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Sittliche Bewertungskriterien der Human-Gentechnik

Die Anwendung der Biotechnologie in der Medizin hat neue Ansitze und Er-
kenntnisse in der Grundlagenforschung, in der forensischen Medizin bei der Ta-
teridentifikation oder beim Vaterschaftsnachweis!, in der Analyse und Identifi-
zierung von Krankheitsursachen, in der Arzneimittelforschung und bei der
Impfstotfgewinnung? sowie in der Diagnose von Erbkrankheiten gebracht, aller-
dings bislang nicht in der Therapie. Das Programm zur Totalsequenzierung des
menschlichen Genoms, in den USA, in Japan und auch von der EG projektiert,
wird dieses Wissen insbesondere in der Grundlagenforschung weiter anwachsen
lassen und die Diskussion um die Humangenetik verstirken.

Die Frage nach der ethischen Bewertung der Anwendung der Gentechnik auf
den Menschen ist aus der Diskussion um den Sinn technisch-wissenschaftlich-
medizinischen Fortschritts erwachsen. Man glaubt immer weniger, daff instru-
mentelles Wissen zu vermehrter sittlicher Kompetenz fithrt. Daher soll ein Stopp
instrumenteller Rationalitit Abhilfe schaffen. Allerdings ist ein generelles Nein
keine Losung des Steuerungsproblems des technisch-wissenschaftlichen Fort-
schritts. Denn die Antwort auf die praktische Frage, was zu tun sei, hat immer
sowohl eine instrumentelle wie eine sittliche Dimension, sofern nicht willkiirlich
eine der beiden Ebenen ausgeblendet wird. Zwar erdffnet die Gentechnik in der
Medizin wachsende Handlungsspielriume. Zudem zeichnen sich gewisse Ent-
wicklungstendenzen ab, die ethisch problematisch sind. Anderseits kann im Hin-
blick auf die Ansitze in der Entwicklung von Arzneimitteln und Impfstoffen so-
wie auf die Behandlungschancen potentiell von Erbkrankheiten Betroffener aus
ethischer Perspektive ein volliger Verzicht in Forschung und Anwendung nicht
gefordert werden. Denn Verantwortung trigt man nicht nur fiir die Entschei-
dung zu handeln, sondern auch fiir eine Unterlassung.

Nicht die Technik und die durch sie eréffneten Handlungsspielriume gefihr-
den die Humanitit des Menschen, sondern ihre Verwendung zu unsittlichen Zie-
len. Die Mifibrauchsméglichkeit desavouiert nicht die legitime Anwendung. Al-
lerdings gibt es Anwendungsfelder der Human-Gentechnik, die leichter einen
Anreiz zu miffbrauchlicher Verwendung bieten als andere, zum Beispiel die pri-
natale Geschlechtsbestimmung, die nur in wenigen Fillen (bei geschlechtsgebun-
denen schwerwiegenden Erbkrankheiten) medizinisch gesehen sinnvoll ist. Diese
Bereiche herauszufinden und als unsittlich auszuweisen ist Aufgabe der medizi-
nischen Ethik.
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Zum Ansatz der medizinischen Ethik

In der medizinischen Ethik lassen sich fundamentalistische und handlungs-
theoretische Ethikkonzeptionen unterscheiden. Zur Begriindung der fundamen-
talistischen Position zichen Robert Spaemann und Reinhard Léw naturrechtliche
Argumentationen, weértethische Intuitionen und kategorische Denkweisen heran,
die keine Ausnahme und keinen Dissens dulden. Das menschliche Leben wird
zum absoluten, nicht mehr befragbaren Wert schlechthin. Dies klingt angesichts
wachsender Bedrohungen fiir das menschliche Leben sympathisch?®. Allerdings
sind Wesensaussagen haufig strittig und neigen dazu, in Uberzeugungskonflikte
zu fiihren, wie die Diskussion um den § 218 zeigt. Gesinnungen dienen der Aus-
bildung einer Gruppenmoral; sie reichen aber zur Vorbereitung umfassender po-
litischer Entscheidungen nicht aus.

Daher hat sich in der medizinischen Ethik weitgehend das Prinzip der infor-
mierten Zustimmung bzw. der Entscheidung der Betroffenen als letztgiltige In-
stanz in Fragen der medizinischen Ethik herausgebildet*. Dieser Ansatz ist aller-
dings, obwohl er unserem Demokratieverstandnis entspricht und unseren Auto-
nomie- und Emanzipationsbestrebungen entgegenkommt, problematisch, weil
Entscheidungen auch willkiirlich, irrational, uniiberlegt und unbegriindet sein
konnen. Zudem setzt das Prinzip der informierten Entscheidung sittliche Kom-
petenz und eine Uberwindung der Furcht vor der Freiheit voraus. Wie schon die
Siindenfallerzihlung berichtet, kann Freiheit miflbraucht werden, so dafl die
Furcht vor der Freiheit nicht v6llig unmotiviert ist. Modelle der Fremdsteuerung
von Entscheidungen versuchen daher immer wieder, die autonome sittliche
Selbststeuerung mit dem Hinweis auf die Miffbrauchsmoglichkeiten von Freiheit
aufler Kraft zu setzen.

Daher soll hier ein handlungstheoretischer Ansatz zur sittlichen Bewertung
der Gentechnik beim Menschen entwickelt werden, der die Entscheidung der
Betroffenen in der genetischen Beratung nicht verabsolutiert. Er spielt auch
Fremd- und Selbststeuerung nicht gegeneinander aus, denn sie gehéren in der
medizinischen Praxis zusammen. Vielmehr entwickelt er eine Ethik der Folgen-
bewertung nach sittlichen Grundsitzen und Kriterien. Sie soll es den Handeln-
den erleichtern, angesichts der Fragen einer Risikobewertung der Human-Gen-
technik ihre eigene Entscheidung zu finden. Eine Beschrankung auf die Risiken
geniigt jedoch nicht, vielmehr ist aus Fairnefgriinden eine umfassende Folgenbe-
wertung erforderlich.

