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Xenotransplantation und selbstlernende Systeme Experten diskutierten auf zwei SZ-Gesundheitsforen iiber die Zukunft der Medizin

VON THOMAS JORDAN

in schwer kranker Patient l&sst
sich das Herz eines Schweins ein-
pflanzen — und kann dadurch wei-
terleben. Was wie eine Szene aus ei-
nem Science-Fiction-Film klingt, kdnnte
in absehbarer Zeit Realitdt werden: Ein
Sonderforschungsprojekt der Deutschen
Forschungsgemeinschaft (DFG) hat in den
vergangenen Jahren grofie Fortschritte
auf dem Weg zur Xenotransplantation ge-
macht, der Ubertragung tierischer Zellen
und Zellverbénde auf den Menschen. Uber
die Chancen und Risiken dieses medizini-
schen Verfahrens diskutierten fiinf Exper-
tenzusammen mit Teilnehmern einer Biir-
gerkonferenz und Zuhorern beim Gesund-
heitsforum der Siiddeutschen Zeitung.

S/ Forum

Gesundheit

In Deutschland warten knapp 10000
Menschen auf ein lebenswichtiges Organ
wie Herz oder Niere. Demgegeniiber stan-
denim Jahr 2018 gerade einmal 955 Organ-
spender. Von einem ,,grofden Bedarf, Ansét-
ze zu entwickeln, um den Organmangel zu
verringern®, sprach Georg Marckmann an
diesem Abend im Presseclub Miinchen. Da-
bei machte der Vorstand des Instituts fir
Ethik, Geschichte und Theorie der Medizin
an der Universitdt Miinchen deutlich, dass
mit der Xenotransplantation neben medizi-
nischenauch eine Reihe von ethischen Fra-
gen aufgeworfen werden. Etwa die Abwa-
gung von Patientennutzen und Tierwohl
oder die Frage, welche Auswirkung ein tie-
risches Organ im Menschen auf das
menschliche Selbstbild hat. ,,Wir brauchen
einen gesellschaftlichen Diskurs {iber sol-
che Themen®, forderte Marckmann.

Wie dieser aussehen kann, erklérte der
Soziologe Johannes Kogel. Er stellte die
Biirgerkonferenz vor, ein Verfahren, mit
dem gesellschaftspolitische Streitfragen
aus moglichst vielen unterschiedlichen
Blickwinkeln diskutiert werden kdnnen.
Das Biirgervotum, das dabei am Ende zu-
stande kommt, kann als ,,Entscheidungs-
hilfe und Beitrag zum o&ffentlichen Dis-
kurs“ dienen, wie Kogel sagte. In Déne-
mark gibt es solche Biirgervoten seit dem
Jahr 1987. Angestofen von der dénischen
Behorde fiir Technikfolgen-Abschétzung
haben Laien dort ihre Perspektive auf The-
men wie Gentechnologie oder Telearbeit in
die Offentlichkeit getragen und damit ein
Stimmungsbild fiir die Entscheidungstré-
ger in der Politik geliefert.

Auch in der Frage der Tier-Mensch-
Transplantationen hatten sich der Medizin-
ethiker Marckmann und sein Team fiir ein
solches Verfahren entschieden. Bei der
Miinchner Variante der Biirgerkonferenz
haben 18 per Los ausgewahlte Ménner und
Frauen im Alter von 19 bis 69 Jahren im
Friihjahr 2019 an drei Wochenenden disku-
tiert. Beim Gesundheitsforum der Stiddeut-
schen Zeitung préasentierten sie ihr ab-
schlieflendes Votum zur Xenotransplanta-
tion: Mehrheitlich sprechen sich die Biir-
ger dafiir aus, heifdt es in der schriftlichen
Stellungnahme, ,,dass die Chancen es wert
sind, die Risiken einzugehen“. Das ent-
scheidende Argument ist dabei aus Sicht
der Teilnehmer, die sich im Laufe der Biir-
gerkonferenzim Gesprach mit zehn Exper-
teninformierten, darunter auch die ,,Arzte
gegen Tierversuche, die ,Lebenserhal-
tung und Heilung® Sie habe existenzielle
Bedeutung fiir den Menschen, sagte Julia
Graf, eine der Teilnehmerinnen. ,,Wir ha-
ben im Laufe der Biirgerkonferenz er-
kannt, dass wir angesichts des Leids von
Menschen dem nicht vom Katheder herab
einen Riegel vorschieben kénnen“, ergénz-
te Knut Hiineke, ein weiterer Teilnehmer.
So starben im Jahr 2017 1251 Patienten, die
ein dringend benostigtes Organ nicht be-
kommen hatten.

