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Trisomie 21: Neuer prédnataler Bluttest Il

Bluttest ersetzt Fruchtwasseruntersuchung

Ab sofort reichen 20 Milliliter Blut, um zu testen, ob ein ungeborenes Kind von Trisomie 21,
also vom Down-Syndrom, betroffen ist. Der Test ersetzt ab der zwolften Schwangerschaftswoche
die Fruchtwasseruntersuchung. Moraltheologe P. Martin M. Lintner nimmt Stellung.

D ie sittlichen Fragen, die
sich mit dem Bluttest auf
Trisomie 21 (Down-Syndrom)
der Firma Life Codexx mit Sitz
in Konstanz stellen, sind in
ihrem Kern die gleichen wie
jene aller anderen pranatalen
Untersuchungen. Im Falle des
neuen Bluttests spitzen sich ei-
nige Fragen aber deutlich zu.

Abtreibung nach
auffalligem Bluttest?

Es ist darauf hinzuweisen,
dass die  Herstellerfirma
selbst im Falle eines auffalli-
gen Befundes durch den Blut-
test — dessen Sicherheit mit
95 Prozent angegeben wird
— dringend empfiehlt, den Be-
fund durch invasive Methoden
(Fruchtwasseruntersuchung
und Punktion des Mutterku-
chens) weiter abzuklaren.

Das sittliche Hauptproblem
besteht darin, dass in der Pra-
xis im Falle der Diagnose von
Trisomie 21 bereits jetzt liber
90 Prozent der Embryos ab-
getrieben werden. Diese Zahl
wird sich weiter erh6hen. Der
Druck auf schwangere Frau-
en und ihre Partner, den Test
durchfithren zu lassen, wird
wachsen, besonders im Fall
von Schwangerschaften mit er-
hohtem Risiko fiir Trisomie 21.
Wachsen wird auch der sozia-
le Druck, bei einem Befund,
der auf Trisomie 21 hinweist,
eine Abtreibung durchzufiih-
ren. Grundsétzlich ist auf die
sittliche Problematik hinzu-
weisen von Test und diagnos-
tischen Untersuchungen zum
Zweck der Feststellung von
genetischen Anomalien oder
Erkrankungen, bei denen eine

Therapie nicht moglich ist.
Das Ziel dieser Untersuchun-
gen besteht darin, Embryonen,
die Trdger von genetischen
Anomalien sind, auszuselek-
tionieren, das heif3t durch Ab-
treibung zu toten.

Die Herstellerfirma Life Co-
dexx wirbt fiir den Test unter
anderem damit, dass dadurch
das Risiko, den Embryo durch
invasive Methoden zu schidi-
gen, gemindert wird, geht je-
doch nicht auf das Problem ein,
dass bei diagnostizierter Triso-
mie 21 der Embryo in den aller-
meisten Fallen getotet wird.
Hier verweist die Firma ledig-
lich darauf, dass es im Falle ei-
nes positiven Befundes zu Kon-
fliktsituationen kommen kann
und die Arzte eine Beratungs-
pflicht haben. Die Verantwor-
tung wird auf die Arzte und die
Beratungsstellen abgeschoben.
Die in der Abtreibungspro-
blematik weiterhin ungelos-
ten ethischen Probleme um
den Konflikt der Abwigung
der Werte zwischen der Ge-
sundheit der Mutter und dem
Uberleben des Embryos ver-
scharfen sich im Falle des
neuen Bluttests. Zugunsten
der Gesundheit der Mutter
kann lediglich die risikodrme-
re nichtinvasive Methode ins
Feld gefiihrt werden, fiir das
ungeborene Kind hingegen hat
es im Falle einer positiven Dia-
gnose in der Regel die T'6tung
zur Folge. Es stellen sich viele
Fragen:

®* Ein Test kostet in Deutsch-

land 1350 Euro. Wer auller
der Firma Life Codexx ver-
dient mit und hat deshalb In-
teresse an der Vermarktung?
¢ Aufgrund der hohen Kosten

des Tests ist davon auszuge-
hen, dass betroffene Eltern-
paare, die ihn durchfiihren
lassen, ein Interesse daran
haben auszuschlief3en, dass
ihr Kind an Trisomie 21 lei-
det. Ist es sittlich vertretbar,
Tests mit dem Ziel der Selek-
tion genetisch kranker Men-
schen durchzufiihren?
Welche Rolle spielen die
Krankenkassen und wie po-
sitionieren sie sich? Es kos-
tet natilirlich weniger, wenn
ein Kind mit Trisomie 21 gar
nicht erst zur Welt kommt,
als wenn es dann gepflegt
und medizinisch betreut
werden muss.

Beratung der Eltern

® Wie schaut die Beratung von
Eltern aus, die den Bluttest
durchfithren lassen? Wird
ihnen eine qualititsvolle Be-
gleitung und Beratung ange-
boten: medizinisch, psycho-
logisch und seelsorgerisch?
Aus personlichen Gespra-
chen mit Betroffenen weil3
ich, dass die Beratung oft als
reine Formsache in wenigen
Minuten abgewickelt wird.
Arzte berichten oft von ihrer
Angst vor moglichen Scha-
densersatzklagen im Falle
der Geburt von Kindern, die
an einer Krankheit leiden, die
pranatal diagnostiziert hitte
werden konnen, sodass sie im
Fall von Verdacht auf Anoma-
lien auf die Moglichkeit der
Abtreibung hinweisen und in
einigen Fallen auch dazu ra-
ten. Entspricht das dem Arzt-
ethos und wie kénnen Arzte
vor Schadensforderungen ge-
schiitzt werden?
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®* Kann ein behindertes Kind
als ,,Schadensfall® angese-
hen werden? Konnen oder
miissen Arzte ein gesundes
Kind garantieren konnen?
Wie konnen Eltern vor dem
Druck geschiitzt werden, den
Test besonders bei Risiko-
schwangerschaften  durch-
fithren lassen zu miissen?
® Geht mit der Einfiihrung
des Tests auch eine gesell-
schaftliche Diskussion tiber
die Wiirde von Menschen mit
Trisomie 21 einher?
® Kann es sein, dass es gesell-
schaftlich akzeptiert wird,
dass Trisomie 21 fiir ein un-
geborenes Kind zum Todes-
urteil wird? Jeder, der Men-
schen mit Down-Syndrom
kennt, weil3, dass sie in der
Regel lebensfrohe Menschen
sind, die gerne leben und
auch gliicklich sind. Warum
spricht ihnen unsere Gesell-
schaft das Lebensrecht ab?
Wie werden in unserer Ge-
sellschaft Familien, die ein
Kind mit einer genetischen
Erkrankung haben, unter-
stiitzt? Finden sie die notige
soziale, finanzielle, psycholo-
gische und seelsorgliche Hil-
fen? Wie werden sie vor dem
Vorwurf geschiitzt, dass sie
der Gesellschaft ein behin-
dertes Kind zumuten, was
heutzutage durch pranatale
Diagnostik und Abtreibung
leicht vermeidbar ware?
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