Bei einer Ethik der Folgenbewertung sind drei Arten der Entscheidung zu dif-
ferenzieren. Eine Entscheidung unter Sicherheit ist anders zu bewerten als eine
unter Risiko oder unter Unsicherheit. In der deskriptiven Entscheidungstheorie,
etwa der Spieltheorie, werden die beiden letztgenannten Fille oft nicht unter-
schieden, indem fiir Unsicherheit ein statistisch beschreibbares Maf} angegeben
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wird. Da der mathematische Grenzwert, der fiir Entscheidungen unter Unsicher-
heit festgestellt werden kann, nur eine Wahrscheinlichkeitsverteilung und keine
lineare Gleichung wie im Fall der Risikobestimmung ergibt, beharrt eine Ethik
der Folgenbewertung auf der Unterscheidung aller drei Fille. Unter Sicherheit
ist — ethisch betrachtet — eine Optimierung der Handlungsfolgen anzustreben,
unter Risiko ist der Handelnde zur Auswahl detjenigen Variante verpflichtet, die
wahrscheinlich optimal ist. Unter Unsicherheit muff man sich darum bemiihen,
ein potentielles Schadensausmafl moglichst gering zu halten®.

Das tiir die Folgenbewertung erforderliche Kriterien-Set kann die medizini-
sche Ethik der allgemeinen Ethikdiskussion entnehmen. Hier werden im Rah-
men prinzipienorientierter rationaler Verfahren und in Anlehnung an Kants Ka-
tegorischen Imperativ drei Grundprinzipien der sittlichen Bewertung genannt.
Es handelt sich zuerst um den Grundsatz der Verallgemeinerbarkeit oder Uni-
versalisierung, oft auch als Unparteilichkeitsforderung oder Transsubjektivitits-
prinzip konzipiert. Als zweiter Grundsatz gilt die Verpflichtung zur Gleichbe-
handlung aller Betroffenen unter vergleichbaren Bedingungen, und schlieRlich
wird Gerechtigkeit und Fairnef unter die Grundprinzipien gezahlté. Diese
Grundsitze und die aus ihnen abgeleiteten ethischen Kriterien kénnen Primissen
in sittlichen Urteilen und praktischen Syllogismen und so zur Grundlage werten-
der Urteile werden.

Diesen formalen Grundsitzen und Konsistenzkriterien der Ethik an die Seite
zu stellen sind die Menschenwiirde und das Solidarititsprinzip. Kant begriindete
die Menschenwiirde in der sogenannten Selbstzweckformel. Gemif dieser darf
der Mensch niemals nur als Mittel zum Zweck benutzt, also vollstindig instru-
mentalisiert werden’. Kant rechtfertigt den Gedanken der Personenwiirde zu-
dem in der Formulierung der sittlichen Autonomie des verniinftigen Subjekts®.
Das Solidarititsprinzip betont iiber die individuelle Komponente hinausgehend
das Gemeinwohl und ist das Grundprinzip der katholischen Sozialethik fiir die
technisch-industrielle Gesellschaft®. Insbesondere fiir Technikethik und medizi-
nische Ethik ist Verantwortung fiir kiinftige Generationen heranzuziehen 10, So-
lidaritit, Personwiirde und Verantwortung fiir zukiinftige Generationen sind
Grundsitze sittlicher Gesinnung!! und darum, sollen sie konsensfihig sein und
einen Basiskonsens fiir die Diskussion um den wissenschaftlich-technischen
Fortschritt ermoglichen kénnen, nicht zu eng auszulegen.

Der handlungstheoretische Ansatz unterscheidet zwischen Akteuren und Be-
troffenen. Er fragt: Wer handelt und wer ist betroffen? Im Hinblick auf die Hu-
mangenetik lassen sich auf seiten der Akteure professionell Fiirsorgende wie
Arzte, Pflegepersonal, Forschende, Betroffene und potentiell Kranke, Eltern von
potentiell Kranken, politisch und gesellschaftlich Verantwortliche und schliefi-
lich die Offentlichkeit unterscheiden. Die Betroffenengruppe wiederum spaltet
sich auf in erkrankte oder potentiell erkrankte Erwachsene, Kinder, die bereits
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im Embryonalzustand behandelt oder abgetrieben werden sollen, und die Of-
fentlichkeit.

Nach dem Modell der informierten Entscheidung sind insbesondere die Fille
problematisch, bei denen Arzte fiir ihre Patienten oder Eltern fiir ihre ungebore-
nen Kinder entscheiden, ohne deren faktische Zustimmung einzuholen oder ein-
holen zu kénnen. Eine informierte Zustimmung ist bei Ungeborenen nicht mog-
lich. Sie ist fiir eine Ethik der Folgenbewertung auch nicht der letztlich entschei-
dende Gesichtspunkt. Denn nicht die faktische Zustimmung oder der faktische
Konsens erzeugt Sittlichkeit, sondern gerechte, faire Folgen fiir moglichst viele
Betroffene. Wichtig ist die Frage, ob sich eine Entscheidung angesichts der Fol-
gen sittlich rechtfertigen lilt oder nicht. Wenn also heute entschieden wiirde, ge-
wisse Methoden im Bereich der Humangenetik nicht anzuwenden, dann miifiten
auch die Folgen dieser Unterlassung abgeschitzt werden, fiir die Gesellschaft wie
fiir die potentiell Betroffenen, die dann nicht geheilt werden kénnen.

Die hier zugrundegelegte Ethik der Folgenbewertung geht von den gingigsten
ethischen Prinzipien aus und legt ein einfaches handlungstheoretisches Modell
zugrunde. Sie vermeidet Wesensaussagen, weil diese zu Uberzeugungskonflikten
filhren und den Basiskonsens gefihrden, ohne den eine gesellschaftliche Diskus-
sion tiber die Steuerung des medizinisch-technischen Fortschritts keinen Erfolg
haben kann. Um die Problematik dieses Basiskonsenses aufzeigen zu konnen,
soll zunichst das Kriterium der Menschenwiirde analysiert werden.