Allerdings ist die Zustimmung der Biir-
gerkonferenz zur Xenotransplantation an
eine Reihe von Bedingungen gekniipft. So
forderte Grafim Namen aller, dass eine zu-
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Wenn es nicht geniigend Organspender gibt, kinnten eigens dafiir geziichtete Schweine in Zukunft helfen. Doch die Ubertragung von Tierorganen auf den Menschen
wirft zahlreiche medizinische und ethische Fragen auf.

Das Tier im

Menschen

BILD: PICTURE-ALLIANCE / BSIP/DUVAL

Um Menschenleben zu retten, wollen Mediziner Patienten in Zukunft Zellen und Organe von Schweinen
transplantieren. Eine Blirgerkonferenz beflirwortet Eingriffe dieser Art, stellt aber Bedingungen daftir auf

kiinftige Verteilung tierischer Organe auf
Patienten ,einer neutralen, staatlich kon-
trollierten Institution® obliegen miisse. Da-
mit soll verhindert werden, dass nichtme-
dizinische Faktoren, wie Einkommen oder
Herkunft bei dem Eingriff eine Rolle spie-
len. Karin Gribe, eine weitere Teilnehme-
rin, verwies auf die Notwendigkeit weite-
rer Forschung zu moglichen Nebenwirkun-
gen von Xenotransplantationen fiir den
Menschen. So wird etwa die Gefahr von
Zoonosen, also vom Tier auf den Men-
schen ibertragenen Infektionen, zwar ge-
genwdrtig als gering eingeschatzt, kann
aber wissenschaftlich nicht ausgeschlos-
sen werden.

Dass bei der Biirgerkonferenz lebhaft
und kontrovers diskutiert wurde, machte
der Teilnehmer Marius Zeeb mit Blick auf
die Formulierung des gemeinsamen Biir-
gervotums deutlich: ,,Wir haben um einzel-
ne Worte gerungen® sagte der Biotechnolo-
gie-Student, der wihrend des dreimonati-
gen Diskussionsprozesses selbst zwischen
Zustimmung und Ablehnung geschwankt
hatte. Er verstehe sich eigentlich als Tier-
schiitzer, sagte Zeeb, aber er sehe als Bio-
technologe auch die Vorteile der Xenotrans-
plantation.

Auch das Publikum wollte an diesem
Abend mehr zu der Abwagung zwischen Pa-
tientenwohl und moglichem Tierleid wis-
sen. Etwa zu den Bedingungen, unter de-

nen die Tiere gehalten werden, die dann
als Spender von Zellen oder Organen die-
nen. Wie der Tiergenetiker Eckhard Wolf
von der Universitdt Miinchen erklarte,
sind die fiir Xenotransplantationen geziich-
tete Schweine genetisch verdndert und er-
halten speziell behandeltes Futter. Etwa
50 Prozent dieser Schweine werden gegen-
wartig nicht gebraucht — und daher get6-
tet. Im Vergleich zur Lebensmittelgewin-
nung, bei der jedes Jahr Millionen Schwei-
ne geschlachtet werden, handle es sich
dabei aber um die Gréflenordnung von ei-
nem Dutzend jahrlich, sagte Wolf, der Spre-
cher des Sonderforschungsbereichs Xeno-
tranplantation. Es gebe kein Lebewesen,

das nicht auf Kosten eines anderen lebe,
sagte der Moraltheologe Jochen Sauter-
meister von der Universitét Bonn. Es sei ei-
ne Frage der gesellschaftlichen Akzeptanz,
ob man Nutztiere halten wolle, was eben
auch den Tod der Tiere beinhalten kdnne.
,Wenn wir das gesellschaftlich akzeptie-
ren, dann ist es inkonsequent, es nicht
auch bei der Xenotransplantation so zu ma-
chen®, fligte Sautermeister hinzu.

