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Einleitung

Trotz alter kulturellen und gesellschaftlichen Unterschiede in der Bedeutung
des Todes wurde auf die Frage, wann der Mensch tot ist, in der medizinischen
Geschichte des Abendlandes stets im Kern in gleicher Weise geantwortet. Seit
der griechische Arzt Hippokrates um ca. 400 vor Chr. die Medizin als Erfah-
rungswissenschaft begriindete, sind die Kriterien einer Definition des Todes im
wesentlichen unverdndert geblieben, Als Merkmale des Todes galten die fiir je-
den Menschen sinnlich wahmehmbare Leichenstarre, die Kilte des Korpers,
die fehlende Atmung und das nicht mehr vorhandene Schlagen des Herzens.
Wenn sich auch bereits seit Beginn der Moderne die Moglichkeiten medizini-
scher Diagnostik entscheidend verinderten und damit ein differenzierterer na-
turwissenschaftlicher Blick auf Anfang und Ende des Lebens méglich wurde,
so gewann die Frage nach dem Todeszeitpunkt doch erst seit den sechziger Jah-
ren dieses Jahrhunderts eine andere Bedeutung. Mit Aufkommen modermnster
intensiv-medizinischer Technologien entstand ein Todesbegriff, der sich durch
sinnliche Erfahrung nicht mehr wahmehmen lieB und allein von Medizinern
diagnostiziert werden konnte — der Hirntod. »Hirntote< gelten seitdem in den
westlichen Lindern der Welt als Tote, obwohl ihr K6rper warm und durchblutet
ist, ihre Glieder beweglich sind, ihr Brustkorb sich hebt und senkt, und ihr Herz
regelmiBig schldgt. Diese Diskrepanz fand rund 25 Jahre in der politischen Of-
fentlichkeit der Bundesrepublik kaum Beachtung. Erst als 1992 der Fall der

»schwangeren Hirmntoten¢ Marion P. dadurch Schlagzeilen machte, daB eine
yHirntote< laut Aussagen der Medizin in der Lage sein sollte, ein Kind zu geba-
ren, kam in Deutschland eine 6ffentliche Diskussion des Hirntodkonzeptes in
Gang. Seitdem wird diese Auseinandersetzung hoch polansiert gefiihrt, denn
eine Kritik des Hirntodkonzeptes ist eng verwoben mit der Debatte liber die
Moglichkeiten und Grenzen der Transplantationsmedizin. Organtransplantatio-
nen sind nur mdglich, wenn es >hirntote< Spender gibt, und den Status des
»Hirntodes« gibt es erst seit der medizinisch-technische Fortschritt Transplanta-
tionen ermdglicht. Insofern stehen sich Befiirworter und Gegner des Hirntod-
konzeptes scheinbar unversdhnlich gegeniiber: Die Befiirworter rechtfertigen
die Organentnahme als rein humanistischen Akt der Lebensrettung, der die De-



finition sogenannter »Hirntoter< als »Toter¢ legitimiere; und sie beschuldigen
umgekehrt die Kritiker, den »Tod auf der Warteliste<' zu verschulden. Kritiker
dagegen insistieren darauf, daB >Himntote¢ keine Leichen, sondern Sterbende
(und damit Lebende) sind, denen Menschenwiirde und das Recht auf kérperli-
che Unversehrtheit zukommt. Die hohe Moralisierung der Diskussion fithrt
dazu, daB die tatsachlichen Probleme, die mit dem Hirntodkonzept und der Or-
ganspende zusammenhangen, nicht wirklich thematisiert werden.

Das Ziel dieser Arbeit ist es, sowohl die Diskrepanz zwischen einem »toten
Menschen< und seinem >lebendigen Korper< zu problematisieren, die im Hirn-
todkonzept zum tragen kommt, als auch die Argumente der Transplantationsme-
dizin zu beleuchten, die hinter den humanen Zielen der Lebensrettung stehen.

Gegenstand der Untersuchung sind die kontroversen Diskussionen um
Hirntod und Organspende, wie sie im Vorfeld des neuen Transplantationsge-
setzes gefiihrt wurden. Die vorliegende Arbeit wurde im Mai 1996 abgeschlos-
sen und als soziologische Diplomarbeit an der Johann-Wolfgang-Goethe-Uni-
versitdt Frankfurt a.M. eingereicht. Insofern beziehen sich die konkreten Bei-
spiele auf die 6ffentliche Debatte bis zu diesem Zeitpunkt. Dort wo es notwen-
dig erschien wurden jedoch einzelne Passagen aktualisiert und iiberarbeitet.
Im SchluBkapitel wird erginzend Bezug genommen auf den aktuellen Stand
der Diskussion und das neue Transplantationsgesetz vom 26.6.1997.

Ausgehend von dem konkreten Fall der yschwangeren Hirntoten< Marion
P. wird im ersten Kapitel die eigentliche Problematik verdeutlicht, die das
Hirntodkonzept als Todesdefinition mit sich bringt. Im zweiten Kapitel werden
zunichst die medizinischen, politischen und sozialen Hintergriinde beleuchtet,
die zur Entstehung des Hirntodkonzeptes gefiihrt haben und die Argumentatio-
nen nachgezeichnet, mit denen es begritndet wurde. Wahrend in Deutschland
noch itber die Frage gestritten wurde, ob der Hirntod als Tod des Menschen
und als Entnahmekriterium fiir Organe gelten sollte, wurden in den USA und
den Niederlanden bereits weitergehende Kriterien diskutiert und praktiziert.
Im zweiten Teil dieses Kapitels werden die verschiedenen Todesdefinitionen
(Teilhirntod, Kontrollierter Tod, Ganzhirntod) beschrieben und diskutiert, die
in der internationalen Transplantationsmedizin Verwendung finden.

Mit Hilfe des Begriffs der Bio-Macht von Michel Foucault kann im dritten
Kapitel die Bemdchtigung des Lebens verdeutlicht werden, die dem Hirntod-

1 Damitist die zunehmende Zahl der Kranken gemeint, deren Weiterleben nur durch eine Organverpfian-
zung ermoglicht wird, und die, wahrend sie auf ein Spenderorgan watten, sterben kdnnten,



konzept zugrunde licgt. Jenseits der hohen Moralisierung der Debatte lassen
sich so die subtilen Machtverhiltnisse beschreiben, die in der modernen Medi-
zin zum Tragen kommen. Es zeigt sich, daB es im Hirntodkonzept nicht genuin
umn den Tod geht, sondern um den Zugriff auf das Leben. Sterblichkeit miifite
als ProzeB verstanden werden, der vom Leben zum Tode fithrt und insofern ei-
nen Teil des Lebens darstellt. Es bedarf also eines Todesbegriffs, der refiek-
tiert, daB der Tod gleichzeitig als soziales Ereignis gestaltbar und doch letzt-
lich in seinen ynatiirlichen« Momenten unverfiigbar ist.

Im vierten Kapitel wird in Anlehnung an die Subjektvorstellung der dlte-
ren Kritischen Theorie versucht, einen Begriff des Todes zu entwickeln, der
diese Ambivalenz beriicksichtigt und Sterblichkeit als Konstitutionsbedingung
von Subjektivitit begreift.

Vor dem Hintergrund der im dritten und vierten Kapitel ausgearbeiteten
Kategorien, werden im flinften Kapitel die Argumentationen untersucht, die
von Befirwortern und Gegnern des Hirntodkonzeptes in der 6ffentlichen De-
batte verwendet werden. Einerseits 1dBt sich anhand konkreter Beispiele zei-
gen, daB die hohe Moralisierung der Diskussion die tatsichlichen Probleme
des Hirntodkonzeptes und der Transplantationsmedizin verdeckt. Andererseits
wird deutlich, daB die verschiedenen Akteure in ihren Begriindungen jeweils
von reduzierten Subjektvorstellungen ausgehen.

Bevor ich mit der Darstellung des sogenannten »Erlanger Falls< beginne,
mochte ich noch auf zwei terminologische Probleme zu sprechen kommen. Er-
stens halte ich es fiir wichtig, die in der Diskussion verwendeten Begriffe nicht
unreflektiert zu Gbernehmen, um die Verwertungslogik, die darin deutlich
wird, nicht noch einmal sprachlich zu verstirken. Wenn bspw. von »Crganman-
gel oder -angebot und -nachfrage die Rede ist, wird ein rationales Marktge-
schehen suggeriert, welches verschleiert, daB es sich hierbei um sterbende und
kranke Menschen handelt. Um eine sprachliche Verdopplung dieser Verwer-
tungspraxis zu vermeiden habe ich alle problematischen Begriffe in Klammem
gesetzt, Ein zweites Problem ist die deutsche Sprache selbst, die als allgemeine
Form zumeist die ménnliche verwendet und iiber die Nichtbeachtung des Fe-
mininums die reale Ausgrenzung von Frauen sprachlich verstirkt. Obwohl ich
dieses Problem als sehr wichtig erachte, habe ich nur dort die maskuline durch

2  Ein weiteres Beispiel ist das englische Wort » harvesling:, zu deutsch » ernten«, das Transplantations-

mediziner verwenden, wenn sie von der Beschaffung von Fotalgewebe sprechen. Vgl. dazu Schneider
1995 S.18.
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die feminine Form ergdnzt, wo es mir besonders notwendig erschien. Ich habe
dieses Vorgehen aus dem Grund gewihlt, weil m.E. die stindige doppelte Nen-
nung der ménnlichen und weiblichen Form das Lesen des Textes erschwert.
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I. Der »Erlanger Fall«

Der tragische Fall der »schwangeren Hirntoten«, Marion P, im Oktober 1992 hat
in Deutschland die bis dahin e¢her verhalten gefithrte Diskussion um das Hirn-
todkonzept starker aufleben lassen. Waren es zunichst vorwiegend Feministin-
nen, die ihrer Empédrung dber den MiBbrauch des weiblichen Korpers als Brut-
kasten Luft machten, so verlagerte sich die Diskussion spiter zunehmend auf
die Infragestellung des medizinischen Konzepts des Hirntodes,” welches diese
Bemichtigung erst ermoglichte. Ausléser der Empoérung war die kiinstliche
Weiterfilhrung einer Schwangerschaft bei einer Frau, die man vorher als himtot
und damit als tot definiert hatte. Als »Leiche« erhielt sie den Status einer Sache,
der den Zugriff durch Dritte nicht nur méglich macht, sondern rechtlich einfor-
dert.” Fiir die Kritik des Hirntodkonzeptes hat dieser Fall aus zwei Griinden ex-
emplarischen Charakter. Zum einen stellt er die Gleichsetzung von Hirntod und
dem Tod des ganzen Menschen infrage, die derzeit in der Medizin Giiltigkeit
besitzt, und zum anderen verdeutlicht er die Notwendigkeit, {iber die Grenzen
des menschlichen Lebens zu diskutieren, die sich im Laufe des medizinisch-
technischen Fortschritts bereits verschoben haben. Aus diesem Grund méchte
ich kurz die Chronologie der Ereignisse in Erinnerung rufen.’

Im Oktober 1992 verungliickte die 18jdhrige Marion P. bei einem Ver-
kehrsunfall so schwer, daB sie noch sofort am Unfallort intubiert ¢ und beatmet
werden muBte. In der Erlanger Universititsklinik konnte aufgrund der starken
Kopfverletzung nur noch die Diagnose >hirntot¢ gestellt werden. Diese »infau-

3 Mit dem Begriff » Himtod:« istin der gesamten Arbeit das irreversible Erddschen afler Mirnfunktionen ge-
meint. Im Gegensatz dazu bezeichnet der Begriff » Hirntodkonzept: die Vorstellung, daB der irreversib-
le Ausfall aller Gehirnfunktionen {Himtod) mit dem Tod des Menschen gleichzusetzen ist.

4 Die nachsten Angehdrigen einer/eines Verstorbenen haben in Deutschland nach dem Bestattungsge-
setz (BestG) von 1971 die finanzielle und faktische Pflicht, sich um den Verbleib der Leiche, d.h. um
jhre Bestattung, zu kimmem. (Vgl. Mirbe/Stadler 1989}

5  Vgl. zum folgenden Wuttke 1993, Hoff/In der Schmitten 1994, Schneider 1535, Ziegler 1977,

6  Beider Intubation wird der » Verunfaliten« ein Schlauch in die Luftréhre geschoben, an den zunachst ein
1 Ambu-Beutels zur Beatmung per Hand und spater ein Beatmungsgerat angeschioBen wird, das in die-
sem Fall die vollstandig ausgefailene Spontanatmung der Patientin ébernimmt.
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ste Prognose« (todlicher Verlauf einer Krankheit) wurde 24 Stunden spiter, so
wie es das Himtodkonzept erfordert, noch einmal bestatigt. Die Patientin wur-
de fiir tot erklirt, und der Totenschein von den Arzten ausgestellt. Dieser »Tod«
fiihrte jedoch nicht zum Abschalten der Gerite und zur Beendigung der thera-
peutischen MaBnahmen, sondern zunichst nur zu einer Umbenennung der (bis
dahin) Patientin in eine »potentielle Organspendering, die einer »organerhal-
tenden Intensivtherapie« ’ unterzogen wird. Denn dieser Zustand, der Hirntod,
zeichnet sich im Gegensatz zum Tod dadurch aus, daB zwar keine Funktion des
Gehims mehr nachzuweisen ist, aber die Korperfunktionen, wie Atmung und
Kreislauf, cine Zeitlang mit kiinstlicher Hilfe aufrechterhalten werden kénnen,
Dies ist fiir die Organspende besonders wichtig, da nur warme, durchblutete,
rische« Organe verpflanzt werden konnen.®

Die zustindigen Arzte setzten sich sofort nach der Diagnosestellung mit
den Eltern der »Toten< in Verbindung, um von ihnen die Einwilligung zur Or-
ganentnahme zu erhalten. Soweit war dies ein vollig »normaler< Vorgang, wie
er alltdglich auf unfallchirurgischen Intensivstationen geschieht. Im Fall der
Zustimmung der Eltern wiirden die Organe operativ entfernt und danach die
kiinstliche Beatmung abgestellt und die Behandlung abgebrochen. Falls der
Organentnahme nicht zugestimmt wiirde, bekdmen die Angehdrigen ein wenig
Zeit, sich zu verabschieden, danach wiirde die Behandlung eingestellt. Nach
einigen Minuten ohne Sauerstoffzufuhr hort das Herz auf zu schlagen und der
yRest des Korpers« verstirbt.’

Von den Eltern erfuhren die Arzte in diesem Fall jedoch, da Marion P. im
dritten Monat schwanger war, worauf sich die Situation vollstindig dnderte, da
die Arzte sofort versichern konnten, daB »der Fotus lebe«. Marion P.s Zustand
wurde c¢in weiteres Mal umdefiniert in den ¢iner »hirntoten Schwangeren«. Die
behandelnden Mediziner entschieden nun, die »Patientin¢ in den verbleibenden
vier bis fiinf Monaten bis zu einem sicheren Entbindungstermin intensivmedizi-
nisch >am Leben« zu erhalten.’”® In den USA giibe es schlieBlich seit 1976 ver-

7  Zitat, Hartwig Bauer, Chefchirurg des Kreiskrankenhauses Alt/Neudtting in schriftliche Stellungnahme
2ur offentfichen Anhorung des Deutschen Bundestages am 28.6.1995. AusschuBdrucksache 13/161,
$.38.

8  Wire eine Verpflanzung von Leichentellen moglich, gabe es keinen Organmangel in der Transplantati-
cnsmedizin. Eine solche Verpfanzung kame jedoch einer Vergiftung des Empfangers gleich.

9 Vgl dazu Schneider 1995, Hoff/n der Schmitten 1994, Wuttke 1993,

10 Der zustandige Standesbeamte weigerte sich daraufhin, den Totenschein zu unterzeichnen, mit der Be-
griundung, er kdnne nicht spater die Geburt eines Menschen beurkunden, dessen Mutter schon lange
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schiedene Fille, in denen sposthume Mutterschaftenc gegliickt seien. Und der
nverstorbenen Mutter (sei) die Benutzung ihres Korpers zugunsten ihres Kindes
sicherlich zumutbar«. (Johannes Scheele, behandelnder Chirurg an der Uni-Kli-
nik Erlangen, zitiert nach Wuttke 1993 S.60)!' Ich méchte hier nicht weiter auf
die Argumentation der drztlichen Befiirworter des Experiments eingehen, da sie
zwar sehr anschaulich den ProzeB der Entsubjektivierung der Betroffenen (Ma-
rion P) durch die Miihle der Intensivimedizin verdeutlicht, fiir die Kritik des
Hirntodkonzeptes jedoch keine zentrale Rolle spielt.

Die Krankenkasse erklirte sich also bereit, die Kosten fur das Experiment
zu iibernehmen, obwohl die Versicherungsnehmerin medizinisch als tot galt
und dem »in ihr lebenden Fétus< noch kein eigenstindiger Rechtsstatus zukam.
Nachdem Marion P. 40 Tage wie eine normale Koma-Patientin auf der Inten-
sivstation gepflegt wurde, kam es zu einem >unvorhergesehenen Abgang« des
Fétus, dessen Ursache medizinisch nicht gekldrt werden konnte, da sich die El-
tern einer Obduktion widersetzten. Seit diesem Spontanabort (Abort bedeutet
Fehlgeburt) gilt das Erlanger Experiment als ymiBlungen«. Marion P. »starb¢ ei-
nige Stunden spiter, nachdem man entschieden hatte, dic Beatmung abzustel-
len.

So unglaublich dieser Vorgang auch anmutet: Er entspricht in seiner utili-
taristischen Terminologie und Argumentationsweise durchaus der heute gingi-
gen intensivmedizinischen Praxis in der westlichen Welt. Im Kontext des The-
mas dieser Arbeit wird nun Verschiedenes deutlich:

Zunichst zeigt sich, wie problematisch die Gleichsetzung von Hirntod und
Tod de facto ist. Wie kann die Hirntote als tot gelten und der yin ihr lebende Fo-
tus« als lebendig? Es ist eine vollig absurde Vorstellung, zu glauben, der Korper
der Schwangeren, inklusive ihres Uterus, sei tot und der Fotus innerhalb dieser
Gebidhrmutter sei eigenstiandig und lebendig. Damit soll nicht gesagt werden,
daB der Fatus nun analog zum Hirntodkonzept auch als tot gelten miiBte. Viel-
mehr wird hier deutlich, dafi Hirntote Sterbende sind und damit am Ende ihres
Lebens stehen und keineswegs bereits tot sind, wie das Hirntodkonzept unter-

tot sei. In der Konsequenz bedeutet das, daB Marion P. Zeitpunkt medizinisch als tot und juristisch als
febendig gatt! (Wuttke 1993 S.69 und Hoff/In der Schmitten 1994 S.243, Fn 58}

11 Dasin diesem Denken vorherrschende Frauenbild offenbart sich deutlich in einer Ausserung des Bon-
ner Pranatalmediziners Manfred Hausmann, der das » Eflanger Experiments in einer Diskussionssen-
dung des Fernsehsenders SAT 3 zu rechifertigen versuchte. Marion P. habe doch schiieflich sihre
Traumrofle« gefunden. Sie sei eine »Traummutter«, weil sie ihr Leben {Ur itr =Kind= opfere. (Wuitke
1993 8.71)
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stellt.'? Die Widerspriichlichkeit des Hirntodkonzeptes als geltendem Todeskri-
terium wird hier nicht nur theoretisch, sondern auch praktisch offenbar.

Weiterhin wird deutlich, daB die moderne Medizin die Grenzen des Le-
bens nicht nur neu definiert, sondern auch faktisch verschiebt. Das heiBt, auch
eine Kritik am Hirntodkonzept hat von den verinderten Moglichkeiten der
Medizin auszugehen und kann sich nicht auf wie auch immer geartete »natiirli-
che« Grenzen des Lebens berufen. Durch die Verschiebung des Anfangs und
des Endes des Lebens werden Zustidnde geschaffen, fiir die gingige Kriterien
des Rechts und der Moral nicht mehr greifen, bzw. die zumindest iiberdacht
werden mitssen.

Dies ist auch insofern von Bedeutung, als sich mit den Méglichkeiten der
Transplantationsmedizin — wie gering ihre tatsichlichen Erfolge auch immer
sein mogen — fir die Organempfanger zunidchst, wenn auch geringe, neue
Uberlebenschancen bieten. Das heiBt jedoch gerade nicht, daB die »»Funktio-
nalisierung¢ unserer moralischen Normen und Werte im Sinne ihrer Beziehung
auf Zwecke und Ziele unausweichlich ist.« (Bayertz/Schmidt 1992 S.1500)
Die Vorstellung, mit der faktischen Verschiebung natiirlicher Grenzen habe die
Moral ihren >MabDstab in der Naturc verloren, wie sie in Texten der »neuen
Bio-Ethik¢ vertreten wird, beruht auf dem naiven Glauben, es hitte diese Si-
cherheit jemals gegeben. Selbst in der 2000-jahrigen Geschichte der Natur-
rechtslehre zeigt sich, daB der Begniff der Natur immer kultureller Deutung un-
terworfen war. Zwar werden heute faktisch die Grenzen des Lebens verscho-
ben und nicht »nur« umgedeutet, inwieweit dies jedoch den Bedarf einer yneu-
en Moral« rechtfertigt ist durchaus umstritten. Die ethischen Probleme, die aus
verinderten Handlungsoptionen entstehen, lassen sich nach wie vor mit géngi-
gen Moralkonzepten, bspw. der Kantschen Ethik begreifen.'” Aus der Vorstel-
lung, es bediirfte heute aufgrund verlorener Sicherheiten einer neuen, spezi-

12 Dazu eine Gegenposition von H. Angstwurm, Befiirworter des Hirntodkonzeptes, Neurologe an der
Ludwig-Maximilian-Universitat Miinchen und wissenschaftlicher Berater der Bundesarztekammer: sDie
Gber den vollstandigen und endgiiltigen Himausfall hinaus von auBien lebend erhaltenen Kérperteile
{konnen} nicht mehr als selbstandige und selbsttatige Einheit zusammenwirken. {...) In diesen Zusam-
menhang gehdrt auch die menschlich so verstandliche und doch irrige Vorstellung, eine dber den{...)
Himtod hinaus fortbestehende Schwangerschaft zeige, daB die Frau noch lebe. In Wahrheit hangt ¢...)
das Reifen des neuen Lebens im Mutterleib nicht mehr entscheidend vom Leben der Mutter ab.«
(Angstwurm 1994 S.46f)

13 Nicht von ungefahr ist der Geltungsanspruch des Kategorischen Imperativs » unbedingt:, das heift,
moralisches Handeln in Freiheit begriindet. Vgl. dazu Hoff 1994 S.273H, Tugendhat 1993 S.65 - 161.
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fisch medizinischen Moral, resultiert allenfalls die Instrumentalisierung der
Ethik fiir beliebige Zwecke. In diesem Sinne verkommt Philosophie zur Service-
Disziplin, sie verkimmert zur Auftragsethik einer biomedizinischen Entwick-
lung, der sie die gesellschaftliche Akzeptanz fiir gesundheitspolitische MaB-
nahmen beschafft. Nichts anderes geschieht in den Ethikkommissionen, in de-
nen selbsternannte Expertengremien hinter verschlossenen Tiiren sowohl die
Probleme definieren als auch den Umpgang damit legitimieren.

KntikerInnen des Hirntodkonzeptes vom Gen-Archiv Essen (Wutt-
ke 1993 S.186ff) verweisen zu Recht darauf, daB das Hirntodkonzept ur-
springlich nur mit dem Mange! an Organen begriindet wurde und nicht mit ei-
ner biologischen Verschiebung des Todeszeitpunktes, und daB sich insofern die
Frage einer neuen Todesdefinition eigentlich gar nicht stelit. Gerade am Bei-
spiel der Marion P. (und nicht zuletzt auch an den Méglichkeiten der Gentech-
nologie) zeigt sich jedoch, daB bisherige Vorstellungen von Geburt, Leben,
Sterben und Tod — auch unabhingig von der Verwendung des Hirntodkonzep-
tes — ins Wanken geraten. Gerade hier ist es wichtig, sowohl die Definitions-
macht yneuer¢ Begriffe als auch die faktische Verschicbung solcher Grenzen
nicht einem Teilbereich der Geselischaft, der Medizin und ihren Expertengre-
mien zu iiberlassen. Es ist vielmehr notwendig, einen Weg zu finden, Gesell-
schaftskritik und Ethik zu verbinden und nicht zu unvereinbaren Gegensitzen
hochzustilisieren, denn auch Gesellschaftskritik fuit letztlich auf normativen
Grundlagen.

Fiir die vorliegende Arbeit bedeutet das, dal die Frage, wann der Mensch
tot sei, ihre Berechtigung besitzt, obwohl im Rahmen des Hirntodkonzeptes ei-
gentlich keine neue Todesdefinition zum Tragen kommt. Hier werden zwar
durch die moderne Intensivmedizin die Grenzen des Lebens verschoben, aber
dies geschieht in Form einer Verldngerung des Sterbeprozesses und nicht durch
die faktische Vorverlagerung des Todeszeitpunktes. Vielmehr wird ein Zeit-
punkt im ProzeQ des Sterbens als Tod definiert, um den Zugriff auf den leben-
digen Korper und seine Organe zu ermdglichen. Im Hirntodkonzept geht es
genuin um den Zugriff auf das Leben und nicht um den Tod.

Was mit dem Zugniff auf Leben gemeint ist wird deutlicher, wenn im fol-
genden die Entstehungsgeschichte des Hirntodkonzeptes nachgezeichnet wird,
die 1968 in der Havard Medical School ihren Anfang nahm. Aus den verschie-
denen Begriindungsebenen, die das Hirntodkonzept durchlaufen hat, ergibt
sich dann die Notwendigkeit, die Kritik daran ebenfalls auf unterschiedlichen
Ebenen zu entwickeln. Weiterhin ist eine begriffliche Klirung jener verschie-
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denen Todesdefinitionen unerldBlich, die in der modernen Medizin verwendet
werden, Fiir Foten gilt bspw. nicht der Hirntod, sondern der Herztod als Todes-
kriterium'* und in den Niederlanden (sowie auch einigen Staaten der USA) er-
moglicht die Definition des Teilhirntodes oder des >kontrollierten Todes¢ die
Organentnahme in einer Phase des Sterbens, die in Deutschland noch eine Re-
animation zur Folge hitte.

14 Bei Faten wird der Tod anhand der fehlenden Pulstatigkeit der Nabelschnur festgestellt. Vgl. dazu Det-
lef B. Linke {Neurologe an der Bonner Universitatsklinik) in Frankfurter Rundschav vom 11.2.95.
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Il. Medizinische und
entstehungsgeschichtliche
Hintergriinde der Todeskriterien

A. Zur Entstehungsgeschichte des Hirntodkonzeptes

Die Entwicklung der Intensivinedizin und insbesondere die Moglichkeit der
Organtransplantation hat die Etablierung des »Ganz-Himtod-Konzeptes¢ als
Kriterium zur Feststellung des » Todeszeitpunktes« iberhaupt erst ermdglicht.'

Bis weit nach dem 2.Weltkrieg war der Zustand »Hirntod« noch vollkom-
men unbekannt. Jede schwere Schiadigung des Gehirns, die mit einem Atem-
stillstand einherging, fiihrte zwangsliufig direkt zum Tode. Bekannt waren le-
diglich weniger schwere Hirnverletzungen, die keinen Atemstillstand zur Fol-
ge hatten, sogenannte »Wach¢«-Komata, wie z.B. das apallische Syndrom. Seit
dem Ende der 50er Jahre machte es die technische Entwicklung in der Medizin
mdoglich, Menschen kiinstlich zu beatmen und nach einem Herzstillstand medi-
kamentés und manuell zu reanimieren. 1959 wurde von franzésischen Arzten
erstmals ein neuer Zustand beschrieben, den sic coma depassé nannten. Sie
hatten Patienten beobachtet, deren Korperfunktionen mittels kiinstlicher Beat-
mung aufrechterhalten werden konnten, obwohl zuvor ihr Gehim durch ¢inen
linger andauernden Sauerstoffmangel einen irreversiblen Schaden erlitten hat-
te. Diese Patienten wurden aber zu der Zeit keineswegs fiir tot erklart. Bis 1968
galt ein Mensch weltweit, fiir jeden sinnlich wahmehmbar, d.h. ohne besonde-
res medizinisches Wissen und technische Hilfsmittel als tot, wenn er kalt und
steif war, nicht mehr atmete und auch scin Herz nicht mehr schlug.

Im Dezember 1967 gelang dem siidafrikanmischen Transplantationschirur-
gen Christiaan Barmard zum ersten Mal eine Herzverpflanzung beim Men-
schen. Der Patient iiberlebte 18 Tage. Nach dieser Pioniertat nahmen die
Transplantationsversuche weltweit rasanten Aufschwung. (Schneider 1995

15 Vgl. zum folgenden Ziegler 1977, Wuttke 1993, Hoff/In der Schmitten 1994, Schneider 1995,
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S.21) Damit waren der Medizin nun zwei Probleme entstanden, auf die eine
Antwort gefunden werden mufite. Zum einen gab es Patienten, die mit einem
irreversiblen Hirnschaden im Koma lagen und dank der kiinstlichen Beatmung
aber nicht starben. Und zum anderen war durch die Méglichkeiten der Trans-
plantationschirurgie der Bedarf an gesunden, frischen Spenderorganen enorm
gestiegen. 1968 formierte sich an der Harvard Medical School eine Ad-hoc-
Kommission aus Theologen, Juristen und Medizinern, um aufgrund dieser
Probleme ein neues Todeskriterium zu erarbeiten. »Unser primidres Anliegen
ist, das irreversible Koma (comna depassé) als neues Todeskniterium zu definie-
ren. Es gibt zwei Griinde fir den Bedarf einer neuen Definition: 1. Der medizi-
nische Fortschritt (...} hat zu verstirkten Bemiihungen gefiihrt, das Leben auch
schwerstverletzter Menschen zu retten. Manchmal haben diese Bemiihungen
nur teilweisen Erfolg: Das Ergebnis sind dann Individuen, deren Herz fortfahrt
zu schlagen, wihrend ihr Gehim irreversibel zerstort ist. Eine schwere Last
ruht auf den Patienten, die den permanenten Verlust ihres Intellekts erleiden,
auf ihren Familien, auf den Krankenhausern und auf solchen Patienten, die auf
von diesen Patienten belegte Krankenhausbetten angewiesen sind. 2. Uberhol-
te Kriterien fiir die Definition des Todes kdnnen zu Kontroversen bei der Be-
schaffung von Organen zur Transplantation fiihren. (Ad-hoc-Kommission zi-
tiert nach Hoff/In der Schmitten 1995 S.157)'¢

Die erste Begriindung fiir die Einflihrung eines neuen Todeskriteriums war
also nicht die Ungiiltigkeit oder Unbrauchbarkeit der bisherigen Todeskriterien;
bisher galten Leichenflecken, Leichenstarre und Faulnisveranderung als un-
triigliche Zeichen des Todes (Miirbe/Stadler 1989 S.111). Vielmehr hatte die In-
tensivimedizin mit dem coma depassé zu einer Verldngerung des Sterbeprozesses
gefiihrt, der aus betriebswirtschaftlichen und sozialen Griinden nicht mehr trag-
bar erschien. Bis zu dem Zeitpunkt galt der Abbruch intensivmedizinischer Be-
handlung bei Patienten im irreversiblen Koma als aktive Euthanasie und damit
als strafbar. Mit der Fiir-tot-Erklarung dieser Patienten war es den Medizinern
nun méglich, die Maschinen abzustellen, ohne des Mordes bezichtigt zu werden.

Entscheidend ist, dal hier nicht kritisiert werden soll, dafl bei sterbenden
Menschen, deren Gehirn schon mehrere Tage nicht mehr durchblutet wird, die
(hdufig aggressive) intensivmedizinische Therapie abgebrochen wird. Denn
eine medizinische Therapie ist nur solange gerechtfertigt, wie sie dem Willen
und der Gesundheit des Betroffenen dient. Lebensverlingernde MaBnahmen

16 Vgl auch hierzu Ziegler 1977, Wuttke 1993, Schneider 1935,
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zum Zwecke der Organtransplantation dienen jedoch explizit nicht dem Spen-
der, sondern unbekannten Dritten bzw. der Transplantationsmedizin. Die >le-
benserhaltenden MaBnahmen« erhalten nicht das Leben des Betroffenen, son-
dern (moglicherweise) das Leben anderer. Eine gesellschaftliche Auseinander-
setzung uber die Kriterien medizinischer Behandlungen halte ich insofern fur
unabdingbar. Im Falle des Hirntodkonzeptes besteht genuin das Problem, dafl
sich die »lebenserhaltenden MaBnahmen« nicht an der Wiirde des Sterbenden
orientieren, sondern an dem Nutzen flr andere.

Nimmt man den Hinweis auf die Transplantationsmedizin in der zweiten
Begriindung des Zitats hinzu, so wird deutlich, daB die urspriingliche Begriin-
dung des Hirntodkonzeptes nicht auf dem (bereits eingetretenen) Tod der Be-
troffenen basiert. Vielmehr ist die Intention zum einen die Beendigung der
kiinstlichen Verlangerung des Sterbeprozesses und zum andern die straffreie
Beschaffung von Spenderorganen. Denn selbst nach Zustimmung von Ange-
hérigen wiirde eine Entnahme von solch lebenswichtigen Organen wie Herz,
Niere oder Leber als Mord gelten. Mit der Fiir-tot-Erklarung der >coma-depas-
sé«-Patienten wird aus der prinzipiellen Unverfigbarkeit kérperlicher Integri-
tit eine prinzipielle Verfiigbarkeit.

Entscheidend fiir den weiteren Argumentationsgang dieser Arbeit ist, daB die
Gleichsetzung des Ausfalls aller Himfunktionen mit dem Tod des Menschen zu-
nichst nur pragmatisch durch den Bedarf gerechtfertigt wurde, anstatt inhaltlich
begriindet zu werden. Eine solche Begriindung wurde erst sukzessive im Rahmen
der weltweiten Etablierung des Hirntodkonzeptes nachgeschoben. Hans Jonas hat
bereits 1970 in seinem Aufsatz yGegen den Strom¢ auf den strategischen Charak-
ter dieser Argumentation hingewiesen und vor der Bemichtigung komatdser Pati-
enten zum Zwecke des medizinischen Fortschritts gewamnt.'?

Zwei Jahre nach der Erklarung von Harvard wurde wiederum zunichst in
den USA die Begriindung durch das Bewuftseins-Argument erweitert. Das
heiBt, die Personalitit des Individuums wurde an das Vorhandensein von Be-
wuBtseinsfunktionen gekniipft, von denen man nach Stand der Wissenschaft an-
nahm, dafl sie vom GroBhirn und von der GroBhirnrinde ausgingen. Insofern
konnte den Hirntoten nun ihre Personalitit abgesprochen werden, da BewuBt-
seinsfunktionen nicht mehr meBbar waren.' In den folgenden Jahren erwies

17 Vgl Jonas 1987 5.219 - 242,

18  Einem Aufsatz des Mathematikers und Kognitionswissenschaftlers D.J. Chalmers zufolge ist die Neuro-
physiologie selbst heute noch nicht in der Lage, das Entstehen von BewuBtsein zu erklaren. Es ist zwar
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sich allerdings auch diese Begriindung als nicht ausreichend, da sie sich auch auf
Patienten anwenden lieB, die keineswegs im Sterben lagen. Sogenannte Apalli-
ker sind bspw. Koma-Patienten, die jahrelang bewuBtlos sein kénnen, ohne von
Maschinen abhidngig zu sein und ohne zu sterben. Von diesen Patienten kann
nicht mit Sicherheit gesagt werden, daB sie das BewubBtsein nicht nocheinmal
wiedererlangen wiirden. In einem 1977 erschienenen Aufsatz versuchte dann
ein amenkanischer Neurophysiologe das BewuBtseins-Argument durch ein bio-
logisches Argument zu ersetzen. Er stellte die These auf, dafi der Ausfalt der im
Hirnstamm angesiedelten vegetativen Funktionen die Desintegration des Orga-
nismus zur Folge habe. Diese rein biologische Begriindung wire jedoch wieder-
um nicht ausreichend gewesen, da es Patienten gibt, deren Stammhirnfunktio-
nen zwar erloschen sind, deren GroBhimn jedoch funktioniert. Das heifit, das im
Stammbhimn angesiedelte Atemzentrum und jegliche, vom zentralen Nervensy-
stem ausgehende Sensibilitdt und Motorik des Korpers funktioniert zwar nicht
mehr, aber die BewuBtseinsfunktionen, die dem GroBhirn zugeschrieben wer-
den, sind vollstdndig erhalten. Diese Patienten mit Locked-in-Syndrom sind
zwar abhédngig von apparativer Unterstiitzung und Pflege, sind aber in der Lage,
Fragen zu beantworten, zu lesen, fernzusehen usw. Nach der rein biologischen
Begriindung via Integrationsfunktion des Stammhirns miiBten diese Patienten
fiir tot erklart werden, angesichts ihrer Wachheit und geistigen Lebendigkeit
kime dies jedoch einer Totung gleich.'® Allein die Tatsache einer Abhéngigkeit
von medizinischen Apparaten stellt ohnehin kein Kriterium des Todes dar, denn
viele Menschen kénnen ohne technische Gerite nicht leben, bspw. Menschen
mit Herzschrittmachern, Dialyse-Patienten oder auch Patienten, die wihrend
und nach einer Operation voriibergehend beatmet werden miissen.