Die Argumentation mit der Menschenwiirde

Unter den Prinzipien sittlicher Gesinnung spielt die Menschenwiirde in der
Diskussion um die Human-Gentechnik eine besondere Rolle. Das Menschen-
rechtsethos stellt eine Art Basiskonsens in der Diskussion der medizinischen
Ethik dar. Um diese Funktion weiterhin erfiillen zu kénnen, mufl der Begriff der
Menschenwiirde bestimmte Bedingungen erfillen. Als Begriff wurde er erst spit
geprigt. Dennoch hat der zugrundeliegende Gedanke eine lange Tradition. Er
verweist auf Cicero, der im ersten vorchristlichen Jahrhundert das Ideal der Hu-
manitas, der Menschlichkeit, formuliert hatte. Cicero verstand unter der Wiirde
einer Person ihren ehrenvollen Platz in der Gesellschaft und bestimmte Person-
wiirde damit im Unterschied zu anderen Lebewesen 12,

Den Héhepunkt in der philosophischen Durchdringung des Themas Men-
schenwiirde stellt Kants Bestimmung der Sittlichkeit dar. Fir Kant ist die Sitt-
lichkeit und die Menschheit allein das, was Wiirde hat. Die Autonomie des Men-
schen als eines freien und sittlichen Wesens drickt sich im Kategorischen Impe-
rativ aus. Dieser erhebt die Verallgemeinerungsfihigkeit zum Prinzip universaler
Geltung sittlicher Urteile und gebietet, dafl der Mensch um seiner selbst willen
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geachtet und nie nur als Mittel zum Zweck gebraucht werden diirfe. Friedrich
Nietzsche hingegen hilt den Begriff der Menschenwiirde fiir eine Ausgeburt der
Eitelkeit des Menschen. Eigentlich kénne der Mensch seine unwiirdige Existenz
nur entschuldigen, sofern er der Vorbereitung des Ubermenschen diene. Nach
der Schreckensherrschaft des Dritten Reichs erfolgte eine Riickbesinnung auf
die Menschenwiirde. Auch verfassungsrechtlich handelt es sich um einen recht
neuen Begriff.

Menschenwiirde ist von ihrer philosophischen Begriindung her Ausdruck fiir
Sittlichkeit und Freiheit des Menschen. Daher wiirde eine zu enge Festlegung des
Begriffs die Freiheit, die sie gerade ausdriicken sollte, autheben. Dieser Begriff
eignet sich nicht dazu, in seinem Bedeutungsgehalt festgelegt zu werden, um aus
ihm Grenzen der Forschung oder der Anwendung der Gentechnik auf den Men-
schen deduzieren zu kénnen. Wer von einem inhaltlich zu eng definierten Be-
griff von Menschenwiirde aus argumentiert, erhebt das eigene, gruppenspezi-
fisch, kulturabhingig oder religios interpretierte Verstindnis des Menschen zu
einem allgemeingiiltigen Begriff. Damit wird die ethische Diskussion um die Hu-
mangenetik fir ideologische Verkiirzungen ge6ffnet. Um dies zu vermeiden, ist
der Begriff Menschenwiirde als Voraussetzung sittlichen Handelns in gewisser
Weise offenzuhalten. Dann kann man zwar aus diesem Begriff keine klaren For-
schungsbegrenzungen ableiten, aber es bleibt immerhin méglich, bestimmte Ver-
letzungen oder Verstofie gegen die Menschenwiirde zu vermuten oder namhaft
zu machen, dann namlich, wenn Forschung und Anwendung der Gentechnik
unsittlich zu werden drohen. Der Begriff der Menschenwiirde hat daher in der
Diskussion um die ethische Bewertung der Human-Gentechnik negativ ausgren-
zenden, nicht positiv festlegenden Charakter. Fundamentalistische Positionen
mit ihren klaren Begriffsbildungen und absoluten Grenzziehungen erfreuen sich
zwar in der Offentlichkeit hoher Beliebtheit, ethischen Standards geniigen sie je-
doch nicht.

Die Einsicht in die Personwiirde des Menschen und der damit verbundene
Anspruch auf sittlich richtige Behandlung lafit von sich aus offen, worin diese je-
weils besteht. Die Personwiirde nivelliert nicht die Unterschiede zwischen den
Menschen. Nicht selten wird zudem mit Blick auf Kants Selbstzweckformel be-
hauptet, jede Instrumentalisierung des Menschen sei sittlich nicht zu verantwor-
ten. Doch Kants Formulierung fordert zu Recht allein, daff der Mensch nicht
nur, nicht ausschliefilich als Mittel zu vorgegebenen Zwecken benutzt werden
diirfe. Denn was jemanden zu einem bestimmten Beruf qualifiziert, ist nicht sei-
ne Personwiirde, sondern gewisse instrumentelle Fihigkeiten. Und bisweilen
glaubt man sogar, man diirfe aus Griinden des Gemeinwohls iiber das Hab und
Gut, unter Umstinden iiber das Leben eines Menschen wie iiber blofle Mittel zu
einem vorrangigen Zweck verfiigen ®. Es gibt also Formen des sittlich legitimen
nstrumentellen Gebrauchs des Menschen, wenn die Anerkennung der freien
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Selbstbestimmung des anderen angesichts sittlicher Forderungen nicht angetastet
wird. Die instrumentell-technische und die sittlich-kategoriale Dimension der
praktischen Frage diirfen nicht auseinandergerissen werden.

Eines leistet also der Riickgriff auf die Personenwiirde nicht, nimlich ein Ent-
scheidungskriterium dann an die Hand zu geben, wenn das Wohl der einen Per-
son im Konkurrenzverhiltnis zum Wohl einer anderen Person steht. Und das
sind die sittlich relevanten Fille in der medizinischen Ethik. Denn wenn ich zum
Beispiel angesichts einer Typhusinfektion den Infizierten isoliere, betrachte ich
ihn als Instrument, falls nicht, dann die anderen, die von ihm infiziert werden.
Bei derartigen Konflikten greift der Instrumentalisicrungsvorwurf nicht. Sittlich
relevant ist vielmehr die Frage, unter welchen Bedingungen es gerechtfertigt sein
kénnte, zugunsten der einen Betroffenen anderen Nachteile zuzumuten'. Um
konkrete Giiterabwigungen und Entscheidungen in Konfliktfillen vornehmen
zu konnen, ist nach der Angemessenheit und Verhiltnismifigkeit der Folgen ei-
ner Entscheidung zu fragen. Dies ist ein relatives und kein absolutes Kriterium.
Es reicht vielen in der Diskussion um die Human-Gentechnik nicht aus, wie die
Diskussion um den Beginn menschlich-personalen Lebens zeigt.