Fir ihn sei wichtig, dass Menschen
nicht nur ldnger, sondern auch besser le-
ben, sagte der Chirurg Bruno Reichart. Bei
den Alternativen zur Ubertragung tieri-
scher Organe sieht der Herzspezialist viele
Probleme. Dass derzeit dreimal mehr

Die Experten

Johannes Kdgel, Soziologe, Mitarbeiter am
Institut fir Ethik, Geschichte und Theorie
der Medizin, LMU Minchen

Prof. Dr. Georg Marckmann, Vorstand des In-
stituts fiir Ethik, Geschichte und Theorie der
Medizin, LMU Minchen

Prof. Dr. Bruno Reichart, Sprecher des Son-
derforschungsbereichs Xenotransplantation
am Klinikum der LMU Miinchen und friiherer
Inhaber des Lehrstuhls fiir Herzchirurgie an
der LMU Miinchen

Prof. Dr. Dr. Jochen Sautermeister, Inhaber

des Lehrstuhls fiir Moraltheologie, Universi-
tat Bonn

Prof. Dr. Eckhard Wolf, Inhaber des Lehr-
stuhls flir Molekulare Tierzucht und Biotech-
nologie, LMU Miinchen

Reprdsentanten der aus 18 Teilnehmern be-
stehenden Biirgerkonferenz:

Karin Grabe, Studentin der Sozialen Arbeit
Dr. Julia Graf, Volkswirtin

Knut Hiineke, Projektmanager

Marius Zeeb, Student der Biotechnologie

Computer, die Tumore erkennen

kiinstliche = Herzunterstlitzungssysteme
eingebaut werden als Herzen verpflanzt,
geschehe ,aus Verzweiflung® {iber den
Mangel an Organspendern, sagte Reichart.
Dabei sei die Komplikationsrate nach dem
Einsetzen von Kunstherzen sehr hoch, ins-
besondere das Risiko fiir Infektionen und
Hirnembolien. Reichart sagte, er gehe da-
von aus, dass Patienten, denen tierische Or-
gane Ubertragen werden, dagegen ,gut
und sehrlange“ weiterleben knnten. Pavi-
ane, denen die Herzen gentechnisch verin-
derter Schweine eingesetzt wurden, haben
bereits bis zu 180 Tage {iberlebt. Wenn sich
diese Uberlebenszeiten in Serie wiederho-
len lassen, halten es laut dem Medizinethi-
ker Marckmann Experten fiir vertretbar,
eine Anwendung am Menschen zu planen.

In dem Mafle, in dem die Forschung
vom Labor immer ndher an das Kranken-
bett riickt, werden Fragen nach den Aus-
wirkungen dieser Eingriffe lauter. So wur-
de an diesem Abend auch dariiber disku-
tiert, was es fiir die menschliche Identitat
bedeutet, mit einem Tierherzen zu leben.
Die Teilnehmer der Biirgerkonferenz be-
tonten, wie wichtig die psychologische Un-
terstlitzung der Patienten sein werde.
Auch fiir den Moraltheologen Sautermeis-
teristes entscheidend, die Ubertragung ei-
nes Tierorgans mit der individuellen Le-
bensgeschichte der Patienten in Einklang
zu bringen.

Die Starke
der Gruppe

Was Knut Hiineke als Teilnehmer
der Burgerkonferenz gelernt hat

SZ: Was kommt dabei heraus, wenn man
drei Wochenenden mit einer Gruppe iiber
Tier-Mensch-Transplantationen disku-
tiert?

Knut Hiineke: Ich hoffe, dass unsere Bemii-
hungen zu einer sachlichen gesellschaftli-
chen Diskussion beitragen. Dass es keine
Stigmatisierung Betroffener gibt. Und
dass man das Thema {iberhaupt diskutie-
ren kann, ohne dass es gleich , Tiermor-
der“ heifdt.

Wie kam es iiberhaupt dazu, dass Sie bei
der Biirgerkonferenz mitgemacht haben?
Ich wurde in einer Zufallsstichprobe aus
5000 Menschen gezogen. Unterschieden
nach Alter, Geschlecht, Wohnort und Aus-
bildung. Dann wurde ich angerufen und
hab gleich gesagt, mich interessiert das.
Warum?

