die Fristenlésung, die auch der Deutsche
Bundestag trotz eindeutiger Verfassungswidrigkeit
mit einer Mehrheit seiner Abgeordneten beschlos-
sen hat.

Die Gleichgultigkeit des Deut-
schen Arztetages -

Nach dieser beachtenswerten und erfreulichen
Nachricht aus Polen am 5. Mai 1992 wurde nur
wenige Tage spater am 12. Mai 1992 in Kdéln der
95. Deutsche Arztetag ertffnet. Die Delegierten
der Arzteschaft Gesamtdeutschlands waren ver-
sammelt, um Uber aktuelle berufspolitische Fragen
zu beraten und zu beschlieBen. Wer jedoch er-
wartet hatte, daR? sich der deutsche Arztetag &hn-
lich wie der polnische in den Antrdgen, Diskussio-
nen und BeschluRfassungen mit den gerade den
arztlichen Berufsstand am meisten tangierenden
Fragen um den Schutz des ungeborenen Lebens
befassen wiirde, muRte von diesem Arztetag und
von den dort versammelten Delegierten bitter ent-
tauscht sein. Denn die Tétung von jahrlich immer-
hin 400.000 noch nicht geborener Kinder im ver-
einten Deutschland, deren Leben doch von Medi-
zinern beendet wird, war auf diesem Forum ge-
wahlter Arztevertreter kein Gesprachsthema. Die-
ser, den Arztestand wie keinen anderen Berufs-
stand belastender Tétungsvollzug an unschuldigen
und schutzlosen menschlichen Leben war nicht
diskussionswiirdig und stand auf keiner Tagesord-
nung des Arztetages. Statt dessen wurde lber al-
les geredet: Honorartragen, die Weiterbildung, die
erweiterte Facharztordnung und neue Zusatzbe-
zeichnungen.

Das verantwortungslose
Schweigen des Deutschen Arz-
tetages

Es ist doch schlimm, wenn gerade ein Thema auf
dem 95. Arztetag nicht behandelt wird, obwonhl
eben dieses die Arzteschaft mit tiefer Betroffenheit
berihren sollte und zugegebenermalRen auch von
vielen Arzten mit groBem Schmerz empfunden
wird, namlich: Die von Medizinern durchgefiihrte
und von ihnen am unmittelbarsten zu verant-
wortende Tétung von Millionen noch nicht gebore-
ner Kinder, die unter ihrer Mitwirkung seit der ver-
hangnisvollen Anderung des §218 StGB im Jahre
1976 vollzogen wurde. Diese Tatsache ist beson-
ders deshalb von schicksalhafter Bedeutung, weil
kurze Zeit nach dem Deutschen Arztetag der
Deutsche Bundestag Uber die Neuregelung des
§218 STGB zu beraten und dartber zu beschlie-
Ren hatte. In diesem unmittelbaren zeitlichen Zu-
sammenhang ware es doch die Pflicht der ge-
wahlten Vertreter der deutschen Arzteschaft und
ihrer Reprasentanten gewesen, zu diesem, den
Arzten zugemuteten und ihnen auferlegten Auftrag,
ungeborene Kinder téten zu missen, Stellung zu
nehmen. Denn eines ist doch sicher: Wenn alle
Arzte geschlossen und treu dem Eid des Hippo-
krates sich weigern wirden, ungeborene Kinder zu
toten, und dies offentlich und lautstark kundtun
wuirden, es gabe nur ganz wenige Abtreibungen,
nicht bei uns und auch nicht anderswo in der Welt.
Darum ist das Abtreibungsproblem nicht nur ein ju-
ristisches Problem, es ist viel mehr und zu allererst
und ganz vordergrindig ein arztliches Problem.
Deshalb ist das Schweigen des Deutschen Arzte-
tages in dieser so schicksalhaften Zeitspanne vor
den entscheidenden Abstimmungen Uber den
Schutz des Lebens ungeborener Kinder im Deut-
schen Bundestag nicht nur unverstandlich, dieses
Schweigen wird von vielen Arzten auch als ver-
antwortungslos empfunden!

|
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Das Versaumen des Deutschen
Arztetages

Es ware die unaufgebbare Pflicht des Deutschen
Arztetages gewesen, die den Arzten zugemutete
Toétung noch nicht geborener Kinder zum Gene-
ralthema des Arztetages zu machen. Dies ist nicht
geschehen! Dieses Thema war fiir den Arztetag
kein Diskussions-, kein Verhandlungs- und kein
BeschluRthema und stand deswegen schon gar
nicht auf der Tagesordnung. Denn das gerade fur
den Berufsstand des Arztes wohl essentiellste
Problem und die fir die arztliche Berufsausiibung
so aulBerordentlich belastende Anmallung von
Teilen der Gesellschaft an die Arzte, nicht nur zur
Beihilfe, sondern auch zum Tétungsvollzug an un-
geborenen Kindern zur Verfugung zu stehen, wur-
den im Deutschen Arztetag totgeschwiegen, sie
wurden ausgegrenzt und einfach Ubergangen. Man
hat viel weniger wichtige Themen zu alleinigen
Hauptthemen gemacht. So darf wohl die Frage er
laubt sein: Ist es Feigheit, ist es Gleichgultigkeit, ist
es Standpunktlosigkeit, welches sich hinter dem
Verhalten der Delegierten im Deutschen Arztetag
manifestierte? Eines ist sicher: Hinter der Haltung
der Delegierten der deutschen Arzteschaft steckt
ein betrachtlicher Mangel an Sensibilitat fir den
moglichen Verlust an Verantwortungsbewuf3tsein
bei manchen Arzten, denen durch die gesetzliche
Neuregelung des strafrechtlichen Schutzes unge-
borenen menschlichen Lebens und noch zusatzlich
dazu durch finanzielle Anreize eine bis dahin ge-
setzte Hemmschwelle genommen wird, um unge-
borene Kinder zu tdten.

Das Mitlaufen mit dem Zeitgeist

Der Geist unserer Zeit wird weitgehend von der
Ideologie des Feminismus gepragt. Der Feminis-
mus ist eine atheistische ldeologie. Diese Ideologie
widerspricht dem christlichen Menschenbild, nach
dem der Mensch als Mann oder Frau geschaffen
ist. Dies bestatigt auch die moderne Humangenetik
und Molekularbiologie. Die Frau wird eben nicht,
wie der Feminismus meint, durch die Umwel,
durch die Gesellschaft oder durch Erziehung zur
Frau gemacht, sie ist Frau vom ersten Augenblick
ihres Lebens an. Und nichts in der Welt wird sie in
ihrem Frausein verandern konnen! Deswegen ist
es falsch, wenn die Ideologie des Feminismus das
Selbstbestimmungsrecht Gber das Lebensrecht
des Kindes stellt. Auch das ungeborene Kind in
den allerersten Lebenswochen ist ein eigenstandi-
ger Mensch mit dem vollen Recht auf Leben und
dem Anspruch auf Lebensschutz. Uber dieses Le-
ben darf keine Frau verfigen, dariiber besitzt sie
kein Verfigungsrecht und keine Verfigungsgewalt.
Dies wéare eine Pervertierung des grundgesetzlich
garantierten Rechts auf Leben, welches den unge-
borenen Kindern auch in der ersten Phase ihres
Lebens zusteht.

Die Standpunktlosigkeit des
Deutschen Arztetages

DaR gerade Arztedelegierte trotz ihrer Ausbildung
und ihres besonderen Kenntnisstandes im Arzte-
parlament des Deutschen Arztetages eine Stand-
punktlosigkeit, die fast einer Gleichgultigkeit ent-
spricht, an den Tag legten, ist erschreckend. Diese

Standpunktlosigkeit ist nur mit einer Haltung zu er-
klaren, die man als Mitlaufertum mit dem Zeitgeist
bezeichnen mochte. Denn hinter dem lautlosen
Anpassen an den Zeitgeist, der doch, wie der Fe-
minismus es ist, als ein Ungeist der Zeit zu be-
zeichnen ist, steckt nichts anderes als eine Gesin-
nung des Mitlaufens, des sich Anpassens. Und
Mitlaufertum galt mal als besonders unehrenhatft.
Nach dem Krieg wurde bekanntlich Mitl&ufertum
jedem kleinen SA-Mann angekreidet. Ihm wurde
Mangel an Civilcourage gegen den Zeitgeist von
damals vorgeworfen. Schamen sich gebildete
Arzte, selbst in hohen Stellungen, auf die sie so
stolz sind, ihres Mitlaufertums nicht? ‘

Der Niedergang der arztllchen
Berufsethik -|

Dal} die é&rztliche Berufsethik, beginnend schon
1920, schwere Defizite aufzuweisen hat, erkennt
man sofort, wenn man Arzte aus dem 19. Jahr-
hundert zitiert. So sagte damals Christoph Wilhelm
Hufeland (1762-1826), der in Langensalza in Thi-
ringen geborene Arzt von Goethe, Schiller, Wie-
land und Herder: "Der Arzt soll nichts anderes tun,
als Leben zu erhalten. Ob es ein Glick oder ein
Unglick sei, ob es Wert habe oder nicht, dies geht
ihn nichts an. Und malit er sich einmal an, diese
Rucksicht in seinem Beruf aufzugeben, so sind die
Folgen unabsehbar, und der Arzt wird der gefahr-
lichste Mensch im Staate."

Doch wie der Eid des Hippokrates, kein tddliches
Mittel zu verabreichen noch einer Frau zur Abtrei-
bung zu verhelfen, in unserem Jahrhundert igno-
riert wurde, genau so wurde auch die Forderung
von Hufeland zunehmend von Medizinern nicht
beachtet.

Die Geschichte der Medizin ist
eine Geschichte von Medizi-
nern

Blicken wir zurtick auf die Medizingeschichte un-
seres zu Ende gehenden Jahrhunderts, dann muf3
man der Erkenntnis zustimmen: Die Geschichte
der Medizin ist eine Geschichte von Medizinern!
Und da steht gleich am Anfang so nach dem Ende
des ersten Weltkrieges im Jahre 1920 der Name
des Psychiaters Alfred Erich Hoche (1865-1943).
der lange Zeit Direktor der psychiatrischen Univer-
sitatsklinik Freiburg i.Br. war. Er war nicht nur ein
scharfer Gegner der Psychoanalyse und damit ein
Gegner von Sigmund Freud, sondern trat auch
schon 1920 zusammen mit dem Leipziger Straf-
rechtslehrer Karl Binding (1841-1920) in der Schrift
"Freigabe der Vernichtung unwerten Lebens" fir
die Euthanasie ein. Damit war ein Schutzdamm fur
das menschliche Leben gebrochen, ein Stein
wurde ins Rollen gebracht, das Unheil bahnte sich
an. -

Die Vernichtung unwerten
Lebens .. . .

Als die Nationalsozialisten 1933 in Deutschland die
Macht bernahmen, dauerte es nicht lange, bis der
Begriff des "unwerten Lebens" zur Rechtfertigung
fur die Millionenfache Vernichtung menschlichen
Lebens fuhrte. Man brauchte menschlichem Leben




nur das Pradikat “"unwert" zuzuschreiben und
schon war dieses zur Vernichtung freigegeben. Ich
erinnere mich noch gut an die Zeit, als wir junge
Medizinstudenten in Tubingen zum Ernteeinsatz in
Ost- und WestpreuBen aufgerufen wurden. Auf
den Plakaten der Studentenfihrung der Universitat
Tlbingen stand damals: "Zum Ernteeinsatz un-
tauglich sind: Juden, Krippel und katholische
Theologiestudenten!" Und auf der Fachschaftsver-
sammlung der Medizinstudenten trat der damalige
Gauamtsleiter fur Volksgesundheit, ein praktischer
Arzt aus dem jetzigen Kreis Boblingen - sein Name
ist mir noch heute bekannt - auf und verkiindete
triumphierend die Ausrottung der Erbkrankheiten
und die Vernichtung "unwerten" Lebens. Fast alle
Studenten spendeten dem Redner damals tosen-
den Beifall - sie wurden alle spéater Arzte - und nur
ganz wenige brachten ihren MiBmut zum Aus-
druck, was dazu fuhrte, daR3 diese auf die Studen-
tenfuhrung vorgeladen wurden und fir Samstag
Nachmittag zum Entleeren von Kohleziigen auf
dem Tibinger Guterbahnhof eingeteilt wurden. Der
genannte Gauamtsleiter nahm sich bei Kriegsende
wie viele andere Lebensvernichter "unwerten" Le-
bens selbst das Leben.

Der Biologismus als geistige
Grundlage des Natio-
nalsozialismus

Gleich nach der Machtergreifung durch den Natio-
nalsozialismus im Jahre 1933 fiel eine &aulerst
starke Zuwendung gerade von Medizinern zur
Ideologie des Nationalsozialismus auf, die in ge-
wisser Hinsicht dadurch verstandlich sein mag,
weil der Biologismus die eigentliche Grundlage fur
die Lehre des Nationalsozialismus bildete. Und die
Medizin ist als Wissenschaft nun mal eine vorherr-
schend biologische Wissenschaft. Fir den Biolo-
gismus war die Erbanlage und die Umwelt das ei-
gentliche Fundament seiner Lehre und auch der
Sinn menschlichen Lebens. Alles Geistige ist nur
eine Funktion dieser Lebensgrundlagen des Men-
schen. Damit spielte das Geistige als Normkraft fiir
das Leben eines Menschen keine Rolle mehr.
Hieraus erklart sich auch, daR das Medizinstudium
und die medizinischen Fakultéaten im sogenannten
"dritten Reich" eine besonders wohlwollende For-
derung erfuhren.

Die Auswirkungen des -
Biologismus

Die Fuhrung der nationalsozialistischen Bewegung
war sich bewul3t, dal3 sie zur Umsetzung ihrer ge-
planten Rassepolitik auf die Mitarbeit der Arzte-
schaft angewiesen war. Diese war unverzichtbar
schon bei der Grindung des SS-Vereines
"Lebensborn e.V.", der im Jahre 1936 von dem
Reichsfuihrer der SS Heinrich Himmler zu dem al-
leinigen Zweck gegriindet wurde, einen rassisch
"hochwertigen" Germanischen Menschen bei
gleichzeitig angestrebter Vernichtung aller rassisch
"Minderwertigen" durch Sterilisierung, "Euthanasie"
und Genocid. Das Ziel war, aus dem "Lebensborn”
sogar eine "rassische Elite", einen "Adel der Zu-
kunft" in einem reinrassig "germanischen Volk" zur
Errichtung eines "Germanischen Reiches" zu ent-
wickeln. Dazu dienten die Heime des "Lebensborn”
wie z.B. Heim "Kurmark" (Klosterheide bei Lin-

dow/Mark  Brandenburg), Heim  "Friesland
(Hohehorst bei Bremen), "Hochland" in Steinho-
ring/Obb., Heim "Pommern" in Bad Polzin, Heim
"Wienerwald" in Pernitz/Muggendorf. Fir den
"Lebensborn" waren zwischen 1936 und 1945 18
Arzte und Arztinnen tétig.

In den Heimen des "Lebensborn" erfolgte dreimal
wochentlich eine weltanschauliche Schulung und
nach der Geburt eines Kindes wurde in Anlehnung
an die christliche Taufe die Zeremonie der Na-
mensgebung gefeiert, durch die die Kinder offiziell
zum SS-Nachwuchs zahlten. Die fur den Arzte-
stand beschdmende Tatsache ist, daR es Arzte
waren, die sich dem "Lebensborn" und seinen
Zielen zur Verfugung stellten.

Die Verbrechen des
Nationalsozialismus

Eines der ersten und der wichtigsten nationalso-
zialistischen Gesetze wurde schon am 14.Juli 1933
verabschiedet: Das sogenannte "Gesetz zur Ver-
hitung erbkranken Nachwuchses". Es sollte einer
sozial-, gesundheits- und bevolkerungspolitischen
"Flurbereinigung" im deutschen Volk "dienen”! Die-
ses Gesetz trat am 1. Januar 1934 in Kraft. Auch
in der Ausfilhrung dieses Gesetzes lieRen sich
Arzte zu "Sachwaltern des Staates" machen. Sie
waren als Gutachter, als Beisitzer bei den Erbge-
sundheitsgerichten- und Obergerichten und letz-
tendlich auch als Ausfiihrende an den unzé&hligen
Zwangssterilisierungen beteiligt. Im damaligen
Deutschen Reich wurden zwischen 1934 und 1944
vermutlich  300.000 bis 400.000 Menschen
zwangssterilisiert. Selbstverstandlich waren aus
eugenischen Grinden auch Schwangerschaftsab-
briche bis zum Ende des 5. Schwangerschafts-
monates gestattet. ®

Die Vernichtung "lebensunwer-
ten Lebens"

Schon im Fruhjahr 1939 wurde im gesamten deut-
schen Reichsgebiet mit der Kinder-"Euthanasie"
begonnen, bei der Tétungen unheilbar kranker
Kinder in sogenannten Kinderfachabteilungen
durchgefuhrt wurden. Bis Kriegsende wurden 30
solcher Abteilungen geschaffen und in dieser Zeit
mindestens 5.000 Kinder ermordet. ' SchlieRlich
wurde Ende 1939 mit der "Euthanasie" der Er-
wachsenen begonnen. Die Aktion stand unter der
Tarnbezeichnung T4 (nach der Dienstadresse in
Berlin TiergartenstraRe 4). An dieser Aktion haben
sich mindestens 50 Arzte freiwillig beteiligt. In den
Anstalten Grafeneck auf der Schwéabischen Alb,
Brandenburg, Bernburg, Hadamar, Hartheim/Linz
und Sonnenstein wurden mindestens 70.000 Men-
schen ermordet. AuRer Ferdinand Sauerbruch,
dem weltberthmten Chirurgen in Berlin, dem Pa-
thologen Franz Buchner in Freiburg i.Br. und Sieg-
fried Ernst in Ulm a.D., der schon als Tlbinger
Student in offener Opposition zum damaligen Re-
gime stand und Grunder und Vorsitzender der Eu-
ropaischen Arzteaktion in ‘den deutschsprachigen
Landern ist, protestierten damals kaum Arzte ge-
gen diese Massenvernichtungen von Menschen.®©
Ist es heute nicht wieder &hnlich, da es um das
Lebensrecht ungeborener Kinder geht? Wo sind




die Arzte, die protestieren? Es sind leider wie da-
mals 1933-1945, nur wenige! :

Der kirchliche Widerstand
gegen die Euthanasie

Gleich am 9. Juli 1940 wandte sich der evangeli-
sche Pastor Paul Gerhard Braune in einer Denk-
schrift gegen die "Euthanasie” und am 19.Juli 1940
schrieb Landesbischof Theophil Wurm von der
evangelischen Landeskirche in Wirttemberg einen
Protestbrief an Innenminister Frick von der damali-
gen Reichsregierung. Von Seiten der Katholischen
Kirche protestierte der Erzbischof von Minchen
Michael Kardinal von Faulhaber im Justizministe-
rium. Aber erst der Hirtenbrief der Fuldaer Bi-
schofskonferenz und die Predigten des Bischofs
von Muinster i.W. Clemens August Graf von Galen
fuhrten schlieB3lich zur Einstellung der Aktion am
24. August 1941. Es war Krieg, und man war ver-
unsichert, die Proteste kénnten die Widerstands-
kraft des Volkes und der Soldaten an der Front de-
zimieren. ©

Menschenversuche in
Konzentrationslagern

Vom 25. Oktober 1946 bis zum 20 August 1947
standen zwanzig deutsche Arzte als Angeklagte
vor dem 1. amerikanischen Militargerichtshof in
Nurnberg. Von diesen wurden dreizehn wegen
Verbrechen gegen die Menschlichkeit und wegen
Kriegsverbrechen verurteilt, zwolf von ihnen wegen
verbrecherischer Menschenversuche an Konzen-
trationslagerhaftlingen. Von 90.000 im damaligen
Deutschland tatigen Arzten sollen 350 als unmit-
telbar an Verbrechen gegen die Menschlichkeit
verdachtig gewesen sein, von denen 300 Men-
schenversuche begangen haben sollen. ")

Das erneute Versagen der
| deutschen Arzteschaft

& "Man mufd schon ein echter Liberaler sein, meint
: der amerikanische Humorist P.J.O Rourke, um die
Toétung Ungeborener freizugeben und die Totung
Uberfuhrter Gewaltverbrecher verbieten zu wollen”,
zitierte Johannes Gro3 im Magazin der
"Frankfurter Allgemeinen Zeitung" vom 5.Mai 1992
in seinem Beitrag "Wer macht die Gesetze"? Des-
: halb ist es nicht nur unverstandlich, sondern un-
! entschuldbar, daR die deutsche Arzteschaft in ihrer
Gesamtheit keine Lehren aus dem Versagen ihres
Berufsstandes in der Zeit des Nationalsozialismus
gezogen hat. Diesen Schlu3 muf3 man nach dem
95. Deutschen Arztetag in Kéln im Mai 1992 und
aus seinem Verlauf und seinen Beschlissen zie-
hen. Denn, wenn man je zu dieser Beurteilung
nicht berechtigt sein durfte, hatte dieser 95. Deut-
sche Arztetag den gleichen BeschluR fassen miis-
sen, den die Kollegen des Polnischen Arztever-
bandes gegen die eigene parlamentarische Volks-
vertretung gefal3t haben, namlich: Grundséatzlich
keine Abtreibungen durchzufuhren und bei Zuwi-
; derhandlungen den Ausschlul® aus der Standesor-
ganisation und ein Berufsverbot zu verhéngen.

Die Verweigerungshaltung der
Arzteschaft ist notwendig |

Wir dirfen davon ausgehen, daf3 dann, wenn alle
Arzte sich weigern wiirden, Abtreibungen durch-
zufuhren, das Problem der vorgeburtlichen Kin-
destotung sofort gelost ware bis auf einen mini-
malen Rest von nicht erfal3baren Abtreibungen.
Dal} die Anzahl illegaler Abtreibungen bei Weige-
rung der Arzteschaft verschwindend gering ware,
wissen im Gegensatz zu heute dblichen Schutz-
und Propagandabehauptungen die meisten Arzte,
die auf eine lange Berufstétigkeit und Berufserfah-
rung zuriickblicken koénnen. Die deutsche Arzte-
schaft ware im Hinblick auf die Schuld vieler Kolle-
gen im dritten Reich eigentlich dazu verpflichtet,
dem Beispiel des polnischen Arzteverbandes zu
folgen. Ich bin sicher, dal} eine solche einmiitige
Haltung der deutschen Arzteschaft vom gesamten
deutschen Volk respektiert werden wirde. Vor al-
lem wiirde diese Verweigerungshaltung angesichts
der schrecklichen Vorkommnisse unter dem Natio-
nalsozialismus zur Reputation der deutschen Arz-
teschaft in der gesamten Welt beitragen, weit mehr
als alle wissenschaftlichen Erfolge auf welchem
Gebiet der Medizin auch immer.

Darf sich die Arzteschaft zum
Spiegelbild der Gesellschaft
reduzieren?

Die Arzteschaft in diesem zu Ende gehenden
Jahrhundert war - selbstverstandlich von rahmli-
chen Ausnahmen abgesehen - ein Spiegelbild der
Gesellschaft ihrer Zeit. Und in unserer Zeit prasen-
tieren die Medien mit ihrem Angebot tagtéglich
eine immer weiter fortschreitende moralische und
religiose Entleerung der Gesellschaft. "Denn die
schwerste Belastung des christlichen Daseins ist
nach einem Wort der Bibel (Offb.3/16) das
Laue."® Dieses Laue driickt sich besonders in der
Gleichguiltigkeit gegenuber Fehlentwicklungen in
der Gesellschaft aus. Und dies ist die eigentliche
Tragik im Kampf um das Lebensrecht ungeborener
Kinder: Die Gleichgultigkeit der Menschen, die von
diesem Problem am allermeisten betroffen sind,
und dies sind nun mal die Arzte!

Die polnischen Arzte haben dies begriffen und ent-
sprechend gehandelt, auch gegen das eigene
Parlament! Warum sind die deutschen Arzte in ih-
rer Gesamtheit dazu nicht in der Lage?

Alfred HaulRler e
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Der polnische 2. Sonder-Landeséarztetag hat am 14. Dezember 1991 die Charta des arztlichen Ethos be-
schlossen, die am 3. Mai 1992 nach vorheriger Bekanntmachung im polnischen Arzteblatt in Kraft trat.

Wir bringen den vollstandigen Text der Charta des &arztlichen Etos der polnischen Arzteschaft in der deut-
schen Ubersetzung durch den Diplom-Ubersetzer Herrn Henryk Miglo, St. Augustin.

CHARTA DES ARZTLICHEN ETHOS

Das arztliche Geldbnis |

Mit Achtung und Dankbarkeit fur meine Meister

nehme ich den mir verliehenen Titel des Arztes an

und im vollen Bewul3tsein der damit verbundenen

Pflichten gelobe ich:

- diesen  Pflichten
zukommen;

- dem Leben und der Gesundheit des Men-
schen vom Zeitpunkt seiner Zeugung an zu
dienen;

- nach meinem besten Wissen dem Leid ent-
gegenzuwirken und den Krankheiten vorzu-
beugen sowie den Kranken Hilfe zu leisten,
ohne Unterschiede zu machen nach ihrer
Rasse, ihrer Religion, ihren politischen An-
sichten, ihrem Vermdgen u.d., ausschliel3-
lich ihr Wohl im Auge zu haben und ihnen
gebihrende Achtung entgegenzubringen; ihr
Vertrauen nicht zu miBbrauchen und die
arztliche Schweigepflicht auch nach ihrem
Tode einzuhalten;

- die Wiirde des Arztestandes zu hiten und
sie durch nichts zu beflecken und seinen Be-
rufskollegen mit gebihrendem Wohlwollen
zu begegnen, das ihnen entgegengebrachte
Vertrauen nicht zu erschittern jedoch un-
befangen zu handeln und auf das Wohl der

_ mir anvertrauten Kranken bedacht zu sein;

- stéandig mein arztliches Wissen zu erweitern
und der Arztewelt alles das mitzuteilen, was
mir zu entdecken und zu vervollkommnen
gelingt.

gewissenhaft  nach-

Ich gelobe es feierlich!
Der allgemeine Teil

Art.1 :
Das éarztliche Ethos geht aus den aIIgememen im
Beruf des Arztes angewendeten Normen hervor.
Sie verpflichten den Arzt, die Menschenrechte zu
achten und die Wiirde des Arztestandes zu wah-
ren. Jedes Verhalten des Arztes, welches das
Vertrauen zum arztlichen Berufsstand erschiittert,
gilt als Verletzung der Wiirde des Berufes.

Art. 2
Der Arzt ist dazu berufen, das Leben und die Ge-
sundheit des Menschen zu schitzen, Krankheiten
vorzubeugen, Kranke zu heilen und im Leid Linde-
rung zu verschaffen. Das oberste moralische Ver-
pflichtung des Arztes ist das Wohl des Kranken
und die offentliche Gesundheit.

