s gibt nicht viele Griinde in einer
E populirwissenschaftlichen

Zeitschrift fiktionale Literatur
zu besprechen. Doch an Kazuo Ishiguros
Roman: »Alles, was
wir geben muss-
ten«, kommt eine
Zeitschrift wie Le-
bensForum einfach
nicht vorbei. Dabei
hat das, was Ishi-
guro erzihlt, zunichst ganz und gar nichts
mit jenen Themen zu tun, die iblicher
Weise an dieser Stelle besprochen werden.
Ein Speisesaal, ein Sportplatz, getrennte
Schlafsile fir Jungen
und Midchen — auf den
ersten Blick scheint
Hailsham, der Ort an
dem den Lesern die
Hauptfiguren des Ro-
mans Ruth, Tommy
und Kathy vorgestellt
werden, ein ganz ge-
wohnliches Internat zu
sein.

Erst nach einer gan-
zen Weile merken sie,
dass dem nicht so
ist. Denn tatsdchlich
werden in Hailsham
menschliche Klone
erzogen. Menschen,
die zu einem einzigen
Zweck existieren: Um
als Organspender fiir

Die Zukunft
der Klone

Kazuo Ishiguro
Alles, was wir geben mussten

Roman | Blessing

Nicht einmal die Klone selbst fragen
bei Ishiguro danach, was die Gesellschaft
berechtigt, mit ihnen zu verfahren, wie
sie verfahren. Und selbst jene, die Hails-
ham ersonnen ha-
ben — ein Elite-
Internat, das viel
Wert auf Bildung
und ganzheitliche
Erziehung legt —
wollten mit ihrer
Anstalt nur beweisen, dass Klone zu den-
selben Empfindungen fihig sind wie Men-
schen, die auch genetisch betrachtet un-
verwechselbar sind. Dass sie Rechte be-
sitzen und der Sinn ihres
Lebens folglich in etwas
anderem besteht, als den
Zweck zu erfiillen, der
ithnen zugedacht wurde,
auf diese Idee kommen
sie nicht.

Die »Frankfurter All-
gemeine Zeitung«, die
»Alles, was wir geben
mussten« als den »be-
deutendsten Roman«
des vergangenen Bii-
cherherbstes bezeich-
nete, schrieb in ihrer
Besprechung von Ishi-
guros Meisterwerk:
»Die Frage, ob Selbst-
sucht und Verrohung in
unserer Gesellschaft und
die Instrumentalisierung

diejenigen zu fungieren,
die sie als genetische Kopie in Auftrag
gaben.

Es scheint paradox: Aber was »Alles,
was wir geben mussten« so brutal macht,
ist in Wahrheit die Sanftheit und Leich-
tigkeit mit der Ishiguro diese Geschichte
erzihlt. Ishiguros Horror kommt nicht
bedrohlich und laut, sondern leise und
freundlich daher. Nichts, gar nichts stort
den furchtbaren »Frieden«, den der Autor
in seiner Erzihlung langsam, Schritt fiir
Schritt entfaltet. So kommen etwa um
Forschungsgelder buhlende Wissen-
schaftler, Sensationsreporter, Debatten
im Parlament oder gar demonstrierende
Lebensrechtler in »Alles, was wir geben
mussten« tiberhaupt nicht vor. Kein La-
bor, kein Operationssaal, der beschrieben
wiirde. Dass Menschen als Ersatzteillager
fiir andere erzeugt werden und nur so
lange leben, bis sie nach ihrer dritten
oder vierten Spende »abschlieflen«, das
— so lautet eine Botschaft des Romans —
ist lingst Konsens in einer Gesellschaft,
die sich ansonsten von der unserigen
kaum unterscheiden lisst.