Neue Methoden der Biirgerbeteiligung fin-
deich spannend,ich habe aber noch nie als
Teilnehmer mitgemacht. Da dachte ich
mir, das darf ich mir nicht entgehen las-
sen. Wir hatten viele Akademiker dabeli,
aber auch einen Rettungsassistenten und
eine Altenpflegerin.

Sie haben sich intensiv mit dem Thema Xe-
notransplantation beschiftigt. Hat sich Ih-
re Meinung dadurch geéndert?

Nein, ich war von Anfang an kritisch dafiir.
Hatten Sie mitunter Zweifel an Ihrer Posi-
tion?

Na ja, man macht sich so seine Gedanken.
Ich habe mich schon kritisch gefragt, ist
das eine Industrie, die da entsteht? Geht es
darum, dass Forscher sich irgendwelche
Meriten verdienen?

Konnten diese Zweifel ausgeriumt wer-
den?

Nicht génzlich. Aberletztlich war fiir uns al-
le der entscheidende Punkt die Lebensqua-
litdt von Menschen. Da haben wir gesagt,
wenn man dadurch Leid mindern kann,
dann sollte man das weiterbetreiben.

Bei der Biirgerkonferenz haben Sie mit
Menschen diskutiert, die Sie andernfalls
wohl nie getroffen hiitten. Haben Sie da-
bei etwas gelernt?

Ich fand die Gruppe unglaublich stark. Wir
waren ja sehr lange im Ungewissen, wie
das Stimmungsbild der ganzen Gruppe ist.
Ob man mit seiner Meinung auf der Mehr-
heitsseite steht oder nicht. Diese Span-
nung hat die Gruppe gut ausgehalten. Na-
tiirlich war es keine kiihle, permanent sach-
liche Diskussion. Es ist unvermeidlich,
dass Emotionen entstehen, aber es war nie
50, dass es entgleist wére.

Was haben Sie inhaltlich iiber Xenotrans-
plantation erfahren?

Fir mich war die Information wichtig,
dass die Anzahl menschlicher Organspen-
der in Deutschland den Bedarf auch dann
nicht decken wird, wenn Gesundheitsmi-
nister Jens Spahn sein Gesetz dazu durch-
bekommt. Mich hat aber auch tiberrascht,
dass Xenotransplantation in allen mono-
theistischen Religionen kein Problem ist.
Wir haben jaauch mit einem Theologen ge-
sprochen, der uns erkldrt hat, dass der
Pragmatismus der Religionen dazu fiihrt,
das zu tolerieren.

Halten Sie die Biirgerkonferenz auch bei
anderen gesellschaftlichen Streitfragen
fiir geeignet?

Absolut. Ich denke da etwa an das Problem
der Hatespeech im Internet oder an die Bla-
senbildung durch soziale Netzwerke.
INTERVIEW: THOMAS JORDAN

Knut Hiineke, 58, Projekt-
manager und Organisati-
onsentwickler, beschaf-
tigt sich seit Jahrzehnten
mit Fragen der Biirgerbe-
teiligung. Er ist Mitglied
im Arbeitskreis Procede-
re, der sich fiir neue
Methoden der Partizipati-
on einsetzt. FoTo: OH

Selbstlernende Systeme und Big Data kdnnen die Medizin revolutionieren. Aber es bedarf der Steuerung, damit dies auch zum Wohl des Patienten geschieht

Selbstfahrende Autos, ein Haus, das eigen-
stdndig die Heizung anschaltet, Lagerrega-
le in Fabriken, die eine Bestellung abset-
zen, und Sensoren, die Staus vorhersagen
und rechtzeitig Autos umleiten kénnen: In
alle Lebensbereiche halten Algorithmen
Einzug, die dem Menschen Arbeit abneh-
men oder komplexe Denkleistung fiir ihn
erbringen sollen. Auch in der Medizin iber-
nehmen intelligente Systeme zunehmend
wichtige Aufgaben. Sie sollen innere Verlet-
zungen erkennen oder dem Krankenhaus-
personal den Alltag erleichtern. Aber wie
zuverldssig sind Algorithmen gerade in ei-
nem so wichtigen Bereich wie der Medizin?
Und ist der Mensch iberhaupt bereit, ih-
nen seine Gesundheit anzuvertrauen? Wie
Kinstliche Intelligenz und eine digitale
Wende die Medizin verdndern, dariiber
sprachen vier Experten bei einem deutsch-
franzosischen Gesundheitsforum der Siid-
deutschen Zeitung, das in Kooperation mit
der Katholischen Akademie Bayern ausge-
richtet wurde.