Bielsko-Biala, den 14.12. 1991

Art. 3
Ein Arzt soll sowohl zu Friedens- als auch Zu
Kriegszeiten seinen Pflichten mit Achtung vor dem
Menschen nachkommen, ohne Ansehen von Alter,
Rasse, Nationalitat, Konfession, sozialer Stellung,
politischen Ansichten oder anderen Griinden.
|
Art. 4 -
Zur Erflllung seiner Aufgaben muf3 der Arzt die
Freiheit haben, nach seinem Gewissen zu handeln
sowie berufliche MalRnahmen zu treffen, die dem
heutigen Wissensstand der Medizin entsprechen.

Art. 5
Die Arztekammer als die berufliche Selbstverwal-
tung ist berufen, Uber die Beachtung von Prinzipien
der é&rztlichen Deontologie und der Wirde des
Berufsstandes durch alle diejenigen zu wachen,
die auf dem Gebiet der Republik Polen den Beruf
des Arztes auslben. .

Der spezielle Teil ‘

KAPITEL 1
Verhalten des Arztes gegentiber dem
Patienten
Freiheit der Wahl : ‘

Art. 6
Die Beziehungen zwischen dem Patienten und
dem Arzt sollen auf gegenseitigem Vertrauen be-
ruhen. Die freie Wahl des Arztes durch den Pati-
enten ist eines der wichtigsten Prinzipien dleser
Beziehungen.

Art. 7
In besonders begrindeten Fallen darf der Arzt die
Behandlung des Kranken ablehnen bzw. sie ab-
brechen mit Ausnahme von Dringlichkeitsféllen.
Bei Ablehnung bzw. Abbruch der Behandlung soll
der Arzt dem Kranken eine andere Mdglichkeit zur
Erlangung der arztlichen Hilfe aufzeigen. |

Art. 8

Der Arzt hat die freie Wahl beziglich der ange-
wendeten Mittel und Verfahrensweisen, die er un-
ter den gegebenen Umstanden fir die wirkungs-
vollsten erachtet. Die MaRnahmen im Bereich der
Diagnose, der Therapie und der Prophylaxe soll er
auf die fir den Kranken notwendigen und mit dem
aktuellen Wissensstand der Medizin Ubereinstim-
menden beschranken. ‘

Die Qualitat der arztlichen Versorg'ung
' ' Art. 9

Der Arzt soll mit geblhrender Sorgfalt das Dia-
gnose-, Behandlungs-und Prophylaxeverfahren




durchfiihren und ihnen die notwendige Zeit wid-
men.

Art 10
Die Aufnahme einer Behandlung ohne die vorhe-
rige Untersuchung des Patienten ist unzuldssig.
Ausnahmen hierin stellen Notsituationen dar, in
denen eine sofortige arztliche Hilfe in Form einer
Beratung ausschlie3lich auf Entfernung erteilt wer-
den kann.

@l ffer iged

Art. 11

Der Arzt darf bei der Durchfiihrung seiner Dia-
gnose-, Prophylaxe- und Behandlungsmaflinahmen
sowie gutachterlichen Tatigkeiten seine berufliche
Fahigkeiten nicht Uberschreiten. Ubersteigt die
Untersuchung, Behandlung und Begutachtung die
Fahigkeiten des Arztes, soll er einen kompetente-
ren Kollegen hinzuziehen. Das gilt nicht bei Not-
fallen und schweren Erkrankungen, wenn eine
Verzogerung die Gesundheit und das Leben des
Kranken geféahrden kann.

Art. 12
Der Arzt soll danach streben, seinen Beruf unter
Bedingungen auszuiben, die die Qualitdt der
Krankenfiirsorge nicht beeintrachtigen.

Die Rechte des Patienten

% Art. 13 : T
Der Patlent hat das Recht auf Wohlwollende und
taktvolle Behandlung SOWIe auf Achtung selner
personlichen Wirde. + .

' Art. 14 R
Der Arzt darf seinen EinfluR auf Patienten zu kel-
nem anderen als zum therapeutlschen Zweck nut-
zen.

Art. 15
Der Arzt ist verpflichtet, das Recht des Patienten
auf eine bewullte Teilnahme am Treffen von
grundsétzlichen, seine Gesundheit betreffenden
arztlichen Entscheidungen zu respektieren. Dies
geht sowohl aus den Rechten des Patienten als
Person als auch aus der Verantwortung, die er fur
seine Gesundheit tragt, hervor.
Somit hat er das Recht auf fur ihn verstéandlich
formulierte Informationen. Im Falle der geplanten
diagnostischen und therapeutischen MalRnahmen
ist er berechtigt zu erfahren, wie grof3 die mit der
Durchfihrung dieser MafRhahme verbundenen
potenziellen Risiken bzw. erhofften Vorteile sind,
aber auch uber Moglichkeiten der Anwendung von
anderen medizinischen Methoden informiert zu
werden.

Art. 16
Das Diagnose-, Behandlungs- und Vor-
beugungsverfahren erfordert das Einverstandnis
des Patienten oder seines gesetzlichen Vertreters
oder des tatsachlichen Vormundes.
Der Beginn eines Diagnose-, Behandlungs- und
Vorbeugungsverfahrens ohne Einverstandnis des
Patienten ist nur bei individuellen, vom Recht vor-
gesehenen Fallen ausnahmsweise zulassig.

Art. 17

Der Arzt braucht den Patlenten uber den Zustand
von dessen Gesundheit oder liber die Behandlung
nicht zu informieren, wenn das der Wunsch des
Patienten ist.

Der Patient kann auch Personen bestimmen, die
sich in seinem Namen mit dem behandelnden Arzt
verstandigen. Die Unterrichtung der Familie - so-
weit dies mdglich ist - soll mit dem Kranken verein-
bart werden. Falls der Kranke bewuf3tlos ist, kann
der Arzt unentbehrliche Informationen derjenigen
Person erteilen, die seiner Uberzeugung nach im
Interesse des Kranken handelt. Im Falle der Er-
krankung eines Kindes, ist der Arzt verpflichtet
dessen Eltern oder den Vormund umfassend zu
informieren.

Art .18 L
Im Falle einer fur den Kranken ungunstlge Pro-
gnose soll er daruiber taktvoll und behutsam infor-
miert werden. Der Befund und die negative Vor-
aussage durfen dem Kranken nur dann nicht mit-
geteilt werden, wenn der Arzt zutiefst davon Uber-
zeugt ist, daB ihre Offenlegung beim Kranken sehr
ernstes Leid oder andere ungulnstige Folgen fur
seine Gesundheit bewirken wird.

Art. 19
Der behandelnde Arzt darf sich nicht dem wider-
setzen, daf3 der Kranke die Meinung eines ande-
ren Arztes Uber seinen Gesundheitszustand und
die arztliche Behandlung einholt. l

Art. 20

Der Kranke hat wéahrend der Behandlung das
Recht, die Fursorge von Familie oder Freunden in
Anspruch zu nehmen und auch auf die Kontakte
mit einem Geistlichen. Der Arzt soll den dem Kran-
ken nahestehenden Personen mit Verstandnis be-
gegnen, die ihm gegenuber ihre Befiirchtungen
Uber die Gesundheit und das Leben des Kranken
zum Ausdruck bringen.

Art. 21
Der Arzt, der die Fursorge Uber den Kranken tber-
nimmt, soll bemiuht sein, ihm die Kontinuitat der
Behandlung und, falls notwendig, auch die Hilfe
anderer Arzte zu sichern. '
Art. 22 |

Im Falle, daR der Arzt einen groben Fehler begeht,
oder dal3 wéhrend der Behandlung unvorhergese-
hene Komplikationen auftreten, soll er den Kran-
ken dartiber in Kenntnis setzen sowie Malinahmen
zur Wiedergutmachung der schadlichen Aus-
wirkungen ergreifen.
o Art. 23

In den Féllen, die besondere Formen der Diagno-
stik, Therapie oder Prophylaxe erforderlich ma-
chen, die nicht bei allen sie Bendtigenden gleich-
zeitig angewendet werden koénnen, soll sich der die
Reihenfolge der Patienten festlegende Arzt auf
medizinische Kriterien stiitzen.




Die arztliche Schweigepflicht

Art. 24

Die Informationen Uber den Patienten und seine
Umgebung, die der Arzt im Zusammenhang mit
der ausgeilbten beruflichen Handlung erlangt, un-
terliegen der arztlichen Schweigepflicht.

Der Tod des Kranken entbindet nicht von der
Schweigepflicht. Der Arzt hat jedoch das Recht in
Ubereinstimmung mit seinem Gewissen, beob-
achtete Tatsachen der Verletzung von Menschen-
rechten zu enthdllen.

Art 25
Der Arzt soll dariber wachen, daf3 sein Assistenz-
und Hilfspersonal arztliche Schweigepflicht wah-
ren. |hr Zugang zum Arztgeheimnis soll aus-
schlieBlich den Bereich umfassen, der fiir die rich-
tige Wahrnehmung der von ihnen ausgeiibten
Funktionen unentbehrlich ist.

Art. 26 :

Die Entbindung von der Schweigepflicht kann nur
dann erfolgen, wenn der Patient damit einverstan-
den ist oder wenn die Wahrung der Schweige-
pflicht die Gesundheit und das Leben des Patien-
ten oder anderer Personen wesentlich gefahrdet.
Der Arzt darf nicht wider sein Gewissen seine
Schwiegepflicht brechen.

Art. 27

Keine Verletzung der arztlichen Schweigepflicht
stellt die Ubermittlung von Informationen (iber den
Gesundheitszustand des Patienten an einen ande-
ren Arzt dar, wenn dies fir die weitere Behandlung
oder fir die Ausstellung eines Gutachtens uber
den Gesundheitszustand des Patienten unentbehr-
lich ist.

Art. 28

Keine Verletzung der arztlichen Schweigepflicht
stellt die Ubermittlung des Untersuchungsbefunds
nach erfolgten Untersuchung im Auftrag eines
rechtskraftig ermachtigten Organes an den Auf-
traggeber dar. UnerlaBliche Voraussetzung daflr
ist jedoch, dalR der Arzt vor dem Beginn der Unter-
suchung die zu untersuchende Person dariber
aufklart. Alle Informationen, die fur die Begriindung
der Diagnose und die sich daraus ergebenden
Schlu3folgerungen nicht notwendig sind, sollen
weiterhin der arztlichen Schweigepflicht un-
terliegen.

Art. 29
Der Arzt hat Uber die korrekte Fihrung der arztli-
chen Dokumentation und die Sicherung ihrer Ge-
heimhaltung zu wachen. Die arztliche Dokumenta-
tion soll ausschlieRlich die fur die arztlichen Mal-
nahmen notwendigen Informationen enthalten.

Hilfe fur Kranke im Préfinalzustand

' : Art. 30

Der Arzt soll alle Bemuhungen daransetzen, dem
Kranken eine humane préfinale Firsorge und
menschenwirdige Sterbebedingungen zu ge-
wahrleisten. Der Arzt soll bis zum Ende die Leiden
der Kranken im Préfinalzustand lindern und nach
Mdéglichkeit die Qualitat des endenden Lebens auf-
rechterhalten.

Art. 31
Der Arzt darf unter keinen Umstanden die Eutha-
nasie betreiben.

Art. 32

Im Prafinalzustand ist der Arzt nicht verpflichtet
Wiederbelebung oder intensive Behandlungsme-
thoden einzuleiten und durchzufiihren sowie Son-
dermafBnahmen anzuwenden. Die Entscheidung,
Reanimation aufzugeben, obliegt dem Arzt und sie
hangt von der Beurteilung der Heilungschancen
ab.

Die Transplantation

Art. 33
Die Entnahme von Organen und Geweben mit
dem Zweck, sie Kranken zu verpflanzen, muf3 un-
ter den im Gesetz vorgesehenen Voraussetzungen
durchgefihrt werden.

Art. 34
Der Arzt soll nach der Feststellung des Gehlrnto-
des das Funktionieren der Gewebe und Organe
aufrechterhalten, wenn sie transplantiert werden
sollen.

Art. 35
Die Entnahme eines Organs oder eines Gewebes
vom lebenden Spender fur Transplantation darf nur
beim Erwachsenen mit seinem schriftlichen
Einverstandnis aus vollstandig freier Entscheidung
vorgenommen werden, nachdem er vorher (ber
alle moglichen mit diesem Eingriff verbundenen
Folgen unterrichtet wurde. Die Entnahme eines le-
bensnotwendigen Organs vom lebenden Spender
ist unzulassig.
.Q:[;_;- .
Art. 36
Die Entnahme von Knochenmark bei einem Kind
ist erlaubt mit Zustimnmung seines gesetzlichen
Vertreters oder des tatsachlichen Vormunds. So-
weit moglich, soll das Einverstandnis des Minder-
jahrigen eingeholt werden.

A Zeugung ‘

Art. 37
Arztliche MaRnahmen, die entweder das Risiko fur
den Foétus nach sich ziehen oder mit einem Risiko
fir das Leben des Fotus verbunden sind, sind zu-
lassig nur zur Rettung des Lebens und der Ge-
sundheit der Mutter sowie in Fallen, in denen die
Schwangerschaft die Folge eines Verbrechens ist.

Art. 38
Der Arzt darf keine pranatale Diagnostik vorneh-
men, wenn die angewandten Methoden den Fétus
oder die Mutter einem Risiko aussetzen, das in
keinem Verhéltnis zu dem zu erwartenden Vorteil
steht. Die Feststellung von Entwicklungsstérungen
bzw. einer Erbkrankheit des F&tus berechtigt nicht
zum Schwangerschaftsabbruch.




Art. 39
Der Arzt ist nicht verpflichtet, eine kinstliche Be-
fruchtung durchzufuhren
Art. 40
Der Arzt soll ausfihrlich Gber Befruchtung und
Empfangnisregelung informieren .

Arztliche Bescheinigungen u"nd’ G'"ut‘-"
achten

Art. 41

Die Ausstellung von Bescheinigungen und &rztli-
chen Gutachten ist ausschlieBlich aufgrund einer
aktuellen oder friiheren Untersuchung des Kranken
zulassig; im letzteren Fall mit dem Vermerk, wann
und durch wen diese Untersuchung durchgefihrt
wurde. Der Umfang der Informationen mul3 mit den
Prinzipien der arztlichen Schweigepflicht - sowohl
was die Diagnose als auch was den Umlauf einer
Bescheinigung anbelangt - Ubereinstimmen.

Art. 42
Jede arztliche Bescheinigung oder andere Ur-
kunde sollen die Identifizierung des Arztes ermdg-
lichen, der sie ausgestellt hat. Der Inhalt der Ur-
kunde soll mit dem Wissen und Gewissen des
Arztes Ubereinstimmen und der Wahrheit entspre-
chen. Er darf nicht unter Druck formuliert werden .

KAPITEL I
Wissenschaftliche Forschungen und
medizinische Experlmente

Art. 43

Biomedizinische von Arzten an Menschen vorge-
nommene Experimente missen die allgemein an-
erkannten Prinzipien der wissenschaftlichen For-
schung bericksichtigen. Ihnen sollen Kkorrekt
durchgefuhrte Versuche in vitro und in vivo an Tie-
ren vorausgehen. Die Tiere sind entsprechend zu
behandeln und und ihnen sind nach Mdglichkeit
Leiden zu ersparen .

Art. 44
Das Projekt eines jeden Experiments an Menschen
soll klar schriftlich definiert werden und zur Beur-
teilung und Zustimmung einem unabhangigen
Ethik-AusschuR vorgelegt werden.

Art. 45
Ein biomedizinisches Experiment am Menschen
darf ausschlief3lich unter Aufsicht eines erfahrenen
Arztes durch eine Person mit entsprechenden
Qualifikationen durchgefiihrt werden.

Art. 46
Ein biomedizinisches Experiment am Menschen
darf nur dann durchgefiihrt werden, wenn es un-
entbehrlich ist und falls die fir den Patienten er-
hofften Vorteile wesentlich das unvermeidbare Ri-
siko Uberwiegen.

Art. 47
Die Person, die einem biomedizinischen Experi-
ment unterzogen werden soll, muf3 vorher er-
schopfend Uber alle Aspekte des Versuches unter-
richtet werden, die sie betreffen kdnnen und muf3
das' Recht haben, jederzeit ihre Teilnahme am
Versuch zu verweigern.

Die Person, die ihre Zustimmung zur Teilnahme
am Experiment gibt, darf dies keinesfalls erzwun-
genermafien aufgrund ihrer Abhéngigkeit vom Arzt
oder unter jeglicher Art von Druck tun. |

Art. 48

Im Falle von Patienten, die zur bewufiten Ent-
scheidung und WillensauRerung unfahig sind, soll
das Einverstandnis schriftlich durch den gesetzli-
chen Vertreter oder den tatsachlichen Vormund
erteilt (abgegeben) werden. Im Falle von minder-
jahrigen Personen soll, soweit sie dazu fahig sind,
aul3er der Zustimmung des gesetzlichen Vertreters
oder des tatséchlichen Vormundes auch ihre Zu-
stimmung zur Teilnahme am biomedizinischen Ex-
periment eingeholt werden.

Art. 49 I
Alle mit der Ausiibung des. Berufes verbundenen
Entdeckungen und Beobachtungen soll der Arzt
vor allem in der medizinischen Presse veroffentli-

chen.

|

Art. 50

Die Urheberrechte an wissenschaftlichen Publika-
tionen sind strikt zu beachten. Setzt der Arzt sei-
nen Namen unter Teamarbeiten, an denen er nicht
beteiligt war oder unterschldgt er Namen von
Personen, die daran teilgenommen haben, stellt
dies eine Verletzung von Prinzipien des &rztlichen
Ethos dar. |

Art. 51
Ergebmsse von Forschungen, die nicht in Uberein-
stimmung mit den ethischen Prinzipien durchge-
fuhrt wurden, sollen nicht veréffentlicht werden.

Art. 52
Es ist angebracht, die Zustimmung des Patienten
oder seines gesetzlichen Vormundes zur Teil-
nahme an wissenschaftlichen und didaktischen
Demonstrationen einzuholen.

KAPITEL 1l
Gegenseitige Beziehungen unter den
Arzten
(Kollegiales Verhalten)

Art. 53
Der Arzt soll im Beisein des Kranken und seiner
Umgebung und auch im Beisein des Assistenzper-
sonals keine herabsetzende Beurteilung der beruf-
lichen Tatigkeit eines anderen Arztes &ufern oder
ihn auf irgendeine Weise in MiRkredit bringen. Alle
Bemerkungen dagegen lber beobachtete Fehler in
der Handlungsweise eines anderen Arztes soll er
vor allem dem betreffendem Arzt vortragen. Das
Unterrichten der Arztekammer uber die beob-
achtete Verletzung der ethischen Prinzipien und
Uber die berufliche Inkompetenz in der Arbeit eines
anderen Arztes verstét nicht gegen die Prinzipien
der beruflichen Solidaritét. _ :
A 2ot |
Art. 54 '

Erfahrene Arzte sollen jiingeren Kollegen mit Rat
und Hilfe - insbesondere in schwierigen Féllen -
zur Seite stehen. Jungere Arzte sollen den erfah-
reneren Kollegen Achtung erweisen.




.

Art. 55
Bestehen bei der Diagnose und Behandlung
Zweifel, soll der Arzt nach Mdglichkeit dem Kran-
ken die Konsultation eines anderen Arztes sichern.
Die Meinung des konsultierten Arztes hat einen be-
ratenden Charakter, die ganze Heilung aber leitet
der behandelnde Arzt.

e

Art. 56
Der Arzt; der die Arbeit seines Kollegen kontrolliert,
soll ihn nach Maoglichkeit vorher tber die geplante
Kontrolle benachrichtigen, damit dieser dabei an-
wesend sein kann. Der kontrollierende Arzt soll es
unterlassen, im Beisein der Kranken und ihrer Um-
gebung oder des Assistenzersonals negative Mei-
nungen zu aufern. Er soll dagegen seine Bemer-
kungen, nach Mdglichkeit schriftlich, dem behan-
delnden Arzt Gbermitteln.

KAPITEL IV '
Verhaltensgrundsatze in der arztllchen
Praxis

Art. 57
Dem Arzt obliegt das Streben nach der Hebung
der Bedeutung der Arztekammern. Ein Arzt, der
Krittk an Aarztlichen Selbstverwaltungsorganen
Uben will, soll dies vor allem in medizinischen Krei-
sen oder in &rztlichen Zeitschriften tun.

Art. 58
Einem jeden Arzt obliegt die stdndige Weiterbil-
dung und Vervollkommnung seines Wissens und
seiner beruflichen Fahigkeiten und auch ihre
Ubermittlung an seine Mitarbeiter. Die Arzte sollen
sich nach ihren Mdglichkeiten auch an Arbeiten der
arztlichen Verbande aktiv beteiligen.

Art. 59
Der Arzt darf sich nicht Methoden bedienen, die
die Wissenschaft fir schadlich oder wertlos er-
achtet. Er darf ebenfalls nicht mit Personen zu-
sammenwirken, die sich mit der Heilung befassen,
dazu jedoch keine Befugnis haben.

Art. 60
Der Arzt soll sich dem medizinischen Personal ge-
genuber mit gebuhrender Achtung und taktvoll
verhalten. Er soll jedoch nicht vergessen, dal? aus-
schlie3lich er berechtigt ist, die mit der Heilung
verbundenen Entscheidungen zu treffen.

' S Art.61
Der Arzt soll solidarisch die Tatigkeit seiner Selbst-
verwaltung unterstitzen, deren Ziel ist, ihm eine
gebihrende Stellung in der Gesellschaft sowie
entsprechende Arbeits- und Verdienstbedingungen
zu sichern.
e L A R -
Art. 62
Wird dem guten Ruf des Arztes Schaden zugefuigt
und bestatigt der Sprecher der beruflichen Vertre-
tung oder das Berufsgericht fir Arzte die ihm ge-
stellten Vorwirfe nicht, so hat der Arzt das Recht,
von der Arztekammer jede mégliche Hilfe bei Wie-
dergutmachung des ihm zugefiigten Unrechts zu
erwarten. - s

Art. 63

Ein Arzt eines staatlichen Behorde, einer Kommu-

nalverwaltung oder einer beliebigen 6ffentlichen

10

bzw. privaten Institution soll aufrichtig seinen
gegenuber diesen Institutionen eingegangenen
Verpflichtungen nachkommen, allerdings dabei
nicht vergessen, dall ethische Grundsatze von
Uibergeordneter Bedeutung sind.
RE £ YRS B I
Art. 64

Der Arzt darf seine Praxis ausschlief3lich unter
dem eigenen Namen ausuiben. :

Art. 65
Der Arzt baut seine berufliche Meinung aus-
schlielBlich auf Ergebnisse der eigenen Arbeit ge-
stutzt auf. Deshalb ist jegliche direkte und indirekte
Werbung untersagt. Der Arzt darf nicht zulassen,
daf? sein Name fur kommerzielle Zwecke benutzt
wird. . Il

Art. 66
Waéhrend seiner Arbeit muf® der Arzt niichtern und
frei von der Wirkung jeglicher abhanglgmachender
Mittel sein.

Art. 67

Ein praktizierender Arzt darf seine Dienste den
Kranken nicht aufdrangen. . ER L
B S

Art.68 L0 ]
Der Arzt ist berechtigt, die Hohe des Honorars vor
Beginn der Behandlung zu vereinbaren. Eine Aus-
nahme von diesem Grundsatz ist die Hilfeleistung
im Notfall. Falls es keine entsprechende
Gebuhrenordnung gibt, soll der Arzt dabei den
Wert der erbrachten Leistung, die eigenen Kosten,
seine Qualifikationen sowie auch nach Mdglichkeit
die Vermdgens- und Einkommensverhaltnisse des
Patienten bericksichtigen. Der Arzt darf unentgelt-
lich behandeln.

Art. 69
Eine gute Sitte ist es, Kollegen, deren nachste An-
gehorige sowie Hinterbliebene von Arzten unent-
geltlich zu behandeln.

Art. 70
Geht aus der Beschéftigung hervor, dafd der Arzt
seine Pflichten gegeniber den seiner Firsorge an-
vertrauten Kranken ohne Geldleistung ihrerseits
erfullen soll, so darf er weder von ihnen in irgend-
einer Form zusétzliche Vergutung verlangen noch
die Behandlung bzw. seine Leistung fur sie davon
abhangig machen. |

KAPITEL V ‘
Der Arzt und die Gesellschaft

Art. 71
Der Arzt darf die &rztliche Hilfe in dringenden Fal-
len nicht ablehnen, wenn der Patient keine M&g-
lichkeit hat, sie von anderen zur Hilfeleistung be-
rufenen Einrichtungen zu erlangen.

T Art. 72

Die humanitdren Aufgaben, die der Arzt erfullt,
schaffen ihm die Begrindung fir das Verlangen
eines gesetzlichen Schutzes seiner personlichen
Wiirde, korperlichen Unantastbarkeit sowie einer
Hilfe bei der Ausiibung seiner beruflichen Téatigkeit
sowohl in Friedens- als auch in Kriegszeiten.

I
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Art. 73
Der Arzt ist verpflichtet, die Aufmerksamkeit der
Offentlichkeit, der Behérden und eines jeden Pati-
enten auf die Bedeutung des Gesundheitsschutzes
und auch auf die 6kologische Bedrohung zu len-
ken. Mit seinem Verhalten darf ein Arzt keiner ge-
sundheitswidrigen Haltung Vorschub leisten.

Art. 74
Massenuntersuchungen im Zusammenhang mit
Epidemien sollen durch die Aussicht auf Ergeb-
nisse begriindet sein, die den Gesundheitszustand
der Bevdlkerung verbessern kdnnen und gleichzei-
tig keine gesundheitliche Geféahrdung der an sol-
chen Untersuchungen beteiligten Personen be-
deuten .

Art. 75
Ein Arzt, der sich fur die Teilnahme an einer orga-
nisierten Form des Protestes entscheidet, ist nicht
von der Pflicht zur &rztlichen Hilfeleistung befreit.

Art. 76

Ein Arzt darf niemals an Tétungsakten teilnehmen,
bei Folterungen und anderen den Menschen er-
niedrigenden Behandlungen assistieren. Ebenso-
wenig darf er, ungeachtet der vorgebrachten Ar-
gumente, mit seinem Wissen und seinen Fahigkei-
ten die Anwendung beliebiger Formen von grau-
samen Verfahren oder Erpressung von Gestand-
nissen erleichtern.

Art. 77
Die Anwendung von Dopingmitteln und -verfahren
fur nicht heilende Zwecke ist nicht zuldssig. Die
Anwendung von Mitteln und Verfahren, die als Do-
pingmittel und -verfahren erachtet werden, ist bei
sporttreibenden Personen nicht erlaubt.
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KAPITEL VI 2
AbschlieBRende Grundsatze *°

lew o
Art. 78

In den in der Charta des arztlichen Ethos nicht
vorgesehenen Fallen soll der Arzt sich nach den
Grundsatzen richten, die in den Beschlissen der
arztlichen Selbstverwaltungsbehérden und in den
Urteilen der Berufsgerichte fir Arzte formuliert
wurden, sowie nach den im arztllchen Berufsstand
akzeptierten guten Sitten. . =

1
Art. 79 N
Die lehrbeauftragten Arzte sollen die Studenten m|t
der Charta der &arztlichen Ethos bekannt machen.
Die Studenten sollen sich die in der vorliegenden
Charta enthaltenen Grundsétze zu eigen machen
und sie respektieren.