Anfang der 80er Jahre wurde vom Présidenten der USA eigens eine Kom-
mission zur Kldrung der Todesdefinition ¢inberufen, die sich dazu entschloB,
beide Argumente zu verkniipfen, sowohl das (anthropologische) BewuBt-
seins-Argument als auch das (biologische) Argument der vegetativen Integrati-
onsleistung des Gehirns.

maoglich, bei bewuBten Erebensvorgangen, wie bspw. Farb-Sehen, an bestimmten Stellen des Cortex
eine erhdhte Durchblulung nachzuweisen, aber daraus |aBt sich nicht erklaren, warum diese Funktio-
nen von bewuftem Erleben begleitet sind. (Chalmers 1996) Vgi. dazu auch Searle 1996 und Linke
1996.

19  Einprominenies Beispiel filr eine dhnliche Erkrankung ist der amerikanische Physiker Steven Hawkins,
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Mehr als ein Jahrzehnt nach Aufkommen der Diskussion gelangte man
nun zu der Begriindung des Ganz-Hirntod-Kriteriums, wie es heute auch in
Deutschland von der Bundesirztekammer (BAK) offiziell bestitigt wird.

»Mit dem Organtod sind die fiir jedes personale menschliche Leben unab-
dingbaren Voraussetzungen, ebenso aber auch alle fir das eigenstindige kor-
perliche Leben erforderlichen Steuerungsvorginge des Gehirns endgiiltig erlo-
schen. Die Feststellung des Hirntodes bedeutet damit die Feststellung des To-
des des Menschen. (BAK 1982 nach Hoff/In der Schmitten S.167)

Indem die Bundesirztekammer — als oberste deutsche Standesorganisation
der Medizinerinnen und Mediziner — die Argumentation der)President’s-Com-
mission< als Richtschnur drztlichen Handelns iibernahm, erkannte sie das Ge-
hirn erstens als Trdgerorgan der Wesensmerkmale des Menschen als Person an
und zweitens als Zentrum der biologischen Integration des Organismus. Diese
Richtlinien gelten (in modifizierter Form) seither als standesrechtliche Verein-
bahrung bis zur endgiiltigen Regelung der Organentnahme und -vergabe durch
ein bundesweit geltendes Transplantationsgesetz.

Nach einer Experienanhtrung im Juni 1995 und der anschlieBenden Ver-
weisung in die Ausschiisse, debaftierte der Bundestag am 18.4.1996 iiber die
Verfassung eines solchen Organtransplantationsgesetzes. Die Regierungsko-
alition und Teile der SPD um Rudolf Dressler stellen eine Fraktion, die den
Himntod als Tod des Menschen festschreiben wollte. Rund 90 Parlamentarier
aus SPD und PDS um Otto Schilly und Herta Diubler-Gmelin und die Fraktion
von Biindnis 90/Die Griinen plddierten dafiir, den Hirntod zwar nicht als Tod
des Menschen anzusehen, sondern als Moment im ProzeB des Sterbens, ihn
aber als Entnahmekriterium zur Organtransplantation zuzulassen. Eine Ent-
scheidung wurde bis nach der Sommerpause vertagt,?®

Beide Argumente, das BewuBtseins- oder Personalititsargument und das
biologische Integrationsargument, bestimmen im wesentlichen auch die ge-
sellschaftliche und politische Debatte um die Erstellung eines Gesetzentwurfs,
Befiirworter des Hirntodkonzeptes, die sich also auf beide Argumente stiitzen,
gehen davon aus, daB eine Widerlegung des Hirntodkonzeptes im Sinne einer
Absage an die Gleichsetzung von Himmtod und Tod des Menschen, zum Ende
der Transplantationsmedizin fithren wiirde, da eine Organentnahme rechtlich
nicht mehr zu legitimieren sei.?’ Im Gegensatz dazu halten Kritiker daran fest,

20 Die endgiiltige Verabschiedung des Transplantationsgesetzes wurde jedoch bis zum 25.6.1997 ver-
schoben. Zum aktualisierten Stand der Debatte his zu dem Zeitpunkt vgl. SchiuBkapite!,
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daB der endgiiltige Ausfall des Gehirns e¢inen Zeitpunkt im ProzeB des Ster-
bens des Menschen darstellt, und daB der ProzeB des Sterbens erst mit dem
volligen Ausfall aller Atem — und Kreislauffunktionen beendet ist. Mit dieser
Vorstellung ist jedoch bei den meisten Kritikern keine generelle Ablehnung
der Organspende verbunden,?? vielmehr wird eingeklagt, daB eine Organspen-
de, da die Wiirde des Sterbenden betroffen ist, an dessen Selbstbestimmungsrecht
gekoppelt werden miisse. Kernprobleme der politischen Debatte in Deutsch-
land sind also zum einen die Frage nach der Todesdefinition und zum anderen
die Frage der Zustimmung: Soll nur der Spender selbst zu Lebzeiten iiber eine
Entnahme entscheiden oder diirfen dies auch seine Angehérigen oder soll es
gar eine Sozialpflicht zur Organspende geben.” Ersteres entspricht der engen
Zustimmungsldsung, das zweite, die erweiterte Zustimmungsidsung, faBt auch
die Angehdrigen mit ein, und die Widerspruchslésung geht generell vom Wil-
len zur Organspende aus, sofern nicht ausdriicklich dagegen widersprochen
wurde. Mit der letzten Losung wiirde der Gedanke der Freiwilligkeit zum
Schutz der Wiirde des Menschen nicht zuletzt angesichts der Probleme, die
(selbst bei gelungenen Verpflanzungen) bei Spendern, Empfangern und Ange-
horigen entstehen, in sein Gegenteil verkehrt.

Fiir die Frage nach der Todesdefinition ist es unerlaBlich, auf der Trennung
von mindestens drei verschiedenen Argumentationsebenen zu beharren, die sich
in der Diskussion immer wieder iiberlagern. Eine iibergeordnete Ebene ist die
der Definition oder des Begriffs des Todes. Eine zweite Ebene ist die der Bedeu-
tung oder des Verstandnisses des Todes, aufgrund dessen erst in dritter Instanz
die Kriterien der Todesfeststellung, der medizinischen Diagnostik, erstellt wer-
den konnen. Auf der ersten Ebene geht es um die Bestimmung der (universell
giiltigen) Wesensmerkmale (des Lebens und des Todes) des Menschen. Eine sol-
che Definition, bspw. durch die Naturwissenschaften oder die Philosophie,

21  Der Verfassungsrechtler Wolfram Hofling, Kritiker des Himtodkonzeptes von der Giessener Justus-Lie-
big-Universitat, halt diese Befirchtung nicht fir gerechtfertigt. »Auf der Grundlage einer verfahrens-
und organisationsrechtlich abgesicherten engen Zustimmungslosung kann die Entnahme lebenswichti-
ger menschlicher Organe durchaus in verfassungsrechtlich zulassiger Weise geregelt werden.« {Aus-
schuBdrucksache 13/136, S.18).

22 Vgl. dazu Schriftiiche Stellungnahmen zum Gesundheitsausschub 1995, Hoff/In der Schmitten 1994,
Greinert/Wuttke 1993, Schneider 1994.

23 Ein erster Gesetzentwurf aus den siebziger Jahren scheiterte, weil er die Widerspruchslosung vorsah.
Vel. dazu Schriftliche Stellungnahmen 1995, Greinert/Wuttke 1993, Hoff/In der Schmitten 1994,
Schneider 1994, Schneider 1995, Rimpau 1996, FAZ vom 26.6.97.
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bringt jedoch grofie Probleme mit sich. Denn die deskriptive Bestimmung we-
sentlicher Merkmate des Mensch-Seins kann aufgrund der Tatsache, daB mensch-
liches Verhalten gerade nicht z.B. durch Instinkte vollstindig determiniert ist,
leicht in eine normative Definition umkippen. (Problem der Anthropologie)™
Und dies kann zur Folge haben, daB es zur repressiven Ausgrenzung derer
kommit, die nicht der Norm entsprechen.?® Insofern ist es m.E. nicht sinnvoll, das
Wesen des Menschen oder wesentliche Merkmale des Todes zu bestimmen.
Vielmehr gilt es einen Todesbegriff zu definieren, der sowohl das jeweilige To-
desverstiindnis als auch die allgemeinen unverinderlichen Merkmale des Todes
an sich erfabBt. Erst anhand eines solchen Todesbegriffs wire es dann moglich,
die Kriterien fiir die medizinische Diagnostik des Todeseintritts festzulegen.
Das heilt, es geht hier um die Frage, welche Bedeutung Sterben und Tod in ei-
nem historisch-konkreten gesellschaftlichen Kontext besitzen. Und diese Frage
fillt in den Bereich der politischen Auseinandersetzungen auf gesamtgesell-
schaftlicher Ebene. Es kann nicht Aufgabe eines Teilbereichs der Gesellschaft,
bspw. der Wissenschaft und erst recht nicht der Medizin sein, iiber das Verstind-
nis des Todes zu entscheiden. Genau dies geschieht jedoch in der umstandslosen
Gleichsetzung von Hirntod und Tod. Arzte sind zwar in der Lage, den Eintritt
des Todes festzustellen, die Kriterien dafiir kdnnen sie jedoch nicht festlegen.
Denn der Tod ist nicht bloB ein unabwendbares Phanomen der Natur des Men-
schen, das naturwissenschaftlicher Bestimmung unterliegt, sondern — selbst ent-
gegen anderslautender medizinischer Behauptungen®® — ein »kulturrelatives
Phinomen, das von unterschiedlichsten Formen der Wahmehmung und Deu-
tung unserer Wirklichkeit abhéngig ist.« (Hoff/In der Schmitten 1994 5.159)
Todesbegriff und Todesverstindnis sind zwar philosophisch-anthropologi-
sche Definitionen, sie unterliegen jedoch gesamtgesellschaftlicher Bestim-

24 Vgl. dazu: Historisches Warterbuch der Philosophie 1980, Zum Begriff des Menschen, Bd.5, S. 1060,
»Die besondere Existenziorm des Menschen erschwert die Ausbildung einer Anthropologie: Da alles
menschliche Leben aufgnund mangelnder Verhaltensdeterminiertheit durch ethische Normen reguliert
wird, droht die Deskription dessen, was der Measch ist, in jedem Augenblick umzuschlagen, in das Bild
dessen, was er sein soll.«

25 Auf die Frage, ob bereits die Norm als solche repressiv ist, oder ob Ausgrenzung nur unter bestimmten
gesellschaftlichen Verhaltnissen problematisch ist, wird weiter unten im Zusammenhang mit dem Be-
griff der Herrschaft emgegangen werden.

26 So z.B. der Neurologe H. Angstwurm: »Ein hirtoter Measch braucht nicht fiir tot eridart zu werden,
denn er ist tot« und w»ein Mensch wird nicht fiir tot erklart, sein Tod wird arztlich festgestellte
{Angstwurm nach Schneider 1994 S.34).
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mung. Erst danach kann die Medizin ihr Expertenwissen hinzusteuern und auf-
grund des gesellschaftlich bestimmten Todesbegriffs (des jeweiligen Todes-
verstindnisses) die diagnostischen Kriterien der Todesfeststellung definieren.
Konkret bedeutet das: Selbstverstindlich geschieht die Feststellung des Aus-
falls der Gehirnfunktionen mit Hilfe naturwissenschaftlicher Messungen und
Geriite, aber die Zuschreibung des Hirntodes zum Tod des Menschen hingt
vom historisch-konkreten gesellschaftlichen Todesverstindnis ab.?’

Die Vorstellung, daB es sich bei dem gesellschaftlichen Begriff des Todes
um ein rkulturrelatives Phinomen« handelt, bedeutet nicht die vollkommene
Beliebigkeit seiner Definition. Vielmehr hitte ein Todesbegriff dem historisch-
konkreten Todesverstindnis Rechnung zu tragen, das heiBt, er hitte die jewei-
ligen natiirlichen, gesellschaftlichen und individuellen Bedingungen des Todes
zu erfassen, ohne sie zu einer universellen Norm zu erheben. Um die Entfal-
tung eines solchen Todesbegriffs geht es zentral in meiner Auseinandersetzung
mit Kategorien der Kritischen Theorie.

Bevor sich die Hauptkritikebenen am Hirntodkonzept aus dem bisher Ge-
sagten ableiten lassen, ist es m.E. notwendig, die medizinischen Hintergriinde
der bereits bestehenden Todesdefinitionen (Herz-Lungentod, Ganzhirntod,
Teilhirntod, kontrotlierter Tod) zu erlidutern, die von der Medizin in der Debat-
te um Organspende verwendet werden und nach denen in den verschiedenen
westlichen Lindern die Organentnahme praktiziert wird.

27  Die Probleme Angehdriger und Pilegender, Hirntote aufgrund ihres warmen, durchbluteten, atmenden
Korpers nicht als Tote begreifen zu kénnen, werden von Befiirwortern des Himtodkonzeptes auf ein
Verstandnisproblem reduziert. So wieder H.Angstwurm: »Obwohl der Hirntod biclogisch einer Enthaup-
tung entspricht, iber die hinaus der Rumpf und die Kopfweichteile intensivmedizinisch weiterbehandelt
werden, sieht die hirntote Leiche wie ein bewutioser, beatmeter Lebender aus. Diese naheliegende
Verwechslung beruht auf dem ungepriiften Augenschein.« (Hervorhebung A.M., AusschuBdrucksache
13/173, S.6).
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B. Medizinische und politische Voraussetzungen
der Todesdefinitionen

Wihrend sich die Debatte in Deutschland zentral mit der Frage beschiftigt, ob
der Hirntod mit dem Tod des Menschen gleichzusetzen ist und wie eine gesetz-
liche Regelung der Organspende aussehen kdnnte, ist die éffentliche Diskussi-
on in den USA schon »einen Schritt weiter<. Die M&glichkeit der ErschlieBung
neuer »Organressourcen< wird unverhohlen zum AnlaB genommen, das (Ganz-)
Hirntodkonzept zugunsten des Teil- Hirntodkonzeptes und des skontrollierten<
Todes aufzuweichen. Dazu werden zurn Teil exakt die gleichen Argumentatio-
nen verwendet, die auch zur Begriindung des (Ganz-) Hirntodes dienen.

Die kulturellen Vorstellungen vom Tod in der Geschichte des Abendlandes
wandelten sich vielfach, so bspw. vom »sozialen Ereignis des Todes< im Mittel-
alter, das eine Priifung der ganzen Lebensgemeinschaft darstellte, {iber den >ei-
genen Tod< am Beginn der biirgerlichen Gesellschaft, der die Dimension des
Schicksalsschlages dem Individuum zuschob, hin zur »Medikalisierung des
Todes< in der Moderne, womit eine Entfremdung des Menschen vom Proze8
seines Sterbens gemeint ist.?®

Die Kriterien zur Feststellung des Todes sind jedoch seit Hippokrates (ca.
400 v.Chr.) die gleichen geblieben. In seinem Buch »De morbis< beschreibt er
die gleichen Verwesungsprozesse bei Toten, wie sie bis Mitte des 20sten Jahr-
hunderts in der Medizin galten und auch von Laien optisch wahrgenommen
werden konnten.” Als Zeichen fiir den Eintritt des Todes galten bis 1968 der
Stillstand des Herzens und der Atmung, und als sichere Zeichen des bereits
eingetretenen Todes wurden Verwesungsflecke, Leichenstarre und Faulnispro-
zesse angesehen.

Tritt der Tod durch den Atem- und Kreislaufstillstand ein — was auch das
Absterben des Gehirns zur Folge hat — spricht die Medizin vom klinischen Tod
oder Herz-Lungentod.®® Nach wie vor ist dies bei 99% aller Sterbenden der

28 Vgl. dazu Ariés 1991 §.773 - 789 und Mich 1995 8,125 - 140. lich verwendet diesen Begriff, um das
+ Experten-Macht-Monopol: der Medizin in der Moderne zu beschreiben, die dem Einzelnen die Ent-
scheidungsbefugnis dber sein Erleben von Gesundheit, Krankheit und Tod aus der Hand nimmt. Um die-
sen EntfremdungsprozeB riickgangig zu machen, gilt es die medizinische Experiokratie zu stirzen,
was jedoch nicht von der Medizin selbst erwartet werden kann, sondern Aufgabe der Offentlichkeit, der
Politik wére,

29 Vgl hierzu Ziegler 1977 S.711,
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Fall. Lediglich bei 1% aller Fiile tritt der Hirntod vor dem Herztod ein.*' Wie
oben bereits angedeutet, konnte dieser Zustand iiberhaupt erst mit der medizi-
nischen Moglichkeit zur Reanimation auftreten.’? Denn hinsichtlich der Wie-
derbelebung ist das Gehirn dasjenige Organ, welches durch Sauerstoffmangel
am ehesten irreversible Schiaden zurickbehdlt. So kann es passieren, da8 alle
Organe und Kdérperprozesse, auBer dem Gehirn, nach einer Reanimation mit
Hilfe der kiinstlichen Beatmung wieder funktionieren. Dieser Zustand wird
dann als Ganz-Hirntod bezeichnet. Die genaue Definition lautet:

sZustand des irreversiblen Erloschenseins der Gesamtfunktionen des GroBhirns, des
Kleinhirns und des Stammbhirnes, bei einer durch kontrollierte Beatmung noch aufrechter-
haltenen Herz- Kreislauf- Funktion.« {Wissenschaftlicher Beirat der Bundesarztekammer,
Deutsches Arzteblatt 1991, Heft 49, S.B.2856.)

Es kann nach einer Reanimation aber auch vorkommen, daB nicht das ganze
Gehimn abstirbt, sondern lediglich ein Teil und zwar der Teil des Gehirns, wel-
cher am empfindlichsten auf Sauerstoffmangel reagiert. Das ist zunichst der
Hirnmantel, wohingegen der Hirnstamm erst e¢in wenig spiter reagiert. Der
Himmantel umfaBt die beiden Hemispharen des Endhims (oder auch GroB-
hirns) mit ihrer Hirnrinde (Neocortex) sowie die Stammganglien und das
Riechhirn. Der intakten Struktur der Neocortex (und der beiden GroBhimhalf-
ten) werden Funktionen wie Kognition, Denken und bewuftes Erleben zuge-
schrieben. Der Himstamm umfaBt die {ibrigen Hirnabschnitte, also Zwischen-,
Mittel-, Hinter- und Kleinhirn und das Verlingerte Riickenmark (Medulla
oblongata). Im Himstamm sind (neben anderen Funktionen) auch das Atemn-
und Kreislaufzentrum sowie Schluck- und Wirgereflexe angesiedelt.” Fillt
nach einer Reanimation >nur< die Hirnrinde irreversibel aus und bleibt das
Stammbhimn intakt, spricht man vom corticalen Tod oder Teil-Hirntod.

Der Hirntod, womit im folgenden stets der >Ganz¢- Hirntod bezeichnet
wird, muB von zwei verschiedenen Arzten im Abstand von 12 Stunden bei Er-

30 Vgl Pschyrembel, kfinisches Worterbuch 1982 und Schneider 1995.

31 Vgl Angstwurm, AusschuBdrucksache 13/173. S.6.

32 Der Begrift des Hirntodes wurde zum ersten Mal Anfang des 19.Jahrhunderts im Zusammenhang mit
der Diskussion einer » Ritckenmarksseele: erwahnt, besaB aber keine praklische Relevanz. Vgl. Hofi/in
der Schmitten 1994a 5.234 Fn.1.

33 Vgl Faller 1980, Pschyrembel 1982, Roth/Dicke 1994 S.51 - 67, Schneider 1995. Der Wissenschaft-
liche Beirat der Bundesarztekammer faBt Kleinhirn und Stammhirn nicht zusammen, sondem spricht
von GroBhim, Kleinhirn und Stammhirn, Vgl. Fn 32.
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wachsenen und 24 Stunden bei Kleinkindern festgestellt werden. Keiner der
beiden untersuchenden Mediziner darf an der Organentnahme bzw. -libertragung
beteiligt sein. Damit soll gewahrleistet werden, daB nicht die Transplantations-
mediziner auch den Tod des Spenders bescheinigen. Zunichst werden andere
Ursachen eingeschrinkter Hirntdtigkeit ausgeschloBen, wie bspw. zentral
dimpfende Medikamente, Unterkihlung oder Kreislaufschock. Darauf folgt
die Uberpriifung der Kriterien des Hirntodes. Dies sind zuerst die klinischen
Symptome, wie die fehlende Spontanatmung (Apnoe), fehlende Reaktion auf
Schmerz-, Licht- und Lautreize, das Fehlen jeglicher Reflexe (Areflexie des
Stammhirnes). Als erginzende Befunde kommt evtl. ein Elektroenzephalo-
gramm (0-Linien-EEG) hinzu, das das Fehlen der Hirnstrdme nachweist. Oder
es wird, bei gegebenen Moglichkeiten, zusitzlich eine Kontrastangiographie
durchgefiihrt, das heiBt, man weist nach, daB eine Kontrastdarstellung der
HirngefiBe nicht mdglich ist und kann dann davon ausgehen, daB das Gehirn
nicht mehr durchblutet wird** Dieses Vorgehen wurde 1982 vom Wissen-
schaftlichen Beirat der Bundesidrztckammer zum ersten Mal in Deutschland
ausgearbeitet und 1986, 1991 und 1993 den Anderungen der medizinisch-
technischen Diagnoseméglichkeiten angepaft.’* Nach Absprache mit den An-
gehdrigen wird danach — wie oben beschrieben — die Behandlung, eventuell
nach einer vorherigen Organentnahme, abgebrochen.

Dieser Vorgang klingt duBerst rational, verlduft jedoch in der Praxis bei
weitem schockierender als es hier den Anschein hat. In der Regel werden die
Angehdrigen im selben Moment, in dem sie erfahren, daB ihre Tochter (wie im
Falte von Marion P.) tot sei, im Angesicht des lebendigen Aussehens der Hirn-
toten und unter Zeitdruck mit der Frage konfrontiert, ob sie ihr Kind zur Or-
ganspende freigeben wollen. Wenn ja, so wird ihnen gesagt, konnten sie »Le-
ben retten¢, wenn nicht, miisse man jetzt die Maschinen abstellen. In dieser

34 =Durch den Anstieg des Hirndruckes beim Hirntodsyndrom Gbersteigt dieser den systemischen Blut-
druck, so daB das Gehirn nicht mehr mit Blut versorgt wird; aus diesem Grund kann ein in die Hals-
schlagader eingebrachtes Kontrastmittel nicht mehr den Hirnkreislauf erreichen.« Martin Kiein, Neuro-
loge in der FR Dokumentation vom 7.11.1996. Inwieweit mit Hilfe dieser Kriterien die Feststellung des
Himlodes sicher gelingt ist unter den medizinischen Experten umstritten. Siehe auch dazu FR Doku-
mentation a.a.0.

35 Vgl dazu Deutsches Arzteblatt 1991, Heft 49, S.B.2855 - B.2860. Die genannten Kriterien dienen als
Entscheidungshilfen fdr die behandeltnden Arzte und besitzen keine Rechtsverbindiichkeit. Erst mit e
nem bundesweit giiltigen Transplantationsgesetz sollen die Kriterien zur Feststellung des Hirntodes ge-
setzlich festlegt werden.



28

Schock-Situation ist niemand in der Lage, eine freiwillige, bedachte Entschei-
dung zu treffen. Zu einem weiteren Schock kommt es haufig dann, wenn die
Eltern darauf bestchen, ibre Tochter, nach der Organentnahme oder nach dem
Abstellen der Maschinen, noch einmal sehen zu wollen und eine kalte, steife
Leiche vor sich haben, die so ganz anders aussieht als die Hirntote >

Das Hirntodkonzept wird nun seit einiger Zeit in den USA in Richtung
Teilhirntodkonzept aufgeweicht. Mit der Begriindung, daB bereits nach dem
Absterben der GroBhirnrinde die typisch menschlichen Eigenschaften wie Ko-
gnition und BewuBtsein unwiederbringlich abhanden gekommen seien, wird
die Organentnahme tegitimiert, obwohl die vegetativen Funktionen des Hirn-
stammes noch intakt sind. Dies bedeutet also, da Atmung, Blutdruck und
Temperatur (evtl.) vom Korper eigenstindig geregelt werden kdnnen. Nach
dieser Todesdefinition kdnnten dann bspw. »anenzephale« Siuglinge, das sind
behinderte Kinder, die ohne GroBhirn geboren werden und meist nur einige
Tage bis Wochen leben, zur Organspende und zu wissenschaftlichen Versu-
chen »verwendet« werden. Je nach Einschitzung der Reversibilitdt ihres Zu-
standes wiirden dann auch Apalliker (s.0.) und Alzheimerpatienten im Endsta-
dium als Tote definiert.’” In Deutschiand versucht sich die Medizin von dieser
Definitionsverschiebung zu distanzieren. Dies gelingt ihr jedoch nicht voll-
stindig, da dic Begrindungsansitze von Himtodkonzept und Teilhirntodkon-
zept dhnlich sind. Bei beiden wird die Personalitit des Menschen einem be-
stimmten anatomischen Bereich des Gehirns zugeordnet; somit 1dBt sich eine
weitere Reduktion, zumindest im Rahmen der bisherigen Begrindungsansit-
ze, nicht argumentativ verhindern.

Eine weitere Todesdefinition wird mit dem Konzept des >kontrolliertenc
Todes diskutiert und im weltgroBten Transplantationszentrum in Pittsburgh
(USA) seit 1993 auch praktiziert. Bei Patienten im )terminalen< Stadium, die
zuvor entschieden haben, daf sie keine Intensivtherapie wiinschen, wird unter
kontrollierten Bedingungen im Operationssaal bspw. die kiinstliche Beatmung
zuriickgenommen und der (dadurch verursachte) Herzstillstand abgewartet.
Nach Ablauf von weiteren zwei Minuten wird der Tod festgestellt und die Or-
ganentnahme beginnt. Bei diesen sogenannten NHBCD's (Non Heart Beating
Cadaver Donors) beginnt die Organentnahme vor dem Hirntod und nach dem,

36 Vgl Greinert 1993, Wellendorf 1993. Diesen Ablauf habe ich einige Male im Laufe meiner Tatigkeit aul
der Intensivstation erlebt.
37 Vel dazu Schneider 1994, Schneider 1995 und Hoff/in der Schmitten 1994a.



29

vom Patienten gewiinschten, von Medizinern kontrolliert verursachten Herz-
tod.”® Dieses Vorgehen wird in Deutschland bis jetzt noch als aktive Euthanasie
gewertet und strafrechtlich verfolgt, doch auch hierzulande zeichnet sich eine
rechtliche Erweiterung der Entscheidungs- und Handlungsspielriume der Arz-
te ab.*® Ich mochte noch einmal betonen, daB ich es nicht fiir falsch halte, eine
Debatte liber Probleme der modernen Medizin zu fiihren, sondern als proble-
matisch erachte, daB die Definitionsmacht tber gesamtgesellschaftliche Be-
lange einer Fithrungselite der Medizin iberlassen bleibt, die sich hinter ver-
schlossenen Tiren ihre eigenen Legitimationskriterien schafft.

Beachtet man bei der Genese der verschiedenen Todesdefinitionen die zuneh-
mende Vorverlagerung des Todeszeitpunktes, so wird der instrumentelle Charak-
ter des medizinischen Umgangs mit Schwerstbehinderten und Sterbenden beson-
ders deutlich. Die Wiirde Schwerkranker und Sterbender ist gekoppelt an ihren
rgesellschaftlichen Nutzen<. Der Tod ist nur erlaubt, wenn er dem Leben dient.

Wie sehr der Todeszeitpunkt im ProzeB des Sterbens anhand von Nutzen-
kriterien fiir die Medizin definiert wird, zeigt sich noch einmal besonders deut-
lich bei den Kriterien fur die sogenannte Fotalgewebsverpflanzung. Bei be-
stimmten Erkrankungen des Gehirns, wie bspw. der Schiittellahmung (Parkin-
sonsche Krankheit), versucht man heute die geschidigten, nicht regenerations-
fahigen Hirnzellen durch frische fotale Gehirnzellen zu ersetzen bzw. zu er-
ginzen. Dies ist natiirlich nur mit lebenden Zellen moglich. Insofern gilt also
fiir Foten wiederum ein anderes Todeskriterium: [hr Tod wird anhand des
Nicht-Pulsierens der Nabelschnur festgestellt.** Zum einen wird bei diesem
Vorgehen die Identititsvorstellung des Personalitatsarguments in Frage ge-
stellt, denn sofern die ldentitit eines Menschen wie angenommen im Gehimn
verortet ist, wiirde der Empfanger der Zellen seine Identitit verindern. Und
zum anderen zeigt sich auch hier die Orientierung des Todeskriteriums an der
Niitzlichkeit fiir die Medizin.

38 Vgl Schneider 1994 und Schneider 1995.

39 Im Dezember 1994 veranstaltete das Institut fiir Wissenschaft und Ethik in Bonn eine Konferenz zum
Thema: Behandlung und Pllege von Wachkomapatienten, in deren Vorfeld eine Fragebogenaktion fir
Aufregung sorgte. 1200 Arzte wurden unter anderem danach gelragt, nach welchen Kriterien (Zeit-
punkt, Alter, Schweregrad der Schadigung) die kiinstfiche Emahrung bei Wach-Komapatienten einge-
stellt werden solite, im September 1994 wurde erstmals in Deutschland eine solche nachgewiesene
» Versorgungsunterfassung: nicht strafrechtlich verfolgt. Vgl. Feyerabend 1996 $.33.

40 Vgl. das Interview von Michael Emmrich mit Detlef B. Linke {Neurologe} in der Frankfurter Rundschau
vom 11.2.1995.
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Zum weiteren Vorgehen:

Aus dem bisher Gesagten lassen sich nun zwei Kritikebenen ableiten, anhand
derer die nachfolgenden Ausfithrungen strukturiert werden sollen. Dazu ist es
notwendig, von der bisher relativ konkreten Darstellung der Probleme und Hin-
tergriinde zu abstrakt-theoretischen Uberlegungen zu wechseln.

Es hat sich zum einen gezeigt, daB es notwendig ist, die 6konomisch-poli-
tischen Grundlagen der modemen Medizin zu reflektieren, die gerade in der
Entstehung (und zunehmenden Veranderung) des Hirntodkonzeptes eine zen-
trale Rolle spielen. Zum anderen muB eine gesamtgesellschaftliche Diskussion
iiber rechtliche und moralische Standards erfolgen, die in Grenzbereichen der
Medizin in Frage gestellt werden. Diese beiden Aspekte stehen sich in der lau-
fenden politischen Debatte nahezu unverséhnlich gegeniiber. Eine Fraktion der
Kritiker insistiert darauf, sich gar nicht erst auf eine Rationalisierungs-, Vertei-
lungs- und »Euthanasic<-Debatte einzulassen, da eine solche Diskussion die
tatsdchlichen Probleme verdecke: Die Okonomisierung des Gesundheitswe-
sens im Sinne kapitalistischer Logik.!' Demgegeniiber finden sich auf der an-
deren Seite hiufig Pflegende, Mediziner und Angehdrige, von denen in kon-
kreten Situationen ein Handeln erwartet wird, das ihre physischen und psychi-
schen Krifte iiberfordert, ihr moralisches und rechtliches Wissen iibersteigt.
Viele Betroffene fuhlen sich alleingelassen und finden ihre Probleme in den
Diskussionen und reaktiondren Argumentationen der Bio-Ethiker wieder, in
denen jedoch die politisch-6konomischen Hintergriinde der Gesundheitspoli-
tik nicht kritisch reflektiert werden.

Es ist m.E. dringend notwendig, eine argumentative Ebene zu finden, die
Gesellschaftskritik und Ethik aufeinander bezieht. Fiir diese Arbeit bedeutet
das, Kategorien zu suchen und zu explizieren, die eine solche Bezugnahme er-
moglichen. Das wire zundchst ein Machtbegriff, der in der Lage ist, die Be-
michtigung des Lebens im Gewande humanistischer Werte aufzudecken, das
heiBt, die moralische Fassade moderner Gesundheitspolitik zu durchbrechen
und ihre repressiven Elemente auszuweisen. Zum zweiten ein Subjektbegriff,
der es ermdglicht, den Tod als einen Teil des Lebens zu begreifen, ohne ihn on-
tologisch zu iberhohen. Und nicht zuletzt ein Begriff des Todes, der den Tod in
seinen historisch-konkreten, kulturell variablen und doch auch unveranderli-
chen Merkmalen beschreibt. Das bedeutet, daf ich, um dem oben genannten

41 Vgl. hierzu Dahm (1996), Mabuse 100, 3/4 1996, S.7 und Kiihn 1991 5.40 - 73,

e
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»Problem der Anthropologie< zu entgehen, es explizit vermeiden mdchte, we-
sentliche Bestimmungen des Mensch-Seins positiv auszuweisen, Es kann viel-
mehr nur darum gehen, einen begrifflichen Rahmen anzugeben, der die Pro-
bleme in ihrem Zusammenhang angemessen beschreibt.

Im folgenden werde ich also die Kritik des Hirntodkonzeptes auf zwei un-
terschiedlichen Ebenen fortfithren: zunichst auf einer gesellschaftstheore-
tisch-politischen und dann auf einer ethisch-philosophischen Ebene.

Auf der ersten Ebene méchte ich einen Machtbegniff ausarbeiten, mit dem
sich die subtilen Machtverhiltnisse beschreiben lassen, die hinter der humanen
Fassade der Medizin eine Rolle spielen. Zu diesem Zweck stiitze ich mich auf
Michel Foucault und seinen Begriff der »Bio-Macht«. Dieser Begriff wird im
dritten Kapitel ausfihrlich ausgearbeitet. Mit Hilfe der so entwickelten Kate-
gorien soll im finften Kapitel versucht werden, die Machtbeziehungen am
Beispiel konkreter Argumentationen sichtbar zu machen.

Die zweite Dimension der Kritik bezieht sich auf die unterschiedlichen
Argumentationsebenen, die sich in der Debatte um das Hirntodkonzept iiberla-
gern. Es hat sich gezeigt, daB es notwendig ist, zwischen der Definition des To-
des, dem jeweiligen gesellschaftlichen Todesverstindnis und den medizini-
schen Kriterien der Todesfeststellung zu unterscheiden. Auf dieser Ebene der
Kritik soll der Versuch unternommen werden, einen Todesbegnff zu definie-
ren, der sowohl den Verinderungen Rechnung trigt, die ein historisch-konkre-
tes gesellschaftliches Todesverstindnis mit sich bringt als auch den Unverin-
derlichkeiten und UnfaBbarkeiten des Todes >an sich¢ gerecht wird. Denn
selbst wenn der Tod als >kulturrelatives Phanomenc« begriffen wird, entspricht
dem keine beliebige Verfiigbarkeit. Ein Begriff des Todes hitte die jeweiligen
natiirlichen, gesellschaftlichen und individuellen Bedingungen des Todes zu
erfassen, ohne sie zu einer universell giiltigen und unverdnderlichen Norm zu
erheben. Fiir die Entfaltung eines solchen Todesbegriffs stiitze ich mich im IV.
Kapitel auf Kategorien der idlteren Kritischen Theorie. Es wird der Versuch ge-
macht, mit dem Motiv des »Eingedenkens der Natur im Subjekt« aus der yDia-
lektik der Aufkidrung¢ einen dynamischen Begriff des Todes zu entwickeln,
der Sterblichkeit als Konstitutionsbedingung von Subjektivitit begreift. Im V.
Kapitel soll mit Hilfe der erarbeiteten Kategorien deutlich gemacht werden,
daf die jeweiligen Akteure in ihren Argumentationen von reduzierten Subjekt-
vorstellungen ausgehen. AnschlieBend wird die Frage gestellt, ob und wie eine
Verkniipfung der Kritikebenen aussehen konnte.
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lll. Leben machen und sterben lassen:
Das Konzept der Bio-Macht.

