Fortb#fdung

Medizin als Kunden-Dienst oder die
wunscherfiillende Medizin

Der erste gemeinsam von der Medi-
zinischen Gesellschaft Mainz e.V. und
der Akademie fiir Arztliche Fortbildung
Rheinland-Pfalz veranstaltete Vortrags-
abend hatte die ,Wunscherflillende
Medizin” zum Thema. Der Begriff wur-
de vom Medizinphilosophen Matthias
Kettner gepragt und umfasst jede Art
von nicht medizinisch indizierten Ein-
griffen in den menschlichen Organis-
mus mit dem Ziel der Verbesserung,
Veranderung oder Erhaltung von Form,
Funktion, kognitiven Fahigkeiten oder
emotionalen  Befindlichkeiten  (sog.
Enhancement), die unter arztlicher Ver-
antwortung durchgefiihrt werden. Im
erweiterten Sinn werden auch die indi-
viduellen Gesundheitsleistungen (IGel)
und die MaRnahmen der Alternativme-
dizin wie Akupunktur, natur- und pflan-
zenheilkundliche Verfahren, Homd&opa-
thie, traditionelle chinesische Medizin
(TCM) und Anthroposophie, dem Be-
reich der ,, Wunscherfiillenden Medizin”
zugeordnet (Kettner 2006). Die Kosten
fur diese Leistungen werden, da medizi-
nisch nicht notwendig, meist von den
Kassen nicht Ubernommen, sondern
sind vom Empfanger zu tragen.

MaRRnahmen der
wunscherfiillenden Medizin

Waunscherfiillende Medizin erfolgt
auf vielen medizinischen Gebieten,
wobei die Interventionen vielfach auch
und vor allem zur Behandlung von
Erkrankungen Anwendung finden. Sie
reichen von der Geburt (Planung des
Lebens, assisitierte Fertilisation, Leih-
mutterschaft) Gber die gesamte Lebens-
zeit (life style) bis zum Lebensende
(assistierter Suizid) und umfassen

Asthetisch-chirurgische Eingriffe
(,,Schonheitschirurgie”) wie Face-Lif-
ting, Unterspritzungen, Fettabsaugun-
gen, Botulismus-Intoxikationen, Kor-
rekturen an Kinn, Augenlidern, Ohren,
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Nase, Bristen, Genitalien, die Straf-
fung von Bauchdecken, Oberarmen
und Oberschenkeln, Po- und Waden-
implantate.

Medikamentose MalRnahmen

Beim physischen Enhancement zielt die
Verabreichung von Medikamenten
auf die korperliche Funktionssteige-
rung, etwa auf Ausdauer und Kraft
(Doping), auf Wachstum, Potenz,
Appetit und anderes.

Beim psychischen Enhancement geht
es um die Beeinflussung kognitiver
Fahigkeiten oder emotionaler Befind-
lichkeiten zur Steigerung der menta-
len Leistungsfahigkeit, der Stimmungs-
aufhellung u.a.

sonstige MafRnahmen

wie die kiinstliche Befruchtung und
Praimplantationsdiagnostik

das Neurobionic-Enhancement, bei
dem mit Sonden und elektronischen
Hilfsmitteln in das zentrale Nervensys-
tem eingegriffen wird mit dem Ziel,
menschliche Fahigkeiten zu erweitern,
(zum Beispiel die Entwicklung super-
sensorischer Fahigkeiten, die Auswei-
tung oder das Loschen der Gedacht-
nisfunktion, die Modulation personli-
cher Eigenschaften) sowie das
Genetische Enhancement, das Verande-
rungen der Erbsubstanz bei  Einzel-
personen, z.B. im Sport, durch Gen-
Doping oder in die Keimbahn mit
Auswirkungen auf kiinftige Generatio-
nen betrifft.

Kurative Medizin und
wunscherfiillende Medizin

Die wunscherfiillende Medizin unter-
scheidet sich grundlegend vom bishe-
rigen Medizinverstandnis. Wahrend
bei der herkdmmlichen kurativen
Medizin MaRnahmen zur Diagnostik
und Behandlung einer meist objekti-
vierbaren Erkrankung zur Anwendung
kommen und mit der Herstellung der
Gesundheit ihr Ende finden, kommen
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bei der ,, Wunscherfiillenden Medizin*
MaRnahmen bei ,Gesunden” zur
Anwendung mit dem Ziel, deren
Wohlbefinden zu verbessern oder die
Funktionen z.T. in Extrembereiche,
wie beim Sport durch Doping, zu
steigern. Nicht der leidende Kranke ist
das Ziel der arztlichen Bemiihungen,
sondern ein Kunde verlangt nach
einer Dienstleistung, die er bezahlt
und die nach den Regeln des Verbrau-
cherschutzes zu bemessen ist.

In extremer Weise wurde diese

,Neue Medizin” in einem Bericht des

President’s Council on Bioethics 2003
mit dem Titel ,Beyond Therapy” the-
matisiert, dessen Untertitel , Das Stre-
ben nach Glick” die Aufgaben und
Ziele dieser neuen Medizin beschreibt.
Vier Bereiche dieser ,Gliicksmedizin”
werden angesprochen

Optimierte Kinder (better children)
Uberragende Leistungsfahigkeit (supe-
rior performance)

Alterslose Korper (ageless bodys)
Gliickliche Seelen (happy minds)