-

Prof. Dr. med.Tadeusz Chrusciel
Prasident des Obersten Arzterates

Dr. med. Jan Cieckiewicz
Vorsitzender des Arztetages

[t T

BESCHLUSSE des
2. Sonder-Landesarztetages

vom 14. Dezember 1991
zur Charta des arztlichen Ethos

Aufgrund des Art. 33 Pkt. 1 im Zusammenhang mit
dem Art. 4, Pkt.2 des Gesetzes (ber die Arzte-
kammer vom 17. Mai 1989 (GBI. Nr. 30, Ziff. 158,
And. aus 1990, Nr. 20, ziff. 120) wird die Charta
des arztlichen Ethos verabschiedet.

Uber die einleitenden Vorschriften der Charta des
arztlichen Ethos .

Aufgrund des Art. 33, Pkt. 1 im Zusammenhang
mit dem Art. 4, Abs. 1, Pkt.2 des Gesetzes uber
die Arztekammer vom 17. Mai 1989 (GBI. Nr. 30,
Ziff 158, Anderung aus 1990 Nr. 20, Ziff. 120) wird
folgendes beschlossen:
81

Die Charta des arztlichen Ethos tritt am 3. Mai
1992, nach vorheriger Bekanntmachung in
"GAZETA LEKARSKA" ("Arzteblatt") in Kraft.

§2
GemaR Art. 63, Abs. 2 des Arztekammer- Gesetzes
vom 17. Mai 1989 tritt fur die Mitglieder der &rztli-
chen Selbstverwaltung am Tage des Inkrafttretens
der "Charta des éarztlichen Ethos" die am 6. Juni
1967 vom Kongrel3 der Delegierten der Polnischen
Arztegesellschaft mit der Anderung vom 22. Juni
1984 verabschiedete "Sammlung der ethisch-
deontologischen Grundséatze des polnischen Arz-
tes" ("Zbioér zasad etyczno-deontologicznych pols-
kiego lekarza") aul3er Kraft.

§3
Der Beschlul? tritt am Tage seiner Verabschledung
in Kraft.

Prof. Dr. med. Tadeusz L. Chrusciel
Prasident der Obersten Arzterates

Dr. med. Jan Cieckiewicz
Vorsitzender des 2. Sonder-Landesarztetages
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Zum Tod von
Prof. Dr. med. Erlch
Blechschmldt

Wenn ein Mensch nach einem erfiillten Leben im
hohen Alter von 88 Jahren sterben darf, so ist dies
eine Gnade. Wenn dieser jedoch in den Morgen-
stunden des Ostertages diese Welt verlassen darf,
dann ist dies eine Auszeichnung von grof3em
Symbolgehalt. Prof.Dr.med. Erich Blechschmidt
starb am Ostersonntag-Morgen 1992 in Freiburg i.
Br. im 88. Lebensjahr.

Dal3 Prof. Blechschmidt am Ostermorgen von die-
ser Welt gehen durfte, ist deshalb von so hohem
Aussagewert, weil gerade er in dem gigantischen
Zweifrontenkampf zwischen Glauben und Unglau-
ben, der den gesamten westlichen Kulturkreis er-
faldt hat, eine ganz zentrale Rolle spielte. Wir leben
doch tatsachlich in einer Zeit, von der man sagen
kann: "Weit herum erhebt sich das eigentliche My-
sterium iniquitatis in einer damonischen Radikali-
tat, dle in der Geschichte kaum gultige Parallelen
hat". (*) Und schon 1931 schrieb der damalige
Papst Pius Xl. in der Enzyklika "quadragesimo
anno": Uns steht eine Welt gegenuber, die groi3-
tenteils ins Heidentum zurtickgefallen ist".

Trotz dem ruhmlosen Untergang des verbrecheri-
schen Nationalsozialismus in Mitteleuropa und
trotz dem wirtschaftlichen Zusammenbruch des
nicht weniger menschenverachtenden real existie-
renden Sozialismus in Osteuropa erleben wir im
gesamten europdisch-nordamerikanischen Kultur-
kreis eine radikale Sakularisierung im Denken und
Leben der Menschen sowie das Anwachsen tau-
sendfachen  Unglaubens zu einer wahren
"Abwesenheit Gottes" in dieser Welt und bei einem
Grof3teil der Menschen.

Es ist keine Frage: Die Wurzeln dieser Entwicklung
sind nicht erst von gestern. Sie liegen weit zurtick
und begannen in der Zeit der Aufklarung, in den
Wirren der franzésischen Revolution und beson-
ders in der Zeit, als Darwin 1859 revolutionares
Buch "Uber die Entstehung der Arten durch natur-
liche Zuchtwahl" geschrieben hatte. Aus den Dar-
win'schen Hypothesen leitete Ernst Haeckel (1834-
1919) seine monistische Naturphilosophie ab und
stellte 1866 das "Biogenetische Grundgesetz" auf,
welches - in vielen Biologielehrbiichern kritiklos

Ubernommen,- noch heute Lehrmeinung vieler
Biologielehrer ist. Nach diesem biogenetischen
Grundgesetz  entwickelt sich jeder einzelne

Mensch in seiner Ontogenese entsprechend der
Phylogenese des menschlichen Stammes im Laufe
seiner vorgeburtlichen Entwicklung erst nach und
nach zum Menschen. Wen wundert es da noch,
dalR die Verfechter der vorgeburtlichen Kindesto-
tung Uber menschliche Embryonen auch jetzt noch
immer wieder als von "himbeerartigen Gebilden",
von "Zellhaufen", von "Kaulquappen" oder gar von
"Quallen" sprechen?

Auf diese nicht nur irrige, sondern grundfalsche
Lehre des "biogenetischen Grundgesetzes" stit-
zen sich die Anhanger der Fristenldsung bei der
gesetzlichen Neuregelung des § 218 STGB. Des-
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wegen beanspruchen diese neuerdings sogar ein
"Abtreibungsrecht" und fordern das "Selbstbestim-
mungsrecht" der Frau uber das Lebensrecht des
Kindes, welches nach der Lehre der atheistischen
Ideologie des Feminismus angeblich das hdhere
Rechtsgut sein soll. Es ist leider eine Tatsache,
dalR gerade auch viele Arzte Anhanger des
biogenetischen Grundgesetzes waren. Aber nicht
nur diese z&hlen zu ihnen. Auch namhafte
Theologen - und dies ist besonders bedauerlich -
vertraten die Hypothese von der Suczessivbesee-
lung des Menschen (Paul Overhagen, Karl Rahner
"Das Problem der Homonisation" in Quaestiones
disputate 12/13,1965).

DaR Haeckel's Lehre unzadhlige Menschen ver-
wirrte, ist keine Frage. Sie war es auch, die dem
Marxismus Auftrieb gab. Und als Haeckel 1919
starb, schrieb der sozialdemokratische "Vorwérts":
"Was Voltaire fir die Franzdsische Revolution lei-
stete, das soll auch zum Ruhme Haeckels gesagt
sein. Er war der Vorbereiter der deutschen Revo-
lution." () - So war denn auch Haeckels Lehre im
gesamten Herrschaftsbereich des zusammenge-
brochenen Sowijet-Imperiums die grundlegende,
staatlich verordnete "Wissenschaft".

In der nichtkommunistischen Welt wurde Haeckels
Lehre allerdings schon frith in Frage gestellt. Denn
bereits 1926 hat der Freiburger Pathologe Ludwig
Aschoff bekannt: "Wir Arzte haben uns von der
groBen Welle der natirlichen Schdpfungsge-
schichte Haeckels S0 Iange tragen lassen, bis sie
zu Schaum zerrann". () Und Paul Claudel, der




franzdsische Dichter und Diplomat schrieb in sei-
nem Aufsatz "Meine Bekehrung™" Mit 18 Jahren
glaubte ich, was die Mehrzahl der Gebildeten jener
Zeit glaubte: Ich eignete mir die monistische und
mechamshsche Hypothese in ihrer ganzen Strenge
an". ® Die wirkliche Situation, in der wir uns be-
finden schilderte einer der fihrenden japanischen
Philosophen, der in Deutschland ausgebildete und
in Freiburg i.B. mit den Verhaltnissen in Europa
vertraut gewordene Nishitani in Kyoto, als er in ei-
nem Aufsatz Uber Buddhismus und Christentum
1960 schrieb: "Der Aufschwung der Naturwissen-
schaften in der Neuzeit hat seit Mitte des 19. Jahr-
hunderts gegenuber der Religion einen grundséatz-
lichen Unglauben aufbrechen lassen. Die européi-
sche Geistigkeit ist dadurch |n eine Krise gestlrzt,
die gegenwartig noch anhalt".

In dieser Zeit geistiger Krisen von einer bisher nie
dagewesenen Dimension wurde Prof. Blech-
schmidt am 13. November 1904 als Sohn eines
Arztes in Karlsruhe geboren. Nach dem Medi-
zinstudium in Freiburg i.Br., Minchen und Wien
habilitierte er sich 1937 an der Universitat Freiburg
i.Br. fur das Fach Anatomie. Vom dortigen anato-
mischen Institut fihrte ihn sein wissenschaftlicher
Weg Uber die anatomischen Institute Gielen und
Wirzburg nach Goéttingen, an deren Universitat er
1942 auf den Lehrstuhl fir Anatomie berufen
wurde und zum Direktor des anatomischen Insti-
tuts ernannt wurde. Bis zu seiner Emeritierung im
Jahre 1973 waren ihm in Gottingen drei Jahr-
zehnte reichen wissenschaftlichen Forschens und
fruchtbarer Lehre geschenkt. Erst 1982 kehrte er in
seine von ihm stets geliebte alemannische Heimat
nach Freiburg i.Br. zuriick, wo ihm noch Jahre ei-
nes wohlverdienten Ruhestandes geschenkt wa-
ren.

~ Prof. Blechschmidt ging nach dem Medizinstudium
nicht den in der Regel fur Mediziner Ublichen Weg
in die kurative Medizin. Er wurde Anatom und da-
mit Morphologe. Die Morphologie als Lehre von
den Formen befal3t sich in der Anatomie des Men-
schen nicht nur mit der rein deskriptiven Morpholo-
gie, sondern dariber hinaus mit den Kraften, die
hinter der Form stehen, die die Form gestalten, der
Form ihre Funktion geben. Deshalb ist fur den
Anatomen nicht so sehr das Sehen und ein rein vi-
suelles Gedéachtnis erforderlich, sondern viel mehr
als dies das Schauen, hinter dem das Fragen steht
nach den Kréften, die das Morphologische be-
stimmen. Der Schauende sucht hinter der Morphe
die Eidia (Plato) und sein Schauen sucht in der
Gestalt jeder Zelle, jedes Gewebes, jedes Organes
und in der Organisation der Zusammenarbeit und
der Funktion aller Organe das sie alle bewegende
Gesetz zu entdecken, zu verstehen und zu erklé-
ren. Im Anatomen steckt so etwas wie im Turmer
Lynceus, den Goethe im zweiten Teil des "Faust"
beschrieben hat in dem bekannten Tirmerlied, von
dem hier nur ein Auszug wiedergegeben sei:

"Zum Sehen geboren,
Zum Schauen bestellt ...
geféllt mir die Welt.

So sah ich in allen

die ewige Zier."

Auch Goethe war Morphologe und als solcher ein
Schauender. IThm war nicht nur das Sehen wichtig,
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sondern viel mehr als dies allein, wie er immer
wieder Uberzeugend darlegte,- das Schauen, das
Erkennen dessen, was hinter dem zu Sehenden
hervorleuchtet. Auch ihm ging es als Schauendem
um die "Eidia". Dies kommt besonders in seinem
Gedicht auf Schillers Schédel zum Ausdruck, in
dem es in den SchluBworten heif3t: !

|
"Was kann der Mensch im Leben mehr gewinnen,
als daf3 sich Gott-Natur ihm offenbare?
Wie sie das Feste la3t zu Geist zerrinnen, |
wie sie das Geisterzeugte fest bewahre."

o
Prof. Blechschmidt war ein Schauender. Uner-
schitterlich suchte er in Goéttingen danach, was
hinter der Form menschlicher Embryonen steckt.
Und er erkannte dabei und konnte es beweisen
und als gltigen Lehrsatz aufstellen: "Der Mensch
wird nicht erst Mensch, sondern er ist Mensch, und
zwar in jeder Phase seiner Entwicklung." Damit
war das Haeckel'sche biogenetische Grundgesetz
widerlegt. Und wenn es noch eines Beweises fur
die Richtigkeit der Forschungsergebnisse von Prof.
Blechschmidt bedurft hatte, so wurde dieser durch
die heute schon so oftmals gelungenen In-Vitro-
Fertilisationen erbracht. Deshalb konnte der Fun-
damentalgenetiker Jerdbme Lejeune von der Uni-
versitéat Paris feststellen: "Die extrakorporale Be-
fruchtung deckt auf, da® das menschliche Sein bei
der Befruchtung beginnt,” “ nicht erst bei der Ni-
dation oder gar bei einem noch spateren Entwick-
lungsstand. |

|

Prof. Blechschmidt hat in tber 30-jahriger muihe-
voller Arbeit Uber 200.000 mikroskopische Prépa-
rate aus der ganzen Welt zusammengetragen. Sie
bilden die Grundlage seiner einmaligen Sammlung
embryonaler Entwicklungsmodelle. Diese Samm-
lung ist in Géttingen als "Humanembryologische
Dokumentationssammlung Blechschmidt" jeder-
mann im dortigen anatomischen Institut zugénglich
und steht unter dem Protektorat des Landes Nie-
dersachsen. Prof. Blechschmidts Prépa-
ratesammlung beweist, dal} die Entwicklung des
menschlichen Embryo sich von der Befruchtung an
ganz klar von tierischen Embryonen unterscheidet.
Diese Sammlung ist eine Dokumentation Uber die
Entwicklung des Menschen. Sie raumt mit allen
friheren Spekulationen um das biogenetische
Grundgesetz Haeckels auf und stellt fest: "Der
Mensch ist Mensch, vom ersten Augenblick der
Befruchtung an voll und ganz und unverwechsel-
bar Mensch".

Deshalb konnte der frihere Freiburger Pathologe
Franz Bichner in seiner Schrift "Der Mensch in der
Sicht der modernen Medizin" 1985 schreiben: Das
Leben des Menschen ist "von der Zeugung an ein
unaufhorlicher Strom des Stoffwechsels, des
Wachstums, der Gestaltung und der sinnvollen
Funktion, das hei3t nach eigenen Gesetzen Aus-
druck eigengepragter Individualitdt, in einem nie
mehr abreilendem Kontlnuum von der Zeugung
bis zum Tode". ® .- |

Es war klar, da3 Prof. Blechschmidt angefeindet,
angegriffen und bekampft wurde von all denen,
denen die Widerlegung des Haeckel'schen bioge-
netischen Grundgesetzes nicht in ihr Konzept
paldte. Denn seit Einfuhrung der Pille zur Kontra-
zeption kam es in der gesamten westlichen Welt




zu einer Sexualrevolution ungeahnten Ausmalles
mit allen ihren Folgen. Parallel dazu breitete sich
rasch die atheistische Ideologie des Feminismus
aus und 1968 kam es zu Studentenunruhen, die
angereizt durch die "Kritische Theorie" der
"Frankfurter Schule" (Adorno, Horkheimer) und die
Veroffentlichungen von Wilhelm Reich und Herbert
Marcuse eine antiautoritire Denk- und Verhal-
tensweise zunachst der Studierenden und dann
Uberhaupt aller Jugendlichen ausldste. In diesem
geistigen Klima fielen in allen Industriestaaten des
Westens aufRer in Irland die bisherigen gesetzli-
chen Bestimmungen zum Schutz vorgeburtlichen
menschlichen Lebens. Blechschmidts Ergebnisse
seines jahrzehntelangen Forschens "Mensch von
Anfang an", also von der Befruchtung ab und nicht
erst ab der 12. Woche nach der Konzeption waren
fur Viele ein Hemmschuh, den es zu beseitigen
galt. Dazu waren alle Mittel recht bis zu solchen
der Verleumdung und Ehrabschneidung. Prof.
Blechschmidt konnte all dies nicht erschittern, er
ging seinen Weg und durfte noch zu Lebzeiten er-
fahren, dalR seine Lehre heute Allgemeingut aller
wahrheitssuchenden und objektiven Menschen
geworden ist.

schung gelegt. Seine Erkenntnisse, dal} das men-
schliche Leben mit der Befruchtung beginnt und
nicht erst zu einem spateren Zeitpunkt, ist heute
wissenschaftlich anerkannt, unangreifbar und
Allgemeingut des Wissens uber die Entstehung
des Menschen geworden. Doch was kdnnte man
mehr zum Ruhme eines Menschen, seines ganzen
Lebens und seiner Lebensarbeit sagen als dieses
eine: Sein "Schauen" hinter die Form, hinter die
Gestalt und hinter die Entwicklungsdynamik
menschlichen Lebens hat unzahligen Menschen,

wahrscheinlich Millionen von Menschen, das

Leben gerettet.

Alfred HauRler

Anmerkungen:

1. Joseph Lortz "Geschichte der Kirche" in ihrer
ideengeschichtlichen Betrachtung, Band I, Verlag
Aschendorf Minster i.W. 1964

2. Johann Hirschberger "Kleine Philosophiegeschichte,
Herderverlag 1961

3. Franz Bichner "Leib und Verleiblichung in Biologie und
Pathologie" Sonderdruck aus Therapie der Gegenwart
1975

4. Jerdbme  Lejeune "Genetik, Ethik und Manipulation" in

Schriftenreihe der Juristen-Vereinigung Lebensrecht
e.V. zu Koin Nr.3

) 5. Erich Blechschmidt "Wann beginnt das menschliche
Jedes Menschenleben hat seine Befahigungen 6 ll_:(ragr?n?B""'g]rrllrésrn%;\Kﬂeéﬁgcr?t%ndgnsl?chhetlger modernen
H H H . Z bu | |
u_nd auch seine Grenzen. Aber dieses eine Zeug- Medizin" 1985 .
nis darf man Prof. Blechschmidt ausstellen: Er hat |
sein ganzes Leben unermuidlich in den Dienst der !
Wahrheit in der medizinischen Grundlagenfor-
I
Asyl wohltuender Stille zu dem bekennen, was ihr und

Dr. med Lothar Dinkel, Heilbronn
Dieser Leserbrief wurde von keiner Zeitung verof-
fentlicht

"Allen ein Recht auf Asyll" "So tbnt es laut von
weltlichen und geistlichen Kanzeln, Und die das
sagen: "Unser Land gehort uns!" sind Neonazis,
diejenigen, die gar Gewalt anwenden, sind Krimi-
nelle. Barmherzigkeit also und christliche N&ch-
stenliebe  sind  hierzulande  uneingeschrankt
Trumpf.

Da gibt es nun aber Asylbewerber, die wollen gar
nicht in Fremden Hutten Zuflucht suchen, sondern
nur in ihrer ureigenen angestammten Heimat ein
befristetes Asyl fur neun, notfalls sogar nur sieben
Monate mit dem ausdriicklichen Versprechen, sich
danach aus den Staube zu machen und sich bei
Fremden, die sie gerne aufnehmen, Unterschlupf
zu suchen. Davon gibt es in der Bundesrepublik
derzeit jahrlich 400.000. Sie haben sich weder po-
litisch, noch religiés noch rassisch miRliebig ge-
macht, ihr Verhangnis ist allein ihre Genesis, ihr
Dasein. Sie sind genetische Asylanten. Doch ein
Asylverfahren durfen sie trotz des unantastbaren
Grundgesetzes gar nicht erst anstrengen; denn
laut tont es von genau den gleichen weltlichen und
geistlichen Kanzeln: "Unzumutbar!" Und die da sa-
gen: "Mein Bauch gehdrt mir!" sind keine
Neonazis, diejenigen, die gar Gewalt anwenden
und toten, sind keine Kriminellen, sondern be-
kommen ein Honorar (vom lateinischen: honorare
= ehren, auszeichnen).

"Nachsten"-Liebe? Heildt das nicht, Liebe an dem,
der mir am néchsten ist? Wirde sich doch unsere
fromme Christenheit deshalb zun&chst und in
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allen anderen Menschen als nachstes und

hochstes Gut ausdriicklich anvertraut ist. .

Bischof Kamphaus kritisiert
Forderungen nach RU 486

aus FAZ vom 10.7.92

LIMBURG, 9. Juli (KNA). Der Limburger Bischof
Kamphaus hat kritisiert, da3 "zahlreiche Politike-
rinnen und Politiker" unmittelbar nach der Bun-
destagsentscheidung fur eine Fristenldsung die
Einfiihrung der "Abtreibungspille" RU 486 gefordert
haben. Dies offenbare, "wie glaubwuirdig Beteue-
rungen sind, der Schutz des ungeborenen Lebens
sei oberstes Ziel", heif3t es in einer gemeinsamen
Erklarung von Kamphaus und dem Préasidenten
der Limburger Didzesanversammlung, Walter
Steffan, die am Donnerstag in Limburg verdffent-
licht wurde. Noch vor einer Neuregelung des Para-
graphen 218 sollten Fakten geschaffen werden,
mit denen "die Tétung ungeborenen Lebens weiter
verharmlost wird". Der Staat komme bei Geltung
einer Fristenregelung seiner Schutzpflicht dem un-
geborenen Leben gegeniber nicht nach. Durch RU
486 "kann schlie3lich das ungeborene Kind privat
beseitigt werden ohne dall die Rechtsgemein-
schaft Notiz davon nimmt", heil3t es in der Erkla-
rung weiter. RU 486 verwische die Unterscheidung
zwischen Verhiltung und Abtreibung und senke die
Hemmschwelle vor einem Schwangerschaftsab-
bruch. Auf diese Weise kdnne Abtreibung
"schlieBlich zu einem Mittel der Geburtenregelung
werden". : l S
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Aufruhr gegen die
Schopfungsordnung

Prof. Dr. Wolfgang Kuhn, St. Ingbert, Professor der
Biologie an der Universitat Saarbricken

Geschlechterunterschiede und
feministische Ideologie.

In der Lebensgeschichte seines Vaters, des be-
rihmten Malers Pierre Auguste Renoir, zitiert sein
Sohn Jean ein Urteil Uber die Emanzipation der
Frauen, das man vor noch nicht allzu langer Zeit
zweifellos als maRlos Ubertriebene, an der Realitét
vorbeigehnde subjektive Meinung abschatzig be-
wertet hatte. "Die Frauen waren als Sklavinnen die
wahren Herrscher" schreibt der Biograph. "Jetzt,
wo sie Rechte bekommen, verlieren sie an Be-
deutung. Erst wenn sie den Mannern vdllig gleich-
gestellt sind, werden sie die wahre Knechtschaft
kennenlernen". Inzwischen jedoch bestétigte die
politische Entwicklung, ausgerechnet von militan-
ten Verfechtern einer absoluten Gleichberechti-
gung als vermeintlicher Beseitigung geschlechts-
bedingter Benachteiligungen ebenso ahnungslos
wie vehement vorangetrieben, Renoirs distere
Prophetie. Nicht nur, daf3 die ehemals als soziali-
stische Errungenschaft gepriesene Abtreibungsre-
gelung der DDR, die Frauen ohne Unterbrechung
durch Schwangerschaft und Geburt zu Mannern
gleichgestellten, jederzeit voll ausnutzbaren
"Werktatigen" machte, nun beschdmenderweise
zum gesamtdeutschen Recht erklart wurde. Zur
vollends tragischen Groteske steigerte sich diese
als Gleichberechtigung kaschierte Ausbeutung
durch die Bedingung, die Betriebsleitungen fir die
Einstellung von Madchen und jungen Frauen
stellten: sich sterilisieren zu lassen, damit man si-
cher sein konne, dal ihre Verflgbarkeit als Ar-
beitskraft keinerlei Einschrankung durch Schwan-
gerschaft und Mutterschutz erfahrt!

Eine irreversible Entweiblichung der Frau, die end-
glltige Zerstérung ihrer Geschlechtsspezifitat - das
und nichts anderes - also bedeutet jene totale
Emanzipation: Knechtschaft, Unterdrickung und
Entwirdigung statt der als Ziel gepriesenen
Selbstverwirklichung! Die ideologische Wunsch-
vorstellung von der absoluten Gleichheit der Ge-
schlechter fuhrt in Wirklichkeit zwangslaufig zu
jenem bedauernswerten Arbeitssklaven-Neutrum,
das Christa Meves einmal treffend als den Typ der
"uteralkastrierten, flachbriistigen Mannin mit der
hormonell und operativ exstirpierten Leib-Seele"
bezeichnete!”. Geht es doch in der Tat bei allen
Emazipationsbestrebungen gerade nicht darum,
positive weibliche Werte zu férdern und dalR die
Frauen bewuf3t fraulicher werden, sondern peinli-
cherweise um ein Nachéaffen mannlicher Eigen-
schaften. Wenn beispielsweise militante Emanzen
wie etwa Hella v.Sinnen vor der Fernsehkamera in
Mannerkleidung (Frack) erscheinen, so offenbaren
sich dadurch die unbewuf3ten, verborgenen Win-
sche auf unmiRverstandlich deutliche Art vor aller
Offentlichkeit. Tatséchlich sieht Simone de Beau-
voir das Menschsein, wie Karl Simpfendoérfer in
seinem bemerkenswerten Buch Uber den Verlust
der Liebe betont, im Mann reprasentiert. "Will die
Frau zum vollwertigen Menschen werden" so for-
muliert er dieses Kerndogma eines beauvoirschen
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Radikalfeminismus, "mufd sie sich wie der Mann
transzendieren, muf3 sie von weiblichen Eigen-
schaften, die ihr lediglich suggeriert wurden, ein-
fach Abstand nehmen”.®

Der militante Radikalfeminismus erweist sich also
in Wirklichkeit als gefahrlicher Bumerang. Was als
Mittel zur "Selbstverwirklichung" dienen sollte, das
Negieren alles spezifisch Weiblichen, vor allem ei-
ner angeblich die Selbstentfaltung hemmenden
Schwangerschaft durch uneingeschrankte Frei-
gabe der Abtreibung, flihrte konsequent in die
grofte, aller Menschenwirde spottenden Abhéan-
gigkeit und Verfligbarkeit. Als Renoir vor der wah-
ren Knechtschaft warnte, in die jeder Ubertriebene
Feminismus zwangslaufig fihren misse, konnte er
das wahre Ausmalf an Entwurdigung und Erniedri-
gung der Frauen, das in der Sterilisationsforderung
gipfelt, freilich nicht einmal ahnen! -

Feministische ldeologie und
biologische Fakten.

