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Die Europdische Arzteaktion

ist eine gemeinniitzige Vereinigung von Arzten und Nicht-
Arzten. Sie wurde 1975 von Herrn Dr. Siegfried Ernst in
Ulm mit der Zielsetzung gegriindet, die Achtung des
menschlichen Lebens von Beginn der Zeugung bis zu
seinem natiirlichen Tod in allen medizinischen und gesell-
schaftlichen Bereichen zu fordern.

Die rasant zunehmenden Moglichkeiten der Medizin lassen
immer neu die Frage autkommen, ob das medizinisch
Machbare wiinschenswert und letztendlich auch menschen-
wiirdig ist. Der Mensch darf nicht Objekt von Machbar-
keitsstreben sein, sondern er muf8 in seiner Gesamtheit, in
den Dimensionen von Kérper, Geist und Seele verstanden
werden, wie es im christlichen Verstindnis des Menschen
beispielhaft zum Ausdruck kommt.

Unsere Zeitschrift ,Medizin und Ideologie” bietet Beitriige
von Autoren verschiedener Disziplinen zu den vielfdltigen

Jeder Beitrag zahlt ...

bioethischen und anthropologischen Fragestellungen. Denn
diese betreffen nicht nur die Medizin und die Arzte, sondern
die Gesellschaft insgesamt. Und ihre Einschitzung und
Losung braucht sowohl fachliches Wissen wie eine
stimmige geistige Orientierung.

Dabei gibt der Name ,Medizin und Ideologie” immer mal
wieder Anla? zur Nachfrage, denn hiufig versteht man unter
Ldeologie eine eher willkiirliche, sachlich nur teilweise
begriindete und verzerrte Wahrnehmung und Interpretation
der Realitit. Doch der Begriff, Ideologie” bedeutet wortlich
die ,Lehre von den Ideen® und die Ausformung einer kon-
kreten weltanschaulichen Perspektive im Sinne eines
schliissigen Ideensystems. Und so dient diese Zeitschrift dem
Anliegen, die medizinisch-ethischen Grenzfragen im Kon-
text der sie beeinflussenden weltanschaulichen Ideen dar-
zustellen und zu verstehen.

Da unsere gemeinsame Arbeit auch weiterhin nur von den Spenden unserer Mitglieder und Freunde getragen wird,
kommen wir nicht umhin, auch fiir die Zukunft um Spenden und Unterstiitzung zu bitten. Wir wollen dies aber nicht
tun, ohne gleichzeitig fiir alle bisherige Unterstiitzung zu danken. Besonders danken méchten wir auch jenen, die uns
ihre tiefe Verbundenheit und ihren Beistand durch testamentarische Verfligung iiber ihren eigenen Tod hinaus versi-
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Editorial

Es gibt kein

Editonal

In den vergangenen Wochen hat das dominierende
Thema des Irakkonfliktes viel Aufmerksamkeit gebun-
den und auch die weitere Entwicklung wird allgemein
mit Sorge verfolgt. Es bleibt die berechtigte Beflirchtung
um vermeidbare Auseinandersetzungen zum Schaden
der wehrlosen Bevolkerung und der weiterhin giiltige
Hinweis, daf nicht das ,Recht des Stirkeren“ gelten
darf. Daf} auch bei grofiter Differenz in der Sache und
der Empfindung der Andere in seiner Person zu achten
und zu respektieren ist.

Aber mdchte man die Entwicklung verfolgen und eine
Einschiitzung vornehmen, so stellt man sehr schnell fest,
wie unmoglich das ist, wenn keine zuverlissigen Infor-
mationen verflighar sind. Und so 14t sich beobachten,
wie sehr wir als vermeintlich ,freie Gesellschaft* doch
auch eine gelenkte Gesellschaft sind.

Auch war der Irakkonflikt eine willkommene Gelegen-
heit, sich einmal anstiindig zu entriisten. Schliefflich war
er doch ein gutes Stiick weg und da aktuell keine
personliche Verpflichtung zu vermuten ist, bleiben auch
die besten Grundsatzerkldrungen erst einmal wirkungs-
los. Wohl ist interessant, wie grundsitzlich die Dinge mit
zunehmendem Abstand gesehen werden und wie sehr
ein grundsitzlich korrektes Verhalten eingefordert wird.

Natiirlich ist es ein Dilemma, wenn man christlich
gesehen dem Nichsten in der Ferne nicht so hilfsbereit
beistehen kann, wie die briichigen Informationen es als
angemessen nahelegen. Aber wie steht es um den Niich-
sten in der Nihe? Unicef wirbt derzeit mit groflen Plaka-
ten unter der Titel ,Es gibt kein feindliches Kind“ (siehe
oben) flir eine Unterstiitzung des Hilfsprogramms fiir die
Kinder im Irak. ,Es gibt kein feindliches Kind“ - einver-
standen, sehr sogar, aber mufy das nicht fiir alle Kinder
gelten, auch flir noch nicht Geborene? Kann denn ein
eigenes Kind feindlich sein, sodaf} es ablehnend behandelt
werden darf? Wir haben in unserer eigenen Gesellschaft
Vorkommnisse, die jeden Tag mehr véllig unschuldige
Menschen zu Tode bringen als es im Irakkrieg der Fall
war. Allein wenn man die Zahlen der Abtreibungen sieht
(vergleiche Statistik, Kommentar Prof. Spieker), so muf}
man von rund 1000 Fillen téglich ausgehen.

Was ist das fiir ein Wahnsinn, wenn jeden Tag in unserer
ysentwickelten® Gesellschaft durch die Hand der

feindliches ind

Mediziner iiber 1000 Kinder véllig unschuldig sterben?
Hier verrit die Medizin ihre Berufung, sich selbst und
ihre Existenzberechtigung.

Hinzu kommen noch all die Fille, wo durch IVF-Mafi-
nahmen {berzihlige Embryonen erzeugt werden, die
nachfolgend ,verworfen“ oder erstmal tiefgefroren wer-
den. Wer maft sich an, andere Menschen zu verwerfen
oder auszuwiihlen? Wer mafdt sich an, tiber den Nich-
sten verfligen zu wollen und ihn zur Sache, zum Objekt
oder Mittel fremder Zielsetzung zu machen?

Man mag es noch so schon verpacken - als therapeu-
tisches Bemiihen oder dhnlich. Aber was ist das fiir ein
verirrtes medizinisches Tun, wenn 30, 40 oder mehr
Embryonen getttet werden sollen, um ein Designer-
baby zu schaffen, das wiederum hauptsichlich Mittel
eines Therapieversuches sein soll (siche Kurzmittei-
lungen). Und auch das letztlich behandelte Kind ist
Objekt medizinischen Versuchens - es erfihrt keine
Barmbherzigkeit, sondern wird als Rechtfertigungsmittel
fiir medizinisches Experimentieren verwendet, flir das
keine Rechtfertigung besteht.

Neuere Nachrichten iiber die Gewinnung von Stamm-
zellen aus aktivierten Eizellen, aber auch die Gewinnung
von Eizellen und Spermien aus Stammzellen, lassen eine
immer groflere Verfligbarkeit des Menschen schon zu
Beginn seines Daseins befiirchten.

Womit wir wieder einmal mehr bei der Frage sind, ob
man es in Frage stellen kann, daff der Mensch mit der
Zeugung voll und ganz Mensch ist. In diesem Zusam-
menhang wird gerne auf Thomas von Aquin und seine
Vorstellung von der Beseelung des Menschen verwiesen.
Der Beitrag zur Beseelung bei Thomas von Aquin legt
aus theologisch-philosophischer Perspektive dar, daf}
der Mensch auch bei Thomas von Aquin vom ersten
Moment seines Daseins ein vollstdndiger, individuell
und aktuell seiender Mensch ist.

+Es gibt kein feindliches Kind“ - tragen wir unseren
Anteil dazu bei, da diese Feststellung auch in unserer

eigenen Umgebung gelten kann.

Ihr Dr: Georg Lennartz
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2. Teil einer dreiteiligen Artikelserie iiber die Technik, die Zwecke und ethischen Aspekte des Klonens

Klonen zu verschiedenen Zwecken

von Roland Graf

2.1. Abwertende Begriffe rund
um den Lebensbeginn des Menschen

2.1.1. Impragnierte Eizelle - Praembryo

Die Begriffe, die im Allgemeinen rund um den Lebens-
beginn des Menschen und im Speziellen in Bezug auf die
Klontechniken verwendet werden, bringen eine gewisse
Wertung zum Ausdruck. Begriffe wie ,,impriignierte Eizelle*
oder ,Priembryo®, die anstelle des ,Embryo® bzw. der
sbefruchteten Eizelle“ verwendet werden, haben eindeutig
eine abwertende oder verschleiernde Funktion. Im Fort-
pflanzungsmedizingesetz der Schweiz wird die befruchtete
Eizelle vor der Kernverschmelzung als ,imprignierte
Eizelle* definiert, wihrend der Begriff ,Embryo* von der
Kernverschmelzung bis zum Abschlufl der Organent-
wicklung angewandt wird. Wihrend der menschliche
Embryo in diesem Gesetz einen gewissen, Schutz geniefit,
kénnen ,imprignierte Eizellen® in beliebiger Zahl gezeugt,
tiefgefroren und wieder vernichtet werden. Dabei hat
schon bei den ,impriignierten Eizellen“ der wichtigste Vor-
gang fiir den Beginn des Menschen stattgefunden: Das
menschlichen Spermium hat die duflerste Barriere der
Eizelle, die sog. Zona Pellucida passiert, und ist in das
Plasma der Eizelle eingedrungen. Der wichtigste Vorgang
zur Entstehung jedes Menschen hat sich damit ereignet und
setzt sich unter kontinuierlicher Entwicklung iiber zahllose
beobachtbare Stadien fort bis zum Ende unseres irdischen
Lebens. Es ist daher nicht einzusehen, weshalb die Eizelle
als impriigniert statt befruchtet bezeichnet wird.

Ian Wilmut, der mafigeblich fiir die Geburt des Klonschafes
Dolly verantwortlich war, schreibt, das Eindringen des
Spermiums in die Eizelle zusammen mit deren
Aktivierung, zihle in Wirklichkeit als Befruchtung. Das
genetische Material liege von da an schon in der Eizelle
vor.! Wer Literatur tiber In-vitro-Fertilisation und Embry-
onenforschung bei Miusen, Hamstern und Ratten durch-
sieht, wird den Begriff ,imprignierte Eizelle* (impregnated
egg) nur schwerlich und den Begrift ,Priembryo® (pre-
embryo) wohl gar nie finden. Fiir dieselben Entwick-
lungsstadien werden bei Tieren durchaus die Begriffe
Einzell-Embryo (one-cell-embryo) oder Vorkern-Embryo
(pronuclear stage embryo) bzw. ,Embryo* verwendet.

2.1.2. Reproduktives und
~therapeutisches” Klonen

Problematisch sind auch jene Begriffe, die in Verbindung
mit dem Klonen angewandt werden. Es ist iiblich
geworden, zwischen reproduktivem und therapeutischem
Klonen zu unterscheiden. Zwei britischen Kommissionen
haben 1998 diese Begriffe anlisslich einer breit angelegten
Konsultation tiber das Klonen geprigt und dadurch ihre
Verbreitung wesentlich geférdert. Der Unterschied der
beiden Begriffe bezieht sich nicht auf die Klonmethode,
sondern auf das Ziel, das angestrebt wird.

Beim reproduktiven Klonen wird die Ubertragung der
gezeugten Embryonen in den Uterus eines Lebewesens und
die Geburt des geklonten Lebewesens beabsichtigt. Es wird
alles daran gesetzt, daf} die geklonten Embryonen iiber-
leben, was allerdings nur zu einem Bruchteil der Fall ist.

Mit therapeutischem Klonenist die Anwendung eines Klon-
verfahrens gemeint, das die Produktion von embryonalen
Stammzellen zum Ziel hat. Diese werden zur Zeit aus
iiberzihlig gewordenen Embryonen gewonnen, die
anléfilich der In-vitro-Fertilisation (IVF) gezeugt wurden.
Die Embryonen werden dabei getdtet. Embryonale
Stammzellen haben die Fahigkeit sich in jede der ca. 200
verschiedenen Zelltypen im Menschen zu entwickeln.
Anders als bei der Zeugung anlésslich der IVF steht der
Reagenzglastod der geklonten Embryonen schon vor
ihrer Zeugung zweifelsfrei fest: Entweder bricht die Ent-
wicklung nach der Klonprozedur von allein ab, oder sie
werden im Blastozyststadium vernichtet. Das #zerapeutische
Klonen ist somit fir die gezeugten Embryonen nicht
therapeutisch, sondern tédlich.

Das reproduktive Klonen beim Menschen wird spontan
als verwerfliche Form des Klonens gewertet, denn eine
iberwiegende Mehrheit der Menschen spricht sich gegen
das Klonen von Menschen zum Zweck der Fortpflanzung
aus. Das therapeutische Klonen hingegen suggeriert eine
erlaubte, wenn nicht sogar eine moralisch gebotene Form
des Klonens, denn wer ist schon gegen Therapien von

1 ,Quite separately, and in addition to activation, the penetration of the sperm provides new genetic material; and this is what truly counts as fertilisation‘ Wilmut Jan, Campbell Keith, Tudge
Colin, The Second Creation: The Age of Biological Control by the Scientists Who Cloned Dolly. London 2000, 191.
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schwer heilbaren Krankheiten? Die Fokussierung auf das
langfristige Ziel von Therapien blendet bei diesem Begriff
den verwerflichen Weg tiber die T6tung der erzeugten
Embryonen aus. Es fragt sich, ob die Begriffe durch bes-
sere ersetzt werden kénnten. Doch die Unterscheidung
von reproduktivem / nichi-reprodukiivem Klonen oder
Klonen zum Zzwveck der Fortpflanzung / Klonen zur biomedizi-
nischen Forschung bringt auch keine wesentliche Verbes-
serung, wobei mit Recht gesagt wird, daf} jeder Begriff
mehr oder weniger problembehaftet ist.* Die Beflirworter
des so genannten therapeutischen Klonens tendieren zu
einer weiteren Verschleierung des Begriffes. Da der Begriff
Klonen zu negativ besetzt ist, soll er beispielsweise durch
Nukleustransferersetzt werden.* Doch die Verschleierung
der Wahrheit wird noch weitergetrieben. Als die Uni-
versitit Stanford im Dezember 2002 ein Institut fiir Krebs
und Stammzellbiologie griindete, wurde den Medien
mitgeteilt, dal am neuen Institut unter Fihrung des
Stammzellforschers Irving Weissman auch neue
embryonale Stammzell-Linien erzeugt werden, die als
Modell fiir einen weiten Bereich von genetisch bedingten
Krankheiten wie z.B. Krebs, Diabetes, Allergien und
neurodegenerative Krankheiten wie Parkinson dienen
sollen. Spiter stellte sich heraus, daf mit der Erzeugung
neuer Stammzell-Linien im Klartext das K/onen von
genetisch veridnderten embryonalen Stammzell-Linien
gemeint war. In einer zweiten Pressemitteilung der Uni-

versitit Stanford wurde dieser Sachverhalt bestétigt und
zugleich betont, dafy das Erzeugen von embryonalen
Stammzell-Linien nicht mit reproduktivem Klonen
gleichgesetzt werden diirfe.

Das Schicksal der zu Forschungszwecken geklonten
Embryonen ist von vornherein besiegelt. Sie sind dem Tod
geweiht. Hinzu kommt, daf8 sehr hiufig der vorzeitige
Reagenzglastod eintritt. Dieses Phinomen besteht unab-
hingig vom Zweck des Klonens. Es lohnt sich, zunéchst
das reproduktive Klonen in Tierversuchen zu betrachten,
weil die Ergebnisse auch fiir das so genannte therapeu-
tische Klonen relevant sind.

2.2. Reproduktives Klonen

2.2.1. Hohe MiRerfolgsquoten
in Tierversuchen

Beim Klonen setzt man die Zellkerne bestimmten Bedin-
gungen aus, so daf? die sehr geringe Chance besteht, daf}
die vom Hauptanteil ihrer Erbsubstanz befreite Eizelle diese
neue Erbinformation annimmt und sich unter ihrer Regie
fortentwickelt. Die Eizelle wird aber nur in den wenigsten
Fillen tiberlistet. Das Verfahren gleicht einer Lotterie.

