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Prof. Dr. theol. Frank Mathwig. Arbeits- und Themenbereiche: Theologische Ethik, Menschenrechte, Politische Ethik und Bioethik.

Nie Beethoven horen werden — Leben mit
Behinderung zwischen «Mangel»

und «Merkmal»

Gibt es ein Recht auf Behinderung? Diese
zundchst eigenartig klingende Frage
beschiftigte 2008 die britische Offent-
lichkeit. Ausgelost wurde die Debatte
durch den Kinderwunsch des gehorlosen
Paares Paula Garfield und Tomato Lichy.
Da Paula bereits 41 Jahre alt war, kam nur
eine Befruchtung ausserhalb des Mutter-
leibes (In-vitro-Fertilisation) in Frage.
Das Paar wiinschte sich aber nicht nur
ein Kind, sondern eines, das so sein
sollte wie sie. Biotechnologisch ging es
darum, einen genetisch auf Taubheit
«programmiertens Embryo zu selektieren
und in die Gebarmutter zu implantieren.
Die Geschichte hat eine prominente Vor-
lduferin in Kanada, den weltweit disku-
tierten Fall des von Geburt an gehorlosen
Paares Sharon Duchesneau und Candace

McCullough aus dem Jahr 2002, die
einen, aufgrund seiner genetischen Dis-
position tauben Freund um eine Samen-
spende baten, um sicher zu gehen, ein
gehorloses Kind zu bekommen.

In beiden Fallen war die Entriistung gross:
Konnen Eltern ernsthaft wollen, dass ihr
Kind krank oder mit einer Behinderung auf
die Welt kommt? Miissten sie nicht im
Gegenteil alles dafiir tun, damit sie ein
gesundes Kind ohne Behinderung bekom-
men? Die Antworten auf diese Fragen
bediirfen keiner langen Uberlegung: Es ist
wohl das Normalste von der Welt, dass sich
Eltern fiir ihr Kind das Beste wiinschen.
Dazu gehdrt in unserer Kultur und Gesell-
schaft das Vermogen, ein selbstbestimm-
tes, sozial integriertes Leben zu fithren und

tiber moglichst umfassende Chancen fiir
die eigene Lebensgestaltung zu verfiigen.
Alles, was diese Voraussetzungen und
Ziele — in welcher Form auch immer - ein-
schrankt, ist grundsiatzlich nicht wiin-
schenswert. Der Respekt und die Achtung
gegeniiber Menschen mit Behinderung und
ihre Anerkennung als gleichberechtigte
Mitmenschen «auf gleicher Augenhdhe»
bedeutet nicht, dass es Eltern gleichgiiltig
sein kann, ob ihr Kind mit oder ohne Behin-
derung auf die Welt kommt. Wenn Eltern
anerkennen, dass ein Mensch, der in bitte-
rer Armut lebt, die gleiche Wiirde und die
gleichen Rechte besitzt, wie jeder andere
Mensch, folgt daraus keineswegs, dass es
ihnen egal sein kann, in welchen sozialen
und dkonomischen Verhaltnissen ihr Kind
aufwachst oder spater einmal leben wird.



Es besteht ein erheblicher Unterschied zwi-
schen der Anerkennung, dem Respekt und
der Solidaritat mit einer Person und ihrer
Lebenssituation und jenen Perspektiven
und Chancen, die sich Eltern fiir ihr Kind
wiinschen. Wir wiinschen uns schlicht nicht
all das fiir uns selbst, was wir bei anderen
Menschen anerkennen und was uns Res-
pekt und Achtung gegeniiber ihnen ein-
flosst.

Ein Kind, das so ist, wie die Eltern

Trotz oder gerade wegen dieser unmittel-
baren Eindeutigkeit, lohnt es sich, genauer
hinzuschauen. Was sind die Motive von
Eltern, die sich ein Kind mit Behinderung
wiinschen? Candace McCullough begriin-
det ihren Wunsch nach einem gehdorlosen
Kind so: «lch mochte so sein, wie mein
Kind. Ich mdchte ein Kind, das erlebt, wie
wir erleben». Wiissten wir nicht, welche
Mutter diesen Wunsch aussert, wiirden wir
ihm sofort und ohne Vorbehalt zustimmen.
Das ist zweifellos ein selbstverstandli-
cher und berechtigter Wunsch einer Mut-
ter fiir ihr Kind. Bezeichnenderweise will
McCullough kein Kind, das so ist, wie sie,
sondern sie formuliert umgekehrt: Can-
dace mdchte so sein, wie ihr Kind. Der
Wunsch mag im Effekt auf das gleiche hin-
auslaufen, aber verweist darauf, dass
das, was sich Miitter oder Eltern fiir ihr
Kind wiinschen, nicht unabhangig davon
ist, wer und was sie selbst sind. Wenn die
Mutter keine Wahl hat, um die Moglich-
keiten des gemeinsamen Erlebens mit
ihrem Kind zu beeinflussen, ist es dann
nicht verstandlich, dass sie auf die Fahig-
keiten ihres Kindes so einzuwirken ver-
sucht, damit ein gemeinsames Erleben
moglich wird? Und auch wenn die Pers-
pektive umgekehrt wird: Was soll falsch
oder unmoralisch sein an dem Eltern-
wunsch nach einem Kind, das so ist, wie
sie selbst?