Die Radikalfeministin Alice Schwarzer hat Simone
de Beauvoirs im Jahre 1949 erschienenes Buch
"Das andere Geschlecht" einmal als die Bibel des
Feminismus gepriesen. Dieses Hauptwerk der gei-
stigen Mutter der Sozialrevolutiondren Bewegung
des Neuen Feminismus, wie Simpfendorfer Si-
mone de Beauvoir nennt, dieses erklarte Vorbild
der Bundestagsprasidentin Rita StiRmuth,® offen-
bart, wie Werner Neuer in seinem Vorwort schreibt,
den pseudowissenschaftlichen, realitatsfernen und
zutiefst lebensfeindlichen Charakter dieser Ideolo-
gie. Pseudowissenschaftlich und realitéatsfern allein
schon deshalb, weil alle ihre Aussagen auf einer
unbewiesenen, wissenschaftlich jedoch leicht wi-
derlegbaren, dogmatisch intolerant vorausgesetz-
ten Willkiirbehauptung beruhen. Simone de Beau-
voir hat sie ganz unmiRverstandlich klar formuliert:
"Man kommt nicht als Frau zur Welt, man wird es!"
Die Geschlechterunterschiede sind demnach kei-
neswegs etwa biologisch vorgegeben, sondern sie
werden erst - gezwungenermalen - geschaffen
durch die soziale Konditionierung, sie werden
durch Erziehung und Manipulation erst nachtrag-
lich "gemacht". Der Einflud von Jean Paul Sartres
Existentialismus ist nicht zu Ubersehen. Schrieb er
doch: "Wenn der Mensch, so wie ihn der Existen-
tialist begreift, nicht definierbar ist, so darum, weil
er anfangs Uberhaupt nichts ist. Er wird erst in der
weiteren Folge sein, und er wird so sein, wie er
sich geschaffen haben wird. Also gibt es keine
menschliche Natur, da es keinen Gott gibt, um sie
zu entwerfen. Der Mensch ist lediglich so, wie er
sich konzipiert - ja nicht allein so, sondern wie er
sich will und wie er sich nach der Existenz konzi-
piert...; der Mensch ist nichts anderes als wozu er
sich macht"®

Simone de Beauvoirs gelehrige Schilerinnen ha-
ben das Dogma ihrer Meisterin unhinterfragt tber-
nommen und noch Uberspitzter formuliert. So ver-
offentlichte die Soziologin Ursula Scheu, die den
Menschen, getreu der Lehre von Karl Marx als
Produkt der Umwelteinflisse und Lebensverhalt-
nisse definiert, 1977 ein Buch unter dem Titel: "Wir
werden nicht als Madchen geboren, wir werden
dazu gemacht"® Gleiches gilt, mutatis mutandis,
nattrlich auch fir die Jungen. Alice Schwarzer wird
noch deutlicher und radikaler in ihren Aussagen.
Nicht allein, indem sie vorbehaltlos unkritisch die




Thesen einiger Psychologen dbernimmt und er-
klart, dafld "die Geschlechtlichkeit, Weiblichkeit und
Ménnlichkeit... nicht eine biologische Identitat,
sondern eine psychische” sei.® Nein, sie be-
hauptet sogar, die uniibersehbaren biologischen
Fakten geflissentlich ignorierend, die Gebarfahig-
keit sei der einzige Unterschied, der zwischen
Mann und Frau bleibt: "Alles andere ist kunstlich
aufgesetzt, ist eine Frage der geformten seeli-
schen Identitat" verkiindet sie emphatisch.

Mit dieser nicht zu deutelnden Aussage liefert sich
die radikalfeministische Ideologie allerdings selbst
der Gefahr aus, mit naturwissenschaftlicher Akribie
widerlegt und damit eindeutig ihrer tragenden Ba-
sis beraubt zu werden. Immerhin ist es ja heute
nicht mehr moglich, den offensichtlichen Wider-
spruch zwischen Behauptung und nachprifbarem
Sachverhalt wie weiland der Philosoph Hegel mit
den Worten zu bagatellisieren: umso schlimmer fur
den Sachverhalt! Die naturwissenschaftlichen,
biologisch-medizinischen Fakten lassen keinerlei
Zweifel an den von Anbeginn an festgelegten, we-
sentlichen Unterschieden zwischen weiblichen und
mannlichen Menschen. Kein Saugetier wird durch
irgendwelche erziehenden Umweltfaktoren oder
soziale Verhaltnisse in eine-angeblich beliebig
austauschbare - weibliche oder mé&nnliche Rolle
gezwungen. Mithin gibt es Uberhaupt keinen ver-
ninftigen Grund dafur, anzunehmen, allein der
Mensch stelle diesbezlglich eine radikale Aus-
nahme dar. Im Ubrigen widerspricht der These von
einer beliebigen Austauschbarkeit der Geschlech-
terrolle auch die Erfahrung, die mit sogenannten
"Hausméannern" bisher gemacht wurde, eklatant.
Nach neueren statistischen Erhebungen scheitern
rund neunzig Prozent aller Hausmann-Ehen be-
reits wahrend der ersten vier Jahre.

Genetische und histologische
Geschlechterunterschiede.

Tatsachlich gibt es zwischen einem weiblichen und
einem mannlichen Korper allein schon auf der zel-
lularen Ebene sage und schreibe sechzig Billionen
Unterschiede! Jede einzelne Zelle, deren Gesamt-
zahl beim Erwachsenen in dieser unvorstellbaren
GroRenordnung angegeben wird” ist bei Frauen
anders konstituiert, als bei Méannern. Ob sich aus
der befruchteten Eizelle ein Madchen oder aber ein
- Junge entwickelt, héngt ja davon ab, welches der
beiden deutlich unterschiedlichen Geschlechts-
chromosomen des Vaters im (haploiden) Sper-
mium enthalten war: das X- oder das Y- Chromo-
som der normalen, (diploiden) mannlichen Kérper-
zelle. Kommen bei der Befruchtung im neuen
Chromosomensatz der Eizelle zwei X-Chromoso-
men zusammen, so reift daraus ein weiblicher
Korper heran. Enthalt dieser Chromosomensatz
jedoch ein X- und ein Y-Chromosom, so entsteht
ein mannlicher Korper. Mit irgendwelchen obsku-
ren Umweltverhaltnissen, sozialen Bedingungen
oder gar Lern- und Entscheidungsprozessen hat
das alles nicht das Mindeste zu tun! Da nun dieser
Chromosomensatz des Zellkernes bei jeder Zell-
teilung, also billionenfach getreulich kopiert wird,
enthalt der Kern einer jeden weiblichen Korperzelle
gleichgiiltig, ob es sich dabei um eine Haut-, eine
Muskel-, eine Drusen oder Nervenzelle handelt -
" zwei X-Chromosomen, der Kern aller Zellen im
méannlichen Korper stattdessen ein X- und ein Y-
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Chromosom. Dieser entscheidende Unterschied ist
mikroskopisch jederzeit nachweisbar und nicht
ausschlieBlich fir die Entwicklung der priméren wie
sekundéren Geschlechtsmerkmale verantwortlich.
Das grolRere X- Chromosom enthélt ndmlich auch
Gene, Erbmerkmalstrager, die, wenn sie krankhaft
veréndert sind, Hamophilie hervorrufen - die Blu-
terkrankheit, bei der die Blutgerinnung gestort ist.
Sie tritt jedoch nur dann in Erscheinung, wenn die
einander entsprechenden, die allelen Gene beider
X-Chromosomen geschadigt sind. Im anderen
Falle kompensiert das zweite, gesunde Allel das
kranke. In mannlichen Zellen, die ja nur ein einzi-
ges X-Chromosom besitzen, ist eine derartige
Kompensation freilich nicht mdglich. Hier genigt
also bereits ein krankes Gen, um die Hamophilie
auszuldsen. Da es &aullerst selten einmal vor-
kommt, dal3 beide X-Chromosomen einer Frau das
kranke Gen enthalten, ist die Bluterkrankheit bis in
unser Jahrhundert beim weiblichen Geschlecht
unbekannt gewesen und galt als ausschlief3liche
Mannerkrankheit. Ahnlich, nur weit weniger folgen-
schwer verhalt es sich mit der ebenfalls ge-
schlechtsgebundenen partiellen Farbenblindheit
(Rot-Grun-Blindheit). Wahrend bei uns in Mitteleu-
ropa durchschnittlich 8% (bis 10%) der Manner
unter  dieser rezessiv-geschlechtsgebundenen
Krankheit leiden, sind lediglich 0,4% der Frauen
farbuntiichtig. Auch bei diesen Ph&anomenen spie-
len die Umwelteinflisse, sozialen Verhéaltnisse
usw. keinerlei Rolle.

Aus der exakten Kopie des Chromosomensatzes
bei jeder Zellteilung erhellt, daR alle Zellen eines
Korpers genau das gleiche Genom in ihrem Kern
enthalten. Das gilt Uberraschenderweise jedoch
nur fur den méannlichen Kdorper. Das eine der bei-
den X-Chromosomen im weiblichen Zellkern ist
namlich funktionell inaktiv, es verklumpt friiher
oder spater und laRt sich durch bestimmte Farbe-
methoden als sogenanntes Barr-Kérperchen leicht
in den Mund-Epithelzellen am Rande des Zell-
kernes nachweisen. Welches der beiden X-Chro-
mosomen aber aktiv und welches inaktiv ist, das
kann selbst bei benachbarten Zellen innerhalb ei-
nes Gewebes verschieden sein. Frauen unter-
scheiden sich also auch dadurch von Ménnern,
dal} ihr Korper zellular Mosaik-Charakter besitzt -
und zwar als Ganzes wie innerhalb der einzelnen
Organe. Infolgedessen haben Frauen, die Ubertra-
ger der erwdhnten, an das X-Chromosom gebun-
denen Defekte des Farbensehens sind, farben-
blinde Flecken auf ihrer ansonsten farbenttichtigen
Retina der Augen - eben uberall dort, wo das X-
Chromosom mit dem gesunden Gen inaktiv
wurde.® ]

Physiologische Geschlechter-
unterschiede | |

In Abhangigkeit von den jeweils anderen geneti-
schen Voraussetzungen bildet der weibliche Koér-
per andere Geschlechtshormone als der mannli-
che. lhr Einflull auf Gesundheit, Haufigkeit ver-
schiedener Krankheiten, Temperament etc. ist be-
trachtlich. So sind, offenbar bedingt durch das
mannliche Geschlechtshormon Testosteron, Man-
ner im allgemeinen aggressiver als Frauen. Deren
Geschlechtshormon, das Ostrogen, kontrolliert und
senkt u.a. den Cholesterinspiegel. Bei Mannern
sind daher, einmal abgesehen von der meist be-
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rufsbedingten grofReren Stressbelastung, Erkran-
kungen des Herzens und Kreislaufsystems haufi-
ger als bei Frauen. Das Ostrogen spielt auch eine
wichtige Rolle bei den Immunreaktionen. Es ist ja
hinlanglich bekannt, dafl die allgemeine Lebens-
erwartung der Manner um sieben Jahre niedriger
liegt als bei Frauen. Schon die Sterblichkeitsrate
der mannlichen S&uglinge und Kinder ist deutlich
hoher als die der weiblichen. Dadurch wird der
mannliche Geburtenliberschul3 - es kommen im
Durchschnitt 106 Knabengeburten auf 100 Mad-
chengeburten bis zur Pubertdt wieder ausgegli-
chen.

Der durch das Hormon Ostrogen bedingte Vorteil
kann, wenn die Immunreaktionen gewissermal3en
Uber das Ziel hinausschie3en, ins Gegenteil um-
schlagen: es kommt zu sogenannten Autoimmun-
krankheiten wie Rheuma und Arthritis. Frauen lei-
den auch haufiger als Manner an chronischen Er-
krankungen wie Verstopfung, Sinusitis und Colitis.

Unter dem Einflu@ der so verschiedenen weibli-
chen und méannlichen Hormone kommt es auch zur
Bildung unterschiedlicher histologischer Differen-
zierungen im Gehirn. So entwickelt sich, das
"Eros-Zentrum" des Hypothalamus am Boden des
Zwischenhirns beim Mann bis zur doppelten GréRRe
des weiblichen, wahrend im weiblichen Gehirn die
verbindende Briicke zwischen linker und rechter
Hemisphare, das Corpus callosum, um 23% dicker
ist. Offenbar ist im mannlichen Geschlecht die
trennende Spezialisierung beider Hirnhemisphéren
weiter fortgeschritten. Es a3t sich im Experiment
leicht nachweisen, daR bereits beim einfachen
Buchstabieren bei Frauen beide Grof3hirnhélften
gesteigert durchblutet werden, bei Mannern dage-
gen vorwiegend die linke (die dominante Hemi-
sphare). Tatséchlich beeinflul3t die im Blut zirkulie-
rende Ostrogenmenge mefbar die Sprachfahig-
keit. Sogenannte Zungenbrecher werden seltener,
je héher die Konzentration dieses weiblichen Hor-
mones durch Einspritzung im Blut ist. Erfahrungs-
gemar fihren ja auch Verletzungen der linken
Hemisphéare bei Mannern, zweifellos aufgrund der
geringeren Bedeutung ihrer rechten Hemisphére
fur den Sprechvorgang, haufiger zu typischen
Sprach- und Lesestdrungen als bei Frauen. Ande-
rerseits wiederum sind Manner infolge lokaler Ge-
hirnspezialisierung mathematisch begabter als
Frauen. Es gab bislang noch nie eine Weltmeiste-
rin im Schachspiel!

Wahrend Frauen in der Wortgewandtheit Mannern
im allgemeinen uberlegen sind und bei samtlichen
sprachlichen Aufgaben besser abschneiden, er-
weisen sich Manner in rdumlich-visuellen Aufga-
ben als leistungsfahiger. Frauen besitzen einen
empfindsameren Tastsinn und sind fiir feinmecha-
nische Arbeiten weit besser geeignet als Manner.
Auch ihr Geschmackssinn ist feiner als der der
Méanner, die dafir einen empfindlicheren Geruchs-
sinn besitzen. Unter dem Einflud der verschie-
denen Sexualhormone entwickelt sich bereits beim
Embryo das Limbische System des Gehirns, der

" "Sitz der Gefiihle" bei beiden Geschlechtern unter-

schiedlich. Schon von Geburt an erleben Méadchen
und Jungen die Welt anders! Das zeigt sich u.a. ja
auch in den recht verschiedenen Spiel-Interessen,
die nicht durch Erziehung beeinflult wurden (Eibl-
Eibesfeldt). Christa Meves kennzeichnet die auf
unterschiedlichen genetischen, hirnanatomischen
und physiologischen Voraussetzungen beruhen-
den seelisch-geistigen Geschlechterunterschiede
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durch die Feststellung: "Es gehort zum Wesen des
Weiblichen, personbezogen zu sein, wahrend der
Mann mehr sachbezogen ist; erobern, entdecken,
erforschen, expansiv sein, schopferisch gestalten
ist seine Domane. Zum Wesen der Frau gehort
mehr die Welt des Gefihls, der Innerlichkeit, der
Schoénheit, des Sorgens, des Hegens, Pflegens
und Bergens. Das kann sie besser als er...".®) In
der Intelligenzleistung unterscheiden sich weibliche
und mannliche Gehirne nicht, obwohl das mannli-
che, der groReren durchschnittlichen Kérpermasse
entsprechend, auch etwa um 10 % mehr Masse
erreicht.

Eine nicht zu unterschatzende Rolle spielen be-
stimmte konstitutionelle Unterschiede zwischen
den beiden Geschlechtern, die - u.a. - dafir ver-
antwortlich sind, daR bei sportlichen Leistungen
und dementsprechend auch beim Erwerb von
Sportabzeichen an Sportlerinnen weit geringere
Anforderungen gestellt werden als an Sportler
(wogegen Ubrigens m.W. noch niemals von irgend
einer Radikalfeministin Einspruch erhoben wurde!).
So ist die weibliche Lunge im Verhéltnis zum Ge-
samtkorper kleiner als die mannliche, die Atemka-
pazitat mithin geringer. Zusatzlich verringert wird
die Ausnutzbarkeit des Atemsauerstoffes durch die
Tatsache, daRR die Zahl der Erythrozythen pro Ku-
bikmillimeter weiblichen Blutes um eine halbe Mil-
lion (4,5 Mio) unter der des mannlichen (5 Mio)
liegt. Der Anteil der Muskelmasse am Gesamtkor-
pergewicht betragt bei Frauen nur 36 %, bei Man-
nern dagegen 42%. Umgekehrt verhélt es sich mit
dem Fettanteil, der bei Frauen mehr als doppelt so
hoch (28 %) sein kann als bei Méannern (10 %).
Auch die Trainierbarkeit weiblicher Muskeln ist
auffallend geringer als die mannlicher. Hinzu
kommt eine sehr unterschiedliche Hdchstbelast-
barkeit der Knochen. Wahrend ein weiblicher Fe-
murhals im Experiment bei einer Belastung von
506 Kg bricht, ist das bei einem mannlichen erst
bei 815 Kg der Fall. Auch aus diesen Vergleichs-
werten, die noch spezifiziert und erweitert werden
kénnten und die weder durch irgendwelche Um-
welteinflisse verursacht noch, wie die geringere
Trainierbarkeit weiblicher Muskeln beweist, ent-
scheidend beeinfluBbar sind, geht eindeutig her-
vor, dal3 Frauen und Manner keineswegs gleiche
Voraussetzungen fur alle Aufgaben und Leistun-
gen mitbringen und infolgedessen ihre "Rollen" be-
liebig wechseln kénnen U9,

Das Erbe der Vergangenheit

Die erwdhnten konstitutionellen Unterschiede zwi-
schen dem weiblichen und dem méannlichen Kdrper
sind - zumindest auch - das Ergebnis von Ausle-
seprozessen, die Uber einige hunderttausend
Jahre hinweg wirksam waren - wéhrend der ge-
samten Jager-Vergangenheit des Menschenge-
schlechtes. Durch standige Schwangerschaft so-
wie die unerlailiche Betreuung ihrer Kleinkinder an
die heimische Feuerstelle des Fels-Abri gebunden,
waren die Frauen nicht in der Lage, die Manner auf
ihren Jagdziigen zu begleiten und zu unterstitzen.
So konnte bei ihnen die fur das mannliche Ge-
schlecht  entscheidende  Merkmalskombination
nicht herausgebildet werden und die Auslese ten-
dierte im weiblichen Geschlecht in eine génzlich
andere Richtung. Wichtigste, weil fir die Erhaltung
der Art unersetzbare Funktion des weiblichen Or-
ganismus war die Gebarfahigkeit. Ihr sind alle we-




sentlichen weiblichen Korpermerkmale eindeutig
zugeordnet: das breitere, flachere, den Embryo wie
eine bergende Schiissel tragende Becken, das
gréRere, dem sich entwickelnden Kind ausreichend
Raum gewahrende "Bauchfenster" zwischen dem
kirzeren Brustkorb (kleinere Lunge, s.0.) und den
Darmbeinschaufeln und die wohlentwickelte, ge-
nigend Nahrung fir das Neugeborene garantie-
rende Brust. Dem groReren Bauchfenster ent-
spricht eine relativ langere und damit auch beweg-
lichere Lendenwirbelsédule. Kein mannlicher Tanzer
erreicht jemals die Biegsamkeit und Grazie einer
Primaballerina! Es ist diese so geschmeidige Len-
denwirbelséule, die sich fir gewisse gymnastische
Ubungen, wie sie im Madchenturnen seit jeher be-
vorzugt werden, geradezu anbietet. Mit einer
sportunterrichtlichen Indoktrination, die durch ste-
reotype  Bewegungsablaufe (Keulenschwingen
etc.) auf die spatere angebliche Stereotypie des
Hausfrauenlebens vorbereiten soll, wie die Ideolo-
gin U.Scheu freiweg behauptet, hat das alles also
in Wirklichkeit nicht das mindeste zu tun.

Das breitere weibliche Becken bedingt eine stér-
kere Einwartskrimmung der Oberschenkelkno-
chen als beim Mann, damit Knie-und Fuf3gelenke
beider Beine wieder nahe zueinanderriicken. Die
Folge dieser Krimmung ist das als kokette Auffor-
derung zum Hinterherlaufen gedeutete bekannte
GesaRschwenken, das z.B dann ganz besonders
auffallt, wenn eine Frau noch eilends versucht,
einen abfahrenden Omnibus zu erreichen. Nicht
von ungefahr sind die Korperproportionen und
Kdrperformen von Sprinterinnen und Langstrek-
kenlauferinnen mehr mannlich betont.

Auch das bekanntermassen geringere Schmerz-
empfinden der Frauen ist als Anpassung an die
Gebérfunktion zu verstehen, die nun einmal We-
hen mit sich bringt. Bei den jagenden Ménnern
hingegen konnte die Vernachlassigung selbst einer
kleinen Verletzung, die sich entziindete, in freier
Wildbahn nicht nur hinderlich werden, sondern ihre
MiRachtung war unter den sehr rauhen Uberle-
bensbedingungen und dem erbarmungslosen Kon-
kurrenzkampf u.U. sogar tédlich. So sind Méanner
empfindlicher gegen Schmerzen und in dieser Hin-
sicht heute noch das schwéachere Geschlecht.

Die naturliche Auslese der spezifisch weiblichen
Korpermerkmale wurde durch eine geschlechtliche
Zuchtwahl erganzt und gefordert. Die Méanner be-
vorzugten zu einer Zeit, da reichliche Nachkom-

"menschaft erwiinscht war, weil grol3ere Sippen

durch hoéhere Verteidigungs- und Lebenschancen
im Vorteil sind, Frauen mit den erwdhnten, héufige
problemlose Geburten (breite Huiften!) und reichli-
che Nahrungsversorgung der Neugeborenen
(groRer Busen) versprechenden sekundaren Ge-
schlechtsmerkmalen. Ubrigens erklart sich die be-
sondere Wertschéatzung roter Lippen auch aus die-
ser Perspektive. Verraten sie doch eine gesunde,
gute Durchblutung des Korpers, die ebenfalls dem
ersehnten Nachwuchs zugutekommt.

Ganz anders wirkte sich die Selektion beim méann-
lichen Kdrper aus. Um sich unter den rauhen Be-
dingungen des Jager-Alltages, zumal wahrend der
Kélteperioden des Pleistozans, behaupten und am
Leben erhalten zu kdnnen, mufite der Jagerorga-
nismus eine Reihe entscheidender Voraussetzun-
gen erfillen. Wer das Wild mit dem Speer t6dlich
verwunden will, der braucht starke Armmuskeln.
Die fliehende Beute vermag nur einzuholen, wer
lange, kraftige, muskulése Beine und schmale
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Huften besitzt - und er kann sie nach dem Erlegen
nur auf breiten, starken Schultern die oft langen
Strecken bis zum Abri zurticktragen. So ist der Typ
des jenen besonders schwierigen Kampf ums Da-
sein Uberlebenden Jagers der eines bestmoglich
angepalten Wurf-, Lauf-, Sprung-und Tragorga-
nismus. Auch hier wurden die natirlichen Auslese-
prozesse durch eine geschlechtliche Zuchtwahl er-
ganzt. Die Frauen wahlten bevorzugt einen
"Tarzan-Typen" zum Partner, dessen Erschei-
nungsbild nicht allein den vortrefflichen Verteidiger
seiner Familie in einer Umwelt voller Feinde und
Gefahren versprach, sondern dessen so offen-
sichtliche Jager-Eigenschaften zugleich auch fur
alle eine ausreichende Versorgung mit Wild garan-
tierte. Selbst noch in unserer heutigen Industriege-
sellschaft wirkt dieser sportliche Mannertyp ebenso
instinktiv anziehend auf Frauen wie die gebéarfreu-
digen Frauenkdrpermerkmale auf Mé&nner, obwohl
inzwischen der Nachwuchs ja durchaus nicht mehr
so erwinscht ist, wie das noch wahrend der Eiszeit
der Fall war. Seit alters her wurden diese Zunei-
gung beim anderen Geschlecht auslésenden
Merkmale durch die Mode geschickt Ubertrieben.
Schon die Damen im alten Knossos auf Kreta be-
tonte sie um die Mitte des zweiten Jahrtausends
v.Chr. durch in der Huftregion weit ausladende
Rocke und Hochschniiren der Briste. Die Méanner
tduschten durch aufwendigen Halsschmuck brei-
tere Schultern, durch enge Lendenticher langere
Beine vor. Krinolinen, Reifrocke, Petticoats, eng
geschnirte Taillen, mehr oder weniger ausgefit-
terte Bustenhalter halfen zu unterschiedlichen
Zeiten, die natlrlichen Ausléser zu verstarken.
Wattierungen der Sakkos verbreiterten scheinbar
die Mannerschultern, und die Reklame fir Schuhe
mit Spezialsohlen, die bei Kleinwiichsigen langere
Jagerbeine vortduschen, verspricht ein GroRRer-
werden um volle 7-10 Zentimeter "in wenigen Se-
kunden" .

Folgen der Verhaltens-Selek-
tion

Derart unterschiedliche Geschlechter-Rollen wéah-
rend aul3erordentlich langer, entscheidender Pha-
sen unserer Vor- und Friihgeschichte bedingten
selbstverstandlich auch ausgeprégte Verschieden-
heit im Empfinden wie Verhalten. So muR3ten die
Jager einer Horde einander unbedingt vertrauen
und sich auf ihre gegenseitigen Absprachen ver-
lassen kénnen, weil sie bei ihrer so gefahrlichen
Lebensweise auf Gedeih und Verderb aufeinander
angewiesen waren. Der Psychotherapeut und Gy-
nakologe Eberhard Schaetzing betont, daf’ die
Wertwelt des Mannes planvolle Ordnung, Siche-
rung durch Vertrdge und feste Abmachungen
kennzeichnen. Der Mann glaubt an Eide und ist
Vertrauensbriichen gegeniber besonders emp-
findlich. "Seine Welt bricht zusammen, wenn er
sich nicht mehr darauf verlassen kann, was ge-
stern beteuert worden ist".“? Tatsachlich begehen
weit mehr junge Manner Selbstmord aus ent-
tduschter Liebe, als Madchen und junge Frauen.
Von der Natur der Frau meint Schaetzing, es ent-
spreche ihr nicht sich festzulegen. Sie sei kein
entweder-oder-Wesen und weiche Entscheidungen
moglichst aus, indem sie instinktiv versuche, Zeit
zu gewinnen. "Das geschickte Ausweichen gehort
zu den natiurlichen und notwendigen Waffen des




schwachen Geschlechts, solange der Mann die
Welt ordnet".*? Schon Goethe meinte in seinem
Roman Wilhelm Meisters Wanderjahre: "Alle Ge-
setze sind von Alten und Mannern gemacht. Junge
und Weiber wollen die Ausnahme, Alte die Re-
gel"*®) Es muR wohl eine ganz entsprechende
Lebenserfahrung gewesen sein, die Giovanni Gua-
reschi zu dem bemerkenswerten Satz veranlaf3te:
"Frauen sind ein Fluch in der Politik". An bestati-
genden Beispielen ist unsere Zeit ja nicht gerade
arm. Manner sind noch immer die alten Jéager.
Nicht nur, dal} bezeichnenderweise alle unsere
Spiele ausgesprochene Jagdspiele sind - vom
Mensch argere dich nicht Uber Skat bis hin zu
Schach, Tennis, Golf usw. Stets kommt es ja dar-
auf an, schneller, gewitzter, reaktionsfreudiger zu
sein als der Gegner, ihn einzuholen, zu Uberlisten,
zu eliminieren, durch Gefangensetzen oder ein
Matt wehrlos zu machen. Das vollkommenste Ja-
gerspiel erfreut sich denn auch der weltweit grof3-
ten Beliebtheit: der FuRBball. In hartem Konkurrenz-
kampf stehen sich zwei Jagerhorden gegeniber
und versuchen, das Wild - den Ball - in die wohl-
vorbereitete Falle, das Tor, zu jagen. Heute noch
schleudern tobende Fans Bierflaschen, Coladosen
etc. von den Rangen aufs Spielfeld und schwen-
ken brillend ihre bunten Vereinsfahnen. Vor Jahr-
tausenden verhielten sich die Jagdgenossen ganz
genau so, wenn sie durch Steinwirfe, lautes Ge-
schrei und Schwenken von Tierfellen das zusam-
mengetriebene Wild gemeinsam in die gut getarnte
Falle trieben oder aber, wie am berihmten Felsen
von Solutrée bei Macon vor zwanzigtausend Jah-
ren, ganze Herden von Przewalskipferden uber
einen todlichen Felsabsturz scheuchten. Den die
Tiere in Panik versetzenden brennenden Kienfac-
keln, die unsere Ahnen ebenfalls nach ihnen
schleuderten, entsprechen heutzutage die Feuer-
werksraketen Ubermitiger Ful3ballfans.

