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Gut und Böse, Licht und Dunkelheit, Leben und Tod in einem dramatischen Zweikampf – so erlebe ich die beiden Meldungen, die vor mir liegen, und plötzlich erscheint mir das barocke Bild des hl. Michael, der mit dem Teufel kämpft, wie eine Momentaufnahme des 20. Jahrhunderts: 





- Das Bild des Lebens





In der größten Tageszeitung Österreichs erschien am 19.12.1999 ein atemberaubendes Bild: Wie eine blutrote Kugel wölbt sich die Gebärmutter einer schwangeren Frau den Händen des Arztes entgegen, alles andere bleibt abgedeckt und liegt im Dunkeln. Desto deutlicher ist die Gebärmutter zu sehen, in der Mitte geöffnet, und aus dieser Öffnung ragt bis zur Achsel ein dünner Arm. Es ist, als ob sich der kleine Mensch dahinter strecken würde, um mit seiner winzigen Hand doch noch den großen Finger des Chirurgen zu erreichen. Als ob sich das Kind jetzt in Sicherheit wüßte und den Arzt einladen wollte, seine Arbeit weiter zu verrichten, liegt die Hand ruhig auf dem Finger, wie ein Symbol des Friedens und menschlichen Urvertrauens zwischen Arzt und Kind.





Auch wenn Sie das Bild im Internet anschauen (www.youthforlife.net dann auf die Österreichische Fahne klicken!), ist es nicht das Produkt der Technik (wie die Dinosaurier in manchen Filmen), sondern Wirklichkeit, nämlich eine Momentaufnahme aus den – von der Taufe abgesehen - wichtigsten 77 Minuten im Leben des kleinen Samuel. Und das kam so:  





Die Mutter des Samuel war zum Ultraschall gegangen. Dabei hatten die Ärzte eine “spina bifida”, einen offenen Rücken und damit eine schwere Behinderung, entdeckt – gemäß heutigen Selektions-Kriterien sehr oft das Todesurteil für das betroffene Kind. Aber Julie und Alex, die Eltern, entscheiden sich für ihren Samuel, und die Ärzte schlugen ihnen einen neuen, noch nie dagewesenen Eingriff vor: Operieren vor der Geburt! Und so geschah es: Dr. Bruner vom Medizinischen Universitäts-Zentrum in Vanderbild, USA, operierte das 21-Wochen alte Kind, gab es in die bergende Gebärmutter seiner Mutter zurück, und 19 Wochen später, am 2. Dezember 1999, kam seine Mutter mit ihrem Sohn Samuel auf ganz natürliche Weise nieder! Auch wenn noch manche Therapie notwendig sein werden, die Operation dürfte gelungen sein! 





Die Hand des Embryos auf dem Finger des Arztes geht um die Welt und trägt eine wunderbare Botschaft mit sich: Ihr, die Ihr einer schwangeren Frau begegnet, haltet inne! Denn sie trägt unter ihrem Herzen einen neuen Menschen, der nur noch sehr klein ist, aber alles besitzt, was zu einem Menschen gehört. Er, oder sie, ist “einer von uns”, er wird lachen, weinen, fragen, suchen, lieben und beten so wie wir alle, das Antlitz Gottes leuchtet schon jetzt über ihm, und sein Engel steht schon bereit ihm zu dienen. Darum denkt nicht, die Frau sei “schwanger” wie die Kuh “trächtig” ist. Nein, sie ist wirklich “guter Hoffnung” und “gesegneten Leibes”, wie unsere Vorfahren zu sagen pflegten. Zu allen Zeiten begegneten die Menschen Frauen, die ein Kind erwarteten, mit besonderer Ehrfurcht, und zu Recht hat man Unrecht und Gewalt, an werdenden Müttern begangen, zu allen Zeiten mit besonderer Schärfe und Abscheu verurteilt: ein Kind ist im Kommen, und auch wenn es noch nicht seine kleine Hand herausstrecken kann wie Samuel – wir alle wissen um ihn und seine noch verborgene Würde. Als Maria mit Jesus unter dem Herzen zu Elisabeth kam, rief diese: “Gesegnet bist du mehr als alle anderen Frauen, und gesegnet ist die Frucht deines Leibes!” Keiner anderen Frau kann man zurufen “mehr als alle anderen”, wohl aber gilt für jede in guter Hoffnung: “Gesegnet bist du und gesegnet ist die Frucht Deines Leibes und die Frucht Eurer Liebe – gesegnet das Kind in dir”. 