Der BBC Starmoderator John Humphreys
widerspricht dieser Ansicht vehement und
stellt dem britischen Paar eine Gegenfrage:
«Denken Sie denn gar nicht an die Zukunft
des Kindes, das nie Beethoven héren kon-
nen wird?» Man kann dariiber streiten, ob
es erstrebenswert ist, Beethoven zu héren.
Aber gerade weil die Meinungen dariiber
auseinandergehen, sollte jeder Mensch
selbst entscheiden kénnen, welche Musik
er horen will oder nicht. Miissen deshalb
Eltern nicht ein Interesse daran haben,
dass ihr Kind zumindest {iber die Méglich-

keit verfiigt, Beethoven héren zu konnen,
unabhangig davon ob sie selbst in der Lage
sind, ein klassisches Klavierkonzert zu
horen? Haben eine Mutter oder Eltern das
Recht, ihrem Kind etwas vorzuenthalten,
nur weil sie selbst nicht iiber die Fahigkeit
verfiigen? Konnen Eltern wollen, dass
einem Kind Einschrankungen aufgebiirdet
werden, nur weil sie selbst davon betroffen
sind?

Natiirlich nicht, lautet die klare Antwort,
jedenfalls dann nicht, wenn die Mutter
oder Eltern das, was sie ihrem Kind wiin-
schen, als Einschrankung erleben, unter
der sie leiden. Aber was gilt als Einschran-
kung und was bedeutet es, unter einer Ein-
schrankung zu leiden? Verursacht der Ver-
zicht auf die Musik von Beethoven ein Lei-
den? Wohl kaum, denn dann wiirden auch
die Menschen leiden, die nie seine Musik
gehort haben, weil sie den Komponisten
gar nicht kennen. Der Fernsehmoderator
und offenbare Beethoven-Liebhaber {iber-
sieht bei seiner Kritik, dass er sich auf das
gleiche Argument beruft, wie die von ihm
angegriffenen Eltern: In beiden Fallen lie-
fern die eigenen Lebensvorstellungen den
Massstab dafiir, was als wiinschenswert
fiir das Kind gilt. Wer Beethoven liebt, fiir
den bedeutet der Verzicht auf seine Musik
eine Einschrankung. Wer den Komponisten
nie gehort hat, wird das nicht als bedau-
ernswertes Defizit empfinden. Es ist eine
Frage der jeweiligen Perspektive und Uber-
zeugungen, wie etwas wahrgenommen
wird: als Einschrankung oder Merkmal der
Person, als Leiden oder Ausdruck eines
spezifischen menschlichen Vermogens.

deaf-mit-kleinem-d vs. Deaf-mit
grossem-D

Ein solches plurales Verstandnis menschli-
cher Fahigkeiten und Chancen scheint den
Konflikt zum Verschwinden zu bringen.
Gehorlosigkeit wird dann nicht als Ein-
schrankung oder Leiden aufgrund einer
Krankheit oder Behinderung aufgefasst
(deaf-mit-kleinem-d), sondern als spezifi-
sche Kultur und Lebensform (Deaf-mit-gros-
sem-D). Die bei deaf-mit-kleinem-d typi-
schen Unterscheidungen zwischen «krank
vs. nicht krank» oder «Mensch mit Behin-
derung vs. Mensch ohne Behinderung»
werden bei Deaf-mit-grossem-D hinfillig:
Es geht nicht um die Wahrnehmung von
leiblichen Defiziten (deaf-mit-kleinem-d),
sondern um die Feststellung von kulturellen
Differenzen und entsprechenden Lebens-