Dabei ist der Ubergang von der
kurativen Medizin zur wunscherftllen-
den Medizin flieRend. Dies trifft sowohl
fur die MaRnahmen wie die Patienten
bzw. Kunden zu. Viele Verfahren der
Schonheitschirurgie kommen auch in
der plastisch-rekonstruktiven Chirurgie
zur Anwendung und viele Medikamente
zur life style Verbesserung werden auch
bei Erkrankungen angewendet. Bei-
spielsweise wird Ritalin zur Behandlung
kindlicher Hyperaktivitatsstorungen ein-
gesetzt, da es einerseits die ibermaRig
motorische Aktivitat und Impulsivitat
bremst, andererseits die Konzentrations-
fahigkeit erhoht. Diese Wirkung fiihrte
dazu, dass dieses Medikament in den
USA bereits bei 25% der Studenten zur
Konzentrationssteigerung  eingenom-
men wird. Viele, die nach Schonheits-
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chirurgie verlangen, sind zwar physisch
gesund, fuhlen sich aber durch ihr
AuReres stigmatisisiert, haben Angst vor
dem Verlust gesellschaftlicher Anerken-
nung und suchen nach Hilfe.

Die Gruinde dieser Entwicklung sind
vielfaltig und liegen zunachst in der
Medizin selbst, die immer neue Behand-
lungsmaoglichkeiten  entwickelt und
damit auch den Bedarf bei ,,Noch-nicht
Patienten” weckt. Hinzu kommt, dass
die wunscherfiillende Medizin ein lukra-
tives Geschaft ist. Der Trend zur ,Wun-
scherfiillenden Medizin” geht jedoch
nicht nur von der Medizin aus. Ebenso
ist die Pharmaindustrie beteiligt. Sie
entwickelt Medikamente auch zur even-
tuellen Anwendung bei ,Gesunden”.
Und weiter gibt die Gesellschaft Mal}-
stabe fur das aulere Erscheinungsbild
und die private, berufliche und sportli-
che Leistungsfahigkeit vor, wo immer
Hochstleistungen und Rekorde erwartet
werden.

Situation in Deutschland

Belastbare Zahlen aus den Bereichen,
in denen wunscherfiillende Medizin
angewendet wird, gibt es nicht. Der
Vortragsabend machte aber deutlich,
dass auch in Deutschland die wunscher-
fullende Medizin Realitat ist. Ministerial-
dirigent Dr. W. Eberbach vom Thiringer
Ministerium fur Bildung, Wissenschaft
und Kultur zeigte dies vor allem am Bei-
spiel des Doping: 20 Prozent der Man-
ner und 4 bis 8 Prozent der Frauen in
einem Sportstudio gaben an, Arzneimit-
tel der Doping-Verbotsliste zur Steige-
rung der Leistungsfahigkeit genommen
zu haben. Dozent Dr. Dr. J.C. Bruck,
Chefarzt der Klinik fir Plastische Chirur-
gie am Martin-Luther-Krankenhaus in
Berlin hat in Ubereinstimmung mit
anderen Berichten eine Zunahme der
Nachfrage nach Schonheitsoperationen
festgestellt und darauf hingewiesen, wie
wichtig es ist, zu klaren, ob die ge-
winschten MalRnahmen dem Patienten
weiterhelfen und Aufwand und Ergebnis
angemessen sind. Hierzu sind viel Ge-
duld und Zuhoren erforderlich, damit
die richtige Entscheidung fallt. Aufge-
zeigt wurde auch die permanente Wei-
terentwicklung  plastisch-asthetischer
Operationen. Verlassen sind mittlerweile
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Straffungen der Haut, permanente Fal-
tenflller und im Alter Botulinumtoxin-
Injektionen. Neue Verfahren bedienen
sich einer optimierten Schnittfiihrung
und der Gewebeaugmentation mit Hilfe
von Stammzellen.

Rechtliche Aspekte

Die MaRnahmen der ,Wunscherfil-
lenden Medizin” werden von dem ver-
fassungsrechtlich garantierten Recht auf
Selbstbestimmung erfasst. Eine Begren-
zung ergibt sich allenfalls durch den
Schutz der Rechte von Dritten, z.B. im
Bereich der Fortpflanzungsmedizin, und
durch das Gemeinwohlinteresse, wenn
eine medizinisch indizierte Folgebe-
handlung zu Lasten der Solidargemein-
schaft geht. Festgelegt ist, dass bei drei
Verfahren, namlich einer medizinisch
nicht indizierten asthetischen Operation,
einer Tatowierung oder einem Piercing,
eine angemessene Beteiligung an den
Kosten einer Folgeerkrankung erfolgen
soll. Bei anderen Mallnahmen der
~Wunscherfillenden Medizin” gilt diese
Selbstbeteiligung nicht.

Weitere Entwicklung

Man mag diese Entwicklung als Aus-
wuchs ablehnen oder als konsequente
und gewlinschte Weiterentwicklung der
Medizin akzeptieren — die Medizin hat
nur begrenzte Moglichkeiten der Ein-
flussnahme. Angebot und Nachfrage
werden den weiteren Verlauf bestim-
men. Immerhin unterliegt der Arzt bei
den MalRnahmen der ,Wunscherfillen-
den Medizin” der arztlichen Berufsord-
nung. Daraus ergibt sich die Chance
und die Aufgabe, den Patienten intensiv
Uber den Nutzen der gewiinschten
MaRnahme aufzuklaren, dabei abzukla-
ren, inwieweit tiefer gehende Griinde
oder Bedurfnisse vorliegen, deren Besei-
tigung vorrangig ist und auch zu klaren,
ob die gewilinschte Malnahme im Ein-
klang mit der Personlichkeit steht. Nicht
die Bereitstellung von allem, was der
Kunde winscht, kann arztliche Aufgabe
sein, sondern Hilfe zu einer sinnvollen
Entscheidung.
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