Die Programme der Todesmächte unter der Tarnkappe des Lebens





Eine andere Meldung, die Ankündigung des Lebens um den Preis des Tötens, ist in Form eines Buches erschienen, geschrieben von Johannes Huber, einem bekannten Wiener Arzt, und Alfred Worm, Chefredakteur eines österreichischen Journals. Der Grundgedanke ist folgender: In der Schwangerschaft teilt sich die befruchtete Eizelle in Stammzellen und diese entwickeln sich auf Grund eines geheimnisvollen Planes zu den je einzelnen Organen des Körpers. Wenn es nun gelingt, die Gesetzmäßigkeit zu verstehen, nach denen aus einzelnen Zellen Organe entstehen, kann man versuchen, gezielt neue Organe heranwachsen zu lassen. Kranke Organe zu heilen, ist dann ebenso überflüssig wie sie durch Transplantate von irgendwelchen Spendern zu ersetzen, weil man neue wachsen lassen kann. Das ist oder wäre der Beginn der Regenerationsmedizin, und schaut, um es anschaulich zu formulieren, für einen Leber-Patienten etwa so aus: Man besorgt Stammzellen und gibt diesen den Befehl, neue Leberzellen zu bilden. Diese werden dem Patienten eingesetzt, und seine Leber verjüngt sich. 





Aber damit ist die leidvolle, dunkle Frage, die damit verbunden ist, auch schon offenkundig: Woher kommen die Stammzellen? Zur Zeit ist nur eine Antwort möglich: aus “embryonalem Gewebe”, aber die Autoren geben zu, daß dieses “Gewebe” eigentlich “ein werdendes Individuum” ist�. Im Klartext heißt das: um diese kostbaren Zellen zu bekommen, bedarf es einer Abtreibung. Man meint, dieser Konflikt würde geringer, wenn der verbrauchte Embryo “nur” ein Klon des Kranken ist.� Das hätte auch einen medizinischen Vorteil: Um die Abstoßungs-Reaktion des Körpers zu vermeiden, wäre es am besten, den kranken Menschen zu klonen und ihm somit einen – Jahre später entstandenen - ein-eiigen Zwilling, eine Art “Ableger”, zu verschaffen. Freilich nicht, damit er nun wirklich ein Geschwister hat, sondern nur als Ersatzteillager zum eigenen Nutzen! Und Klonen, sagen die Autoren gehöre auch beim Menschen “in weltweit vielen Hundert Labors zur wissenschaftlichen Standard-Routine.”� Aber sie irren: Das Töten eines geklonten Zwillings ist nicht besser und nicht schlechter als das Töten jedes anderen Embryos. Das Argument, daß man dies nicht so stark erlebe, gleicht der Behauptung, einer, der Bomben wirft und seine Opfer dabei nicht sieht, sei weniger schlecht als der, der sie von Mann zu Opfer ersticht.





Aber: “Zu klären ist dabei freilich noch die ethische Seite des Problems: Die Verwendung von fötalem Gewebe setzt voraus, daß dieses überhaupt verfügbar ist. Bis jetzt wird dieses jene�n Feten entnommen, die im Rahmen von Schwangerschaftsabbrüchen operativ Frauen aus der Gebärmutter entfernt wurden...: Die Gewinnung embryonaler Zellen setzt einen Abortus voraus.” Die Autoren argumentieren: “Der Abbruch einer Schwangerschaft ist die eine - sicher sehr gewichtige - Seite. Die Argu�mentation der Befürworter dieser Methode ist die andere: Wenn schon ein Abbruch vorgenommen �wird, dann sei es moralischer, die gewonnenen Zellen für die Heilung todkranker oder schwer geschädigter Menschen zu verwen�den, als sie im Kübel zu entsorgen.” Die neuen Möglichkeiten könnten noch neue Versuchungen bringen: 