Ubersicht: Reproduktives Klonen bei verschiedenen Tierarten (Quelle: http:/cloning.ch)

Publikationen 1997 1998 1998 2001 2000 2002
Durchgefiihrte 277 2468 249 keine Angabe 2101 keine Angabe
Zellfusionen
rekonstruierte 247 keine Angabe 141 keine Angabe 1545 keine Angabe
Embryonen
transferierbare 29 1385 38 496 586 87
Blastozysten
Schwangerschaften 1 keine Angabe | keine Angabe 110 2 2
Lebend geborene Tiere 1 31 8 30 5 1
sechsjahrig
eingeschlafert
Nach der Geburt 0 9 4 6 keine Angabe 0
gestorben
Gesamte , Erfolgsquote” 0,4% 0,9% 1,6% <4,8%* 0,2% <1,2%*
(ca. 1-2%)
Leihmuttertiere 13 88 5 247 10 8

*maximal berechnete Erfolgsquote

2 The President’s Council on Bioethics, Human Cloning and Human Dignity. The Report of the President’s Council on Bioethics. Cambridge, MA 2002, 47-63.

3 Vogelstein B., Alberts B., Shine K., Please Don’t Call it Cloning: Science 295, 15. Feb. (2002) 1237.
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Klonen zwecks gezielter genetischer Veranderungen

Publikation 2000 2002
Durchgefiihrte Zellfusionen 417 keine Angabe
rekonstruierte Embryonen 393 keine Angabe
transferierbare Blastozysten 80 3104
Schwangerschaften 30 11
Lebend geborene Tiere 14 7
Nach der Geburt gestorben 11 3
Gesamte ,Erfolgsquote” * 0,7% <0,1%
(ca. 0,04%)
Leihmuttertiere 42 28

*maximal berechnete Erfolgsquote

Die in Tierversuchen erzielten Ergebnisse sind sehr
kiimmerlich, wobei es von Spezies zu Spezies Unterschiede
gibt. Nur 10-50% der Embryonen entwickeln sich tiber-
haupt zum Blastozyststadium; nur 0,2 bis 3% der geklonten
Embryonen tiberleben alle Schritte des reproduktiven
Klonens bis und mit Geburt. Im Durchschnitt sterben ca.
50% der geklonten und geborenen Tiere — im Einzelfall,
wie bei den genetisch veréinderten Schafen, waren es 70%
- kurz nach der Geburt oder wenige Tage danach. Das
hat mit dem sog. genetischen Imprinting zu tun.

Wenn beim Klonen ein Zellkern von einer differenzierten
Zelle verwendet wird, miissen innerhalb kiirzester Zeit zahl-
reiche Gene auf den Anfangszustand der Entwicklung des
Embryos versetzt werden. Das gelingt héchstens teilweise,
so dafl bei geklonten Embryonen viele Gene filsch-
licherweise ein- oder ausgeschaltet sind. Deshalb bricht die
Entwicklung meistens schon nach den ersten Zellteilungen
ab. Dieses fehlerhafte genetische Imprinting ist wohl fiir die
verheerende Abortrate bei Tierversuchen verantwortlich.
Bei Rindern liegt zudem das Geburtsgewicht bis zu Fak-
tor zwei iiber dem Normalgewicht. Die meist mittels
Kaiserschnitt entbundenen geklonten Tiere miissen oft
intensiv medizinisch nachbetreut werden. Ca. 50% der
geborenen Tiere leiden an schwersten Fehlbildungen.
Geklonte Miuse wiesen eine nicht tibersehbare Neigung
zur Fettleibigkeit auf, die sie aber nicht an ihre auf natir-
lichem Weg gezeugten Nachkommen weitervererbten.
Mit dem Klonen wird zudem eine besondere Anfilligkeit
des Immunsystems und eine vorzeitige Alterung in Ver-
bindung gebracht. Das Klonschaf ,Dolly“, das wihrend
einiger Jahre als der gelungene Klonversuch betrachtet
wurde, mufite knapp sechsjihrig eingeschlifert werden.

Das australische Klonschaf ,Mathilda“ starb ohne Anzei-
chen einer gesundheitlichen Storung im Alter von drei
Jahren. Wie bei geklonten Méusen festgestellt wurde, sind
von 10.000 Genen etwa 4 % d.h. 400 fehlerhaft reguliert.*

Der enorme Aufwand fiir das Klonen, der je nach Spezies
unterschiedlich ist, steht in keinem Verhiltnis zu den
erzielten Ergebnissen. Die in der Tabelle angegebene
gesamte Erfolgsquote basiert auf der Anzahl der iiberle-
benden Tiere und der Anzahl Zellfusionen.

Die Klonmethode kann auch zur Produktion gezielt
genetisch verinderter Lebewesen verwendet werden.
Dazu muf} lediglich ein zusitzlicher Schritt vorgeschaltet
werden.

Dabei werden in der Zellkultur gezielt Gene in die Zell-
kerne eingeschleust oder entfernt. Nur jene Zellen, die die
gewlinschte Verdnderung aufweisen, werden ausgelesen
und fiir das Klonverfahren verwendet. Die Erfolgsquoten
sind noch geringer als sonst. Sie betrug bei Schafen 0,7%
und bei Schweinen weniger als 0,1%. Trotzdem ist diese
Technik im Hinblick auf zukiinftige Ubertragungen von
Schweineorganen auf den Menschen fiir die Forscher
attraktiv. Es ist bei Schweinen gelungen ein Gen teilweise
oder sogar ganz auszuschalten, das hauptsichlich fiir die
akute Immunabwehr des Menschen verantwortlich ist.

Bisher ist nicht auszudenken, was geschehen konnte,
wenn Menschen mit Hilfe des Klonens auch noch gezielt
genetisch verindert wiirden. Wer bereit ist, die Klonmetho-
den am Menschen anzuwenden, wird kaum Skrupel haben,
sie auch fiir genetisch modifizierte Menschen einzusetzen.

4 D. Humpherys, K. Eggan, H. Akutsu, A. Friedman, K. Hochedlinger, R. Yanagimachi, E.S. Lander, T.R. Golub, R. Jaenisch, Abnormal Gene Expression in Cloned Mice Derived from Embryonic
Stem Cell and Cumulus Cell Nuclei: Proc Nat Acad Sci USA 99 (2002) 12889-12894; vgl. Bortvin A., Eggan K., Skaletsky H., Akutsu H., Berry D.L., Yanagimachi R., Page D.C., Jaenisch R., Incom-
plete Reactivation of Oct4-related Genes in Mouse Embryos Cloned from Somatic Nuclei: Development 130 (2003) 1673-1680.

5 Cibelli |.B,, Kiessling A.A., Cunniff K., Richards C., Lanza R.P.,, West M.D., Somatic Cell Nuclear Transfer in Humans: Pronuclear and Early Embryonic Development: ] Reg Med 2 (2001) 25-31;
Yiming Shu, Ganlun Zhuang, Preliminary Study on Human Cumulus Cell Nuclear Transfer: Fertil Steril 78 (2002) S. 286.
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2.3. Klonversuche beim Menschen

Weltweit werden in verschiedensten Laboratorien Klon-
versuche am Menschen durchgefiihrt. Berichte in Fach-
zeitschriften belegen, dafl in den USA und in China
mittels Klonen (Nukleustransfer) menschliche Embry-
onen gezeugt wurden.’ Dabei entwickelten sich die
Embryonen nicht iiber das Achtzell-Stadium hinaus,
sodafl daraus noch keine embryonale Stammzell-Linien
entwickelt werden konnten. Derartige Versuche, die der
Wiirde der Fortpflanzung und der Wiirde des gezeugten
Lebens fundamental widersprechen (davon mehr im
dritten und letzten Teil dieser Artikelserie), sind ethisch
zutiefst verwerflich — unabhiingig davon, welche Ziele
damit verfolgt werden und ob sie ,erfolgreich“ verlaufen
oder nicht.

2.3.1. Abteilungen fiir Geburtshilfe und
Gynadkologie sind an Tierversuchen beteiligt

Es wiire ein Irrtum zu meinen, daf seien bisher die ein-
zigen Versuche gewesen. Ebenso falsch wire die Auf-
fassung, die Reproduktionsmedizin habe nichts mit
Klonen von menschlichen Embryonen zu tun. Vor allem
in den USA, aber auch in Belgien, China, Frankreich,
Israel und Spanien sind etliche Forscher an Abteilungen
fir Geburtshilfe und Gynikologie sowie fiir Infertilitit
am Klonen von Méusen und Rhesusaffen beteiligt. In den
genannten Staaten sind nachweisbar 34 Forscher an 13
Kliniken am Klonen von tierischen und/oder mensch-
lichen Embryonen beteiligt. Am Infertilitdtszentrum des
Ghent Hospitals in Belgien testete ein Team ohne externe
Beteiligung die Uberlebensfihigkeit von geklonten
Méuseembryonen. Welchen Sinn sollen derartige
Experimente in solchen Institutionen haben, wenn nicht
doch das Klonen des Menschen als Ziel angestrebt wird?

2.3.2. Klonen zu diagnostischen Zwecken
bei der Praimplantationsdiagnostik

Vor allem zwei Teams, um Santiago Munné und Yuri Ver-
linski wenden im Rahmen der Praimplantationsdiagnostik
ein Verfahren an, das als diagnostisches Klonen bezeichnet
werden kann.* Um in Embryonen, welche einer Praim-
plantationsdiagnostik unterzogen werden, viterliche und
miitterliche Translokationen (d.h. Verlagerungen eines
Chromosomenstiicks von seinem urspriinglichen Ort auf
ein anderes Chromosom oder an eine andere Stelle des
gleichen Chromosoms) festzustellen, analysieren die
Forscher jeweils das 1. und 2. Polkorperchen der befruch-
teten Eizellen. Zudem werden einzelne Zellen dem weiter

entwickelten Embryo zur weiteren Untersuchung
entnommen. Bis hierher entspricht das Verfahren der
herkémmlichen Pridimplantationsdiagnostik.

Statt nun die Polkérperchen und Blastomeren mittels
FISH (Fluorescence In Situ Hybridization) genetisch zu
untersuchen, fiihren die Forscher eine Klonierung wie
folgt durch: Um die Chromosomen sichtbar zu machen,
werden die Polkérperchen bzw. die Zellkerne mit
sentkernten“ oder intakten menschlichen Eizellen oder
Eizellen von Miusen oder Rindern verschmolzen
(Nukleustransfer bzw. Klonen). In der Metaphase der
resultierenden ersten Zellteilung werden die ent-
standenen Interspeziesembryonen fixiert oder so
behandelt, dal eine Kondensation der Chromosomen
stattfindet. Die resultierenden Chromosomen werden
weiter untersucht und die Ergebnisse fiir die
Embryoselektion verwendet. Yuri Verlinsky und Anver
Kuliev haben gemeinsam einen Atlas fiir Prdimplanta-
tionsdiagnostik herausgegeben, in welchem sie diesem
Verfahren ein eigenes Kapitel ,Nuclear transfer tech-
niques for visualization of chromosomes in polar bodies
and blastomeres’ widmen. Daraus geht hervor, daf} sie
durchaus auch menschliche Eizellen verwenden, so da
menschliche Embryonen eigens fiir die Diagnostik
geklont und anschlieflend vernichtet werden. Dieses
Faktum wird zudem mit entsprechendem Bildmaterial
dokumentiert.” Weitgehend unbeachtet hat somit das
Klonen in die Labors einiger Reproduktionsmediziner
Eingang gefunden, wobei die dabei gewonnenen
Erfahrungen sowohl dem reproduktiven als auch dem
therapeutischen Klonen dienen kénnen.

2.3.3. Klonen zu reproduktiven Zwecken

Die Meldungen der Raél-Sekte sowie der Reproduktions-
mediziner S. Antinori und P. Zavos, daf} irgendwo in dieser
Welt Klonbabys unterwegs oder gar geboren worden
seien, haben bei den Medien grofite Aufmerksamkeit
erlangt. Weltweit wurden so bei Paaren, die auch mit den
aktuellen Techniken der Reproduktionsmedizin keine
Kinder bekommen kénnen, unrealistische Hoffnungen ge-
weckt. Es gibt sogar Eltern, die mit Hilfe dieser Methode
eine Kopie ihres verstorbenen Kindes herstellen lassen
wollen.

Die erwihnten Klonbeflirworter wecken bewufit Hoft-
nungen, um an ihre Ziele zu gelangen, blenden aber alles
aus, was die moralische Verwerflichkeit des Klonens auf-
zeigen koénnte. Antinori behauptete anfangs April 2002

6 Willadsen S., Levron J., Munné S, et al., Rapid Visualization of Metaphase Chromosomes in Single Human Blastomeres After Fusion With In-Vitro Matured Bovine Eggs: Hum Reprod 14 (1999)
470-474; Cieslak J., Evsikov S., Ivakhnenko V., Strom C., Kuliev A, Verlinsky Y., Preimplantation Diagnosis for Maternally and Paternally Derived Translocations Using Conversion of Single Bla-
stomeres and Second Polar Bodies into Metaphase Chromosomes: Hum Reprod 15 (Abstract Book 1) (2000) O-123, 48-49.

7 Verlinsky Yuri, Kuliev Anver, An Atlas of Preimplantation Genetic Diagnosis. New York 2000, 27-30, 100-101.
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eine Frau in den Arabischen Emiraten sei in der achten
Woche mit einem Klonbaby schwanger. Mit Verwun-
derung mufite man dazu die Stellungnahme der Ame-
rican Society for Reproduction (ASRM) zu Kenntnis
nehmen, wonach die Offentlichkeit Ruhe bewahren
moge, solange Experten die Klonexperimente nicht
bestitigt hitten. Diese Gelassenheit ist ganz und gar
unverstindlich. Wissenschaftliche Gesellschaften wie
die ASRM oder ESHRE sollten aus eigenem Antrieb ihre
Mitglieder unter Druck setzen und jetzt schon jedem Mit-
glied, das sich an solchen Versuchen beteiligt, die Aus-
schliefung und das Berufsverbot androhen. Die
Ankiindigung Antinoris hatte sich nicht bestitigt;
entweder hatte er gelogen oder (verstindlicherweise)
wenig Interesse, einen Abort, eine Totgeburt oder eine
Abtreibung des Klonbabys zu vermelden. Die Raél-Sekte
berichtete nicht nur von Schwangerschaften, sondern ver-
meldete vom Dezember 2002 bis anfangs Februar 2003
insgesamt fiinf Geburten von Klonbabys. Der Nachweis
wurde in keinem Fall erbracht. Als es um die Klonbabys
ruhig wurde, meldete sich P. Zavos mit einer Vor-
publikation in der Fachzeitschrift ,Reproductive
Biomedicine Online“ zuriick. Es wird darin beschrieben,
dafl neun menschliche Eizellen einer Patientin, die sich
klonen lassen will, zunichst entkernt und dann mit
Granulosazellen fusioniert wurden. Als Ergebnis pri-
sentiert Zavos ein Foto eines 8-10 Zell-Embryos, der fiir
weitere Untersuchungen kryokonserviert wurde. Es ist
ein Skandal, daf} die Publikation eines derart verwerf-
lichen Experimentes {iberhaupt angenommen wurde.
Der zu den Herausgebern gehorende ,Retortenbaby-
pionier” Robert G. Edwards, hief? die Publikation als wei-
teren Schritt hin zum reproduktiven Klonen willkommen,
wobei er immerhin in derselben Ausgabe massive Kritik
an P. Zavos zuliefs.