des menschlichen Le-
bens bereits so weit fortgeschritten sind,
dass wir Ishiguros Szenario fiir plausibel,
moglich oder gar wahrscheinlich halten,
muss jeder fiir sich selbst beantworten.«
Wie immer diese Antwort auch ausfallen
werde, Ishiguros Roman trage, so die FAZ
weiter, »diese Frage auf eine Weise an uns
heran, die uns bei der Lektiire das Herz
zusammenpresst wie in einem Schraub-
stock, der sich unaufhaltsam schliefit, Seite
um Seite, Windung um Windung«. Ohne
den Begriff der »Ethik des Heilens« auch
nur ein einziges Mal zu nennen, zeigt
Ishiguro, wohin blofier Humanismus zu
fithren vermag. Tatsichlich ldsst Ishiguro
den Leser am Ende der Lektiire von »Alles,
was wir geben mussten<, mit dem Gefiihl
zuriick, dass in einer Gesellschaft, die ihre
Untaten erfolgreich schmerzfrei geredet
hat, der typisch britische Nebel noch das
Wairmste ist, was diese zu bieten hat.

Stefan Rehder

Kazuo Ishiguro: Alles, was wir geben mussten.
Blessing Verlag, Miinchen 2005. 352 Seiten. 19,90 EUR.

Im Schaufenster

Keiner stirbt fiir

RGHTEY sichallein

stirbt fiir sich
Die Diskussion um
Sterbehilfe ist viel zu
oft nur ein Pladoyer fiir
den schnellen Tod. Mit
dieser provokanten
These weist Oliver
Tolmein der Debatte
um ein selbstbe-
stimmtes Sterben eine neue Richtung: Ein
wiirdevoller Tod ist nur méglich, wenn die
Verhéltnisse im Leben wiirdevoll sind — das
gilt besonders fiir die letzten Monate und
Wochen, die einem Schwerkranken bleiben.
Der Autor erldutert den Zusammenhang zwi-
schen mangelhafter Schmerztherapie, der
Versorgungslage in Alten- und Pflegeheimen
und wiirdevollem Sterben. Die Debatte darf
nicht vorrangig um den Abbruch kiinstlicher
Erndhrung kreisen oder um die Legalisierung
von Eingriffen oder Unterlassungen, die den
Tod beschleunigen. Pflegenotstand, Kosten-
dampfung und der technokratisch-kalte Um-
gang mit dem Tod sind die eigentlichen Hin-
dernisse fiir ein selbstbestimmtes Lebensende.
Statt des Rechts auf »Hilfe zum Sterben«
muss das Menschenrecht auf gute Pflege und
intensive Schmerzbehandlung unheilbar Kran-
ker stehen. Tolmein hat Zeit mit Sterbenden
in palliativ-medizinischen Abteilungen und
Hospizen verbracht, mit Psychologen, Arzten
und Angehdrigen gesprochen, fiir die Sterben
Alltag und permanente Herausforderung ist.
Er analysiert Mdglichkeiten und Gefahren von
Patientenverfligungen, beschreibt Realitét
und Rechtslage der Sterbehilfe in Europa und
Amerika. Mit einer schweren Krankheit zu
leben bedeutet nicht notwendig zu leiden.
Voraussetzung fiir ein gutes Lebensende ist
die Annahme des Todes. Wenn das Sterben
wieder Platz im Leben haben darf, eréffnen
sich Perspektiven fir ein wiirdiges Lebensende.
Sterbehilfe bedeutet nicht die letzte Spritze,
die abgebrochene kiinstliche Erndhrung, den
kostengiinstigen, emotionsfreien, schnellen
Tod. Der Autor pladiert fir die Wertschétzung
des Lebens auch bei schwerer Krankheit und
im Sterben, fiir einen schmerzfreien, mensch-
lich intensiven begleiteten letzten Weg. Ein
Buch, das in der aktuellen Diskussion einen
neuen Wertmalstab setzt. reh

Oliver Tolmein: Keiner stirbt fiir sich allein. Sterbe-
hilfe, Pflegenotstand und das Recht auf Selbstbe-
stimmung. Bertelsmann, Giitersloh 2006. 256 Seiten.
14,95 EUR.
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Technik ins
Gerede bringen