Auch das - vorwiegend von Mannern! - auf Fern-
straBen und Autobahnen veranstaltete Auto-Jagen,
das nicht-vertragen-Kénnen, von einem anderen,
evtl sogar kleineren, mithin schwéacheren Wagen
Uberholt zu werden, das beschleunigte Nachsetzen
mit aufbrillendem Motor, unverantwortliche Dran-
geln usw. ist ein unheilvolles Erbe unserer langen
Jagervergangenheit. Die Frauen beteiligten sich
aus bereits genannten Grinden nie an den Jagd-
zigen der Manner. Alle Erzahlungen von Amazo-
nen sind reine Phantasieprodukte. Dennoch war
der Beitrag, den sie zur Erndhrung der Sippe
beisteuerten, entgegen frilheren Vermutungen
kaum weniger wichtig als die Wild-Ausbeute der
Manner. In der Umgebung ihres Abri sammelten
sie Nusse, Beeren, Wildgemise, el3bare Wurzeln
und Pilze. Nichts entging ihrem scharfen, allzeit
wachsam suchenden Blick. Und perfekte Sammle-
rinnen sind die Frauen bis heute geblieben! Gewil3,
auch Manner packt die Sammelleidenschaft, auch
wenn sie inzwischen auf andere Objekte gerichtet
ist - auf Briefmarken beispielsweise oder, ganz
modern, Telefonkartchen. Unbestritten jedoch ist,
daf3, prozentual gesehen, wesentlich mehr Frauen
als Méanner beim Diebstahl in Selbstbedienungsla-
den und Kaufh@usern erwischt werden. Oft handelt
es sich um Dinge, die sie gar nicht brauchen. Aber
sie kdnnen offenbar einer derart massiven Versu-
chung, zu sammeln, einzuheimsen, mitzunehmen,
instinktiv nicht widerstehen. Dal} diese urspring-
lich lebens-und familienerhaltende Tugend, heute
allerdings nur noch eine Schwéche, tatséchlich mit
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dem weiblichen Geschlechtshormon in engstem
Zusammenhang steht, beweist die auffallende
Haufung derartiger Diebstahle wahrend der pra-
menstruellen Phase des Zyklus. Einsichtige Rich-
ter haben denn auch in dieser hormonellen Verfih-
rung und Auslosung einen strafmildernden Um-
stand anerkannt (E. Schaetzing).

Im Einklang mit der Schop-

fungsordnung

Der biologisch-naturwissenschaftlichen Erkenntnis
von einer genetisch bedingten Bestimmung des
Menschen, Frau oder Mann zu sein und nicht eine
beliebig, durch Erziehung oder Umwelteinflisse
jederzeit nach Belieben machbare "Rolle" zu spie-
len, entspricht das biblische Menschenbild. In Gen
1/26-27 heilt es: Und Gott sprach "Lasset Uns
Menschen machen als Unser Bild nach Unserem
Gleichnis...". Und Gott schuf den Menschen als
sein Bild. Als Gottes Bild schuf Er ihn. Er schuf sie
als Mann und als Weib. Genesis 2/18 betont die-
sen Unterschied der Geschlechter, der sie gegen-
seitiger Erganzung bediirftig macht, als von Anbe-
ginn an gegeben: "Nicht gut ist, dal der Mensch
allein sei; Ich will ihm eine Gehilfin schaffen...".
Anatomisch, physiologisch und psychisch ergén-
zen sich beide Geschlechter in vollkommener
Weise zu dem "Bild" vom Menschen und ihre Be-
stimmung, die bei der Austreibung aus dem Para-
dies genannt wird, ist eindeutig geschlechtsbezo-
gen. "In Muhe sollst du Kinder gebaren" spricht
Gott zu Eva, und Adam verheif3t Er: "Im SchweilRe
deines Angesichts wirst du dein Brot verzehren"
(Gen 2/16-19).

Wenn sich heute die emanzipierte Frau als eine
Karikatur des eigenen Geschlechts selbst zur
"Mé&nnin" degradiert, darf man zu Recht von einer
Umkehr, einer wahren Perversion jeder naturli-
chen, eben der Schdpfungsordnung sprechen. Mit
dem sogenannten Recht auf Abtreibung, dem Ver-
zicht auf Mutterschaft - und sei es um den unwi-
derruflichen Preis einer Sterilisation - berauben
sich diese durch eine diabolische Ideologie Ver-
fuhrten gerade ihres Selbstwertes, jener schon
biologisch bedingten Vorrangstellung, die den
Frauen dereinst eine geradezu gottliche Verehrung
zuteilwerden lie3. Zahlreiche Frauenfigirchen aus
dem Paléolithikum und Darstellungen von Frucht-
barkeitsgoéttinnen in neolithischen Megalithgrébern
beweisen eindrucksvoll die Vorrangstellung des
weiblichen Geschlechts bereits in prahistorischer
Zeit. Die Frauen genossen, weil nur sie allein Kin-
der gebéaren konnten und dadurch das Menschen-
geschlecht sichtbar erhalten, schon zur Zeit der
Cro-Magnon-Jager besondere Hochachtung. In ih-
rer Fruchtbarkeit verehrten unsere Ahnen die gott-
liche Schopferkraft, lange bevor sie von der Teil-
habe des Mannes als Vater etwas ahnen konnten.
Wer die Frau also in ihrem Mensch sein treffen und
erniedrigen will, der muR3 sie ihrer Wirde als Mutter
berauben, wie das durch die sozialistische Errun-
genschaft der Abtreibungsfreigabe geschieht.

Was Otto v. Bismarck einmal sagte, sollte gerade
in unseren Tagen wieder zum Nachdenken
veranlassen, damit ideologische Perversionen als
das, was sie wirklich sind, klar erkannt werden:
"Eine Frau, die ihren Kinderwagen schiebt, darf
zum Sieger von Sedan und zum Dichter des Faust
sagen: bitte gehen Sie mir aus dem Weg!"
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Fur wen leistet der Arzt
seinen Eid?

aus Osterreichische Arzte-Zeitung 9/92

A

P P
Die hochste Instanz  von Gottfried Roth *)

Der Hippokratische Eid findet gegenwartig bei be-
sonderen Situationen Verwendung: im Rahmen
der Promotionsfeierlichkeiten wird er erwahnt oder
zitiert; bei Festvortragen in arztlichen Kreisen wird
auf seine Verbindlichkeit hingewiesen, aber auch
im Falle groblichen Fehlverhaltens eines Arztes.
Wurde der antike Text aber wirklich beschworen?

Seit Jahrhunderten aber haben die medizinischen
Fakultaten eigene Gel6bnisformeln in Verwen-
dung, die mit manchen Modifikationen bis zum
heutigen Tag lebendig geblieben sind. In Oster-
reich gibt es eine kontinuierliche Tradition eines
Promotionsgeltbnisses, das mit den Pflichten ge-
genliber dem menschlichen Leben (Strafgesetz)
und den Pflichten gegenuber dem Patienten und
den Kollegen (Arztegesetz) eine abgerundete Ko-
difizierung der &rztlichen Ethik ergibt.

Es ist nun auRerordentlich bemerkenswert, dald
diese Arztegeldbnisse - Hippokratischer Eid als
Oberbegriff- insbesondere was ihre Praambeln und
SchluZformeln betrifft, einem Wandel unterworfen
sind, der sich aus politischen Verédnderungen er-
gibt.

Wenn nur das 20. Jahrhundert bertcksichtigt wird,
so gibt es eine Anzahl von Modifikationen, die den
Jungarzt in eine staatlich reglementierte Pflicht
nehmen. Es sind weniger die arztethischen Kon-
stanten, die verandert werden: allgemeine Hilfsbe-
reitschaft, Schutz des menschlichen Lebens, Ver-
bot von Abtreibung, Schweigepflicht u.a.m. werden
im wesentlichen als unverénderliche Pflichten an-
gesehen - Ausnahmen gibt es aufgrund von Son-
derregelungen (Fristenldsung, Strafverfahren),
aber die Instanz, vor welcher ein pflichtbewul3tes
arztliches Leben und Handeln gelobt wird, &ndert
sich immer wieder.

Einige Beispiele mdgen sowohl den Wandel in der
ersten Halfte des 20. Jahrhunderts wie in der jung-
sten Vergangenheit dokumentieren.

Das Promotionsgelébnis der Medizinischen Fa-
kultdét Moskau (1889) entspricht hippokratischen

*) Prof. Dr. Gottfried Roth, Facharzt fir Neurologie und
Psychologie, ist Professor fiir Pastoralmedizin.

Normen hinsichtlich der Pflichten gegeniber den
Patienten, der Fortbildung und der Kollegialitat.
1917 wird dieser Text abgeschafft, 1961 ein ahnli-
cher Geldbnistext wie 1889 probeweise, 1971 mit
wenigen Modifikationen endgultig wieder einge-
fhrt und die arztliche Verpflichtung vor dem "Volk,
der Kommunistischen Partei und dem 502|allst|-
schen Staat" besonders betont.

Die Modifikation des ungarischen Promotions-
geldbnisses ist besonders kennzeichnend fir den
geistesgeschichtlichen Wandel aufgrund der politi-
schen Veranderungen.

1891 und 1910 begann der ganz hippokratisch ge-
haltene Text mit den Worten "Ich schwére und ge-
lobe bei dem lebendigen Gott" und endete mit der
Formel: So wahr mir Gott helfe. 1967 begann das
Promotionsgeldbnis ~ mit  einer  verénderten
Praambel: "Ich schwére, dalR ich der Verfassung
der Ungarischen Volksrepublik und der arbeiten-
den Bevdlkerung treu sein werde..." Gewil3 ist die-
ser Satz heute nicht mehr in Verwendung.

An der Prager Universitat wurde 1829 ein Promoti-
onstext in lateinischer Sprache gelobt. "Ego N.N.
spondeo et juro Deo omnipotentis ... Sic me Deus
adjuvet”, waren die Rahmensatze. Von 1918 bis
1939 (1954) war ein anderes arztethisches For-
mular Ublich, und zwar in tschechischer Sprache;
ab 1966 wurde wieder die lateinische Sprache
verwendet. 1989 heil3t es noch: Spondebitis igitur
Rei publicae Bohemoslavacae socialisticae eius-
que populo atque Universitati Carolinae. 1990 ist
die Nennung der sozialistischen Republik geléscht
und die Universitat alleinige Instanz.

Die republikanischen Texte haben groRe Ahnlich-
keit mit den Osterreichischen Texten zu der Zeit
der gemeinsamen Gesetzgebung, wie ein Ver-
gleich der Geltbnisformulare des letzten Jahrhun-
derts zeigt.

In der ehemaligen DDR war zunéchst kein Gel6b-
nis Ublich oder die Genfer Deklaration (1948). 1976
wurde ein einheitliches Arztegeldbnis vorgeschrie-
ben, das mit folgenden Worten begann: "In hoher
Verpflichtung gegeniiber der sozialistischen Ge-
sellschaft, ... eng verbunden mit der Deutschen
Demokratischen Republik, meinem Vaterland ...".
Auch diese Prdambel hat naturlich ihre Giiltigkeit
verloren.

Geschlossene historische Abfolgen der Promoti-
onstexte haben sich eher selten archivalisch er-
halten; aber es geht bei diesen geistesgeschichtli-
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chen Uberlegungen um die groRe Linie; interes-
sant ist auch die jeweils tradierte Latinitat der
Texte, was auch vom Sprachlichen her den
abendlandischen Charakter dieses akademischen
Brauches verdeutlicht.

Die Entwicklung ging weiter und hat manche inhu-
mane Version getilgt. Freilich, wo es Gebote und
Verbote gibt, existieren auch Grauzonen und Dun-
kelziffern. Aber die subjektive Verbindlichkeit des
Hippokratischen Eides, der in seiner urspringli-
chen Fassung im 20. Jahrhundert kaum einmal of-
fiziell beschworen wurde, begrindet eine leben-
dige arztethische Haltung und Gesinnung.

Die wenigen Beispiele zeigen deutlich, wie sehr
politische Verédnderungen die Praambeln und

SchluRformeln der arztlichen Eide und Geltbnisse
beeinflussen und einen Wandel verursachen:

Die verpflichtende Instanz ist Gott, der Kaiser, das
Vaterland, die Universitat, die Gesellschaft - je
nach den in den einzelnen Staaten offiziell domi-
nierenden Regierungsformen und Weltanschauun-
gen; die arztethischen Konstanten (grundsatzliche
Hilfsbereitschaft, Schutz des menschlichen Le-
bens, Achtung des Patienten, Treue zur eigenen
Schule, Kollegialitdt in Praxis und Forschung,
Pflicht zur Fortbildung) bleiben im wesentlichen le-
bendig, expressis verbis oder mehr summarisch
genannt. Der Sinngehalt der Promotionstexte ent-
spricht dem antiken Hippokratischen Eid.
i

A Amge—— g

Die monotheistischen
Praambeln und Schluf3for-
meln in den arztlichen
Eiden

Gottfried Roth (Wien)

Uber den inneren Zusammenhang von
arztlicher Ethik und therapeutischem
Personalismus

In den arztethischen Eiden und Geltbnissen, meist
mit dem Oberbegriff des Hippokratischen Eides
bezeichnet, finden sich durch die Jahrhunderte im
Christentum, im Islam und im Judentum
monotheistische Formulierungen - sic me Deus
adjuvet -. Dies ist aus mehreren Grinden fur die
Fundierung der christlichen Ethik in Medizin und
Arzttum héchst bedeutsam.

Ein fruhes Beispiel fir den spezifischen Typus
einer monotheistischen Prdambel findet sich bei
Asaph Judaus, ein Text in einem hebréischen
Codex (Staatsbibliothek Muinchen) aus dem 7.
Jahrhundert nach Christus, in dem im Namen des
hochsten Gottes, des Schopfers des Himmels und
der Erde, die Lauterkeit arztlichen Handelns zu
beschworen ist'. Der zweite Text ist ein
islamisches Eidesformular, und zwar die arabische
Fassung des Hippokratischen Eides von Ibn Abi
Usaibi (1203-1273). Sie beginnt mit Gott, fugt aber
dann Asklepios und alle Heiligen Gottes hinzu?.

Ich schwore bei Gott, dem Herrn des Lebens und
des Todes, dem Geber der Gesundheit und
Schopfer der Heilung und jeglicher Kur, und ich
schwore bei Asklepios, und ich schwére bei allen
Heiligen Gottes, den maénnlichen und den
weiblichen, und rufe sie alle als Zeugen dafir an,
dal ich diesen Eid und diese Bedingung erfillen
werde.

In einer vatikanischen Handschrift® findet sich eine
christiche Version des alten Arzteeides, in
griechischer Sprache und in Kreuzesform
geschrieben, die mit folgenden Worten beginnt:
"Hochgelobt sei Gott, der Vater unseres Herrn
Jesus Christus, hochgelobt fir immer und auf
ewig, auf dal ich meiner Pflicht nicht untreu
werde."
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Dann folgt der bekannte antike Text. 1531 muf3ten
die Arzte im papstlichen Rom schwéren, den
Hippokratischen Eid zu befolgen®.

In den Statuten der medizinischen Fakultét Trier
(1473-1798) findet sich folgender Beginn im Eid
aus dem Jahr 1706:

Ego N. N.... in conspectu Dei et Beatae Virginis
Mariae omnium beatorum caelitum juro ...

Und das Ende desselben Textes lautet:

.. sic me Deus adjuvet, et sanete eius Evangella
in principium erat Verbum et Deus erat Verbum®.

1721 endet ein Wiener Eidestext mit der Anrufung
des dreieinigen Gottes, der Unbefleckten Jungfrau
Mariens, der Heiligen Cosmas und Damianus und
schlie3lich mit den Worten:

in nominae Patris et Filii et Spiritus Sancti. Amen®.
Aus dem 20. Jahrhundert kénnen nun folgende
Texte angefuhrt werden.

Der Staat Israel kennt ein feierliches Gel6bnis fur
die Kandidaten der Medizin, in dem praktisch alle
Teile des Hippokratischen Eides eingefligt sind
und das mit dem Wunsch des Promotors schlief3t:
Moge es Gott geben, daB Euer Werk gedeihe zum
Wohl der Medizin in Israel’.

Der islamische Text von 1981 beginnt wieder mit
Gott, dem GroR3en, den es in der Ausibung des
arztlichen Berufes zu ehren gilt.

Ich schwore bei Gott dem GroR3en:

Gott zu ehren in der Ausiibung meines Berufes

.. immer ein Instrument der Gnade Gottes zu sein
und meine medizinische Hilfe auf nah und fern,
Tugendhafte und Sinder, Freund und Feind zu
erstrecken;

. privat und 6ffentlich meinen Glauben zu leben
und alles zu vermeiden, was mich in den Augen
Gottes, seiner Apostel und meiner Mitglaubigen
brandmarken konnte®.

Der Arzt versteht sich als ein Instrument der
Gnade Gottes, gleichsinnig mit dem Text aus dem
Alten Testament, denn im 38. Kapitel des Buches
Sirach heil3t es:

Denn der Arzt betet zu Gott, er moge ihm die

Untersuchung gelingen lassen und die Heilung zur
Erhaltung des Lebens.

Der Arzt ist von Gott geschaffen.

Pius XII. spricht hinsichtlich eines internationalen
arztlichen Amtseides: "Der Eid ware ein
personliches Bekenntnis zu den Grundlagen der
arztlichen Ethik und gleichzeitig Mahnung und Halt




fur deren Beobachtung. Geben Sie diesem Eid
oder vielmehr lassen Sie ihm, was ihm seiner
Natur nach zukommt: den religidsen Sinn einer
Versicherung, ausgesprochen vor der hdéchsten
Autoritdst des  Schopfers, von dem lhre
Forderungen die Ietzthch bindende Kraft und die
héchste Weihe erhalten."

Zur Zielsetzung arztethischer Verpflichtung hat
auch Papst Johannes Paul Il. den Hippokratischen
Eid und die Genfer Deklaration als brauchbare
Kodifizierung zitiert.*°

Max.-P. Engelmeier hat im christlichen Kulturkreis
folgenden Text verfalit:

Bei allem, was mir heilig ist, - ich gelobe:

Meinen &rztlichen Dienst will ich verrichten in
Dankbarkeit und in Respekt vor denen, die mir
durch Wort und Tat Vorbild waren. Wie sie will ich
kollegiale Solidaritat achten, verteidigen und
weitergeben.

Meine Kranken werde ich ohne Unterschied ihres
Standes und ihres Vermdgens behandeln so gut
ich kann und sie dabei schiltzen vor allem, was
ihnen Schande oder Unrecht zufiigen kénnte.

Alle Kraft und allen EinfluR will ich einsetzen, um
meinen Mitmenschen ein gesundes Leben, zu
ermoglichen in einer gerechten Gesellschaft und in
einer menschenwirdigen Welt.

Mord oder Beihilfe zum Mord werde ich unter
keinen Umsténden veriiben. Es sollen mich dazu
weder Versprechungen noch Drohungen, noch
Bitten  verleiten. Auch das ungeborene
menschliche Leben will ich achten und schiitzen
wie die Gesundheit seiner Mutter. - Zu jeder Zeit
werde ich mich mit allen Kréften bemuhen, ein
Leben zu fuhren, das meinen Rat glaubwirdig
macht und dem &rztlichen Dienst in der
Gemeinschaft Vertrauen gewmnt

So wahr mir Gott helfe.™*

Weitere Beispiele aus der Medizingeschichte:
Der Eid fir die k.k. Feldarzte beginnt:

Die werden einen Eid zu Gott dem Allméachtigen
schwaren...

In Budapest wurde 1891 den Medizinstudenten am
Ende ihres Studiums ein Eid vorgeschrieben, der
folgendermafen beginnt:

Ich N.N. schwore auf den lebendigen Gott und
gelobe...

1829 war an der Prager Universitat folgender Text
vorgeschrieben: Ego N.N. spondeo et juro Dei
omnipotenti - beginnend, und endend mit den
Worten: Sic me Deus adjuvet. Amen.!

Gemalf einer Umfrage 1962 schwoéren im Namen
Gottes folgende medizinische Fakultaten:
Tucuman (Argentinien): Jurais por Dios ...

Sucre (Bolivien): Jurais por Dios, estos Santos
Evangelios.

Halifax (Kanada): | solemnly affirm in the presence
of almighty god... So help me god to keep this
pledge.

Montreal (Kanada): | ... promise before almighty
god, the searcher of the hearts. So help me god.
Ottawa (Kanada): | solemnly affirm in the presence
of almighty god, the searcher of hearts and the
Master of all sciences.

Laval (Kanada):... so help me god.

Bogota (Kolumbien): Jura usted ante Dios.

San José (Kostarika): Por Dios.

Alexandrien (Agypten): | swear by almighty god.
Lille (Frankreich): En présence de Dieu.

Marseille (Frankreich): Je promets et je jure, au
nom de I'Etre supreme.

e
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Montpellier (Frankreich): Je promets et je jure, au
nom de I'Etre supreme.

Strasbourg (Frankreich): Je promets et je jure, au
nom de I'Etre supreme.

Toulouse (Frankreich): Sur ma conscience, devant
Dieu.

Bonn (Deutschland):
wahr mir Gott helfe.
Beirut (Libanon): Devant Dieu ...

Nijmegen (Niederlande): zo waarlike helpe mij god
almachtig.

Panama (Panama): Juro ante Dios por Apolo el
Medico . . .

Lima (Peru): Por Dios ...

Manila (Philippinen): So help me god.

Edinburgh (Schottland): | solemnly promise before
God, the searcher of hearts.

Washington (USA): Georgetown University: ...
solemnly promise to God almighty.

Miami (USA): | do promise in the presence of a
Holy God ... searcher of hearts.

Chicago (USA): Before god, my creator and
creator of my fellowmen.

St. Louis (USA):... upon my honor and before god,
| freely make these promises.

Oklahoma (USA) | ... do promise in the presence
of a Holy God.*

Ich schwore das alles, so

In diesem derart eingefigten Monotheismus
Uberschreitet arztliche Ethik den Bereich der
christlichen  Konfessionen und erreicht als
Humanwissenschaft einen groRBeren, andere
monotheistische Religionen umfassenden
Gultigkeitsbereich, das heif3t, der
Wissenschaftscharakter ist ein umgreifenderer, als
er sonst bei einer rein christlich orientierten
Wissenschaft, etwa der Moraltheologie, gegeben
ware.

In diesem ersten Teil wurde zusammengefal3t, daf}
in den Kulturbereichen der monotheistischen
Religionen immer wieder und mancherorts eine
religiés begrindete arztethische Verpflichtung
tradiert wurde: Der Arzt intendierte und intendiert
mit seinem juro ante Deum den Herrn Uber
Gesundheit und Krankheit, den Herrn Uber Leben
und Tod.

Freilich wurde und wird diese monotheistisch
gepragte Hochform arztethischer
Verantwortlichkeit in Zeiten sakularisierter Medizin
nicht verwirklicht; das muf3 wohl vermerkt werden.
Im Bereich ethischer Verpflichtungen, bei allen
Geboten und Gesetzen gibt es hinsichtlich der
Einhaltung bzw. Ubertretung Grauzonen und
Dunkelrdume, doch sprechen Ausnahmen niemals
gegen das Prinzip. Es mag heute mitunter schwer
sein, eine Auffassung gegen den Zeitgeist zu
vertreten; dennoch wissen wir - aus Geschichte
und Geistesgeschichte -, daR nicht der heutige
Mensch die Jahrhunderte Uberdauern wird, wohl
aber eme gut begriindete und bewahrte &arztliche
Ethik.*

Die einzelnen monotheistischen Religionen stehen

nicht isoliert zueinander, sie zeigen in ihrer
Entstehung manche Gemeinsamkeiten; folgerichtig
konnten  sich  auch in den  einzelnen
Traditionsstromungen Querverbindungen
ausbilden.

Jenseits aller ungeklarter Fragen (ber Asaph
Judadus und seine Schriften hat S. Pines

Beziehungen in den Texten gefunden, einerseits
zum Hippokratischen Eid, andererseits zur




Didache. Er findet Analogien zwischen dem
hebréaischen Text und dem Hippokratischen Eid,
wenn auch nicht expressis verbis monotheistischer
Pragung, so doch personalistischer Art. Mdgen
auch manche altphilologische Autoren einen
Einflu@ der Pythagorder auf den Verfasser des
Hippokratischen Eides negieren, so zeigt doch die
pythagordische Ethik Analogien zur christlichen
Ethik, und diese sprechen fur eine innere
Verbindung zwischen altgriechischen, hebraischen
und christlichen Menschenbildern und sittlicher
Verpflichtung.™

Im zweiten Teil geht es nun um die Interpretation
der monotheistischen Praambeln; es zeigt sich
eine vertikale Richtung des Versprechens und eine
horizontale Richtung.

Der Arzt ruft Gott als Zeugen, er tritt in Verbindung
mit Gott, von Person zu Person. Das menschliche
Ich intendiert eine lebendige, verpflichtende
Beziehung mit dem géttlichen Du. Der Arzt begreift
sich als einen Gesandten Gottes, des Herrn tber
Leben und Tod, des Herrn Uber Gesundheit,
Krankheit und Gesundung, von dem Heilung und
Heil ausgehen. Es ist dies die vertikale Beziehung
eines therapeutischen Personalismus. Gott ist
Zeuge personalen Geschehens, er vermittelt
dieses personale Geschehen des Heilens, das von
ihm ausgeht und letztlich Heil begrindet. In Jesus
Christus ist der gottliche Arzt dem menschlichen
Arzt nahe, das Leitbild des Christus medicus ist
biblischen Ursprungs und 4Bt sich Uber die
patristischen Schriften  weiterverfolgen  zu
Hildegard von Bingen, zu Paracelsus, weiter zu
Papst Pius XIl., Papst Paul VI. und Papst
Johannes Paul Il., besonders in den Schriften
Salvifici doloris (1984) und Dolentium hominum
(1985). All diese Schriften begrinden einen
theologischen und therapeutischen Personalismus
in der Medizin.'®'" Dieser wurde seit langem in
den pastoralmedizinischen Lehrbichern und
Publikationen tradiert und findet nun auch in der
theologisch orientierten Medizinphilosophie ihren
Niederschlag.

