»Ein guter Mediziner hat Freude

an einem

mundigen Patienten”®

Vor etwa vier Monaten war die GieBener
Uniklinik Dauergast in den Schlagzeilen.

Es  bestand der Verdacht,
Chefarzt Prof. Dr. Dr. Hempel-
mann (64 habe, gemeinsam mit
zehn Narkosedrzien
geit Anfang der Neunziger Jahre
mehrmals Versuche an Patienten
vorgenommen. Es handelte sich
dabei um Medikamententests,
die unter Narkose durchgefithr
wurden, Die Patienten sollen we-
der aufgeklirt worden sein, noch
sollen sie in die Experimente
eingewilligt haben. fwei Patien-
ten kosteten diese Experiments
angehlich das Leben, Bewiesen ist
jedoch noch nichis. Die Staatsan-
waltschaft beschaftigt sich weiter
mit den Fillen und Hempelmann,
der Anfang Tuni vorliufig suspen-

weileren

Prof. Or.

diert wurde, 15t heute wieder im
Dienst und nimmt seine Aufza-
ben als Direkior der Abteflung fiir
Andsthesiologie, Intensivmedizin
und Schmerztherapie uneinge-
schrankt wahr.

FRITZ das Magazin nimmi
diese Vaorfille zum Anlass, die
ethischen Grenzen der Forschung
einmal genau 2u hinterfragen und
interviewte zu diesem Thema
Prof. Dr. Wolfzang Methifel, Pro-
fessor fiir Wirtschafts- und Sozial
athik an der Philipps- Universitat
Marburg.

Fritz; Herr Nethafel, wie stehen Siezuden
Yorfallen am Giefiener Uniklinikum?
MNethdfel: Es gibt Behauptungen und Be-
straltungen, lch kann die Fakten nichi beur
teitert, Die Vorwidvfe, olie arfaben werden,
sind ungeheverich una mdssen im [nieres-
s allar Babeilisten aulgekldn werdan, Dar-
an hat such dis Offentlichket sin berechtig-
tes Interesse. Bis Beweize vorligren, muss
i Unschuldsvermutung gelten. Auch die
schitat ain hohes Gul

Die Klinik dementiert die Vorfalle st es

unabhinglg davoniiblich, die Bevalkerung
uber die Vorgange an der Farschungsfront
im Dunkeln zu lassen und wenn ja, warum?
Higr kann man nichts pauschalisieran, Es
gibt Daten- und Patentschutz elnerseits,
auf der anderen Seité Sorgen  Ndler-
de und Publizitdtsbedbnnisse dafiin, diss
man schon so wnpefahr wail, was Kollegin-
nen wd Kollegen oder was die Konkurrens
forseht, Entscheidend aber izt ln dem Be-
reich, dbar dan wir sprechan, 0885 es genal
festealpgte Dokumentationspfichisn gibl,

Damit die Cffentiichkelt dann im Pz
nachvoiiziehen kann, wie ain Verdachi fach-
rerecht ung rechiich ssuwber pekient wird.
Die Vorgange /n Gielen reigen, dass auch
die Forscher sslbst ain fnferesse daran hi-
Dben, dess das stefs mdelich sein muss, £§
schilzt oen, der sauber arbeitet. Allerdings
erweckl oFs Fehlen solcher Dokuments
damn atch einen bdsen Arschein

War es richtig, mit den Verdachtigungen
sofartan die Offentlichkeit zu gehen, auch
wenn der Ruf der Klintk darunter life?
Narhdifelr Schon um Patienten zuw schiitzen
{et rman rechiiich wnd moralisch verpflich-
fal, attes ru tun, v kdminelie Hendlungen,
wig sig her beschrieben werden, soforf zu
unterbinden. o mindar schweren Fallen

fiir Abkitfe 2u sorgen. Dazy
Eahdrt dia Maplicheel, sieh

an den Personglrat, an oie

Ethikkevmnissionan oder an

die Fachinstanzen zu wen-
den, Der beste Schutz wnd
dbrigans auch dev beste Weg,
fechliche Stendards dberkaupt zu
sicharm, st eln Verfrawvensklima, in dem

Kritike urd Sathsrkrink  salbetvarstindlich
sind. Dann wekhet marn den dnfingen, Henn
die Giadaner Vorwiinfe sich beslalipen so0-
ten, dan hat hiar jedanfalls das Frithwam-
Spstenm von  ohecks and balances” versagt.

igt man gehalten, zundchis! anders-
sorusagen aul dem Dienstweg, Ei ;

==

Gab es immer schon so sinen Aufrubr oder
sindwir in Zeiten der Gentechnologie
biesonders sensibel fiir darartige Theman?
Wi sind heufs besonders sensibiel, wed
der mediziniscia Fortschritt die Umirisse
des Menschenbiides  yndeutiich machi:
nicht nur die Menseh-Ter Grenze, sondern
guch die maaschan Leben und Tod, Fedschen
Selbst- ungd  Fremdbestimmurg,
mehr scheint machbar, aber auch n
Nerbar und kduflich zu sein.