Nahezu parallel dazu verdftentlichte das Fachmagazin
Science eine Arbeit, die fiir grole Erniichterung unter den
Klonforschern sorgt. Die Forscher erzeugten mit ver-
schiedenen Klonmethoden Embryonen von Rhesusaffen.
Dazu verwendeten sie 716 Eizellen. Sie erhielten 116
Embryonen, die aus embryonalen Stammzellen und 30
Embryonen, die aus Somazellen erzeugt wurden. Ober-
flichlich betrachtet sahen die Embryonen normal aus,
aber ihre Anordnung der Spindeln war ausnahmslos ab-
normal. Das stért besonders die Anordnung der
Chromosomen. Das scheint typisch flir Primaten zu sein,
hingegen nicht fiir jene Siugetiere, die bisher geklont
werden konnten. Erniichtert schreiben die Forscher:
WMit den gegenwdrtigen Ansdtzen ist die Produktion von
embryonalen Stammszellen in nichtmenschlichen Primaten
mittels Nukleustransfer schwierig zu erweisen — und repro-
duktives Klonen undurchffiihrbar” Das Problem betriftt
somit nicht nur das reproduktive Klonen, sondern auch

die Forschung zu langfristigen therapeutischen Zwe-
cken. Die Forschung ist daher nicht nur weit von einer
stherapeutischen“ Anwendung des Klonens entfernt;

dieser Ansatz kénnte sich sogar als unméglich erweisen.
In den kommenden Jahren wird mit Sicherheit keine ein-
ziger Patient von den ,Vorziigen“ des ,therapeutischen®
Klonens profitieren kénnen. Trotzdem ist damit zu
rechnen, daf die Forscher alles unternehmen werden, um
dieses Problem zu beheben und doch an ihre Ziele zu
gelangen.

2.4. ,Therapeutisches” oder
zum Tod weihendes Klonen

2.4.1. Unzuldssiges Bagatellisieren

Sicher kann man sagen, daf} in der Fachwelt das Klonen
zu Forschungszwecken weit mehr Zustimmung geniefdt,
als die Anwendung dieser Technik zum Zweck der Fort-
pflanzung. Prominente Wissenschaftler, wie lan Wilmut
und Rudolf Jaenisch, verteidigen immer wieder das
therapeutische Klonen, wiihrend sie das reproduktive
ablehnen. Im folgenden Zitat wird Rudolf Jaenisch,
seinem Renommee zum Trotz, dem Sachverhalt iiber-
haupt nicht gerecht. Geschickt niitzt er seine Popularitiit
als vehementer Gegner des reproduktiven Klonens aus
und verharmlost das therapeutische Klonen auf zutiefst
unwissenschaftliche Weise: , Berim therapeutischen Klonen
geht es nicht um die Schaffung eines neuen Lebens mittels Neu-
kombination von Genen, sondern lediglich um die Trans-
Plantation eines mit dem Spender identischen Zellkerns, etwa
aus der Haut, um AbstofSungsreaktionen bei der Gewebeiiber-
tragung zu vermeiden. Aus der daber verwendeten Eizelle
wird das genetische Material komplett entfernt. Das ist dann
eine Zelle wie jede andere auch. Ich verstehe deshalb nich,
warum sich manche Leute so dariiber aufregen kinnen. Das
Reizwort Klonen sorgt in diesem Zusammenhang ganz zu
Unrecht fiir Irritationen.”*

Das therapeutische Klonen, das ist Jaenisch sicher
bewufdt, hat mit dem ,reproduktiven” Klonen die Klon-
technik gemeinsam. Ein Unterschied besteht lediglich im
Zweck der mit Hilfe dieser Technik gezeugten rekon-
struierten Embryonen. Embryonen, die zu thera-
peutischen Zwecken geklont werden, sind leider keine
Zellen, ,wie jede andere auch®, sondern es handelt sich
um menschliche Embryonen, die zwar aufgrund des
Klonverfahrens, eine sehr grofle Neigung zum friihen
sReagenzglastod” aufweisen. Doch mufi davon aus-
gegangen werden, dafl sie eben doch die volle Entwick-
lungspotenz hin zu einem erwachsenen Menschen auf-
weisen. Das Beispiel Rudolf Jaenisch zeigt, wie in

8 Jaenisch Rudolf, ,Wissenschaftler, die Menschen klonen wollen, sind unseriés.” Ein Interview: Ars Medici (2002) 156-158.
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ethischen Zusammenhingen logisches Denken oft véllig
ausgeblendet wird, obwohl die fraglos anzuerkennende
naturwissenschaftliche Leistung dieses Genetikers auf
Logik basiert. Das Ausblenden verfolgt zweifelsfrei einen
Zweck: ,Monethik® statt Ethik!

2.4.2. Der Nachweis ist im
Tierversuch noch nicht gelungen

Ein Hauptargument fiir das ,therapeutische” Klonen ist
die Erzeugung von transplantierbarem Gewebe, das im
Patienten keine Inmunabwehr auslésen soll, wenn die ver-
wendete Erbsubstanz von ihm stammt. Die dazu not-
wendigen Schritte umfassen das Klonen der Embryonen,
die Stammzellengewinnung (bei der die Embryonen
getotet werden), die Erzeugung von differenzierten Zellen
oder Gewebe und schliefilich die Transplantation zu
therapeutischen Zwecken. Jeder dieser Schritte birgt spezi-
fische Probleme in sich. Das ,therapeutische Klonen
steckt selbst auf der Ebene der Tierversuche noch vollig
in den Anfidngen.

Aus den Ergebnissen des ,reproduktiven Klonens lif3t sich
folgern, dafy das genetische Imprinting, welches flir die
hohen Miflerfolgsquoten verantwortlich ist, auch beim
stherapeutischen® Klonen eine wichtige Rolle spielt. Weil
nur so wenige Embryonen das volle Entwicklungspotential
besitzen, weil so viele Fehlbildungen aufweisen oder ihre
Entwicklung vorzeitig beenden, mufl damit gerechnet
werden, daf} sich Stammzellen aus geklonten Embryonen
auch nicht wunschgemif verhalten werden.

Angesichts der vielen Verheiflungen, die mit dem
therapeutischen Klonen oft verbunden werden, erstaunt es,
daf} der eigentliche Nachweis iber alle Stufen dieses kom-
plizierten Verfahrens im Tierversuch noch nie gelungen ist.
Das Team von Rudolf Jaenisch ist bei seiner Arbeit mit
Miusen, die einen bestimmten Gendefekt aufweisen,
diesem Ziel bisher am Nichsten gekommen.”’ Nach der
Theorie hitte allerdings der Organismus der Miuse die aus
geklonten Embryonen produzierten und genetisch
verdnderten Zellen annehmen miissen. Es ergab sich aber
volligunerwartet, dal er die neuen Zellen nicht akzeptierte.
Die Forscher machten jene Manipulation, welche die
reparierten Stammzellen in Blutstammzellen verwandelte,
fiir die Abstoflung verantwortlich. Die Forscher miissen
nach eigenen Aussagen mit der provokativen Méglichkeit
rechnen, daf selbst nach #herapeutischem Klonen und der
genetischen Verdnderung der produzierten Zellen Barrieren
vorhanden sind, die bei bestimmten Krankheiten eine
erfolgreiche Therapie verhindern."

2.5. Erfolge mit adulten Stammzellen

Ironie des Schicksals ist die Tatsache, dafd ausgerechnet
in der obigen Studie jenes Experiment, das einer autologen
Transplantation mit adulten Stammzellen gleicht, den
grofiten Erfolg verzeichnete. Mit Hilfe der genetisch
reparierten embryonalen Stammezellen erzeugten sie Maus-
embryonen, die danach in Leihmuttertiere transferiert
wurden." Dem Nachwuchs wurden aus dem peripheren
Blut oder dem Knochenmark adulte Stammzellen
entnommen und in die Miuse mit dem Immundefekt
injiziert. Das fiihrte ohne weitere Eingriffe zu einer weit-
gehenden Heilung - das im Gegensatz zur direkten Trans-
plantation der genetisch verinderten Blutstammzellen in
die kranken Tiere!

Im Bereich der adulten Stammzellen ist man weiter fort-
geschritten. In verschiedensten Quellen, wie in Nabel-
schnurblut, in Hirn- und Fettgewebe oder Milchzihnen,
wurden sie entdeckt. Stammzellen aus Knochenmark
haben ganz erstaunliche Eigenschaften gezeigt, die bisher
nur den embryonalen Stammzellen zugeschrieben wurden.
Sie lassen sich ebenfalls in Kultur vermehren und zeigen
zugleich eine erhohte Plastizitit, sich in verschiedenartige
Zelltypen zu differenzieren. Bestimmte Krebsarten lassen
sich durch die Transplantation von Knochenmark heilen.
Nach zwei unabhingigen Studien wurden mit Stamm-
zellen aus Knochenmark Herzinfarktpatienten erfolgreich
behandelt.” Hier handelt es sich im Gegensatz zu den Ver-
sprechen beim therapeutischen Klonen nicht um eine
Utopie, sondern um eine Realitiit.

Bei der Verwendung von adulten Stammzellen muf$ nicht
auf das mit grofen Unsicherheiten behaftete Klonen
zuriickgegriffen werden, sondern solche Stammzellen
kénnen u.U. dem Patienten selber entnommen werden.
Das therapeutische Klonen birgt zusitzliche Risiken in
sich, die bei adulten Stammzellen ausgeschlossen sind.
Man muf sich nédmlich fragen, ob Stammzellen von
Embryonen, die lediglich zu 1% in der Lage sind, sich bis
zur Geburt zu entwickeln, als differenziertes Gewebe im
Korper der Empfinger sich unvorhersehbar verhalten
und groflen Schaden anrichten kénnten.

Ein ethischer Aspekt, der gegen alle Klontechniken héiufig
ins Feld gefiihrt wird, ist das hohe Risiko. Die Forschung
wird alles daran setzen, die Risiken zu minimieren. Kénnte
dadurch die Klontechnik doch noch salonfihig werden?
Die Antwort dazu lautet Nein. Neben unverhiltnismiigen
Risiken sind grundlegende ethische Prinzipien zu beachten,
die im nichsten und letzten Artikel dieser Serie dargelegt
werden.

9 Rideout W.M. II1,, Hochedlinger K., Kyba M., Daley G.Q., Jaenisch R., Correction of a Genetic Defect by Nuclear Transplantation and Combined Cell and Gene Therapy: Cell 109 (2002) 17-27.
10 ,Our results raise the provocative possibility that even genetically matched cells derived by therapeutic cloning may still face barriers to effective transplantation for some disorders. Ebd.
11 Dazu wurden tetraploide Mausblastozysten verwendet, die mit den genetisch verinderten Stammzellen komplettiert wurden. Aus letzteren wurde der eigentliche Mausembryo gebildet, with-

rend die tetraploiden Zellen sich in die Plazenta entwickelten.

12 Stamm C,, Westphal B., Kleine H.-D., Petzsch M., Kittner C,, Klinge H., Schiimichen C., Nienaber C.A., Freund M., Steinhoft G., Autologous Bone-marrow Stem-cell Transplantation for Myo-
cardial Regeneration: The Lancet 361, 4. Jan. (2003) 45-46; Tse H.-F., Kwong Y.-L., Chan ] K.F,, Lo G., Ho C.-L., Lau C.-P., Angiogenesis in Ischaemic Myocardium by Intramyocardial Autolo-

gous Bone Marrow Mononuclear Cell Implantation: The Lancet 361, 4. Jan. (2003) 47-49.
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Ubersicht

Anmerkungen zur Beseelung
bei Thomas von Aquin

von Georg Lennar(z

Zusammenfassung

Nach einer weit verbreiteten Vorstellung von der ,,Sukzessivbeseelung” bei Thomas von Aquin wird angenommen,
daf} sich der Embryo nach Thomas von Aquin erst im Verlauf von 40 bzw. 90 Tagen zum Menschen entwickelt, da
er erst nach Ablauf dieser Zeit von Gott eine menschenspezifische Geistseele erhilt. Genau betrachtet handelt es
sich bei dem beschriebenen Zeitraum aber um die zeitliche Spanne fiir einen nach damaligem Wissensstand
angenommenen Zeugungsprozefi, der aufgrund des komplizierten Aufbaus des Menschen notwendig erschien und
erst an dessen Ende der Mensch nach vielfiltigen fliichtigen Vorformen als biologische Spezies Mensch gezeugt wird.
Da aber nur ein Mensch und nicht schon seine fliichtigen Vorformen eine Geistseele erhiilt, kann auch erst mit dem
ersten Moment biologisch spezifisch menschlichen Daseins die Existenz der Geistseele beginnen. Aber mit der Zeugung
als Mensch, die nach heutigem Wissen unmittelbar und nicht erst am 40. bzw. 90. Tag stattfindet, ist der Mensch
nach Thomas von Aquin ein vollstdndiger Mensch, ein aktuell und individuell Seiender.

Einfiihrung Sukzessivbeseelung

In der Diskussion iiber die Mglichkeiten und Grenzen
der Medizin taucht die Frage nach dem Beginn des
menschlichen Lebens immer wieder auf. Von den
Befiirwortern einer Verfligbarkeit werden gezielt sug-
gestiv wirksame Begrifte wie ,,potentieller Mensch®, ,Pri-
Embryo®, ,potentielles Leben® u.a. gebraucht, um der Vor-
stellung Nachdruck zu verleihen, bei der Zygote bzw. dem
Embryo in den ersten Wochen der Entwicklung handele
es sich noch nicht um einen Menschen, sondern vielmehr
um ,werdendes Leben®, das sich erst in der folgenden Zeit
zum Menschen entwickelt.

In diesem Zusammenhang wird gerne auch von Theo-
logen auf Thomas von Aquin verwiesen, der von einer
Beseelung des Menschen am 40. bzw. 90. Tag der Ent-
wicklung des Menschen ausgegangen ist. Zum Beleg fiir
die Richtigkeit dieser Ansicht, daff der Mensch nach
Thomas erst am 40. bzw 90. Tag seines Lebens mit einer
menschenspezifischen Geistseele beseelt werde, findet
sich als Zitat angefiihrt ,Die Leibesfrucht (Embryo‘ im
lat. Original) hat zuerst eine Seele, die nur sinnlich ist.
Wenn diese abgelegt wird, kommt eine vollkommenere
Seele, die zugleich sinnlich und verstandbegabt ist, wie
spiter ausfiihrlicher dargetan wird:“ (Summa theologica
I; 76,3 ad 3); oder auch ,Wie daher bei der Zeugung des
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Menschen zuerst das Lebewesen, dann das Sinnenwesen,
zuletzt der Mensch da ist, .. (Summa theologica II-1I;
64,1 Antwort), vielleicht am deutlichsten ,Die vegetative
Seele, die zuerst in der Leibesfrucht (Embryo‘ im lat.
Original) ist, solange sie das Leben einer Pflanze lebt, wird
also zerstort, und an ihre Stelle tritt eine vollkommenere
Seele, die erniihrend und sinnlich zugleich ist; und dann
lebt die Leibesfrucht das Leben eines Tieres. Wenn aber
diese sinnliche Seele zerstort ist, tritt die geistige Seele
an ihre Stelle ... “ (Summa contra gentiles II; 89)

Also erfolgt anscheinend eine schrittweise Beseelung
des Menschen, die so auch allgemein unter der Bezeich-
nung ,Sukzessivbeseelung bei Thomas von Aquin® ver-
standen wird. Und mit dem Hinweis auf die Stelle in den
Sentenzen, wo der 40. bzw. der 90. Tag als Zeitangabe
erwihnt werden, (In III Sententiarum; ds3 qu5 ar2 co)
scheint dann die Vorstellung des heiligen Thomas ein-
deutig dargelegt, dafl ménnliche Embryonen am 40. Tag,
weibliche am 90. Tag von Gott beseelt und damit auch
theologisch erst wirklich Menschen werden. Die Begriin-
dung, warum das so sein muf}, scheint Thomas selbst zu
geben, wenn er ausfiihrt: ,Also ist die Seele nicht ohne
korperliche Organe eingerichtet worden® (Summa con-
tra gentiles II; 83) — was erlduternd verstanden wird in
dem Sinne, daf erst nach einer gewissen korperlichen
Entfaltung des Embryos (z.B. Anlage des Gehirns u.a.)
die Beseelung mit einer Geistseele moglich ist.



Ebenso , ... daja die geistige Seele die vollkommenste der
Seelen ist und die groite Kraft hat, so mufd der Gegen-
stand, den sie zu vervollkommnen bestimmt ist, ein Kérper
sein, der grofie Verschiedenheit in den Organen besitzt,
durch welche ihre verschiedenen Titigkeiten ausgeftihrt
werden konnen.” (Summa contra gentiles II; 86)

Somit ergibt sich doch geradezu offensichtlich die hiufig
wiedergegebene Einschitzung, daff nach Thomas von
Aquin ein Mindestmaf} an organischer Difterenzierung
eines Embryos (z.B. Anlage des Gehirns u.a.) Vorausset-
zung fiir seine Beseelung mit einer Geistseele am 40. bzw.
90. Tag seines Daseins ist, womit dieser erst zum Menschen
in vollen Sinn wird. Aber stimmt das?