formen (Deaf-mit-grossem-D). In der Welt
mit «grossen-D» entspricht die Einschran-
kung der Gehorlosigkeit ungefahr der
Chancenlosigkeit auf ein Schweinekotelett
in einer muslimischen oder orthodox-jidi-
schen Gemeinschaft. Was aus medizinischer
Sicht als korperlicher Mangel erscheint
(deaf-mit-kleinem-d), zeigt sich aus der
kulturellen Perspektive als gemeinschafts-
bildendes Merkmal (Deaf-mit-grossem-D).
Natiirlich lasst sich tiber kulturelle Eigenar-
ten heftig streiten. Das andert aber grund-
satzlich nichts an der Tatsache, dass sich
Gemeinschaften genau durch solche Eigen-
arten auszeichnen, sich dariiber konstitu-
ieren und sich damit von anderen Gemein-
schaften abheben. Dass die «Deaf culture»
anderen Normen folgt als eine «Kultur der
Horenden» ist deshalb kein Gegenargument,
sondern nur die Bestatigung fiir die kultu-
relle Unterschiedenheit. In einer «Kultur der
Hérenden» begegnen Gehdrlose deshalb
ganz selbstverstandlich ausschliesslich als
deaf-mit-kleinem-d.

Die «Deaf culture» kennzeichnet eine eigene
Sprache, ein eigenes Schulsystem, eigene
Uberlieferungen und Traditionen inklusive
einer eigenen Geschichte und Geschichts-
schreibung, eigene soziale Institutionen
sowie spezifische Formen sozialer Kommu-
nikation und Interaktion. Kontrovers disku-
tiert wird, ob es sich um eine génzlich
eigenstandige Kultur im Sinne einer ethni-
schen Kultur handelt, eher um eine Subkul-
tur oder lediglich eine politische Konzep-
tion. In jedem Fall verbindet sich mit der
Vorstellung einer Kultur der Gedanke von
der besonderen Bedeutung der Weitergabe
der kulturellen Eigenarten von einer Gene-
ration an die nachste. Kinder werden in die
Kultur ihrer Eltern sozialisiert. Das gilt so
selbstverstandlich, dass kulturelle Muster,
Denk- und Handlungsgewohnheiten inter-
nalisiert werden, lange bevor sie als spezifi-
sche Kultur bewusst und reflektiert werden.
Kein Kind wahlt die Kultur, in die es hinein-
geboren wird und aufwéchst. Und auch die
elterlichen Erziehungsziele bestehen nicht
unabhdngig von den jeweiligen, kulturell
gepragten sozialen Lebenswelten. Jede
Erziehung ist Pragung, Integration durch
Anpassung und im ungiinstigen Fall eine
Form von Dressur. Aber kénnen die Tatsa-
chen der Unhintergehbarkeit kultureller
Einbindung durch Erziehung und soziale
Normierung die Kritik an dem Wunsch nach
einem gehorlosen Kind entkrdften? Die
Frage verlangt eine komplexe Antwort. Das
Anliegen der Eltern, mit ihren Kindern eine
gemeinsame Lebenswelt zu teilen, versteht
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sich von selbst. Die Wiinsche fiir das Kind
bilden ein starkes Motiv der elterlichen
Fiirsorge. Auch elterliche Liebe driickt sich
stets aus in einem bestimmten, wiederum
kulturell gepragten Verhalten, in spezifi-
schen Uberzeugungen und Haltungen. Sie
kommen in dem Verhiltnis der Eltern zu
dem Kind und ihrem Umgang mit dem Kind
zum Ausdruck. Das gilt ebenso im Blick auf
das, fiir das Kind angestrebte Gute, fiir die
Befdhigung zu einem eigenstandigen,
selbstbestimmten Leben und die Bereit-
stellung solcher Grundlagen, die dem Kind
moglichst umfassende Lebenschancen
er6ffnen. Der Einfluss der Eltern auf die
Lebensperspektiven und -chancen ihres
Kindes ist unbestreitbar von eminenter
Bedeutung.

Leben(schancen) optimieren

Wenn die Pragung des Kindes durch die
Eltern so tiefgreifend und umfassend ist,
warum sollte der elterliche Einfluss vor
den korperlichen Voraussetzungen und
Bedingungen des Kindes Halt machen?
Wenn Eltern ihr Kind gezielt férdern (mit
Klavierunterricht gegen den erbitternden
Widerstand des Kindes), die Karriere ihres
Kindes schon vor dessen Geburt liickenlos
planen (wie der Vater der Tennisstars
Venus und Serena Williams offentlich
zugegegeben hat), ihr Kind mit Hilfe von
Psychopharmaka (Ritalin) und anderen
Enhancement-Technologien fiir die Leis-
tungsgesellschaft fit machen, wenn sport-
licher Erfolg davon abhdngt, unbemerkt
den eigenen Kdrper medizinisch zu mani-
pulieren und zu «verbessern» (Doping),
was spricht dann dagegen, ein Kind auch
fir eine bestimmte Kultur korperlich zu
«optimieren»?

