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Eine Frage des Gewissens 
Der vorgeburtliche Bluttest auf das Down-Syndrom ist weder Dammbruch noch Skandal 

HARTMUT KRESS 

In diesen Tagen kommt ein neuer Test 
auf den Markt, der die Früherkennung 

von Trisomie 21, auch „Down-Syndrom" 
genannt, bei Feten erleichtert. Kritiker 

befürchten nun einen Dammbruch in 
der Erbgutanalyse bei Ungeborenen. 

Dem widerspricht Hartmut Kreß, Sozial-
ethiker an der Universität Bonn. 

I n den v e r g a n g e n e n Jahren w u r d e ein 
m e d i z i n i s c h e s Ver fah ren e n t w i c k e l t , 

das auch in D e u t s c h l a n d vo raus s i ch t ­
lich s eh r bald zu r A n w e n d u n g k o m m e n 
wi rd . M i t de r n e u e n M e t h o d e lässt 
sich v o r g e b u r t l i c h e s L e b e n f rühze i t ige r 
s o w i e p räz i se r auf S c h ä d i g u n g e n und 
d r o h e n d e B e h i n d e r u n g hin u n t e r s u c h e n 
als b isher . K o n k r e t g e h t e s um das Er­
k e n n e n v o n T r i s o m i e 21, auch „ D o w n -
S y n d r o m " g e n a n n t . W e n n Kinder mi t 
d i e s e r c h r o m o s o m a l e n A n o m a l i e g e b o ­
ren w e r d e n , s te l l t d ies für sie d u r c h w e g 
kein s c h w e r e s Le iden dar, das sie sub ­
jekt iv stark be l a s t en w ü r d e . 

Hierin u n t e r s c h e i d e t sich das 
D o w n - S y n d r o m v o n s o n s t i g e n Behin­
d e r u n g e n . M e d i z i n i s c h b e d e u t e t das 
D o w n - S y n d r o m abe r kö rpe r l i che und 
g e i s t i g e E inschränkungen , ve r s t ä rk t e 
Krankhei t sanfä l l igke i t s o w i e e ine ve r ­
m i n d e r t e L e b e n s e r w a r t u n g . T r o t z soz i ­
aler Hilfen und v e r b e s s e r t e r Bi ldungs­
f ö r d e r u n g ist e s für Eltern e ine g r o ß e 
He raus fo rde rung , un te r U m s t ä n d e n 

Wie schwerwiegend die 
Behinderung nach der Geburt 
ausfallen wird, bleibt offen. 

e ine Ü b e r f o r d e r u n g , w e n n Kinder mi t 
D o w n - S y n d r o m bei ihnen h e r a n w a c h ­
sen . Das häng t auch d a m i t z u s a m m e n , 
dass de r S c h w e r e g r a d de r B e h i n d e r u n g 
g a n z un t e r sch i ed l i ch ausfällt . V o r g e ­
bur t l i che U n t e r s u c h u n g e n g e b e n abe r 
nur ü b e r d ie C h r o m o s o m e n a b w e i c h u n g 
als s o l c h e Auskunf t . W i e s c h w e r w i e ­

g e n d d ie B e h i n d e r u n g nach de r G e b u r t 
t a t säch l ich ausfal len wi rd , b le ib t of fen . 
Die Gefahr , dass sich v o r g e b u r t l i c h d ie 
T r i s o m i e 21 auspräg t , häng t v o r a l l em 
v o m A l t e r de r S c h w a n g e r e n ab . D e s h a l b 
wi rd ä rz t l i cherse i t s d e n übe r 35- jähNgen 
S c h w a n g e r e n n a h e g e l e g t , das Risiko auf 
die T r i s o m i e 21 v o r de r G e b u r t abzuk lä ­
ren. W e n n ein Paar e inwil l ig t , wi rd e ine 
pränata le D iagnos t i k du rchge füh r t . 