Vorstellung des Zeugungsprozesses

Eine genauere Darstellung der Entwicklung des
Menschen und der Bedeutung der Seele findet sich in
Kapitel 118 der Summa theologica, wo es heifdt: ,,Und so
kommt es iiber mannigfaches Vergehen und Entstehen,
sowohl im Menschen als im Tiere, zur letzten Wesens-
form. Das fillt geradezu in die Sinne bei den aus faulenden
Stoffen gezeugten Tieren (Summa theologica I; 118,2
ad 2). Hier nimmt Thomas von Aquin Bezug auf die
naturwissenschaftliche Vorstellung seiner Zeit, nach der
Lebewesen aus faulenden Stoffen entstehen. Dies ent-
sprach dem experimentellen Stand, der beobachten lief?,
daf sich in faulendem Wasser oder faulendem
organischen Material im Laufe der Zeit allmihlich Leben
regte. Auch fiir Thomas ist diese Erkenntnis geradezu
offensichtlich. So muf} auch er die geradezu offensicht-
liche naturwissenschaftliche Gegebenheit anerkennen,
daf es sich bei der Zeugung um eine allmihliche
Belebung des Stofflichen handelt, die ,sowohl im
Menschen als im Tier* iiber das Entstehen und Vergehen
von Vorformen zur eigentlichen Wesensform fiihrt. Ent-
sprechend stellt er fest: ,Daher ist folgendes zu sagen:
Da mit dem Entstehen des einen immer das Vergehen
des anderen gegeben ist, mufy man sagen, dafy sowohl
beim Menschen wie auch bei den anderen Sinnenwesen
mit dem Kommen der vollkommeneren Form das Ver-
gehen der friitheren gegeben ist, derart jedoch, dafl die
nachfolgende Form all das besitzt, was auch die frithere
hatte, und dariiber hinaus noch mehr (Summa theo-
logica [; 118,2 ad 2) Nach der naturwissenschaftlichen
Vorgabe der Zeit ist die Zeugung also ein lingerer Prozef},
bei dem es iiber eine Abfolge von diversen Vorformen
zur Entstehung des endgiiltigen Lebewesens kommit.

Wie es sich bei diesem Prozef’ der Zeugung im Einzelnen
verhilt, fiihrt Thomas in der schon oben erwihnten
Stelle aus den Sentenzen (In III Sententiarum; ds3 qu5
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ar2 co) aus. Hier findet sich die angefiihrte Zeitangabe
ndmlich in der Aussage, ,,dal die Empfingnis (,conceptio*
im lat. Original) bei einem Minnlichen nicht vor dem 40.
Tag vollendet ist — wie der Philosoph in De Anima sagt
- bei einem Weiblichen aber nicht vor dem 90. Tag:“.
Mit dem Philosophen ist zweifelsohne Aristoteles gemeint,
dessen naturwissenschaftliche Vorstellung Thomas hier
iibernimmt. Das heif3t, die angegebene Zeitangabe findet
sich im Zusammenhang mit der Wiedergabe ver-
meintlicher naturwissenschaftlicher Fakten und gibt den
zeitlichen Endpunkt des Zeugungsprozesses an. Erst zu
diesem Zeitpunkt, der Vollendung des Zeugungspro-
zesses kommt es nach diversen Vorformen in einem
letzten Zeugungsakt zur Zeugung des eigentlich
angestrebten Lebewesens, des Menschen. Nach der wie-
dergegebenen Vorstellung einfach deshalb, weil der
Samen in den ersten 6 Tagen milchihnliche
Beschaffenheit hat, sich anschliefend 9 Tage lang in
Blut verwandelt, wihrend der folgenden 12 Tage solide
Gestalt annimmt und dann in 18 Tagen die weitere Aus-
formung der Glieder erfihrt, nach der es dann bis zur
Geburt nur noch Wachstum, also eine quantitative, aber
keine qualitative Entwicklung mehr gibt. (In III
Sententiarum; ds3 qu5 ar2 co; Ubersetzung durch den
Verfasser). Diese Vorstellung war so sehr allgemein ver-
breitete und geltende Meinung, dafl sie sogar durch
Thomas von Aquin in Versform tberliefert ist. (In III
Sententiarum; ds3 qub ar2 co).

Also findet nicht eine Beseelung des Menschen am 40.
bzw. 90.' Tag seiner Existenz statt, wie hiufig angenom-
men und angegeben, sondern weil die Zeugung als ein
langwieriger Prozef vieler einzelner Akte angenommen
wird, entsteht der Mensch erst am 40. bzw. 90. Tag mit
dem letzten Akt des Zeugungsprozesses.

Beschreibung im Einzelnen

Wichtig zum Verstindnis des Zeugungsprozesses ist,
dafl er nicht in kontinuierlicher Fortentwicklung, sondern
in vielen aufeinanderfolgenden Neuzeugungen und
Untergiingen der Zwischenformen verliuft, wie in der
Summa contra gentiles (II; 89) explizit dargelegt. ,Die
Wesensart des Gestalteten bleibt jedoch nicht ein und
dieselbe. Denn zuerst hat es die Wesensform des Samens,
danach die des Blutes und so weiter, bis es zum
endgiiltigen Abschluf [der Korperwerdung] gelangt.
Denn wenn auch die Erzeugung der einfachen Korper
nicht in einer Stufenordnung vor sich geht, weil jeder von
ithnen nur die unvermittelte Form der Erstmaterie hat,
muf es jedoch bei der Erzeugung der anderen Korper
eine Stufenordnung geben, und zwar wegen der vielen
vermittelnden Formen zwischen der ersten Form eines

1 Thomas von Aquin selber gibt nur die oben erwiihnte Zeitangabe. In der nachfolgenden Tradition ist diese Zeitangabe unter Hinweis auf Lev 12,1-5 hiufig auf den 40. bzw. den 80. Tag veriindert

worden, ohne daf} die wohl subjektiv empfundene Notwendigkeit weiter begriindet worden wire.
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Elements und der letzten Form, auf die die Erzeugung
hingeordnet ist. Und deshalb gibt es viele aufeinander-
folgende Erzeugungen und Zerstérungen.

Es ist auch nicht unangemessen, wenn eines dieser ver-
mittelnden Glieder erzeugt und gleich darauf wieder auf-
gehoben wird. Denn die vermittelnden Glieder haben noch
nicht die abschlieRende Wesensart, sondern befinden sich
gleichsam auf dem Wege zu dieser Wesensart und werden
deshalb nicht erzeugt, damit sie fortdauern, sondern, damit
durch sie das Ziel der Erzeugung erreicht wird® ... “Je
vorziiglicher und je weiter von der Form des Elements ent-
fernt eine Form ist, desto mehr vermittelnde Formen muf}
es also geben, tiber die stufenweise die endgiiltige Form
erreicht wird. Und folglich mufl es auch mehrere ver-
mittelnde Erzeugungen geben. Bei der Erzeugung des
Tieres und des Menschen, die die vollkommenste Form
haben, gibt es darum die meisten vermittelnden Formen und
Erzeugungen und folglich auch Zerstérungen, da ja die
Erzeugung des einen die Zerstérung des anderen ist. Die
vegetative Seele, die zuerst in der Leibesfrucht (Embryo°
im lat. Original) ist, solange sie das Leben einer Pflanze lebt,
wird also zerst6rt, und an ihre Stelle tritt eine vollkommenere
Seele, die erndhrend und sinnlich zugleich ist; und dann lebt
die Leibesfrucht das Leben eines Tieres. Wenn aber diese
sinnliche Seele zerstort ist, tritt die geistige Seele an ihre
Stelle; sie wird aber von aufien her hineingegeben, wihrend
die vorhergehenden durch die Kraft des Samens existierten.
(Summa contra gentiles II; 89)

Von den hier getroffenen Aussagen zum Zeugungsprozefd
sollen zwei hervorgehoben werden. Der Zeugungsprozefl
ist nicht zufillig, sondern auf ein Ziel hingeordnet, sein
stufenweiser Verlauf ergibt sich notwendigerweise aus der
Kompliziertheit des zu zeugenden Lebewesens. Und bei
den vermittelnden Gliedern handelt es sich nicht um das
entsprechende Lebewesen in Entwicklung, sondern ihre
fliichtige Existenz dient nur dazu, die Zeugung des
endgiiltigen Lebewesens am Ende des Zeugungsprozesses
zu ermoglichen.

Zuordnung der Seele

Dieser naturwissenschaftlichen Vorgabe von der Zeugung
wird nun die Seele zugeordnet. Da aber nur der Mensch
von Gott eine unsterbliche Geistseele erhilt, wie spiter
zu sehen sein wird, miissen die seiner Zeugung voran-
gehende ,vermittelnden Glieder” eine Seele geringerer
Ordnung haben. Die ersten und einfachsten, die sich nur
nihren, eine nur vegetative Seele wie eine Pflanze. Die wei-
teren, die schon empfinden kénnen, eine Sinnenseele wie
ein Tier, so daR der Embryo” in der Ordnung der Seelen
betrachtet das Leben einer Pflanze bzw. eines Tieres lebt.

Heutiger biologischer Kenntnisstand

Heute wissen wir, dal die hier zu Grunde gelegten
naturwissenschaftlichen Vorstellungen nicht den tatséich-
lichen Gegebenheiten entsprechen, womit sie auch nach
Thomas’ eigener Ansicht unwahr sind. (Vgl. ,Quaestiones
disputatae de Veritate®, 1,6 corp.). Die Zeugung des
Menschen ist kein langwieriger Prozefd von 40 bzw. 90
Tagen, sondern sie ist nach heutiger gesicherter Kennt-
nis in zweifacher Hinsicht direkt. Erstens, weil es keine
aufeinanderfolgenden Zeugungen von fliichtigen Vor-
formen, sondern nur eine Zeugung gibt, in der unmittel-
bar die biologische Spezies gezeugt wird. Und zweitens,
weil die Zeugung auch zeitlich direkt ist. Sie dauert keine
40 Tage, sondern je nach Definition, z.B. Verschmelzung
des genetischen Materials, nur bis zu 24 Stunden, und zwar
unabhiingig vom Geschlecht des Kindes. Wobei man
erginzen muf}, dafl mit dem Beginn der Verschmelzung
von Eizelle und Samenzelle, mit dem Eindringen des
Spermiums in die Eizelle, die dufiere Schicht der Eizelle
durch physikochemische Mechanismen fiir weitere
Spermien undurchdringbar gemacht wird (Zonareaktion).
Eizelle und Samenzelle bilden also mit Beginn ihrer Ver-
schmelzung eine neue Einheit, die ihre Integritit aktiv
gegeniiber dufleren Einfliissen abgrenzt.

Die Naturwissenschaften lehren uns heute, dafl Eizelle
und Samenzelle mit Beginn der Zeugung eine neue Ein-
heit bilden und daf} die Zeugung unmittelbar zum Ent-
stehen eines neuen Lebewesens gleicher Art fithrt. Die
Zeugung des Menschen, die nach wissenschaftlicher
Vorgabe zu Zeiten Thomas von Aquins erst nach 40
Tagen moglich war, verlduft nicht tber fliichtige Vor-
formen, sondern geschieht nach heutiger Uberzeugung
unmittelbar, direkt mit Beginn der Zeugung. So ver-
stehen wir unter Embryo heute selbstverstdndlich immer
schon das Lebewesen einer bestimmten biologischen
Spezies, da uns selbstverstdndlich ist, dal die Zeugung
nicht tiber viele vermittelnde Vorformen verliuft, sondern
direkt die biologische Spezies hervorbringt.

Aber mit der Hinfilligkeit der naturwissenschatftlichen Vor-
gabe sind auch die theologischen Erlduterungen hinfillig,
die nur in Bezug auf diese Vorgabe bestehen. Denn wenn
es in der Zeugung des Menschen keine fliichtigen Vor-
formen, ,vermittelnde Glieder” (Summa contra gentiles II;
89), gibt, dann gibt es auch keine ihrem Entwicklungs-
niveau entsprechenden Seelen pflanzlicher oder sinn-
licher Ordnung, da diese Seelen nicht selbstindig bestehen,
sondern nur als Form der jeweiligen Korper existieren und
mit ihnen entstehen und vergehen (Summa theologica I;
75,6 Antwort). Und dann fiihrt die Leibesfrucht wihrend

2 Das, was Thomas als ,Embryo® bezeichnet, ist nicht ein Embryo im heutigen naturwissenschaftlichen Wortgebrauch, sondern bezieht sich hier auf den Proze der Zeugung und die verschiede-
nen Vorformen. Dabei ist die Wortwahl aber auch nicht durchgéingig gleich. So bezeichnet er die Vorformen im Riickblick der Entstehung als ,Embryo®, bei der Darlegung des genaueren Zeu-
gungsprozesses in vorausschauender Perspektive spricht er aber davon, daf der ,Samen® die unterschiedlichen Wesensformen annimmt.
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der Zeugung aus der Perspektive der Ordnung der Seelen
betrachtet auch nicht das Leben einer Pflanze oder das
eines Tieres, sondern die Leibesfrucht ist vom ersten
Augenblick an ein Mensch im vollen Sinne.

Wie verhilt es sich aber mit der Seele?

Die Seele

Die Seele ist bei Thomas von Aquin ,das Erste, wodurch
der Leib lebt“, sie ist die ,,Form des Leibes” (Summa theo-
logica I; 76,1 Antwort), sie bestimmt das Wesen des
Lebendigen (ob Pflanze, Tier=Sinnenwesen oder
Mensch) und ist mit dem jeweiligen K6rper als dessen
Form vereinigt. (Summa theologica I; 76,1; Summa con-
tra gentiles II; 83). Sie ist das lebendige Prinzip des
jeweiligen Korpers, dessen Ausformung sie priagt und
bestimmt. Denn Koérper und Seele verhalten sich
zueinander wie Materie und Form®.

,Die Form ist Seinsursache des Stoffes und das Titige.

Daher ist das Tétige dem Stoff Ursache des Seins, sofern
es ihn umwandelt und so in die Wirklichkeit der Form
hinauffithrt (Summa theologica I; 75,5 ad 3) ,Da die
Form nicht wegen des Stoffes, der Stoff vielmehr wegen
der Form ist, mufd man in der Form den Grund suchen,
weshalb der Stoff ein ,solcher” ist, und nicht umgekehrt.
(Summa theologica I; 76,5 Antwort) Korper und Seele
entsprechen unmittelbar einander. Einerseits wird der
Stoft (Korper) durch die Form (Seele) als sein inneres
Wirkprinzip so wie er ist, andererseits entspricht die Seele
den Entwicklungsmoglichkeiten des Korpers, dessen
Wesen sie bestimmt.

Alles Lebendige besitzt, da es lebt, eine Seele: ,Um die
Natur der Seele erforschen zu kénnen, muf man davon
ausgehen, daR die Seele der erste Lebensgrund in jenen
Lebewesen genannt wird, die bei uns leben. Denn ,beseelt’
nennen wir das, was lebt, unbeseelte Dinge dagegen
jene, die des Lebens entbehren® (Summa theologica I;
75,1 Antwort). Und Lebenstitigkeiten belegen das Vor-
handensein einer Seele, da diese immer den Lebenstiitig-
keiten vorausgeht. ,Die Titigkeiten des Lebens ver-
halten sich nimlich zur Seele wie die zweiten Akte zum
ersten Akt .. ;Wo sich also eine Titigkeit des Lebens
findet, dort mufd man einen Teil der Seele annehmen, der
sich zu dieser Titigkeit wie der erste Akt zum zweiten
verhilt (Summa contra gentiles II; 60)

Weil nun Pflanzen die Lebenstitigkeit zeigen, dafi sie sich
nihren, miissen sie eine dieser Lebenstitigkeit ent-
sprechende Seele, eine vegetative Seele, haben. Und weil
die Tiere sich nihren und zusitzlich mit ihren Sinnen
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wahrnehmen kénnen, miissen sie also eine der Fihigkeit
zur sinnlichen Wahrnehmung entsprechende ,,Sinnen-
seele” haben. Und weil nach biologischer Vorgabe im
Prozefl der Zeugung Vorformen auftreten, die zwar nur
voriibergehend sind, aber doch Lebenstitigkeiten im
Sinne des sich Erndhrens und spiter auch der sinnlichen
Wahrnehmung zeigen, miissen sie aufgrund der vor-
genannten Uberlegungen jeweils eine Seele haben, die
ihren moglichen Lebenstitigkeiten entspricht. Daher
miissen die im Zeugungsprozef angenommenen Vor-
formen eine vegetative Seele oder schon eine Sinnenseele
besitzen, sie kdnnen jedoch als nur fliichtige Vorformen
noch keine Geistseele besitzen. Auch hier wird wieder-
um erkenntlich, wie sehr es sich bei diesen Darlegungen
Thomas von Aquins um die Entfaltung theologischer
Grundgedanken in Bezug auf eine angenommene
biologische Vorgabe handelt.