Die Diskussion um den Beginn menschlich-personalen Lebens

Eine Ethik der Folgenbewertung mufl die Reichweite der Folgenberticksichti-
gung angeben. Fine Anwendung der Gentechnik auf den erwachsenen Menschen
gegen dessen Willen bediirfte — wenn iiberhaupt — gemaff dem Grundsatz der
Menschenwiirde einer ausgesprochen guten Begriindung, etwa absolut vorrangi-
ge Gemeinwohlinteressen. Strittiger jedoch ist, ab welchem Zeitpunkt dem Em-
bryo Menschenwiirde zugesprochen werden mufl. Oft wird behauptet, daf} sie
dem Embryo zukomme, weil ihm menschlich-personales Leben zuzuschreiben
sei. Reinhard Léw spricht in diesem Zusammenhang vom ,kategorischen Funda-
ment®, da die befruchtete Fizelle alles enthalte, was die Personlichkeit eines
Menschen ausmache. Léw versucht die Zeitpunktsfrage an das fir ihn einzig
zweifelsfreie Kriterium zu kntpfen, namlich seine Zugehorigkeit zur Gattung
Mensch *. Die Begriindung daftr bleibt durfug.

Die Festlegung des Beginns menschlich-personalen Lebens zum Zeitpunkt der
Verschmelzung von Samen und Eizelle bei Low !¢ rekurriert auf die Behauptung:
Ein bestimmter DNS-Strang lege genetisch menschliche Individualitit und Per-
sonalitit fest. Diese Annahme ist unzutreffend, weil eineiige Zwillinge oder
Mehrlinge trotz identischer genetischer Information nicht dieselben Organismen
oder gar Personen sind. Genetische Einmaligkeit charakterisiert zumindest alle
biparentalen Lebewesen, so dafl dieser Begriff die Last einer Bestimmung
menschlich-personaler Integritit, Individualitit und Identitit nicht tragen kann.
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Hier muf} anders als biologisch-reduktionistisch argumentiert werden. Zudem
hat dieses Modell die Schwierigkeit, nicht genau sagen zu konnen, wann die Ver-
schmelzung von Samen und Eizelle abgeschlossen vorliegt. Zur Diskussion ste-
hen die Phase des Eindringens des Spermas in die Eizelle, die Bildung des Vor-
kerns oder die Aktivierung des elterlichen Genoms einige Stunden oder Tage
nach Beginn dieses Prozesses 7. Die Zeitpunktsfrage ist wohl falsch gestellt.

Der Begriffsinhalt von Personalitit umfafit neben der bereits genannten Sitt-
lichkeit Bestimmungsmomente wie Individualitit, Rationalitit, Kommunika-
tionsfahigkeit und Empfindungsfihigkeit. Fiir diese Eigenschaften gibt es leiblich
unhintergehbare Vorbedingungen, die an die Entwicklung der Sprachorgane und
des Gehirns gekniipft sind. Keiner der hier unverzichtbaren Faktoren liegt mit
dem Verschmelzen von Samen und Eizelle vor. Potentiell kénnen sie sich jedoch
ausbilden. Eine einschneidende Zisur in der Embryonalentwicklung scheint es
nicht zu geben, obwohl auch diese Behauptung mit Hinweis auf die allgemeine
Siugetierentwicklung bezweifelt wird 8. Daher spricht eine vorsichtige Argu-
mentation bei der Verschmelzung von Samen und Eizelle von artspezifischem
menschlichem Leben. Und fir die Bestimmung der naturalen Bedingungen
menschlicher Personalitit werden zwei weitere Modelle angeboten '°.

Organismische Identitit des Embryos ist erst gegeben, wenn nach der Emm-
stung eine Mehrlingsteilung nicht mehr moglich ist. Zwar kann in seltenen Fillen
auch nach der Nidation eine Teilung noch stattfinden, doch ist mit der Einni-
stung der Beginn der Schwangerschaft wohl eindeutig gegeben. Zudem indert
sich dann der hormonale Haushalt der Mutter und der Versorgungsmechanismus
des Embryos®. Bei manchen Saugetieren, etwa bei Rehen, gibt es eine Ruhepha-
se zwischen Prinidation und Nidation, um eine Geburt im Frithjahr zu ermégli-
chen. Erste Formen der , Kommunikation® im Sinn des gezielten Austauschs von
Stoffen zwischen Embryo und Mutter wird nach der Nidation vollzogen. So lafit
sich zumindest ein gewisser Abschnitt in der Embryonalentwicklung feststellen.

Allerdings sind die Vorausbedingungen fiir Empfindungsfahigkeit und Ratio-
nalitit noch nicht gegeben. Erst nach Schliefung des Neuralrohrs etwa am 35.
Tag nach der Empfingnis, die verbunden ist mit der Entstehung der Grofhirn-
rinde, kann sich nun allmihlich aktuell Empfindungsfihigkeit entwickeln. Da
jetzt Stimmungen der Mutter — Ablehnung oder Annahme des Kindes — sich po-
sitiv oder negativ auf die Ausbildung der neuronalen Verzweigungen des Ge-
hirns auswirken, liegt auch Kommunikation mit der Umwelt nonverbaler Natur
vor. Dieses Modell vertritt insbesondere Hans-Martin Sass?!.