D i e s e s s p e z i e l l e Ver fah ren hat a b e r 
s e ine S c h a t t e n s e i t e n . De r A r z t en t ­
n i m m t durch Punkta t ion fe ta le Z e l l e n 
aus d e m F r u c h t w a s s e r de r Frau. A l s A l ­
t e rna t ive ist e ine C h o r i o n b i o p s i e , a l so 
e ine G e w e b e p r o b e aus d e m M u t t e r k u ­
c h e n m ö g l i c h . Das Risiko s o l c h e r inva­
s iver Ve r fah ren ist n icht zu un te r schä t ­
z e n , s ie k ö n n e n d ie V e r l e t z u n g d e s Fetus 
und e ine F e h l g e b u r t zur Fo lge h a b e n . 
Die U n t e r s u c h u n g e r fo lg t in e ine r r ech t 
spä t en Phase de r S c h w a n g e r s c h a f t , z w i ­
s c h e n de r 14. bis 16. S c h w a n g e r s c h a f t s ­
w o c h e , e v e n t u e l l n o c h spä te r . Falls de r 
A r z t fes t s te l l t , dass de r Fetus b e h i n d e r t 
ist, b r e c h e n Frauen in aller Rege l ihre 
S c h w a n g e r s c h a f t ab . D e r A b b r u c h f inde t 
aufgrund de r s p e z i e l l e n Ver fah ren ers t 
nach de r s o n s t g e l t e n d e n D r e i - M o n a t s -
Frist s tat t . Rech t l i ch fällt er un te r d ie 
m e d i z i n i s c h e Indikation, die 1995 neu 
def in ier t w o r d e n ist. Im Jahr 2009 hat 
das G e n d i a g n o s t i k g e s e t z die pränata le 
D iagnos t ik z w a r e t w a s e i n g e s c h r ä n k t 
und sie - a l le rd ings in unklarer W e i s e 
- für spä t a u s b r e c h e n d e Krankhe i ten , 
e t w a d ie C h o r e a - H u n t i n g t o n - K r a n k h e i t , 
un te r sag t . Für d ie D i a g n o s e d e s D o w n -
S y n d r o m s ist d ie pränata le D iagnos t ik 
a b e r zu l ä s s ig und wird häuf ig g e n u t z t . 

M e n s c h l i c h und e th i sch ist d i e s e s 
z u r z e i t üb l i che Ver fah ren j e d o c h z w e i ­
s c h n e i d i g . De r invas ive Eingriff b e l a s t e t 
die S c h w a n g e r e in kö rpe r l i che r Hinsicht . 
W e n n sich für sie nach e n t s p r e c h e n d e m 
Befund d ie Frage d e s S c h w a n g e r s c h a f t s ­
a b b r u c h s stel l t , ist d ies ü b e r d i e s psy­
ch i sch ä u ß e r s t be l a s t end , oft s o g a r 
t r auma t i s i e r end . D e n n de r A b b r u c h 
b e d e u t e t , dass ein v o r g e b u r t l i c h e s Kind 

mi t a u s g e b i l d e t e n O r g a n e n g e t ö t e t 
wi rd . S e i n e G e h i r n s t r u k t u r e n und G e ­
hi rnfunkt ionen sind so w e i t e n t w i c k e l t , 
dass e s s c h m e r z e m p f i n d l i c h ist. Un te r 
U m s t ä n d e n ist e s a n s a t z w e i s e s o g a r 
be re i t s s c h m e r z b e w u s s t im Sinn de r 
S c h m e r z w a h r n e h m u n g , d ie ü b e r d ie 
G r o ß h i r n r i n d e v e r m i t t e l t w i rd . 

Z u m V e r g l e i c h : In m a n c h e n Fällen 
kann e s für p o t e n z i e l l e Eltern s innvol l 
se in , e i ne P rä implan ta t ionsd iagnos t ik in 
A n s p r u c h zu n e h m e n . Die Prä implanta t i ­
o n s d i a g n o s t i k wi rd v o n Paaren e r w o g e n , 
bei d e n e n s p e z i e l l e g e n e t i s c h b e d i n g t e 
Krankhe i t en , e t w a s c h w e r e M u s k e l ­
krankhe i ten , familiär b e k a n n t sind. Sie 
e r fo lg t nach küns t l i cher B e f r u c h t u n g an 
E m b r y o n e n , d ie e r s t drei bis fünf T a g e 
alt s ind. 