Fir Jan Beger, der beim Medizintechnik-
unternehmen GE Healthcare fiir digitale
Projekte zusténdig ist, sind Digitalisierung
und Kiinstliche Intelligenz fiir die Medizin
»ein dhnlicher Entwicklungssprung wie
die Entdeckung von Antibiotika vor 90 Jah-
ren® So sei es moglich einem Algorithmus
beizubringen, Krebsherde mit Hilfe von
Rontgengeraten und Kernspintomografen

zu erkennen oder mit dem 3D-Drucker die
Organe eines Patienten nachzubilden, um
am Modell einen schwierigen Eingriff zu
iben. Laut Beger werde die ,,digitale Trans-
formation“ am Ende die gesamten Abldufe
in Krankenhdusern veréndern. Er zeigte
ein Foto von einer Art Kommandozentrale,
wie man sieim Tower von Flughéfen erwar-
tet wiirde. Abgebildet war jedoch das Hum-
ber River Hospital in Toronto, in dem es
laut Beger allein durch intelligente Pla-
nung liber ein Computersystem méglich
war, die Wartezeit flir Patienten auf ein
Bett um 45 Prozent zu verkiirzen.

Die Beziehung zwischen Arzt
und Patient wird nicht
verschwinden, sondern intensiver

All jene, die Angst haben, dass sie tiber
ihre gesundheitlichen Probleme bald mit
Maschinen sprechen miissen statt mit ei-
nem Arzt, beruhigte Beger: Die Technolo-
gie werde dem medizinischen Personal so-
gar mehr Zeit flir den einzelnen Menschen
verschaffen, weil sie ihm Aufgaben abneh-
men kann. ,,Ich bin iiberzeugt, dass die Be-
ziehung zwischen Arzt und Patient nicht
verschwinden, sondern intensiver werden
wird sagte er.

Der franzosische Urologe und E-Health-
Experte Adnan El Bakri mahnte, dass sich
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die europédische Medizin in der Entwick-
lung von Kiinstlicher Intelligenz nicht von
Global Playern wie den USA und China ab-
héngen lassen diirfe. El Bakri hat in Frank-
reich die digitale Gesundheitskarte ,,Pass-
care“ entwickelt. Damit will er die Informa-
tionsliicken bei der Behandlung eines Pati-
enten zwischen Hausérzten, Fachérzten
und dem Krankenhauspersonal schlief3en.
Doch gerade Gesundheitsdaten sind im
Hinblick auf Datenschutz extrem heikel,
wie die Diskussion um die Gesundheitskar-
te in Deutschland zeigt. ,,Deshalb steht bei
unserem Ansatz der Patient im Mittel-
punkt®, sagte El Bakri. ,Er ist der Besitzer
seiner Gesundheitsdaten und entscheidet
selbst, mit welchen Stellen im Gesundheits-
wesen er sie teilt.”

Patientendaten sind aber nicht nur bei
der Behandlung eines einzelnen Patienten
wertvoll. Sie konnen zudem in riesigen Da-
tenbanken dazu beitragen, Krankheitsbil-
der bei anderen Patienten frithzeitig zu er-
kennen und Therapien zu optimieren. Da-
zu missten sie anonymisiert in die Daten-
banken eingespeist werden und dann ge-
nutzt werden, um Kiinstliche Intelligenz
weiterzuentwickeln; diese darauf zu trai-
nieren, Muster zu erkennen und so auch
seltene Krankheiten frithzeitig zu diagnos-
tizieren. Lange Wartezeiten auf Befunde,
in denen sich der Gesundheitszustand der
Menschen verschlechtert, kénnten durch

die computergestiitzte Diagnose mitunter
entscheidend verkiirzt werden.

Ein entscheidendes Hemmnis bei der
Weiterentwicklung von Kiinstlicher Intelli-
genzinder Diagnostik seiallerdings die ge-
ringe Verfligharkeit von validen medizini-
schen Daten. Bisher gebe es zu wenige ver-
bundene Datenquellen, mit deren Hilfe
man Algorithmen zielgerichtet auf Auffél-
ligkeiten trainieren kénnte.