Das Argument dagegen kann nicht lauten,
dass elterliche Karriereplanung oder Doping
die Chancen und Leistungsfahigkeit des
Kindes erhohen, wahrend die genetische
Wahl eines gehorlosen Kindes ein mensch-
liches Vermdgen subtrahiert. Denn alle
Formen des Eingreifens dienen der Forde-
rung und Perfektionierung des <Erfolges»
in der jeweiligen Kultur oder Gemein-
schaft. Jeder Erfolg ist im Grunde nichts
anderes als die erfolgreiche Anpassung an
die in der Gemeinschaft oder Gesellschaft
geltenden Normen und Erwartungen. Ob
das durch gezielte Eingriffe in den Geno-
typ, also die Merkmale und Fahigkeiten
des Kindes, geschieht oder durch Manipu-
lation seines Phanotyps, also das, was die

Eltern und soziale Umwelt mit und aus den
korperlichen Voraussetzungen des Kindes
machen, sei — wie einige der bedeutendsten
US-amerikanischen Bioethiker behaupten —
vollig irrelevant. So oder so ist das Kind «in
hohem Masse ein Produkt seiner von den
Eltern und anderen geschaffenen Umwelt»
(Allen Buchanan, Dan W. Brock, Norman
Daniels, Daniel Wikler).

Aber noch einmal: Ist die gezielte Aus-
wahl eines gehdrlosen Kindes das glei-
che, wie der Plan eines Paares, ein Kind
zu gebdren und es anschliessend so zu
formen, dass daraus ein neuer Starpianist
und vielleicht sogar ein neuer Beethoven
wird? Ein Unterschied zwischen beiden
Szenarien besteht zunachst im Zeitpunkt
der elterlichen Manipulation: im ersten
Fall vor der Geburt, im zweiten Fall nach
der Geburt des Kindes. Auch wenn sich
das Kind in beiden Fallen zunachst nicht
wirklich wehren kann, setzt die zweite
elterliche Strategie — im Gegensatz zur
ersten — die Anwesenheit des Kindes vor-
aus. Im ersten Fall, wird die Art und Weise
festgelegt, wie beziehungsweise als wer
ein Kind geboren wird. Im zweiten Fall
geht es um die Art und Weise der Entwick-
lung des geborenen Kindes. Aus der Pers-
pektive des Kindes formuliert: Dazu, wie
Eltern an ihrem Kind handeln, kann und
muss es sich verhalten. Dazu, was das
Kind — durch den Entscheid der Eltern vor
seiner Geburt — mit sich bereits vorfindet,
kann es sich nicht verhalten. Das Kind der
karrierefixierten Eltern unterliegt wahr-
scheinlich grossen Zwangen, das gehor-
los geborene Kind ist mit seiner Gehérlo-
sigkeit determiniert. Beide Kinder kénnen
irgendwann auf die Wiinsche ihrer Eltern
reagieren: entweder das Klavier zertriim-
mern, weglaufen, artig Karriere machen
usw. oder Gebdrdensprache lernen, die
Eltern verachten, die Gemeinschaft ver-
lassen etc. Prinzipiell kann das geplante
«Wunderkind» die Karriereplane seiner
Eltern andern, durchkreuzen, also aktiv
damit umgehen. Das gehérlose Kind kann
all das auch tun, es wird aber deshalb an
der Entscheidung seiner Eltern nichts
andern kénnen.

Die elterliche Pragung prasentiert sich
dem Erwachsenen - in gewissen Grenzen
und abhangig von der Personlichkeit - als
Lebensoption, zu der Alternativen denk-
bar sind, die mehr oder weniger real wer-
den konnen. Darin kommt die Eigenart
elterlicher Wiinsche zum Ausdruck: sie
pragen aber sie legen nicht unwiderruf-

lich fest. Das Kind, das mit Beethoven-
Klavierkonzerten aufwachst, kann irgend-
wann gegen den elterlich Musikge-
schmack rebellieren, das Klavierkonzert
mit Heavy Metal {ibertdonen und in den
eigenen vier Wanden ein Klassikverbot
verhangen. Das Kind, das auf Wunsch und
mit medizinischer Hilfe gehorlos geboren
wurde, kann auch protestieren oder aus-
ziehen, aber es kann nicht die Entschei-
dung der Eltern korrigieren, gehorlos zu
sein. Die Folgen der Entscheidung der
Eltern sind unumkehrbar. Das Kind bleibt
gehorlos, weil es gehorlos geboren wurde
und es wurde gehorlos geboren, weil
seine Eltern wollten, dass es gehdorlos
geboren wurde.