In den ersten beiden Kapiteln hat sich gezeigt, dal} in der urspriinglichen Be-
griindung des Hirntodkonzeptes verschiedene Gkonomische und politische
Ursachen eine Rolle spielen. Nicht die Verschiebung des Todeszeitpunktes
war die eigentliche Ursache der Erstellung des Hirntodkonzeptes, sondern
der technikinduzierte »Mangel an Organeng, in dessen Schatten sich mittler-
weile ein nach Marktmechanismen strukturierter weltweiter Organhandel
etablieren konnte. Damit steht nicht genuin der Zugriff auf den Tod im Zen-
trum der Argumentation, sondern die Bemichtigung des Lebens. Dieser Zu-
griff auf das Leben, seine Vermarktung, Regulierung und Normierung ste-
hen im Zentrum des Begriffs der Bio-Macht bei Miche! Foucault.

In der Studie »Die Geburt der Klinik¢ (1963) untersucht Foucault die
Geschichte der Entstehung der modernen Humanwissenschaften am Bei-
spiel der Medizin. Dabei geht es ihm nicht um die Darstellung der [deenge-
schichte des medizinischen Fortschritts und seiner zunehmenden Verwis-
senschaftlichung, sondern um eine Darstellung der Bedingungen der Ge-
schichte des medizinischen Diskurses. In einer historisch verfahrenden
»Archiologic des drztlichen Blicks¢ versucht er, die konkreten Bedingun-
gen und Voraussetzungen des » Wahrheitswissens« in der modernen Medizin
sichtbar zu machen. Es geht ihm darum, »ohne jede wertende Intention die
Bedingungen der Moglichkeiten der medizinischen Erfahrung (...) zu be-
stimmen.« (Foucault 1993a 5.17) Der Begriff Archiologie bezeichnet eine
Kritikweise, welche die Form, die innere Ordnung der jeweiligen Diskurse -
in diesem Fall des humanwissenschaftlichen - untersucht. Nicht die Frage,
was gesagt wird, steht im Vordergrund, sondern die Frage, wie und in wel-
cher Art und Weise, nach welchen Bedingungen und Regeln das Wissen zu-
stande kommt, welches als Wahrheit prisentiert wird. Mit der Untersu-
chung und Offenlegung der diskursimmanenten Prinzipien will Foucaulit
das komplexe Verhiltnis von Wissen und Macht beleuchten und naive Wis-
senschaftsmodelie kritisieren, die von einem linearen Fortschritt im Wis-



34

senszuwachs ausgehen.’” Auch fiir dic Humanwissenschaften spielt es cine
entscheidende Rolle, »nach welchem Ordnungsraum das Wissen sich konstitu-
iert hat (und) auf welchen historischen Apriori Ideen haben entstehen kon-
nen«. (Foucault zit. nach Nassehi 1995 §.213)

Ein neues Verstindnis des Todes steht nach Foucault am Anfang der Ent-
wicklung der Humanwissenschaften. Durch die Offnung von Leichen zur Un-
tersuchung des kranken Gewebes dndern sich die Bedingungen der Moglich-
keit medizinischer Erkenntnis zu Beginn der abendlindischen Modeme grund-
legend und mit ihnen die Basis der menschlichen Selbsterkenntnis. Das Ein-
dringen des drztlichen Blicks in die Korper der Toten verdndert grundlegend
die gesellschaftliche Bedeutung des Todes und in Folge das der Medizin (und
den Humanwissenschaften) zugrunde liegende Menschenbild. Der Tod gilt bis
dahin als das unbegreifliche absolute Ende des Menschen, bestimmt durch die
Allmichtigkeit Gottes und nur mit Hilfe der Religion einigermaBen versteh-
bar, Mit der Moglichkeit der Leichendffnung ist er nun nicht mehr die unhin-
tergehbare Grenze medizinischen Wissens, sondern er erméglicht es geradezu,
seine Ursachen bis ins kleinste Organ nachzuvollziehen. Der moderne Tod ist
nicht mehr der mystische Austritt der Seele aus ihrem Korper, sondern 148t
sich als stofflicher ProzeB nachweisen, der mit einzelnen Organen beginnt und
mit der Leichenstarre endet.*® Mit dieser Sichtweise verindern sich zwei Dinge
grundlegend: Der Tod ist nicht mehr »das ganz Andere« des Lebens, sondern
wandelt sich nunmehr zu einem Teil des Lebens, zu dessen »Spiegel(, mit dem
sich Krankheit, Verginglichkeit und Tod nachweisen lassen. Damit wird er
gleichzeitig zum >Instrument wissenschaftlicher Erkenntnis¢, mit dem der
Mensch von nun an in der Lage ist, die »g6ttliche Schopfung« bis in die klein-
ste Zelle nachzuvollziehen und zu entzaubern. »Mit dieser Domestizierung des
Todes ist die Humanwissenschaft geboren: die Moglichkeit, unendlich objekti-
ven Wissens des endlichen Subjekts.«(Forst 1990 S.161). Das bedeutet auch,
daB der Mensch in diesem Wissenschaftsverstindnis nun zugleich Herrscher
und Beherrschter, Trager und Verriter, Forscher und Erforschter des Wissens
iiber sich selbst ist. Der Mensch iiberwindet symbolisch seine Endlichkeit, der
er gleichwohl korperlich verhaftet bleibt. Indem er sich den Tod zunutze
macht, ist er zugleich Subjekt und Objekt seiner Erkenntnis. Nicht mehr in

37 Vgl dazu Foucault 1990 S.45 und Kogler 1994 S.86.
38 Zeiten und Orte der ersten Leichendffnungen im Abendiand, vgl. Aries (1991) und lich (1995)
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Gottes Hand liegt der Schliissel zum Leben, sondern der Mensch bestimmt, be-
nennt, definiert selbst seinen Anfang und sein Ende.

So scheint die vollkommene Erkenntnis der Geheimnisse des Lebens prin-
zipiell mdglich und nur noch eine Frage der Zeit 2u sein.*

Mit dieser Moglichkeit gewinnt die Medizin und mit ihr die Humanwis-
senschaft die Definitionsmacht zur Bestimmung des menschlichen Lebens.
Diese Festlegung des Menschen auf eine durch Experten definierte Norm, die
sich in verschiedenen humanistischen Menschenbildern widerspiegelt, stellt
fir Foucault ein grundsitzliches Problem der Humanwissenschaften und damit
auch (einer bestimmten Form) der Aufkldrung dar. Im Rahmen seiner Aufkli-
rungskritik ist es flir ihn ein wichtiges Moment, diese Normierung des Wesens
bzw. der Natur des Menschen zu kritisieren. Insofern mochte ich zundchst aus-
fiihrlich auf Foucaults Aufklarungskritik eingehen, um anschlieBend den Be-
zug zum Bio-Macht-Konzept herstellen zu kénnen. In diesem Zusammenhang
ist es notwendig einige der grundlegenden Begriffe zu kliren, die in seiner Kri-
tik des y Willens zum Wissen< Verwendung finden. Das bedeutet nach meinem
Verstindnis zunichst, sein Denken in der Tradition der Aufklirung zu veror-
ten, so wie er es selbst in dem (spiten) Aufsatz: »Was ist Aufkidrung?«
(Foucault 1990) getan hat.

A. Zur Klidrung der Begriffe

1. Aufkldrungs-, Vernunft- und Subjektkritik bei Michel Foucault.

Nach Hans-Herbert Kdgler, der Foucault in seinem Einfiihrungsbuch als »anti-
humanistischen Aufklarer¢< beschreibt, spaltete sich die Foucault-Rezeption in
Deutschland anhand seiner Beziehung zur Aufklirung jahrelang in zwei gegen-
sétzliche Lager. nEntweder war mit dem Nietzscheaner Foucault Abschied zu
nehmen von den hehren Motiven der Modemne, oder aber dessen vernunftkriti-
scher Angrff auf die abendlandische Ratio erfolgreich abzuwehren.«
(Kogler 1994 S.1) Foucault selbst verwahrt sich in dem genannten programma-
tischen Aufsatz entschieden gegen diese polarisierende Gegeniiberstellung von

3% Diese Vorstellung spiegelt sich nicht zuletzt in den um{angreichen Forderungsprogrammen filr Projekte
zur Genom-Analyse wider.
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Wahrheit, Freiheit und Vernunft des Subjekts auf der einen Seite und scheinbar
aufkldrungsfeindlicher Vernunft- und Subjektkritik auf der anderen Seite. Er
pladiert dafur, sich »der geistigen und politischen Erpressung des »fiir-oder-ge-
gen-die-Aufklirung-Seins« (und auch) der historischen und moralischen Ver-
wirrung, die das Thema des Humanismus und die Frage der Aufklarung ver-
mischt« (Foucault 1990 S.48), zu entzichen. Die falsche Alternative zwischen
rationaler Aufklarung und irrationaler Aufklarungskntik muB durch eine histo-
rische Analyse der uns »notwendig bestimmenden Aufkliarung¢ zuriickgewiesen
werden. Das heiBt, »es kommt (...) darauf an, die schwierige Eingebundenheit
unserer selbst in eine durch dieses Denken mitgeschaffenen Wirklichkeit zu
thematisieren.« (Kogler 1994 S.2} Fiir Foucault, der Philosophie und Psycholo-
gie studiert hat und sein Denken einerseits am Marxismus und andererseits an
der Phinomenologie orientiert, heiBt das bspw. im Bezug auf die Geisteskrank-
heit, auch die Zwinge der sozialen Welt als Ursache mentaler Stérungen zu be-
greifen. Dabei geht er jedoch weit liber die géngige Sozialkritik hinaus, indem
er nicht nur die Pathologien und Abnormalititen als sozial verursacht begreift,
sondern auch die Definition dessen, was als normal und unnormal gilt. Das
heifit also, statt »die Wertungen und Sichtweisen der Zeit zu ibernehmen und
bloB soziologisch auf gesellschaftliche Prozesse zuriickzufiihren, werden diese
Wertungsmuster und Perspektiven selbst als Produkt sozialer Wandlungspro-
zesse analysiert und dadurch kritisch relativiert« (Kogler 1994 5.13). In diesem
Sinne muB auch seine Vernunft- und Subjektkritik verstanden werden, als eine
Kritik der Einschrinkung menschlicher Méglichkeiten durch bestimmte mensch-
liche Verhaltensmodelle, die zur Norm (Normalitit) erhoben werden.

Nach Kogler gelingt es Foucault nur insofern sich in der Tradition der
Aufklarung zu verorten, als er dic Aufklarungsphilosophie seit Kant in zwei
Strange teilt. Den einen Denktypus bezeichnet er als Analytik der Wahrheit,
der versucht, allgemein verbindliche und universalgiiltige Vernunfiregeln zu
bestimmen und den anderen als Ontologie der Gegenwart, welcher um eine
Analyse der historisch-konkreten gesellschaftlichen Voraussetzungen des Den-
kens und der Erfahrung bemiiht ist. Sich selbst ordnet Foucault in der zweiten
philosophischen Linie ein. Hier wird bereits deutlich, daB Foucault Aufkli-
rung nicht als einen einmaligen historischen Vorgang oder als eine, mit Beginn
der Postmoderne zu Ende gegangene Epoche begreift, sondern als prinzipiell
unabgeschlossene (Selbst-) Kritik des Denkens.

»Nicht die Treue zu doktrindren Elementen ist der Faden, der uns mit der
Aufkldrung verbinden kann, sondern die sténdige Reaktivierung einer Haltung
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- das heil3t, cines philosophischen Ethos, das als permanente Kntik unseres hi-
storischen Seins beschrieben werden kdnnte.« (Foucault 1990 5.45)

Die Kritik ist fiir ihn das Medium der Vernunft oder - in seinen Worten -
ndas Handbuch der in der Aufklirung miindig gewordenen Vernunft«
(Foucault 1993 5.41). Damit ist jedoch nicht eine Kritik gemeint, die auf die
Freilegung universeiler Bedingungen des Denkens und unverdnderlicher Gel-
tungsgrundlagen der Vernunft abzielt, wie es in der wahrheitsanalytischen Tra-
ditionslinie der Fall ist. Die yHaltung der Moderne«, das philosophische Ethos
bezeichnet vielmehr eine Kritikform, die »eher als historische Untersuchung
der Ereignisse (verstanden werden kann), die uns dazu gefiihrt haben, uns als
Subjekte dessen was wir tun, denken und sagen, zu konstituieren und anzuer-
kennen. (...) In diesem Sinne ist die Kritik nicht transzendental, und ihr Ziel ist
nicht die Ermdglichung einer Metaphysik: sie ist in ihrer Absicht genealogisch
und in threr Methode archiologisch.« (Foucault 1993 §.49)

Es geht ihm nicht um die Freilegung universeller Strukturen der Vernunft,
sondern um eine Untersuchung der konkreten komplexen Verflechtungen von
Macht und Wissen in den jeweiligen Gesellschaften. Neben der archiologi-
schen Methode, die diskursimmanente Prinzipien und Regeln freilegt, geht er
dabei auch genealogisch vor. Das heifit, er analysiert »die konkreten >Entste-
hungsherde« (so Nietzsches Begriff) jener Diskursordnungen, deren innecre
Kohirenz die Archédologie heraufbefordert« (Kogler 1994 S.86), um die sozia-
le Tiefendimension des kulturbeherrschenden Wahrheitswillens freizulegen.
Die Genealogie analysiert Phinomene von Macht und Herrschaft. Dies ge-
schieht jedoch nicht um eine allgemeine Theorie der Macht, ein Grundprinzip
oder gar ein historisches Subjekt als Verursacher auszuweisen. Mit Hilfe der
genealogischen Methode versucht Foucault vielmehr »scheinbar unumst68li-
che Wahrheiten¢ in Frage zu stellen, um den dahinter stehenden »Willen zur
Wabhrheit¢ sichtbar zu machen. »Statt an den reinen Ursprung der Dinge zu
glauben (...) wird nun die radikal geschichtliche und kontingente Herkunft un-
serer [deen und »Wahrheiten< zum Thema gemacht.« (Kogier 1994 S.87) Die
Analyse der Macht nimmt sich konkrete historische Zusammenhénge vor, wie
bspw. die abendlindische Moderne und macht das Phdnomen der Bio-Macht
als deren typische Machtform sichtbar. AuBerdem zeigt sie die Verflechtungen
dieses Machttypus mit den vermeintlich an reiner Wahrheit und objektiver Er-
kenntnis orientierten Humanwissenschaften. Mit Hilfe der sich erginzenden
Methoden der Archdologie und der Genealogie macht Foucault den »Willen
zum Wissen«< als das Machtprinzip der Moderne sichtbar, das mit Hilfe der
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Diskursordnungen die Wahrheit erst als solche konstruicrt und etabliert. In
diesemn Sinne ist es dann auch ecin konsequentes Vorgehen, zentrale Begriffe
der abendléndischen Philosophie wie Freiheit, Vernunft und Subjekt radikal in
Frage zu stellen. Dies geschieht zunichst nicht in einem inhaltlichen Sinne,
sondern im Bezug auf ihre Herstellung in einem historisch konkreten Konr
text.* Insbesondere die Erfahrungsformen des Subjekts, die durch den Huma-
nismus als allgemeingtiltige propagiert werden, verdanken sich ganz bestimm-
ten Ereignissen und Kontexten. Das heifit, die Menschenbilder, auf welche die
Humanwissenschaften ihre universell giltigen Wahrheiten stiitzen, sind in ei-
nem langen ProzeB, in den unterschiedlichsten gesellschaftlichen Kimpfen,
Strategien und Konflikten historisch entstanden. Hier zeigt sich bereits, daB
die Kritik dessen, was unter Humanismus verstanden wird fiir Foucault ein Teil
der Aufkldrung ist, daB beide - Humanismus und Aufklarung - also keineswegs
eine notwendige Einheit bilden. »Humanismus ist etwas ganz anderes: es ist
ein Thema, oder eine Reihe von Themen, die im Laufe der Zeit zu verschiede-
nen Gelegenheiten in europdischen Gesellschaften wieder auftauchen; diese
Themen, stets an Werturteile gebunden, variieren natiirlich sehr stark sowohl
beziiglich ihres Inhalts wie auch bezaglich der von ihnen bewahrten Werte. «
(Foucault 1990 S.47)*! Das heiBt wiederum nicht, dafB alles abzulehnen sei was
jemals als Humanismus firmierte, sondern daB die »elastischen Thematiken¢
des Humanismus aufgrund ihrer Inkonsistenz nicht als Refiexionsgrundlage
des Denkens dienen kdnnen. Vielmehr miBten wir dem Humanismus »das
Prinzip einer Kritik und einer permanenten Kreation unserer selbst in unserer
Autonomie entgegensetzen: das heibt ein Prinzip, das im Herzen des histori-
schen BewubBtseins liegt, das die Aufklirung von sich selbst hat.« (Foucault
1990 S.47) Es ist das Ziel dieser »Ontologie der Gegenwart¢, die Grenzen der
vermeintlich allgemeingiltigen Vernunfttheorien aufzudecken, die universali-
stische Subjektphilosophie als historisch kontingente und damit vergingliche
Erscheinung auszuweisen, und somit das reale Subjekt von den Beschrinkun-
gen der Subjektidee zu befreien.

40 In seinem frGhen Hauptwerk » Wahnsinn und Gesellschafte (1961) orientiert Foucautt seine Kritik noch
an einer » wahren« Menschennatur, die durch die Definition von Vernunft/Wahnsinn ausgegrenzt wird.
Spater vollzieht er eine Wende zum radikalen Historismus, da eine Kritik der » allgemeinen: Vernunit
sich nicht selber auf fundamentale Wahrheiten des Menschen stitzen kann.

41 Als Beispiele nennt er den Marxismus, den Existentialismus und sowohl einen Humanismus des 19,
Jahrhunderts der wissenschaftskritisch war als auch einen, der sich auf wissenschaftfiche Erkenntnis
stutzte, u.a.m. Ygl. dazu Foucault 1990 S.47,
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Bis hierhin hat sich gezeigt, daB Foucault sich trotz radikaler Aufkli-
rungs-, Vernunft- und Subjektkritik offensichtlich im Rahmen seiner Aufklé-
rungskritik selber auf ganz bestimmte Vernunft- und Subjektkategorien stiitzt.
Tatsidchlich weist er diese Kategorien in seinen spiten Schriften auch positiv
aus.*? In dem Aufsatz >Was heiBit Aufklarung?¢ charakterisiert er das Ethos,
das er der Ontologie der Gegenwart zuschreibt, nicht nur negativ im Sinne des-
sen, was es zu unterlassen gilt, sondern bestimmt auch seinen positiven Gehalt.
Zuriickzuweisen ist nach Foucault (wie bereits oben beschrieben) die falsche
Alternative des flr-oder-gegen-die-Aufklarung-Seins und die unkntische
Gleichsetzung von Aufklarung und Humanismus. Das >philosophische Ethos«
ist nicht als grundlegende Ontologie der Menschheit zu denken, sondern als
neine historische Ontologie unserer selbst in der Moderne.« (Kagler 1994 §.9)
Foucault charakterisiert es als eine Grenzhaltung, der es nicht um ein Verhal-
ten der Ablehnung geht, sondern um Reflexion und Analyse vorhandener
Grenzen. Bestand fiir Kant die Rolle der Philosophie darin, die Vernunft davor
zu bewahren, iiber die Grenzen der Erfahrung hinauszugehen, so kehrt
Foucault heute die kritische Frage ins positive und fragt: »Welchen Ort nimmt
in dem, was uns als universal, notwendig und verpflichtend gegeben ist, das
ein, was einzig, kontingent und das Produkt willkirlicher Beschrankung ist?«
(Foucault 1990 S.48) Im Bezug auf das Subjekt geht es darum zu fragen, »was
nicht oder nicht langer zur Konstitution unserer selbst als autonome Subjekte
erforderlich ist.« (Foucault 1990 S.46) Das heifBit, die Vorstellung von Freiheit
ist im Rahmen dieser historisch-kritischen Haltung (auch) eine experimentel-
le; es ist keine rein abstrakte Freiheit des Denkens, vielmehr muB sich die kon-
krete Freiheit der Einzelnen im »Test der Wirklichkeit< bewéhren.

Der Subjektbegriff wird von Foucault im Gegensatz zur Subjektphiloso-
phie gerade nicht als Wesen oder Natur des Menschen gedacht, sondern als
Kritik der »freiheitsberaubenden Machtpraktiken<, die von einer philosophi-
schen Anthropologie mit einer Definition des Mensch-Seins ausgehen.

Um die historische Kontingenz des modernen Subjektbegriffs aufzuzei-
gen, vergleicht Foucault in einer geschichtlichen Analyse die »Selbsttechni-
ken«< der Antike mit der Subjektkonstitution der Moderne am Beispiel der Se-
xualitit. Auch hier geht es ihm zunichst nicht um einen normativen Vergleich,
sondern um die Frage, welche Rolle die gesellschaftliche Regulierung der Se-
xualitit bei der Selbstkonstitution und Selbstidentifikation von Individuen

42  Vgl. dazu Foucault 1990 und 1994.
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spielt. Zeichnet sich die moderne Subjektvorstetlung vor allem dadurch aus,
daB das Individuum von einem >3duBeren Schopfer« nach allgemeinen normati-
ven Sitzen und universellen Prinzipien konstituiert wird, so entspricht die
»Technik der Selbstsorge« der alten Griechen vor allem dem Ideal, sich aus yei-
genen Aktenc heraus in den sozialen Zusammenhang zu stellen.*’ Hinter der
Subjektvorstellung der Moderne steht ein universalistischer Moralkodex, unter
den sich das Individuum bei Strafe des Selbstverlustes zu unterwerfen hat. In
der Antike ist es dagegen die » Sorge um das Selbst¢, die im Zentrum der Ethik
steht. Dieser historische Vergleich dient Foucault jedoch letztlich nicht nur zur
Analyse der Konstruktionsweise des Selbst, sondern auch als Folie der von ihm
in seiner spdten Phase entwickelten Subjcktvorstellung. Dabei sind es nicht die
Inhalte, sondern die strukturcllen Merkmale, die ihn interessieren: der Vorrang
der Praxis und die Haltung des Individuums. Nach Armin Nassehi begreift
Foucault die >Asthetik der Existenz¢, wie er seine normative Alternative zur
Subjektphilosophie der Gegenwart nennt, als eine Form der kritischen
Selbstreflexion, die in der Lage ist, gegen den EinfluBl der yBio-Macht< Wider-
stand zu leisten. Mit dem » Vorrang der Praxis¢< betont er die Erfahrung vor der
Kognition. Nicht das Subjekt ist die Bedingung der Méglichkeit von Erfahrung
(wie in der Humanwissenschaft), sondern »die Erfahrung ist die Rationalisie-
rung eines Vorganges, der selbst vorldufig ist und der in einem Subjekt miindet
oder besser in Subjekten.« (Foucault in Nassehi 1995 $.226) Mit dieser Vor-
stellung des Vorrangs der Erfahrung kann Kognition nicht mehr im Rahmen ei-
nes transzendentalen Kollektivsingulars gedacht werden, sondern geht von den
empirischen Subjekten aus.

Die »Haltung des Individuums«¢ bezeichnet das oben beschriebene Ethos,
die »Ontologie unserer selbst< in den je konkreten historisch-gesellschaftlichen
Zusammenhingen, die in der Lage ist, sich der Bestimmung durch universali-
stische Menschenbilder zu widersetzen. Nur diese permanente Kritik unserer
selbst, unseres (eingegrenzten) Denkens, ist in der Lage, den Technologien der
Macht Widerstand zu leisten. Die konkrete Autonomie des Subjekts ist der
MabDstab der Kritik, und das Individuum ist der einzige empirische Ort, an dem
die »Bio-Macht« gebrochen werden kann.* Die Freiheit und Selbstbestimmung
der konkreten (empirischen) Subjekte bilden also bei Foucault die normative
Basis eines legitimen Widerstandes.

43 Vgl dazu Nassehi 1995.
44 Vgl dazu Kogler 1994 und Nassehi 1995,
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Dic Vernunft hat in diesem Zusammenhang nicht den Charakter einer uni-
verselien Regel oder allgemeingiiltigen Norm, sondern entspricht eher einem
an das Engagement des konkreten Subjekts gebundenen »Aktivitdtsstil¢. Das
»Wesen¢ dieser Vernunft beschreibt Foucault als Spannung zwischen den Polen
geschichtlicher Bestimmtheit und potentieller Selbstbestimmung. Eine in die-
sem Sinne verniinftige Lebensgestaltung als freies souverdnes Selbstverhaltnis
ist in der Lage, sich den beschrinkenden Definitionen der Humanwissenschaf-
ten zu entziehen.

»Ziel der Ontologie der Gegenwart ist es, den Menschen in eine freie
Selbstbestimmung ermdglichende Distanz zu den gesellschaftlich herrschen-
den Rationalititsformen zu versetzen.(..) Statt der wahrheitsbezogenen Entdek-
kung der menschlichen Natur geht es um eine freiheitsorientierte Freisetzung
von sozial geschaffenen Zwingen.« (Kdgler 1994 §.7)

Die Ontologie der Gegenwart versteht Foucault als Alternativvorschlag
zur universalistischen Aufklarungstradition im Sinne eines praktischen Werk-
zeugs, mit dem die je konkrete Wirklichkeit, mit den sich verindernden Be-
diirfnissen der Individuen und den wechselnden institutionellen und systemi-
schen Machtverhdltnissen, analysiert werden kann.

2. Wahrheit, Macht und Herrschaft

In »Die Ordnung des Diskurses< (1993) weist Foucault die Wahr-Falsch-Diffe-
renz, neben der Unterscheidung von » Verbot und Erlaubnis< und » Vernunft und
Wahnsinng, als ein drittes diskursives AusschlieBungsprinzip in der abendlandi-
schen Moderne aus. Reflektiert man als Beispiel den sich im Laufe der Ge-
schichte wandelnden Status der Homosexualitit, so scheint es im Bezug auf die
beiden ersten Unterscheidungen zunichst noch plausibel zu sein, von »gesell-
schaftlich begriindeten Macht- und Ausgrenzungsmechanismen¢ zu sprechen.
Problematischer ist es jedoch, die Wahr-Falsch-Differenz als Machtmechanis-
mus auszuweisen, ohne gleichzeitig Wahrheit auf Macht zu reduzieren.
Foucault liefert in dem genannten Text drei verschiedene Begriindungen fur
diese, auf die Wahr-Falsch-Differenz gestiitzte » Ausgrenzungsnatur des wissen-
schaftlichen Diskurses¢, das heiit fur die Verschrankungen von Macht und
Wahrheit in der Wissenschaft. Denn entgegen dem Selbstverstindnis der Hu-
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manwissenschaften (wie auch der Naturwissenschaften) geht er davon aus, daB3
in deren Rahmen weder eine Entdeckung und Darstellung kontextfreier Wahr-
heit mdglich ist, noch die »Wahrheit« losgelost von gesellschaftlichen Macht-
verhiltnissen existiert. Und erst recht die Entdeckung der »Wahrheit des Sub-
jektsc nichts zur Autonomie der Individuen beitragt, sondern diese statt dessen
nur stirker und subtiler in bestehende Macht- und Unterdriickungsverhiltnisse
einbindet.”’ Mit dieser Vorstellung steht Foucault in Opposition zum Verstand-
nis der Humanwissenschaften, nach dem die wahre Erkenntnis der Vernunft
und des Subjekts die Voraussetzung der Freiheit und des Gliicks der Individuen
sind. Gestiitzt auf die Methode der Archdologie weist Foucault erstens darauf
hin, daB der (wissenschaftliche) Diskurs nicht einfach »wahre« Aussagen entdek-
ken und formulieren kann, sondern sich durch die Eingebundenheit in implizite
diskursive Regeln den eigenen Erfahrungshorizont einschrinkt.*® Zweitens
zeigt er, daB die Konstitution des >wissenschaftlichen Subjekts¢ ihrerseits an
Machtmechanismen gebunden ist. Das heiBt, die Bestimmung desjenigen, der
dem Diskurs angehért, sich als Experte verstehen und >wahre< Aussagen for-
mulieren darf, orientiert sich nicht an der Kompetenz, sondern wird durch eine
Vielzahl sozialer Praktiken vollzogen. (Bspw. Klassenzugehorigkeit, geschlechts-
spezifische Sozialisation usw.) Das dritte Argument, fir die Interpretation der
Wahr-Falsch-Differenz als Machtinstrument ist kein innerdiskursiver Mecha-
nismus, sondern ein Wirkungsprinzip, das er den Willen zur Wahrheit nennt.
Dieser Wille zur Wahrheit, den Foucault in der Moderne in den unterschiedlich-
sten Formen etabliert sieht, ybemdchtigt« sich zunchmend der beiden anderen
AusschlieBungsmechanismen (Verbot/Erlaubnis, Vernunft/Wahnsinn), und ge-
rade diese yMachtiibernahmec ist charakteristisch fur unsere Kultur. Das bedeu-
tet nicht, daB Wahrheit oder Wissen mit Macht gleichzusetzen ist, sondern dafl
eine spezifische Verkniipfung von Macht und Wahrheit die wissenschaftlichen
Diskurse der Modemne zu Instrumenten eben dieser Macht werden 1aBt. Als
Nachweis der Bemichtigung anderer AusschluBmechanismen durch das Wahr-
heitsprinzip dient ihm die zunehmende Verwissenschaftlichung aller Erfah-
rung. Bspw. orientiert sich die Differenz zwischen Vemunft und Wahnsinn zu-
nehmend an der wissenschaftlichen Erkenntnis der wahren Natur des Menschen
oder auch die Justiz stiitzt ihr StrafmaB auf medizinische Gutachten, die die
Normalitit oder Unzurechnungsfahigkeit des Beschuldigten feststellen.

45 Vgl dazu Kogler 1994, Foucault 1993, Maihofer 1995 und Oreyfus/Rabinow 1987.
46  Vgl. zu den inneren Ordnungsprinzipien des Diskurses Foucault 1993 S.17H/
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Das Verhiltnis von Macht, Diskurs und Wahrheit ist m.E. in diesem Zu-
sammenhang besonders schwer zu fassen, da Foucault diese Begriffe in ciner
ihm sehr eigenen Weise definiert und verwendet. So 148t sich der Wille zum
Wissen, wie er den Wahrheitswillen auch nennt, mdglicherweise als eine
ymachtvolle Diskursform der Wahrheitserzwingung«< begreifen, als Verquik-
kung von (immanenter) Machtbeziehung und wissenschaftlichem Diskurs der
Wahrheitsfindung. Der Diskurs ist also nicht gleich der Macht und die Macht
nicht gleich der Wahrheit. Vielmehr spricht Foucault auch von Macht-Wis-
sens-Beziehungen. Macht und Wissen fiigen sich im (wissenschaftlichen) Dis-
kurs ineinander. Das heiBt, einerseits ermdglichen Machtbeziehungen die Dis-
kurse erst und bedienen sich ihrer als Basis, und andererseits fordert, produ-
ziert, verindert und unterminiert der Diskurs die Macht,*?

Es scheint mir wichtig, nochmals darauf hinzuweisen, daB Foucault auch
hier nicht von einer universellen Form der Macht spricht, sondern in seinen hi-
storischen Studien konkrete lokale und unmittelbare Erscheinungen von Macht-
verhiltnissen analysiert. Erst in einem zweiten Schritt lieBe sich gleichsam
nach alligemeinen Verkniipfungen dieser Machtbeziehungen fragen, und auf-
grund struktureller Gleichheiten mdglicherweise ein komplexes Geflecht ge-
sellschaftlicher Zusammenhinge sichtbar machen.*®

Eine Kritik der modernen Humanwissenschaften (in archidologischer und
genealogischer Form) hitte eben jene Bemdchtigungsprozesse sichtbar zu ma-
chen, in denen sich wissenschaftliche Autoritit mit sozialer Macht verschrinkt.

Nun ist jedoch der Foucaultsche Machtbegriff keineswegs, wie im repres-
siven Sinne der Bemichtigung, immer notwendig mit Herrschaft gleichzuset-
zen, geschweige denn den Intentionen konkreter Subjekte zuznordnen. Macht
ist im Gegensatz zu Herrschaft bei Foucault ein grundlegenderes Phinomen.
»Unter Macht scheint mir, ist zundchst zu verstehen: die Vielfdltigkeit von
Krifteverhiltnissen, die ein Gebiet bevolkern und organisieren; das Spiel, das
in unaufhérlichen Kdmpfen und Auseinandersetzungen diese Krifteverhiltnisse
verwandelt, verstirkt, verkehrt; die Stiitzen, die diese Krifteverhiltnisse anein-
ander finden, indem sie sich zu Systemen verketten - oder die Verschiebungen
und Widerspriiche, die sie gegeneinander isolieren; und schlieBlich die Stra-
tegie, in denen sie zur Wirkung gelangen und deren groBe Linien und institutio-

47  Vgl. hierzu Foucault 1983 Kap.V/2.
48  =Wie verbinden sich diese Machtbeziehungen miteinander zur Logik einer globalen Strategie, die sich
im Rackblick wie eine einheitlich gewollte Politlk ausnimmt?= {Foucautt 1983 5.119)
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nelle Kristallisierungen sich in den Staatsapparaten, in der Gesetzgebung und
in den gesellschaftlichen Hegemonien verkdrpern.« (Foucault 1983 S.113f)

Machtverhédltmsse entstehen sozusagen aus Krifteverhiltnissen, die auf-
grund unterschiedlicher individueller Fahigkeiten, sozialer Maglichkeiten und
gesellschaftlichen Gegebenheiten immer schon in menschlichen Beziehungen
existieren. Diese Machtverhiltnisse konnen im Rahmen gesellschaftlicher
Auseinandersetzungen in Herrschaftsverhiltnisse umschlagen. Dies muB je-
doch nicht notwendig der Fall sein. Es kann somit zwar eine Gesellschaft chne
Herrschaft geben, wenn bspw. die Machtverhiltnisse ausbalanciert wiren, aber
keine Gesellschaft ohne Macht. Die gesamte lebensweltliche und institutionel-
le Praxis der Gesellschaft ist von Machtverhiltnissen durchsetzt. Diese Pri-
misse der immer vorhandenen Machtbeziehungen wird von Foucault (so Mai-
hofer 1995 S.121) nicht weiter begriindet, da er ja, anders als bspw. Horkhei-
mer und Adorno, nicht die Entstehung der Macht erkldren, sondern ihre Struk-
tur analysieren will; die Struktur eines historisch konkreten, lokal begrenzten
Machttypus. Obwohl es nach Foucault nicht moglich ist, von der Macht zu
sprechen, verwendet er diesen Terminus immer wieder, problematisiert dies je-
doch gleichzeitig: »Zweifellos muB man Nominalist sein: die Macht ist nicht
eine Institution, ist nicht cine Struktur, ist nicht cine Machtigkeit einiger
Michtiger. Die Macht ist der Name, den man einer komplexen strategischen
Situation in einer Gesellschaft gibt.« (Foucault 1983 S.114)

Macht ist somit nicht etwas Substantielles, 148t sich nicht mit einem »Op-
fer-Tater¢ oder »Oben-Unten¢ Schema beschreiben. Sie ist vielmehr als ein
komplexes, mehrdimensionales verzweigtes Geflecht von Machtverhaltnissen
zu denken. Individuen befinden sich somit auch immer in mehreren unter-
schiedlichen Machtbeziehungen zugleich. Das heifit nicht, daB es keine geseli-
schaftlichen Spaltungen nach Klassen, Ethnien und Geschlechtern gibe. Sol-
che Herrschaftsverhaltnisse sind jedoch eherals Verdichtungen und Biindelun-
gen, also Endformen dieser Machtverhiltnisse zu begreifen.” Eine Differenz
zwischen Herrschafts- und Machtverhiltnissen fiihrt Foucault erst in seinen
spiten Texten aus. Darin beschreibt der Begriff Macht eher die »auf antagoni-
stischen Interessenskonflikten basierenden, intersubjektiven Machtkimpfe (...)

49  Foucautt will hier nicht bestimmien Begriffen der politischen Theorie oder der Kapitalismuskritik ihre
Bedeutung absprechen, sondern vielmehr daraufhinweisen, daB solche Institutionen wie » Staate oder
» Produltions nur mittels der Machtpraktiken den Zugriff auf die Subjekte erlangen kannen.
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(und der Begriff Herrschaft) die objektiven, den Systemaspekt sozialer Ver-
haltnisse erfassenden Herrschaftsstrukturen«. (Kogler 1994 S.112)

Im Gegensatz zu traditionellen Machtbegriffen ist Macht bei Foucault
auch nicht nur versagend, destruktiv und repressiv, sondern auch produktiv
und hervorbringend. Das Bild einer rein negativen Macht verdankt sich viel-
mehr der Vorstellung, es gibe einen reinen urspriinglichen wahren Grund
menschlicher Natur als Gegenpol des Negativen. Der Glaube an urspriingli-
che Wesensmerkmale, der zu dieser polansierenden Gegeniiberstellung
fiihrt, ist jedoch seinerseits selbst ein Produkt des Machtdiskurses. Klassifi-
kationen und »Naturen< erweisen sich im Rahmen der archiologischen Kritik
stets »als im Kontext von Machtstrukturen entwickeite »soziale Konstruktio-
nenc« (Kégler 1994 5.96).