Mit diesem vertikal begriindeten Personalismus in
der theoretischen Medizin, im praktischen Arzttum
ist  notwendig eine horizontale personale
Beziehung mitbegriindet, die heilsame Beziehung
des Arztes zum gesunden und zum kranken
Menschen, auch zum sterbenden Menschen;
gewil3, in der somatischen Dimension des ganzen
Menschen ergeben sich objektive Krankheiten,
Stérungen vorher gegebener Ordnungen, die die
biologische Basis fur das Leben eines Menschen
darstellen, Krankheit aber ist objektive Krankheit
und subjektives Kranksein zusammen; in der
ganzheitlich gedachten Medizin, die zeitlich weit
zurtickreicht und nicht erst in unserer Gegenwart
erfunden wurde, gibt es nicht Krankheit als
absolutum, sondern den kranken Menschen, der
vom Arzt Hilfe erwartet, zwei Personen gehen
aufeinander zu - in der Situation von Not und Hilfe,
von Krankheit und Therapie.

Wesen und Grenzen der Kunst des Heilens zeigen
den Charakter der Humanmedizin als
unabdingbaren, unverzichtbaren Bestandteil
abendlandischer und morgenlandischer Wertnorm,
die sich in den monotheistischen Praambeln und
SchluRformeln der arztlichen Eide und Geldbnisse
verdichtet, in der Verantwortung des juro ante
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Deum, was in den vielen Jahrhunderten der
Medizin, trotz manchen regiondren Verblassens,
trotz manchen temporaren Zuricktretens, in den
Kulturbereichen der monotheistischen Religionen
lebendig blieb, von den Arzten beschworen, (iber
die notwendige naturwissenschaftliche Medizin
hinaus dem kranken Menschen eine
personalistisch akzentuierte Kunst des Heilens
verbirgte.

Der hohe Status monotheistisch gepragter
arztethischer Verantwortung steht nicht isoliert in
der Geistesgeschichte der Medizin. Schon in den
Epochen sakularisierter Medizin entwickelte sich
allméahlich in der Medizinphilosophie wieder ein
Menschenbild, das sich ohne Schwierigkeiten in
die monotheistisch  gepragten arztethischen
Verpflichtungen einfiigen Iaft. |

Mit dieser monotheistischen Verfasstheit
medizinischer Sicht und arztlichen Handelns wird
der personale Charakter von Medizin und Arzttum
unabdingbar begriindet, an Stelle von gefahrdeter
Gesundheit oder lebensgefahrlicher Krankheit ist
es der gesunde oder der kranke Mensch, der zur
prophylaktisch oder therapeutisch orientierten
Bezugsperson fur den Arzt wird, und schlie3lich
wird solcherart Verstandnis von Gottes- und
Menschenbild der irrationalen Deutung entzogen
und der supranaturalen Dimension zugeordnet,
rechtens, weil die gottlichen Geheimnisse, die
Gottebenbildlichkeit des  Menschen  unserer
Vernunft nicht wegen ihrer Dunkelheit an sich,
sondern wegen ihrer lebendigen Lichtfulle
unbegreiflich sind,*® was nicht heiRen sollte, daR
es nichts Irrationales im Menschen gebe; aber die
spirituelle  Dimension kann nicht irrationaler Art
sein.

Diese Sicht begrindet einen therapeutischen
Personalismus. In der Personalitit des Menschen
ist seine Wurde begriindet, und diese verlangt
nach der Verwirklichung &rztlicher Ethik.

Die bisherigen Erwadgungen zeigen einen inneren
Zusammenhang zwischen &rztlicher Ethik und
therapeutischem Personalismus. In der
Humanmedizin kann sich arztliche Ethik nicht
anders verwirklichen als aufgrund personaler
Relationen zwischen Arzt und kranken Menschen,
aufgrund einer personal begrindeten
Verantwortung; und der therapeutische
Personalismus intendiert von vornherein den
kranken Menschen und nicht die aktuelle
Krankheit, die, wenn primar somatisch bedingt,
zweifelsohne einer medikamentdsen Behandlung
oder/und chirurgischer Eingriffe bedarf. Aber nicht
nur die Psychopharmakotherapie muf3 von
Psychotherapie begleitet sein, sondern jegliche
Therapie mul3 den Charakter mitmenschlicher,
personal gepragter Hilfe haben.

In den monotheistischen  Prdambeln  und
Schlu3formeln arztlicher Eide ruft der Arzt Gott als
Zeugen seines rechten &rztlichen Tuns an; er
begreift sich als einen Beauftragten Gottes, des
Herrn Uber Leben und Tod, uber Gesundheit,
Krankheit und Gesundung, von dem Heilung und
Heil ausgehen. In Jesus Christus ist der géttliche
Arzt dem menschlichen Arzt hilfreich und heilsam
nahe.
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Abtreibung

Artikel fur: Ev. Lexikon fur Theologie und Ge-
meinde

von Dr. Werner Neuer

Unter Abtreibung versteht man die vorsétzliche
Totung der Leibesfrucht vor der Geburt. Der haufig
verwendete Begriff "Schwangerschaftsabbruch”
verdunkelt den Sachverhalt, da3 Abtreibung nicht
nur einen physiogischen Zustand der Frau beendet
(dies geschieht auch durch einen Kaiserschnitt),
sondern selbstédndiges menschliches Leben
vernichtet. Noch problematischer ist der Begriff
"Schwangerschaftsunterbrechung”, da er sowohl
die Totungshandlung als auch deren definitiven
Charakter verhillt. Aber auch der Begriff Abtrei-
bung, der die gewaltsame Austreibung des Kindes
aus der schitzenden Gebarmutter umschreibt, ist
nicht befriedigend, da auch er undeutlich 1aR3t, daf}
es sich hierbei um T6tung menschlichen Lebens
handelt.

Die ethische Bewertung der Abtreibung hangt
entscheidend davon ab, welchen Status man dem
vorgeburtlichen Leben zuerkennt. Vollig unstrittig
ist, dal® durch die Empfangnis (Vereinigung von Ei-
und Samenzelle) ein biologisch eigensténdiges
Lebewesen entsteht, so dal3 Abtreibung in jedem
Falle einen Toétungsakt darstellt. Bestritten wurde
und wird allerdings immer wieder, dal mit der
Befruchtung bereits menschlich-personales Leben
vorliegt: In der mittelalterlichen Theologie wurde
z.B. unter dem EinfluR des Aristoteles uberwie-
gend die Theorie der Sukzessivbeseelung vertre-
ten, nach welcher dem mannlichen Embryo erst
am 40., dem weiblichen am 80. Tag der vorge-
burtlichen Entwicklung die Geistseele hinzugefiigt
wird, die ihn zum Menschen macht. Diese schon
im Mittelalter (z.B. von Albertus Magnus) kritisierte

Auffassung entbehrt ebenso jeder Grundlage wie
das von dem Biologen Ernst Haeckel 1866 formu-
lierte "biogenetische Grundgesetz", nach dem die
Leibesfrucht vor der Geburt zunachst tierische
Entwicklungsstadien durchlauft: Nach den Er-
kenntnissen der modernen Humanembryologie
(Blechschmidt u.a.) besitzt bereits die befruchtete
Eizelle spezifisch menschlichen und individuellen
Charakter. Humanembryologisch gilt das sog.
ontogenetische Grundgesetz: "Der Mensch wird
nicht Mensch, sondern ist Mensch von Anfang an."
(Blechschmidt) Da wéhrend der vorgeburtlichen
Entwicklung nirgendwo eine Zasur erkennbar ist,
die ein vormenschliches von einem menschlich-
beseelten Stadium trennt, spricht der empirische
Befund ganz fur die Theorie der Si-
multanbeseelung, die eine gleichzeitige Erschaf-
fung von Geistseele und Leib in der Empféangnis
annimmt. Diese Sicht findet ihre Bestétigung in der
Bibel: Sowohl das Alte (vgl. Ps 139,13; Jer 15
u.a.) als auch das Neue Testament (Lk 1,15.44;
Gal 1,15 u.a.) spricht schon dem vorgeburtlichen,
Leben durchweg menschlich-personalen Charakter
zu. Eine Leugnung des Menschseins ist in allen
Phasen der préanatalen Entwicklung willkiirlich und
kann weder biblisch noch humanwissenschatftlich
gerechtfertigt werden.

Fir die ethische Bewertung ergibt sich daraus die
folgenschwere Konsequenz, dafl3 Abtreibung ob-
jektiv als Mord einzustufen ist (Barth, Bonhoeffer).
da es sich bei ihr um die vorsatzliche Tétung eines
wehrlosen und unschuldigen Menschen handelt.
auch wenn subjektiv nicht immer das Bewuf3tsein
vorhanden ist, dall ein Mensch get6tet wird.
Abtreibung ist eine eindeutige Ubertretung des 5.
Gebotes: "Du sollst nicht morden” (2. Mo 20,13).
Schon die Alte Kirche (Didache, Tertullian,
Clemens v. A., Augustinus, Synode v. Elvira hat
daher im (Uberwiegenden) Gegensatz zur heid-
nischen Antike von Anfang an Abtreibung grund-
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satzlich verworfen. Die mittelalterliche Kirche
schwankte zwar unter dem Einflul? des vorchristli-
chen Aristoteles in der Frage des Beginns men-
schlichen Lebens, bestritt gleichwohl aber nie die
grundsatzliche Verwerflichkeit der Abtreibung Auch
die stark vom Dekalog bestimmte Ethik der
Reformatoren hielt daran fest, daf3 Abtreibung "ein
furchtbares Verbrechen" (Calvin) darstellt. Refor-
matorische, romisch-katholische und orthodoxe
Ethik stimmen prinzipiell darin Uberein, daf3 das
menschliche Leben von der Empfangnis an
schutzwirdig ist und nicht angetastet werden darf.
Die erst seit den 1960er Jahren in Kirche und
Theologie um sich greifende Propagierung eines
Letztbestimmungsrechtes der schwangeren Frau
in Grenzsituationen (bei Vertretern einer Situati-
onsethik) oder gar eines (generell oder punktuell
zuzugestehenden) "Rechtes" auf Abtreibung (bei
Vertreterinnen der feministischen. Theologie) steht
im Widerspruch zur HI. Schrift, zum refor-
matorischen Bekenntnis und zur Tradition der kath.
und orth. Kirchen.

Die grundsatzliche Verwerfung der Abtreibung
kennzeichnet nicht nur die christliche Ethik, son-
dern ist fUr jede humanitare Ethik konstitutiv. Denn
das Grundrecht auf Leben ist die Voraussetzung
fir alle weiteren Rechte des Menschen. Die
Infragestellung dieses Grundrechtes stellt die
gesamte Ethik in Frage. Wer das Axiom der prin-
zipiellen Unverfugbarkeit menschlichen Lebens vor
der Geburt preisgibt, kann es auch nicht mehr fir
den Menschen nach der Geburt plausibel machen.
Die Ablehnung der Abtreibung findet sich daher
keineswegs nur im spezifisch christlichen Ethos,
sondern auch in der vor- und auBerchristlichen
Ethik (z.B. bei Hippokrates u. der von ihm
begriindeten Medizin, im Judentum, Islam, Hin-
duismus und Buddhismus).

Da die Ablehnung der Abtreibung kein exklusives
Merkmal christlicher Ethik darstellt, sondern (als
Konsequenz des allgemeinen To6tungsverbotes)
Teil einer alle Menschen verpflichtenden Schop-
fungsethik, die grundsatzlich auch fur NichtChristen
erkennbar ist (vgl. Rom 2,14f), mul3 das un-
geborene Kind auch von der weltlichen Rechts-
Ordnung geschiitzt werden. Das Recht des unge-
borenen Menschen auf Leben ist ein von Gott
verliehenes vorstaatliches Recht, das auch ein
nichtchristlicher Staat nicht preisgeben darf. Denn
jeder Staat hat als von Gott autorisierte "Obrigkeit"
die Pflicht, das Recht zu achten und dem Bdsen
durch Strafandrohung zu wehren (Rom 13,4). Die
Rechtsstaatlichkeit jedes Staates steht und fallt
damit, dal3 die von Gott gegebenen Rechte des
Menschen durch die Rechtsordnung geschiitzt
werden. Das deutsche Grundgesetz sichert daher
ebenso das Lebensrecht des Ungeborenen zu (vgl.
das Urteil des BVG v. 25.2.1975 zum GG Art. 2:
"Jeder hat das Recht auf Leben und korperliche
Unversehrtheit") wie die UNO-Charta (deren
"Recht auf Leben" sich laut BeschluR der UN-
Vollvers. v. 20.11.1959 ausdriicklich auch auf den
vorgeburtlichen Menschen bezieht). Die seit der
Einschrankung des Abtreibungsverbotes durch die
Bolschewisten in der UdSSR (18.11.1920) um sich

greifende Liberalisierung der Abtreibungsgesetze
in vielen Staaten der Welt ist daher nicht nur aus
christlicher, sondern auch aus humanitérer und
rechtsstaatlicher Sicht abzulehnen. Abgesehen
von dem (heute nicht oder &uRerst selten
vorkommenden) Grenzfall der sog. Vvitalen
Indikation (bei der das Leben der Mutter bedroht
ist) ist kein Staat berechtigt, die Schutzpflicht fur
das Lebensrecht des ungeborenen Menschen
durch Indikationen oder Fristen einzuschranken
oder gar ganz aufzuheben. Weder die sog.
eugenische (bei befiirchteter Erbschadigung des
Kindes) noch die kriminologische (bei
Vergewaltigung) oder soziale Indikation (bei einer
psycho-sozialen Notlage) kann eine Abtreibung
ethisch oder rechtsstaatlich legitimieren, da das
Recht auf Leben immer Vorrang hat vor
Einschrankungen der Lebensqualitat. Der Staat ist
daher auch in diesen Féllen nicht befugt, auf eine
Strafandrohung teilweise oder generell zu
verzichten. Ein Spielraum zur Flexibilitit besteht
nicht hinsichtlich der Strafandrohung als solcher,
sondern allenfalls hinsichtlich des StrafmalRes, das
(wie bei anderen Vergehen auch) entsprechend
der Umstande und der (bei Schwangeren haufig
verminderten)  Schuldfahigkeit dem Einzelfall
angepal3t werden kann.

Die eingeschrankte oder vollige Freigabe der Ab-
treibung fuhrt erfahrungsgemal zu einer Verviel-
fachung der Abtreibungszahlen und zur Pervertie-
rung von Staat, Gesellschaft und Arzttum. Ange-
sichts der Herausforderung durch die nachchristli-
che "Abtreibungsgesellschaft" hat die christliche
Kirche die Aufgabe, in Verkiindigung, Gebet,
Seelsorge und diakonischer Hilfe fir den Schutz
ungeborener Kinder und eine kinderfreundliche
Gesellschaft einzutreten und den schuldig Ge-
wordenen die Gnade der Umkehr und der Verge-
bung Gottes anzubieten. Sie hat als Anwalt in des
gottlichen Gebotes und der Menschenwirde das
Bewultsein dafir wachzuhalten, dal} die huma-
nitdare Grundlage von Staat und Medizin nur so-
lange gegeben ist, solange das menschliche Le-
ben von der Empfangnis bis zum natirlichen Tod
respektiert wird.
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Erklarung des Vorsitzenden der Deutschen Bi-
schofskonferenz, Bischof Dr. Karl Lehmann,
zur Diskussion um die Anderung des
strafrechtlichen Schutzes fir das ungeborene
Kind

1. Der "Gruppenantrag" versucht auch und gerade
in der Fassung vom 5. Juni 1992 daruber hinweg-
zutduschen, dalR der vom Grundgesetz geforderte
Rechtsschutz fur das ungeborene Leben nicht ge-
wahrleistet wird. Er zielt darauf, dem Bundesver-
fassungsgericht gegeniiber den Eindruck zu er-
wecken, als komme die Rechtsgemeinschaft aus-
reichend ihrer Pflicht nach, Leben zu schitzen.

2. Niemand hat das Recht, dem heranwachsenden
Menschen das Recht auf Leben zu nehmen. Das
Recht auf Leben wird weder durch die Eltern noch
durch die Gesellschaft noch durch den Staat ver-
liehen. Es ist ein elementares Menschenrecht. Es
kann kein Recht auf Abtreibung geben, solange
das Recht auf Leben respektiert wird.

3. Die Berufung auf das Gewissen darf niemals als
Rechtfertigung dafiir dienen, einem anderen Men-
schen das Leben zu nehmen. Keine Gewissen-
sentscheidung darf das Lebensrecht des Ungebo-
renen und das nicht nur in der Bibel, sondern im
Ethos der Menschheit begrindete Verbot "Du
sollst nicht téten" Ubergehen. Geschieht dies den-
noch, dann wird die Berufung auf das Gewissen
als Rechtfertigung fur eine in sich verwerfliche Tat
mif3braucht.

4. Der Staat hat die Pflicht, mit allen ihm zur Ver-

. fuigung stehenden Mitteln das Leben als héchstes

menschliches Gut zu verteidigen Er muf3 deutlich
zum Ausdruck bringen, daf3 es sich bei einem Ver-
stof3 gegen das Lebensrecht eines anderen Men-
schen um Unrecht handelt. Dem besseren Schutz
des Lebens dient sowohl ein ganzes Bundel von
MalRnahmen, darunter auch Beratung und soziale
Hilfen als auch das Strafrecht. Dieses stellt vor al-
lem den  Unrechtscharakter  heraus. Der
"Gruppenantrag" belegt in seiner ganzen Anlage,
daf’ diese Funktion des Strafrechtes durch die Ub-
rigen MalRnahmen nicht ersetzt oder durch Wegfall
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des Strafschutzes tberzeugend auégeglichen wer-
den kann.

5. Die am 5. Juni veroffentlichten Anderungen zum
"Gruppenantrag" verbessern keineswegs den Le-
bensschutz, sondern verstérken die Verschleie-
rung und sind eher ein Tauschungsmangver. Die
Feststellung, die Beratung diene durch Rat und
Hilfe dem Lebensschutz, hat eine reine Alibi-Funk-
tion, zumal diese Beratung nicht einmal protokol-
liert und auf Wunsch anonym durchgefiihrt wird. Es
bleibt der Schwangeren allein Uberlassen, von sich
aus zu entscheiden, ob sie sich in einer Not- und
Konfliktsituation befindet. Um diese
"Eigenverantwortung der Frau" prinzipiell durch-
zusetzen, wird das Leben des ungeborenen Kin-
des in den ersten drei Monaten schutzlos preisge-
geben.

6. Sollte der "Gruppenantrag" in der vorliegenden
Gestalt Gesetz werden, wird es den katholischen
Beratungsstellen unméglich gemacht, weiterhin im
Rahmen der gesetzlichen Bestimmungen an der
Beratungsarbeit teilzunehmen. Die Beratungsstel-
len kénnen sich nicht in ein Verfahren einbinden
lassen, das die Ausstellung einer Beratungsbe-
scheinigung zu einer wesentlichen Voraussetzung
fur die straffreie Tétung eines ungeborenen Men-
schen macht. Die konkrete Ausgestaltung der
"Pflichtberatung" ist nur noch eine Karikatur des-
sen, was Beratung wirklich sein soll.

7. Die Kirche wird ihre Beratungsarbeit in jedem
Fall mit allen Kraften fortsetzen, nétigenfalls auch
auBBerhalb der gesetzlichen Bestimmungen. Sie
orientiert sich am unbedingten und ungeteilten
Einsatz fur das Leben. Sie bietet im Rahmen ihrer
Maoglichkeiten Hilfen an, um auch in einer schwie-
rigen Konfliktsituation das Ja zum Leben mdglich
zu machen.

8. Die Kirche weil3 um die Verstrickung in Schuld,
Verzweiflung, erfahrene Ausweglosigkeit und
Siunde. Sie will keinen, der schuldig geworden ist,
dauerhaft belasten, sondern ihn zu einem neuen,
von der Last der Schuld befreiten Leben fiihren.
Vergebung und Versdhnung setzen freilich voraus,
dal? ein Vergehen als Vergehen anerkannt wird
und begangenes Unrecht nicht verschleiert wird.
Wahre Vergebung ist nur durch Umkehr mdglich.
In diesem Sinne werden sich die katholischen Be-
ratungsstellen kinftig auch noch mehr jenen
Frauen zuwenden, die abgetrieben haben und un-
ter den Verletzungen, die eine solche Tat mit sich
bringt, leiden. Diese Hilfe wird in Zukunft noch
dringlicher werden.
: l
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Der Schutz des Lebens ungeborener, behinderter
und sterbender Menschen soll ausdriicklich in das
Grundgesetz aufgenommen werden. Dies wurde
offentlich vorgeschlagen. Der Vorschlag ist gut
gemeint. Dal} er gemacht wird, ist dennoch er-
schreckend. Er zeigt namlich, dal3 das Menschsein
der genannten Gruppen nicht mehr selbstver-
standlich und ihr Grundrecht auf Leben deshalb
gefahrdet ist. Behinderte und Sterbende werden
mit Ungeborenen auf eine Stufe gestellt, ohne dald
zugleich der gesetzliche Schutz der Ungeborenen
massiv verbessert wurde. Was bedeutet das? Wird
es kunftig Gremien geben, die Uber lebenswertes
und lebensunwertes Leben befinden? Wird es
kiinftig ein Indikationsmodell fir Pflegebedirftige
geben? Wird kinftig ihr Recht auf Leben abgewo-
gen werden gegen das Interesse derer, die phy-
sisch und materiell die Last der Pflege zu tragen
haben - eine Last, die weit schwerer wiegen kann
als die einer ungewollten Schwangerschaft? Wer-
den die Kirchen Konfliktberatungsstellen nach dem
Muster der bereits bestehenden einrichten, deren
Konsultationsbescheinigung straffreie Tétung er-
moglicht?

Diese Fragen sind leider nicht theoretisch. Finfzig
Jahre nach Hitlers Mordprogramm hat die Kampa-
gne fur Euthanasie in unserem Land wieder be-
gonnen. Verschiedene reale Faktoren bilden den
Hintergrund: Die anormale Altersstruktur unserer
Gesellschaft, der Pflegenotstand, die wachsenden
Pflegekosten, die extremen medizinisch-techni-
schen Mdglichkeiten der Lebensverldangerung.

Die Einstiegsdroge auf dem Weg in die Euthana-
siegesellschaft ist die sogenannte "Tétung auf
Verlangen". Sie wird bereits institutionell organi-
siert und stolt auf eine gewisse offentliche Ak-
zeptanz. Angeblich fiihrt keinerlei schiefe Ebene
von der Tétung "auf Verlangen" des Opfers zur
Totung gegen den Willen des Opfers - zur Tétung
von Menschen also, deren Leben nicht ihnen
selbst, sondern der Gesellschaft als
"lebensunwert" erscheint. Das ist eine katastro-
phale lllusion. Die Nationalsozialisten wuften sehr
wohl, warum sie die massenhafte Ermordung gei-
stig Behinderter psychologisch vorbereiteten durch
den Film "Ich klage an", einen Film, der Sympathie
wecken sollte fur eine Mitleidstétung auf Verlan-
gen. Als Mitleidstétung deklariert waren auch die
Morde der Wiener Krankenschwestern an lastigen
Alten. Im Ubrigen: Ist die Tétung auf Verlangen erst
einmal legalisiert und gesellschaftlich akzeptiert,
dann hat auch der, der nicht freiwillig aus dem Le-
ben geht, die Last selbst zu verantworten, die sein
Leben fir andere bedeutet. Es wird sehr bald zur
gesellschaftlichen Pflicht jedes dauerhaft Pflege-
bedirftigen, die Umwelt von der Last seiner Pflege
zu befreien, indem er um die Tétung ersucht. Unter
solchen Umstanden mag dann wirklich das Leben
fur sensible Kranke unertraglich werden. Ob das
Leben Behinderter, die solche Winsche nicht au-
Bern kdnnen oder wollen, lebenswert ist oder nicht,
dariiber befindet dann die interessierte Mitwelt. In
einer hedonistischen Gesellschaft hei3t dies: Wo
Leid nicht beseitigt werden kann, wird der Lei-
dende beseitigt.

Schon jetzt hat die jeder schwangeren Frau unauf-
gefordert angediente vorgeburtliche Diagnostik
dazu gefuhrt, daB die Existenz junger Behinderter
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als Unfall betrachtet wird, den die Eltern zu ver-
antworten haben.

Hier schliel3t sich der Kreis: Was zu Anfang als
"Recht auf den eigenen Tod" eingeklagt wurde,
wird schlieBlich zur "Pflicht zum Tod". Das "Recht
zu téten" - und zwar auch diejenigen, die dieser
Pflicht nicht nachkommen, ist der absehbare dritte
Schritt.

Der wichtigste gegenwartige Propagator der Eu-
thanasie, Peter Singer, will konsequenterweise
auch das Lebensrecht aller Kinder in den ersten
Lebensmonaten aufheben und deren Leben zur
Disposition ihrer Eltern stellen. Sie seien zwar
Menschen, aber nicht alle Menschen seien Perso-
nen, sondern nur solche, die tatsachlich Gber
Selbstbewultsein und Rationalitat verfligen. Be-
hindertengruppen haben Singer am o6ffentlichen
Reden gehindert. Mit Recht. In philosophischen
Seminaren muf3 die Freiheit der Wissenschaft
auch die Freiheit der Diskussion morderischer
Thesen einschlielRen. Aber deren 6ffentliche Pro-
pagierung ist etwas anderes. Denn hierbei handelt
es sich nicht um Personen in abstracto, sondern
um unsere Kinder, Mitter, Vater und Grol3eltern.
Und hier wird nicht eine Theorie gepriift, sondern
zum Handeln aufgefordert. Die freie Gesellschaft
verliert ihre Freiheit, wenn sie zulat, dalR Men-
schen den Personenstatus anderer Menschen o6f-
fentlich in Frage stellen. Das Grundgesetz unseres
Landes kennt die Unterscheidung von Menschen
und Personen nicht. Da es voraussetzt, dafd jeder
Mensch Person ist, spricht es nur von Menschen-
rechten.

Das Bundesverfassungsgericht hat das ausdriick-
lich gemacht: "Wo menschliches Leben existiert,
kommt ihm Wirde zu; es ist nicht entscheidend, ob
der Trager sich dieser Wirde bewuf3t ist und sie
selber zu wahren wei3." (BVG 39,2 ff (41)) Dabei
muf3 es bleiben.

Nur wenn die billige und bequeme Mdoglichkeit der
Euthanasie ganzlich aul3er Betracht bleibt, kénnen
menschliche Krafte mobilisiert und soziale Phanta-
sie geweckt werden. Nur dann werden menschli-
che Antworten gefunden auf die Frage des Altwer-
dens, der Pflegebedirftigkeit, der Behinderung und
des unheilbaren Krankseins in unserer Gesell-
schaft.