Für Frauen r is ikolos 

Ethisch kann man aus tr i f t igen G r ü n ­
d e n de r M e i n u n g sein, dass d i e s e f rühen 
E m b r y o n e n n o c h ke ine m e n s c h l i c h e n 
Individuen im e i g e n t l i c h e n S inne sind. 
D e m g e g e n ü b e r sind d ie Feten , d ie im 
z w e i t e n Dri t tel d e r S c h w a n g e r s c h a f t 
nach pränata ler D iagnos t ik d e s D o w n -
S y n d r o m s a b g e t r i e b e n w e r d e n , w e i t 
a u s g e b i l d e t und v o l l g ü l t i g als M e n s c h e n 
a n z u s e h e n . Ein A b b r u c h de r S c h w a n g e r ­
schaf t in d i e se r spä t en Phase ist g a n z b e ­
s o n d e r s b e d r ü c k e n d . 

G e g e n w ä r t i g bahn t sich nun an, d e n 
T e s t auf das D o w n - S y n d r o m zei t l ich 
v o r v e r l e g e n zu k ö n n e n , und z w a r in d ie 
z e h n t e S c h w a n g e r s c h a f t s w o c h e . A u ­
ß e r d e m ist kein invas iver Eingriff m e h r 
nö t ig . A u s d e m Blut de r S c h w a n g e r e n 
lassen sich Z e l l e n d e s Fetus i so l ie ren , 
d ie auf das D o w n - S y n d r o m hin analy­
s ier t w e r d e n . A n d e r s als bei de r b i sher 
p rak t iz ie r ten präna ta len D iagnos t ik ist 
d ie n e u e M e t h o d e für d ie Frau und für 
d e n Fetus prakt isch risikofrei. V o r a l lem 

Blutuntersuchung von Schwangeren. 
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entfäl l t d ie Gefahr , dass de r Einstich in 
d ie F r u c h t w a s s e r b l a s e o d e r den M u t t e r ­
k u c h e n zu e ine r Feh lgebu r t führt. D a h e r 
k ö n n e n auch ke ine Feten m e h r zu T o d e 
k o m m e n , d ie e igen t l i ch g e s u n d sind und 
nach ihrer G e b u r t v o n de r b e f ü r c h t e t e n 
B e h i n d e r u n g , de r T r i s o m i e 21, gar n icht 
be t ro f fen g e w e s e n w ä r e n . 

T r o t z d e m wird das neue Verfahren 
scharf kritisiert. Bischof A n t o n Losinger , 
den die römisch-ka tho l i sche Kirche in 
den D e u t s c h e n Ethikrat en t sand t hat, 
sprach v o n e i n e m Skandal . W e i l das 
Ver fahren mediz in i sch risikolos und g u t 

Zunahme der 
D iskr im in ierung? 

ver fügbar sei, lasse es sich v o n viel m e h r 
S c h w a n g e r e n nu tzen als bislang. D e m 
ka thol i schen M o r a l t h e o l o g e n Eberhard 
S c h o c k e n h o f f zu fo lge w e r d e n S c h w a n ­
g e r e h ierdurch zur G e d a n k e n l o s i g k e i t an­
ge le i t e t . Ein w e i t e r e r Einwand: M i t d e m 
T e s t d r o h e die A u s r o t t u n g e iner Krank­
heit. B e h i n d e r t e n v e r b ä n d e befürch ten , 
die M e t h o d e diskriminiere M e n s c h e n , 
die mit d e m D o w n - S y n d r o m leben . Der 
l e t z t g e n a n n t e Einwand m ü s s t e dann frei­
lich auch g e g e n die Ris ikoabklärungen 
auf das D o w n - S y n d r o m ge l ten , die s c h o n 
j e t z t praktiziert w e r d e n . Das Diskrimi­
n i e r u n g s p r o b l e m ist erns t zu n e h m e n . 
D e m Einwand ist aber e n t g e g e n z u h a l t e n , 
dass er e th isch re levante Unte r sche i ­
d u n g e n ü b e r g e h t . Eine U n t e r s u c h u n g 
v o r g e b u r t l i c h e n Lebens auf spä te re Be­
h inde rungen e inerse i ts , de r U m g a n g mit 
beh inde r t G e b o r e n e n andererse i t s sind 
deut l ich v o n e i n a n d e r a b z u g r e n z e n . Je­
d e m g e b o r e n e n M e n s c h e n s t ehen vol l ­