In diesem Sinne ist auch das ymoderne Individuumc ein Produkt der Macht.
Das heiBt nicht, daB es keine realen Individuen, mit eigenem Willen und Han-
deln gibe, sondern daB das spezifisch moderne, subjektive Selbstverhaltnis der
Individuen erst durch die disziplinierende, normierende Uberwachung der so-
zialisierenden Techniken modermer Macht geschaffen wird. Diese Konstituie-
rung vollzieht sich durch die Verinnerlichung der Kontrollmechanismen und
Normen, die ein machtgestiitzter humanwissenschaftlicher Diskurs als wesent-
lich und notwendig fiir die menschliche Identitiit vorschreibt.*® Diese Annahme
der>verinnerlichten Machtkontrolle« ist ein zentraler Aspekt der an den Lebens-
funktionen der Individuen ansetzenden y Bio-Macht< der Moderne.

B. Die » Macht zum Lebent

1. Die Entstehungsgeschichte der : Bio-Macht«

Nach Hans Herbert Kdgler 16t sich das Werk Foucaults grob in drei Phasen ein-
teilen: die Archéologie des Wissens in den sechziger Jahren, die Genealogie der
Macht in den siebziger und die Suche nach einer Ethik der 4sthetischen Existenz
Ende der siebziger und Anfang der achtziger Jahre. Den Begriff der Bio-

50 Beispiele fir diesen Diskurs sind die Padagogik, die Psychoanalyse, die Anthropologie und die Medizin,
die sich zur Umsetzung und Verinnerfichung ihrer Normen auf institutionelle Strukturen wie die der
Schule, der Familie, der Klinik oder der Armee stitzen.
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Macht prigt Foucault in den sicbziger Jahren im Rahmen der Genealogic der
Macht.

In dem Buch »Der Wille zum Wissen< (1983) entwickelt Foucault im Rahmen
einer historischen Analyse der Geschichte der Sexualitdt eine Kritik der soge-
nannten Repressionshypothese. Mit Repressionshypothese wird die Vorstellung
bezeichnet, daBl Sexualitdt im Zuge der Entwicklung der biirgerlichen Gesell-
schaft systematisch unterdriickt und verdringt wurde, da sie mit der Arbeits-
ethik kapitalistischer Produktion nicht zu vercinbaren war. Als Folge etablierte
sich in der Gesellschaft und im wissenschaftlichen Diskurs des 19. Jahrhunderts
die Annahme, daB die Befreiung der Sexualitit - als der unterdriickten wahren Na-
tur des Menschen - die Voraussetzung individueller Selbstbestimmung und damit
jeglicher Herrschaftskritik iiberhaupt sei. Foucault geht es nun im wesentlichen
nicht um eine Krittk der Psychoanalyse, in der die Repressionshypothese eine
zentrale Rolle spielt. Es gelingt ihm vielmehr der Nachweis, daB die sBefreiung
der Sexualitat« nicht zur Freiheit der Individuen beitrigt, sondern selbst wiederum
in den Dienst einer subtilen Macht genommen wird. Einer Bio-Macht, die sich
mittels der Korperlichkeit der Individuen, das heift konkret {iber ihre Sexualitiit,
des >Lebens« der Einzelnen und der Bevéikerung als ganzer bemichtigt. Denn
was sich hinter der yNeugier¢ bei der Beschéftigung mit Sexualitat im Zuge der
Repressionshypothese tatsdchlich verbirgt, ist ein neues Phdnomen der Macht, das
sich in »historisch bisher einzigartiger Weise der Individuen und der Bevélkerung
(bemichtigt), um deren Lebensfunktionen zwecks hoherer Produktivitit und bes-
serer Kontrolle zu formen und zu steigern.« (Kégler 1994 S.100) Mit diesem
»Prinzip einer lebensbezogenen Macht¢, das Foucault bereits in Ansitzen in
yUberwachen und Strafen. Die Geburt des Gefingnisses¢< (1975) entwickelte,
stellt er ein Machtphdnomen ins Zentrum der Analyse, das in der bisherigen Ge-
sellschaftskritik keine Beachtung fand. *'

Von der Antike bis zum 17./18. Jahrhundert war das »Recht iiber Leben und
Tod« ein charakteristisches Merkmal souveraner Macht. Wurde es auch in den
unterschiedlichen Epochen verschieden begriindet und legitimiert, so hatte doch
der Souverin das »Zugniffsrecht< auf das Leben seiner Untergebenen, was in
dem Vorrecht gipfelte, »sich des Lebens zu bemiéchtigen, um es auszuldschen.«
(Foucault 1983 $.162)* Mit Beginn der Neuzeit kommt es jedoch zu einer

51 Vgl hierzu und zum folgenden Kogler 1994, Dreyfus/Rabinow 1994 und Foucault 1983 und 1992.
52  In den politischen Schriften der Aufklarer zu dieser Zeit geht es bspw. im vertragstheoretischen Den-
ken immer um die Frage, wie dieses Zugriffsrecht des Souverdns auf Leben und Eigentum der Einzek
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Machtverschiebung: derjuridische Machttypus¢ weicht einer neuen »strate-
gisch-produktiven< Form der Macht. In dieser modernen Macht geht es nun
nicht mehr um das Recht, Menschenleben zu vermnichten, sondern um den Zu-
griff auf das Lebendige als solchem und seiner Gestaltung und Formung. Nicht
mehr die Negativitit, die Vernichtung, der Tod stehen im Zentrum der Macht,
sondern die Funktionalisierung, Regulierung, Effizienz- und Produktivitétsstei-
gerung des Lebens der Einzelnen und der Gesellschaft bilden den Kern der
Macht zum Leben. Bestand die (alte) Macht des Souverins in dem Recht yleben
zu lassen und sterben zu machencg, so ist die neue Macht dagegen gekennzeich-
net durch die Moglichkeit sleben zu machen und sterben zu lassenc.

Die hochste Funktion dieser Macht ist nicht mehr das Toten, sondern die
Durchsetzung des Lebens (als abstraktem) um jeden Preis.”® Der Begriff Bio-
Macht bezeichnet eine »auf die Lebensfunktionen des Individuums und der
Bevélkerung abzielende Kontroll- und Produktionsstrategie von konformem
Systemverhalten, das sich der Humanwissenschaften auf perfide Weise be-
dient.« (Kogler 1994 S.81)

Diese Macht zum Leben bildete sich im 17.-19. Jahrhundert in zwei ver-
schiedenen Stringen aus, die beide am Korper, an der Sexualitit der Individu-
en ansetzten. Beide schlieBen sich nicht aus, sondern erginzen, unterstiitzen
und verstirken einander. Zunichst entstand die Disziplinar-Macht, die mit Hil-
fe verschiedener Techniken der Kontrolle und Uberwachung die Individuen in
yDisziplinen«< wie Schule, Armee, Fabrik und Spital systemkonform abrichtete.
Diese Disziplinartechnologie der Arbeit, die sich um den »Kérper als Maschi-
ne< drehte, wurde vom Ende des 17. bis zum 18. Jahrhundert »installiert<. »Sei-
ne (des Kdrpers, A.M.) Dressur, die Steigerung seiner Fahigkeiten, die Aus-

nen begrenzt werden kdnnte.

53 Damit solt nicht gesagt werden, daB der Tod in der Modeme kein Instrument von Herrschaft sein kann,
im Gegenteil. Die |deologie der Nationalsozialisten mit ihren Menschenvernichtungsfabriken konnte nur
durch einen Rassismus entstehen, der sich die Perfektionierung des Lebens der eigenen » Rasse« zum
Ziel setzte. Gerade der deutsche Faschismus war gekennzeichnet durch eine vollstindige Kontrolle,
Normierung, Anpassung und Vereinheitfichung der Individuen. » Leben« scllte in seiner » reinstens und
insofern pervertiertesten Form verwirklicht werden; dazu war die Vernichtung : unwerten und andersar-
tigen Lebens« das Mittel. Der Massenmord an den Juden war der Ideologie nach nicht Selbstzweck,
sondern war » notwendige Folge« der Rassenlehre. Das Projekt Lebensborn und der Holocaust stellen
die beiden auBersien Pole dieser \declogie dar.
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nutzung seiner Krifte, das parallele Anwachsen seiner Niitzlichkeit und seiner
Gelehrigkeit, seine Integration in wirksame und dkonomische Kontrollsyste-
me - geleistet haben all das die Machtprozeduren der Disziplinen: politische
Anatomie des menschlichen Kérpers.« (Foucault 1983 S.166)

Ab der zweiten Hilfte des 18.Jahrhunderts bildete sich ein zweiter Strang
der Bio-Macht aus, der sich nicht genuin {iber die Disziplinartechnologien auf
die Individuen bezog, sondern eher auf den »Gattungskorpere, auf die Bevél-
kerung als ganzer. Diese Bio-Politik benutzte zwar auch die Techniken der
Disziplinar-Macht, um sich im Denken, Handeln und Fiihlen der Individuen
festzusetzen, zielte jedoch eher auf die Kontrolle und Regulierung »des Lebens
allgemeine, auf die kollektiven Prozesse der Spezies Mensch. Auf dieser cher
politischen und dkonomischen Ebene gelingt die >Regulierung des Lebens«
bspw. iber Mechanismen der Geburtenkontrolle, Senkung der Morbiditatsra-
te, Steigerung der menschlichen Produktivkraft durch die Effektivierung der
Lebensarbeitszeit. Gesundheit wird nicht nur zum hochsten Gut, sondern zur
Pflicht jedes Einzelnen. Es ist jedoch nicht genuin die Drohung mit dem Tod,
die der Macht den Zugang zu den Individuen verschafft, sondemn der Appell an
die Verantwortung der Individuen fiir ihr Leben und das der Gattung,.

Der Koérper der Individuen, ihre Sexualitat ist dabei der Angelpunkt, an
dem sich beide Stringe vermitteln. Sowohl die Verbote und Tabus der Diszipli-
nen (wie bspw. die Vorstellung der Masturbation als gesundheitsschidigend,
die Ausgrenzung der Homosexualitit als pervers und die protestantische Aske-
se der ausschlieBlich reproduktionsbezogenen Sexualitit) als auch die biopoli-
tischen Regulierungsmechanismen (wie bspw. demographische Analysen,
Verwaltungs- und Versicherungsmodelle und eine »wissenschaftliche¢ Fort-
pflanzungs-, Vererbungs- und Rassenlehre) benutzen die Sexualitit der Indivi-
duen als Angriffspunkt der Macht. »Die Sexualitit befindet sich genau an der
Kreuzung von Kérper und Bevélkerung. Folglich gehért sie zur Disziplin, zu-
gleich aber gehort sie auch zur Regulierung.« (Foucault 1992 S.39) Das Ele-
ment, das beide Stringe iiber die Sexualitit verbindet, ist die Norm. Waren es
im »juridischen Machttypus«< unter Strafe gestellte Gesetze und Regeln, die der
Macht zur Durchsetzung verhalfen, so ist es in der sNormalisierungsgesell-
schaft« die (moralische) Norm, die von den Individuen internalisiert und eigen-
verantwortlich befolgt wird.*

54  Die Orientierung an (Korper- und Geschlechts-) Normen kemmt besonders in jingeren Krankheitsbil-
dern, wie der Bulimie {EB-/Brechsuchl) und der Anorexia nervosa (Magersucht} zum Ausdruck. Chne
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Uber den Zugriff auf die Sexualitit findet dic Macht ihren Weg bis ins In-
nerste der Individuen. Statt eine befreite Sexualitit der Macht entgegenzustel-
len weist Foucault nach, daB die Sexualitét selbst eine Rolle innerhalb der mo-
dernen Macht spielt.

Hier wird nun auch die eminente Bedeutung des humanwissenschaftlichen
und insbesondere des medizinischen Diskurses im Rahmen dieser Macht zum
Leben deutlich, »Die Medizin ist ein Macht-Wissen, das sich zugleich auf den
K&rper und auf die Bevolkerung richtet, auf den Organismus und auf die biolo-
gischen Prozesse.« (Foucault 1992 §.40) Sowohl das Leben der Einzelnen un-
terliegt iiber die Behandlung von Krankheit (und Gesundheit), Geburt und Tod,
der Kontrolle der Medizin als auch das Leben allgemein durch medizinische
Technologien der Reproduktion und Genetik. Nicht zuletzt verdeutlicht die
heute scheinbar unantastbare Definitions- und Handlungsmacht im Bezug auf
Leben und Tod die besondere Rolle der Medizin im Rahmen der Bio-Macht.

Fiir eine solche Macht, die auf die vollkommene Optimierung und Durch-
setzung des Lebens ausgerichtet ist, stellen die Zufallsereignisse im individu-
ellen Handeln und in sozialen Prozessen den groBSten und am schwersten zu
kontrollierenden Gegenspieler dar. Geburt, Leben und Tod lassen sich selbst
durch elaborierte biopolitische Mechanismen wie bspw. statistische Schitzun-
gen, globale Messungen und umfassende Gesundheitsfiirsorge nicht vollstin-
dig erfassen. In diesem Sinne gewinnt auch das Verhdltnis von Leben und Tod
in der Moderne eine neue Bedeutung.

2. »Ausgrenzung: des Todes in der Moderne ?

Bis zum Beginn der Neuzeit war der Tod selbst in den unterschiedlichsten Ri-
tualen und Trauerzeremonien immer ein soziales, ein offentliches Ereignis.
Phillip Ariés spricht in seinem Buch »Die Geschichte des Todes« (1991) grob
von vier Phasen des Umgangs mit dem Tod im Abendland.* Im ausgehenden
Mittelalter ist der Tod noch nicht bloB ein individueller Akt. Er wird vielmehr

faktischen auBeren Zwang fihrt die kompromiBlose Ausrichtung des eigenen Korpers an der verinner-
tichten Norm bei den meist jungen Menschen haufig zur volligen Selbstaufgabe. Medizinstatistische
Zahlen aus den 70er Jahren gehen bel Magersiichtigen von einer maximalen Heilungsquote von ca, 30
Prozent und einer Letalititsrate von bis zu 15 Prozent aus! (Vgl. Arns u.a. 1983 $.266) Nicht zuletzt
der exzessive Gesundheitskult bspw. der amerikanischen Mittelschicht oder die westliche Bodybuik
ding- und Diatmentalitat sind Ausdruck der repressiven Anwendung internalisierter Normen.

55 Vgl hierzu Ariés 1991 S.773 - 790.
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mit feierlichen Zeremonicen begangen inmitten der Familie, der Sippe, die of-
fentlich ihre Trauer zeigt. Der Tod ist kein persénliches Drama, sondern ein so-
zialer Akt, eine Priffung fur die panze Gemeinschaft. Bis zum 19.Jahrhundert
hin verindert sich der Umgang mit dem Tod langsam aber standig - von jenem
Modeli des »gezdhmten Todes¢, in dem die unberechenbare »Natur< des Todes
sozialisiert wird, zundchst hin zum Modell des >eigenen Todes, das sich mit
dem Aufkommen der Kategorie des Individuums bis zum 18. Jahrhundert eta-
bliert, in welchem der Tod zunehmend in die Prvatsphére verschoben wird.
Diese Privatheit haftet auch dem folgenden Modell des »Todes des Anderenc an,
das sich im 19 Jahrhundert verfestigt und vornehmlich durch die Verdrangung
und Verleugnung des eigenen Todes gekennzeichnet ist. Den modernen Tod be-
zeichnet Ariés als den »ins Gegenteil verkehrten Tod<. Damit ist in erster Linie
die Ausgrenzung des Todes aus der Gesellschaft, aus dem o6ffentlichen Leben
gemeint. Nur wenige Menschen sterben heute noch in ihrer gewohnten hiusli-
chen Umgebung und 6ffentliche Trauer wird allenfalls noch beim Tode groBer
Staatsoberhdupter gezeigt. Gestorben wird entweder im Krankenhaus, wo der
Tod, bis zum letzten Atemzug der Sterbenden, als Krankheit begriffen wird
oder in eigens dafiir eingerichteten Hospitzen, in denen die Sterbenden >unter
sich¢ sind.* In der Regel ist dies ein heimlicher Tod, ein einsamer Tod.

Diese »Ausgrenzung des Todes< aus gesellschaftlichen Zusammenhdngen
ist nach Foucault ein Ausdruck der Manifestationen der Bio-Macht. Der Grund
fir diese Tabuisierung des Todes liegt in der Transformation der Machtbezie-
hungen in der Moderne. Im Rahmen des »juridischen Machttyps«< hatte die
Macht das Recht >leben zu lassen und sterben zu machen«. Der Souverin konn-
te, wenngleich auch nicht absolut und bedingungslos, téten, wenn es ihm erfor-
derlich schien. Das Recht zu tdten stand im Zentrum seiner Macht. Der Tod
war zu jener Zeit nder Augenblick, in dem man von einer Macht, der des Sou-
verdns des Diesseits, zu einer anderen Macht liberging, zu der des Souverins
des Jenseits.« (Foucault 1992 S.35) Im Absterben der den Tod begleitenden
Zeremonien heute zeigt sich fir Foucault jedoch, daB sich die Machtprozedu-
ren vom Tod abgewendet haben. Denn fiir die »Bio- Machts, in deren Zentrum
die Steigerung des Lebens steht, stellt der Tod das absolute AuBen dar, das Un-
verfiigbare. Der Tod ist der Moment, »in dem das Individuum sich dieser

56 Bzw. die Betreuung der Sterbenden erfolgt dortin der Regel durch schiecht bezahlte, wenig qualifizier-
te Berufsgruppen, die mit den vielfaitigen sozialen Problemen, die in diesem Zusammenhang entste-
hen, keinerlei gesellschaftliche Unterstitzung erfahren,
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Macht entzieht, auf sich selbst zuriickkommt und sich gewissermafen auf sei-
nen privaten Bereich zuriickzicht. Die Macht kennt den Tod nicht mehr.«
(Foucault 1992 S.35. Hervorh. A.M.) Fiir die Macht des »>leben machens und
sterben lassens« ist der Tod die absolute Grenze, er fillt (nach Foucault) aus
dem herrschenden Machtdispositiv heraus.

C. Zur Rolle des Todes bei Michel Foucault

Diese Interpretation der Rolle des Todes im Bezug zur modernen Macht wird
von Armin Nassehi in einem Aufsatz zur Bedeutung des Todes bei Michel
Foucault besonders hervorgehoben.”” Er geht davon aus, daB der Tod im Den-
ken Foucaults eine, wenngleich nicht ausgewiesene, so doch zentrale Rolle ge-
spielt hat. Analog zu den verschiedenen Phasen seines Werks 1Bt sich das
Todthema bei Foucault, nach Nassehi, in drei Stadien cinteilen. In der ersten
Phase, in der Foucault noch sehr stark am Denken Heideggers orientiert ist, be-
greift er den Tod als den »Generator von Individualitat«. Mit der >medizinisch
hergestellten Sichtbarkeit¢ des Todes durch die Pathologie am Beginn der Mo-
derne, verliert der Tod seine mystische Fremdheit und wird zum »erkennbarenc,
definitiven Ende des Einzelnen. Erst mit dem verinderten >arztlichen Blick« -
der Méglichkeit der Leichendffnung - wird der Tod zum >eigenenc. »Es ist von
entscheidender und bleibender Bedeutung fiir unsere Kultur, daB ihr erster wis-
senschaftlicher Diskurs iber das Individuum seinen Weg tiber den Tod nehmen
mubBte.« (Foucault 1993 S.207) Individualitit generiert sich iiber die konkrete
Sterblichkeit der Einzelnen.

In einem zweiten Stadium kiindet nach Foucault die menschliche Endlich-
keit vom »Tode des Menschen<. Im Rahmen der Genealogie der Macht hatte
Foucault gezeigt, daB die Medizin (und darauf stiitzend die gesamten Human-
wissenschaften) eine konstitutive Rolle fiir die Entstehung des modernen Sub-
jektbegriffs spielten. Sofern sich diese Erkenntnisse in ihren Grundlagen nun
genuin auf die Endlichkeit des konkreten Individuums stiitzen, ist auch die
Kontingenz (und Endlichkeit) des Subjektbegriffs vorbestimmt. Mit dem »Tode
des Menschen¢ bezeichnet Foucault (in diesem Zusammenhang) nicht etwa

57 Vgl dazu Nassehi 1995.
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das Sterben der Menschheit, sondern das Verschwinden des (normativen) Sub-
jektbegriffs der Moderne. In dieser >Leere des verschwundenen Menschenc
kann dann erst eine {deskriptive) Subjektvorstellung im Sinne der »Ontologie
der Gegenwart< zur Geltung kommen, die die wirklichen Subjekte freildBt und
so die »Theologisierung des Menschen« iiberwindet.*®

Im Rahmen dieser genealogischen Analyse verdeutlicht Foucault nun auch
die >Disqualifizierung des Todes« durch die Bio-Macht im Sinne der beschrie-
benen Ausgrenzung. »Jetzt richtet die Macht ihre Zugriffe auf das Leben und
seinen Ablauf; der Augenblick des Todes ist ihre Grenze und entzieht sich ihr;
er wird zum geheimsten, zum »privatesten< Punkt der Existenz.« (Foucault
1983 S.165)

In einer dritten Phase verbindet Foucault das Ethos einer »Ontologie der
Gegenwart« mit einer selbstbestimmten Haltung zum Tod. »Der Tod ist fir
Foucault ganz im Sinne Heideggers kein Seiendes, sondern ein lebensimma-
nenter Bezugspunkt des Selbst« (Nassehi 1995 S.230) Den Tod, der aus der
Perspektive der Bio-Macht ein Nicht-Ereignis geworden ist, will Foucault ins
Licht der Selbstbestimmung der Individuen riicken. Ebenso wie fiir ein selbstbe-
stimmtes Leben, so plddiert Foucault auch im Bezug auf den Tod fiir eine »akti-
ve Selbstgestaltung:.

Nach Nassehi stellt der Tod bei Foucault kein an sich zentrales Thema dar,
sondern fungiert eher als »Indikator fir die Verdnderung des Selbstverhiltnis-
ses des Subjekts« (Nassehi 1995 $.231). Erst unter den Bedingungen einer ra-
dikalen Individuierung der Existenz und damit auch des Todes erdffnet sich fiir
Foucault das Widerstandspotential einer kritischen Subjektivitit, der »Asthetik
der Existenz<.

In einer seiner zentralen Thesen betont Nassehi besonders den »Ausgren-
zungscharakter« der Bio-Macht im Bezug auf den Tod. Er schreibt: »Der
menschliche Tod (...) spielt angesichts des Todes des Menschen (d.i. das Ver-
schwinden des Subjektbegriffs, A.M.) letztlich keine Rolle mehr. Die Macht-
prozeduren und gesellschaftlichen Reproduktionsmechanismen funktionieren
auch ohne Ricksicht auf den Tod von Individuen.« (Nassehi 1995 S.222. Her-
vorh. A.M.)

Diese Interpretation halte ich in ihrer Scharfe fur zuweit gegriffen und
auch gerade mit dem Konzept der Bio-Macht nicht zu begriinden. Es ist zwar
plausibel, daB in ciner Macht des >leben machens und sterben lassens¢ der

58 Vgl. dazu Nassehi 1995 §.220,
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Tod keine zentrale Rolle zur Durchsetzung dieser Macht spielt. Aber diese
Macht zum Leben kann den Tod keineswegs >lassen<! Vielmehr muB der Tod,
mit seiner Unkontrollierbarkeit, UnfaBbarkeit und Zufilligkeit das gréBte Pro-
blem der Bio-Macht darstellen. Sie kann sich seiner nicht bemichtigen, ihn
nicht erfassen, berechnen, ja, ihn nicht einmal beschreiben. Selbst wenn sie ihn
mit Hilfe des »drztlichen Blicks< bis in dic kleinste Zelle hinein verfolgt, bleibt
er das unbeherrschbare, absurde Ereignis, das der Macht ihre absolute Grenze
setzt. Per definitionem kann diese Macht zum Leben nur versuchen, den Tod
fir ihre Zwecke zu instrumentalisieren: sie mufl den Tod in den »Dienst¢< des
Lebens stellen. Und genau dies wird im Hirntodkonzept versucht. Der Tod ei-
nes Menschen ist heute erst dann »gerechtfertigt(, wenn er mit der Spende sei-
ner Organe wiederum dem Leben anderer Individuen dient; erst wenn er einer
Medizin, einer Humanwissenschaft (Gentechnologie, Reproduktionsmedizin)
zugute kommt, die das Leben allgemein berechnet, kontrolliert, optimiert,
»macht«. Doch selbst der umfassendste Versuch, den Tod fiir das Leben zu ver-
einnahmen, kann nicht vollstindig gelingen. So sehr der Tod auch Teil des Le-
bens sein mag, indem er bspw. fiir subjektive Lebensentwiirfe ein konstitutives
Moment darstellt, enthilt er doch einen Aspekt, der sich in seiner unfalbaren
Absurditat der Macht entzicht, ja die Grenze des Lebens liberhaupt darstellt.

Nassehi tibersicht diesen Aspekt, wenn er bemerkt: »Diese Macht des Le-
bens ist es, die den Tod aus ihrem Zugriff entldBt und dem Menschen (als kon-
kretem Einzelnen, A.M.) zurlickgibt« (Nassehi 1995 S.222). Wenn der Tod des
Menschen einen Teil des Lebens darstellt, kann die Macht ihn nicht entlassen.
Er wird immer ihr groBtes Argernis bleiben.

Méglicherweise resultiert Nassehis Interpretation aus dem Foucaultschen
Subjektbegriff, der den Aspekt der Unverfiigbarkeit des Todes nicht als Teil
des Subjekts explizit beriicksichtigt. Selbst eine individuelle, selbstbestimmte
»Thanatopraxis« (Nassehi 1995 S.231, Fn.86) im Kontext einer »Asthetik der
Existenz¢ hitte letztlich auch von einem Moment der Unverfigbarkeit auszu-
gehen. Der eigene Tod ist nur bedingt gestaltbar, und diese Bedingungen sind
nicht nur gesellschaftlicher Natur, nicht nur den jeweiligen Machtbeziehungen
geschuldet. Jede selbstbestimmte Sterbepraxis findet ihre Grenze auch immer
in der »Natur< des Menschen, in seiner Sterblichkeit selbst!

Im Rahmen seiner Subjektkritik weist Foucault zwar zu Recht den »My-
thos des autonomen Subjekts< zuriick - wonach die Individuen alleinige Urhe-
ber ihres Denkens, Fiihlens und Handelns sind - und verweist auf Machtbezie-
hungen, in denen die Individuen wohl agieren, die jedoch den Subjekten auch
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als Bedingung zugrunde liegen. Damit wird zwar gesagt, daB gerade dic von
ihm geforderte Selbstbestimmung der konkreten historischen Individuen nur
innerhalb und durch die je bestehenden Machtbeziehungen und gesellschaftli-
chen Verhiltnisse und deren Kritik realisiert werden kann.*® Dafl sich eine
Grenze subjektiver Selbstbestimmung jedoch auch aus der Unverfligbarkeit
der >inneren Natur< des Menschen ergibt, wird von Foucault jedoch nicht re-
flektiert. Eine Vorstellung von Subjektivitit als Resultat eines komplexen hi-
storischen Prozesses reicht also m.E. nicht aus, um den Tod — sowohl als ge-
staltbare als auch als individuell und gesellschaftlich unverfiigbare ~ Grenze
menschlichen Lebens zu begreifen. Es wire vielmehr notwendig, dem Begriff
des menschlichen Individuums als Subjekt neben seinen individuellen, sozia-
len und relationalen Bestimmungen auch das Moment der Bedingtheit durch
innere und duBere Natur zuzuordnen. Denn die Konstituierung der Individuen
als Subjekte findet nicht nur ihre Ermoglichung, sondern auch ihre Grenze in
der Endlichkeit des menschlichen Lebens.

Zusammenfassend 1aBt sich sagen, daB sich mit dem Bio-Macht-Begriff
von Foucault die subtilen Machtverhiltnisse, die im Hirntodkonzept zum tra-
gen kommen, addquat beschreiben lassen, Im V. Kapitel soll mit Hilfe der erar-
beiteten Kategorien (dem Begriff der Bio-Macht, der Aufklirung und der Me-
thode der Archiologie) versucht werden, diese Machtbeziehungen anhand
konkreter Beispiele sichtbar zu machen. Auch im Bezug auf die Foucaultschen
Begrifflichkeiten hat sich gezeigt, daB es notwendig ist, die theoretischen
Grundlagen eines Subjektbegriffes auszuarbeiten, der individuelle, gesell-
schaftliche und natiirliche Momente in thren historisch-konkreten Kontexten
als Konstitutionsbedingung von Subjektivitdt begreift. In diesem Zusammen-
hang liefle sich auch der Tod als ein Teil menschlicher yNatur¢ begreifen.

In Anlehnung an die Kategorien der élteren Kritischen Theorie soll im fol-
genden Kapitel versucht werden, einen solchen Begriff zu entwickeln.

59 Ich mochte nochmals betonen, daB Machtbeziehungen nicht identisch sind mit repressiven gesell-
schaftlichen Verhaltnissen. Sie stehen vielmehr quer zu den gingigen Polarisierungen - wie positiv/ne-
gativ, Herrscher/Beherrschte, universalistisch/regionalistisch, Individuum/Gesellschaft, Handlungs-
theorie/ Strukturtheorie -, die ilverseits als historisch entstandene Gegensatze begriffen werden mis-
sen.
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IV. Das Eingedenken der Natur im Subjekt

Im Zusammenhang mit der » Ausgrenzung des Todes< durch die Bio- Macht hat
sich gezeigt, daB es notwendig ist, den Tod als einen Teilaspekt menschlicher
Subjektivitit zu begreifen. Und zwar als ein Ereignis, das nicht nur der gesell-
schaftlichen Gestaltbarkeit und der beliebigen Verfiigung der Subjekte unter-
liegt, sondern welches auch eine Dimension der Unbegreiflichkeit und Unver-
flgbarkeit besitzt, die die absotute Grenze individuellen menschlichen Lebens
darstellt. Bei Michel Foucault spielt, in Anlehnung an Heidegger, die Endlich-
keit der Individuen eine zentrale Rolle im Rahmen seiner Ontologie der Ge-
genwart. Erst eine selbstbestimmte Haltung zum Leben sowie auch zum Tod,
als einem »lebensimmanenten Bezugspunkt des Selbstc, ermdglicht den Wi-
derstand gegen die Bio-Macht. Diese Dimension der Kritik an einem humani-
stischen Wesensbegriff des Menschen ist ein wichtiges Element in Foucaults
Aufklirungskritik. Fraglich bleibt in diesem Zusammenhang allerdings, woher
Foucault die GewiBheit der Endlichkeit der Individuen eigentlich nimmt. Er
setzt zwar voraus, dal alle Menschen sterblich sind, aber auf diese Setzung re-
flektiert er nicht. Neben der Annahme, daf} dies auch gar nicht seine Intention
ist, kann davon ausgegangen werden, daB seine Terminologie eine solche
Uberlegung auch nicht erméglicht. Foucault hat — zumindest im Rahmen der
zitierten Texte — keinen Begriff der Natur. Vielmehr versucht er einen solchen
ja gerade im Kontext der Kritik der Humanwissenschaften mit ihren universa-
listischen Naturbegriffen explizit zu vermeiden, Im Bezug auf den Tod, auf die
Endlichkeit der Subjekte jedoch 148t sich — selbst im BewuBtsein der damit
verbundenen Probleme repressiver Bestimmungen — der Gedanke an ¢in Mo-
ment letztlich unverfiigbarer Natur nicht so leicht von der Hand weisen. Oder
anders formuliert, allein die Problematik oder gar Unméglichkeit der Bestim-
mung von Begriffen 140t noch nicht den Schluff der Unméglichkeit jeglicher
Gegenstiandlichkeit zu. Damit ist die Frage aufgeworfen, wie ein Naturbegriff
aussehen konnte, der sich der Problematik der Begriffsbestimmung bewuBt ist
und trotzdem ein Moment unverfiigbarer Natur als Bedingung menschlichen
Lebens anerkennt, ohne in universelle Wesensbestimmungen menschlichen
Seins umzuschlagen. Daran schlieBt sich dann die Frage an, wie ein Begriff
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des Todes aussehen konnte, der den Tod sowoh! als unverfligbarcn Teil
menschlicher Natur als auch als Teil subjektiven Lebens begreifen konnte,
welcher individueller und kollektiver Gestaltbarkeit unterliegt.

Fiir die Entwicklung eines Subjektbegriffs, der neben individuellen und
gesellschaftlichen Momenten auch den Aspekt der Natur und in dem Zusam-
menhang auch den Aspekt der Sterblichkeit enthilt, méchte ich auf Motive aus
der ilteren Kritischen Theorie zuriickgreifen. Der kategoriale Rahmen stiitzt
sich zum einen auf ihren Subjektbegriff, der, gedacht als dynamisches Vermitt-
lungsverhdltnis zwischen Individuum, Gesellschaft und Natur, sowohl Aspekte
der Verinderung als auch der Unverfiigbarkeit enthilt. Zum anderen enthilt er
das Motiv des »Eingedenkens der Natur im Subjekt aus der »Dialektik der
Aufklarung« (Horkheimer/Adomo 1969}, mit dem die Autoren im Rahmen ih-
rer Aufklarungskritik versuchen, das Moment der Natur auch als eine Bedin-
gung menschlichen Lebens zu begreifen. Auf dieses Motiv méchte ich mich
insofern stiitzen, als ich den Tod im Sinne der kreatiirlichen Endlichkeit der In-
dividuen als einen Teil der inneren Natur des Menschen begreifen méchte, um
ihn in einer noch genau zu bestimmenden Weise als letztlich unverfiigharen
Teil menschlichen Lebens beschreiben zu kénnen.

Obwohl Horkheimer und Adorno diese Idee in ihrer Frontstellung gegen
die Existentialontologie Heideggers weit von sich gewiesen haben, 138t sich
m.E. das Motiv des »Eingedenkens der Natur im Subjekt um das Moment des
sEingedenkens der Sterblichkeit¢ radikalisieren und erweitern.® Gunzelin
Schmid Noerr diskutiert im letzten Kapitel seines Buches »Das Eingedenken
der Natur im Subjekt< (Schmid Noerr 1990) genau diesen Gedanken der Er-
weiterung des Motivs des Eingedenkens um den Aspekt des Todes. Insofern
werde ich mich im folgenden Kapitel zentral mit seinen Argumenten und sei-
ner diesbeziiglichen Interpretation der »Dialektik der Aufklarung¢ auseinan-
dersetzen.

60 Eine ahnliche Forderung stellt auch F.W.Schmidt auf mit der These,’daB die Dialektik der Aufklarung we-
der historisch noch systematisch tief genug greift, um das fatale MiBlingen von Aufklarung zu erhel
len".{Schmidt 1987 S.142)
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A. Zur Klarung der Begriffe

1. Aufkldrung und Vernunft

Vor dem Hintergrund des Grauens der faschistischen Diktatur in Nazi-Deutsch-
land fragen die Autoren nach den Griinden des Umschlagens der Vernunft in
Barbarei, des MiBlingens der Kultur auf ihrer hdchsten Stufe. Die Formel des
Eingedenkens der Natur im Subjekt stellt das Grundmotiv der »Dialektik der
Aufklirung¢ dar, mit dem die »Selbstzerstorung der Aufklarung« gefaBBt werden
soll, die, so Horkheimer und Adorno, im Kern auf der Beherrschung der inne-
ren und duBeren Natur beruht, die seit Anbeginn der Aufkldrung die Vernunft
begleitet hat. Um die Dialektik von Aufklirung und Mythos nachvollziehen zu
konnen, schlagen sie einen Bogen von der Antike bis zum modemen bitrgerli-
chen Subjekt, der beschreiben soll, wie die Entstehung des Denkens und des
SelbstbewuBtseins von Anfang an in die Herrschaft {iber Natur verstrickt war.®
Subjekt-Sein bedeutet in der »Dialektik der Aufklarung¢ zunichst einmal Herr
sciner selbst zu werden, sich der inneren und duBeren Natur zu bemichtigen.
Mit dem SelbstbewuBtsein, der Fahigkeit zur Reflexion, ist dem Individuum
zwar die Méglichkeit gegeben, sich vom Zwang der Natur zu distanzieren, die-
se Freiheit vom Naturzwang ist jedoch von Anfang an erkauft durch das »Opfer
der Nature.