Kein Mensch kann wahlen, ob er hérend
oder gehorlos geboren wird. Horen und
Nicht-Horen sind keine wahlbaren Alter-
nativen (abgesehen von pathologischen
Formen der Selbstverstiimmelung und
-zerstorung). Das gilt im Ergebnis fiir die
gehorlosen Eltern, die sich ein ebensol-
ches Kind wiinschen genauso, wie fiir das
Kind, das durch entsprechende Interven-
tionen der Eltern gehorlos geboren
wurde. Wahrend aber die Gehdrlosigkeit
der Eltern gegeben ist, wurde die Gehor-
losigkeit des Kindes gemacht. Der Laune
der Natur bei der genetischen Konstitu-
tion der Eltern steht die Entscheidung der
Eltern tber die genetische Disposition
des Kindes gegeniiber. Auf die Frage, ob
die Eltern und das Kind gerne Beethoven
horen wiirden, kdnnen alle drei nur ant-
worten: «Wir haben nicht die Wahl, wir
kénnen nicht héren.» Fragt man jedoch
weiter nach den Griinden fiir die Gehdrlo-
sigkeit, wird der Unterschied sichtbar. Die
Ursache fiir die Gehorlosigkeit der Eltern
besteht in einer bestimmten genetischen
Konstitution, die niemand gewollt und
bewirkt hat. Die Gehdrlosigkeit des Kin-
des ist dagegen die Folge einer geneti-
schen Selektion auf Wunsch seiner Eltern.

Der Wunsch nach einem gehérlosen Kind
bildet eine spektakuldare Ausnahme, an
der sich zeigen lasst, was passiert, wenn
ein Kinderwunsch unter Zuhilfenahme
neuer biotechnologischer Méglichkeiten
in die Erwartung eines Wunschkindes
umschlagt. Der Wunsch der Eltern nach
dem «Besten» fiir ihr Kind wird dann zum
Anlass fiir eine genetische Selektion des
«besten Kindes». Allerdings neigen die
medizinethischen Debatten solcher Ein-
zelfdlle dazu, die medizinische Normalitat
zu libersehen und damit dasjenige, was



dort langst tblich ist. Im Alltag begegnet
das gleiche Thema sozusagen unter umge-
kehrten Vorzeichen. Im Rahmen der immer
praziseren und differenzierteren Pranatal-
diagnostik fallen standig Entscheidungen
iber nicht geborene Kinder. Es geht weni-
ger darum, Kinder mit bestimmten Merk-
malen auszuwadhlen, sondern die Geburt
von Kindern mit bestimmten Merkmalen
zu verhindern.

Vom Kinderwunsch zum Wunschkind

Ein aktuelles, intensiv diskutiertes Bei-
spiel bildet der im Sommer 2012 in der
Schweiz eingefiihrte Praena-Test zur Diag-
nose von Trisomie 21. Zwar ldsst sich das
Down Syndrom bei Ungeborenen schon
lange diagnostizieren. Allerdings sind die
bisherigen invasiven Untersuchungsme-
thoden aufwendig und riskant fiir Mutter
und Kind, sodass sie nur bei einem
begriindeten Verdacht durchgefiihrt wer-
den. Der neue Test bendtigt lediglich eine
Blutprobe der Mutter. Er lasst sich einfach
durchfiihren und ist vollig risikolos fiir die
Mutter und das Kind. Medizin und das Bio-
technologieunternehmen sprechen ange-
sichts dieser Vorteile von einem Paradig-
menwechsel in der Pranataldiagnostik.