Fragt man also nach den aktualisierten Vorbedingungen fiir menschlich indivi-
duelles und personales Leben, so liegen sie nicht vor dem 35. Tag nach der Kon-
zeption vor (Modell 3). Legt man Wert auf organismische Individualitit, so ist
der 14. Tag nach der Konzeption — die Nidation — entscheidend (Modell 2).
Reicht einem jedoch die Potentialitit der Entwicklung, so ist die Verschmelzung
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von Samen und Eizelle von Bedeutung (Modell 1). Der zeitliche Beginn mensch-
lich-personalen Lebens lifit sich exakt nicht datieren, nicht einmal nach dem er-
sten Modell. Mit dem Eindringen des Spermas in die Eizelle beginnt ein Prozef§
der Entwicklung zu einem neuen Menschen. Er ist in sich gegliedert, fiihrt aber
in 60 bis 70 Prozent der Fille nicht zum Ziel, zur Geburt. Genauere Aussagen
lassen sich bislang nicht machen, obwohl sie fiir die ethische Bewertung wiin-
schenswert wiren.

Die essentialistische Deutung des Beginns menschlich-personalen Lebens in
der Verschmelzung von Samen und Eizelle bietet uns zur Bewertung der Hu-
man-Gentechnik keinen sicheren Boden. Auf unsichere Befunde lassen sich kei-
ne kategorischen Forderungen aufbauen. Daher sollte die eigene Unwissenheit
cingestanden werden. Sittlich relevant wird dann die Frage nach den mdglichen
Folgen, zum Beispiel der Embryonenforschung fiir diese selbst, fiir deren Eltern
und fiir die Idee eines humanen Zusammenlebens in der Gesellschaft. Aus Vor-
sichtsgriinden verpflichtet eine Entscheidung unter Unsicherheit, artspezifisches
menschliches Leben zu schiitzen, ohne zu wissen, ob es sich um eine menschli-
che Person handelt.

Oft wird zur Stiitzung des ersten Modells angefiihrt, daf8 im genetischen Pro-
gramm die kiinftige Entwicklung des Individuums vorweg festgelegt und damit
potentiell die Person bereits in ihren Genen vorhanden sei. Da die biologische
Natur des Menschen und seine Personalitit unterschiedlichen Ebenen angeho-
ren, ist methodisch Vorsicht geboten. Aus der Argumentation mit der Potentiali-
vit lift sich keine absolute Verpflichtung inhaltlicher Art begriinden. Zwar ist
mit seiner Hilfe negativ ausgrenzend zu rechtfertigen, dafi der Embryo beim
Sdugetier und beim Menschen anders zu bewerten und darum auch anders zu be-
handeln ist, aber nicht mehr. Personenwiirde wird gemif} der Selbstzweckformel
von Kants Kategorischem Imperativ sittlich handelnden Subjekten zugespro-
chen. Embryonen wie Neugeborene sind keine sittlich handelnden Subjekte.
Aber sie haben immerhin die Anlage, bei normaler Entwicklung Adressat sittli-
cher Anspriiche zu werden. Der Embryo kann, sofern er weder durch die natiir-
liche Entwicklung noch durch menschliche Eingriffe daran gehindert wird, ein
Wesen entwickeln, dem wir Menschenwiirde zubilligen, weil er Adressat sittli-
cher Forderungen werden kann. In den Fillen aber, wo diese Fihigkeit niemals
ausgebildet werden kann, etwa beim Anenzephalus, sind wir nicht verpflichtet,
dem Embryo Menschenwiirde zuzubilligen, weil die Grundvoraussetzung fiir
diese Zusprechung niemals gegeben sein wird?2.

Eine weitere Argumentationsstrategie zur Stiitzung des ersten Modells liuft
darauf hinaus, dafl auch die Mehrlingsbildung genetisch gesteuert sei. Sie kann
auf das statistisch gehiufte Auftreten von Zwillingsgeburten in bestimmten Fa-
milien und auf die Ergebnisse von Tierversuchen verweisen. Dies aber zeigt wie-
derum nur, wie wenig ein angeblich individuelles Programm allein in der Lage
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ist, organismische Individualitit zu begriinden. Denn wenn ein Programm gene-
tisch gesteuert zwei Lebewesen hervorbringen kann, so ist es nicht berechtigt, es
als individuell zu bezeichnen, wenn man vom Wortsinn des Begriffs ausgeht. Ein
Mensch entwickelt sich nicht nur aus einem DINS-Faden, sondern in Interaktion
mit dem miitterlichen Organismus. Personalitit ist ein Integrationsbegriff ver-
schiedener Eigenschaften und Anlagen des Menschen im Sinn individueller Iden-
titdt. Die Personalitit des Menschen ist nicht genetisch codiert. Reduktonistische
Denkweisen fithren hier nicht weiter.

Dabher ist fur die sittliche Bewertung der Human-Gentechnik entscheidend, ob
der Betroffene einem Eingriff bzw. einer Diagnose zustimmen kann oder nicht.
Diese Maglichkeit der Befragung besteht bei Embryonen nicht, so daff hier hy-
pothetische Argumentationen herangezogen werden miissen. Es wire jeweils zu
tiberlegen, ob der Embryo spiter im Erwachsenenstadium verniinftigerweise es
gewollt haben kénnte, dafl die zur Diskussion stehende Diagnose oder der Ein-
griff an thm vorgenommen wurde oder nicht. Dies ist kein messerscharfes Krite-
rium, aber auch im Hinblick auf kiinftige Generationen und leidensfihige Tiere
sind wir in keiner anderen Situtation und miissen hier ebenfalls stellvertretend
eine Entscheidung treffen.

Die Genomanalyse als Mittel der Humangenetik

Die ethische Betrachtung einzelner Anwendungsfelder der Humangenetik
kann sich also nicht mit dem Appell an die Menschenwiirde begniigen. Vielmehr
muf} sie die Entscheidungen der Akteure und deren Folgen auf die unterschiedli-
chen Betroffenengruppen gegeneinander abwigen und hierzu Vorzugsregeln ent-
wickeln. Hinsichtlich der Humananwendung gentechnischer Verfahren auf den
Menschen erlauben uns Fortschritte bei der Analyse der Strukturen und Funk-
tionen des menschlichen Erbmaterials immer mehr Tests, mit denen genetisch
bedingte Krankheiten, besondere Anfilligkeiten fiir Umweltbelastungen und Ri-
siken bei der Fortpflanzung prognostiziert werden kénnen. Das sittlich relevante
Problem fiir eine Ethik der Folgenbewertung besteht in der anwachsenden Kluft
zwischen Diagnosemoglichkeiten und Therapiedefiziten. Viele schwere Erb-
krankheiten konnen heute zwar diagnostiziert werden, lassen sich aber nicht be-
handeln. Eine Abtreibung aufgrund genetischer Indikation scheint der einzige
Ausweg zu sein.