»Das zum Subjekt werdende Individuum spaltet einen Teil seiner selbst
(die innere Natur, A.M.) (...} von sich ab und macht diesen (...) zum Objekt sei-
ner Beherrschung.« (Maihofer 1995 S.113) Das Selbstverhdltnis des moder-
nen Subjekts ist also dadurch gekennzeichnet, gleichzeitig Subjekt und Objekt
von Herrschaft zu sein.? Die Befreiung des Subjekts aus diesem Naturzwang
ging und geht jedoch bis heute einher mit der Naturverfallenheit der Vernunft,
die sichtbar wird »in der Affirmation des Bestehenden, bloB weil es besteht.«
(Schmid Noerr 1990 S.231) Mit der Kritik des »Eingedenkens der Natur im
Subjekt« soll ein positiver Begriff von Aufkldrung vorbereitet werden, der sie

61  Nach Maihofer {1995 S.111) kdnnen die Autoren hier nur dann vom Vorwurf der Ahistorizitdt befreit
werden, wenn ihre Beschreibungen weniger im Sinne der historischen Wahrheit, sondern vielmehr als
deskriplive Aussagen uber die Funktionsweise und Logik moderner birgerlicher Herrschaft gelesen
werden.

62 Dieses Selbstverhaltnis fiihrt in seiner Entgegensetzung von » mannlicher: Herrschaft und » innerer:
Natur nach Maihofer zu einem shierarchischen Diskurs minnlich-weiblich konnotierter Oppositio-
nens« {Maihofer 1995 S.115), wie Geist-Korper, passiv-aktiv etc.
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aus ihrer Verstrickung in blinde Herrschaft [6st (vgl. Horkheimer/Adorno 1969
S.6).9 Ist Vernunft einerseits in ihrer instrumentellen Form der Kern der Na-
turbeherrschung, so weist sie doch andererseits als Selbstbesinnung des Den-
kens iiber Herrschaft hinaus.

Die Bedeutung des Motivs bei Horkheimer/Adorno impliziert zum einen
die »Kritik einer historisch-gesellschaftlichen Wirklichkeit als einer in kollek-
tiv-bewubBtloser Praxis hergestellten Naturgeschichte (und zum anderen) die
Spurensuche nach einer durch sie (diese Praxis, A.M.) zugerichteten und ver-
dringten Natur.«(Schmid Noerr 1990 S.9) Kntisiert wird also der gesellschaft-
liche Umgang mit der Natur als Ausbeutungs- und Herrschaftsverhiltnis, Dar-
tiber hinaus wird versucht, sich der Natur in nicht repressiver Weise zu nidhern.
Tragt bis hierhin die yNaturverfallenheit der Vernunft« den Charakter der blan-
ken Notwendigkeit, so erscheint ebenso der Tod, der gegeniiber den Lebensent-
wiirfen der Subjekte das reine Gewaltverhiltnis darstellt, als das Gegenteil der
Vernunft und als ein den Subjekten rein duBerliches Geschehen. Im Sinne die-
ser Logik scheint auch bei Horkheimer und Adorno der Tod als natiirliche
Grenze der empirischen Subjekte keine Rolle zu spielen. Vielmehr verwenden
sie den Begriff des Todes gleichbedeutend mit dem der Herrschaft, was, wie
schon angedeutet, vor dem Hintergrund ihrer (leibhaftigen) Erfahrungen mit
dem nationalsozialistischen Genozid betrachtet werden muf.

Fir die Auseinandersetzung mit der Frage, ob mit dem Motiv des Einge-
denkens der Natur im Subjekt eine Anerkennung der kreatiirlichen Sterblich-
keit der Individuen mdglich ist, ist es notwendig, die grundlegenden Begriffe
dieser Denkfigur zu kldren. Hier handelt es sich zundchst um den Begriff der
Natur, so wie er in der materialistischen Tradition im Riickgriff auf Kant ver-
wendet wird, und anschlieBend um den Subjektbegriff der Kritischen Theorie,
der auch das Moment der Natur umfaBt.* Erst darauf aufbauend 148t sich am
Ende des Kapitels ein mehrdimensionaler Begriff des Todes entwickeln, der
sowohl! den eher undeutlichen Todesbegriff im Rahmen der Kritischen Theorie

63 Mit der Betonung dieses Zitates kniipfe ich bewuBt an eine Lesart der Dialektik der Aufklarung an, die
die Autoren mit ihrer Aufklarungs-, Vermunft- und Subjektkrilik selbst wiederum in der Tradition der Auf-
klarung verortet. Im Bezug auf die Kritische Theorie gilt es m.E. ebenso wie bereits (ir Foucaults Analy-
tik der Macht, die » falsche Alternative: von Aufkldrungsgesinnung auf der einen Seite und Vernunftkri-
tik auf der anderen Seite zuriickzuweisen,

64 Wennim Rahmen dieser Arbeit von der » Kritischen Theorie« die Rede ist, dann sind damit immer Hork-
heimer und Adorno gemeint.
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erhellt als auch dic Diskussion um das Hirntodkonzept differenzierter aufzu-
schliisseln vermag.

2. Der Naturbegriff

Gunzelin Schmid Noerr setzt sich in seinem Buch »Das Eingedenken der Natur
im Subjekt< (vgl. Gunzelin Schmid Noerr 1990 S.9f1) explizit mit dem genann-
ten Motiv auseinander. In seinem Vorwort fiihrt ¢r die >fundamentale Zweideu-
tigkeit des Naturbegriffs< der Kntischen Theorie (wie sie im obigen Zitat zu
Naturgeschichte versus verdringter Natur bereits aufleuchtet) auf ihre Anleh-
nung an die Naturphilosophie von Immanuel Kant zuriick. Nach Gunzelin
Schmid Noerr hat der Naturbegriff bei Kant mindestens zwei Dimensionen, aus
denen sich in der materialistischen Interpretation dariiber hinaus mehrere Ebe-
nen ableiten.

Einerseits (1.Ebene) ist in der »Kritik der reinen Vernunft¢ bei Kant die Natur

>der Inbegriff der Erscheinungen als der Objekte maglicher Erfahrung. Deren gesetzmiBi-
ger Zusammenhang wird gestiftet durch sinnliche Anschauung und Verstand. Diese
schreiben der Natur die Regeln vor, nach denen sie allein erfahrbar ist.<

Auf der anderen Seite (2.Ebene) ist es in der »Kritik der Urteilskrafic

»die Natur selbst, die der Sinnlichkeit und dem Verstand die Regeln vorschreibt.«(Gunzelin
Schmid Noerr 1990 S.9}

Auf der cinen Seite geht also Kant in der »Kritik der reinen Vernunft«
(Kant 1992 S.45-96, 116-125) davon aus, daB erst das Denken mit Hilfe der
Anschauungsformen von Raum und Zeit und den 12 Verstandeskategorien die
Sinnescindriicke und Wahrnehmungen aktiv zu Objektvorstellungen syntheti-
siert.% Das bedeutet, daB wir keinen direkten Zugang zu den Dingen haben wie
sie »An-Sich¢ sind, vielmehr nehmen wir die Natur wahr als die Welt der Er-
scheinungen wie sie sich »Fiir-Uns«¢ dank unseres Vernunfivermogens darstellt.
Zwar miissen wir davon ausgehen, daB es diese an-sich-seiende Objektwelt in
irgendeiner Form gibt, da sie unsere Sinne affiziert, wie Kant sagt, aber wir

65 Vgl. dazu auch Storig, Bd.2, 1984 §.52 -89; und Seminarmaterialien zum Seminar » Zur Archaologie
der Natur in den Sozialwissenschaften: E.Becker/J.Ritsert, am Fb 03, WS 95/96, Info 1-3; und Ritsert
{1991), Studientexte zur Sozialwissenschaft, Sonderband 6, S.10 -22.
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konnen dariiber keine Aussagen machen, weil die Formprinzipien der An-
schauung und des Verstandes immer schon notwendige (universelle und inso-
fern objektive) Voraussetzungen unserer Erkenntnis sind. Daraus schlie8t Kant
dann, daB objektive GesetzmaBigkeiten (Naturgesetze wie bspw. die der Ma-
thematik und Physik) ausschlieBlich aus unseren Verstandesbegriffen abgelei-
tet werden konnen.

aDenn wenn uns die Sinne etwas bloB vorstellen, wie es erscheint, so mufl dieses Etwas
doch auch an sich selbst ein Ding, und ein Gegenstand einer nicht sinnlichen Anschauung,
d.i. des Verstandes sein, d.i. es muB eine Erkenntnis moglich sein, darin keine Sinnlichkeit
angetroffen wird, und welche allein schlechthin objektive Realitat hat, dadurch uns nam-
lich Gegenstande vorgestellt werden, wie sie sind, dahingegen im empirischen Gebrauche
unseres Verstandes Dinge nur erkannt werden wie sie erscheinen.« (Kant » Kritik der rei-
nen Vernunfte 1992 S.279/ 280, Fufinote)

Das heiBt, Kant hat also zunichst die Mdglichkeit einfacher, direkter Erkennt-
nis zugunsten subjektiven Erkenntnisvermdgens zuriickgewiesen und erst die
dem Verstand zugrundeliegenden objektiven Strukturen als Basis méglicher Er-
kenntnis anerkannt.

Beziiglich der matenalistischen Interpretation der Kritischen Theorie be-
deutet dies, daf das Individuum sowohl Subjekt als auch Objekt der Herrschaft
tiber Natur ist. Fiir Horkheimer und Adorno ergibt sich hieraus nun ein mehrdi-
mensionaler Naturbegriff. Auf der einen Seite gibt es die beiden Ebenen der
rersten und zweiten Natur¢, wobei die erste Natur »das der Vernunft entgegen-
gesetzte< darstellt, also die bedrohliche innere oder duBere Natur, und die
zweite Natur, die unbeherrschte Gewaltformigkeit des sozialen Prozesses
selbst (pejorative Dimension). Auf der anderen Seite bezeichnet Natur den Be-
reich des »Nicht-Identischen¢, welcher der instrumentellen Vernunft Einhalt
gebieten kann (normative Dimension). (Vgl. Schmid Noerr 1990 S.11)

Die normative Ebene des Naturbegriffs wird fiir die Bestimmung des To-
desbegriffs und seiner Verwendung in der Diskussion um das Hirntodkonzept
eine zentrale Rolle spielen. Trotzdem ist gerade diese Vorstellung aus zwei
Griinden problematisch. Zum einen weil die oben benannte Kluft {zwischen
Natur >An-sichc und Natur >Fiir-uns<) auch hier ihre Giltigkeit besitzt, das
heiBt, wir stehen auch hier vor der Frage, wie konnen wir uns, wenn iiberhaupt
dieser >unberiihrten¢, vorgingigen Natur nihern? Und zum andern, weil sich,
selbst wenn eine AnnZherung méglich ware, aus Faktizitit nicht unvermittelt
Normen ableiten lassen. Inwiefern hier von Normativitit die Rede sein kann,
wird noch im folgenden zu kliren sein.
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Es ist wichtig festzuhalten, daB diese verschiedenen ambivalenten Ebenen
des Naturbegriffs im Rahmen des Subjektbegriffs der Kritischen Theorie er-
halten bleiben. Adorno und Horkheimer beschreiben das Subjekt als eine dy-
namische Konstellation von Individuum, Gesellschaft und Natur. Das Einge-
denken der Natur im Subjekt muB sich also sowohl auf die Erscheinungen der
Natur »Flir-uns« als auch auf ihren unverfligbaren Bereich beziehen. Wenn der
Tod als ein Teil der menschlichen Natur begriffen werden soll, muBl der Begriff
des Todes analog zur Widerspriichlichkeit des Naturbegriffs entfaltet und im
Subjektbegnff verortet werden. Erst vor diesem Hintergrund wird die Schwie-
rigkeit des »Eingedenkens der Sterblichkeit< deutlich, die sich sowoh! in der
Diskussion des Hirntodkonzeptes als auch im Text von Gunzelin Schmid No-
err ergeben.

3. Der Subjektbegriff

a) Die Kritik des biirgerlichen Individualismus

Der Subjektbegriff findet in den Texten der Kritischen Theorie eine doppelte
Verwendung. Auf der einen Seite kritisieren die Autoren den historisch, kon-
kreten Typus moderner biirgerlicher Subjektivitit, der sich im Rahmen spitka-
pitalistischer Vergesellschaftung als Auflésung jeglicher Persdnlichkeit dar-
stellt. Es ist ihre Absicht, dem >biirgerlichen Individualismus¢ seine selbstzer-
stérerischen Tendenzen entgegenzuhalten. (Vgl. dazu Daniel 1981 S.133) Ent-
gegen der Verkindigung des Biirgertums, die Freiheit des Individuums zu ver-
wirklichen, zielt die kapitalistische Vergesellschaftung darauf ab, die Beson-
derheit der Individuen einzuebnen und »unbeschrankt leistungsbereite und an-
passungsfihige, »subjektlose Subjektec zu schaffen«. (Vgl. ebd. $.135) In der
verwalteten Welt der Industriegesellschaft stellen sich die Institutionen, die ur-
spriinglich als Garant von Gleichberechtigung gegeniiber der Willkiir feudali-
stischer Herrschaft geschaffen wurden, den Individuen als Zwang entgegen, in-
dem sie vollstindig von den persdnlichen Qualititen und Besonderheiten der
Einzelnen abstrahieren. Unter den historisch-konkreten Bedingungen der Ver-
geselischaftung im Spitkapitalismus, deren wesentliches Merkmal fiir Adorno
das Tauschprinzip ist,* entwickelt sich das Institutionengefiige zu einer Uber-
macht der Allgemeinheit gegeniiber den Individuen, deren Méglichkeiten zur
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Selbstverwirklichung dadurch untergraben werden. Nicht die Institutionen ste-
hen im Dienste der Einzelnen in der Gesellschaft, sondern die verwaltete Welt
wird zum Selbstzweck, erhebt sich zur zweiten Natur, die den Individuen nur
noch als Zwang entgegensteht.

Auf der anderen Seite dient Adorno und Horkheimer als MaBstab der Kri-
tik an diesen Verhiltnissen sclbst wiederum ein Subjektbegniff, der ein Ver-
mittlungsverhidltnis zwischen Einzelheit und Allgemeinheit darstellt. Dieser
Subjektbegriff enthilt als kritisches Moment das Motiv des >Prinzip des
Selbst< und auBerdem, und das ist fiir diese Arbeit besonders wichtig, die Vor-
stellung des »Eingedenkens der Natur im Subjekt<. Das Vermittlungsverhiltnis
dieser nun mehr drei Momente des Subjektbegriffs, des individuellen, des ge-
sellschaftlichen und des natiirlichen, soll jetzt noch naher ausgefiihrt werden.

b) Das Subjekt als dynamische Konstellation von
Individuum, Gesellschaft und Natur

Nach Adorno kann die rein strategische Bezugnahme Einzelner aufeinander
kein Prinzip von Vergesellschaftung sein. Das heifit, selbst die verwaltete Welt
der Industriegesellschaft bedarf der Individuen als jener Gegeniiber, die nicht
volistindig in ihren Funktionen fiir die Allgemeinheit aufgehen. So wie der Be-
griff der Gesellschaft fir Adomo qualitativ mehr bedeutet als nur die Einheit
der Surnme ihrer Einzelelemente, lassen sich auch ihre Charakteristika gerade
nicht reduktionistisch auf die Handlungen einzelner Individuen zuriickfiihren.
Eine Gesellschaft bedarf bestimmter Formen der wechselseitigen Anerkennung
der Subjekte als Subjekte untereinander, die sich auch in den Institutionen wi-
derspiegeln. Adorno dient das Beispiel der Familie zur Beschreibung eines Be-
reiches innerhalb der Gesellschaft, der nicht rein nach den Gesetzen der instru-
mentellen Vernunft funktionieren kann. Vielmehr lemen die Individuen in die-
sen oder dhnlichen Zusammenhangen erst die Fihigkeiten, die ihnen soziales
Handeln ermoglichen. Es ist gerade ein wesentlicher Vorgang im sozialen Pro-
zeB, Handlungen aktiv aufeinander zu beziehen. Das heiBt, es erfordert Kreati-
vitit und Einfihlungsvermdgen, um sich unter einer Vielzahl von Bedeutungs-
inhalten fiir eine Handlung zu entscheiden. Gerade dieser aktive ProzeB der

66 Die Frage der Ursache dieser Ubermacht der Verhiltnisse, die Adorno im Tauschprinzip als dem histo-
rischen Konstitvens kapitalistischer Vergesellschaftung angelegt sieht, kann hier nicht thematisiert
werden. Vgl. dazu Adomo 1979 S.10ff und $.440ff und Daniel 1983 Kap.7.
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Entscheidung kann nicht funktionalisiert und durchstrukturisiert, anhand vor-
gegebener schematischer Verhaltensmuster volizogen werden und 1dBt sich also
auch nicht als ecin reines Reiz-Reaktionsverhalten erkldren. (Vgl. Rits-
ert 1988 S.197ff)

Dieser Zusammenhang zwischen Individuum und Gesellschaft, den Adorno
selbst flir bestehende gesellschaftliche Verhdltnisse als notwendige Konstitutions-
bedingung begreift, spiegelt sich auch innerhalb seines Subjektbegriffs wider.

In den >Soziologischen Exkursen< entfalten Horkheimer und Adorno den
Zusammenhang der drei Momente des Begriffs.®’

Das »MiBverstindnis des biirgerlichen Individualismus< bezeichnet da-
nach zunichst die Vorstellung, daB das Individuum vollstindig unabhingig
von gesellschaftlichen Voraussetzungen her gedacht werden konnte.

»Der Glaube an die radikale Unabhéngigkeit der Einzelnen vom Ganzen ist in der Tat blo-
Ber Schein.« {Institut fir Sozialforschung 1972 S.47)

=Noch die biographische Einzelperson ist eine soziale Kategorie. Sie bestimmt sich einzig
innerhalb eines Lebenszusammenhanges mit anderen, der ihren Sozialcharakter bildet;
erst in ihm hat ihr Leben unter gegebenen gesellschaftiichen Bedingungen Sinn; erst in
ihm ist sie, die soziale Charaktermaske maglicherweise auch Individuum.« {Ebd. S.43}

Die Zugehdrigkeit zu einem gesellschaftlichen Ganzen bestimmt also in einem
hohen MaBe die Wiinsche, Hoffnungen, Phantasien und Handlungen eines je-
den Einzelnen und bildet die Voraussetzung einer gelungenen Individuierung.
Selbst die scheinbar kleinste Einheit der Gesellschaft, das Individuum, bedarf
des Bezugs zur Allgemeinheit, um seine Ich-Identitit entwickeln zu kdnnen.
Nur innerhalb und durch soziale Beziehungen erlangt es die Fihigkeit zur Krea-
tivitat und Spontaneitit. Ebenso jedoch, wie (auf der allgemeinen Ebene) die
Gesellschaft ihres Gegenpols, des Individuums, bedarf, geht auch das Subjekt
(auf der individuellen Ebene) nicht allein in seinen gesellschaftlichen Bestim-
mungen auf, sondern bedarf zu seiner Selbstverwirklichung auch der Fahigkeit
der Reflexivitit, aus der sich SelbstbewuBtsein unter bestimmten gesellschaftli-
chen Bedingungen erst entwickeln kann. Diese Fahigkeiten fait Adorno unter
der Formel des »Prinzips des Selbst< zusammen. Er geht davon aus, daB Men-
schen in der Lage sind, »sich zu sich selbst und zu den Bedingungen (ihrer) Exi-
stenz, insbesondere auch zu gesellschaftlichen Einfliissen und Pragungen den-
kend und handelnd« (Daniel 1981 S.139) in Beziehung zu setzen. Damit ist das

67 Vgl Institut fir Soziallorschung 1972 Kap.2 und 3 und Daniel 1981 S.133ff.
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Individuum flir Adorno auch die Instanz der »Autonomie«, und zwar im doppel-
ten Sinne, sowohl der Freiheit als auch der Selbstgesetzgebung.

Auf der einen Seite ist also der Mensch fiir Adorno immer schon ein ge-
sellschaftliches Wesen, vorbestimmt und eingebunden in soziale Verhiltnisse,
und auf der anderen Seite ist er in der Lage, selbstbestimmt zu handeln und
sich reflexiv auf sich und seine Umwelt zu beziehen, Damit sind nun zwei Mo-
mente des Subjektbegriffs zueinander in Beziehung gesetzt, das individuelle
und das gesellschaftliche. »Das Verhiltnis von Individuum und Gesellschaft
148t sich aber auch nicht trennen von dem zur Natur.« (Institut fiir Sozialfor-
schung 1972 5.43) Gemeint ist hier sowoh! die innere Natur im Sinne der Ko6r-
perlichkeit und des Triebgeschehens als auch die Notwendigkeit der Auseinan-
dersetzung mit der duBeren Natur zum Zwecke der Selbsterhaltung. Auch das
Moment der Natur steht in dynamischem Verhéltnis zu den beiden anderen
Momenten. So trifft jeder Umgang mit der duBeren Natur immer schon auf
eine gesellschaftlich priformierte, und auch der Bezug zur inneren Natur un-
terliegt der historisch-konkreten Interpretation, der interaktiven Vermittlung
durch die Sprache.® Und nicht zuletzt in der Organisation des BewuBtseins
zeigt sich der repressive Bezug des Ichs auf das Triebgeschehen im Es.%

»Die Konstellation zwischen den drei Momenten ist dynamisch. Es geniigt
nicht, bei der Einsicht in ihre perennierende Wechselwirkung sich zu beruhi-
gen, sondern eine Wissenschaft von der Gesellschaft hitte wesentlich die Auf-
pabe, die Gesetze zu erforschen, nach denen jene Wechselwirkung sich entfal-
tet, und die wechselnden Gestalten abzuleiten, die Individuum, Gesellschaft
und Natur in ihrer geschichtlichen Dynamik annehmen. (...) »Eine Formel, die
ein fir allemal die Beziehung zwischen Individuum, Gesellschaft und Natur
bestimmte, gibt es nicht.««(a.a.0, S.43)

Das Moment der Natur wird von den Autoren im Rahmen dieses Subjekt-
begriffs weniger ausfuhrlich beschrieben als die individuelle und die gesell-
schaftliche Ebene. Demgegeniiber ist festzuhalten, daB sich der Naturbegriffin
seiner ganzen Widerspriichlichkeit auch in der Bezichungsstruktur des Sub-
jektbegriffs wiederfindet. Somit gestaltet sich die dynamische Vermittlung der
drei Momente um ein vielfaches komplexer als es zunichst den Anschein hat.

68 Vgl. dazu Duden 1994
69  Horkheimer und Adorne leilen die Freudsche Strukturierung der Psyche in ES, kch und (ber-ch, im Ge-
gensatz bspw. zu Michel Foucautt.
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B. Abschaffung des Todes?

Wie oben bereits bemerkt, unternimmt Gunzelin Schmid Noerr den Versuch,
das »Eingedenken der Natur im Subjektc um den Aspekt der Sterblichkeit zu er-
weitern.”® Zu diesem Zweck setzt er sich mit Theoretikern verschiedener Schu-
len auseinander, di¢ sich im (affirmativen oder ablehnenden) AnschluB an Hei-
degger mit dem Problem des Todes (in der Philosophie, Soziologie und Psycho-
logie) beschiftigt haben. Ahnlich jedoch wie Adomo selbst in letzter Konse-
quenz an der »Abschaffung des Todes« festhilt, gelingt es auch diesen Ansétzen
nicht oder nur unter problematischen Bedingungen, der Natur in den Subjekten
im Sinne ihrer Sterblichkeit zu gedenken. Schmid Noerr verwendet das Motiv
der »Antinomie des Todes« als Grundlage fiir seine Kritik sowohl dieser Versu-
che als auch der Vorstellung Adornos.

Ich mochte nun der Frage nachgehen, inwieweit es ihm tatsichlich gelingt,
mit der von ihm verwendeten Argumentation iiber die kritisierten Ansétze hin-
auszugehen und die Sterblichkeit der Individuen, als konstitutives Moment
von Subjektivitit zu begreifen. Ich mdchte nun seinen Argumentationen inso-
weit nachgehen, wie es fiir das Thema notwendig erscheint. Das heiBt, zu-
nichst ist die Position der Kritischen Theorie im Bezug auf Heidegger zu ex-
plizieren und anschlieBend wird die Argumentation Gunzelin Schmid Noerr’s
auszufiihren sein, mit der er die verschiedenen Ansitze kritisiert. Dazu werde
ich kurz auf diese Ansitze eingehen. Zum SchluB werde ich die Probleme aus-
weisen, die seine argumentative Anlehnung an die » Antinomie des Todes¢ mit
sich bringt.

1. Der Tod als » Moglichkeit: des Daseins

Beginnend mit ciner Differenzbestimmung der Kritischen Theorie zur Thanato-
logie Heideggers, stellt Gunzelin Schmid Noerr die Metapher der »Antinomie
des Todes« ins Zentrum seiner Argumentation. Im Rahmen der Methode der im-
manenten Krtik setzt er sich mit dem Motiv des Eingedenkens der Natur im
Subjekt in der Kritischen Theone auseinander. Das heiBt, er wendet die »Kritik
impliziter Herrschaftsanspriiche des identifizierenden Denkens¢, die von den
Autoren erhoben wird, wiederumn auf deren Theorie selbst an.

70 Vgl. dazu Schmid Noer 1990.
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Wie oben bereits angedeutet, spiclt dic Reflexion des Todes in der Dialek-
tik der Aufklirung nahezu keine Rolle. Diese Ausblendung 4Bt sich nur vor
dem Hintergrund der grausamen Erfahrungen der Autoren mit dem National-
sozialismus verstehen, die auf theoretischer Ebene zu einer radikalen Front-
stellung gegenuber der Existentialontologie Heideggers gefiihrt haben. Jede
Akzeptanz des Todes ist fiir sie zuniichst gleichbedeutend mit der Anerken-
nung von Herrschaft.

Nach Gunzelin Schmid Noerr ist es scheinbar paradoxer Weise der ymate-
nalistische Impuls< der Kritischen Theorie, der zu dieser »Leerstelle< im Den-
ken, zu dieser Nicht-Beachtung des Todes fiihrt. Das heifit, die Autoren wen-
den sich insbesondere gegen die Affirmation des Todes als des Telos menschli-
chen Lebens, welches in Heideggers Werk eine zentrale Rolle spielt.

In seinem Hauptwerk »Sein und Zeit« stellt Heidegger die Sterblichkeit des
Menschen ins Zentrum seiner Analyse und stattet sie mit einer Art yontologi-
schen Wiirdec aus.” Seine Grundvorstellung ist die der »Geworfenheit des
Menschen«. Nachdem mit der Sidkularisierung und der Kritik der Idealisti-
schen Philosophie jegliches Vertrauen in den alles erlosenden Weltgeist preis-
gegeben wurde, stand der Mensch vollig ailein da, »geworfen< in eine unver-
standliche, absurde Wirklichkeit, ohne jeglichen Halt der modernen Massen-
gesellschaft ausgeliefert. Heidegger geht es jedoch nicht um die Frage, wie
Angst, Schuld und TodesgewiBheit der vereinzelten Individuen existentiell zu
bewiltigen seien, sondern vielmehr um die »ontologische Bestimmung der
menschlichen Existentialien«. Ein solches »apriorisches« Charakteristikum des
menschlichen Lebens stellt fiir ihn auch der Tod dar, denn anders als andere le-
bendige Wesen verenden wir Menschen nicht bloB, sondern sind uns unserer
Endlichkeit auch bewuft und stellen unsere Lebensentwiirfe darauf ab. Aus
dieser »Daseinsc«-Weise erwichst die eigentliche Freiheit der Einzelnen, denn
im Tod sind wir als einsame, endliche Wesen auf uns alleine zuriickgeworfen.
Es entsteht die Notwendigkeit zur »Selbstsorge¢, die das »Man¢ (die Allge-
meinheit, A.M.} den Individuen nicht abnehmen kann und auch nicht abneh-
men sollte. Das >Besorgen durch das Manc steht der »Selbstsorge« der Indivi-
duen gegeniiber. Durch die seinspringende Fiirsorge« macht das »Man¢ das
»Andere< (den Einzelnen, A.M.) zum Abhingigen und zum eventuell unbe-
wuBt Beherrschten.” Der Verlust der )Selbstsorge« fiihrt zum Verlust der Frei-

71 Vgl zu den nun folgenden Ansfihrungen zu Heidegger: Schmid Noerr 1990 S. 233ff, Forst 1990 S.146H
und Ebeling 1992 S.11 - 57.
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heit und Eigenverantwortlichkeit und damit zum Verschwinden der drei Haupt-
merkmale des »Daseins¢, nimlich der Freiheit, Individualitit und Endlichkeit.
Erst ndie Angst (vor dem Tod, A.M.) nimmt die Welt und schenkt sie zugleich,
sie zeigt Geworfenheit und Entwurf, Grenze und Moglichkeit, Sterblichkeit
und Freiheit. Dies ist der Ort der endlichen Freiheit des Daseins.« (Heideg-
ger zit. nach Forst 1990 $.152) Erst aus dieser »eigentlichen¢ Freiheit resultiert
die Moglichkeit von Verantwortung. Der Tod vereinzelt und das »Man¢ kann
davor nicht schiitzen.

Diese »Sinnstiftung¢ durch den Tod als Faktizitit wird von der Kritischen
Theorie schon deswegen abgelehnt, weil ein solches Denken, indem es Faktizi-
tiat zur Norm erhebt, individuelle Lebensentwiirfe als mégliche Sinngebung
verneint. Jede Moglichkeit der kollektiven Gestaltung gesellschaftlicher Ver-
hiltnisse wird aufgegeben, wenn die natirliche Sterblichkett als einzig sinn-
stiftend Giberhoht wird.

Diese Vorstellung gilt es m. E., als emanzipativen Gedanken zu unterstrei-
chen, denn gerade in der Sozialitit der Individuen, in der Interaktion (und nur
dort!) liegt die M&glichkeit mit der Angst vor dem Tode umzugehen. Damit ist
jedoch nicht notwendig die Verleugnung und Verdringung gemeint; angelehnt
an den Subjektbegriff der Kritischen Theorie sind Individuen immer auch ge-
sellschaftliche Wesen, eingebunden und (mit-) bestimmt durch soziale Bezie-
hungen, Institutionen und gesellschaftliche Strukturen auf aligemeiner Ebene.
So ist auch die Erfahrung mit dem Tod immer eine interaktive, gepragt durch
den jeweiligen historisch-konkreten kulturellen Kontext. Das heilt, sowohl der
reale gesellschaftliche Umgang mit dem Tod als auch das subjektive Erleben
des Sterbens sind nicht rein individuell und véllig losgeldst von allgemeinen
Strukturen zu begreifen. Der eigene Tod bleibt zwar fiir den Einzelnen das du-
Bere, unbegreifliche »Skandalon« (Schmid Noerr 1990 §.273), aber gerade
auch dieses objektive, scheinbar subjektfremde Moment des Todes wird nur im
Rahmen des gesellschaftlichen Umganges mit Tod wahrgenommen.

Hier zeigt sich, daB in der Wahrnehmung des Subjekts der Tod zwar auf
der einen Seite als gestaltbar erscheint, sowohl im Sinne »positiver« medizini-
scher Moglichkeiten der Linderung von Leid als auch im »negativen« Sinne des
MachtmiBbrauchs fiir Herrschaftsinteressen. Auf der anderen Seite bleibt er
jedoch das unverfiigbare absolute Ende jeglicher Subjektivitit. Ohne beide
Ebenen, die Dimension der Unverfligbarkeit und die gesellschaftliche Ebene

72 Vgl Forst 1990 §.151.
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als solche aufzuldsen, gilt es zu fragen, in welchem Verhiltnis sie zueinander
stehen. Also bspw., inwieweit der Tod als Grenze individuellen Lebens und
evtl, dariiber hinaus auch als »bedingt sinnstiftend« fiir die individuellen Le-
bensentwiirfe angesehen werden kann, ohne daB daraus einc Affirmation be-
stehender Verhiltnisse resultiert.”

Gunzelin Schmid Noerr beschreibt die Thanatologie Heideggers als den
Versuch, die fiir die Wissenschaft des 19. Jahrhunderts typische Vernachlis-
sigung des Todesthemas aufzuheben, ohne jedoch der Hoffnung auf Unsterb-
lichkeit Raum zu geben, so wie es die christlichen Thanatologien taten. Der
Kritischen Theorie gilt diese Vorstellung jedoch als Verkldrung der »im zeit-
gendssischen Kapitalismus offenbar gewordenen Herrschaft des Todes.«
(Schmid Noerr 1990 5.235) In Opposition zu Heidegger und vor dem Hinter-
grund des industriellen Massenmords der Nazis plddieren die Autoren folg-
lich fiir eine »Abschaffung des Todes«. Diese Frontstellung gegen die Exi-
stentialontologie fiihrt jedoch nach Gunzelin Schmid Noerr zu einer Verkiir-
zung der geschichtsphilosophischen Konstruktion der Dialektik der Aufkli-
rung, und zwar insofern, als die Autoren mit einem verkiirzten Mythosbegriff
operieren.

Die Kritik von Adorno und Horkheimer gilt dem »Mythosc< als Vorstellung
des unentrinnbaren Schicksals menschlicher Naturgeschichte. Als Motiv, das
im Mythos angelegt ist und doch iiber ihn hinausweist, definieren sie den »an-
timythischen Zug der Abschaffung des Todesc. Nach Schmid Noerr entsteht
durch die Ausblendung anderer zentraler Merkmale des Mythos eine Polarisie-
rung, die dem Mythos die Todeshinnahme und der Aufklirung die » Abschaf-
fung des Todes« zuschreibt. Aus dieser Polarisierung ergibt sich eine Verkiir-
zung des geschichtsphilosophischen Entwurfs der Dialektik der Aufkldrung.
Mit dem Mythosbegriff wird zwar dic Beherrschung duflerer und innerer Natur
erfaBt, aber nicht die Verleugnung des Todes; vielmehr schldgt die Aufklirung
aufgrund der Verdringung des Todes in Remythologisierung um, »Die Dialek-
tik der Aufklarung iibersieht, daB die Verdringung des Todes der Verwirkli-

73 Simone de Beauvoir versucht in ihrem Roman : Alle Menschen sind sterblich« diese Sinnstiftung durch
den Tod zu fassen, indem sie ihre Hauptperson als unsterblich weiterleben 1aBL. Dies ist m,E. insofern
eine problematische Konstruktion, als hier versucht wird, Unsterblichkeit mit Raum/Zeit Kategorien zu
beschreiben. Die leibliche Existenz und soziale Eingebundenheit ihres Protagonisten verfiihrt die Le-
senden immer wieder dazu, Unsterblichkeit als eine Moglichkeit des Lebens zu begreifen.
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chung der Vernunft in der Geschichte den entschiedensten Widerstand entge-
gen gesetzt hat.« (Schmid Noerr 1990 S.240)™

Nach Schmid Noerr liegt jedoch sowohl dem Mythos als auch der Aufkli-
rung die »Antinomie des Todes« zugrunde. Das heiBt, auch im Begriff der Auf-
klirung finden sich beide Pole wieder, sowohl der der »Abschaffung des To-
des« als auch der der Sterblichkeit. Diese Vorstellung spielt eine zentrale Rolle
in seiner Argumentation, weshalb auch er, ebenso wie Adorno und Horkhei-
mer, in letzter Konsequenz an der »Abschaffung des Todes« festhilt. Aus dem
Grund mochte ich sie niher erldutern.

2. Die ) Antinomie des Todes:

Mit der »Antinomie des Todes« ist im AnschluB an Sigmund Freud und in An-
lehnung an Franz Borkenau — »Anfang und Ende, die Geschichte der Hochkul-
turen« — auf der einen Seite die GewiBheit der Sterblichkeit gemeint, die aus der
Perspektive des denkenden Subjekts zugleich gewiB und doch unerfahrbar
(bzw. immer nur intersubjektiv als der Tod des Anderen erfahrbar) ist, und auf
der anderen Seite die Unsterblichkeitsiiberzeugung des UnterbewuBtseins, die
ebenfalls gleichzeitig gewiB und doch unerfahrbar erscheint.” Die Unsterblich-
keit erscheint insofern gewiB, als sie subjektiv als »rational nicht zu widerlegen«
erfahren wird. Wir kénnen uns unseren Tod, also eine Welt ohne uns nicht vor-
stellen, denn das BewuBtsein bedarf einer Instanz des Denkens. Um uns als
»tot-seiend< denken zu kdnnen, miiBten wir die Perspektive des Anderen ein-
nehmen. Das heillt, der Tod als genuin eigener ist fiir das BewuBtsein nicht er-
fahrbar. Aus dieser »UnfaBbarkeit des Todes« resultiert fir das UnterbewuBtsein
die psychologische GewiBheit der Unsterblichkeit.