Weil der Praena-Test ohne Risiken und
ohne Aufwand durchgefiihrt werden kann,
steht seiner routineméassigen Anwendung
nichts im Weg. Der Test kdnnte zum Stan-
dard der Pranataldiagnostik werden. Die
Ausnahmesituation invasiver Diagnostik
im konkreten Risikofall wiirde dann zum
Normalfall vorgeburtlicher Abkldrungen.
Entscheidend ist dabei, dass damit die mit
der Diagnostik aufgeworfene Frage, ob ein
Kind mit Down Syndrom gewollt ist oder
nicht, selbst Teil der normalen Entschei-
dungsroutine wiirde. Die Frage, ob sich
eine Mutter oder Eltern iiberhaupt die
Frage stellt oder stellen will, ob sie sich
tiberhaupt in diese Entscheidungssitua-
tion begeben wollen, wird damit hinfallig.
Angesichts eines medizinischen Automa-
tismus, nach dem méglichst jedes Risiko,
das kalkuliert werden kann, auch diagnos-
tiziert werden sollte, werden Miitter und
Eltern unter Umstanden und zunehmend
wider Willen mit solchen Entscheidungssi-
tuationen konfrontiert.

Unabhangig davon, wie sich die Betroffe-
nen in einer solchen Situation entschei-
den, verandert allein das Vorliegen der
Situation das Verhaltnis zum ungebore-

nen Kind. Denn auch wenn die Mutter oder
die Eltern zu den 10% gehoren, die sich
trotz positiven Testergebnisses auf Triso-
mie 21 gegen einen Schwangerschaftsab-
bruch entscheiden, geht der Geburt des
Kindes nun eine bewusste Entscheidung
voraus. Denn sobald die Mutter oder die
Eltern {iber das Wissen verfiigen, konnen
sie nicht mehr nicht entscheiden. Sich
entscheiden zu miissen bedeutet, dafiir
verantwortlich zu sein, was aus der Ent-
scheidung folgt. Es geht an dieser Stelle
nicht um die Verantwortung gegeniiber
dem Wohl des Kindes, sondern um die Ver-
antwortung im Blick auf seine Existenz.
Eine solche Verantwortung wiegt schwer
und es gibt gute Griinde, daran zu zwei-
feln, ob sie wirklich getragen werden
kann. Unabhangig davon wird sie aber
offenbar immer selbstverstdndlicher er-
wartet. Bereits in den 199o0er Jahren
stimmten in Deutschland 70% der befrag-
ten Frauen der folgenden Aussage zu:
«Eine Frau, die ein Kind mit einer schwe-
ren geistigen oder kdrperlichen Behinde-
rung zur Welt bringt, weil sie die vorge-
burtliche Diagnose nicht durchfiihren las-
sen wollte, handelt unverantwortlich.»
(Elisabeth Beck-Gernsheim)

Wie immer solche Aussagen im einzelnen
zu bewerten sind, kommt dahinter ein
wachsender gesellschaftlicher Druck auf
Miitter und Eltern zum Vorschein. Wenn
Eltern die Méglichkeit haben, zu wissen,
miissen sie — gemass der Mehrheitsmei-
nung in der Umfrage - auch davon
Gebrauch machen. Aus der Option des
«hatte wissen kénnen» wird kurzerhand
die Pflicht <wissen zu miissen». Die Forde-
rung, alle moglichen Informationen auch
einzuholen, entspricht der Risikokalkula-
tionsmentalitat unserer Versicherungs-
systeme, die darauf zielt, ungiinstige Risi-
ken restriktivzu behandeln oder ganz aus-
zuschliessen. Was passiert eigentlich,
wenn die Weigerung einer Mutter oder
eines Paares auf bestimmte prdnatale
Untersuchungen wie die Verletzung der
Informationspflicht gegeniiber dem Versi-
cherer behandelt wird? Oder wenn eine
Versicherung den Zugang aufgrund un-
vollstandiger Diagnostik verweigert? Oder
wenn bei entsprechendem Untersuchungs-
ergebnis eine Versicherung unbezahlbar
wird oder gar nicht mehr zur Verfligung
steht?

Es gehort zum Merkmal mancher biopoli-
tischen Debatten, dass Einwande mog-
lichst so lange als Schwarzmalerei klein-

geredet werden, bis sich die Bevdlkerung
an die kritisierten Zustande gewdhnt hat.
Im Falle des Prédna-Tests sind die Vorzei-
chen giinstig. Denn anders als bei dem
anfangs diskutierten Elternwunsch nach
einem gehorlosen Kind, geht der Wunsch,
ein Kind mit Down Syndrom zu verhindern,
nicht das Risiko ein, mit dem Ergebnis der
Entscheidung konfrontiert zu werden. Viel-
leicht fallen deshalb Verhinderungsent-
scheidungen leichter: Wer verhindert wird,
kann keine unbequemen Fragen stellen.
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