In besonderer Weise konfrontiert mit dieser Situa-
tion ist der Arzt. Das arztliche Berufsethos steht
und fallt damit, da der Arzt keine andere Aufgabe
Ubernimmt als den Dienst am Leben. Ihn zum
Herrn Uber Leben und Tod machen zu wollen
heil3t, das arztliche Berufsethos von Grund auf kor-
rumpieren. Allerdings ist ein neues Nachdenken
Uber die Grenzen der arztlichen Behandlungs-
pflicht geboten. Es ist nicht human, jeden Men-
schen, dessen Organismus definitiv versagt und
mit dem es zu Ende geht, mit allen Mitteln zum
Leben zu zwingen. Menschen haben ein Recht
darauf, daR man sie menschenwiirdig sterben Iaft.
Absichtliche Tétung aber, gewaltsame Beendigung
des Lebens, also die sogenannte "aktive Sterbe-
hilfe", rihrt an die Grundlagen der Menschlichkeit
in unserer Kultur. Sie darf in keiner Form zu einer
legalen Méglichkeit werden.

Sophien-Stiftung, 8921 Kinsau

Dr. Michael von Cranach o

Dr. Michael Schmidt i

Prof. Dr. Robert Spaemann o




Wo bleibt das Christliche?

aus Rheinischer Merkur/Christ u.Welt 29. Mai 1992

Offener Brief des Dominikanerpaters Basilius
Streithofen  an  Bundestagsprasidentin ~ Rita
Sussmuth

Sehr geehrte Frau Stissmuth,

Sie sind katholisch und Mitglied der CDU. Ich

auch. Darum schreibe ich lhnen.

Der Tagespresse entnehme ich, daf3 Sie zu den
CDU-Abgeordneten gehéren sollen, die den
SPD/FDP-Gruppenantrag (Fristenregelung mit Be-
ratungspflicht) unterstiitzen oder mit ihm sympathi-
sieren. Die Nachrichtenlage ist hier etwas verwir-
rend.

Im Dominikanerkloster Walberberg wurden fir die
rheinische CDU kurz vor Ende und unmittelbar
nach dem Zusammenbruch die ersten program-
matischen Vorarbeiten fir die "KoIner Leitsatze der
CDU" entwickelt. Dieser Tradition fiihle ich mich
verpflichtet.

Mein Lehrer Eberhard Welty verfa3te noch 1945
nach vielen Gesprachen mit den spéateren Grin-
dern der Kdélner CDU die Schrift "Was nun?
Grundsatze und Hinweise zur Neuordnung im
deutschen Lebensraum". In dieser Broschire wa-
ren die wichtigsten Aussagen der Kdlner Leitsétze
bereits formuliert. Welty schrieb in Ubereinstim-
mung mit den Grindungsmitgliedern der rheini-
schen CDU: "Der Mensch hat ein unbestreitbares
und in sich unverauRerliches Recht auf sein Le-
ben, das hei3t darauf, dal sein Leben erhalten
bleibt, und zwar in der Form, wie Gott es ihm ge-
schenkt hat (...) Wir Menschen besitzen nur die
treuhénderische Verwaltung, nicht jedoch die un-
eingeschrankte Verflgungsmacht Uber unser Le-
ben. Und diese Ricksichtnahme bindet nicht nur
die einzelnen Menschen, sondern auch genauso-
gut jede menschliche Gemeinschaft."

Welty formulierte seine Satze nach den erschit-
ternden Erfahrungen mit der Euthanasie und den
Versuchen der Erbauslese wéahrend der Hitler-
Diktatur. Sie sind auch noch heute - und morgen
richtig.

Die zahlreichen kirchlichen Stellungnahmen wer-
den Sie naturlich kennen. Viele Jahre waren Sie ja
Mitglied des Zentralkomitees der Deutschen Ka-
tholiken. Nur einige Satze aus der gemeinsamen
Stellungnahme unserer Bischéfe und des Zentral-
komitees will ich zitieren: "Die vorgesehene Neu-
regelung der Beratungspflicht fir Schwangere gibt
vor, dem Lebensschutz zu dienen. (..) Angesichts

der generellen Preisgabe des Lebensschutzes in
den ersten zwdlf Lebenswochen hat sie nur Alibi-
funktion."

Sie beklagen immer wieder die Diffamierung An-
dersdenkender. Richtig! Aber von der katholischen
Politikerin Rita Slissmuth habe ich noch nie ein
Wort des Verstandnisses fir die Einstellung des
Papstes und der Bischofe - die hierzulande gern
diffamiert werden - oder zu deren Verteidigung in
Fragen des Lebensschutzes gehort.

Wenn Sie feststellen, daR die Gewissensfreiheit fur
jeden Abgeordneten, gleich welches Amt er be-
kleide, gelte, kann ich lhnen nur zustimmen. Ich
respektiere lhre Gewissensentscheidung aber billi-
gen kann ich sie nicht, falls Sie dem Gruppenan-
trag zustimmen.

Hinzufigen darf ich: Die Kirche mufl3 Handlungs-
grundsatze auch fiir das profane Leben verkiinden.
Die Christen haben diese zu respektieren, denn sie
sind von grolRer Bedeutung flr unser Leben. Fur
den glaubigen Christen ist das eine Selbstver-
sténdlichkeit. Das ewige Leben wird in dieser Welt
verspielt oder gewonnen. Deshalb schatzt die Kir-
che keine abstrakte Innerlichkeit, sondern lehrt und
fordert: Du sollst nicht ehebrechen, nicht ligen,
nicht stehlen, nicht téten. Diese Forderungen wer-
den erhoben, weil es eine vorgegebene Struktur
der Wirklichkeit gibt, die von Gott geschaffen
wurde. Die Abtreibung verletzt die Seele der Frau.
Das ist ein schwerwiegender Sachverhalt. Wissen
Sie das nicht?

Noch einmal: Die oben erwdhnten materialen
Normen sind fur das Leben der Christen wichtig.
Papst und Bischdfe mussen sie verkiindigen und
einscharfen. Ein Versto3 gegen diese objektiven
Strukturen der Wirklichkeit bleibt nicht ungestraft.
Die Zerstérung der natirlichen Lebensressourcen
durch die Menschen ist dafiir ein gutes Beispiel.
Die "Rache der Wirklichkeit" trifft uns in der Natur
und wird uns auch einholen bei dieser Art von
"Lebensschutz”, wie Sie ihn anscheinend befir-
worten. Von den moralischen Traditionen unserer
Parteigriinder haben Sie sich weit entfernt.

Als Katholik und CDU-Mitglied bin ich von lhnen
enttduscht. Mit |hrem Verhalten tragen Sie ent-
scheidend dazu bei, dal3 sich viele katholische
Wahler von unserer Partei abwenden. Wenn sich
die CDU zu einer 30-Prozent-Partei entwickeln
sollte, dann sind Sie mitschuldig. Mit Ihrem Ver-
halten nehmen Sie der CDU ihre christliche Iden-
titat. Wollen Sie das?
Mit freundlichen GriRRen
Basilius Streithofen

Juristen-Vereinigun
Lebensrecht e. L\? KgOIn

Presseerklarung
15.Juni 1992

Verfassungsrechtler gegen jede Fristenregelung

Auf Anfrage der Juristen-Vereinigung Lebensrecht
(K6In) haben sich 58 deutsche Verfassungsrechtler
gegen jede Fristenregelung ausgesprochen, auch
wenn diese eine Beratungspflicht vorsieht. Eine
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solche Regelung sei mit der nach dem Grundge-
setz bestehenden Pflicht des Staates zum Schutz
des ungeborenen menschlichen Lebens unverein-
bar.

Bei den Verfassungsrechtlern handelt es sich um
die o ' \
friheren Bundesverfassungsrichter:

Prof. Benda (Freiburg), Prof. Béhmer (Speyer),
Prof.Brox (Munster), Prof. Faller (Mannheim), Prof.
Geiger (Speyer), Prof. Katzenstein (Hamburg),
Prof. Niebier (Minchen), Ritterspach, Prof. Stein-
berger (Heidelberg), und Trager
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sowie um die Professoren:

Arnold (Regensburg), Blumenwitz (Wurzburg),
Breuer  (Trier), Burmeister  (Saarbriicken),
v.Campenhausen (Géttingen), Dirig (Tlbingen),
Fiedler (Saarbriicken), Heckel (Tibingen), Holler-
bach (Freiburg), Hoppe (Minster), Huber (Jena),
Isensee (Bonn), Kimminich (Regensburg), E.Klein
(Mainz), Knies (Saarbriicken), Knopfle (Augsburg),
Krause (Trier), Kriele (Kéln), Lecheler (Erlangen),
Lerche .(Minchen), Listl (Augsburg), Lorenz
(Konstanz), Loschelder (Potsdam), Maunz
(Minchen), Méossner (Osnabriick), Ossenbiihl
(Bonn), Pirson (Munchen), Pittner (Tubingen),
Quaritsch (Speyer), Rengeling (Osnabriick), Ress
(Saarbriicken), Rupp (Mainz), Rufner (Kdln),
Schiedermair (K6In), Schmitt Glaeser (Bayreuth),

Hans Schneider (Heidelberg), Schnur (Tubingen),
Schoch (Freiburg), Soell (Regensburg), Starck
(Géttingen), Steiger (Giel3en), Steiner
(Regensburg), Graf Vitzthum (Tubingen), Vogel
(Minchen), = A.Weber (Osnabriick),  Wendt
(Saarbriicken), Wirtenberger (Freiburg) und Za-
cher (Miinchen).

Nach Auffassung der Juristen-Vereinigung Lebens-
recht kann es nur im Zusammenwirken rechtlicher,
sozialer und bewulRtseinsbildender Mallnahmen
gelingen, das Leben ungeborener Kinder wirksa-
mer zu schitzen. .

[
Buchner
Vorsitzender -
T

Presseerklarung

Rolf Berend
Abgeordneter im Europdischen Parlament

CDU-Wabhler erwarten klare Haltung beim § 218

[.Juni 1992

Die Diskussion um die Neuregelung des § 218
nimmt Formen an, die von der christdemokrati-
schen Basis nicht mehr getragen werden. Mehr als
befremdlich ist es, wenn nun auch C-Politiker
Grundwerte und Grundsatze miachten. Bisher
verstand man eigentlich unter Grundsatzen das,
was nicht zur Disposition steht; Wertvorstellungen
sind keine Handelsware! o

Die CDU hat in Fragen Lebensrecht Ungeborener
klare Grundsatze. Wer jetzt meint, sich an diese
nicht mehr halten zu missen, sollte wissen, daf3
sein Verhalten parteischadigend ist. Der Kommis-
sionsantrag der CDU/CSU mit seinen beiden Indi-
kationen (medizinische und psychosoziale Not-
lage), zu der sich die groBe Mehrheit der Christ-
demokraten durchgerungen hat, bildet die
Schmerzgrenze eines mdoglichen Kompromisses.
Wer nun die Fristenregelung will, ob mit oder ohne
Pflichtberatung, wer Kindestétung nicht mehr unter
strafrechtlichen Aspekten sehen will, der pladiert
daftr, daR fur die schwachste und wehrloseste
Minderheit der Gesellschaft das alte sozialistische
Unrechtssystem der DDR auf ganz Deutschland
Ubertragen wird, der klammert die Jingsten aus
dem Rechtsstaat aus.

Unter dem Deckmantel des Selbstbestimmungs-
rechts der Frau verleugnen Abgeordnete das ele-
mentarste Grundrecht des Menschen, das Recht
auf Leben. Der SPD/FDP-Antrag erwahnt mit kei-
ner Silbe das zu tdtende Kind und dreht sich vor-
dergriindig um das "ego" der Frau. Daher ist dieser
fur einen Christdemokraten unakzeptabel. Was so
vollimundig Selbstbestimmungsrecht der Frau ge-
nannt wird, ist tatsachlich Fremdbestimmung Uber
ein anderes individuelles Menschenleben, also
kein Recht, sondern ein Willktrakt.

Neben der schon oft geforderten und dringend
notwendigen sozialen Hilfen und kinderfreundli-
chen Politikpraxis gehért als staatlicher Schutz fur
junges menschliches Leben auch das Mittel des
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Strafrechts. Diejenigen, die heute fir jegliche
Straffreiheit eintreten, sind oft die gleichen, die die
Toétung eines Tieres auf Grund von Tierschutzvor-
schriften mit hohen Geldstrafen geahndet sehen
wollen. Welche Beseitigung jeglicher Verhaltnis-
maRigkeit, wenn falsches Parken und jede Form
der Tierqualerei bestraft werden, aber die Tétung
hunderttausender ungeborener Kinder noch von
den Krankenkassen "honoriert" wird. Gesetze,
auch wenn sie unterlaufen werden kénnen, haben
bewuftseinshildenden Charakter, besitzen Signal-
wirkung. Menschliches Leben darf man nicht in
Abschnitte einteilen, die vom Staat geschitzt sind
oder nicht. Wenn der Beginn des Lebens diesen
Schutz nicht behalt, ist es bis zum nachsten Schritt
- das Ende des Lebens aus dem staatlichen
Schutz herauszunehmen - nur ein kleiner Schritt.
Jiingste Vorstol3e der Sozialisten im Europaischen
Parlament beweisen dieses.

Als Abgeordneter heil3t es jetzt, Flagge zu zeigen;
das bedeutet fir einen Christdemokraten: Stehe
ich zum Grundrecht auf Leben oder gebe ich fun-
damentale Werte auf.

Es ist mehr als enttduschend, wenn CDU-Vertreter
aus den Neuen Bundeslandern und selbst die
Bundestagsprasidentin in dieser Frage ihrer Frak-
tion in den Ricken fallen. Sie wissen doch daf? es
neben den in diesem Fall nicht in Frage kommen-
den Fraktionszwang noch eine ehrenwerte Frakti-
onsdisziplin gibt. Sie sollen zumindest wissen: |hre
Uberzeugung ist nicht die Meinung der CDU
Eichsfeld und der CDU Thdringen.

Christdemokratische Wéahler haben ein Recht dar-
auf zu erfahren, wie ihr Abgeordneter im Deut-
schen Bundestag sich bei dieser entscheidenden
Abstimmung verhalten hat, um gegebenenfalls
Schluf3folgerungen daraus ziehen zu kénnen.

Es geht nicht um irgend etwas, sondern um den
Schutz des menschlichen Lebens, um Wertbe-
wuldtsein und Grundsatze unserer Gesellschaft,
die nicht einem Zeittrend oder lautstarken Gruppen
geopfert werden dirfen. Sollte sich dennoch eine
Mehrheit finden flr das alte sozialistische Unrecht -
die Fristenregelung - kann die logische Konse-
guenz der CDU nur heif3en: Verfassungsklage.
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"Gewissen"- was ist das?

von Pfr. i.R. Max Lackmann

"Kohl kritisiert Sumuth"

Politiker aller Parteien sollten aufhdren "Gewissen"
und Gewissensfreiheit" in Sachen "Fristenldsung”
zu strapazieren. Was st das eigentlich:
"Gewissen"?

Im Herzen jedes Seiner menschlichen Geschopfe
der Widerhall dessen, was fiir den Schopfer Recht
und Unrecht ist (conscientia = Mit-wissen) Dieses
ist identisch mit dem zusatzlichen Kompass fir
Wollen, Denken und Handelns des Geschopfes,
den der Gott Israels, der Vater Jesu Christi, zu ih-
rem Heil der Menschheit explicit in den Zehn Ge-
boten geoffenbart hat, also essentiell giltig, ob
Heide, Jude oder Christ, Moslem u.a. (Vgl.Rémer
2,12-16) Der Schopfergott ist identisch mit dem
Gott Israels und dem Vater Jesu Christi. Ein Ge-
wissen, das den geoffenbarten Geboten und ihrer
Erflllung durch Jesus, den Christus, zuwider ist, ist
dem Grundgesetz menschlicher Existenz zuwider
ist, Selbstzerstérung des Geistes in Auflehnung
gegen den Schopfer, zugleich Verfihrung der
Umwelt. Wir sprechen von einem "irrenden Gewis-
sen". Damit unterstellen wir den Willen eines Men-
schen, wahrhaft "Christ" zu sein (d.h. "Gesalbter
im Gesalbten") der sein Herz im Blute Christi durch
den Heiligen Geist von der Verirrung des
"natdrlichen” Gewissens reinigen und leiten |aRt,
der aber sein gereinigtes Gewissen in einem spe-
ziellen Fall - wissentlich oder unwissentlich, bosar-
tig oder in gut gemeinter Absicht dem Kompass
des Heiligen Geistes, des Wortes Gottes und der
von jeder sententia communis im Gewissen des
Volkes Gottes ausweicht. Der Bund eines "guten
Gewissens" mit Gott seit der heiligen Taufe wird in
Frage gestellt. Bleibt die Umkehr aus, wird der
Weg zum Abfall, zum Verlust des Christ-Seins, so-
gar auch zur fortschreitenden Zerstérung des
"natlrlichen Gewissens" beschriften. Der im Irrtum
beharrende Christ wird weniger als ein Heide:
Weggenosse des alle Welt verfihrenden Anti-Chri-
sten, ein betriigender Politiker mit dem Feigenblatt
des "Gewissens" und der "Gewissensfreiheit" vor
seiner BloRe.

Sollten 3 von 4 Bundesbiirgern (auch Christen!) fir
die Kinder mordende Fristenldsung votieren - was
haben wir vom Sprachgebrauch "Gewissen" unse-
rer Parteien und Birger zu halten?

Jene Burger und Politiker, die mit ihren Argumen-
ten fur den Kindermord nur humanitéare, feministi-
sche und soziale Ideologien beschwdren, sich also
auf den Etiketten-Schwindel des "Gewissens"
(doch nur eine antiquierte Chiffre fiir Selbstbe-
stimmung und eigene Uberzeugung, was "gut und
bdse" ist) gar nicht mehr einlassen - sind sie nicht
sauberer und ehrlicher als die Heuchler des christ-
lichen Jargons? Sie geben unverhllt zu erkennen,
wohin die Reise geht. Wie lange noch werden ehr-
liche Christen diese Talfahrt unseres Volkes durch
MiBbrauch des Begriffes "Gewissen" nicht wahr
haben wollen?
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Widersprichliche 218 -
Argumente

aus FAZ 4.7.92

Im letzten Satz des Leitartikels "Weniger Strafe -
weniger Unrecht?" (F.A.Z. vom 27. Juni) macht
Friedrich Karl Fromme behutsam - allzu behutsam,
meine ich, auf eine gewisse Widerspriichlichkeit
und einen Mangel an Logik in der Argumentation
vieler Abgeordneter in der Debatte um den
Paragraphen 218 aufmerksam: "Eine
Merkwirdigkeit: Politiker, die zum Beispiel beim
Umweltstrafrecht die verhaltenspragende Wirkung
der Strafandrohung predigen, halten von einer
solchen hier nichts." Man muR sich tatsachlich
fragen, wo bei einer solchen zweigleisigen
Argumentationsweise die Logik bleibt. Die
Widerspriichlichkeit zog sich wie ein roter Faden
durch die ganze Debatte hindurch und bezieht sich
vor allem auf zwei standig wiederholte
Hauptargumente fir die sogenannte Fristenlésung.
Ein Strafgesetz mit entsprechender
Strafandrohung sei untauglich und ineffektiv zur

Verhinderung einer Abtreibung. Wenn das
tatsachlich so ist, dann kann man diese
"Untauglichkeit" nicht  willkirlich auf einen

Paragraphen des Strafgesetzbuches beschranken,
sondern sie gilt dann logischerweise ebenso auch
von allen anderen Strafgesetzen, und dann ware
das gesamte  Strafrecht Uberflissig und
abzuschaffen. Das ware die zwar absurde, aber
logische Konsequenz dieses Arguments.
Tatséachlich ist die Kriminalitat in vielen Bereichen
im Steigen begriffen, was die "Ineffektivitat" der
Strafgesetze w beweisen scheint, ohne da im
Ernst ein vernlnftiger Mensch daran dachte,
deswegen die Strafgesetze abzuschaffen und auf
Strafandrohung generell zu verzichten, obwohl das
schlicht in der Logik dieses Arguments lage.
Falsche  Préamissen filhren zu  absurden
Folgerungen.

Das zweite Hauptargument lautete: Ein staatliches
Abtreibungsverbot oder eine auch nur irgendwie
geartete Einschrankung der Entscheidungsfreiheit
der Schwangeren sei eine Bevormundung
beziehungsweise Entmiindigung der Frau und
daher abzulehnen. Darauf ist dasselbe zu
antworten: Jedes Gesetz, das dem Staatsbirger
Verpflichtungen oder Verbote auferlegt, ist in
diesem Sinne, wenn man so will, eine
"Bevormundung" oder "Entmindigung" des

Birgers. Demnach mufdte der Staat eigentlich
logischerweise  auf  jegliche  Gesetzgebung
verzichten und den "mindigen" Birger damit

verschonen. Auch das lage in der Konsequenz
dieses Arguments.

Ahnliches wére (brigens zu sagen zu dem
falschen und irrefiihrenden Gebrauch des Begriffs
"Gewissen", der bei der Debatte (und vielfach auch
sonst in der Diskussion) auf weite Strecken das
Feld beherrschte und der in der Folge zu den
gleichen unheilvollen Konsequenzen fuhrt namlich
dazu, daR man im Konfliktfall dem schwécheren
Konfliktpartner "guten Gewissens" einfach das
Lebenslicht ausblast und damit das Problem auf
die einfachste Weise "lost". Eine human sein
wollende Gesellschaft - hier geht es nicht einmal
um christliche oder gar katholische Auffassungen,
wie immer wieder insinuiert wird - kann sich gegen
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solche Tendenzen nur mit aller Energie zur Wehr
setzen. Den Gipfel des Zynismus erreichte wohl
jener Abgeordnete aus den neuen Bundeslandern,

der die Fristenlésung als "Geschenk
Ostdeutschlands an die Westdeutschen" zu
preisen die Kiuhnheit hatte. Und jener Theologe
aus der gleichen Richtung, der in seiner
Argumentation fir die Fristenldsung den heiligen
Augustinus bemiihte, hatte auch gleich dessen
Wort zitieren sollen, daR Staaten, die vom
Fundament des Rechts und der Gerechtigkeit
abweichen, nichts anderes sind als Rauberbanden.
Beide obigen Argumente sind wegen ihrer
absurden Konsequenzen falsch und unhaltbar.
Man kann es nur bedauern, daf? das in der Debatte
nicht mit aller Klarheit ausgesprochen wurde. In
der Sache lieRe sich zu diesen Argumenten viel
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sagen, wofur hier nicht der Ort ist. Hier sollte
lediglich der Mangel an Logik aufgezeigt werden,
der ihnen offenbar zugrunde liegt. Man kann eine
solche Pseudo-Argumentation, dazu in einer
Frage, in der es um Leben und Tod geht, nur als
Zumutung empfinden. Sie basiert auf der gleichen
"Logik", mit der man uns seit Jahren einzureden
versucht, dafd der Schutz des ungeborenen Kindes
am besten durch die Fristenldsung, das heif3t also
straffreie Toétung, gewahrleistet sei. Dank und
Anerkennung verdienen die Abgeordneten, die
sich in der Debatte mutig gegen den Zeitgeist fir
einen unbedingten und "unbefristeten" Schutz des
menschlichen Lebens eingesetzt haben, der der
wahren Logik der Dinge entspricht.

Dr. Adalbert Kurzeja, OSB, Abt. em., Maria Laach

Mensch von Anfang an

Leserbrief aus
23.5.92

Waiblinger Kreiszeitung vom

Betr.: Disput um Neuregelung. des § 218

Die Wissenschaft von heute laGt keinen Zweifel
mehr zu, daR. das biogenetische Grundgesetz von
Ernst Haeckel falsch ist, d.h., daR der Mensch
nicht erst im Laufe seiner Embryonalentwicklung
zum Menschen wird, sondern von Anfang an
Mensch ist. Bei einem Schwangerschaftsabbruch
wird nicht bloR Leben abgetdtet, sondern mit voller
Absicht und krankenkassenfinanziert ein Mensch
getdtet. Es wird eine Zeit kommen, in der man un-
sere heutige, sozial begriindete Abtreibung von
400.000 Kindern pro Jahr als Massenmord an den
Kleinsten bezeichnen und als ein ebenso groRRes,
kollektives Verbrechen ansehen wird, wie den
Mord an den Juden. Es gibt letzte Rechtssatze, die
so tief in der Natur verankert sind, daR3 sich alles,
was als Recht und Gesetz, Moral und Sitte gelten
soll, letztlich nach diesem Naturrecht, diesem tber
den Gesetzen stehenden Recht auszurichten hat.
Mit dieser wdrtlichen Begrindung wurden Eutha-
nasiedrzte des 3. Reiches, die sich auf die
"Legalitat" der durch die Regierung angeordneten
Toétungen beriefen, 1947 von einem Gericht schul-
dig gesprochen und verurteilt, und zwar mit dem
besonderen Hinweis darauf, dal3 die grundlegen-
den sittlichen Normen von gut und bése durch kein
staatliches Gesetz auller Kraft gesetzt werden
kénnen. Dies gilt auch fir die heutige Arzteschaft.
Es ist eine Schande, dal} es Abtreibungsarzte gibt,
die gegen Bezahlung, mit der Begrindung eine
soziale Notlage der Frau lésen zu wollen, toten
(bei zehn Abtreibungen pro Tag ergibt das zwan-
zigtausend DM netto im Monat) und ihr Be-
rufsethos, dem Leben zu dienen, verraten. Unter
einem hoheren Aspekt sind die bezahlten Mas-
senmorder in Weild von heute nicht besser, als die
schwarzen Massenmorder der Totenkopfverbénde
der SS.

Helmut Zott

L
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Zwolf Wochen - zwolf Jahre
aus FAZ vom 4.7.920

Zwei Punkte zum Abtreibungsrecht haben die zu-
standigen Politiker noch nicht behandelt. Das Bun-
desverfassungsgericht kénnte die bisherigen Vor-
schlage verwerfen, wenn diese Punkte nicht be-
ricksichtigt sind. Der erste Punkt betrifft die
Gleichbehandlung. Es ist in den Vorschlagen im-
mer von ein paar Monaten die Rede, die das Kind
im Mutterleib alt sein darf: Nun weil3 jeder, der mit
Kindern zu tun hat, daR ein Kind von zwei Jahren,
von sechs Jahren, ja von zehn Jahren durchaus
lastig werden kann, teuer wird und die Planung des
weiteren Lebens stark beeinflu3t, ja sogar stort.
Daher sollte man aus sozialen Grunden als Ober-
grenze fur das Abtreibungsrecht zwolf Jahre fest-
legen. Natlrlich mu3 gewahrleistet sein, dafl3 die
Toétung schmerzlos vorgenommen wird.

Die Grenze von zwolf Jahren ist damit zu begriin-
den, daf3 Uber zwolf Jahre alte Kinder die notwen-
digen Mittel fur den Lebensunterhalt sich selbst
beschaffen kdnnen. Selbstverstandlich nicht durch
Arbeit, denn Kinderarbeit ist verboten. Aber durch
Diebstahle, Ermitteln von Einbruchsmdglichkeiten,
kleinere Raububerfdlle, wie zum Beispiel von
Handtaschen alter Frauen auf dem Friedhof, ist es
ihnen moglich, geniigend flir sich zu sorgen. In
Deutschland wird dies bei Kindern nicht strafrecht-
lich verfolgt.