Die Biotechnologie
bewegt die Menschen.
Die Vielfalt der Lebens-
zusammenhange der
am gesellschaftlichen
Diskurs um die Bio-
technologie Beteiligten
ist so grol$ wie die der Fragen, um deren Be-
antwortung gerungen wird: Ist eine Verwer-
fung der befruchteten Zelle im Reagenzglas
humaner als eine Abtreibung im 7. Schwan-
gerschaftsmonat? Ist die Verpflichtung zum
Heilen schwerer Krankheiten héher zu bewer-
ten als die Wirde des werdenden Menschen-
lebens? Wo liegen die Grenzen der Forschungs-
freiheit — oder darf es keine geben? Welches
Menschenbild liegt den einzelnen Positionen
zugrunde? Ist maximales Gliick das zentrale
Ziel menschlichen Handelns? Fragen wie diese
beleuchtet der Band aus den Perspektiven
des politischen Streits, des wissenschaftlichen
Selbstverstandnisses, der ethischen Bewer-
tung und zeigt Chancen wirksamer Biirgerbe-
teiligung auf. san

Wolfgang Beer, Peter Markus, Katrin Platzer: Technik
ins Gerede bringen. Der bioethische und biopoli-
tische Diskurs in Deutschland. Wochenschau-Verlag,
Schwalbach/Ts 2005. 222 Seiten. 14,80 EUR.

Was ist Biomacht?

Biologie und Fortpflan-
zungsmedizin sind zum
Politikfeld geworden.
Der menschliche Koérper
ist Gegenstand einer po-
litischen Okonomie neu-
en Typs. Stammzellen,
Samen und andere Be-
standteile des Kérpers werden zur Ware. Wenn
wir vorherbestimmen kdnnen, ob unsere Kinder
blaue oder braune Augen haben, wenn Wohl-
habenden lebensverldngernde genetische Ein-
griffe angeboten werden, verdndert dies so-
wohl unseren Alltag als auch unsere ethischen
Einstellungen. Petra Gehring, Professorin fiir
Philosophie an der TU Darmstadt, behandelt
Themen wie Gewebe- und Organverpflanzung,
reproduktionsmedizinische Angebote, Hirnfor-
schung und Sterbehilfe. Dabei geht es ihr
nicht um die Ausarbeitung einer Bioethik, der
Gehring vorhélt als Akzeptanzbeschaffer zu
fungieren, sondern um eine Beschreibung der
Auswirkungen der neuen »Biomacht«.  san

Petra Gehring: Was ist Biomacht? Vom zweifelhaften
Mehrwert des Lebens.Campus Verlag, Frankfurt a.M.
2006.240 Seiten. 24,90 EUR.

as ist unter »Grenzpolitik
der Experten« bei der Prina-
taldiagnostik (PD) zu ver-

stehen? Alexander Bogner, Mitarbeiter

bewegen ihn? Fiihrt die humangenetische
»Definitionsmacht« letztlich nicht doch
zu »Gestaltungseffekten« im Sinne einer
»Backdoor to Eugenics«, einer privaten

grm IESU.'?;E ﬁlir .o o o EZ u ghe ndi.k
e Pranataldiagnostik s
zung (i?r gs— .o ?fﬁhrgnd dfr

taat 1-
weaie auf dem Priifstand e
Wissenschaf- setzlichen

ten, hat sich mit den »Uberforderungen
medizinischer Konvention« durch den
biomedizinischen Fortschritt auseinan-
dergesetzt: Wer ist (noch) gesund, wer
(schon) krank, wenn man hu-
mangenetisch ermittelt? Bei
der PD geht es ja nicht um den
»genuin medizinischen Fall«,
der unmittelbares Handeln
verlangt. Der Medizin-Experte
kann weder den »Krankheits-
wert« noch die »Bedeutung«
einer entdeckten Anomalie er-
messen und bewegt sich in
diagnostischer wie prognos-
tischer Unsicherheit. Daher
ist es schon erstaunlich, dass
sich binnen 30 Jahren die Pri-
nataldiagnostik (PD) von einer Nebenbe-
schiftigung der Humangenetiker zu einer
rechtlich anerkannten und gesellschaftlich
weitgehend akzeptierten Form idrztlicher
Titigkeit gewandelt hat. Trotz der Nazi-
Verbrechen im Kontext negativer/po-
sitiver Eugenik! Gibt es Riickfragen?
Offentlichen Widerstand? Nein! Das
»Recht auf Nichtwissen® wird gerade
noch akzeptiert, erscheint aber eher »vor-
modernx.