Die Experten

Dr. Adnan El Bakri, Urologe, Prasident der
Firma ,InnovHealth“ im franzosischen
Reims, Entwickler der franzosischen Ge-
sundheitskarte ,Passcare”

Jan Beger, Direktor fiir Digital Application
Services beim Medizintechnikunterneh-
men GE Healthcare Europa am Standort
Leipzig

Prof. Dr. Klaus Mainzer, Emeritus of Excel-
lence der Technischen Universitat Miin-
chen und Seniorprofessor an der Universi-
tat Tubingen am Carl-Friedrich-von-Weiz-
sacker-Stiftungslehrstuhl fiir Theorie und
Geschichte der Wissenschaften

Prof. Dr. Ernst Poppel, Institut fiir Medizi-
nische Psychologie der Ludwig-Maximili-
ans-Universitat Miinchen und der Peking
University

Die Erfahrung, dass technische Moglich-
keiten nicht ausgeschdpft werden konnen,
weil Daten fehlen, hat auch Ernst Poppel
gemacht. Der emeritierte Professor vom In-
stitut flir Medizinische Psychologie der
Universitdt Miinchen berichtete von ei-
nem grofien Forschungsprojekt, das unter-
suchen sollte, weshalb sich manche Krebs-
erkrankungen giinstig entwickeln. Doch
es scheiterte daran, dass auch fithrende Kli-
niken nicht iiber die entscheidenden Da-
tenverfiigten. ,Ein Skandal®, sagte P6ppel.
»Mit intelligenten Algorithmen kénnte
man viel machen, aber Big Data ist eben
erst relevant, wenn Big Data gleichbedeu-
tend mit Good Data ist.

Poppel war sich mit den anderen Exper-
ten des Forums einig, dass die Kiinstliche
Intelligenz grofle Chancen bietet. ,,Aber
Kinstliche Intelligenz weifd nicht, was die
Daten bedeuten®, gab Péppel zu bedenken.
Ein Hammer mag zum Einschlagen eines
Nagels besser sein als eine Faust. ,Aber der
Hammer weify nicht, wo man draufschla-
genmuss*, sagt Poppel. So sei das auch mit
der Kiinstlichen Intelligenz in der Medizin.

Sein Kollege Klaus Mainzer, emeritier-
ter Professor fiir Philosophie und Wissen-
schaftstheorie, verwies ebenfalls darauf,
dass es beim Einsatz selbstlernender Soft-
ware in der Diagnostik entscheidend da-
von abhénge, den Algorithmus mit grofien
Datenmengen trainieren zu kdnnen. Wie

beim Autonomen Fahren brauchte es lan-
ge Testphasen bis ein Computer so trai-
niert ist, dass er vertrauenswiirdig ist —
und richtige medizinische Diagnosen stel-
len kann. Zudem miisse sich der Mensch
damit zufriedengeben, letztlich nicht im
Detail nachvollziehen zu konnen, wie ein
selbstlernendes System zu seinem Ergeb-
nis kommt. ,Komplexe Kiinstliche Intelli-
genz funktioniert wie eine Black Box, man
gibt oben etwas herein, und unten kommt
etwas heraus® sagte Mainzer, ,aber wel-
che Prozesse dazwischen ablaufen, kon-
nen wir meist nicht genligend nachvollzie-
hen'

Maschinelles Lernen muss daher stén-
dig tiberpriift und verifiziert werden. Des-
halb sei es auch wichtig, in Europa anders
mit den neuen Technologien umzugehen,
als dies in den USA oder China der Fall ist.
Dort stehe die Entwicklung im Vorder-
grund, mogliche Risiken wiirden oft erst
identifiziert, wenn eine Technologie schon
im Umlauf sei. ,,Wir miissen technisch gut
sein, uns aber auch werteorientiert positio-
nieren‘| sagte Mainzer. Das heifdt, dass ethi-
sche Konflikte schon wiahrend der Entwick-
lung Kiinstlicher Intelligenz immer mitge-
dacht werden miissen, so der Philosoph
und Mathematiker. ,,Die Wiirde des Men-
schen ist unantastbar — das muss auch in
der Digitalen Welt und fiir Kiinstliche Intel-
ligenz gelten” HELENA OTT
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