umfängl ich W ü r d e und L e b e n s s c h u t z zu . 
Er hat e inen Grund rech t s ansp ruch auf 
gesundhe i t l i che U n t e r s t ü t z u n g und auf 
das ihm er re ichbare M a ß an Bi ldung und 
kulturel ler Partizipation. Die A b w e r t u n g 
Behinder ter , die im C h r i s t e n t u m und in 
der Phi losophie früher anzutref fen war , 
ist in der M o d e r n e ü b e r w u n d e n w o r ­
den . M e n s c h e n r e c h t s k o n v e n t i o n e n so ­
w i e G e s e t z e s ichern die W ü r d e und den 
S c h u t z beh inder t e r M e n s c h e n auf recht­
licher Ebene ab. 

So fe rn e ine Frau nach de r D i a g n o s e 
d e s D o w n - S y n d r o m s die S c h w a n g e r ­
schaf t abbr ich t , w e n d e t sie s ich n icht 
g e g e n M e n s c h e n , die b e h i n d e r t g e b o ­
ren w u r d e n , und urtei l t auch nicht ü b e r 
B e h i n d e r u n g „als s o l c h e " . Ihre M o t i v e 
sind g a n z ande re ; sie b e z i e h e n sich auf 
ihre g a n z k o n k r e t e S i tua t ion . Die Frau 
und ihr Partner w ü n s c h e n d e m v o n ih­
nen e r z e u g t e n Kind für sein s p ä t e r e s 
L e b e n g u t e g e s u n d h e i t l i c h e A u s g a n g s ­
b e d i n g u n g e n . M ö g l i c h e r w e i s e s e h e n sie 
sich pe r sön l i ch nicht in de r Lage , ein b e ­
h inde r t e s Kind a u f z u z i e h e n . M a n c h m a l 
ist be re i t s ein ä l te res G e s c h w i s t e r k i n d 
v o r h a n d e n , das b e h i n d e r t ist. Die Z u ­
n e i g u n g zu ihm und die Für so rge für das 
s c h o n g e b o r e n e Kind w e r d e n durch die 
U n t e r s u c h u n g e ine s spä t e r e r z e u g t e n 
Fetus , d ie v o r g e b u r t l i c h e r fo lg t , n icht 
relat ivier t . 

W ä h r e n d de r S c h w a n g e r s c h a f t ist 
das v o r g e b u r t l i c h e L e b e n un t r ennba r 
mi t de r S c h w a n g e r e n v e r b u n d e n . Le t z t ­
lich ist e s d e s h a l b die h ö c h s t p e r s ö n l i c h e 
E n t s c h e i d u n g d e r S c h w a n g e r e n und e ine 
Frage ihres P e r s ö n l i c h k e i t s r e c h t e s , ihres 
G e w i s s e n s und ihrer r e p r o d u k t i v e n A u ­
t o n o m i e , o b sie e ine v o r g e b u r t l i c h e 