Srrurar

Selt 1976 darf keine Studie an
Patienfen mehr ohne ginvorheriges
Aufklarungsgesprach durchgedihrt

werden. Was war varher?

Warumerst 19767

Schan der Ndmberger Codex van 1947 wnd
e Hedeings Dakiaration ven 1944 schreiban
hindand die Awkidrung von Patienten vor,
an demen medizinizch geforscht wird. Dag
Arzneimittelpesetz von 1976 repelt das fe-
oiglich inr Detail,

Vigle der durchgefihrten Experimente-
auch diejenigen mit Einwilligung, zeugen
vongeringer Dualitar. Der Ruf nachwenigor
und besseren Studien wird laut. Was kann
man gegen eine Flut gualitativ schlechter
Studien tun und wie bewerten Sie die
Yorfille unter diesem Gesichispunkt?
fehr waidl? (iber dle Vorfalle nichts, ich kann
sie nicht sinmal faphifeh beurrellen, Aus
Bereichen, dig ich dberbiicke, welll
i fch, dass sich das Studien- und
Anfragswesan  dort wersslb
shdndipt hat, Man fragt sich
arstens oft, wer das Zeug
dharhaupt Nest, Ung awel-
tens, wer daraufin elwas an
ders oder sopar besser tut, sls
er o vorher galan hal. fofr wiln-
sche mir dann, dass ave Demwilizen-
dan Sreflan durch Wirksamealisstudien
perwitgen wirden, e Vargabapraxic zu
vavbessern und Ty kanzentrieren. Das wa-
ren dann atterdings gule Stualen und an die-
sam Beispiel siehl man; die gibl es auch,

Pharmastudien- ob mit oder ohne
Einverstandnis der Paticnten, sind
dwferst fragwiirdig. Auf deranderen Selte
bewegte sich dis Wissenschaft auch in
der Vergangenheit regelmafig auf sehr
diinnem Eis. Wo llegen die Grenzen des
Fortschritis?
Wenn die Vornwdinfe zufreffen, darn bravcht
a5 hier kefne komplizierten Abwagungan.
Dz Strafracht grelll. e elnschiagigen me-
dizinischan Vorsehviften greffen, Es greift
das Standesrachi, und sicherich warde
fopen simitiche Dienstvorschnften versto-
Ga, oie oes beschrishene kiinische Han
deln regaln, Vorher wire alleraings schon
Forfsataung aiif Sai1e 52
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all das swler Kraft gewsesan,
was in ewnen guten Labor und
bei eimam  intakien - Yerhditnis
rwscher Chef und Milarber-
forn selbstverstinglich 5L Ungd
i1 einem solchen Blma dbechde man aboh
afchl, weann das Efs zu knistern anfEngf,
sondern man diskutiart auch dann dardber,
wenn e5 noch gar kaine Vorschnften glbf,
alie greifan Rdnnen

Hiaram arbeiten wir dhrigens auch in uhse-
rem institul, dem IS, Wir belraiben inno-
vatiorsfarsciung. i unserem integral /n-
novation Modal gehen wir davon aus, dass
aine Farschergruppe, ofe im Forschungs-
prozess selbet mit maghichen Elnwandan

und Begenkan konfronhierd wirg, Dessens
Ergebnizse haben wird als aime Nontral-
Eruppo.

Welche Griinde gibt es, der Wissenschaft
Vorrang vor der Menschiichkeit zu geben?
Kaine Nia.

Kann man sich heute noch bedenkenlos
in die Hande der Mediziner begeben, oder
ist immer sine gewisse Porfion Skepsis
angebracht?

Hodenkenios solte man nickl einmal Sein
Auto in dis Reparatir geben, Aber Skapsis?
feh will g5 einmal 5o agan! Ein puter Medi-
ziner hat Freude ar einem mindigen Pabien-
ten, der katische Fragen sialil