»Der eigene Tod ist (...) unvorstelibar, und sooft wir den Versuch dazu ma-
chen, kénnen wir bemerken, daB wir eigentlich als Zuschauer weiter dabei
bleiben. So konnte in der psychoanalytischen Schule der Ausspruch gewagt
werden: im Grunde glaube nicmand an seinen eigenen Tod oder, was dasselbe
ist: im UnbewuBten sei jeder von uns von seiner Unsterblichkeit iiberzeugt.«
(Freud 1974 in: Zeitgemisses iber Krieg und Tod, S.49)

74  Gunzelin Schmid Noerr lehat sich hier an die Argumentation von Friedrich W. Schmidt an. Vgl. Schmidt
1987 S.130.
75 Vgl. dazu Schmid Noerr 1950 S.240ff und Schmidt 1987 S.144(.
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Diese »Antinomie des Todesc liegt jedoch nicht nur dem individuellen Er-
leben zugrunde, sondern zeichnet sich auch in der Entwicklungsgeschichte der
Hochkulturen (also auf allgemeiner Ebene) ab. Diese lassen sich (so konsta-
tiert Schmid Noerr in Anlehnung an Borkenau)} nach ihrem jeweiligen Um-
gang mit der widerspriichlichen Todeserfahrung charakterisieren, welcher sich
in den Mythen, Religionen und Weltbildern widerspiegelt. Dabei verursacht
die einseitige Auflosung der Antinomie, in Verleugnung, Hinnahme oder
Uberwindung des Todes, nach Borkenau den Verfall der jeweiligen Kultur, Als
Beispiele fiir eine solche einseitige Auflosung nennt Borkenau die »Kultur der
Todesiiberwindung¢ im Christentum und die »Kultur der Todesverherrlichung«
in nachchristlicher Zeit.

Mit der Entstehung des religiosen BewuBtseins — zeitgleich mit dem Auf-
kommen der frithen Hochkulturen — wurde die Vorstellung des quasi diesseiti-
gen Weiterlebens der Toten zugunsten der Unsterblichkeitsvorstellung des
Geistes aufgegeben.” Die profane irdische Sterblichkeit wurde akzeptiert und
mit der sakralen Unsterblichkeit kompensiert. Die Unsterblichkeit galt (und
gilt) dem Christentum als die Bestimmung der Menschheit. Der Tod gait nicht
als »natiirlich¢, sondern als »der Siinde Sold¢, der nur durch ein diesseitiges
moralisches Wohlverhalten kombiniert mit dem Opfertod des Gottessohnes in
eine jenseitige Unsterblichkeit umgewandelt werden konnte. Nach der Ent-
thronung des christlichen Gottes ist es in der Moderne jedoch nicht mehr das
»Lamm Gottes¢, das geopfert wird, sondern das Individuum selbst, das sich in
der Selbstaufgabe fiir die Gemeinschaft verewigt, indem es seine individuelle
sterbliche Hiille zugunsten der sozialen, nationalen oder rassischen Bestim-
mung aufgibt. In diesem Sinne spricht Borkenau von der nachchristlichen Zu-
kunft als einer Kultur der Todesverherrlichung. »Nur wo der physischen Aus-
I6schung das totale Zertreten und die totale Preisgabe der Personlichkeit vor-
ausgeht, ist der giiltige Beweis erbracht, daB das Individuum ein sterbliches
Nichts und die Gemeinschaft die einzige wirkliche und unsterbliche Realitét
ist.« (Borkenau zit. nach Schmidt 1987 S.148)

Schmid Noerr konstatiert, und darin stimmt er mit FW. Schmidt iiberein,
daB »in der > Antinomie des Todes< und den kulturspezifischen Versuchen ihrer
Auflésung (...) die grundlegenden Strukturen zu sehen (sind), die die Triebdko-
nomie in der Geschichte der Introversion des Opfers maBgeblich bestimmten.«
(Schmid Noerr 1990 S.242) In diesem Sinne fordern beide, »die Introversion

76  Vgl. dazu auch Aries 1991 S.771ff.
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des Opfers (im Bezug auf den Triebverzicht) zu vertiefen, um das kulturge-
schichtlich groBte Opfer: die — bedingte — Hinnahme des Todes. Das Eingeden-
ken der Natur im Subjekt in der Dialektik der Aufklarung ist zu erweitern um
das Bewuftsein der kreatiirlichen Endlichkeit des [ndividuums.« (Ebd. §.242)

Am Ende seines Aufsatzes formuliert F.W. Schrmdt:

«Zivilisation, als Bewdltigung (der} Angst {vor dem Tod, A.M.}, ist die lortschreitende Er-
setzung des natirlichen Todes durch den selbstgemachten, den hergestellten Tod.{...) Wir
miissen » nur noche vor uns selbst Angst haben (...) Wir werden nun ewig sein wie Gott,
denn wir haben die Holle in der Hand.« (Schmidt 1987 S.152)

Mit dieser Zentralstellung der »Antinomie des Todes< innerhalb seiner Argu-
mentation ist Gunzelin Schmid Noerr zwar auf der einen Seite in der Lage, die
Dialektik von Mythos (Tod) und Aufkldrung (Unsterblichkeit) als unzurei-
chend zu kritisieren und das Eingedenken der Sterblichkeit auch im Begnff der
Aufklirung einzuklagen. Auf der anderen Seite fihrt diese Zentralstellung je-
doch dazu, daB er sich in seiner Argumentation ebenso auf beide Pole beziehen
muB. Eine Kritik der > Abschaffung des Todesc ist fur ihn nur bedingt méglich,
weil er die Unsterblichkeitsvorstellung als gleichwertigen Pol innerhalb der An-
tinomie anerkennen muB. Diese Vorstellung hat jedoch in letzter Konsequenz
kein positives Wissen hinter sich, sondern bleibt eine Wunschvorstellung des
UnbewuBten bzw. ein Problem des Verstandes, der nicht in der Lage ist, sich
den Tod vorzustellen. Mit anderen Worten: diese Antinomie muBl m.E. genau
als das verstanden werden, was sie ist, eine »Antinomie des Verstandes«, hier
verstrickt sich das Denken in Widerspriiche. Das ist insofern von Bedeutung,
als die Antinomie im Bezug auf die menschliche Sterblichkeit keiner realisti-
schen Wirklichkeit entspricht; die Unsterblichkeit ist eine Wunschvorstellung
der Sterblichen.

Diese Ungleichgewichtigkeit beider Pole der Antinomie kritisiert Gunze-
lin Schmid Noerr zwar auch an verschiedenen Stellen, hilt aber in Anlehnung
an Adorno im Bezug auf das Leben des Geistes an ihr fest. Diese Vorstellung
mochte ich kurz erldutern, denn fir Adorno ist die Frage der Unsterblichkeit
nicht per se abzutun.

Nach Adorno ist die Idee der » Abschaffung des Todes« »in erster Linie kei-
ne szientifische Wunschvorstellung von medizinisch-techrischem Fortschritt,
sondern ein spekulativer Gedanke, der den notwendigen Horizont seines Be-
griffs der Kritik, der «bestimmten Negation darstellt." (Schmid Noerr 1990
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S$.263) Die Utopie der Errichtung von Freiheit und Glick bleibt bei ihm in letz-
ter Konsequenz an die »Abschaffung des Todes« gekoppelt, sie kann vor der
Schwetle des Todes nicht haltmachen. Denn das Gliick ist fur ihn gebunden an
die Kritik und die Aufhebung des bestehenden Unrechts und Leidens. Die Un-
sterblichkeitsvorstellung ist fur ihn nicht nur ein Moment der Verdringung,
sondern auch Zeugnis der Freiheit und Selbstindigkeit des Geistes. Die Logik
der Selbstreflexion weist mit ihrem allgemeinen Anspruch iber den individu-
ellen Tod hinaus. Mit dem Gedanken, daB der Begriff der Wahrheit nicht an
Endlichkeit gekoppelt sein konnte, >da Wahrheit samt ihrem Zeitkern dauere,
hilt er an der Transzendenz des Geistes fest, von der er hofft, sic moge »der
Einsicht vom Vorrang des Objektes kontrapunktieren.« {(Adorno zit.
nach Schmid Noerr 1990 §.266) Die Utopie der Verinderung bestehender Ver-
haltnisse ist der Kern dieser »Dialektik von Hinnahme und Verleugnug des To-
des«. (Schmid Noerr 1990 S.264)

Es ist jedoch m.E. nicht notwendig, die Utopie des Gliicks an die »Ab-
schaffung des Todes< zu binden, vielmehr steckt dahinter eine problematische
Gleichsetzung von Herrschaft und Tod.” Die Verwirklichung des Gliicks ist
auch und gerade im Rahmen der Endlichkeit moglich. Die Gegeniiberstellung
von Gliick und Unsterblichkeit auf der einen Seite und Herrschaft und Tod auf
der anderen ist nicht zwingend, sondern versperrt vielmehr den Blick fiir einen
herrschaftsfreien Umgang mit dem Tod.

Die Verwendung des Motivs der » Antinomie des Todes« halte ich aufgrund
des quasi-ontologischen Status, den diese bei Borkenau in Anlehnung an Freud
erhilt, fiir problematisch. Freud selbst beschreibt diesen Zwiespalt von Todes-
gewiBheit und Unsterblichkeitsiiberzeugung zwar als eine konventionell-kul-
turelle Einstellung gegeniiber dem Tod (Freud 1974 S.59), leitet sie jedoch
gleichzeitig aus der »Urgeschichte der Menschheit« ab. In der » Antinomic des
Todes, die hier als universeller Kern des kulturgeschichtlichen Entwicklungs-
prozesses begriffen wird, steckt, wie schon erwihnt, als zentrale Annahme die
Unsterblichkeitsiiberzeugung des UnbewuBten. Diese ist jedoch zum einen in
ihrer GewiBheit erst mit den Kategorien der Psychoanalyse begriindbar und
zum anderen, wic oben angedeutet, eine widerspriichliche Denkfigur, der kei-
ne tatsichliche Unsterblichkeit der Individuen entspricht. Insofern besitzt die
yAntinomie des Todes¢ weder einen ontologischen Status, noch 148t sie sich re-
trospektiv als Motor der gesamten Kulturgeschichte begreifen. Insofern moch-

77 Hieraul werde ich im Rahmen der Ausfilhrungen zum Todesbegriff noch naher eingehen.
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te ich meine Kritik an dem Motiv der » Abschaffung des Todes< im Gegensatz
zu Schmid Noerr nicht mittels der » Antinomie des Todes< aufbauen.

Weiterhin halte ich es nicht fiir sinnvoll, von der Vertiefung des Opfers zu
sprechen (wie es bei Schmidt und Schmid Noerr geschieht), da es im Grunde
darum geht, die Sinnlosigkeit des Opfers aufzudecken, das urspriinglich das
»Opfer der Natur¢ war. Die mit dem SelbstbewuBtsein, dem Denken méglich
gewordene Freiheit vom Naturzwang war ja, wie oben beschrieben, von An-
fang an erkauft durch das »Opfer der Natur.

3. Eingedenken des Todes im Subjekt?

Um die verschiedenen Ansitze zu diskutieren, die sich im Rahmen der ymoder-
nen Thanatologie seit Heidegger< (Ebeling 1992 S.12) mit der Frage der mensch-
lichen Sterblichkeit auseinandergesetzt haben, stiitzt sich Gunzelin Schmid No-
err auf die »Antinomie des Todes¢< als Grundmotiv seiner Kntik. Nach einem
Exkurs auf Jean Baudrillard, der mit seiner »Theorie der Simulation< eine Ant-
wort auf die Frage versucht, wie eine bedingte Hinnahme des Todes aussehen
konnte, wendet sich Schmid Noerr Herbert Marcuse zu. Marcuse hat in seinen
Ausfihrungen in > Triebstruktur und Gesellschaft¢ als erster Autor der Kriti-
schen Theorie versucht, das Eingedenken des Todes zu konkretisieren. Doch
auch bei Marcuse bleibt der Tod einer der hirtesten Widersacher einer nicht re-
pressiven Vergesellschaftung, und das Eingedenken des Todes beschrinkt sich
auch bei ihm allein auf die Herrschaftskritik am ungerechtfertigten Tod.” Seine
Antwort auf die Frage des Eingedenkens ist eine theoretische und praktische
Verneinung des Todes. Das 4Bt sich jedoch nach Schmid Noerr nicht mit der in
der »Antinomie des Todes¢ vereinbaren, die eben auch den Aspekt der Gewil-
heit der Sterblichkeit enthilt. »Das Eingedenken des Todes kann, so wird sich
erweisen, nicht allein Herrschaftskritik an ungerechtfertigten Tod sein.«
(Schmid Noerr 1990 S.262) Doch wie kann ein »Normalverhalten zum Tode,
eine »bedingte Hinnahme des Todes« aussehen, wenn der Tod »gleichzeitig der
Kern aller gesellschaftlichen Repression sein soll?« (Ebd. S5.262)

An diesem Zitat wird m.E. deutlich, dafl auch Gunzelin Schmid Noerr kei-
ne Trennung von Herrschaft und Tod vornimmt. Auch fur ihn ist die Vorstel-
lung des herrschaftsfreien Sterbens undenkbar, der Tod bleibt fur ihn »Kern al-

78 Vgi. Marcuse 1990 $.228 und Schmid Noerr 1990 $.259.
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ler gesellschaftlicher Repression¢, und ein Normalverhalten zum Tod ist nur
vor diesern Hintergrund denkbar.

AuBerdem steckt in jeder umstandslosen Gleichsetzung von Herrschaft
und Tod, sei es bei Adorno oder auch bei Schmid Noerr, letztlich ein »naturali-
stischer Fehlschluf<. Denn es eignen sich alle moglichen kdrperlichen Merk-
male zur Stigmatisierung im Rahmen von Vorurteilen, seien es die Nasenldn-
ge, die Hautfarbe oder die Geschlechtsorgane, ohne daB sich Herrschaft in ir-
gendeiner Form darauf zuriickfiihren lieBe. So wie es im Rahmen der Kritik
rassistischer oder sexistischer Herrschaftsverhiltnisse nicht darum geht, die
biologischen Fakts aufzuheben, sondern die Repression zu kritisieren, macht
es auch hier keinen Sinn, den Tod abzuschaffen. Zentrale Frage ist also nicht
die nach Abschaffung oder Akzeptanz des Todes, sondern die nach der Gestal-
tung gesellschaftlicher Verhdltnisse im Bezug auf den Tod. Denn jede Form
des Sterbens unterliegt der bewuBten menschlichen Ausgestaltung, sowohl im
positiven als auch im negativen Sinne. Praziser formuliert muB der Umgang
des Menschen mit der bewuBt wahrgenommenen und doch letztlich unhinter-
gehbaren Grenze individuellen menschlichen Lebens hinterfragt werden. Die-
se Widerspriichlichkeit des Todes, gleichzeitig gestaltbar und doch unverfug-
bar zu sein, miiBte in einem Begriff enthalten sein, der den je konkreten gesell-
schaftlichen Umgang mit dem Tod beschreibt.

Fiir Gunzelin Schmid Noerr stellt sich hier jedoch zunichst eine andere
Frage, nimlich wie sich das Dilemma l6sen laBt, das zwischen der Position der
Kritischen Theorie einerseits und der Existentialontologie Heideggers ande-
rerseits entstanden ist.

Mit Dilemma ist die Diskrepanz gemeint, daB Heidegger zwar den Tod als
letztlich unhintergehbar und unverfiugbar hinnehmen kann, ihn aber mit einer
ontologischen Wiirde ausstattet und damit Gefahr lduft, jegliche Utopie der
Verinderung zu untergraben, Adorno jedoch den Tod zwar seiner ontologi-
schen Struktur entkleidet, also in der Lage ist, bestehende Verhiltnisse zu kriti-
sieren, was er jedoch nur auf Kosten der Annahme der notwendigen > Abschaf-
fung des Todes« erreicht. Damit verstellt er sich die Moglichkeit, den Tod als
Teil der menschlichen Natur zu begreifen, der sehr wohl, wenngleich keine on-
tologische, so doch eine bedeutende Rolle im Bezug auf die Lebensentwiirfe
der Individuen spielt. Die >Antinomie des Todes¢, so konstatiert Gunzelin
Schmid Noerr, flihrt offensichtlich aus diesem Dilemma nicht hinaus. Insofern
sucht er nach einer Terminologie, die es erlaubt, das obige Dilemma zu lésen,
das heiBt, an der Utopie der Abschaffung von Leid und Elend festzuhalten,
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ohne fur die »Abschaffung des Todes« plddieren zu miissen. Um also die Aus-
wirkungen auf die Lebensplanung der Einzelnen, das heilt also, eine »beding-
te< Sinnstiftung des Todes fassen zu konnen, versucht er, an der Endlichkeit
des menschlichen Daseins »als einem Moment des Utopischen selbst¢ festzu-
halten. Die Endlichkeit ist fiir ihn eine universale, formale Seinsstruktur der
menschlichen Existenz. Nicht erst der Tod, als das Ende des Lebens, sondern
bereits jede freie Handlung ist die Herstellung von Endlichkeit, insofern sie
andere mogliche Handlungsoptionen ausschlieBt, Somit stellt »dic Perspektive
der Endlichkeit (...) (flir ihn, A.M.) eine notwendige Bedingung der Konstituti-
on von Sinn dar.« (Ebd. 1990 S.268)

Mit der terminologischen Differenz zwischen Endlichkeit und Tod - die
urspriinglich von Jean Paul Sartre stammt’ — gelingt es Schmid Noerr jedoch
nur bedingt, den Tod als bedeutsam fiir die subjektiven Lebensentwiirfe der
Einzelnen zu fassen. Denn der Tod gewinnt in diesem Kontext keine Bedeu-
tung als genuin eigener Tod, sondern erst iiber die Begegnung mit dem Ande-
ren, dem Tod des geliebten oder gehaBten Gegeniibers. »Indem meine Hand-
lungsentwiirfe sich auf die Erwartungen jeweils Anderer beziehen, die ich anti-
zipiere, Uibernehme ich auch den Blick der Anderen, fiir die ich nicht mein
Fiir-mich, sondern sterbliche Natur bin.« (Schmid Noerr 1990 S.271). Der
Tod wird so zwar zu einer )sozialen Beziehung¢ und erfahrt dariiber Anerken-
nung, aber es gelingt nicht den Tod der Einzelnen als konstitutiv fir die jewei-
lige Subjektivitdt zu begreifen. Das wire erst mit einem Subjektbegnff mag-
lich, der den Tod als Teil der menschlichen Natur bereits enthilt. In der hier
verwendeten Vorstellung der »rein intersubjektiven< Bedeutsamkeit des Todes
wire der eigene Tod ungeschiitzt der Sinngebung durch Andere ausgeliefert.
Genau dies ist jedoch eines der Probleme des Hirntodkonzeptes, in dessen
Rahmen der Tod nur »erlaubt« scheint, sofern er anderen dient. Das heiBt, auch
mit der terminologischen Differenz zwischen Endlichkeit und Tod 148t sich
das oben genannte Dilemma nicht 16sen. Es bleibt die Frage bestehen, inwie-
weit der Tod als faktisches Ende in die Sphire des Sozialen und konkret in die
subjektiven Lebensentwiirfe der Einzelnen eingreift.

79  Jean Paul Sartre versteht unter Endlichkeit ein synchrones Verhaltnis von Wirklichkeit und Moglichkeil,
und unter Tod ein diachrones Verhaltnis von Mdglichkeit und Nicht-Maglichkeit. Endlichkeit ist somit
eine grundlegende Struktur menschlichen Daseins - im Sinne der durch Auswah! begrenzten Hand-
lungsoptionen — und der Tod bleibt eine reine, nicht-ontologische Faktizitat.
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Mit cinem Subjektbegniff, der iiber einen impliziten NaturbegrifT auch dic
Ebene der Faktizitit des Todes enthalt, 1aBt sich ein solcher »Grenzgang« mdg-
licherweise denken.

Konsequent orientiert an der [dentitdt von Herrschaft und Tod jedoch pli-
diert Gunzelin Schmid Noerr am Ende des Kapitels fir eine bedingte Hinnah-
me des Todes als Horizont der Endlichkeit, die mit einer gesellschaftlichen
Anstrengung zur Abschaffung der Todes (der Todesangst und der damit ver-
bundenen Herrschaft und Gewalt) verkniipft ist. »Der Tod ist abschafibar in-
nerhalb seines Rahmens der Nicht-Abschaffbarkeit; das Eingedenken der Un-
ausweichlichkeit des Todes ist der Leitfaden seiner Abschaffung.« (Schmid
Noerr S5.275)

In diesem SchiuBzitat wird noch einmal sehr deutlich, daB der Todesbe-
griff bei Gunzelin Schmid Noerr keine Moglichkeit bietet, zwischen repres-
siven Aspekten des Todes, die gesellschaftlichen Verhiltnissen geschuldet
sind und dem Aspekt seiner Unverfligbarkeit — der zwar Angst und Schmerz
verursachen kann, aber nicht herrscht — zu unterscheiden. Das »Eingedenken
des Todes im Subjekt< gelingt ihm nur bedingt, und diese Bedingtheit resul-
tiert aus dem Grund, daB er den Begriff des Todes, genau wie Adorno und
Horkheimer, pleichbedeutend mit Herrschaft verwendet. Mit der Orientie-
rung an der » Antinomie des Todes« als Basis seiner Argumentation gelingt es
ihm zwar, die Polarisierung von Mythos und Sterblichkeit auf der einen Seite
und Aufkldrung und Unsterblichkeit auf der anderen Seite in Frage zu stel-
Ien. Das obige Dilemma kann er jedoch damit nicht lésen, da er sich selbst
auch an beiden Polen der Antinomie orientieren muB. Das heiit, er kommt,
solange er an der »Antinomie des Todes« festhilt nicht umhin, fir die Un-
sterblichkeit, also die » Abschaffung des Todes< plddieren zu miissen. Jedes
Eingedenken der Sterblichkeit im Subjekt bleibt auf diesem Weg im obigen
Dilemma gefangen.

Zum Gelingen des »Eingedenkens der Sterblichkeit im Subjekt¢ scheint es
also notwendig 2u sein, einen Todesbegriff zu formulieren, der einen differen-
zierten Blick auf das Verhiltnis von Herrschaft und Tod erlaubt.
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C. Der Begriff des Todes

Fiir die Bestimmung eines solchen Todesbegriffs méchte ich nochmal an ein
entscheidendes Zitat von Adorno und Horkheimer erinnern, in welchem sie das
yEingedenken der Natur im Subjekt< beschreiben,

»Die Konstellation zwischen den drei Momenten {des Subjekts, A.M.) ist dynamisch. Es ge-
niigt nicht, bei der Einsicht in ihre perennierende Wechselwirkung sich zu beruhigen, son
dern eine Wissenschaft von der Gesellschaft hatte wesentlich die Aufgabe, die Gesetze zu
erforschen, nach denen jene Wechselwirkung sich entfaltet, und die wechselnden Gestalten
abzuleiten, die Individuum, Gesellschaft und Natur in ihrer geschichtlichen Dynamik anneh-
men. (...} : Eine Formel, die ein fiir allemal die Beziehung zwischen Individuum, Gesellschaft
und Natur bestimmte, gibt es nicht.« «(Institut fiir Sozialferschung 1972 S.43)

In der Orientierung an diesem SubjektbegrifT zeigt sich nun die entscheidende
Schwierigkeit des >Eingedenkens des Todes¢, namlich die Menschen als sterbli-
che zu begreifen, ohne ihnen ihren Subjektstatus abzusprechen. Keines der drei
Momente kann aus der dynamischen Konstellation herausfallen oder hervorge-
hoben werden, ohne den Begnff entscheidend zu verindern. Begreift man die
Individuen als selbstbestimmte Subjekte und gesellschaftliche Wesen mit le-
bendiger Korperlichkeit — was m.E. der Kern des dynamischen Subjektbegriffs
der Kritischen Theorie ist — so erscheint die unvermittelte Uberbetonung eines
der drei Ebenen als problematisch. Menschen sind weder nur Natursubstrat
noch ausschlieBlich geistige Wesen, geschweige denn das reine Produkt der Ge-
sellschaft, des Diskurses oder gar der yMacht« im Sinne Foucaults. Fiir die
menschliche Natur bleiben gerade auch innerhalb dieser dynamischen Konstel-
lation die widerspriichlichen Ebenen des Naturbegriffs enthalten. Das heift,
selbstredend 1aBt sich jede Form der Korperlichkeit, so auch der Tod, aus-
schlieBlich als Erscheinung »Fiir-uns< wahrnehmen. Daraus resultiert jedoch
nicht, daB das Moment der Unverfiigbarkeit darin vollstindig aufgeht. Gerade
fiir die Diskussion um den Tod stellt dieses Moment des Unfafbaren der inne-
ren Natur die entscheidende Grundlage dar. Die Definition eines differenzier-
ten, in Analogie zum Naturbegriff in sich widerspriichlichen Todesbegriffs bil-
det die Voraussetzung sowohl fiir die Kritik des Hirntodkonzeptes als auch fiir
die Kritik des Motivs der » Abschaffung des Todes:.

Anhand des Todesbegriffs, so wie er von Schmid Noerr, Horkheimer und
Adorno verwendet wird, 148t sich, wie schon gesagt, keine Differenz verdeutli-
chen zwischen dem Tod als Instrument von Herrschaft und dem Tod als unhin-
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tergehbarer Grenze individuellen menschlichen Lebens. Diese Differenz
scheint mir jedoch unbedingt notwendig zu sein, um zum einen die Kriterien
des Hirntodes angemessen beurteilen zu kénnen und zum anderen dem Fehl-
schluB zu entgehen, daB jeder Tod immer auch Herrschaft bedeutet.’® Ebenso-
wenig wie die Natur ais solche »bedrohliche, ybedingstigend< oder auch »schénc«
ist, ibt der Tod > An-sich« Herrschaft aus. Nicht Herrschaft ist eine Funktion
des Todes, sondern der Tod kann ein Mittel, ein Medium der Herrschaft sein!
Statt dem Tod kénnte, wie die Ausfihrungen zur Bio-Macht gezeigt haben,
auch das »Lebenc als solches im Zentrum von Herrschaft stehen. Insofern mufl
m.E. der Schwerpunkt der Kritik auf einer Problematisierung der Herrschafts-
verhiltnisse liegen, in deren Rahmen eine Beschiaftigung mit »Tod¢ oder auch
mit dem >Leben« erfoigt.

Mit der nun folgenden Bestimmung des Todesbegriffs, die an die verschie-
denen Ebenen des oben ausgefuhrten ambivalenten Naturbegriffs angelehnt
ist, 1aBt sich m.E. die Verflochtenheit in Herrschaftsverhaltnisse genauer be-
stimmen.

Einerseits mochte ich den Tod als unumgéngliches »Faktumy, als kreatiirli-
che Endlichkeit jeglichen menschlichen Daseins begreifen (» An-sich-seiende
Dimension«).®' Und andererseits als gesellschaftliches Todesverhiltnis¢, als
gesellschaftlichen Umgang mit dem Tod (>Tod fiir-uns«).

Zum Tod im Sinne der kreatiirlichen Endlichkeit gehort zunichst, daB er
niemals als genuin eigener erfahrbar ist, sondern immer aur intersubjektiv
bzw. gattungsgeschichtlich wahrgenommen werden kann. Als >schlechthinni-
ge Un-Maoglichkeit des Daseins¢< (Heidegger) entzieht er sich dem Selbstbe-
wubtsein, und selbst der Versuch, sich das eigene Nicht-Vorhandensein in die-
ser Welt vorzustellen, bedarf der bewuBten Perspektive des Anderen. Daraus
resultiert weiterhin, daB der Tod (als An-sich-seiender) auch begrifflich unver-
fiigbar ist. Als ein Zustand des Nicht-Seins und der Unendlichkeit 148t er sich
nicht verstandesgemilB erfassen, da unser begriffliches Denken die Anschau-
ungsformen des Raumes und der Zeit voraussetzt. (Ebenso ist uns die Unsterb-

B0 Vgl dazu auch Adorno in Schmid Noerr 1990 S.235,

81 Selbstverstandlich ist die » kreatiirliche Endlichkeit: ein Merkmal jegfichen Lebens, ob menschlichem,
tierischem oder pflanzlichem. Denn die Bestimmungen » Leben und Tod: und » Mensch versus Nicht-
Mensche stehen m.E. quer zueinander. Auf das Verhaltnis dieser beiden Gegensatze 2u einander kann
hier jedoch nicht weiter eingegangen werden.
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lichkcit unvorstellbar, da sie auch nicht als »zeitlose Unkérperlichkeite, also
auflerhalb von Zeit und Raum gedacht werden kann.)

Unverfiigbar ist er dariiber hinaus fir handelnde Individuen auch noch in-
sofern, als er die unhintergehbare Grenze individueller Lebensentwiirfe und
Zwecksetzungen darstellt. Mit der in der Aufklarung vollzogenen Bindung des
Subjekts an seinen Korper stellt der Tod auch das absolute Ende jeglicher Sub-
jektivitat dar. Dem mufl sowohl der von der Kritischen Theorie propagierte
»Vorrang des Objekts« Rechnung tragen als auch Foucaults Selbsttechniken
der Subjekte, die hier ihre Grenze finden.

Doch genau in diesem letzten Punkt weist der »Tod als Faktume, auch iiber
seine Grenze hinaus und beeinflullt das, was ich »den gesellschaftltichen Um-
gang mit Tod« oder das »gesellschaftliche Todesverhdltnis«< nennen méchte.
Bei dieser genannten Grenze handelt es sich ohnehin nicht um eine punktuelle,
sondern um einen flicBenden Ubergang. In gesellschaftlichen Zusammenhin-
gen und nicht zuletzt im Rahmen der modernen Medizin geht es auch gerade
immer wieder um die Bearbeitung dieser Grenze, die doch letztlich unhinter-
gehbar bleibt.

Mit der Frage, inwieweit die Faktizitit dieser Grenze normative Bedeu-
tung fiir das subjektive Handeln besitzt, steht man nun vor dem Problem, dal3
sich aus Fakten (logisch) keine Normen ableiten lassen. Auf diese Frage werde
ich weiter unten eingehen. Jetzt mdchte ich zundchst nur festhalten, da der
Tod als Faktizitit durchaus auch die individuelle Lebensplanung der Subjekte
beeinfluBt und damit die Grenze iiberschreitet. Diese EinfluBnahme ist jedoch
nicht als Sinnstiftung miflzuverstehen, sie bedeutet lediglich eine Einschrin-
kung der moglichen Lebensentwiirfe der Individuen.

Der gesellschaftliche Umgang mit dem Tod umschlieBt das gesamte Wo
und Wie und bedingt auch das Wann des Todes. Erst das menschliche Verma-
gen des Selbstbewullitseins 148t uns den Tod als den eigenen antizipieren. Alle
lebendigen Wesen »verendenc zwar, jedoch nur der Mensch weiB auch um sei-
nen Tod und erfahrt ihn als bedrohlich und bedngstigend. Erst aus diesem Be-
wuBtsein heraus resultieren sdmtliche individuellen und kollektiven Bewilti-
gungsstrategien der (Todes-)Angst. Und erst hier, auf der gesellschaftlichen
Seite des Todesbegriffs, findet sich der Ansatzpunkt jeglicher kollektiver Ver-
fiigbarkeit, seien e¢s Herrschaftsverhiltnisse oder auch gesellschaftstheoreti-
sche Utopien der Abschaffung von Leid und Elend. Mit »Fiir-sich-seiendem
Tod« ist die gesamte soziale, intersubjektive, kulturelle Dimension des indivi-
duellen und gesellschaftlichen Umgangs mit Tod gemeint.
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Der in Analogic zum widerspriichlichen Naturbegriff Kants entwickelte
Begriff des Todes 18t sich nun als ein Teil des Subjekts begreifen. Auf der ei-
nen Seite in scinen Bedingungen gestaltbar und gerade auch in seiner Faktizitat
bedeutend fiir die Lebensentwiirfe der Individuen und auf der anderen Seite in
letzter Instanz unverfigbar — sowohl fiir eine abstrakte Macht als auch fiir kon-
krete Subjekte — und erst recht nicht zu beherrschen. Beide Dimensionen fin-
den sich als Eingedenken im Subjekt wieder, ohne in ihrer Ambivalenz aufge-
hoben zu werden.

Auf der einen Seite bietet nun die Grenzziehung innerhalb des Todesbe-
griffs — in eine Ebene des gesellschaftlichen Zugriffs und eine andere Ebene
der Unverfugbarkeit — die Méglichkeit, zwischen Herrschaft und Tod zu diffe-
renzieren, und auf der anderen Seite ist gerade der Umgang mit dieser Grenze
theoretisch und praktisch schwierig. Zunachst 1aft sich also das oben genannte
Dilemma losen, das zwischen der Position Heideggers und der der Kritischen
Theorie entstanden war. Das heiBt, es ist mdglich, sowohil den Tod als konstitu-
tives Moment von Subjektivitdt anzuerkennen als auch weiterhin Herrschafts-
kritik an repressiven gesellschaftlichen Verhiltnissen zu iiben.

Theoretisch stellt sich die Frage der normativen Bedeutung, die von der
Anerkennung der »An-sich-seienden< Ebene des Todes ausgehen kdnnte.
Wenn davon ausgegangen wird, daB sich aus Fakten keine Normen ableiten las-
sen, kann die Bedeutung nur in der abstrakten » Anerkennung¢ der Grenze lie-
gen. Das heifit, in der Anerkennung der letztlich absoluten Unverfiigbarkeit
des Todes. Die Widerspriichlichkeit des Todesbegriffs ist zu akzeptieren, ohne
diese Ambivalenz aufheben zu wollen.

Auf der praktischen Ebene stellt sich dann die Frage, welche Bedeutung
diese Anerkennung der Grenze in konkreten gesellschaftlichen Zusammen-
hangen besitzt. Individuelle und kollektive Gestaltungsmoglichkeiten, welcher
Art sie auch seien, bewegen sich immer auf der Seite des »Fiir-uns¢, selbst der
Versuch der Aufhebung der Grenze als solcher ist Teil gesellschaftlicher Ver-
hdltnisse, der allerdings notwendig an der Unverfligbarkeit des >An-sich¢
scheitern muB. Das Problematische an dieser Grenze ist jedoch gerade, daB sie
sich im praktischen Umgang nicht fassen 13Bt. Unter sich verindernden gesell-
schaftlichen Bedingungen sieht diese Grenze unterschiedlich aus und [a8t sich
nicht festlegen. Wenn Sterben als ein ProzeB begriffen wird, der vom Leben
zum Tode fiihrt, dann sind die Grenzen des Lebens flieBend. Die konkrete po-
sitive Bestimmung dieser Grenze kann somit nur im Rahmen gesellschaftlich-
politischer Auseinandersetzungen vorgenommen werden, Erst auf dieser Ebe-
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ne lassen sich konkrete Normen im Bezug auf den Tod formulieren und auch
nur auf diese Weise legitimieren.

Die Widerspriichlichkeit des Todes bedeutet auf der einen Seite also die
Anerkennung der Unverfiigbarkeit des Todes. Auf der anderen Seite bietet die-
ser widerspriichiiche Todesbegriff die Moglichkeit, einen herrschaftsfreien
Umgang mit Sterbenden, mit dem Tod allgemein einzuklagen, ohne fir cine
»Abschaffung des Todes< pladieren zu miissen. Die Vorstellung, dafl der Tod
der Kern aller Repression sei, ist damit ein Stiick weit aufgehoben. Zwar bleibt
der Tod das definitive und damit auch brutale Ende des individuellen Lebens,
aber er herrscht nicht! Herrschaft setzt am Leben an, an Hunger, Leid, Angst,
Erniedrigung, an der Zerstorung der Personlichkeit oder auch (und nicht zu-
letzt) an der Wiirde des Sterbenden.*

Fraglich bleibt, ob mit dem Herrschaftsbegrff der Kritischen Theorie der
repressive Umgang mit dem Unverfligbarkeitsmoment der Natur (des Todes)
iiberhaupt gefaBt werden kann. Adorno und Horkheimer entlehnen ihren Herr-
schaftsbegniff der Logik des Herr-Knecht-Modells aus Hegels »Phinomenolo-
gie des Geistes¢.