Zwei Dinge miissen zur Vollstindigkeit ergéinzt werden.
Wenn auch die im Zeugungsproze3 angenommenen
Vorformen unter dem Aspekt der jeweiligen Seele
betrachtet das Leben einer Pflanze oder eines Tieres
fithren, so handelt es sich bei ihnen jedoch zu keiner Zeit
um eine Pflanze oder ein Tier. Denn die angenommenen
Vorformen, ,die vermittelnden Glieder haben noch nicht
die abschlieRende Wesensart, sondern sie befinden sich
gleichsam auf dem Wege zu dieser Wesensart ...“. (Summa
contra gentiles II; 89). Auch unterscheiden sich die
Seelen pflanzlicher und sinnlicher Ordnung von der
Geistseele im Hinblick auf ihre Selbstéindigkeit. Die
Seelen vegetativer und sinnlicher Ordnung bestehen
nicht selbstindig, sondern nur als das innere Wirk-
prinzip der jeweiligen K6rper, durch das diese sind und
leben. (,... denn die Seele der Tiere wird von einer
korperlichen Kraft hervorgebracht .." (Summa theo-
logica I; 75,6 ad 1) Und da sie vollstindig von der
Materie abhiingig sind, werden sie durch die Zerstérung
der Korper zerstort. ,Daher werden die Seelen der Tiere
zerstort bei der Zerstorung der Korper” (Summa theo-
logica I; 75,6 Antwort).

Die Geistseele

Ganz anders dagegen die Geistseele oder auch Ver-
standesseele des Menschen. Sie hat ,eine Titigkeit fiir sich,
an der der Kérper nicht teilnimmt“ (Summa theologica I;
75,2 Antwort), ist ,etwas Unkorperliches und Selbstin-
diges“ (Summa theologica I; 75,2 Antwort), und ist
unzerstorbar in dem Sinn, dafi sie iiber den Untergang des
menschlichen Korpers hinaus selbstéindig bestehen bleibt.
(Summa theologica I; 75,6 Antwort).

3 Im Kontext des lateinischen Textes ist die Bedeutung noch erheblich weiter als es die deutschen Begriffe Materie und Form wiederzugeben vermogen.
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Sie besteht also als einzige Seele an sich und geht darum
nicht mit dem Kérper zugrunde. Sie ist darum ihrer Natur
nach unsterblich und unzerstérbar.

Die Geistseele ,wird von Gott allein und unmittelbar
erschaffen” (Summa contra gentiles II; 87), nicht schon
vorher, sondern zugleich mit dem Korper, zu dem sie sich
verhilt ,wie die Form zur Materie® (Summa contra
gentiles II; 83). Sie ist ,zum Zustandekommen der
menschlichen Art natiirlicherweise mit dem Kérper ver-
einigt”. (Summa contra gentiles II; 69). Die Seele (Geist-
seele) ist ,Form des Kérpers und Endpunkt der mensch-
lichen Zeugung® (Summa theological; 76,1 ad 1). Sie ent-
steht bei der Zeugung gleichzeitig mit der Zeugung des
endgiiltigen Korpers: ,Wenn er dagegen ein aktuell
menschlicher Kérper, nimlich ein durch die menschliche
Seele vollendeter Korper ist, so ist er weder frither noch
spiter als die Seele, sondern gleichzeitig mit ihr* (Summa
contra gentiles II; 89 ad 6). Im Zeitpunkt der Zeugung
des Menschen als dem letzten Schritt des angenommenen
Zeugungsprozesses wird dem Menschen als einem
hinreichend veranlagten Korper die Geistseele von Gott
unmittelbar erschaffen und erschaffend eingegossen.
Denn sie bewirkt, daf der Mensch sowohl Mensch, als
auch lebendig, als auch in Méglichkeit Leben habend ist,
in dem Sinne, dafi sie den K6rper vervollkommnend zur
Ausfiihrung der verschiedenen angelegten Lebenstitig-
keiten fiihrt. Ohne diese Wirkungen der Seele kann der
Mensch nicht existieren.

»Es gibt keine andere substantielle Form im Menschen
als allein die Verstandesseele®. (Summa theological; 76,4
Antwort) Das bedeutet ganz konkret, dal ein Mensch
nicht als biologische Spezies Mensch sein kann, ohne eine
Verstandesseele zu haben. So ergibt sich auch indirekt,
daf} ein Mensch nach Thomas von Aquin vom Beginn
seiner Existenz an eine Geistseele hat, ja haben muf.

Organische Differenzierung Voraussetzung?

Aber ist nicht doch nach Thomas von Aquin ein Mindest-
mafl an organischer Differenzierung (z.B. Anlage des
Gehirns u.a.) Voraussetzung fiir die Beseelung des
Embryos mit einer Geistseele?

Das Zitat ,Also ist die Seele nicht ohne korperliche
Organe eingerichtet worden® steht in Zusammenhang
mit der Darlegung, daf} die Seele nicht schon vor dem
Korper von Gott geschaftfen wird sondern erst zugleich
mit dem Korper ihren Beginn nimmt (Summa contra
gentiles II; 83, das ganze Kapitel ist iberschrieben: ,Die
Seele fingt zugleich mit dem Korper an®)

Diese Aussage stellt in ihrem Zusammenhang klar, dafl
die Geistseele im Verlauf des Zeugungsprozesses nicht
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schon zum Zeitpunkt der angenommenen fliichtigen
Vorformen, sondern erst mit der Zeugung des Menschen
von Gott geschaffen wird. Thomas von Aquin duflert
sich an anderer Stelle aber auch selbst ausdriicklich zu
der Frage einer korperlichen Entwicklung vor dem Auf-
treten der Seele und fiihrt aus: , Aristoteles sagt nicht
einfach, die Seele sei ,die Wirklichkeit eines Korpers®,
sondern ,die Wirklichkeit eines natiirlichen, gegliederten
Korpers, der in Moglichkeit Leben hat‘; und von dieser
Moglichkeit ,wird die Seele nicht zuriickgewiesen'.
Daher ist klar, dafd in dem, dessen Wirklichkeit die Seele
ist, auch die Seele mit einbegriffen ist ... die Seele ist ,die
Wirklichkeit eines Kérpers® ..., weil durch die Seele der
Ké6rper sowohl Korper, als auch gegliedert, als auch in
Moglichkeit Leben habend ist. Die erste Wirklichkeit
ist aber in Moglichkeit in Hinsicht auf die zweite Wirk-
lichkeit, d.h. die T#tigkeit. Von einer solchen Méglich-
keit nimlich wird die Seele ,nicht zuriickgewiesen’, d.h.
nicht ausgeschlossen (Summa theologicaI; 76,4 ad 1)
Fiir Thomas von Aquin besteht also kein Hinderungs-
grund, daf die Geistseele mit einem menschlichen
Korper verbunden wird, dessen Organfunktionen erst
in Moglichkeit bestehend sind. Im Gegenteil, denn vor
dem Hintergrund, daf die Seele die ,Form des Kérpers*
ist, als das Titige ,dem Stoff Ursache des Seins, sofern
es ihn umwandelt und so in die Wirklichkeit der Form
hinauffiihrt* (ebd.), kann es nicht anders sein, als daf}
die Seele mit einem Korper verbunden wird, der nur
angelegt ist und beziiglich seiner Ausgestaltung, die ja
durch die Seele erfolgen soll, erst in Moglichkeit
bestehend ist.

Es ergibt sich also neben der direkten Aussage auch aus
der gesamten Einschitzung der Seele bei Thomas von
Aquin, daf} die Geistseele des Menschen mit dem Beginn
seiner Existenz besteht, an dem die vielfiltigen Organ-
funktionen erst in Méglichkeit bestehend sind.

Konsequenzen

Aber was bedeutet das fiir die Einschitzung des
Menschen zu Beginn seiner Existenz?

+Es gibt keine andere substantielle Form im Menschen
als allein die Verstandesseele®. (Summa theological; 76,4
Antwort) ,Jede substantielle Form aber macht ein
Seiendes zu einem Vollstindigen in der Gattung der
Substanz: Sie macht es nidmlich zu einem aktuell und
individuell Seienden.” (Summa contra gentiles II; 58) Mit
der Zeugung als Mensch, die nach heutigem Wissen
unmittelbar und nicht erst am 40. bzw. 90. Tag stattfindet,
ist der Mensch nach Thomas von Aquin ein vollstindiger
Mensch. Weil er erstens aktuell seiend und nicht nur
potentiell seiend ist und zweitens individuell seiend ist.
Individuell seiend, weil er nicht nur Charakteristika auf-



weist, die er mit anderen Menschen teilt, sondern auch
solche, die er nicht mit anderen Menschen teilt, die in
ihrer Kombination und Anordnung ungeteilt nur dem
jeweiligen Menschen zu eigen sind und er also ein ganz
bestimmtes Einzelwesen aus der Gattung darstellt’.
(Summa theological; 29,1-3) Schon mit der Zeugung als
Mensch ist der Mensch vollstindig Mensch, also verdient
ein Mensch am Lebensbeginn gleichermaflen Achtung
und Respekt wie jeder andere Mensch auch.

Es ldfit sich in der Zusammenschau feststellen, daf}
Thomas von Aquin seine Gedanken auf die natur-

da diese gleichzeitig mit der Zeugung des Menschen von
Gott geschaffen wird®. Heute wissen wir, daf§ es in der
Zeugung keine fliichtigen Vorformen gibt, sondern daf}
mit Beginn der Zeugung unmittelbar ein Mensch gezeugt
wird. Mit der Verschmelzung von Ei- und Samenzelle
beginnt ein neuer Mensch zu leben. Nach Thomas von
Aquin hat er vom ersten Moment seiner Existenz an eine
Geistseele, die seine weitere Entwicklung lenken wird.
Er ist vom ersten Moment an ein aktuell und individuell
seiender Mensch. Vom ersten Moment an stehen ihm
darum gleiche Rechte, Achtung und Respekt wie jedem
anderen Menschen zu.

wissenschaftlichen Erkenntnisse seiner Zeit bezogen hat,
die wir heute als falsch und iiberholt ansehen. Danach
war die Zeugung des Menschen ein iiber fliichtige Vor-
formen verlaufender Prozef}, mit dessen Abschluf nach
40 Tagen erst die Zeugung der angestrebten endgiiltigen
Wesensart, hier des Menschen, erreicht wird. Aufgrund
dieser biologischen Vorgabe ist fiir Thomas auch erst zu
diesem Zeitpunkt die Existenz einer Geistseele méglich,

Wir danken der Schriftleitung der Fachzeitschrift ,Forum katholische Theologie” unter Herrn Proféssor A. Ziegenaus fiir
das freundliche Einverstindnss, diesen Artikel nun auch hier einem interessierten Publikum vorstellen zu diirfen.
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5 Es ist beziiglich des Zeitpunktes der Beseelung interessant, die Vorstellung Thomas von Aquins beziiglich der Beseelung bei der Menschwerdung Jesu Christi zu betrachten. Da Christus nicht
durch ,menschliche Tugend®, sondern ,géttliche Tugend* Mensch wurde (In III Sententiarum; ds3 qu5 ar2 ra2, bzw. sc2), nimmt Thomas von Aquin die Empféingnis Jesu Christi nicht als biolo-
gisch langwierigen Prozef) sondern als direkt vollendet an. So antwortet er auf die Frage ,Ob die Empfingnis des Korpers Christi pl6tzlich gewesen ist oder sukzessive®, ,dafl es dem Glauben
nach nétig ist, die Empfiingnis Christi als pl6tzlich entstanden festzulegen ... ,, (In III Sententiarum; ds3 qu5 ar2 tt, bzw. co). Wenn Christus aber unmittelbar und nicht in einem langwierigen Pro-
zeR empfangen wurde, mufte er auch unmittelbar von einer Geistseele beseelt sein. Thomas von Aquin fiihrt im Zusammenhang aus: ,, ... sofort nahm er Form und Figur des menschlichen Kér-
pers an und die Seele ... “ (In III Sententiarum; ds3 qu5 ar2 co) und vergleicht den Zeitpunkt der Beseelung an anderer Stelle explizit: ,Der Beginn der Beseelung kann auf zweifache Weise betrach-
tet werden. Einmal im Hinblick auf die Verfassung des Kérpers. Und danach ist Seele dem Leibe Christi nicht zu einem anderen Zeitpunkt eingehaucht worden als den Kérpern der anderen Men-
schen. Wie niimlich sofort, nachdem der Leib gebildet ist, bei den iibrigen Menschen die Seele eingegossen wird, ebenso war es auch bei Christus. - Dann kann man den Anfang rein zeitlich
betrachten. Und so betrachtet, war der Leib Christi, weil er in seiner Vollendung der Zeit nach friiher gebildet war, deshalb der Zeit nach auch friiher beseelt* (Summa theologica III; 33,2 ad 2)
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Sorgenkinder: Designerbabies

Britische Gerichtsentscheidung ruft neue Angste iiber den unrechten Gebrauch von Embryonen hervor

London, 12. April, 2003 (www.zenit.org): Der Britische
Berufungsgerichtshof” gab einem Ehepaar griines Licht
fir die Anwendung eines Embryonentests, damit sie ein
Baby haben kénnen, das als Knochenmarkspender fiir
sein Briiderchen dienen soll, berichtete BBC am 8.
April. Bei diesem Verfahren, das unter der Bezeichnung
Priimplantationsdiagnostik (PID) bekannt ist, werden
die durch In-Vitro-Fertilisation erzeugten Embryonen
untersucht, und es wird der Embryo oder die Em-
bryonen fiir die Einpflanzung in die Gebidrmutter
ausgewithlt, welche die gewiinschten genetischen
Merkmale haben.

Der vierjihrige Sohn von Raj und Shahana Hashmi, Zain,
leidet an einer Blutkrankheit, der sogenannten Thalass-
dmie. Er kann zwar mit Bluttransfusionen behandelt
werden, aber eine Knochenmarksverpflanzung ver-
spricht eine lingerfristige Heilung. Zu der Gerichtsent-
scheidung sagte Shahana Hashmi: ,Wir haben von
Anfang an gesagt, daf} im Mittelpunkt dieses Falles unser
Sohn stand, ein kleiner Junge, der sehr leidet. Sie fiigte
hinzu: ,Wir freuen uns auch sehr, weil dieser Fall die Tiir
fiir andere Familien 6ffnet, die leiden.”

Die Entscheidung kippte das Urteil des obersten Zivil-
gerichts im Dezember, in dem es hief3, daf} die Human
Fertilization and Embryology-Behérde nach beste-
hendem Gesetz nicht die Vollmacht habe, das Verfahren
zu genehmigen. Das damalige Urteil hatte sich dem Ein-
spruch Josephine Quintavalles von der offentliche-
Interessen-Gruppe ,,Comment on Reproductive Ethics*
(,Beitrag zur Fortpflanzungsethik®) angeschlossen. Im
Anschluf} an die Entscheidung erklérte Frau Quintavalle:
,Hier geht es um ganz wichtige Rechtsfragen, und von
diesem Blickwinkel aus betrachtet, bedeutet die Ent-
scheidung eine Niederlage fiir die gesamte Gesellschaft
und sicherlich eine tiberwiltigende Niederlage fiir die
parlamentarische Demokratie

Die ,Gesellschaft fiir den Schutz ungeborener Kinder
(SPUC)“ dufierte sich ebenfalls kritisch tiber die Geneh-
migung. In einer noch am selben Tag herausgegebenen
Pressemitteilung sagte der Generalsekretér von SPUC,
Paul Tully: ,Dieses abweichende Urteil ist die Spitze des
Keiles, der hineingetrieben wird, um die Genehmigung
dazu zu erreichen, Embryonen aus nicht medizinischen
Griinden erzeugen und selektieren zu diirfen. Viele
Embryonen werden jetzt erzeugt werden — und sterben
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— bei dieser sittlich unerlaubten Suche nach genetisch
wiinschenswerten Kindern Er betonte auch, dass laut
der britischen Gesellschaft fiir Thalassimie Zain
Hashmis Zustand, entgegen Behauptungen der Medien,
nicht lebensbedrohend sei. Tully dufierte Mitgefiihl mit
der Familie, fligte aber hinzu: ,Wir betrachten es als
beklagenswert, dafy Leiden von Familien und Kindern
als Mittel emotionaler Erpressung benutzt werden, um
zu fordern, dafl menschliche Embryonen im Reagenz-
glas zerhackt, untersucht und weggeworfen werden
diirfen, als wiren sie leblose Probestiicke aus einem
industriellen chemischen Prozef.