Die vorliegende Arbeit erweist sich
indes als Fundgrube fiir die zahlreiche
kritisch-reflexive Literatur zur PD und
deren »uneingestandenem Bedeutungs-
iberschuss«. Die mit Mitteln aus dem
EU-Projekt »Life Sciences in European
Societies« unterstiitzte Arbeit mochte
vor allem »die Selbstgewissheit der mo-
dernen Humangenetik, dass eine Entstaat-
lichung und Individualisierung der Bio-
politik gleichbedeutend sei mit einer re-
flexiven Praxis, (...) irritieren«. Dabei geht
der Autor auf so schwebende Begriffe wie
»Risiko«, »Ungewissheit« und »Nicht-
wissen« ein, um anschliefend die dennoch
iberwiegend anerkannte »Definitions-
macht von Experten« in der Praxis zu
analysieren. Das geschieht in einem um-
fangreichen Experteninterview und fithrt
zur Frage: Welchen gegenwirtigen sozi-
alpolitischen und 6konomischen Ent-
scheidungszwingen unterliegt der Experte
selbst? Welche Problemkonstellationen

Rahmen setzt, erfolgt unter demokrati-
schen Verhiltnissen heute eine »Koloni-
sierung des Offentlichen durch das Pri-
vate«. Ist »Behinderung« ein »medizi-
nisches Problem« oder nicht
viel eher ein soziales, und wo
bedarf es der »Korrektur«?
Wie grenzt man sich vom Eu-
genik-Vorwurf ab? Arbeitet
die Medizin etwa im Auftrag
einer »Naturnorm«? Oder ist
Eugenik reine Utopie, die am
Leben vorbeizielt? Hier fillt
der Wissenszuwachs der Be-
volkerung ins Gewicht, die
dem Expertenwissen allzu
leicht »Legitimationsfunkti-
on« beimisst. Erschopft sich
PD aber im »Informationsangebot«, und
ist man mit dem Verweis auf die non-
direktive Beratung eigener Wertentschei-
dung ganz enthoben?

Die viel gepriesene »individuelle Re-
produktionsautonomie« macht nur
scheinbar frei: Der Einzelne gerit in den
»Zwang zum Selbstmanagement, d.h.
in das Spannungsverhiltnis zwischen »for-
maler« und »realer« Freiheit. Wire also,
um einer solchen nur vermeintlichen Au-
tonomie zu entgehen, eine »Befreiung
aus der Mindigkeit« durch den Staat
zurtick zu fordern (Honneth 2002)? Nein!
Denn in der zunehmenden Verrechtli-
chung (»Kind als Schaden«) wird, so Bog-
ner, die »Normalisierung« der PD ja
bereits bestitigt — so als sei sie eine medi-
zinisch notwendige Mafinahme an Kran-
ken und als sei jede Schwangere Risiko-
patientin! Der Autor pladiert daher fiir
den Aufbau zivilgesellschaftlicher 6ffent-
licher Foren, die kritisch iiber jene Be-
griffe und Menschenbilder reflektieren,
die Humangenetik und PD uns als »nor-
mal« und »selbstverstindlich gesund«
vorgeben.

Dr. Maria Overdick-Gulden

Bogner Alexander: Grenzpolitik der Experten. Vom
Umgang mit Ungewissheit und Nichtwissen in
pranataler Diagnostik und Beratung. Velbriick
Wissenschaft, Weilerswist 2005.242 Seiten. 19,90 EUR.
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