In diesem zunichst personalen Herrschaftsmodell stehen sich zwei Sub-
jekte in einem asymetrischen Anerkennungsverhiltnis gegeniiber, von denen
einer der Herr und Herrscher und der andere der Knecht, der Beherrschte ist.
Dieses Herrschaftsmodell hat zur Voraussetzung, dal beide Individuen als
Subjekte begriffen werden, also SelbstbewuBtsein besitzen, zur Reflexion fa-
hig sind. Der Versuch, die Naturbeherrschung im Rahmen dieses Ansatzes be-
greifen zu wollen, wiirde nun auch die »Subjektivierung der Natur< zur Voraus-
setzung haben. Der Natur einen (solchen) Subjektstatus zuzusprechen hiele
jedoch letztlich, ihre prinzipielle Unverfiigbarkeit zu miBachten.®® Méglicher-
weise lieBe sich in Anlehnung an den Macht-Begriff von Michel Foucault ein
Herrschaftsbegriff formulieren, der dem genannten Problem entgeht. Dieser
Gedanke kann jedoch hier nicht weiter verfolgt werden. Es kann jedoch festge-
halten werden, daB mit dem Begriff der Bio-Macht, in dessen Zentrum das Le-

82 Eben aus diesem Grund wird ja gerade versucht, » Himtote: , also Sterbende, als Tote umzudefinieren.

83 Beispiele fur eine solche Problematik finden sich zuletzt im Kontext der » Okologischen Krise« , die ihre
Ursache auch in einem Wissenschaftsmodell finden, welches Natur uber ihre Verfigbarkeit definiert,
Ob es prinzipeil sinnvoll sein knnte, der Natur einen » Aktivitatsstile zuzusprechen, ist hier nicht das
Thema und miiBte an anderer Stelle diskutiert werden.
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ben steht, sich doch zumindest das obige Dilemma in seiner scheinbaren Un-
ausweichlichkeit kritisieren lieBe.
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V. Zur Bedeutung sozialphilosophischer
Modelle fiir die Kritik des
Hirntodkonzeptes

A. 1. Methodische Probleme und Voraussetzungen

Im folgenden mdchte ich nun den Versuch unternehmen, die in Kap. III und IV
erarbeiteten Kategorien als sozialphilosophische Modelle zu begreifen, die eine
rangemessene« Beschreibung der in Kap.II ausgefiihrten Problemebenen er-
mdglichen.* Es hatte sich ja einerseits gezeigt, daB die hohe Moralisierung der
Diskussion um Hirntod und Organspende die tatsichlichen Probleme der
Transplantationsmedizin verdeckt. Daraus ergab sich die Notwendigkeit, Be-
grifflichkeiten zu entwickeln, mit deren Hilfe die unterschiedlichen politischen,
sozialen und Skonomischen Interessen der Akteure in ihren Verflechtungen
sichtbar gemacht werden konnen. Andererseits war durch den >Erlanger Fali
deutlich geworden, daB sowohl Befiirworter als auch Gegner jeweils von redu-
zierten Subjektvorstellungen ausgehen. Mit dem Subjektbegriff der édlteren Kri-
tischen Theorie als yModell« soll versucht werden, diese Verkiirzungen anhand
konkreter Beispiele sichtbar zu machen. Das heiBt, mit der Kategorie der Bio-
Macht (Kap. III) und dem Subjektbegriff (Kap. IV) sollen in diesem Kapitel die
Argumentationen untersucht werden, die von den Beteiligten in der 6ffentli-
chen Debatte verwendet werden. Diese Vorgehensweise bringt jedoch einige
methodische und begriffliche Probleme mit sich, auf die ich zuvor eingehen
mochte.

Die Intention dieser Arbeit ist es, mit Hilfe von Kategorien aus zwei unter-
schiedlichen Gesellschaftstheorien einen konkreten Problemzusammenhang
zu beschreiben und auf der Ebene soziologisch-politischer Reflexionen zu be-
arbeiten. Es stellt sich zunéchst die Frage, welchen methodischen Status die er-

84 Vgl zu den folgenden Ausflhrungen Ritsert 1988.
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arbeiteten yModelle< — zum einen das Konzept der Big-Macht und zum ande-
ren der Subjektbegriff, inklusive des ambivalenten Todesbegriffs — einnehmen.

Der Begriff des yModells« ist im strengen Sinne nicht gleichzusetzen mit
dem der »Theorie«. Theorien treten mit dem Anspruch auf, konkrete empiri-
sche Zusammenhidnge erkliren zu wollen. Sie lassen sich als Aussagensysteme
begreifen, die nach streng logischen Verkniipfungs- und Ableitungsregeln Zu-
sammenhangsvermutungen und Gesetzeshypothesen aufstellen, die einer em-
pirischen Uberprifung standhalten miissen.* Modelle hingegen spiegeln in ih-
rer Struktur die inneren Zusammenhinge cines Problembereichs wider, Theo-
rien konnen diese Strukturgleichheit von Modell und Original zwar behaupten,
sie spiegeln diese Isomorphie aber nicht wider. Modelien geht es »im Verhilt-
nis zur Empine primir um die Bewahrung von Isomorphie (Analogie), nicht
um systematische Uberpriifung von Sitzen.« (Ritsert 1988 S.6) Sie erfiillen
cher heuristische Funktionen, indem sie Gber Analogiebildungen innere Zu-
sammenhinge konkreter Probleme sichtbar machen.

GemiB dieser Unterscheidung 148t sich diese Arbeit nicht im strengen Sin-
ne als Theorie-Arbeit begreifen, obwohl in den Kapiteln III und [V die innere
Logik der beiden theoretischen Modelle zum Gegenstand gemacht wurde. Die
erarbeiteten sozialphilosophischen Kategorien zeichnen sich auch nur bedingt
durch Strukturisomorphie zum Gegenstandsbereich aus und lassen sich somit
nicht konkret als Modelle im genannten Sinne verstehen.

Aus diesern Grund mochte ich beiden Kategorien, wenn auch in unter-
schiedlichem AusmaB, einen »methodischen Status¢ verleihen, der sowohl
theoretische als auch modellhafte Elemente enthilt.

Die Kategorie der Bio-Macht soll als theoretisches Konzept begriffen wer-
den, welches das hermeneutische Verstehen eines bestimmten Gegenstandsbe-
reichs ermdglicht. Das Feld, das erschlossen werden soll, sind die konkreten
Machtbeziehungen im Hintergrund der Diskussionen um das Hirntodkonzept.
Im zweiten Kapitel hatte sich ja gezeigt, daB die urspriingliche Begriindung
des Hirntodkonzeptes als neuem Todeskriterium nicht auf der Unbrauchbar-
keit oder Ungiiltigkeit bisheriger Todeskriterien als solcher beruhte. Vielmehr
wurde das Hirntodkonzept einerseits mit den hohen finanziellen und psychi-
schen Belastungen begriindet, die dem Gesundheitswesen und den Angehéri-
gen von rcoma depasséc-Patienten entstanden, und andererseits mit dem durch
die verinderten Maglichkeiten der Transplantationsmedizin bedingten »Man-

85 Vgl Ritsert 1988 S.4f.
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gel an Organenc«. Insofern ergab sich also diec Notwendigkeit, die subtilen Ver-
flechtungen der 6konomischen, politischen und wissenschaftlichen Vorausset-
zungen des Hirntodkonzeptes zu reflektieren, die sich hinter der moralischen
Fassade, der Diskussion um Organspende verbergen. Dieser gesellschaftliche
Hintergrund ist es, der mit den im dritten Kapitel erarbeiteten Begriffen
Foucaults erschlossen werden soll.

Den Subjektbegriff (der Kritischen Theorie) méchte ich als theoretisches
Konzept begreifen, das es ermdglicht, den Gegenstandsbereich aufgrund sei-
ner strukturellen Gleichheit zu erschlieBen. Mit dem Gegenstandsbereich ist
auf dieser Ebene die Frage nach dem Tod des Menschen gemeint. Denn ob-
wohl die Ursachen fiir die Ineinssetzung von Hirntod und Tod auf ékonomi-
schen und wissenschaftlichen Interessen beruhten, und der Blick insofern dar-
auf zu richten war, hatte sich auch gezeigt, daB diese Frage dennoch ihre Be-
rechtigung besitzt. Am Beispiel der »schwangeren Hirntoten< Marion Ploch
war ja deutlich geworden, daB die Grenzen des Lebens — sowohl am Beginn als
auch am Ende — durch die moderne Medizin verschoben werden, dafl »Lebens-
formen< ermdglicht werden, die bis zu den sechziger Jahren noch gar nicht exi-
stierten¢. Der Status der komatdsen Schwangeren konnte weder als yganz tot«
noch als lebendig beschrieben werden; und der Fétus war weder vom Korper
der Sterbenden zu trennen, noch als eigenstindiges Subjekt zu begreifen. Inso-
fern war es notwendig, einen Subjektbegriff zu definieren, der dieser Proble-
matik der Grenzverschiebung gerecht wiirde. Mit dem Subjektbegriff (wie er
im vierten Kapitel erarbeitet wurde) 1iBt sich nun {iber seine Strukturisomor-
phie verdeutlichen, wie von den jeweiligen Interessengruppen in der Diskussi-
on um den Todesbegriff je ein konstitutives Moment des Subjekts auBeracht
gelassen wird. Das heiBt, die einzelnen Akteure begreifen den Menschen ent-
weder als genuin geistiges Wesen oder als reine Natur oder als ausschlieBlich
gesellschaftlich bestimmt. Durch diese Reduktion der Individuen auf einzelne
Aspekte der Verhaltnisbestimmung gelingt keiner der beteiligten Gruppen eine
Definition des Todes, die dem Menschen als Subjekt gerecht wird.

In einem ersten Schritt soll im folgenden auf die Probleme eingegangen
werden, die bereits auf einer grundsitziichen Ebene, bei der Bestimmung von
Begriffen entstehen. Dieser Einschub ist aus zweierlei Griinden notwendig,
Zum einen ist an mehreren Stellen dieser Arbeit der problematische Umgang
mit begrifflichen Bestimmungen deutlich geworden. Zum anderen stellt sich
die Frage, inwieweit von einer »Angemessenheitc der Kategorien iiberhaupt
gesprochen werden kann.
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In einem zweiten Schritt soll auf den beiden konkreten Ebenen — dem poli-
tischen Hintergrund des Hirmntodkonzeptes und der ethisch-philosophischen
Diskussion um die Definition des Todes — gepriift werden, ob mit den verwen-
deten Kategorien ein angemessenes Verstindnis des Problemzusammenhanges
erreicht werden kann. Dazu werde ich zunichst die Elemente hervorheben, die
ich im Rahmen der Kategorien fiir besonders wichtig erachte und danach ver-
suchen, ihre » Angemessenheit< an den konkreten Argumentationen der Akteu-
re zu verdeutlichen. Zuletzt stelit sich dann die Frage, welche normative Be-
deutung von den Kategorien im Bezug auf die Verkniipfung von Gesellschafts-
kritik und Ethik ausgehen kdnnte.

2. Probleme der Begriffsbestimmung

Ich werde zunichst abstrakt fiir beide Ebenen auf die Probleme eingehen, die
im Zuge begrifflicher Bestimmungen in dieser Arbeit aufgetaucht sind und die
aus diesem Grund auch beriicksichtigt werden miissen, selbst wenn die Klarung
rerkenntnistheoretischer< Fragen nicht das Thema dieser Arbeit ist.

Probleme begrifflicher Identifikation spiclen sowohl im Denken von
Foucault als auch bei Adomno eine wesentliche Rolle, auch gerade im Rahmen
der theoretischen Fragen, auf die ich Bezug genommen habe. Ich gehe hier da-
von aus, daBl wir sowohl alltagsweltlich als auch theoretisch gezwungen sind,
positive Bestimmungen zu setzen. Selbst wenn wir, im Sinne Foucaults, uni-
verselle Begriffe durch Pluralisierungen im Rahmen individueller Begriffsbil-
dung rersetzeny, sind die Einzelnen gezwungen zu identifizieren. »Etwas< wird
aufgrund von Merkmalszuschreibungen gegen >Etwas anderesc¢ abgegrenzt,
und diese Abgrenzung kann sowohl auf allgemeiner als auch auf individueller
Ebene repressive Ausgrenzungen zur Folge haben. Gerade deshalb ist es not-
wendig, diese Schwierigkeiten im Rahmen >offener« Begriffe zu reflektieren,
so wie es von Horkheimer und Adorno gefordert wird. Das gilt auch gerade im
Zusammenhang mit Begriffen dieser Arbeit, in deren Rahmen an verschiede-
nen Stellen Probleme beziiglich jener Begriffe entstanden sind, die in den erar-
beiteten Kategorien Verwendung finden. Gemeint ist damit die Bestimmung
des Gegensatzes von >Mensch und Nicht-Mensch¢, das Verhiltnis
yMensch/Subjekt(, die Ambivalenz des »Natur-Begriffs< und die » vermittelte«
Bestimmung von >Leben und Todx.

Mit der Forderung nach der Definition eines Todesbegriffs (vgl. Kap.2)
war bspw. das yProblem der Anthropologie¢ aufgetaucht. Das heiBt, die Festle-
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gung des Menschenbegriffs erweist sich aufgrund der Nicht-Festgelegtheit
menschlichen Verhaltens als problematisch, wenn nicht gar unmdoglich, in je-
dem Fall aber als tendenziell repressiv, da jede deskriptive Bestimmung Gefahr
liefe, in eine Norm umzukippen und diejenigen auszugrenzen, die nicht dieser
Norm entsprechen. Ein konkretes Beispiel fiir die Brisanz dieses Problems im
Rahmen der Diskussion um das Hirntodkonzept ist die von verschiedenen
(Medizin-) Ethikern vertetene Vorstellung, »Mensch-Sein¢ sei genuin durch
den »Person-Status< gekennzeichnet und der sei wiederum an das Vorhanden-
sein von BewuBtsein gekniipft. Diskutiert wird infolge dieser These, wann
Menschen ohne BewuBtseinsduBerungen ihr Subjektstatus und der damit ver-
bundene Anspruch auf Menschenrechte abgesprochen werden kann.® Ganz
abgesehen davon, daB BewubBtsein nicht »gemessen« werden kann, sondern nur
BewuftseinsiuBerungen intersubjektiv kommuniziert werden konnen, wird
hier die urspriingliche Idee der Menschenrechte in ihr Gegenteil verkehrt. Das
Recht auf Leben und kdrperliche Unversehrtheit war als Schutzrecht gegen-
iiber dem willkiirlichen Zugrff Anderer/des Souverins gedacht. Hier wird es
zur Pflicht der Einzelnen (Neugeborener, Geistig-Behinderter, Hirntoter) ge-
wendet, die Gesellschaft (den Gesamtnutzen) von den »Belastungen« (den Ko-
sten) durch die eigene Existenz zu entlasten.’” An diesem Beispiel wird nicht
nur die »Ausgrenzungswirkung¢< begrifflicher Bestimmungen deutlich, son-
dern auch die Probleme, die entstehen, wenn ethische Fragen ohne reflexiven
Bezug auf gesellschaftliche Verhiltnisse diskutiert werden.

Das Problem »normativer« Bestimmungen beziiglich des Menschen- bzw.
des Subjektbegriffs ist auch ein wesentlicher Kritikpunkt Foucaults am Huma-
nismus allgemein und der Medizin im besonderen. Foucault versucht, diesem
Problem mit einer )rein deskriptiven« Subjektivititsvorstellung® zu begegnen,
die von einer historisch konkreten, gesellschaftlich bedingten Selbstbestim-
mung ausgeht. Damit 138t sich das Problem jedoch nicht umgehen. Wenn
Foucault davon ausgeht, daB Subjektivitit sich sowohl durch Praktiken der
Subordination wie auch durch Praktiken der Befreiung konstituiert (Nassehi
a.a.0.), heiBt das, daB} auch fir ihn der gesellschaftliche Kontext ein Konstituti-
onsmerkmal der Subjekte ist. Damit haben auch allgemeine Bestimmungen
eine Bedeutung fiir die Selbstpraktiken der Subjekte, bzw. sind in gewisser

86 Vgl hierzu Hoerster 1995, Steigleder 1994, Singer 1994.
87 Auf die Kritik dieses wtilitaristischen Denkens werde ich weiter unten eingehen,
B8  Solautet Nassehis Bezeichnung des Foucaulischen Subjektbegriffs, in: Nassehi 1995, §.227, Fn 72.
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Weise als Ermoglichungsbedingung von Autonomie gar nicht wegzudenken.
Auf diese Verkniipfung von Einzelheit und Allgemeinheit im Bezug auf die
Konstitution der Subjekte muf} jede positive Definition des Menschen- bzw.
des Subjektbegriffs reflektieren, auch und gerade eine selbstbestimmte. Dar-
iber hinaus hat m.E. gerade auch Foucaults »Ethos der Existenz« als sozialkni-
tische Kategorie durchaus einen (gewollten) normativen Charakter. Insofern
gilt es auch hier, die Frage nach den gesellschaftlichen Verhiltnissen zu stel-
len, innerhalb derer normative Bestimmungen berhaupt erst zu Ausgrenzun-
gen fiithren. Der Aufkldrungsbegriff Foucaults, der die »Treue zu doktrindren
Elementen kritisiert«, hat m.E. genau diese »Herrschaftskritikc im Auge, ob-
gleich er sie nicht so benennt.

Nicht zuletzt nimmt im Denken Adornos die Kritik des identifizierenden
Denkens eine zentrale Stellung ein. Mit der Forderung des > Vorrangs des Ob-
jekts¢ wird gerade die >Nicht-Identitidt< von Begriff und Gegenstand einge-
klagt, das »Etwas« als »denknotwendiges Substratc dem Begriff vorangestellt.*
Dieser Gedanke besitzt, iiber seinen erkenntnistheoretischen Charakter hinaus,
explizit einen normativen Status im Sinne materialistischer Herrschaftskritik.
Eben dieses ymaterialistische Aromac ist auch der zentrale Grundgedanke des
oben ausgefiihrten Todesbegriffs, der den Tod als einen Teil der inneren Natur
des Menschen begreift, und damit die » Ambivalenz des Naturbegriffs< explizit
beibehilt.

In einem zweiten Schritt sollen nun die je konkreten bedeutsamen Elemen-
te der verwendeten Kategorien hervorgehoben und ihre » Angemessenheit< an-
hand der Argumentationen der Akteure verdeutlicht werden.

B. 1. Zur Kritik der politischen Dimension

Die Verwendung des Konzeptes der Bio-Macht resultierte aus der Uberlegung,
die Machtbeziehungen im Hintergrund der Diskussion um Himtod und Organ-
spende verdeutlichen zu wollen. Denn mit der Frage nach dem Verhiltnis von
Macht und Wissen im Kontext der Humanwissenschaften zielt dieses Konzept
genau auf die Verflechtungen politischer, 6konomischer und wissenschaftlicher

B9 Vgl Adorno 1994 S5.139.
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Prozesse und verdeutlicht deren Einflufi auf die handelnden Individuen. Einige
Elemente im Rahmen dieses Konzeptes weisen in diesem Sinne eine besondere
heuristische Funktion auf. Hier ist zundchst Foucaults Begriff der Aufklidrung
zu nennen, der eine wesentliche Rolle als Voraussetzung des »Bio-Macht-Be-
griffs¢ spielt. Damit eng verkniipft ist die Methode der Archidologie; ¢in metho-
disches Vorgehen, das es ermdglicht, die Bedingungen und Voraussetzungen
der Medizin und unsere Eingebundenheit und Bestimmtheit durch dieselben zu
thematisieren. Ein entscheidendes Element am Begriff der Bio-Macht selbst ist
die Annahme, daB in seinem Kern der Zugriff auf das Leben steht und nicht die
Drohung mit dem Tod. Ein weiteres wesentliches Element ist die Vorstellung,
daB Machtanspriichen via Eigenverantwortung der Zugriff auf die Koérper der
Individuen, und vermittelt auf das Leben »allgemein< gelingt. Und als letztes
wichtiges Merkmal ist die Vorstellung zu nennen, dall es im Rahmen des
Foucaultschen Machtbegriffs keine eindeutigen Opfer oder Titer, Subjekte und
Objekte der Macht gibt; daB Macht nicht nur negativ und destruktiv, sondern
auch konstruktiv gestaltend sein kann; daB es kein »Auflen¢ der Macht gibt und
selbst auch Widerstand in ihrem Kontext zu verstehen ist. Im folgenden sollen
die einzelnen Punkte nacheinander genauer beleuchtet werden,

Die Darstellung des Foucaultschen Aufklarungsbegriffs im dritten Kapitel
dieser Arbeit erfolgte insofern in solcher Ausfiihrlichkeit, als sie die Voraus-
setzung der Kritik historisch-konkreter Formen des Humanismus und damit
auch der modernen Medizin ist. Indem die scheinbare Identitdt von Aufkli-
rung und Humanismus aufgebrochen wird, ist es maglich, bestimmte humani-
stische Denkweisen zu kritisieren, ohne in die Position reaktiondrer Aufkli-
rungsfeindlichkeit gedrangt zu werden. Mit diesem begrifflichen Instrumenta-
rium gelingt es, die moralische Fassade modemer Gesundheitspolitik zu
durchbrechen und den vordergriindigen Humanismus im Kontext der Diskus-
sion um Organspende — quasi »under cover¢ — als repressiv auszuweisen.*® Mit
dem archaologischen Blick ist es moglich, die Entstehungsbedingungen und
Voraussetzungen des Hirntodkonzeptes zu reflektieren und die vielschichtigen
Interessen zu verdeutlichen, die das Handeln der Akteure auf beiden Seiten be-
stimmt. Durch die Polarisierung der Debatte in zwei kontrire Seiten — in »mo-
ralisch integre< Beflirworter der Organspende einerseits und »menschenver-
achtende« Kritiker andererseits -, die der hohen Moralisierung der Diskussion

90 Foucauft wiirde zwar vermutlich im Bezug auf Machtverhaltnisse nicht notwendig von Repression spre-
chen, dennoch m&chte ich den Ausdruck in diesem Kontext verwenden.
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geschuldet ist, wurde bisher die dringend notwendige Beschiftigung mit den
Problemen der Transplantationsmedizin nahezu unmdglich gemacht. Im Rah-
men der Kritik der Bio-Macht ist es mdglich zu verdeutlichen, daB der Fort-
schritt in der Transplantationsmedizin nicht notwendig mit der Verbesserung
der Lebensbedingungen der Betroffenen einhergeht, und daB das Handein der
Mediziner nicht ausschlieBlich am Wohl! der Patienten orientiert ist, sondern
ebenso durch wissenschaftliche und 6konomische Interessen bestimmt wird.
Sind erst einmal die >reinen, hehren Ziele« der Lebensrettung ihrer Heiligkeit
und der damit verbundenen Unantastbarkeit entkleidet, erdffnet sich ein diffe-
renzierterer Blick auf die bestehenden Zusammenhinge in der Transplantati-
onsmedizin.

Ein Aufruf zur Organspende erweist sich dann nicht mehr als ausschlieB-
lich dem Interesse Betroffener dienend, sondern auch als Karrierebaustein des
Mediziners im Konkurrenzkampf internationaler Wissenschaft. Ingrid Schnei-
der (1995) berichtet in ihrem Buch >Fotenc¢ detailliert von den Schwierigkei-
ten, die ihr bei Recherchen zum Thema Organspende und Fotalgewebsver-
pflanzung von seiten der medizinischen Akteure, der humanwissenschaftli-
chen Institute, der drztlichen Standesorganisationen und nicht zuletzt Vertre-
tern der neuen Bio-Ethik, sowohl auf internationaler Ebene wie auch beson-
ders in der Bundesrepublik gemacht wurden. Jegliche Kritik der gangigen wis-
senschaftlichen und medizinischen Praxis wird als ymenschenverachtend< und
sinhuman« zuriickgewiesen. Forderungen nach Offentlichkeit oder gar demo-
kratischer Legitimation ethischer Grundlagen werden als Affront gegen die
>hehren Ziele der Medizin¢ gewertet. Diese Abschottung und Verweigerung
gegeniiber gesellschaftlicher und politischer Kontrolle weist deutlich auf die
Verstrickung von Wissen und Macht hinter der humanwissenschaftlichen Fas-
sade hin.

Nationale Transplantationsbemiihungen erweisen sich als eingebunden in
einen globalen, nach Marktmechanismen strukturierten Organhandel, dessen
primadres Interesse die kostengiinstige Aufstockung des »Organpools« ist. Sieg-
fried Pater und Ashwin Raman (1991) berichten in ihrem Buch »Organhandel«
ausfuhrlich iiber die Strukturen ¢ines weltweit operierenden Organmarktes. Ih-
rer Kritik wird haufig mit dem Argument begegnet, daB es keinen Schwarz-
markt {(und auch keinen deutschen »>Importiiberschufi<) fiir Organe gibe, wenn
in den Landern der »1. Welt« eine allgemeine Pflicht zur Organspende akzep-
tiert wiirde, die in einem Transplantationsgesetz, das als Widerspruchslésung
formuliert wire, zum Tragen kime.”' Dies ist m.E. ein prignantes Beispiel da-
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fir, wie mit einem vordergrindig »humanen< Argument eine kritische Ausein-
andersetzung der Bedingungen der Transplantationsmedizin verhindert wird
und daraber hinaus dic Autonomie und Selbstbestimmung der Individuen zu-
gunsten staatlicher Verfliigung beschnitten werden soll. m Kern dieser Be-
grindung steckt die paradoxe Vorstellung, die individuelle Selbstbestimmung
sei die Ursache internationaler, an Gewinn orientierter Marktstrukturen.
Weiterhin werden psychosoziale und korperliche Schwierigkeiten auf sei-
ten der Organempfinger und ihrer Angehorigen sichtbar, die unter dem hohen
moralischen Druck der laufenden Debatte bisher nur von wenigen Betroffenen
thematisiert wurden. Elisabeth Wellendorf beschreibt in ihrem Buch »Mit dem
Herzen eines anderen leben?(*? ausfiihrlich die Schuldgefihle, die Patienten
entstehen, wenn sie »darauf warten¢, daB jemand stirbt, damit sie mit dessen
Organ weiterleben kénnen. Ebenso stellt sie auch die Schuldgefiihle der Trans-
plantierten gegeniiber den betreuenden Arzten dar, wenn ein Organ abgestoBen
wird und die Angst entsteht, der eigene Kérper habe den Anforderungen der
Medizin nicht geniigt. Wellendorf geht davon aus, dafl diese Schuldgefiihle
entscheidend zur AbstoBung beitragen.” Nach ihrer Erfahrung spiclt gerade
die >Freiwilligkeit¢« der Organ-»gabec durch die Spender fiir die Empfanger
eine wichtige Rolle. Durch die Vorstellung, ein Geschenk zu erhalten, wiirde
die psychische Bereitschaft zur Annahme des Organs erhdht. Gerade dic hohe
Moralisierung der Debatte verstirkt nochmal den Druck auf die Organempfin-
ger, ihre Angste und ihre Kritik zu verheimlichen und fiir sich zu behalten.

91  Die Widerspruchsiosung geht davon aus, dafl Organe generell entnommen werden kdnnen, sofern kein
schriftlicher Widerspruch des Betroffenen vorliegt. Vgl. dazu die fiir viele ahnliche Positionen beispiel
hafte Steilungnahme des Chefarztes des Kreiskrankenhauses Alt/Neudttig Dr.Hartwig Bauer (Aus-
schuBidrucksache 13/161 S.42), der davon ausgeht, dafl die Pllicht des Staates zur Lebensretiung
nur im Rahmen der Widerspruchstosung umfassend verwirklicht werden kann.

92 Vgl. Wellendorf 1993. E, Wellendorf ist Psychoanalytikerin und Kunsttherapeutin und betreut an der
Medizinischen Hochschule Hannover chronischkranke Palienten, vorwiegend Kinder, die auf eine
Transplantation warten, cder diese gerade durchmachen.

93 Hier ist es wichtig zu wissen, daB alle Organe friher oder spater abgestoBen werden. Laut stalisti-
schen Erhebungen » funktionieren: nach einem Jahr noch ca. 60 bis BO% der transplantierten Organe
und nach 5 Jahren noch etwa 60%. Danach wird der Empfanger einer » Re«-Transplantation unterzo-
gen, das heiBt, er bekommt ein zweites Organ oder er stirbt. Ohnehin kdnnen die Empfanger nur unter
standiger Gabe von immunsuppressiven Medikamenten am Leben erhalten werden. Das verursacht
wiederum eine Infektionsgefahr, die zu Folgeerkrankungen fiihrt. Vgl. dazu Wellendorf 1993 S.20f und
Schneider 1995 S.21ff.
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Ein weiteres hoch differenziertes Problemfeld erdffnet sich, wenn man
sich die sogenannte »Organknappheit, die Kluft zwischen »Bedarf¢ und > An-
gebot¢, genauer anschaut. Als ymoralisch Schuldige« fiir den als feste Grofle
konstatierten >Organmangel¢« werden diejenigen angeschen, die keinen Spen-
derausweis besitzen. Hier lautet das gingige Argument: Die gesunkene Spen-
debereitschaft der Bevolkerung fithrt zum > Tod auf der Warteliste<.** Tatsich-
lich haben jedoch vicle Faktoren EinfluB auf die »Organbilanz<: bspw. fihrt ge-
rade der >Erfolg« der Transplantationen durch verbesserte Immunsuppressiva
zu einer erhohten Re-Transplantationsrate® und auch die Ausweitung der Be-
darfskriterien auf zunehmend iltere Menschen und Neu- und Frithgeborene
tragen zum erhohten Bedarf bei. Auf der anderen Seite hat bspw. die Helm-
und Anschnallpflicht zu einer Abnahme schwerer Verkehrsunfille und damit
einem Riickgang des »Organangebots¢ gefiihrt.*® Eine weitere Folge des >Er-
folgs«< der Transplantationsmedizin ist die Tatsache, da8 die Bemiihungen zur
Erforschung alternativer Behandlungsmoglichkeiten immer mehr zuriickge-
hen®, und auch die Ursachen der Organschidigungen zunehmend weniger hin-
terfragt werden, wie bspw. Umweltschiden, StreB, Medikamentenkonsum und
dessen Nebenwirkungen, AlkoholmiBbrauch, Allergien usw.

Es stellt sich natiirlich die Frage, ob ein solcher Blick hinter die Fassade
moderner Medizin nicht auch mit anderen Theorien der Herrschaftskritik
cbenso gut méglich wire. Entscheidend an dem Machtbegriff Foucaults ist je-
doch (als drittes der finf oben genannten Elemente), daB in seinem Kern der
Zugriff auf das Leben steht und nicht die Drohung mit dem Tod. Mit dieser
Vorstellung wird das Dilemma vermieden, in das die Position der Kritischen
Theorie gegeniber der Heideggers geraten war. Nicht nur die Drohung mit
dem Tod ist repressiv, sondern auch die >optimale Ausrichtung¢ des Lebens,
seine Normierung, Regulierung und Vermarktung dient den Interessen der
Macht. Nicht jede Form des Todes ist mit Herrschaft identisch und nicht jeder
Appell an>das Lebenc ist frei von Repression. In diesem Zusammenhang spielt
die Vorstellung, daB Machtanspriche via Eigenverantwortung der Individuen

94 Vgl. auch hier die Stellungnahme von Hartwig Bauer {Ausschulidrucksache 13/161 5.39).

95 Je langer Transplantierte aufgrund einer gelungenen Immunsuppression berleben, desto eher ist eine
Re-Transplantation maglich. Die Re-Transplantationsrate lag 1993 in Deutschiand bei 15%. Vgl. hierzu
Schneider 1995.

96 Vgl die Zeitschrift » Der Spiegels Nr.24, 1994 S.215.Nach Schneider 1995.

97  Dies wird nicht zuletzt an der Hohe der Forschungsmittel deutlich, die die Transplantationsmedizin er-
halt. Vgl. Schneider 1995.
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Zugriff auf deren Korper und das Leben allgemein erlangen, eine wesentliche
Rolle. Vordergriindig scheint es nichts Plausibleres zu geben als den Appell an
die Verantwortung fiir die eigene Gesundheit und das Wohl der Allgemeinheit.
Alle mdglichen anderen Zwinge, wie kdrperliche und psychische Gewalt, No-
tigung oder Drohungen, lassen sich viel unmittelbarer als Mechanismen der
Bemichtigung verstehen. Der Appell an die Verantwortung fiir die eigene Ge-
sundheit, fiir das »Leben selbst¢, scheint jedoch iiber jede Kritik erhaben zu
sein. Aus der Sicht der Bio-Macht 1aBt sich dagegen nachvollzichen, wie die
Internalisierung von Korpemormen und Gesundheitsregularien gerade auf
dem Wege der Eigenverantwortung ohne jegliche duBere Zwinge vonstatten
geht und warum diese von den Einzelnen exzessiv und haufig bis zur Selbst-
aufgabe befolgt werden.” Der hohe moralische Druck, der in der Verantwor-
tung fiir das Leben steckt, macht es fur die Einzelnen nahezu unméglich, sy-
stemkonformes Verhalten zu verweigern. Eine personliche Verweigerung der
Organspende — aus welchen Griinden auch immer — fihrt zur Ausgrenzung aus
der Gemeinschaft. Konsequent wird in diesem Sinne auch von fiihrenden
Stimmen in der bio-ethischen Diskussion das sogenannte »Club-Modell¢ ge-
fordert: Nur wer sich zur Organspende bereit erklart, erhélt im Notfall auch ein
Organ.”® Von einer »freien< Entscheidung kann vor diesem Hintergrund selbst
im Rahmen des Modells der >engen Zustimmungsldsung¢ kaum gesprochen
werden.'®

Die Foucaultsche Annahme, dal die Macht quer zu den Polarisierungen
gingiger Herrschaftskritik wie Opfer/Titer, gut/bose usw. steht, charakteri-
siert zudem die Verwicklungen der Akteure im Bereich der Transplantations-
medizin noch einmal besonders treffend. So sind bspw. die Pflegenden und
auch das arztliche Personal einer Intensivstation sowohl Betroffene als auch
Handelnde der Macht, im positiven ebenso wie im negativen Sinne. Ein Kran-
kenpfleger, der eine »hirntote< Patientin pflichtbewuBt und liebevoll pflegt, um
letztlich die Organe fiir jemand anderen verfligbar zu machen, ist weder rein

98 Wie bspw. bei Bulemikerinnen und Anorexia Nervosa Patientinnen.

99 Die Idee des » Club- Modells: stammt von dem Duisburger Philosophie- Professor Hartmut Kliemt, der
dafiir wiederhott offentlich eingetreten ist. (Vgl. Schneider 1995). Vgl. auch die Stellungnahme der Ev.
Akademie serlohn, die fiir eine » eigenverantwortfiche« ung - freie« Entscheidung der Betroffenen zur
Organspende pladiert und gleichzeitig in ihren Spenderausweisvordrucken die Ablehnung der Organ-
spende mit der Ablehnung der Organannahme ineinssetzt. (AusschuBdrucksache 13/140).