U n t e r s u c h u n g du rch führen lässt o d e r 
nicht . Sofe rn die U n t e r s u c h u n g künft ig 
durch e inen v e r e i n f a c h t e n , ze i t l ich v o r ­
v e r l e g t e n Blu t t es t g e s c h i e h t , k ö n n t e n 
e v e n t u e l l e S c h w a n g e r s c h a f t s a b b r ü c h e 
oft s o g a r n o c h in de r Dre i -Mona t s -F r i s t 
s ta t t f inden . S ie w ü r d e n Feten be t re f fen , 
d ie n o c h nicht so w e i t e n t w i c k e l t sind 
- auch hinsicht l ich ihrer S c h m e r z e m p ­
f indl ichkei t - w i e d i e j en igen Feten , d e ­
ren L e b e n z u r z e i t nach s p ä t e r pränata ler 
Diagnos t ik b e e n d e t wi rd . D e m Staat , de r 
Öf fen t l i chke i t und Dr i t ten s t e h t übe r 
d ie p e r s ö n l i c h e S ich t de r S c h w a n g e r e n 
kein Urteil zu . Dies w ä r e m o r a l i s c h e 
H e t e r o n o m i e , a l so F r e m d b e s t i m m u n g . 
Gänz l i ch u n a n g e m e s s e n ist es , Frauen 
in ihrer e x i s t e n z i e l l e n Konf l ik t lage und 
a n g e s i c h t s d e s m o r a l i s c h e n Z w i e s p a l t s , 
de r bei jedem A b b r u c h aufbr icht , Le ich t ­
fe r t igke i t o d e r G e d a n k e n l o s i g k e i t zu un­
t e r s t e l l en . 

In d ie E n t s c h e i d u n g e ine r Frau und 
ihres Par tners f l i eßen mora l i s che , reli­
g i ö s e und b i o g r a p h i s c h e Faktoren ein. 
S o sp ie len e t w a v o r j ü d i s c h e m , v o r 
a m t s k i r c h l i c h - k a t h o l i s c h e m o d e r v o r 
a g n o s t i s c h e m Hin te rgrund g a n z unter ­
s c h i e d l i c h e E i n s c h ä t z u n g e n e ine Rol le . 
S o z i a l e t h i s c h b e s t e h t de r s p r i n g e n d e 
Punkt darin, Paare u m f a s s e n d zu be ra t en 
und sie h ie rmi t bei ihrer p e r s ö n l i c h e n 
Ur te i l s f indung zu u n t e r s t ü t z e n . Durch 
B e g l e i t u n g und B e r a t u n g so l l t en die Be­
t ro f f enen in d ie Lage v e r s e t z t w e r d e n , 
individuel l e inen g e w i s s e n h a f t e n Ent­
sch luss zu t ref fen , zu d e m sie auch im 
Nachh ine in s t e h e n k ö n n e n . 

K ünft ig k ö n n t e n v o r g e b u r t l i c h e Blut­
t e s t s n o c h auf w e i t e r e Krankhe i ten , 

theore t i sch sogar auf das g e s a m t e G e ­
n o m e ines Fetus hin mögl i ch w e r d e n . Es 
greift zu kurz, pauschal vo r mora l i schen 
D a m m b r ü c h e n zu w a r n e n . S t a t t d e s s e n 
wird a b z u w ä g e n sein , in w e l c h e n Fällen 
e i n z e l n e T e s t s m e d i z i n i s c h und m e n s c h ­
lich v e r t r e t b a r sind. Bei v o r g e b u r t l i c h e n 
U n t e r s u c h u n g e n so l l t en ke ine g e n e ­
t i s chen Da t en g e s a m m e l t w e r d e n , durch 
die n a c h g e b u r t l i c h das R e c h t e ine s 
M e n s c h e n auf N i c h t w i s s e n u m sein 
G e n o m a u s g e h e b e l t w i rd . Bei all d e m ist 
zu b e a c h t e n : A u c h d e r j e t z i g e m e d i ­
z in i s che For tschr i t t wi rd das Basisr is iko 
v o n B e h i n d e r u n g und Krankhei t , das bei 
j e d e r S c h w a n g e r s c h a f t b e s t e h t , n icht 
a u s r ä u m e n k ö n n e n . ^ 
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