In dieser Woche wurde auch im ,New England Journal
of Medicine“ die Anwendung von PID in einem
dhnlichen Fall bekannt gegeben. Laut ,,Chicago Tribune®
vom 10. April betrifft der Fall ein Baby, das als Embryo
mit dem Ziel ausgewihlt worden war, frei von dem
angeborenen Defekt zu sein, der als Holoprosenkephalie
bekannt ist, einer Anomalie, bei der das Gehirn sich nicht
in eine rechte und eine linke Hirnhilfte teilt.

Die Studie berichtete iiber ein Ehepaar, dessen Identitiit
nicht angegeben wird, das bereits zwei Kinder mit
diesem Defekt hatte. Der fiinfjahrige Sohn ist von dem
Defekt nicht so stark betroffen und entwickelt sich
normal, wihrend das zweite Kind bald nach der Geburt
starb. Fiir die jiingste Geburt pflanzte Dr. Yury Verlin-
sky nur solche Embryonen ein, die den genetischen
Defekt nicht hatten — wobei er allerdings einrdumte, dafl
er auch Embryonen aussortiert haben konnte, die sich
zu gesunden Kindern hitten entwickeln konnen.

Laut ,,Chicago Tribune“ sind weltweit mehr als 1.000
gesunde Babies mit Hilfe von IVF-PID Verfahren geboren
worden, von denen mehr als 400 in Verlinskys Klinik
erzeugt wurden. Eine Priimplantationsdiagnose kostet
ungefihr 2.000 Dollar zusitzlich zu der In-vitro-
Fertilisation, deren Kosten zwischen 6.000 und 12.000
Dollar pro Versuch schwanken.

Das Urteil 6ffnet Tiir und Tor

Manche beflirchten, daf die Entscheidung, die es der
Familie Hashmi erlaubt, PID anwenden zu lassen, um
ein Designerbaby zu Transplantationszwecken aus-
zuwithlen, eine Aufweichung der britischen Richtlinien



in dieser Sache zur Folge haben konnte. In einem
dhnlichen Fall hatte im vergangenen Jahr die ,Human
Fertilization and Embryology“-Behorde entschieden,
dass es zwar annehmbar sei, Embryonen zu testen und
auszuwihlen, um die Geburt eines Babys mit einer
genetischen Krankheit zu vermeiden, dafi es aber nicht
ethisch hinnehmbar sei, sie auszuwihlen, um einem
anderen Kind zu helfen.

Infolge dieser Entscheidung war ein britisches Ehepaar,
Michelle und Jason Whitaker, in die Vereinigten Staaten
gereist, so daf Arzte PID anwenden konnten, um zwei
Embryonen in die Gebidrmutter der Ehefrau ein-
zupflanzen, berichtete die BBC am 12. November. Thr
vier Jahre alter Sohn, Charlie, leidet an einer Art von
seltener Animie, durch die er anfilliger flir Krebs und
andere todliche Komplikationen ist. Michelle Whitaker
istjetzt schwanger, und das Ehepaar hofft, dass ihr Sohn
durch eine Zelltransplantation von Zellen der Nabel-
schnur des neuen Babys geheilt werden kann. PID wurde
angewendet, um sicherzustellen, dass das Gewebe des
Babys kompatibel sein wird.

Inzwischen erhielt in Australien ein Ehepaar aus
Melbourne vor kurzem die Erlaubnis, PID anwenden zu
lassen, um ein Designerbaby zu bekommen, berichtete
die Zeitung ,Age“ am 12. Mirz. Die Genehmigung durch
das Ethik-Komitee des Epworth-Krankenhauses gilt als
die erste in Australien erteilte Erlaubnis, IVF in Kom-
bination mit genetischem Testverfahren und Auswahl des
passenden Gewebes anzuwenden, um ein Spenderkind
fiir ein krankes Geschwister zu schaffen. Man nimmt an,
daf} das Kind des Ehepaares eine todbringende Krankheit
hat. Seine einzige Uberlebenschance bestehe darin, eine
Bluttransfusion aus der Nabelschnur eines vollkommen
passenden Geschwisters zu bekommen.

Klarung der ethischen Kriterien

Papst Johannes Paul I1. hat bei mehreren Gelegenheiten
seine Stimme erhoben, um vor den Gefahren zu warnen,
die mit der Manipulation von Embryonen verbunden
sind. Am 3. Februar 2002 forderte der Papst in einer
Angelus-Botschaft anlifilich eines Pro-Life-Tages in Ita-
lien, daf! jedem Menschenleben eine Garantie gegeben
werden miisse, seine Méglichkeiten zu entfalten, ,indem
seine Unverletzlichkeit von der Empfingnis bis zum
natiirlichen Tod geschiitzt wird” ... ,Niemand ist Herr
tiber das Leben®, fligte der Heilige Vater hinzu. ,Niemand
hat das Recht, das Leben zu manipulieren, zu unter-
driicken oder gar zu nehmen, weder das der anderen
noch das eigene.”

In Bezug auf Embryonen wies Johannes Paul II. darauf
hin, dass ,,die Wissenschaft heute bewiesen hat, daff ein
Embryo ein menschliches Individuum ist, das seine
eigene Identitit vom Augenblick der Befruchtung an
besitzt. Deswegen ist es folgerichtig zu fordern, da diese
Identitit rechtlich anerkannt wird, vor allem in seinem
Grundrecht auf Leben.*

Am 2. Mai des vergangenen Jahres warnte der Papst vor
sprometheischem Ehrgeiz“ bei der naturwissenschaft-
lichen Forschung. In einer Ansprache vor den Mit-
gliedern des pipstlichen Rates fiir das Gesundheits-
wesen bemerkte er, daf durch den Fortschritt in der
Wissenschaft neue Grenzen geéfinet worden sind — und
daf dies bedeutet, dafi eine enorme Macht und Verant-
wortung in den Hidnden der Menschheit liegt.

,Wenn die Kultur des Todes vorherrscht, wenn auf dem
Gebiet der medizinischen und biomedizinischen For-
schung diejenigen, die forschen, sich durch selbst-
stichtigen, prometheischen Ehrgeiz bestimmen lassen ,
ist es unvermeidlich, daR die menschliche Wiirde und
das Leben des Menschen selbst besorgniserregend
bedroht ist, fuhr der Papst fort. ,Was dringend not-
wendig ist,” fiigte er hinzu, ,ist, daf die Arbeit auf die-
sem Sektor von der Kultur des Lebens bestimmt ist —
unter der Fiihrung des richtig gebildeten Gewissens.”

Am 24. April des letzten Jahres hielt der Papst eine Rede
vor den Mitgliedern der polnischen Akademie der
Wissenschaft iiber Themen der medizinischen For-
schung. Er erwiihnte, daf} er sich in seiner ersten En-
zyklika, ,Redemptor Hominis“, mit der Frage be-
schiftigt habe, welche Verpflichtung mit der Herr-
schaft der Menschheit {iber die geschaffene Welt
verbunden ist. Es ist ,die Prioritit der Ethik vor der
Technologie, der Vorrang der Person vor den Dingen
und die Uberlegenheit des Geistes iiber die Materie."
Im Augenblick scheint diese Hierarchie auf den Kopf
gestellt zu sein.

Hinwers: Wir mochten in diesem Zusammenhang
darauf hinweisen, daf bei der IVF allgemein das
Verhiltnis von geborenen Kindern zu vorgeburtlich ver-
storbenen Kindern etwa 1:50-60 betrigt. Da in diesen
Fillen noch genetische Besonderheiten zu bertick-
sichtigen waren, diirfte die Zahl der vorgeburtlich ver-
storbenen Kinder oder tiefgefrorenen Kinder noch
deutlich hoher liegen. Vor diesem Hintergrund wird
vielleicht besser verstindlich, wie irrig medizinisches
Handeln ist, wenn so viele Kinder fiir einen Therapie-
versuch sterben sollen.
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Statistisches Bundesamt :
Pressemitteilung vom 13. Marz 2003

Rund 3% weniger Schwangerschaftsabbriiche im Jahr 2002

Wiesbaden: Im Jahr 2002 wurden in Deutschland rund
130.400 Schwangerschaftsabbriiche gemeldet und damit
etwa 4.600 (-3,4%) weniger als 2001.

Wie das Statistische Bundesamt weiter mitteilt, war nahezu
die Hilfte der Frauen (48%) zum Zeitpunkt des Eingriffs
ledig, fast ebenso viele waren verheiratet (46%) und 6%
verwitwet oder geschieden. Gegeniiber 2001 nahm die
Zahl der verheirateten Frauen, die eine Schwangerschaft
abgebrochen haben, um 6% ab, die der ledigen Frauen um
1%. Knapp drei Viertel (71%) der Frauen waren zum Zeit-
punkt des Abbruchs im Alter von 18 bis unter 35 Jahren,
rund 6% waren minderjihrig und etwa 7% 40 Jahre und
dlter. Gegentiber 2001 wurden rund 2% weniger Abbriiche
bei Minderjdhrigen gemeldet. Die Quote der Schwanger-
schaftsabbriiche bezogen auf 10.000 Frauen im Alter von
15 bis unter 45 Jahren sank nach vorldufigen Berech-
nungen auf 77 gegeniiber 80 in 2001.

97% der im letzten Jahr gemeldeten Schwangerschafts-
abbriiche wurden nach der Beratungsregelung vor-
genommen. Mit medizinischen oder kriminologischen
Indikationen wurden nur 3% der Abbriiche begriindet. Die
meisten Schwangerschaftsabbriiche (82%) erfolgten mit
der Absaugmethode (Vakuumaspiration). Der Anteil der
Abbriiche mit dem Mittel Mifegyne (r) stieg auf 5% ( 7.000
Abbriiche; +17% gegentiiber 2001).

Die Eingriffe erfolgten vorwiegend ambulant (93%), davon
die Mehrzahl in gynikologischen Praxen und knapp ein
Fiinftel ambulant in Krankenhiusern. 4% der Frauen lieRen
den Abbruch in einem Bundesland vornehmen, in dem
sie nicht wohnten.

Im vierten Quartal 2002 wurden rund 30.100 Schwanger-
schaftsabbriiche gemeldet, rund 6% weniger als im vierten
Quartal 2001.

Kommentar

Die Abtreibungszahlen
sind zu verdoppeln

Der Bericht ,Weniger Abtreibungen in Deutschland” in der
Frankfurter Allgemeinen Zeitung vom 15. Marz erweckt den
Eindruck, die Abtreibungsstatistik in Deutschland sei seit der
Novellierung des Paragraphen 218 des Strafgesetzbuches im
August 1995 und der damit einher gehenden Neuregelung
des Meldeverfahrens exakt und zuverldssig. Wahrend in der
Zeit davor, das heil3t seit der Einfiihrung der Abtreibungs-
statistik 1976, der Erhebungsbogen anonym abgegeben wer-
den konnte und dem Statistischen Bundesamt viele Stellen,
die Abtreibungen vornahmen, nicht bekannt gewesen seien,
konne das Amt nun kontrollieren, ob die Krankenhauser und
Arztpraxen, in denen Abtreibungen vorgenommen werden,
ihre Berichtspflicht einhalten wiirden. Dies trifft nicht zu.

Die Abtreibungsstatistik ist leider auch heute iberaus
liickenhaft. Das Schwangeren- und Familienhilfeanderungs-
gesetz vom 21. August 1995 legte in Paragraph 18, Absatz 3
fest, dafd dem Statistischen Bundesamt durch die Landes-
4rztekammern die Anschriften von jenen Arzten zu schicken
sind, in deren Einrichtungen ,nach ihren Kenntnissen”
Schwangerschaftsabbriiche vorgenommen worden sind oder
vorgenommen werden sollen. Die gleiche Mitteilungspflicht

wurde den zustdandigen Gesundheitsbehdrden im Hinblick
auf die einschldgigen Krankenhduser auferlegt. Auf der
Grundlage dieser Anschriftenlisten [aRt das Statistische
Bundesamt den Arzten und Krankenhdusern dann seinen
Erhebungsbogen zukommen.

Aber es gibt in den Bundeslandern kein einheitliches Ver-
fahren zur Erfassung der Arzte und Krankenhiuser, in deren
Einrichtungen Abtreibungen durchgefiihrt werden. Es gibt
auch kein einheitliches Verfahren bei der Meldung der An-
schriften an das Statistische Bundesamt, das die Meldepraxis
aus den einzelnen Bundesldndern deshalb sehr unterschied-
lich bewertet. Der Gesetzgeber hat sich 1995 mit der Formel
»nach Ihren Erkenntnissen” aus seiner Regelungspflicht
herausgemogelt.

Das Statistische Bundesamt warnte deshalb auch von 1996
bis 2000 jedes Jahr wieder davor, seine Zahlen als zuver-
ldssig anzusehen. Haufig lagen bei den Landesdrztekammern
+keine oder nur unzureichende Erkenntnisse vor. Eine Vor-
befragung von ambulant niedergelassenen Gynakologinnen
und Gynakologen ausgewahlter Bundeslander zur Klarung
des Kreises der Auskunftspflichtigen durch das Statistische
Bundesamt fiihrte ebenfalls nicht zur sicheren Abgrenzung,
da die Wahrhaftigkeit der Antwort nicht iiberpriifbar ist. Auch
Antwortverweigerungen waren zu verzeichnen. So ist nicht
auszuschlieRen, daR ambulante Einrichtungen, in denen
Schwangerschaftsabbriiche durchgefiihrt werden, weder den
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Landesarztekammern noch dem Statistischen Bundesamt
bekannt sind. AuRerdem sind in den Zahlen der Schwanger-
schaftsabbruchstatistik die unter einer anderen Diagnose
abgerechneten und die im Ausland vorgenommenen
Schwangerschaftsabbriiche nicht enthalten”.

Seit 2001 fehlen diese Warnungen, obwohl sich weder die
Rechtsgrundlagen der Abtreibungsstatistik noch die Melde-
verfahren gedndert haben. Eine Begriindung fiir diese
Anderung wurde nicht gegeben. Dies zwingt zu dem SchluR,
dall die Bundesregierung dem Statistischen Bundesamt
eine Anweisung gab, diese Warnungen zu eliminieren, weil
sie es fiir inopportun hielt, der eigenen Statistik mit der-
artiger Skepsis zu begegnen. Die fiir die Abtreibungsstatistik
zustandige Referatsleiterin schied aus dem Amt. Plétzlich
erkldrt das Statistische Bundesamt, es sei ihm mdglich, , die
Einhaltung der Auskunftspflicht zu kontrollieren”. Da sich
an den Bedingungen der Datenerhebung nichts gedndert hat,
kann diese Zuversicht nur als Irrefiihrung bezeichnet werden.

Ein Meldedefizit von rund 55 % LdRt sich beispielsweise fiir
1996 bei den Abtreibungen nach medizinischer und krimi-
nologischer Indikation nachweisen. Wahrend das Statistische

Bundesamt 4.874 Abtreibungen verzeichnete, wurden allein
bei den Gesetzlichen Krankenkassen, die diese Abtreibungen
bis 1997 zu zahlen verpflichtet waren, 7.530 Félle abgerech-
net. Nimmt man dieses Meldedefizit auch fiir die Abtreibun-
gen nach der Beratungsregelung an, kommt man schon auf
rund 200.000 Abtreibungen jahrlich, die dann noch um die
unter anderen Ziffern der arztlichen Gebiihrenordnung abge-
rechneten, um die von Privatkassen bezahlten, um die nach
wie vorim Ausland vorgenommenen, um die Mehrlingsreduk-
tionen nach In-Vitro-Fertilisation und um die heimlichen
Abtreibungen ergdnzt werden miissen. DalR auch letztere
nach der ,Freigabe” der Abtreibung 1976 noch in erheblichem
MaRe vorkommen, zeigte der Fall des Memminger Arztes
Horst TheiRen in den 80er Jahren. Z3hlt man alle diese
Abtreibungsfalle zusammen, kommt man nicht umhin, auch
nach einer restriktiven Schdatzung die Zahl der vom
Statistischen Bundesamt gemeldeten jdhrlichen Abtrei-
bungen zu verdoppeln.