Aber entscheiden dann nicht Arzt oder Eltern iiber lebensunwertes Leben?
Betrachtet man die Folgen einer schrankenlosen Abtreibung aufgrund geneti-
scher Indikation, so stellen sich Abgrenzungsfragen, die nicht zu l6sen sind. Was
darf als geniigend grofle Abweichung von der Normalitit, vom gesunden Zu-
stand gelten, dafl eine Abtreibung gerechtfertigt ist? Mag die Frage bei Erb-
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krankheiten noch zu beantworten sein, so beginnen kaum l6sbare Schwierigkei-
ten dann, wenn genetische Pridispositionen fir andere Krankheiten einschliefi-
lich der seelischen mit Mitteln der Humangenetik therapiert werden sollen. Zu-
dem ist es sehr unsicher, wie sich eine zunehmende Abtreibung aufgrund geneti-
scher Indikation auf die gesellschaftliche Einstellung zu den Behinderten auswir-
ken wird. Die Humangenetik darf jedoch nicht in die Wiederkehr einer umfas-
senden Steuerung der Gesellschaft nach den Regeln der Eugenik fithren.

Eine Abtreibung aufgrund von Erbkrankheiten im Umfeld der pranatalen Dia-
gnose lafit sich sittlich nicht rechtfertigen, wenn sie auch derzeit in der Bundesre-
publik aus Riicksicht auf die Mutter straffrei ist. Anders sieht die Bewertung aus,
wenn die Art der Erkrankung so schwer ist, dafl eine medizinische Indikation
vorliegt. Als Mittel individueller Diagnose und zur Bereitstellung von Informa-
tionen, die einer personlichen Lebensplanung dienen, ist die Genomanalyse sitt-
lich nicht abzulehnen. In der genetisch motivierten Abtreibung liegt jedoch lang-
fristig betrachtet eine Gefahr fir die Humanitit unserer Gesellschaft. Dies ist
dann der Fall, wenn eine Erwartungshaltung, ein sozialer Druck auf die Betrof-
fenen entsteht, ihre Entscheidungen an der genetischen Fitnef der Gesamtbevol-
kerung auszurichten. Aber andererseits scheint eine generelle Ablehnung der ge-
netischen Indikation ebenfalls ungerecht zu sein, zum Beispiel in den Fillen, in
denen bereits ein stark behindertes Kind in einer Familie lebt und diese voraus-
sichtlich auseinanderbricht, wenn ein weiteres hinzukommt, ein durchaus nicht
zu seltener Fall in der genetischen Beratung. Aus sittlicher Perspektive ist daher
zu fordern, dafl die genetische Beratung so gestaltet wird, daff sie eugenischem
Denken und Handeln nicht Vorschub leistet. Zudem sollte Abtreibung durch ge-
netische Beratung nicht verstirkt, sondern vermindert werden. Geeignete Thera-
pieformen sind bevorzugt zu entwickeln.

Es ist grundsitzlich nicht auszuschlieflen, daff sittlich akzeptable Anwen-
dungsformen der Gendiagnose durch die Ideologie eugenischer Menschenver-
besserung iiberlagert oder gar ersetzt werden. Dieser Gefahr muf8 sich die Hu-
mangenetik bewuflt bleiben. Um hier vorzubeugen, sind Kataloge mit Minimal-
forderungen zur sittlichen Bewertung und Auswahl von Formen der Gendiagno-
se und der Gentherapie zu entwickeln. Schlieflich kénnte auch eine Liste der
Erbkrankheiten erstellt werden, fiir die eine Diagnose zulassig ist. Dies hemmt
zwar moglicherweise die schnellere Anwendung der Gendiagnose. Doch kénnte
dieser Vorschlag ein akzeptabler Kompromif} sein bei der Beriicksichtigung der
Interessen derer, die behandelt werden sollten, und derjenigen, die potentiell von
eugenischen Programmen betroffen werden konnten. Sie werden haufig aus der-
selben Risikogruppe stammen. Zu diesen Minimalbedingungen miifite zudem die
Beschrinkung auf Erbkrankheiten, die Verhinderung gesellschaftlichen Zwangs
bei der Entscheidung der Betroffenen sowie die Verpflichtung zur Folgenab-
schitzung gehoren.
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Das Reden von Erbkrankheiten oder von Gendefekten ist nicht ungefihrlich.
Die Ethik hat hier vor heimlichen naturalistischen Fehlschliissen zu warnen. Sie
liegen vor, wenn aus einer Tatsachenbehauptung ohne weitere Begriindung oder
ohne Riickgriff auf einen sittlichen Grundsatz eine Norm abgeleitet wird. Daher
darf nicht automatisch ein Gendefekt oder eine Erbkrankheit mit etwas sittlich
Schlechtem identifiziert werden, woraus der Schlufl gezogen wird, diese Erb-
krankheit gelte es zu verhindern, und zwar um jeden Preis. Die Rede vom Gen-
defekt ist zumindest ungenau. Genetisch bedingte Krankheiten, meist Stoffwech-
selkrankheiten, beruhen darauf, dafl ein Protein nicht gebildet wird und es daher
zu Funktionsstorungen im Zellverbund und bei grundlegenden Funktionen im
ganzen Organismus kommt. Dies ist eine klare Tatsachenbeschreibung ohne
Verwendung des Begriffs ,Defekt“, der ein negatives Werturteil impliziert und
somit einem naturalistischen Fehlschluf Vorschub leistet.