“Wer garantiert dann, daß der Schwangerschaftsabbruch nicht auch gleich zum kommerziellen Gegengeschäft gemacht werden kann? Es gibt Blutspender – wird es künftig auf die Embryospenderin gegen Entgelt geben? Noch weiter argumentiert: Wer garantiert, daß sich die Medizin künftig nicht nur auf den Zufall eines Abortus verläßt, sondern daß in Abtreibungskliniken nicht gezielt nach Frauen mit einem genau definierten Embryoprofil gesucht werden wird und diese Schwangeren dann nicht auch einem ökonomischen Druck – einer öko�nomischen Versuchung - ausgesetzt werden? Ein ethischer Horror wäre zweifellos die ge�zielte Befruchtung von genetisch vorherbe�stimmten Zellen mit dem deklarierten Ziel eines vertraglich (und gegen Entgelt) vereinbarten Abbruches der Schwangerschaft innerhalb einer bestimmten Zeit” – Schwangerschaft als “kommerzielles Er�satzteillager für genetisch maßgeschneiderte Zellen”. Aber, wenden die Autoren ein, wenn “schon Schwangerschaftsab�bruch, dann soll dieser zumindest neues Leben ermöglichen. Dann sollen die embryonalen Zel�len wenigstens dazu dienen, die Organe älterer Menschen, in diesem Fall das Gehirn, vollstän�dig zu erneuern und das Leben wieder zum Le�ben zu machen. Ethisch brisante Argumente also, die noch einer ausführlichen Diskussion bedürfen”�





So schwanken die ethischen Argumente der Autoren hin und her, aber die möglichen Folgen der neuen Entwicklung ahnen sie: “Das 5. Gebot wird möglicherweise stürzen oder neu interpretiert werden müs�sen - höchstwahrscheinlich zum Schaden der gesamten Gesellschaft: Denn wenn es tatsäch�lich möglich wird, aus embryonalen Teilen ganze Organe unseres Körpers zu regenerieren und zu ersetzen, dann wird die jetzt noch teil�weise zur Geltung kommende Scheu vor dem werdenden menschlichen Leben völlig zu�nichte. Ein neuer Kannibalisumus könnte ohne weiteres entstehen, der deswegen nur schwer aufzuhalten ist, weil er möglicherweise tatsäch�lich die Rettung vor schweren Erkrankungen für jeden von uns beinhaltet. Dies führt natür�lich zu einer enormen Relativierung des men�schlichen Lebens, zu einer Veränderung des kollektiven Bewußtseins, die auch bei den Stammzellen des eigens dafür gezeugten und kurz herangewachsenen Embryos nicht mehr halt macht - denn wenn der Wert des menschli�chen Lebens relativiert ist, dann herrscht Kriegsrecht, dann ist eigentlich nichts mehr sicher.”





- Die Antwort der Kirche





An dieser Stelle kann man das Buch aus der Hand legen. Es genügt, die Grundidee der Regenerationsmedizin, wie sie Huber-Worm schildern, und die anderen Techniken der heutigen medizinischen Wissenschaft� im Licht der katholischen Lehre zum 5. Gebot zu betrachten, um zu verstehen: Eine “Neuinterpretation” oder einen “Umsturz” des 5. Gebotes wird es natürlich nicht geben, sondern nur einen Kampf, ob man ihm gehorcht oder es leugnet, um es ohne Gewissensbiß mißachten zu können. Die Auseinandersetzung wird einerseits die Ebene der Gesellschaft und ihrer Gesetze betreffen, andererseits die einzelnen Menschen. 





Der Irrtum beginnt, wenn man von einem “Problem” redet und meint, es bedürfe noch einer “ausführlichen Diskussion”. Nein, das Gebot ist weder ein Problem noch bedarf es einer Diskussion. Nötig ist nur der Gehorsam gegenüber dem Gebot Gottes, das Johannes Paul II. nochmals - mit einem fast dogmatisierenden Autoritäts-Anspruch - auf den Punkt gebracht hat: 





“Mit der Petrus und seinen Nachfolgern von Christus verliehenen Autorität bestätige ich daher in Gemeinschaft mit den Bischöfen der katholischen Kirche, daß die direkte und freiwillige Tötung eines unschuldigen Menschen immer ein schweres sittliches Vergehen ist. Diese Lehre, die auf jenem ungeschriebenen Gesetz begründet ist, das jeder Mensch im Lichte der Vernunft in seinem Herzen findet (vgl. Röm 2,14-15), ist von der Heiligen Schrift neu bestätigt, von der Tradition der Kirche überliefert und vom ordentlichen und allgemeinen Lehramt gelehrt.”� 





Von diesem Bekenntnis zur Heiligkeit des unschuldigen Lebens ausgehend, sind alle einschlägigen Fragen leicht zu beantworten:





Pränatale Diagnostik? Ja, wenn sie der Therapie dient, nein, wenn bei schlechtem Befund abgetrieben werden soll.





Embryonenforschung? Nein, solange eine solche ohne Risiko und ohne letales Ende nicht möglich ist.