Prof. Dr. Manfred Spieker, Universitdt Osnabriick

Mit freundlicher Genehmigung von Herrn Prof. Spieker, der diesen Kom-
mentar urspriinglich als Leserbrief an die FAZ richtete

Kurzmeldungen zu aktuellen Themen

Hormonale Kontrazeptiva erhohen das HIV-Risiko

und das Fortschreiten der Krankheit

Eine Studie an einer Gruppe von 1500 kenianischen Pro-
stituierten kommt zu dem Schluf, daf} die Anwendung
hormoneller Kontrazeptiva das Risiko fiir eine Infektion mit
HIV erhoht und zu einem rascheren Verlauf der tédlichen
Erkrankung fiihrt. Jared M. Baeten stellte diese Ergebnisse
auf dem 10. Kongref! fiir Retroviren und opportunistische
Infektionen des NHI in Amerika vor. Sie beziehen sich auf
orale Kontrazeptiva und das injizierbare depo-medroxy-
progesteronacetat (DMPA), die sowohl allgemeine Verin-
derungen als auch Genitaltraktverinderungen bewirken.
Schon 1998 hatte eine amerikanische Studie gezeigt, dafl
es durch Verwendung von DMPA zu einer Verdopplung der
HIV-Infektionen kommen kann.

In dieser 1993 begonnenen prospektiven Studie zeigte sich
nun, daf} es unter der Verwendung der hormonellen Kon-
trazeptiva zu systemischen immunologischen Verinde-
rungen kommt, die sich unter anderem in einer héheren
Viruslast mit HIV, also einer schlechteren Abwehrfunk-

tionen gegeniiber Viren zeigt. Dies fiihrt zu einer weiter
rascheren Zerstorung des Inmunsystems. Fiir den Genital-
trakt werden 3 Moglichkeiten gesehen, wie es zu der
erhohten Infektionsbereitschaft kommen kann: durch
Verdiinnung des Epithels und Verringerung der Barriere-
funktion, durch eine erhéhte Anzahl speziell infektions-
empfindlicher Zellen und durch direkte Effekte auf die
Virusexpression.

Hinweiss: Vor dem Hintergrund, dafl die Zunahme vaginaler
Pilzinfektionen bei Einnahme hormoneller Kontrazeptiva
allgemein unstrittig ist, zeigt diese und das nachfolgende
Studienergebnis zum Gebirmutterhalskrebs, wie sehr For-
schungsbedarf gegeben ist, um die Auswirkungen der
hormonellen Kontrazeptiva auf das Immunsystem zu ver-
stehen und einschitzen zu konnen.

mehr unter www.retroconference.org/2003/
abstract/abstract. aspx2abstractid=4010
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Orale Kontrazeptiva erhohen Risiko fiir Gebarmutterhalskrebs
bei Langzeiteinnahme um iiber 100%

Wie das deutsche Arzteblatt berichtete, erhéhen orale
Kontrazeptiva bei Einnahme von 10 und mehr Jahren das
Risiko fiir Gebdrmutterhalskrebs um tiber 100%. Bisher gilt
das humane Papillomavirus (HPV) als eine der Haupt-
ursachen fiir Gebidrmutterhalskrebs. Doch schon frithere
Studien deuteten bereits darauf hin, daf} die Langzeitein-
nahme oraler Kontrazeptiva das Risiko fiir Gebdrmut-
terhalskrebs bei HPV-positiven Frauen erhght. Daher
gingen Forscher der Cancer Research UK’s Epidemiology
Unit in Oxford, Grofbritannien, und der International
Agency for Research on Cancer, Frankreich, der Frage
nach, ob generell ein potentieller Zusammenhang
zwischen der Einnahme von oralen Kontrazeptiva iiber
einen lingeren Zeitraum und einem erhohten Risiko fiir
Gebirmutterhalskrebs besteht (Lancet 2003; 361: 1159).

Dazu wurden die Daten von 28 publizierten Studien mit
insgesamt mehr als 12.500 von Gebirmutterhalskrebs
betroffenen Frauen ausgewertet. Das Ergebnis zeigt, daf§
das relative Risiko, an Gebdrmutterhalskrebs zu erkranken,
mit der Einnahmedauer der Kontrazeptiva rasant ansteigt.
Im Vergleich zu Frauen, die nie hormonelle Kontrazeptiva
eingenommen hatten, betrug das relative Risiko fiir
Gebirmutterhalskrebs bei einer Einnahme bis 5 Jahren
10%, bei einer Einnahme von 5-9 Jahren 60% und bei einer
Einnahme von 10 oder mehr Jahren iiber 100%. Das heifit,
es war bei Einnahme von 10 oder mehr Jahren mehr als
doppelt so hoch. Um diese Aussagen genauer einschitzen
zu konnen, sind weitere Studien notig.

mehr unter www.aerzteblatt.de

Presseerkldrung der CDL 10.03.2003

Verbotene Embryonenforschung mit deutschen Steuergeldern?

www.cdl-online.de: Anldfllich der jetzt bekannt gewor-
denen Planungen der EU-Kommission, verbrauchende
Embryonenforschung mit EU-Mitteln zu fordern, erklirt
der CDU-Bundestagsabgeordnete und stellvertetende
Vorsitzende der Enquéte-Kommission ,,Ethik und Recht
der modernen Medizin“ Hubert Hiippe:

In dem jetzt bekannt gewordenen Berichtsentwurf plant
die EU-Kommission, zukiinftig auch Forschung finanziell
zu fordern, bei der menschliche Embryonen getotet
werden. Bislang gilt ein bis Ende 2003 befristetes
Moratorium fiir die Férderung von Embryonenforschung,
das lediglich Fordermittel fiir Forschung an existenten
Stammzell-Linien gestattet. Jetzt aber setzt sich die EU-
Kommission iiber diese zentrale Grundlage des Be-
schlusses zum 6. Forschungsrahmenprogramm vom
September 2002 hinweg.

Das ganze Papier ist von einer euphorischen Bewertung
der durch Forschung an embryonalen Stammzellen
er6ffneten Chancen getragen, die im Kontrast zu der von
wissenschaftlichen Fachleuten gedufRerten Zurtickhaltung
bis Skepsis steht.

Nun bestiitigen sich auch die Beflirchtungen wegen des
Fehlens einer klaren und unstrittigen Stichtagsregelung fiir
existierende Stammzell-Linien im Moratoriums-Beschluf2.
Dem neuen Kommissionspapier ist zu entnehmen, dafl
offenbar nur noch die Kriterien fiir Forschung an
yuberzihligen“ Embryonen zur Stammzellgewinnung dis-
kutiert werden sollen. Ein Ausschluf} der tiber bestehende
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Linien hinausgehenden Stammzellgewinnung steht dem-
nach gar nicht mehr zur Debatte. Somit ist das Kernstiick
des Moratoriums - die Beschrinkung auf ,isolated or
banked human embryonic stem cells in culture” - schon
aufgegeben worden.

Mit Empdrung ist die Unverfrorenheit zu registrieren, mit
der sich die Kommission iiber den mithsam gefundenen
Kompromify hinwegsetzt, der ein Anlaufen des 6. For-
schungsrahmenprogramms ermoéglicht hatte. Véllig
unakzeptabel ist, wenn iiber die EU - mafigeblich auch
mit deutschen Steuergeldern — die Vernichtung mensch-
licher Embryonen zu Forschungszwecken geférdert
wiirde, was nach deutschem Recht strafbar wiire.

Die Bundesregierung ist jetzt aufgefordert, unverziiglich
im Sinne des unmifiverstindlichen Beschlusses des
Bundestages vom 30. Januar 2002 titig zu werden:
y2Dartiber hinaus soll die Bundesregierung darauf hin-
wirken, dafl auch auf europiischer Ebene bei den For-
schungsprojekten eine Beschridnkung auf bestehende
Stammzell-Linien vorgenommen wird. Sie wird auf-
gefordert, entsprechende Regeln fiir die Stammzellen-
forschung aus Mitteln der Europiischen Union durch-
zusetzen.

Sollte ein Konsens in diesem Sinne mit einzelnen EU-Mit-
gliedsstaaten nicht erzielbar sein, so ist zwar nicht zu ver-
hindern, daR diese Staaten auf nationaler Ebene ver-
brauchende Embryonenforschung finanzieren. Eine
gemeinsame EU-Forderung kommt jedoch nicht in Frage.
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Ein neuer Grund, warum das Menschenklonen nicht klappt:
UnregelmaRige Verteilung der Chromosomen

US-Forscher um Dr. Gerald Schatten von der University
of Pittsburgh School of Medicine in Pennsylvania
berichteten in der US-Zeitschrift ,Science® (300, 2003,
297) iber eine interessante Beobachtung bei Klonver-
suchen mit Zellen von Rhesusaffen. Beim Transfer von
Zellkernen in entkernte Eizellen nach der sogenannten
Dolly-Methode (so bezeichnet nach dem geklonten
Schaf Dolly) fanden sie, dafk der Spindelapparat der ent-
stehenden Zellen defekt ist. Dieser Zellbestandteil sorgt
dafiir, daf sich die Chromosomen vor der Zellteilung auf

der Linie der Teilungsebene aufreihen, bevor sie auf die
Tochterzellen des entstehenden Embryos verteilt werden.
So kommt es in der Folge zu einer nicht gleichmifiigen
und geordneten Verteilung der Chromosomen auf die
Tochterzellen. Bei den Rhesusaffen ist dieser Defekt vor-
handen, bei anderen Sdugetieren wohl bisher so noch
nicht beobachtet worden. Mit zunehmender Kom-
pliziertheit der Sdugetiere und biologischer Nihe zum
Menschen scheinen die Schwierigkeiten des Klonens
deutlich zuzunehmen.

fiir Ihre grof3ziigige Unterstiitzung.

Wir danken den Agenturen Zenith.org, Kath.net und anderen Organisationen

Heinrich Schipperges

Die Technik der Medizin
und die Ethik des Arztes

von Dr. med. Ermanno Pavest

Die Medizin ist in den letzten Jahren immer mehr unter
Beschuf} geraten: Effizienz bzw. Ineffizienz des Gesund-
heitssystems, Lebensverlingerung, Kostenexplosion,
Gentechnologie, Schwangeschaftsabbriiche, Patienten-
rechte sind nur einige Stichworte dazu. Es ist nicht
immer leicht, sich zu all diesen Problemen eine eigene
Meinung zu bilden und Stellung zu nehmen, zumal die
Informationen und die Lésungen, die von den Medien
angeboten werden, meistens sehr einseitig sind. Ich
mochte deshalb auf die Werke von Heinrich Schip-
perges hinweisen. Prof. Dr. med. et phil. Schipperges war
seit 1961 bis zu seiner Emeritierung Professor fiir
Geschichte der Medizin an der Universitidt Heidelberg,
wo er das Institut fiir Geschichte der Medizin aufgebaut
hat. In Hunderten von wissenschaftlichen Aufsiitzen
und Dutzenden von Monographien hat Schipperges
nicht nur die wichtigsten Gebiete der Geschichte der
Medizin behandelt, sondern auch allgemein gesund-
heitliche Probleme. In allen Werken kommt das Interes-
se des Verfassers fir die groflen Konzepte der Medizin
zum Ausdruck: fiir die Urerfahrung von ,gesund” und
skrank®, fiir die Beziehung Arzt-Patient, fiir die Stellung
des Kranken innerhalb der Gesellschaft, fiir das
Verhiltnis des Menschen zum eigenen Kérper, zum
Leben und zum Tode, usw.. Schipperges beschreibt
nicht nur die Geschichte, mit der Distanz des Historikers

analysiert er auch die jetzige Situation, er erkennt Ent-
wicklungen, unterbreitet Anregungen und Vorschlige fiir
die Zukunft. Die Geschichte der Medizin wird auf diese
Art hochaktuell und kann nicht nur den Spezialisten
ansprechen, sondern jedermann. Die Krankheit als tech-
nisches Problem liegt eher im Kompetenzbereich des
Spezialisten, sie ist aber zuerst und vor allem ein mensch-
liches Problem und als solches betrifft sie jeden von uns.

Unter den vielen Werken Schipperges’ méchte ich hier
das Buch ,Die Technik der Medizin und die Ethik des
Arztes“ empfehlen, das vor einigen Jahren erschienen
ist, aber an Aktualitiit nicht eingebiifit hat. Simtliche
Zitate im Text sind aus diesem Buch entnommen.

Von vielen Seiten wird oft und mit Stolz auf eine sogenann-
te ,psychologische Wende® in der modernen Medizin
hingewiesen, d.h. auf die Erkenntnis, daf8 die drztliche
Behandlung sich nicht auf die Beschiiftigung des Arztes
mit einer Krankheit beschrinken soll, sondern auch den
Kranken miteinbeziehen muf. Dabei handelt es sich
keineswegs um eine neuzeitliche Entdeckung, sondern
hochstens um die Wiederentdeckung einer in fritheren
Jahrhunderten selbstverstindlichen Tatsache. Schon fiir
Hippokrates war klar: ,,Unsere Kunst umfaf3t dreierlei: die
Krankheit, den Kranken und den Arzt. Der Arzt ist nur
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der Diener der Kunst; der Kranke aber muf? der Krankheit
mit Hilfe des Arztes widerstehen® (S. 43-44) und noch
1809 konnte G. F. Ch. Greiner schreiben: ,Der Gegen-
stand der #rztlichen Titigkeit ist nicht die Krankheit in
abstracto, sondern der kranke Mensch; es ist demnach
nicht hinreichend, nur die Krankheit zu kennen und zu
behandeln, sondern auch der Mensch als solcher will auf
seine besondere Weise behandelt sein“ (S. 13).

Die Anwendung der naturwissenschaftlichen Methode
in der Medizin, die auf einer positivistisch-materia-
listischen Auffassung des menschlichen Kérpers und der
Krankheit basiert, sowie die Einflihrung in Diagnose und
Therapie der neuesten technischen Entwicklungen
haben grofle Erfolge gebracht. Die durchaus verstind-
liche Begeisterung fiir diese Errungenschaften hat auch
Nachteile gehabt: man hat alles auf die positivistischen
und technischen Aspekte der Medizin gesetzt und andere
vernachlissigt: ,Aufmerksam machen sollte man aber
auch auf jene Freiheitsverluste durch eben diesen Fort-
schritt, wie sie von kritischen Gegenstimmen seit einem
Jahrhundert immer lauter artikuliert wurden: die zuneh-
mende Abhingigkeit von sanitiren Institutionen, den
Uberhang von chronischen Krankheiten durch verlin-
gerte Lebenserwartung und Friihinvalidisierung, die
Sozialzwinge durch Geburtenkontrolle und bald auch
Sterbekontrolle, der nur zu bald eine allgemeine Kran-
kenkontrolle, Alterskontrolle und Lebenskontrolle
folgen kénnte.

Nicht von ungefihr sind gerade diesem Fortschritt die
drei schwerstwiegenden Freiheitseinbulen zur Last
gelegt worden: die Verseuchung der Umwelt, die
Verkiimmerung der Erlebniswelt, die Schrumpfung der
Mitwelt“ (S. 21).

Diese Fehlentwicklungen kénnen dem technischen
Fortschritt allein nicht angelastet werden; es ist der
Mensch, der zu einem Zauberlehrling geworden ist
und die Kontrolle iiber seine Erzeugnisse verloren hat.
Die innere Entwicklung hat mit dem dufleren Fortschritt
nicht Schritt halten kénnen und man hat der Mahnung
Novalis’ zu wenig Achtung geschenkt: ,Wenn die
Menschen einen Schritt vorwirts tun wollen zur Beherr-
schung der dufleren Natur durch die Kunst der
Organisation und der Technik, dann miissen sie vorher
drei Schritte der ethischen Vertiefung nach innen getan
haben* (S. 24).