Eine saubere Analyse mufl untersuchen, welche Auswirkungen diese Funk-
tionsstorung auf das betroffene Individuum hat, wobei im Krankheitsbegriff im-
mer subjektive Komponenten einfliefen. Zudem ist nach dem Grad der Auswir-
kung der Erbkrankheit auf die Betroffenen zu fragen. Sie kénnen leicht bis gra-
vierend sein oder schon wihrend der Schwangerschaft, bei der Geburt oder kurz
danach zum Tod fithren. Auch die méglichen Auswirkungen auf die Familie, in
die ein Kind mit schweren Krankheitssymptomen hineingeboren wird, sind bei
der Entscheidung zu beriicksichtigen. Geht man methodisch vorsichtig vor, dann
vermeidet man eine Diskussion im Sinn der Eugenik. Denn genetisch bedingte
Funktionsstérungen sind nicht per se sittlich schlecht und so automatisch zu ver-
meiden. Zudem wird klar, daff jeder konstruierte Normalwert menschlicher Ge-
sundheit willkiirlich ist und damit keine sittlichen Anspriiche erheben kann.

Aber nicht nur gesamtgesellschaftliche Erwartungen bergen Gefahren in sich.
Es konnen auch Elternwiinsche sein, zum Beispiel das Geschlecht der eigenen
Kinder betreffend, die sich bei wachsenden Méglichkeiten einmal auf andere Ei-
genschaften ausdehnen mogen. Es gibt aber keinen Anspruch, blof gesunde und
normale oder gar perfekte Kinder zu bekommen. Mutationen lassen sich nicht
ausschliefen. So konnte die Genomanalyse den bereits bestehenden Zwang zur
Gesundheit verstirken. Mehr noch als bisher wiirden Krankheit, Behinderung
und Tod der sozialen Achtung verfallen. Grundsitzlich stehen zwei Strategien
zur Verfigung, die Hiufigkeit eines genetischen Defekts zu verringern. Man
kann entweder die Mutationsrate senken oder den Selektionsdruck gegen den
Triger des Defekts durch Sterilisation oder Abtreibung verstirken. Die erste
Strategie verfolgen wir durch Kontrolle der Umweltbelastungen, Strahlenschutz
und Mutagenititspriifung . Die Méglichkeiten der Humangenetik diirfen nicht
verhindern, daf dieser Weg den Vorzug erhilt. Denn eugenische Mafinahmen im
engeren Sinn schrinken das Selbstbestimmungsrecht lebender oder das Lebens-
recht ungeborener Menschen in unbilliger Weise ein oder miflachten es gar.

18 Stimmen 209, 4 249



Bernhard Irrgang

Bei der Genomanalyse an Erwachsenen darf kein Zwang zur genetischen Auf-
klirung mittels Reihenuntersuchungen etwa bei neuen Arbeitsverhaltissen oder
zum Eintritt in Kranken- und Lebensversicherungen ausgetibt werden. Zwangs-
untersuchungen ohne Therapiemoglichkeiten und gravierende Fremdgefiahrdung
sind diskriminierend. In dieser Situation gibt es ein ethisch begriindbares Recht
des Betroffenen auf Wissen wie auf Nichtwissen um das eigene Genom. Doch
selbst bei einer Beschrinkung der genetischen Beratung auf die individuelle Bera-
tung — zu Zwecken der Familienplanung, Zukunftsplanung und Berufswahl —
sind Ungerechtigkeiten denkbar, etwa dann, wenn ein Versicherungsnehmer
nach Bekanntwerden einer Anlage zu Chorea Huntington nach dem finfund-
dreifligsten Lebensjahr eine hohe Lebensversicherung abschlieft. Fair wire es in
dieser Situation, eventuell bekannt gewordene genetische Risiken fiir Erbkrank-
heiten, die das Leben, wie etwa bei Chorea Huntington oder Alzheimer unaus-
weichlich verkiirzen, auch anzugeben.

Nach dem konsenstheoretischen Modell ist jede individuelle Diagnose erlaubt,
allerdings keine Reihenuntersuchungen, da hier nicht alle Betroffenen zustim-
men. Doch auch die Beschrankung auf die individuelle Diagnose kann Folgen
haben, die sittlich als ungerecht angesehen werden miissen, eben dann, wenn
beim Abschlufl einer Lebens- und Krankenversicherung ein Nachfrager ein be-
kanntes relevantes Risiko verschweigt. Daher ist individuelle genetische Bera-
tung sittlich zu rechtfertigen sowohl bei der Familienplanung wie bei der Ar-
beitsplatzwahl. Allerdings ist es ethisch gesehen legitim, wenn Vorkehrungen ge-
troffen werden, Versicherungen vor miflbrauchlicher Verwendung des Wissens
um bestimmte Erbkrankheiten zu schiitzen. Dies kann das konsenstheoretische
Modell nicht fordern. Aber auch bei den Formen der Gentherapie hat dieses Mo-
dell eindeutige Grenzen.

Heilung von Erbkrankheiten durch Gentherapie?

Gentherapie ist die Ersetzung mutierter, Krankheiten auslosender Gene durch
normal funktionierende und damit ein weiterer Schritt hin zu einer direkten An-
wendung auf den Menschen. In der Human-Gentechnik sind im strengen Sinn
zwei Strategien einer Heilung von Erbkrankheiten moglich. Die somatische The-
rapie korrigiert genetische Defekte in den Korperzellen entwickelter Individuen.
Dabei wird bestenfalls nur das betroffene Individuum geheilt, nicht auch das an
die Nachkommen weitergegebene Erbgut. Die Keimbahntherapie hingegen
koénnte den Defekt im frihen Embryonalstadium korrigieren und dadurch auch
die Nachkommen des betroffenen Individuums erfassen.