Befruchtungstechnologie im Reagenzglas? Nein, weil der einzige von Gott gewollte Ort der Zeugung die eheliche Umarmung ist, und jede mögliche Technik nur Hilfe für die oder nach der elterlichen Vereinigung sein kann.





Keimbahntherapie? Ja, wenn sie nur zu Heilzwecken und ohne unverhältnismäßiges Risiko des betroffenen kranken Kindes (also nach den üblichen Regeln der Medizin) durchgeführt werden kann.





Stammzellentherapie? Ja, natürlich wunderbar, wenn die Stammzellen ohne Tötung, ohne Klonen und ohne einen anderen unerlaubten Eingriff in einen Menschen gewonnen werden können.





Versuche, um solche Therapien zu entwickeln? Ja, aber nur, wenn dabei keine Embryonen von Menschen in Form verbrauchender Forschung eingesetzt werden. Denn auch der beste Zweck heilt bekanntlich nicht das böse Mittel.





Zu behaupten, da sei irgend etwas unklar oder müsse erst diskutiert werden, erinnert an die Versuchungsgeschichte: Die Schlange beginnt mit der Infrage-Stellung des göttlichen Gebotes, sie eröffnet eine Diskussion darüber – und hat damit schon fast gewonnen. Diskussionen, um zu verstehen, ja, aber nicht, um in Frage zu stellen!





Die Kirche wird kein Jota Abstriche machen und sich auch dann nicht beirren lassen, wenn es heißt, sie wolle die “Zukunft bremsen”.� Ja, sie will “die Zukunft bremsen”, nämlich dann, wenn sich eine Zukunft der Hölle im Geist Adolf Hitlers abzuzeichnen beginnt. Denn das müßte doch langsam klar werden: Hitler und all die heutigen Tötungs-Befürworter sie sind vom gleichen Geist der Verachtung für den Menschen beseelt, und die Vergangenheitsbewältigung ist längst zum Instrument der Gegenwarts-Verdrängung geworden: Das über das eigene und heutige Töten entsetzte Gewissen wird niedergehalten mit dem Verweis auf das demonstrativ zur Schau getragene Entsetzen über das Töten von gestern und derer, die vor uns waren. Der “Horror” beginnt nicht, wie Huber und Worm meinen, bei der Kommerzialisierung des Tötens. Nein, nicht der Handel macht das Töten böse, sondern das Töten selbst, mit und ohne Geldfluß, ist Sünde, die zum Himmel schreit.





In einem haben die Autoren freilich recht: Sollten die neuen Heilungs-Methoden wirklich so fantastische Ergebnisse zeitigen, wird es für kranke Menschen eine ungeheuer große Versuchung sein, sich ihrer – obwohl die Materie der Heilung durch Abtreibungen gewonnen werden muß – doch zu bedienen statt tapfer zu sterben. Vielleicht wird eine Vorherrschaft des Todes und der noch radikaleren Mißachtung des 5. Gebotes kommen, als wir sie ohnehin schon haben. Aber sie wird begrenzt sein wie alles Böse. Zwar wird vielleicht eine noch bessere medizinische Technik das Töten überflüssig machen, aber vorher werden neue Heilige und neue Märtyrer aufstehen und Zeugnis ablegen für das Wort Gottes: “Du sollst nicht morden”, auch nicht, um selbst gesund zu werden. Michael wird den Teufel in die Hölle stürzen, und das Übermaß an Sünde wird ein Übermaß der Gnade herabrufen. 





Vielleicht ist die Hand des ungeborenen Kindes eine moderne Form der “aufrüttelnden Gnade” (eine Gnaden-Kategorie, die die Scholastik noch nicht kannte), die viele begreifen läßt: Um Gottes willen, ein Kind, und wir wollten es töten! Im Internet ist es bereits nachzulesen: Es gibt bereits eine Frau, die nicht abgetrieben hat, weil sie der Arm des kleinen Samuel zurückgehalten hat. 


� . Huber-Worm, Medizinrevolution 45.


� . Huber-Worm, Medizinrevolution 56.


� . Huber-Worm, Medizinrevolution 1.


� . Huber-Worm, Medizinrevolution 130f.


� . R. Gerner (in diesem Heft) zählt auf: Befruchtungstechnologien, Embryonenforschung, Pränataldiagnostik und Keimbahntherapien.


� . Evangelium vitae 57.


� . Huber.-Worm, Medizinrevolution 17.