Die moralische Vertiefung ist weitgehend ausgeblieben.
Aus der drztlichen Kunst ist eine ,medizinische Ideologie®
entstanden, die sich im Namen einer falsch verstandenen
Autonomie jeder moralischen Orientierung entzogen
hat. Wohin die Autonomie der Medizin fiihren kann,
haben schon im letzten Jahrhundert viele Forscher gezeigt.
Es ist zum Beispiel der Fall von W. Schallmayer, der um
die Jahrhundertwende ein vollstindiges rassenhygie-
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nisches System entworfen hat: ,Ein ,Rassendienstliches
Ministerium‘ sorgt schlieBlich fiir Zwangssterilisierung,
Zwangsasylierung, Zwangskolonien der Kriippel, Blinden,
Irren und Armen, bei Sterilisierung der Herrenschicht
fremder Volker und Stilisierung einer Herrenschicht aus
dem Lebensborn des eigenen Blutes. So im Jahre 1900!
Die falsch verstandene Freiheit der herrschenden
Humanitiit, so heifdt es weiter, sie hat uns die biologischen
Schwichlinge geradezu herangeziichtet. Und da das
Individuum in seinem Egoismus nie sozialethisch denke,
miisse es eben volkseugenisch verplant werden. Zucht-
wahl ist daher weitaus besser als alle Heil- und Pflegean-
stalten® (S. 38).

Nicht nur unbekannte oder wenig bekannte Forscher
profilierten sich mit solchen Vorschldgen, auch ein
berithmter Wissenschaftler wie Ernst Haeckel fiihrte
Begriffe wie ,wertloses Dasein“ in seinem Pliddoyer fuir
die Euthanasie ein: ,In seinen ,Weltkriegsgedanken iiber
Leben und Tod* (1915) empfand Ernst Haeckel als
,geradezu widersinnig® die weitverbreitete Ansicht, ,daf}
der Arzt verpflichtet sei, um jeden Preis das Leben der
Kranken zu erhalten’. Ihre ,schmerzensreiche Existenz’
sei nutzlos geworden und den Angehdrigen lediglich
noch eine Last. Eine ,kleine Dosis Morphium oder
Cyankalium‘ wiirde ,nicht nur diese bedauenswerten
Geschopfe selbst, sondern auch ihre Angehérigen von
der Last eines langjdhrigen, wertlosen und qualvollen
Daseins befreien’. Von ihrem Ubel erl$st zu werden, und
zwar durch eine ausreichende ,Morphiumgabe’, sind
nach Ernst Haeckel aus psychologischen wie sozialen
Motiven berechtigt: die hoffnungslosen Kranken, die
schwer — etwa an Krebs — Leidenden, die Geisteskran-
ken, die Kriippel, ,diese bemitleidenswerten Geschépfe',
die selbst doch keinen Nutzen von ihrem Leben haben
und ihren Familien nur zur Last fallen!” (S. 39-40)

Das Selbstbild der Mediziner in fritheren Jahrhunderten
war bescheidener als heute und der Arzt mafite sich
noch nicht an, selber die Heilung herbeizufiihren,
sondern bemiihte sich, mit seiner Kunst den Heilungs-
prozeR giinstig zu beeinflussen. Der Einsatz des Arztes
bestand vor allem in der Barmherzigkeit, in der Bereit-
schaft, jedem Kranken, auch dem Unheilbaren, bei-
zustehen: ,Nach Hildegard von Bingen liegt das Ethos
des Arztes nicht im Sanieren, sondern in der ,miseri-
cordia‘. Ganz dhnlich formuliert dies Paracelsus, wenn
wir lesen: ,Unbarmherzigkeit ist ein Beweis dafiir, daf}
die Liebe fehlt; wo aber keine Liebe zum Kranken, da
auch keine #rztliche Kunst® (S. 43).

Im Spannungsfeld zwischen Naturwissenschaft, Geistes-
wissenschaft und Sozialwissenschaft wurde die Medizin
durch die Entwicklungen, aber auch durch die Fehl-
entwicklungen in diesen Bereichen, mafigeblich beein-
flufit: ,Seit mehr als zweihundert Jahren jedenfalls wird
unsere europiische Gesellschaft von einem Modell



gepriigt, das sich im wissenschaftlichen Raum als mecha-
nistisch-naturwissenschaftliches Einheitsdenken repri-
sentiert, im wirtschaftlichen Feld als liberalisierte
Marktokonomik, im biologischen Bereich als naturge-
setzliche Evolution. Alle drei Grofiriume sind ihrer
Struktur nach auf Entwicklung aus, auf Wachstum
angewiesen, auf eine Okonomik festgelegt, die keinerlei
Riicksicht auf 6kologische Gleichgewichte nehmen darf
und die damit eben in unseren Tagen an den ,Grenzen
des Wachstums® angelangt ist und uns in eine Krise
grofiten Ausmafles gestiirzt hat!“ (S. 53)

Gemeinsam an all diesen Strémungen ist nicht nur der
Glaube an Fortschritt, sondern auch die Verdringung des
Todes: ,In allen diesen Mustern einer lediglich errech-
neten und verrechneten ,Uberlebensformel‘ darf der Tod
nicht erscheinen; Wissenschaft und Wirtschaft haben ihn
systematisch — und nicht nur methodisch - aus-
geklammert; ihre Werbefeldziige haben sich spezialisiert
auf ewige Jugend als ewigen Konsum* (S. 53)

Der Mensch will eine fiir ihn verbindliche, in der Natur
vorgegebene Ordnung nicht mehr erkennen, sondern
beharrt darauf, utopische Vorstellungen durchzusetzen
und zu verwirklichen, was zu mannigfachen Manipu-
lationen der Umwelt, der Mitwelt sowie seiner eigenen
Innenwelt fiihrt: ,Unter dem rein dufierlichen Druck der
Uberbevélkerung haben wir uns viel zu rasch und nur zu
gern dem Konzept der Geburtenkontrolle gebeugt, ohne
auch nur nach anderweitigen Konsequenzen zu fragen.
Unter einer dhnlichen Argumentation diirften wir nur zu
bald jede soziale Indikation zum Schwangerschafts-
abbruch akzeptieren, zumal es kaum zu verantworten
scheint, neues Leben der bereits iiberbevolkerten Welt
auszusetzen. Mit dem Druck eines beschrinkten Raum-
schiffs Erde wird neben der Geburtenkontrolle mit
Sicherheit auch die Sterbekontrolle systematischer pro-
pagiert werden und bald darauf immer totaler auch eine
Lebenskontrolle. Dem Kind auf Wunsch wird dann
folgen der Tod auf Wunsch, beides impliziert ein Leben
nach Wunsch, das moglichst von der Stange geliefert und
nach dem jeweiligen Standard konsumiert wird. Vom
Bezugsnetz einer Welt als Natur und einer Welt der
Gesellschaft stehen uns eben nicht ohne weiteres mehr
die Maf¥stdbe zur Verfligung® (S. 54). Man wiinscht, die
Realitét beliebig zu manipulieren, was immer wieder zu
paradoxen Situationen fiihrt: ,Wie wire sonst zu ver-
stehen, daf$ man bereits gezeugte Kinder in Massen
totet, wihrend man ungezeugte miihsam zusammen-

baut* (S. 59).

Der Fortschritt macht nicht einmal vor den Rechten und
vor der Wiirde des Einzelnen halt, bei der heterologen
Insemination, d.h. bei der kiinstlichen Befruchtung mit
dem Samen eines ehefremden Spenders z. B. geht jene
personale Dimension verloren, ,die nun einmal mit der
Zeugung und dem Geborenwerden eines Menschen auf
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das innigste verbunden ist. (...) Denn es gehért einfach
zum Selbstbestimmungsrecht eines jeden Menschen zu
erfahren, von wem er abstammt. Die heterologe Inse-
mination verst6fit daher in jedem Falle gegen die
Menschenwiirde® (S. 60).

Bis jetzt hat meistens jeder einzelne Mensch die Freiheit
gehabt zu entscheiden, ob er von den neuen technischen
Moglichkeiten Gebrauch machen will oder nicht, das
konnte sich aber dndern: ,Ganz verhiingnisvoll aber
konnte eine solche auf uns zukommende Entwicklung
werden, wenn zu den technischen Moglichkeiten auch
noch die politischen Notwendigkeiten und die sozialen
Zwinge treten. Jene unheimliche, aufuns zukommende
Kaste von Menschenfiihrern nidmlich, die bei Nietzsche
bereits den Priester, den Lehrer, den Arzt vereinigen und
ersetzen sollten, wire ebenso unter den Funktioniren
des Sozialismus wie den Biirokraten einer liberalen Ver-
waltungstechnokratie moglich. Aus dieser Mischung
von utopischem Denken und technischen Moglich-
keiten aber konnten einmal der Menschheit die
schlimmsten Gefahren erwachsen® (S. 64).

Verhingnisvoll scheinen auch gewisse Tendenzen inner-
halb der Theologie: statt allgemeingiiltige, und somit
sowohl die momentane Situation wie die Geschichte
transzendierende Prinzipien zu verkiinden, neigen
manche Theologen immer mehr dazu, den Glauben zu
,verweltlichen‘ und sich dem Zeitgeist anzupassen: ,,Und
selbst das Christentum sucht, in die Brachfelder und
Hohlriume unserer Gesellschaft auszuweichen, wenn es
aus dem Evangelium eine sdkulare Haltung humaner
Solidarisierung macht und aus der Bergpredigt ein
soziales Programm, statt — was eigentlich doch seine Auf-
gabe wire — die Inkarnation, die Fleischwerdung des
Logos’, zu predigen und die Auferstehung des Leibes zu
verkiindigen. Auferstehung des Leibes, damit wiire genau
das gemeint, was es aussagt, nimlich: sterbend zu setzen
auf jene neue Schopfung, die weder mit existentia-
listischer Besinnung verwechselt werden will, noch mit
dem Herumbasteln an einem dialektisch-materiali-
stischen Ewigen Jerusalem* (S. 70-71).

Die medizinische Ideologie betrachtet Krankheiten und
Tod als unangenehme Kunstfehler, unerwiinschte
Nebenprodukte der Entwicklung. Wenn es nicht gelingt,
sie zu verdringen, mufl mindestens die Illusion verbrei-
tet werden, daR die héchsten internationalen Gremien
im Begriff sind, Krankheit und Tod aus der Welt zu
schaffen: ,Ein Positivismus dieser Art kam erst mit der
Naturwissenschaft des 19. Jahrhunderts auf, damit auch
das Gerede vom ,Unfug des Sterbens‘ und von einer Aus-
rottung von Krankheit und Tod, wie sie vom sanitiren
Totalservice einer Weltgesundheitsorganisation erwartet
wird. Wir modernen Menschen sind hier sehr unmiindig

geblieben; wir kldren auf iiber Sexus und alles, nicht tiber
den Tod“ (S. 74).
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Dieses gestorte Verhiltnis zum Tod, die Unfihigkeit den
Tod zu akzeptieren, fiihrt nicht nur zu einem aussichts-
losen Kampf, zu prometheischen Versuchen, das Leben
um jeden Preis zu verldngern, sondern auch zur Recht-
fertigung des Suizides und der Euthanasie: wenn der
Mensch das Leben nicht unbeschrinkt verldngern kann,
will mindestens das Gefiihl haben, Herr iiber den Tod
zu sein, in dem er selber die Stunde bestimmt: ,Die
Euthanasie in ihrer urspriinglichen etymologischen
Bedeutung des sanften und milden Todes, gedacht als
Beistand auch in der Sterbestunde, war seit jeher drztliche
Verpflichtung. Erst mit dem Ausgang des 19. Jahr-
hunderts und im Zuge sozialdarwinistischer Theorien
setzte sich eine extreme Begrifflichkeit durch, mit allen
Ubergéingen zu Formen des ,Gnadentodes’, des ,Rechts
auf den Tod', einer ,T6tung auf Verlangen, ja einer ,Ver-
nichtung lebensunwerten Lebens™ (S. 85).

Die Rechtfertigung der Euthanasie kann verheerende
Folgen haben: wenn man von sicheren Prinzipien ab-
weicht und Kompromisse eingeht, wird es spiter
schwierig, wenn nicht gerade unmdoglich, Grenzen zu
ziehen, das hatte schon Hufeland 1836 klar gesehen:
w»Der Arzt soll und darf nichts anderes tun als Leben
erhalten, ob es ein Gliick oder Ungliick sei, ob es Wert
habe oder nicht. Dies geht ihn nichts an’ Weicht er von
dieser Linie ab, so sind die Folgen unabsehbar, ,und der
Arzt wird der gefihrlichste Mensch im Staate; denn ist
einmal diese Linie tiberschritten, glaubt sich der Arzt
einmal berechtigt, iiber die Notwendigkeit eines Lebens
zu entscheiden, so braucht es nur stufenweise Pro-
gressionen, um den Unwert und folglich die Unnéotig-

keit eines Menschenlebens auch fiir andere Fille anzu-
wenden® (S. 89).

Eine #rztliche Handlung ist nie ,neutral und kann nicht
als selbstverstindlich betachtet werden, im Gegenteil sie
bedarf einer Legitimation, was sowohl aufgrund medizi-
nischer Fachkenntnisse wie unter Berticksichtigung
ethischer Standpunkte erfolgen soll: ,Bei jedem noch so
geringen Eingriff wird sich der Arzt bewufdt bleiben, dafy
er mit der Diagnose einer Erkrankung bereits einen Bereich
betreten hat, welcher der Sphiire der Werte zuzuordnen
ist, wie er ja immer auch mit seinen therapeutischen Maf3-
nahmen etwas ,bessern‘, wenn nicht gar ,heil’ machen
mochte. Das Eingreifen hat — auch wenn uns das nicht
immer bewufit ist — einen intentionalen Charakter; es will
etwas positiv bewirken® (S. 96).

Wenn die Krise in der Medizin heutzutage durch die
technischen Entwicklungen ein dramatisches Ausmaf}
erreicht hat, lassen sich die Anfinge dieser Krise bis in
fritheren Jahrhunderten zuriickverfolgen: ,Tendenzen
zur MaRlosigkeit zeigen sich bereits in der Renaissance
und mit der Reformation, das heifdt: an jenem Punkte
der neuzeitlichen Entwicklung, wo - wie Friedrich
Gundolf (1911) bemerkt hat — der Mensch sich bewusst
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als Ur-Sinn und End-Ziel zu bestitigen anfingt, die
religiosen Bindungen zerbricht und das Weltbild gestaltet
nicht mehr aus seiner Gesamtleiblichkeit, sondern nach
der Willkiir seines frei gewordenen Geistes (S. 139).

Wir haben feststellen konnen, wohin eine einseitige
Entwicklung der Medizin gefiihrt hat. Es geht nun
darum, die Stellung des Menschen in der Natur zu
tiberdenken und eine Medizin wieder neu zu entdecken,
die vor allem eine Gesundheitslehre und eine Lebens-
ordnung ist, d.h. Hilfe zu einem geordneten, in all seinen
Bereichen geregelten Leben. In der klassischen Medizin
war dies Aufgabe der Diitetik: ,Die Gegenstinde dieser
Diitetik im weitesten Sinne, die von unserer modernen
Medizin vergessen und verdriangt wurde, beziehen sich
im Grunde genommen immer nur auf sechs Dinge: 1.
den Umgang mit Licht, Luft und Wasser, 2. die Kultur
des Essens und Trinkens, 3. den Wechsel von Arbeit und
Ruhe, 4. den Rhythmus von Schlafen und Wachen, 5. die
Ausscheidungen und Absonderungen im intermediiren
Stoftverkehr und 6. auf die psychischen Affekte und
damit die Beherrschung der Leidenschaften (S. 160).

Die zitierten Stellen veranschaulichen die Art, wie Prof.
Schipperges sein medizinhistorisches Wissen mit
aktuellen Problemen in Verbindung setzt, und dabei den
Menschen nie aus dem Auge verliert. Diese Sorge wird
vom Untertitel des Buches genau ausgedriickt — es ist
schon wichtig, tiber ,Die Technik der Medizin und die
Ethik des Arztes“ zu reden, man darfaber nie vergessen,
daf es um den Patienten geht, um den leidenden Men-
schen, schliellich um jeden Menschen in dieser irdischen
Existenz. Man kann die Bedeutung des Werkes von
Prof. Schipperges nicht zur Geniige wiirdigen.

Heinrich Schipperges,

Die Technik der Medizin und die Ethik des Arztes.
Es geht um den Patienten.
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