Der zweite Punkt betrifft Frauen, die wegen Kin-
desmiBhandlung vorbestraft sind, einen Mord be-
gangen haben und jetzt ein Kind erwarten, dessen
Erzeuger Gewaltverbrecher ist und der einen Bru-
der hat, der im Hafturlaub drei Segler erwirgte,
dessen Vater beim Freigang mindestens zwei
Banken uUberfallen hat und dabei den Kassierer
und die Geiseln téten muf3te, dessen zweiter Bru-
der bei einem Ausbruchsversuch einen Warter to-
ten mufdte, weil der mit dem Ausbruch nicht ein-
verstanden war, und einen Mithaftling schwer ver-
letzte, der nicht hilfsbereit war.

Bei diesem Kind ist aus geneologischen Griinden
mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit
zu erwarten, dal} es ebenfalls ein Gewaltverbre-
cher wird. Hier darf die Tétung nicht gestattet wer-
den. Denn die Todesstrafe fur Gewaltverbrecher ist
mit dem Rechtsstaat unvereinbar.

Rolf Winkler, Miulheim




Arzte und Mediziner

aus Schweizer Arztezeitung 7/86 ... . -
Von Max Thirkauf *) R RTTY

Aus begreiflichen Grinden wird mancher Leser
den Einwand machen, beim Titel dieses Aufsatzes
handle es sich um eine Gegenuberstellung von
Synonymen wie beispielsweise Pferde und Rosse,
Fichten und Tannen, Basen und Kusinen oder Ar-
mut und Paupertat also um eine Sinnlosigkeit. Fur
manche Kranke wére es gut, wenn es sich hierbei
um eine Sinnlosigkeit handeln wurde. Aber auf-
grund einer ganz bestimmten Armut besteht heute
leider ein grosser Unterschied zwischen einem
Arzt und einem Mediziner. Der Name dieser Armut
heisst Materialismus, also eine Armut an Geist.
Der Unterschied ist an vielem zu erkennen, zum
Beispiel dalR es viel mehr Mediziner als Arzte gibt.
Allerdings ist bei dieser Zahlung etwas zu beach-
ten: Es gibt ebenso viele Mediziner wie Arzte, aber
nicht so viele Arzte wie Mediziner. Die Lésung die-
ses Zahlenproblems ist einfach: Jeder Arzt ist ein
Mediziner, aber nicht jeder Mediziner ist ein Arzt.
Einst waren die Begriffe Arzt und Mediziner
tatsachlich synonym, aber im Verlauf der neuesten
Geistesgeschichte ist die beklagenswerte Spaltung
entstanden. Man kdnnte sagen, die Armut sei ein
Merkmal, um Arzte von (blossen) Medizinern zu
unterscheiden: Ein Arzt ist arm an Geld und reich
an Geist, ein (blosser) Mediziner ist reich an Geld
und arm an Geist. In der Physik gibt es die goldene
Regel der Mechanik: Was ich an Kraft gewinne,
verliere ich an Weg, und was ich an Weg gewinne,
verliere ich an Kraft. In Abwandlung dieser Regel
zur Anwendung auf die menschliche Gesellschaft
kdnnte man sagen: Was ich an Geld gewinne, ver-
liere ich an Geist, und was ich an Geist gewinne,
verliere ich an Geld. Die Armut des Arztes sollte
jene des heiligen Franziskus sein: ein Bindnis mit
dem Reichtum Gottes.

Ein weiterer Unterschied zwischen einem Arzt und
einem (blossen) Mediziner ist gepragt vom Unter-
schied zwischen Kultur und (blosser) Zivilisation.
Es gibt keine Kultur ohne Zivilisation, aber leider
Zivilisation ohne Kultur. Die heutige Staatsform der
kulturlosen Zivilisation ist die Technokratie, im
Osten mit dem dialektischen und im Westen mit
dem kapitalistischen Materialismus als Ideologie.
Das Gemeinsame beider Ideologien ist die Gottlo-
sigkeit. Grundlage einer jeden Kultur sind die Di-
mensionen des Religidsen, die Hinwendung zu
Gott oder wenigstens zum Goéttlichen. Arzt kann
nur ein religidser Mensch sein. Gewiss, auch ein
Atheist kann sehr zivilisiert leben, aber er ist kul-
turlos - jedenfalls wenn er ein konsequenter Atheist
ist. Glucklicherweise sind die meisten Atheisten
nicht konsequent, sondern moralisch. Das heisst,
sie beziehen ihre Kultur aus jenen Werten, die sie
leugnen: aus religidsen Dimensionen. Diese An-
leihe beim Geleugneten kann man kurz gefasst mit
dem Ausspruch eines Atheisten ausdriicken: Gott
sei Dank, bin ich Atheist.

er Arzt ist stets ein Kulturtrager; der (blosse) Medi-
ziner ist mit seinen Zivilisationselementen
héchstens ein Kulturbeitrager. Wer ein Medizinstu-

*) Dr. phil., Professor fur physikalische Chemie an

~ der Universitat Basel.
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dium abgeschlossen hat, ohne im Menschen da;
besondere Geschopf der Schopfung erkannt zu
haben, den ganz Anderen, wie Adolf Portmann der
Menschen bezeichnet - das Ebenbild Gottes, - ist
erst ein Mediziner, aber noch kein Arzt. Geistige
Arbeit ohne Gebet ist ein schneller Weg, um von
Gott abzukommen, besonders in der Medizin und
Naturwissenschaft. Es soll jedoch fur die Wissen-
schaftler eine Lanze gebrochen werden: Mit
Theologie ohne Gebet geht es noch schneller. Der
(blosse) Mediziner ist wissenschaftsglaubig, der
Arzt glaubt an Gott. Den Leib von einem wissen-
schaftsglaubigen Mediziner behandeln zu lassen,
ist gefahrlich. Noch geféhrlicher ist es, die Seele
von einem wissenschaftsglaubigen Theologen
verfihren zu lassen. Fir einen glaubigen Wissen-
schaftler gibt es nichts Unglaubwirdigeres als
einen wissenschaftsglaubigen Theologen.

Der Arzt bemiiht sich, den Kranken zu heilen. Der
(blosse) Mediziner vermag den Patienten
héchstens gesund zu machen. Aber ein gesunder
Mensch ist noch kein heiler Mensch. Und viele Ge-
sunde werden krank, weil sie nicht heil sind. Dem
Arzt geht es darum, die Menschen zu heilen, damit
sie heilig werden konnen. Ein Heiliger ist ein
Mensch, der heilen kann. Der Arzt wird deshalb
bestrebt sein, ein Heiliger zu werden. Dazu seien
alle Mediziner aufgemuntert. Von den dabei mit Si-
cherheit sich einstellenden Schwierigkeiten mégen
sie sich nicht abhalten lassen. Hat doch der Heilige
des Humors, Philipp Neri, gesagt: Ich ware schon
lange heilig, aber es ist immer etwas dazwischen
gekommen. In Hinsicht auf Heilen und blossem
Gesundmachen besteht ein weiterer Unterschied
zwischen einem Arzt und einem (blossen) Medizi-
ner: Der Arzt betet fur seine Patienten und behan-
delt sie, der Mediziner behandelt sie bloss. Im Hei-
dentum hiess es: Medicus curat, natura sanat - der
Arzt behandelt, die Natur heilt. Im Christen- und
Judentum heisst es: Medicus curat, Deus sanat -
der Arzt behandelt, Gott heilt. Bei einem guten Arzt
kann aus der Heilung des Patienten eine Heiligung
des Menschen werden.

Die Heiligen sind im eigentlichen Sinn des Wortes
die Abenteurer, jene, die ohne an sich zu denken
um der Liebe willen vorangehen, die «zuerst das
Reich Gottes suchen und seine Gerechtigkeit, und
denen alles andere hinzugegeben wird» (Mt. 6,
33). Die Spiesser sind jene, die zuerst das lhre su-
chen. Unter diesem Gesichtspunkt kénnen aner-
kannte Grossen im Bereich der Wissenschatft,
Kunst, Politik und Militéar - und Religion - zu den
Spiessern gehdren. Aber mancher Unbekannte,
der sein Leben fir den N&chsten hingibt - zum
Beispiel eine Mutter, die sich fur ihre Kinder auf-
opfert -, ist vor Gott der grosse Abenteurer. Bei
dieser Unterscheidung sind die Arzte Abenteurer
und die (blossen) Mediziner Spiesser.

Die Krise der Schulmedizin besteht im eigentlichen
darin, dafl3 sie versucht, die Heilkunde auf Chemie
und Physik zu reduzieren, also in der materialisti-
schen Betrachtungsweise im Bereich des Lebens.
Nun besteht die Lige des Materialismus nicht in
dem, was er sagt, sondern in dem, was er ver-
schweigt. Zweifellos sind physikalisch-chemische
Prozesse notwendig fir das Leben, aber sie sind
nicht hinreichend. Das beweist jenes Instrumenta-
rium, mit welchem die Materialisten das Leben auf
Chemie und Physik reduzieren wollen: kein einzi-
ges Prinzip des Lebens ist differentiell-kausal er-




¢

falBbar, also meR- und berechenbar. Schon das
Aussere nicht, die Gestalt: Es gibt kein Differential
einer Lebensfunktion, das zur Ganzheit einer Le-
bensform integriert werden kénnte - auch fir die
allereinfachste Gestalt nicht. Die diesbeziiglichen
Kunststiucke der Vertreter einer «Selbstorgani-
sation der Materie» sind ausnahmslos Zirkel-
schliisse, die auf einer Verwechslung des Gegen-
standes mit der im Geiste der Selbstorganisatoren
sich  abspielende Voraussetzung des Ge-
genstandes beruhen. Mit anderen Worten: Die
Selbstorganisation der Materie ist nur durch die
Selbstvergessenheit der Selbstorganisatoren mog-
lich. Sie schliessen sich bei einem «Spiel»
(Manfred Eigen) aus, das sie selbst betreiben. Die
Arzte wissen das, die (blossen) Mediziner, die den
Menschen als ein Stick komplizierter selbstorgani-
sierter Materie in Reparatur nehmen wollen, sollten
diese fundamentalen Fakten der Erkenntnistheorie
beachten.

Was das Leiden anbelangt, besteht ein beachtli-
cher Unterschied zwischen dem Arzt und dem
(blossen) Mediziner: Die Liebe macht es dem Arzt
maoglich, dem Leiden einen Sinn zu geben. Fir den
(blossen) Mediziner ist das Leiden sinnlos, weil es
die Zwecke des materialistischen Systems stort.
Der Arzt bemiht sich, das Leiden zu mildern. Der
(blosse) Mediziner will das Leiden um jeden Preis
aus der Welt schaffen, auch um den Preis der Ab-
schaffung der Leidenden. Der Fachausdruck dafir
heisst Euthanasie. Sinnvoll sind nur Liebestaten.
Eine Tat ohne Liebe ist sinnlos, und wenn sie noch
so zweckvoll ist. Die moderne Naturwissenschaft
wird téglich zweckvoller und taglich sinnloser, weil
sie sich fur wertfrei halt. Namlich frei von morali-
schen Werten, auch frei vom hochsten aller Werte:
frei von Liebe - frei von Gott. Allerdings ist sie nicht
wertfrei, weil die Wertfreiheit auch ein Wert ist: die

Lieblosigkeit - also Gottlosigkeit. Es handelt sich
um den alle Werte entwertenden Wert der Wert-
freiheit. Der Sinn des Leidens ist die Liebe im gott-
lichen Geheimnis der gefallenen Schépfung, in der
es keine Liebe ohne Leiden gibt.

Fur den Arzt ist der Tod Anfang, fur den (blossen)
Mediziner Ende. Der Biologe Joachim lllies wurde
anlasslich einer Pressekonferenz gefragt, was
denn seiner Meinung nach der Sinn des Lebens
sei. Antwort: Der Sinn des Lebens ist der Sinn des
Todes. Er sagte das in seiner Todesstunde; kurz
nachdem er sich von den Journalisten verabschie-
det hatte, versagte sein Herz, und er starb in den
Armen seiner Frau. Liebe, und tue was du willst,
sagte der heilige Augustinus. Ohne Liebe ist alles
sinnlos - auch die Heilkunde. Sie entartet dann
eben zur blossen Medizin. Im Signet auf dem
Briefkopf des Regensburger Arztes Max Josef
Zilch heisst es «Arzenei aus Liebe». Hatten alle
Arzte den Mut zu solcher Demut, wéare die Krise in
der modernen Medizin bald Gberwunden. Es fehlen
da nicht die Kopfe, sondern die Herzen. Ubrigens:
Demut heisst Gottesfurcht und keine Menschen-
furcht; Hochmut ist Menschenfurcht (um der Kar-
riere willen) und keine Gottesfurcht. Die Mediziner
sollten bedenken, dal in ihrem Fach eine Karriere
immer auf Kosten der Patienten geht. Die Liebe
kennt keine Karriere, sondern sucht zuerst das
Reich Gottes und seine Gerechtigkeit. Es kann
sein, dall dabei auch &ussere Erfolge auftreten.
Aber - um ein Beispiel zu nennen - Mutter Teresa
von Kalkutta wollte gewiss nicht Karriere machen,
jedoch wurde ihr alles andere hinzugegeben. Der
grosse judische Philosoph Martin Buber sagt, dafl
Gott in der Heiligen Schrift viele Namen habe, aber
«Erfolg» sei kein Name Gottes, jedoch
«verzehrendes Feuer» - Liebe.

Umstrittene
Schwangerschaftsabbriiche

aus Heilbronner Stimme vom 10.7.92

zur Entscheidung des Bundestages fir die Fri-
stenlésung

Endlich ist es gelungen, mit Hilfe eines
"Parteitibergreifenden Gruppenantrags" die soge-
nannte Fristenlésung einzufuihren. Der Sozialismus
mit seiner menschenverachtenden Ideologie tritt
seinen Siegeszug in unserem vereinten Deutsch-
land an. Die Fristenlosung sollte ja als SED-Errun-
genschaft in die Wiedervereinigung eingebracht
werden.

Die Bundestagsdebatte am 25. Juni und die Ent-
scheidung zur Fristenldsung war keineswegs ein
"Sieg der Mindigkeit’, wie es Herr Engholm be-
hauptet. Bei den Redebeitrdgen zum Gruppenan-
trag war mit keinem Wort die Rede davon, dal3 bei
einer Abtreibung ein ungeborener Mensch getotet
wird. Entweder hatten sich diese Abgeordneten
nicht informiert oder waren die ideologischen
Scheuklappen zu dicht. Besonders beschamend
war der Auftritt des Uberlaufers Eylmann - nattrlich
gefeiert von den Anhangern des Gruppenantrags!
Besondere Hochachtung verdient Herr Antretter

(SPD) fur seine klare Stellungnahme fur das Leben
der Ungeborenen. Eine junge Abgeordnete aus
Thuringen verdeutlichte mit ihrem mutigen Votum,

~ daB viele Menschen in der alten DDR unter dem
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Unrecht der menschenverachtenden Fristenldsung
gelitten haben. Abtreibungen gehdrten ja zur Fami-
lienplanung. Nur jeweils die erste Abtreibung an
einer Frau wurde als solche statistisch erfaf3t. Die
Behauptung, in Holland mit liberalen Gesetzen
gabe es weniger Abtreibungen als anderswo, ist
unwahr. Abtreibungen bis zur sechsten Woche
werden dort statistisch unter dem Begriff Men-
struationsregulierung gefihrt.

Ich mochte der katholischen Kirche und den Le-
bensrechtsbewegungen dafir danken, daf} sie in
unserem Volk die Sensibilitat fir das Leben der
Ungeborenen wach halten ...

Unser Rechtsstaat ist in grol3er Gefahr, zu einem
Unrechtsstaat zu werden... Inzwischen wird ganz
offen vom Abtreibungsrecht gesprochen. Ein Recht
ist einklagbar. Werden Arzte, Pflegepersonal Kran-
kenhduser in Zukunft zu Strafen verurteilt, wenn
sie die Mitwirkung an der Totung ungeborener Kin-
der verweigern? Die neue Frauenministerin un-
seres Landes, Frau Unger-Soyka, fordert in der
"gebotenen Eile" ein flichendeckendes Netz von
Einrichtungen zur Tétung unserer Nachkommen ...




" Bezahlung der Zimmer vor Ort! P

Am 25. Juni 1992 wurde die sogenannte Fristenlo- diert. Strafverfolgung fir die eigentlichen Verursa-

sung in unserer Demokratie eingefuhrt. Dieses cher eines Schwangerschaftsabbruchs findet nicht
jetzt beschlossene Gesetz wird dem Ziel des Eini- mehr statt. Frauen werden dadurch viel Ie|chter er-
gungsvertrags in keiner Weise gerecht. Erstens: prel3bar.
Der Schutz fiir das ungeborene Kind ist noch we-

niger gewahrleistet als dies in der alten Gelder, die zur Hilfe fur Schwangere und Familien
Bundesrepublik der Fall war. Zweitens: Eine ver- notwendig waren, werden nun den Tétungsinstitu-
fassungskonforme Bewaltigung von Konfliktsitua- tionen in unserem Land zugute kommen. Welch
tionen schwangerer Frauen wird durch die Einflh- ein Hohn auf das Leben. L
rung der Fristenlésung nicht ermdglicht. Im Ge-

genteil sie wird nach der jetzigen Regelung allein Annegret Geiger, Obersulm

gelassen und zum ungeschiitzten Freiwild degra-
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Der / die Unterzeichnete erklart seinen / ihren Bei- sten, weitere Mitglieder zu werben, um die Last
tritt zur EUROPAISCHEN ARZTEAKTION und auf mehr Schultern zu verteilen.
bittet um laufende Zusendung des Informations- _
materials und der Publikationen. Hoonw

g _ StraBe ...............................................................

Name:.....ccoooon... e Tl N v et etr e esever s s s ae e bennrannann
YY1 1 T 111 1= PO OOt Ich erkliare m|ch bereit einen-Mﬂg."edsbeitra-g von
GEDUNSIAQ . .. e e et e e 10 DM monatlich (120.- DM jahrlich) zu entrichten.
BEIUL ...ttt et s
Wohnort UMersChrifte.......cooveeiiii et

Diese Anmeldung bitte ausschneiden oder kopieren und im Briefkuvert an uns senden.
(Européische Arzteaktion, Postfach 1123, DW - 7900 Uim.)

Anmeldung fir die Arbeitstagung in Friedrichsroda (Thiringen) vom 4.9. - 6.9. 1992
lch (Adresse umseitig aufschreiben) melde mich verbindlich flr die Arbeitstagung an:
Bitte ankreuzen und ausfillen:

lch komme vom: bis: e
Ich brauche kein Quartier :
Unterbringung im Berghotel Friedrichroda
Wegen begrenzter Zimmer im Berghotel ware ich bereit ein Hotel im naheren
Umkreis zu buchen
Einzelzimmer, evtl. Doppelzimmer - einzeln belegt e
Ich wiinsche Doppelzimmer mit o
Héatte gerne Vermittlung eines Privatquartieres
Ich winsche Abholung vom Bahnhof Frottstedt um Uhr . - - |
Komme mit DJH Ausrtistung und wirde gerne in die Jugendherberge - |

34




Arbeitstagung der drztlichen Lebensrechtsorganisationen Europas und der Lebensrechtsgruppen in
Deutschiand

L oFie . ] et l
in Friedrichroda (Thiringen) vom 4.9.1992 - 6.9.1992 L gk ¢
Berghotel Bergstraie S L
Sehr geehnte, liebe Kolleginnen und Kollegen, Pe e o ; 5

Liebe Mitarbeiter der Lebensrechtsbewegungen, .
Die Emséheidung i Deutschen Bundestag und Bundesrat fiir die Freigabe der Tétung ungeborener Kinder
mit “rechtmégiger” Krankenkassenfinanzierung hat eine neue Lage fir die Lebensrechtsbewegungen ge-
schaffen.

Wir haben uns deshalb entschlossen, den fur antangs September geplanten KongreB in Erfurt zu verschie-
ben und statt dessen eine interne Arbeitstagung abzuhaiten. .

Wir sind der Uberzeugung, daB wir auf Grund der neuen Lage zunichst eine gemeinsame Standortbestim-
mung und Strategie festlegen miissen. Dies ist die Voraussetzung fiir ein geschiossenes Handeln gegen
diesen Angriff auf das fundamentalste Menschenrecht. _

) TLM et o
Durch die neue Situation und die passive Hinnahme der Fristentétung durch die offiziellen Arzteorganisatio-
nen wird de facto der Hippokratische Eid und das Genfer Geldbnis der Weltdrztevereinigung (1848) zur Ma-
kulatur,
Wir fihien uns deshalb verpilichtet, mit einem Manifest uns zu diesen immer gliftigen ethischen Grundlagen
des Arzttums neu zu bekennen und uns vom MiBbrauch der Medizin zum Téten und absichtlichen Krankma-
chen durch den pluralistischen Staat und die moderne Konsumgesellschaft klar und gindeutig zu di-
stanzieren. Wir laden Sie deshalb herzlich zur Teilnahme ein. ot ,

‘.J

Tagungsprogramm: | . ’ '
Beg“‘lﬂ Fl‘eﬂag 4.9.92: R T - . I .
13 Uhr 30 Mitgliederversammiung “Arzte fGr das Leben”, SRS

Mitgliederversammiung "Europaische Arzteaktion”
16 Uhr Kaffee 2

17 Uhr Begriiung und Lagebericht. Dr.Gunning, ung Dr.med. Claus A.von Aderkas,
Dr.med. Siegfried Ernst: "Was ist das Leitbild fir die Zukunft und welche Konsequenzen
ergeben sich daraus fiir uns Arzte?"
Bernward Bichner, Vorsitzender der Juristenvereinigung Lebensrecht
"Die rechiliche Situation nach dem 26.6.1992"

19 Uhr Abendessen

20 Uir Univ.Prof.Dr.med. Heribert Berger, em. Direldor der Univ. Kinderklinik Inssbruck,
"Es begann mit einer Unwahrheit”
Mr. Bill Sherwin, Rom, Generaisekretar der Internationalen Lebensrechishewegungen:
"Erfahrungen mit der Abtreibungsireigabe auf Weltebene”
Strategie fir die Zukunft mit Aussprache D

J
L
i

Samstag 5.9.92 N o

7 Uhr 30 Frihstiick _
Arbeitsgruppen: e LT L ) .

8 Uhr 30 Was sind unsere Schwerpunkte fiir die Arbeit von Arzten wund fiir die

Lebensrechtsbewegungen? ,l

Themen: (30 Minuten) . ' : ' g

A Abtreibung, Kontrazeption und RU 486 (Prof Dr. med lngon Schmud Tannwald Minchen

wmae o und Dr.med. Rudolf Ehmann, Stans, Prof. Dr. Withelm Ernst, Kath. Moraltheologe, Erfurl
L und Dr. Werner Neuer, Tibingen Evang.Theologe.)

B Embryonale Entwicklung und vargeburtliche Medizin. Dr. med Josef Wisser, Munchen)

C Sterbehitte und Euthanasie (Dr.Gunning, Rotterdam)

D Situation in der Deutschen Arzteschaft (Dr.med. Woligang Furch, stellv. Prasident der

Landesérztekammer Hessen, Dr.med. Lothar Dinkel, Vorsitzender der Kreisdrzieschaft
Heilbronn, Dr.med.Phillip Schepens, Generalsekretar der W.F.O.D.H.R.H.L.}
11 Uhr Kaffeepause i

L

11 Uhr 30 Arbeitsgruppen (A - D} e s 1L
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13 Uhr

14 Uhr 30

16 Ubr 30

17 Uhr

18 Uhr

19 Uhr

20 Ubr
Sonntag 6.9.92

Mittagessen i \:.'"_'r:-..-:_‘;_s,;é;;;j e D S P S L PRI FIRUREE &+ SO PSR ".-_-‘;‘.i!—' IO -I'* I
. . . PN |
Fortsetzung Arbeitsgruppen . . "
Teepause SRG! 2o LNt e o --"'r.‘-_?‘gm;:'ii,i‘: s e
: . feob e

'|
Plenum mit Kurzberichten aus Arbeitsgruppen Aussprache A
1. Aussprache Uber das Wartburg Manifest |

|
Ahendessen

Neue Fiime und Videos. Vorschliage erwiinscht. wonstuell g I" EREAEL

7 Uhr 30 Gottesdienst PR
8 Uhr 30 Frihstick
g Uhr 15 Rolf Berend MAEP fiir Thiringen: "Ubernimmt Europa das Kernstiick der kommunistischen
ideologie mit der Fristenidsung?" CSinen e o R
9 Uhr 45 Johanna Grafin von Westfalen, Meschede "Wir geben nicht auf!" _
10 Uhr 15 Professor Max Thirkauf Basel: "Recht und Gerechtigkeit” o b
10 Uhr 45 Kaffegpause Ry sy
11 Uhr 15 Fortsetzung der Aussprache, Resolutlonen an BVG und Planungen einschiieBlich ;!
Osteuropa. : o
12 Ubr 15 BeschiuBfassung Wartburg Manifest - - o
13 Unr Mittagessen ‘l o
14 Utr 30 Abfahrt auf die 25 km entfernte Wartburg - fa
15 Uhr 30 Verkondigung des Manifestes durch den Prasidenten der World Federation Of Doctors
Who Respect Human Life, Dr.Gunning, Rotierdam mit Selbstverpflichtung der Arzte.
16 Uhr 30 Ende der Arbeitstagung. :
B LR !
Europaische Arzteaktion: Arzte fiir das Leben; 5U % : . |
Dr.med.Siegfried Ernst Dr.med. Claus A. von Aderkas S i
1.Vorsitzender 1.Vorsitzender R : Lo ;
Dr.med.Georg Gétz Prof.Dr.med. Ingolf Schmid-Tannwald RNt |

2 Vorsitzender

. 2-Vorsitzender

Fr : s U e g

I

Fur die Unterbringung im Berghotel Friedrichroda stehen leider fast nur Doppelzimmer zur Verfiigung.

Der Pensionspreis fiir die beiden Tage mit 3 Mahlzeiten und Ubernachtung betragt 220.- DM pro Person im
Doppelzimmer (wenn als Einzelzimmer belegt, sonst 198.- DM wenn zwei Personen das Zimmer belegen)
Friedrichroda liegt ca 30 km &stlich von Eisenach an der Bahnstrecke Eisenach - Frittstedt (Friedrichroda)-

Gotha

Transfer vom Bahnhof zum Hotel nach Absprache. Autobahn E 40 Bad Hersfeld - Erfurt - Dresden, Austahrt
Waltershausen 8 km bis Friedrichroda

BundesstraBe B 88 Eisenach-Jena. - I ;

|

Anmeldung an Europ.Arzieaktion, Postfach 1123 ,7900 Uim bis 15.8.92 Tel..0731/722933 Fax:0731/724237
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