Bei beiden Arten von Gentherapie befinden wir uns derzeit im Experimental-
stadium an Tieren, wobei im Rahmen der somatischen Therapie erste Anwen-
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dungen etwa in der Richtung denkbar sind, krankhafte Veranderungen des Blu-
tes durch das Einbringen gentechnisch veranderter Knochenmarkszellen des Er-
krankten bei Sichelzellenanimie einzudimmen, bislang aber ohne Erfolg. Soma-
tische Therapie soll einmal das Individuum heilen, nicht aber das an die Nach-
kommen weitergegebene Erbgut. Die Keimbahntherapie soll, wenn sie einmal
beim Menschen moglich wird, defekte Gene austauschen. Es ist ein Eingriff
nicht nur in die Gene des Betroffenen im frithesten Embryonalstadium, sondern
auch dessen Nachkommen, tiber den nicht einmal der Betroffene entscheiden
kann, sondern dessen Eltern.

Nach heutiger Einschatzung der meisten Human-Gentechniker wird die Feh-
lerquote der Keimbahntherapie mindestens am Anfang sehr hoch sein. Ein voll-
stindig gezielter Gentransfer und ein umfassendes Wissen tiber die Genexpres-
sion mufite gegeben sein. Keimbahntherapie mifite sich zudem auf monogeneti-
sche Erbkrankheiten beschranken. Zudem legt ein Genom meist nicht nur eine
Korpereigenschaft eines Menschen fest, sondern bestimmt mehrere mit, so dafl
eventuell von einem potentiellen Eingriff in das materiale Grundsubstrat der Per-
sonlichkeit gesprochen werden kann, obwohl nach meiner Einschitzung durch
genetische Manipulation Personalitit nicht zerstort werden kann, da diese eine
Integrationsleistung iiber sehr viele Eigenschaften- und Merkmalskomponenten
hinweg darstellen diirfte. Dennoch wird ein Fehler bei der Behandlung das be-
handelte Individuum und seine potentiellen Nachkommen betreffen, so daf§ die
Verantwortung des Arztes, der sich mit den Eltern zu einem solchen Schritt ent-
schliefft, aus gegenwirtiger Sicht als tibergrof} erscheint.

Zudem besteht hier die Gefahr des Einstiegs in Versuche zur Menschenziich-
tung. Eine Entscheidung unter Unsicherheit verlangt, ein potentielles Schadens-
ausmafl moglichst gering zu halten. Daher ist die Keimbahntherapie derzeit sitt-
lich nicht zu verantworten. Dennoch soll hinsichtlich der Keimbahntherapie kei-
ne generelle Vorabverurteilung vorgenommen werden. Geldnge es, ihren thera-
peutischen Charakter vor allen Versuchen der Konstruktion des Menschen zu
bewahren und das Fehlerrisiko auflerst niedrig zu halten, so miifite es zumindest
grundsitzlich als erlaubt erscheinen, im gegebenen Fall die zu erwartenden Be-
handlungsfolgen gegen die potentiellen Risiken einer Nichtbehandlung abzuwi-
gen.

Die somatische Gentherapie kann mit einer normalen Organtransplantation
verglichen werden. Sie ist als Therapie vom konsenstheoretischen Modell aus
nicht problematisch, da die zu behandelnde Person selbst zustimmen kann und
entscheidet, ob sie die damit verbundenen Folgen auf sich nehmen will. Da nur
ein Teil der Kérperzellen betroffen ist, kann man vermutlich auch nicht von ei-
nem Eingriff in das materiale Substrat der Personlichkeit sprechen. Erstmals er-
probt werden konnte ein derartiges Verfahren beim Menschen bei der Sichelzel-
lenanimie. Hier wiirde gentechnologisch verindertes Knochenmark des Patien-
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ten reimplantiert, das normal funktionierende Blutkorperchen erzeugen soll.
Dies erscheint durchaus wiinschenswert. Unter den normalen Einschrinkungen
fur medizinische Eingriffe sollte daher die somatische Therapie aus der Perspek-
tive einer Ethik der Folgenbewertung als erlaubt gelten diirfen, vorausgesetzt, es
treten keine vorhersehbaren Komplikationen auf. Das konnte aber bei einem
derart schwerwiegenden Eingriff gerade in der Einfiuhrungs- und Erprobungs-
phase der Fall sein. Fiir diese wiren gesonderte ethische Uberlegungen anzustel-
len. Sie konnten darauf hinauslaufen, angesichts des hohen Risikos in der Erpro-
bungsphase derartige Versuche nur bei Todesgefahr des Patienten vorzunehmen,
wenn praktisch keine andere Wahl mehr besteht.

Betrachtet man ruckblickend und zusammenfassend die Diskussion um die
Humangenetik, so ist ein Verdacht nicht von der Hand zu weisen. Die ausgiebi-
ge Diskussion der Human-Gentechnik erfullt eine ideologische Funktion. Dis-
kutiert man auf einem Gebiet, in dem bislang die Forschungsmoglichkeiten be-
grenzt sind, so kann in anderen Bereichen unbehelligt geforscht werden. Es ist
des weiteren nicht ausgeschlossen, dafl hier Behandlungsmethoden, die noch in
der Zukunft liegen, Siindenbockfunktion fiir unsere moderne Geritemedizin
tbernehmen miissen, zur Entlastung von dringlichen Aufgaben einer Medizinre-
form, die hier und heute vorzunehmen wire.

Oft wird auch das Argument des schlipfrigen Pfads angefihrt, der, einmal be-
treten, unaufhaltsam in den sittlichen Abgrund fithren soll. Diese Behauptung
unterstellt die Ohnmacht des Menschen. Es gibt Menschen, die der Versuchung
widerstehen, weiterzumachen wie bisher, wenn sie eine Entwicklung nicht mehr
verantwortlich mittragen kénnen. Daher legitimiert diese Unterstellung ein ge-
nerelles Verbot der Humangenetik nicht. Allerdings sollte es zur Vorsicht mah-
nen, niamlich Schritt fiir Schritt und nicht zu schnell bei der Einfihrung neuer
Techniken vorzugehen?*. Werden die Folgen jeweils sorgfaltig abgewogen, lafit
man Vorsicht walten und geht man schrittweise voran, so wird sich in den mei-
sten Bereichen die Grundlagenforschung und Anwendung der Gentechnik auf
den Menschen ethisch gesehen rechtfertigen lassen.
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