100 Auch die gesundheitspolitische Diskussion der hoheren finanzieflen Eigenbeteiligung von Rauchera,
Sportlern oder Dicken ist in diesem Licht zu verstehen,
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als Opfer noch als Titer zu begreifen. Eine Arztin, dic den Angehérigen aus
Mitgefiihl den letzten Blick auf ihr Kind verwehrt, dem alle verfigbaren Orga-
ne entnommen wurden, und die damit letztlich die offensichtliche (augen-
scheinliche) Differenz deckt, die zwischen >Hirntoten< und Leichen besteht,
kann kaum angemessen in den moralischen Kategorien einer >guten< oder
>schlechten< Handlung beschrieben werden. Alle Akteure auf dem Feld der
Transplantationsmedizin handeln im Rahmen von Machtbeziehungen, die sie
weder vollig beherrschen noch sich zunutze machen kénnen, denen sie aber
auch nicht véllig passiv unterworfen sind. Damit soll gerade nicht gesagt wer-
den, daf die Zuschreibung von verantwortlichem Handeln nicht mehr moglich
ist. Im Gegenteil: Es ist vielmehr notwendig, die bestehenden Verhiltnisse weit
differenzierter zu betrachien als es in der laufenden Debatte mit den iiblichen
Polarisierungen getan wird. Auch ein radikaler Widerstand gegen die Trans-
plantationsmedizin muB in seiner Kritik vom medizinisch-technischen Status
quo ausgehen. Das heiBt, auch die Grundlagen der Kritik sind in bestehende
Machtverhiltnisse eingebunden. Insofern kann es nicht darum gehen, bspw.
Eigenverantwortung, hygienische MaBnahmen der Gesundheitspolitik, Ar-
beitsschutzmafinahmen, Kranken-, Renten- und Unfallversicherungen usw. als
Instrumente einer Bio-Politik ginzlich abzulehnen. Das lieBe sich auch mit
dem Foucaultschen Denken allgemein und dem Begriff der sBio- Macht< im
besonderen nicht begriinden. Politische Rezeptionen des Poststrukturalismus,
die entwicklungspolitische MaBnahmen, wie bspw. die Einfiihrung der Pok-
kenschutzimpfung in Indien als repressiv pegeniiber alten Gétter-Kulten ab-
lehnen, verschirfen vielmehr gerade die Gegensitze, die sie eigentlich vorge-
ben abzulehnen.'* Eine vollige Ablehnung moderner Medizin und Gesund-
heitspolitik 148t sich m.E. ebenso wenig legitimieren, wie die zwanghafte
Durchsetzung medizinischer und bio-politischer MaBnahmen, die die Freiheit
und Selbstbestimmung der Individuen untergraben. Mit Hilfe des Foucault-
schen Denkens 1dBt sich dagegen aufzeigen, wie vermeintlich »gute< Werte und
Normen von Machtmechanismen durchdrungen und in deren Sinne miB-
braucht werden kdnnen. In letzter Konsequenz kann eine solche Kritik nur die
Forderung der Selbstbestimmung der Individuen zur Folge haben; Selbstbe-
stimmung gerade auch im Zusammenhang mit scheinbar objektiv guten, rei-
nen und wahren Werten; Selbstbestimmung gegeniiber hermetisch geschlosse-
ner, scheinbar unangreifbarer wissenschaftlicher Argumentation. In diesem

101 Das beschriebene Beispiel entnehme ich Nussbaum 1993,
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Sinne besitzt dann auch das Konzept der Bio-Macht, iiber seine heuristische
Funktion hinaus, eine normative Dimension.

2. Zur Kritik der begriffsphilosophischen Ebene der Todesdefinition

Um den Subjektbegniff (der Kritischen Theorie) als theoretisches Konzept be-
greifen zu konnen, das den Gegenstandsbereich erschliet, mochte ich seine
wesentlichen Elemente und ihre Beziechung zueinander noch einmal verdeutli-
chen. Dies geschieht, um die verschiedencn Momente des Subjektbegriffs bei
der Darstellung der vereinseitigenden Argumentationen der Akteure vor Augen
zu haben.

Schon aus dem :Problem der Anthropologie« ergab sich die Notwendig-
keit, begriffliche Bestimmungen im je konkreten gesellschaftlichen Kontext zu
bilden und Giber eine permanente reflexive Kritik fur historische und kulturelle
Verinderungen zu 6ffnen. Der Subjektbegrift der Kritischen Theorie impli-
ziert diese Offenheit und erméglicht es, gleichzeitig Mafistab der Kritik an den
konkreten Subjektivititsvorstellungen zu sein, die von den jeweiligen Akteu-
ren in der Himtod-Diskussion vertreten werden. Entscheidend in diesem
Zuammenhang ist, daB Menschen aufgrund fehlender Merkmale nicht ihr
Mensch-Sein abgesprochen werden darf. Ein Mensch, dem bspw. die Merkma-
le Lebendigkeit, BewuBtscin oder Sensibilitit/Motorik fehlen, wird dadurch
nicht zum »Nicht-Menschen¢, sondern ist als ein toter, bewuBtloser oder kran-
ker Mensch zu verstehen. Diese Differenzierung ist notwendig, um bio-ethi-
schen Diskussionen der Ab-Erkennung von Lebensrecht aufgrund fehlenden
BewuBtseins entgegenzutreten.'®® AuBerdem ist es mit diesem Subjektbegriff
maglich, Veranderungen der Attribute menschlichen Lebens zu beschreiben
(und damit auch anzuerkennen), ohne den Betroffenen ihre Menschenwiirde
abzusprechen. Ich halte es bspw. fir wichtig, das Leben von sterbenden, soge-
nannten >hirntoten< Menschen als eine »reduzierte« Form menschlichen Le-
bens als Subjekte begreifen zu konnen, obwohl ich damit eine normative, eine
ywertende« Aussage iber das Leben eines anderen Menschen treffe. »Redu-

102 AuBerdem gehe ich aufgrund praktischer Erfahrung davon aus, daB die Gegens3tze » Mensch/Nicht-
Mensch« und » Leben/Tod- im Umgang mit kranken, behinderlen und toten Menschen nicht dek-
kungsgleich verwendet werden, sondern quer zueinander stehen. Die gezogene Differenz entsprache
insofern dem alltagswelttichen Umgang von Menschen mit Menschen. Diese Erfakrung resultiert aus
meiner 12jahrigen Tatigheit in der allgemeinchirurgischen und intensivmedizinischen Krankenpfiege.
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ziert¢ soll hier einen Zustand beschreiben, in dem diese Sterbenden nicht mehr
in der Lage sind zu kommunizieren und sich selbsttatig mit ihrer sozialen und
gegenstandlichen Umwelt auseinandersetzen. Daraus resultiert im Rahmen
dieses Subjektbegriffs jedoch gerade nicht, diesen Menschen ihr Recht auf Le-
ben (was in dem Fall ein wiirdevoller Tod wire) und korperliche Unversehrt-
heit abzusprechen. Nur wenn mit einem Subjektbegriff auch qualitative Aussa-
gen iiber menschliches Leben gemacht werden kénnen, ist es iberhaupt mog-
lich, gesellschaftliche Verhiltnisse als repressiv auszuweisen und zu kritisie-
ren. Mit einem vollig >relativen< Begniff wire ¢s zwar auf der einen Seite mog-
lich, die »lebenswert/lebensunwert-Diskussion¢ zu umgehen, aber auf der an-
deren Seite kdnnten repressive gesellschaftliche Verhiltnisse auch nicht mehr
ausgewiesen und kntisiert werden. Eine Kritik gesellschaftlicher Verhiltnisse
nimmt bewuBt fiir sich in Anspruch, qualitative Aussagen iiber Lebensbedin-
gungen machen zu konnen, begibt sich damit aber auch notwendig in die Ge-
fahr des Totalitarismus.

Nicht zuletzt setzt auch eine normative Forderung an die Verwirklichung
gesellschaftlicher Verhaltnisse, die Autonomie und Selbstbestimmung der
Subjekte fordern, an einem differenzierten Subjektbegriff an. Jede Gesell-
schaftskritik setzt Begriffe voraus, die es ermdglichen, repressive Verhiltnisse
und reduzierte Lebensweisen als solche zundchst erst einmal auszuweisen.

Insofern mochte ich auch den Subjektbegriff — der ein dynamisches Ver-
mittlungsverhaltnis von Individuum, Gesellschaft und Natur darstellt — sowohl
deskriptiv, im Sinne eines Merkmaltragers, als auch normativ, als Basis mate-
nalistischer Gesellschaftskritik begreifen. Das individuelle Moment steht in
diesem Zusammenhang fiir die aktive Selbstbeziiglichkeit des Subjekts, fiir die
aktive Titigkeit der Selbstgestaltung, fiir die Méglichkeit zur Reflexion und
Selbstbestimmung. Als Instanz des Denkens, der Wahrnehmung und der Emo-
tion ermoglicht es auf der Ebene des SelbstbewuBtseins die aktive Bezugnah-
me auf andere Subjekte und die gegenstindliche Umwelt auBlerhalb des Indivi-
duums. Via Selbstbewulitsein ist es die Instanz des »freien Willenss, die Vor-
aussetzung moralischen Handelns und der Verantwortung, und damit auch die
Basis jeglichen Widerstandes. All dies ist nur zu denken im vermittelten Bezug
zum Moment der Gesellschaft. Das Subjekt ist ein gesellschaftliches Wesen.
Selbstbestimmung und Autonomie finden ihre Grenze und ihre Ermaglichung
durch die jeweiligen gesellschaftlichen Voraussetzungen. Allgemeine struktu-
relle Bestimmungen, Machtmechanismen, intersubjektive Beziehungen und
Sprache sind die Voraussetzungen jeglicher Subjektivitat. Erst innerhalb und



o7

durch historisch konkrete gesellschaftliche Verhéltnisse wird ein Subjekt zu
dem was es ist.

Beide Momente sind nicht zu trennen von der inneren und duBeren Natur
des Subjekts. So schr die individuelle Reproduktion und Selbsterhaltung auch
geprigt ist durch eine kulturelle Ausgestaltung, ist doch die Korperlichkeit als
ihre Voraussetzung nicht wegzudenken. yGeboren werden« und »Sterbenc¢ als
Eckpunkte der Endlichkeit des Subjekts machen das Moment innerer Natur
noch einmal besonders deutlich. Kein-noch so fester Wunsch oder Wille und
keine noch so elaborierte medizinische Heilkunst ist in der Lage, eine Wunde
zu schlieBen, wenn die physischen Voraussetzungen dafiir nicht gegeben sind.
Hier setzt auch das Moment des Todes an, das sowohl in der Vermittlung der
drei Momente als auch dariiber hinaus — in seiner UnfaBbarkeit — als ein Teil
des Subjekts verstanden werden muB. Keines der drei Momente kann getrennt
von den anderen ausgewiesen werden, geschweige denn als einzelnes unab-
héngig von der Vermittlung durch die anderen Momente bestimmt werden.
Wie diese Vermittlung konkret zu verstehen ist, soll an der Diskussion des
Hirntodkonzeptes beleuchtet werden.'®?

Auf einer deskriptiven Ebene 1d8t sich der Subjektbegriff als eine Art »Mi-
nimal-Prinzip« begreifen, mit dem sich zeigen laBt, daB die jeweiligen Akteure
in der Diskussion um das Hirntodkonzept die Subjekte auf ein oder zwei Mo-
mente reduzieren.

Als ein Beispiel dafiir ist das Hirntodkonzept selber zu nennen. In seiner
Begriindung steckt zum einen die Vorstellung, daB menschliches Leben dann
erloschen ist, wenn BewubBtseinsfunktionen nicht mehr meBbar sind, und zum
anderen die Annahme, daBl das Gehirn das zentrale Organ fir die physische In-
tegration des Korpers und seiner lebensnotwendigen Funktionen sei. Diese
Sichtweise impliziert cine hierarchische Polarisierung zwischen Geist und
Kérper (Vernunft und Natur) und zwischen (Kérper-)Teil und funktionaler Ge-
samtheit (in wichtige und weniger wichtige Organe). Diese Argumentation der
Befiirworter des Hirntodkonzeptes legt zum einen grofies Gewicht auf die Be-
tonung der BewuBtseinsfunktionen des Subjekts (im obigen Sinne auf das indi-

103 Horkheimer und Adorno gehen von einer » dialektischen« Vermittiung der drei Momente aus. Es ware at-
lerdings zu fragen, inwieweit davon auch das Moment der Unverfilgbarkeit der Natur erfaBt wirde. Die
dialektische Vermitthmg geht von der Argumentationsfligur des Widerspruchs aus, ein solcher kann je-
doch nur konstaliert werden, wenn beide Pole bekannt sind, Genau das trifft jedoch fir das Moment
der Unverfiigbarkeit nicht zu. Diese begriffstheoretische Diskussion kann hier nicht weiter verfoigt wer-
den.
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viduelle Moment). Zum anderen betont sie im zweiten Teil der Begriindung
eine biologisch-naturwissenschaftliche Sichtweise. Letzteres geschieht aller-
dings i Rahmen einer sehr eingeschrinkten wissenschaftlichen Annahme,
namlich der Vorstellung, daB von einem Organ die funktionale Steuerung des
Gesamtorganismus ausginge. Diese Annahme wurde von systemtheoretischen
und feministischen WissenschaftlerInnen, gerade auch im Bezug auf die Funk-
tionen des Gehirns lingst erfolgreich widerlegt.'™ In dieser Argumentation der
Beflirworter wird insgesamt das gesellschaftliche Moment vollkommen auBer-
acht gelassen und nicht in seinen Auswirkungen auf die anderen Momente re-
flektiert. Die Akteure (Mediziner, Moraltheologen, Bio-Ethiker usw.), die die-
se Argumentation verwenden, reflektieren weder ihre eigene Stellung im ge-
samtgesellschaftlichen ProzeB (mit den oben ausgefiihrten Problemen), noch
die gesellschaftlichen Hintergriinde der Todesdefinition/-en, noch ist der oder
die Hirntote fiir sie ein gesellschaftliches Wesen. Was bedeuten wiirde, sie
oder ihn als eingebunden und bestimmt durch soziale Beziehungen, als Mutter,
Tochter, Freund, Geliebten oder Kollegen usw. zu sehen. Erst mit der Ausblen-
dung der in diesem Beispiel gesellschaftlichen Bestimmungen wird es ermog-
licht, einen sterbenden Menschen als verfugbare »Organ-Ressource« zu be-
trachten. Dies wird in der medizinischen Terminologie besonders deutlich,
wenn bspw. bei der Pflege von Hirntoten nur noch von >organerhaltender In-
tensivtherapie« gesprochen wird.'"?

Als ein zweites Beispiel einer reduktionistischen Betrachtungsweise 1406t
sich eine Gegenposition zur Argumentation der Beflirworter beschreiben. Jo-
hannes Hoff und Jirgen in der Schmitten versuchen als Krtiker des Hirntod-
konzeptes, der impliziten Reduzierung des Menschen auf seinen Geist mit ei-
ner Ethik zu begegnen, die unabhingig von jeglicher Reflexivitit und BewuBt-
sein an der Leiblichkeit des Gegeniibers ansetzt. Sie versuchen der Uberbeto-
nung des BewuBtseinsmomentes mit einer »Ethik der Anerkennung¢ des Ande-
ren als Anderem und nicht als selbstbestimmtem Subjekt zu begegnen. Im Ge-
gensatz zu Kant, der Menschenwiirde an der Selbstbestimmung festmacht, ver-
suchen sie Anerkennung am >menschlichen Antlitz¢ des Gegeniibers, also be-

104 Neurophysiologen haben bspw. nachgewiesen, daB sensomotorische Leistungen, wie Willkiirmotorik,
Handgebrauch, Sprechen usw. fiir Leben und Uberleben eine entscheidendere Rolle spielen als kognili-
ve Leistungen, die » nur« im Dienst der Sensomotorik stehen und ohnehin von Computern effektiver
ausgefiihrt werden kdnnen, Vgl. dazu Roth/Dicke 1994 S.55 - 68.

105 Vgl. Hartwig Bauer Ausschuidrucksache 13/161 S.39.
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reits an seinem leiblichen Ausdruck vor und unabhingig von jeglicher Aufle-
rung des Subjekts fest zu machen.'® Daraus wiirde die » Vorrangigkeit des An-
derenc gegeniiber jeglichem Selbstinteresse und damit jeglicher fremder Ver-
fiigbarkeit resultieren. Dieser Gedanke wendet sich gegen die Bestimmung des
Anderen als einer »ldee des Subjekts<. Der Andere wire somit immer mehr als
bloBes Objekt des Denkens (des Subjekts} und damit letztlich unverfiigbar. Be-
reits das »Anlitz¢ des Anderen wiirde so zur Verpflichtung fiihren, nicht zu t3-
ten.'” Die Absicht dieses Gedankens ist es, eine Ethik der > Verantwortung fiir
den Anderen« zu schaffen, die absolut frei von jeglichem Selbstinteresse ist
und die auch dann (noch) verpflichtend ist, wenn der oder diejenige nicht mehr
(oder noch nicht) zur Selbstbestimmung fdhig ist. Mit diesem Gedanken soll
erreicht werden, auch Hirntoten menschliche Wiirde zuzusprechen, obwohl sie
nicht mehr zur Selbstbestimmung fahig sind. Folglich pladieren die Autoren
fiir die Vorrangigkeit des Anderen vor dem Selbst und sprechen insofern kon-
sequent von einer Ethik der »Selbstvergessenheit¢, der >Selbstaufgabec. Ich
halte diesen Gedanken insofern flir problematisch, als damit zwar moglicher-
weise der Andere geschiitzt wird, dafiir aber »das Selbst« geopfert werden soll.
Eine Ethik, die bewufit das Moment der Selbstbestimmung und Reflexion aus-
blendet, beraubt sich damit jeglicher Moglichkeit der Kritik und Reflexion. In-
dem sie das Selbst der uneingeschrinkten Verantwortung fiir den Anderen un-
terordnet, dreht sie die Verhiltnisse, die sie kritisiert, lediglich um. Sie ist ih-
rerseits repressiv und fihrt zur Unfretheit des Selbst und des Anderen, dem
auch die Méglichkeit jeglicher Eigenverantwortung genommen wird. Ein Bei-
spiel fir die moralischen Forderungen, die aus einer solchen Ethik entstehen,
ist das Nachwort von Zygmunt Bauman in seinem Buch »Tod, Unsterblichkeit
und andere Lebensstrategien<'®. Bauman stiitzt sich ebenfalls auf die Philoso-
phie Lévinas und pladiert nach einer ausfiihrlichen Auseinandersetzung mit
der Bedeutung des Todes fiir eine »Ethik der Selbstaufgabe.

»Kein Grundsatz, keine Norm kann als moralisch gelten, solange sie den Tod
des Anderen rechtfertigt — von der Ermordung des Anderen ganz zu schweigen —,
wie auch kein Grundsatz und keine Norm als moralisch zu betrachten ist, wenn

106 Vgl. hierzu Hoff/In der Schmitten 1994 und Hoff 1954,

107 Die Autoren sittzen sich hier auf die Philosophie von Emmanuel Lévinas, der versucht hat, die Frelheit
des Subjekts radikal vom » Anderen« her zu denken. {Hoff 1994 S.288) Diese Voraussetzungen kénnen
im Rahmen dieser Arbeit nicht reflektiert werden. Vieimehr soll aur die Bedeutung im Rahmen des Hirn-
todkonzeptes verdeutiicht werden.

108 Zygmunt Bauman ist Emeritus Professor fiir Soziologie an der Universitat Leeds. Vgi. Bauman 1994,
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sie vorgeben, daB meine Verantwortung fur den Anderen nicht einschliefit, da
ich ihm mein Leben schenke.« (Baumann 1994 $.318, Hervorhebung A.M.)

«Eine solche Bereitschalt-fiir-den-Anderen-zu-sterben markiert den Augenblick des morali-
schen Erwachens aus jenem selbstsdchtigen Ddmmerzustand, in dem die meisten Men-
schen ihr Leben {iberwiegend zubringen. (...) Er {der » Schock« der Begegnung mit dem
Anderen, A.M.) grindet das Selbst von Anfang an als eines das ilber sich hinausgeht, von
seiner Einsamkeit erlést ist und als der-Eine-fiir-der-Anderen Erfiillung findet.« (Ebd.
S.3151)

An diesem Zitat werden die verschiedenen Vereinseitigungen deutlich, die die-
sem Denken zugrunde liegen. Hier wird unreflektiert davon ausgegangen, daB
sich die Eigeninteressen der Subjekte notwendig schaden miissen. Diese An-
nahme 14Bt sich jedoch nicht schliissig begriinden.'” Die Vermittlung individu-
eller Interessen (untercinander) und allgemeiner Interessen kann keine rein
strategische sein, dies wird im oben ausgefiihrten Subjektbegriff besonders
deutlich. (Vgl. Kap.IV.A.3.b.) In Anlehnung an den Subjektbegriff zeigt sich,
daB in diesem Denken dic Momente des Subjekts einander unvermittelt gegen-
liber stehen bzw. das individuelle Momente der Reflexivitat und Selbstbestim-
mung bewuBt der Allgemeinheit geopfert werden soll. Dieses Denken reflek-
tiert weder die Probleme, die ein »Opfer des Selbst« mit sich bringt noch kriti-
siert es die gesellschaftlichen Verhaltnisse unter denen eine solche Selbstaufop-
ferung gefordert wird."" Im Bezug auf die Diskussion der Organspende wiirde
insofern zwar vielleicht der Respekt vor dem Korper des Hirntoten ereicht,
wenn er erst einmal bewuBtlos wire. Zuvor jedoch wiirde jeder Mensch not-
wendig verpflichtet, sich fiir den {(abstrakten) Anderen zu opfern, was in dem
Fall hieBe, seine Organe spenden zu miissen. Durch die einseitige Bezugnahme
auf einzelne Momente des Subjekts scheitert hier der Versuch, Hirntote vor
Ubergriffen auf ihre korperliche Unversehrtheit zu schiitzen, und verkehrt sich
zu cinem Argument fur die Sozialpflichtigkeit der Organspende.

Als drittes Beispiel fiir eine streng reduktionistische Argumentation, 138t
sich der Versuch beschreiben, den Norbert Hoerster unternimmt, um die Krite-
rien fiir »das Lebensrecht von Neugeborenen zu bestimmen¢«. Hoerster
(Rechts-Philosoph an der Mainzer Universitit) ist einer derjenigen deutschen

109 Das hier vorausgesetzte Menschenbild hnelt dem des » Hobbes'schen Urzustandes: , welches sich als
utilitaristisches Vergeselschaftungsmodell jedoch nicht hatten 138t. Vgl. dazu Ritsert 1994 S.42f,

110 Im Kontext patriarchaler Strukturen wird seit Jahrtausenden von Frauen die unwidersprochene Selbst-
aufgabe gelordert.
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Ethiker, der dic Thesen des australischen Philosophen Peter Singer (Philoso-
phiedozent an der Universitit von Melbourne), wenngleich auch in modifizier-
ter Form, vertritt. Anders als Singer, der Neugeborenen, egal ob behindert oder
nicht, erst ab dem dritten Monat (nach der Geburt!) ein Recht auf Leben zu-
spricht, geht Hoerster davon aus, daB Sduglinge von Geburt an ¢in Recht auf
Leben zugesprochen werden sollte. Diese Vorstellung ist jedoch keineswegs
als grundlegende Kritik an Singers utlitaristischer Ethik zu verstehen (Hoer-
ster bedankt sich an mehreren Stellen seines Buches fiir die verdienstvolle Vor-
arbeit Singers flir eine neue Ethik), denn Hoerster vertritt ebenfalls eine nut-
zenorientierte Ethik, wenngleich auch keine utilitaristische. Der Unterschied
ist vielmehr, daB Hoerster den »Sicherheitsspielraumc¢ bis zur Entstehung von
BewuBtsein weiter faBt als Singer. Beide gehen davon aus, das sich das Recht
auf Leben an das individuelle yUberlebensinteresse« kniipft, welches wieder-
um nur Wesen mit BewuBtsein zugesprochen werden kénne.'" Da Neugebore-
ne bis ca. zum dritten Monat kein BewuBtsein und somit auch kein eigenes
Uberlebensinteresse hitten, oblige es den Eltern, nach ihrem eigenen oder
dem Interesse der Gesellschaft iber die Tétung des Neugeborenen zu entschei-
den. Den »Sicherheitsspielraum¢ setzt Singer nun mit einem Monat an und
kommt so zu dem SchluB, daB Neugeborene bis zum 28sten Tag nach der Ge-
burt getétet werden diirfen, wihrend Hoerster von einem groBeren Sicherheits-
spielraum ausgeht, und so beim Zeitpunkt der 28sten Woche nach der Emp-
fingnis anlangt. Voraussetzung eines Rechts auf Leben ist nach Hérster somit
cine natiirliche Geburt und ein Mindestgesamtalter von 28 Wochen. (Vgl. Ho-
erster 1995 S.57 und 113) Hoerster legt Wert darauf, die »vdllige Gleichbe-
handlung< Behinderter und Nicht-Behinderter in diesem Konzept zu betonen —
beide Neugeborenen sollen auf Wunsch der Eltern getotet werden konnen. Im
letzten Kapitel seines Buches erkldrt er jedoch, daB es zu begriiBen sei, wenn
Eltern eine eugenisch motivierte Totung ihres Neugeborenen vormehmen.
»Eine Welt bzw. eine Gesellschaft ohne Krankheiten und Behinderungen bein-
haltet ceteris paribus ein groBeres MaB an Lebenswert und ist insofern besser
als eine Welt bzw. eine Gesellschaft mit Krankheiten und Behinderungen. (...)
Zum anderen konnte die Aussage aber auch besagen, unsere gegenwirtige
Welt wire besser als sie ist, wenn (...) anstelle der Kranken und Behinderten,
die de facto in ihr leben, entsprechend viele andere Menschen, die nicht krank
oder behindert sind, in ihr leben wiirden.« (Hoerster 1994 S.121)

111 Vgl. Hoerster 1995, Singer 1989 und 1994,



Als erste problematische Voraussetzung ist das abstrakt-formale Gleich-
heitsverstindnis zu nennen, das Hoerster hier vertritt. Behinderte und Kranke
werden keineswegs geschiitzt, vielmehr spricht er ihnen in Verbindung mit sei-
ner Nutzentheorie de facto ihre Existenzberechtigung ab.''? Im Rahmen dieses
Denkens oblige ihnen — selbst wenn sie BewubBtsein und damit ein Lebensrecht
besiBen — die »Beweislastc ihrer Existenz, sie hitten ihr cigenes Leben zu
rechtfertigen. Sie und ihre Eltern hétten (zumindest) moralisch zu legitimie-
ren, warum sie ypotentiellen gesunden Anderen im Wege stehen¢ und »den Le-
benswert einer ganzen Gesellschaft schmilernc, Zweitens finden in diesem
Denken Natur und Gesellschaftiichkeit ais Momente des Individuums nur in
abstrakt-vereinfachter Form und véllig unvermittelt Beachtung. Gesellschaft
erscheint lediglich als fiktive Nutzen-»Gemeinschaft«, der ein konformes All-
gemeininteresse unterstellt wird. Weder Interessenskonflikte oder Machtstruk-
turen noch die Probleme diskursiver Bestimmungen finden darin Beachtung.
Der Kérper erscheint nicht als innere Natur mit ihren individuellen und kultu-
rellen Eigenheiten, sondern ausschlieBlich als funktionaler Triger des Be-
wuftseins, den es zu optimieren und normieren oder gegebenenfalls zu beseiti-
gen gilt,

Verkniipft man dieses Denken mit dem Appell zur Eigenverantwortung im
Rahmen der Bio-Macht und dem immer starker werdenden Sparzwang im Ge-
sundheitswesen, so ist in der Tat das Lebensrecht von Behinderten, schwer-
kranken und alten Menschen, von Menschen, die irgendwie »anders« sind, po-
tentiell bedroht.

In diesen drei Beispielen — der Begriindung des Hirntodkonzeptes, dem
Versuch einer »Ethik des Anderen< und der »Bestimmung von Lebensrechtc —
ist deutlich geworden, daf} die verschiedenen Parteien in der Debatte ihre Ar-
gumentationen auf problematische Subjektkonzeptionen stiitzen und daB je-
weils individuelle, gesellschaftliche oder natiirliche Momente keine Beach-
tung finden oder einander unvermittelt gegeniibergestellt werden. Nicht zu-
letzt macht auch mein Versuch, einen materialistischen Todesbegniff zu formu-
lieren, das Problem deutlich, daBl in der gesamten Transplantationsmedizin der
Tod nicht als ein Teil (der Natur)} des Menschen gedacht wird — sei es, daB das
menschliche Leben ausschlieBlich {iber den Geist definiert wird oder daB es in

112 Das Verhalinis von Gleichheit und Gerechtigkeit wird nicht zuletzt in der aktuellen Liberalismus/Kommu-
nitarismus-Debatte sowie in der {feministischen Theorie im Kontext der » Gleichheit und Differenz« Di
skussion immer wieder problematisiert.




103

der Transplantationsmedizin als prinzipiell unendlich verlingerbar erscheint.
Sowohl in den genannten Beispielen als auch in der Diskussion der politischen
Dimension ist deutlich geworden, daBl weder eine Definition des Todes noch
eine Ethik ohne reflexiven Bezug auf die gesellschaftlichen Verhdltnisse for-
muliert werden kann. Dieser Gedanke ist als normative Dimension im »mate-

rialistischen Aroma« des Subjektbegriffs und der damit verbundenen Herr-
schaftskritik enthalten.
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SchluBbemerkung

Die Debatte um Hirntod und Organspende, wie sie im Vorfeld des neuen Trans-
plantationsgesetzes vom 25.6.1997 gefithrt wurde, kann kaum als eine den tat-
sdchlichen Problemen angemessene gesellschaftliche und politische Auseinan-
dersetzung angesehen werden. Am Ende der gut zwei Jahre dauernden parla-
mentarischen Diskussionen herrschte bei aller Kontroverse weitgehende Einig-
keit Uiber die Ziele der Gesetzesvorlage: Rechtsunsicherheiten beseitigen, eine
gesetzliche Basis fiir die Transplantationsmedizin schaffen und die Organspen-
debereitschaft der Bevélkerung erhdhen. Unter diesem Blickwinkel war es nur
folgerichtig, wenn letztlich zwei Fragen im Zentrum standen: Wie 138t sich der
Zeitpunkt des menschlichen Todes feststellen, der die Entnahme von Organen
erlaubt? Und in welcher Form soll dic Bereitschaft zur Organspende erklart
werden?

Hielten sich bei der ersten Anhérung im Bundestag im Juni 1995 Gegner
und Beflirworter des Hirntodkonzeptes noch die Waage, so verschob sich bei
der abschlieBenden Lesung des Gesetzes im Juni 1997 das Gewicht zugunsten
der Befiirworter. 424 von 629 Abgeordneten stimmten bei 201 Gegenstimmen
dafiir, den Hirntod gleichzeitig als Tod des Menschen und als Entnahmekriteri-
um fiir Organe festzuschreiben. Fiir die »erweiterte Zustimmungsldsung¢ (mit
Widerspruchsfrist) als Form der Einwilligung zur Organentnahme stimmten
422 gegen 134 Parlamentarier. Liegt also keine schriftliche Stellungnahme des
Betroffenen vor, kénnen in Zukunft die Angehdrigen entscheiden, ob Organe
entnommen werden oder nicht.'"

Mit dieser »Losung¢ wird die seit Jahren praktizierte standesrechtliche Re-
gelung der Transplantationsmedizin gesetzlich festgeschrieben. Die viel-
schichtigen Probleme der Transplantationsmedizin, die nach dem >Erlanger
Fall¢ Ausloser der bundesdeutschen Debatte waren, sind damit keineswegs ge-
16st. Alle medizinischen, sozialen, psychischen und psychischen Probleme,
wie sie am Beispiel der yschwangeren Hirntoten< Marion P. deutlich wurden,
bleiben nach wie vor bestehen. Pflegende und Angehdrige werden weiterhin

113 Vgl. hierzu FAZ, FR, Siddeutsche Zeitung und TAZ vom 26.6.1997 und Kap. ll/A in diesem Buch.
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hohe Verdringungsleistungen aufbnngen miissen, um dem medizinischen
Wissen entgegen ihrer eigenen Wahrnehmung zu vertrauen und den warmen
durchbluteten Korper eines Menschen als tot anzusehen. Die Absurditit eines
rtoten Kdrpers¢< mit einem in ihm »lebendenc Fotus stellt die behandelnden
Medizinerinnen und Mediziner vor ein unldsbares Dilemma. Angehdrige wer-
den auch in Zukunft in Schocksituationen zu Entscheidungen genétigt: Im
gleichen Moment, in dem sie vom Tod eines thnen nahe stehenden Menschen
erfahren, sollen sie eine >freie Entscheidung« fir oder gegen Organentnahme
treffen. Alle medizinischen Unsicherheiten, politischen Probleme und defini-
torischen Ungereimtheiten, wie sie im ersten und zweiten Kapitel dieser Arbeit
beschrieben wurden, werden durch den neuen Gesetzentwurf keineswegs ge-
16st, sondern durch die Legalisierung der bestehenden Praxis letztlich gerecht-
fertipt.

Im Riickblick auf die Diskussion und das daraus entstandene Transplanta-
tionsgesetz hat sich bestatigt, daB durch die hohe Moralisierung der Debatte
grundsitzliche Probleme der Transplantationsmedizin in den Hintergrund ge-
dringt werden.'" Diese Kritik trifft in gewisser Weise auch die Fraktion der
Gegner des Hirntodkonzeptes. Durch die Zuspitzung der Auseinandersetzung
auf die Fragen nach Todeszeitpunkt und »enger Zustimmungsldsung¢ haben sie
den Zugriff auf das Leben gerade nicht problematisiert, der sich in der Trans-
plantationsmedizin vollzieht. Beide Seiten waren sich letztlich weitgehend ei-
nig, daf} es notwendig sei, die Organspendebereitschaft der Bevlkerung zu er-
héhen. Durch diese Grundhaltung wird die Praxis der Organverpflanzung ge-
nerell als wiinschenswert angesehen. Damit erscheinen die Bedenken der Kri-
tiker als abgeschwicht. Dies ist m.E. mit ein Grund dafiir, warum sich die
Mehrheit in der endgiiltigen Abstimmung zugunsten der Befirworter verscho-
ben hat. Implizit - und vermutlich ungewollt - wurde damit der Argumentation
der Transplantationsmediziner Vorschub geleistet, keine Organe mehr zu ver-
pflanzen, wenn Hirntote nicht rechtlich fur tot erklirt wiirden. Diese Drohung
der Transplantationsmedizin, konnte nur in solchem Umfang greifen, weil die
Diskussion in ihren zentralen Aspekten auch von kritischen Stimmen auf ihre

114 Seien es die psychischen und medizinischen Probleme der Organempfanger oder die Tatsache eines
weltweit operierenden Organhandels, sei es eine wissenschaftiiche Ausbildung, die die Arzte zwingt,
sich zu profilieren und ihren Operalionskatalog zu vervollstandigen, oder der Umstand, daB die Trans-
plantationsmedizin um so mehr Organe bendligt, je « erfolgreicher. sie ist. Vgl. dazu ausfihrlicher Kap.
ffund V.
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moralische Dimension verkiirzt wurde, {Wer kann es schon vor seinem Gewis-
sen verantworten den Tod auf der Warteliste verschuldet zu haben?) Wenn es
entsprechend der Argumentation der Transplantationsmediziner tatsichlich
nur darum ginge, die Praxis der Transplanteure rechtlich abzusichern, ware
das juristisch mit Hilfe der »engen Zustimmungslésung« auch méglich gewe-
sen, ohne Sterbende fur tot zu erkliren.'”® Die Vorverlagerung des Todeszeit-
punktes jedoch dient letztlich dazu, der Transplantationsmedizin den legalen
Zugriff auf die Korper Sterbender (zum méglichen Nutzen Dritter) zu ermdgli-
chen. Das ist die eigentliche Problematik, die aufgrund der hohen Moralisie-
rung der Diskussion nicht thematisiert wurde.

Der Verlauf der gesamten Diskussion bis hin zur Verabschiedung des
Transplantationsgesetzes kann als beispielhaft fir den Umgang unserer Ge-
sellschaft mit technologischer Entwicklung gesehen werden. Durch die Mog-
lichkeiten moderner Medizin-Technik - in diesem Fall der Transplantationsme-
dizin - werden Fakten geschaffen, fur die auf der gesellschaftlichen Ebene we-
der rechtliche Strukturen noch politische Rahmenbedingungen oder morali-
sche Grundlagen zur Ldsung der damit verbundenen Probleme existieren.
Menschliche Existenzweisen, wie die einer »schwangeren Hirntoten, gab es
nicht, bevor in den 60er Jahren Méglichkeiten zur Reanimation und kiinstli-
chen Beatmung entwickelt wurden. Anstatt sich jedoch auf der politischen
Ebene kritisch mit dem Fiir und Wieder des medizinischen >Fortschritts¢ aus-
einanderzusetzen, hinkt die gesellschaftliche Diskussion den Folgen hinterher
und legitimiert ex post die bestehende Praxis. So auch geschehen in der Debat-
te um Hirntod und Organverpflanzug: Sowohl die Praxis der Transplantations-
medizin wurde legalisiert als auch ihre naturwissenschaftliche Definition des
Todes gesetzlich festgeschrieben.

Die Vorstellungen von Krankheit und Gesundheit, Geburt, Leben und Tod
werden sich sukzessive verindern im Zuge einer Transplantationsmedizin, die
Menschen Heilungschancen durch die Kdrperstiicke anderer Menschen ver-
spricht. Je rerfolgreicher« diese medizinische Praxis ist, um so stirker wird der
yBedarf« an Korperteilen steigen. Eine andere Richtung der Auseinanderset-
zungen lieBe sich durch einen Vorschlag erzielen, der die polarisierenden Ar-
gumente von Moral einerseits und Gesellschaftskritik andererseits aufeinander
bezieht. Angesichts der vielfdltigen Probleme, die bereits bestehen und die
noch zunehmen werden, sollte ein langfristiger Ausstieg aus der Transplantati-

115 Vgl Fa 19 in Kap. Il
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onsmedizin iiberlegt werden. ''® Dies ist kein Pladoyer fur eine grundsitzliche
Ablehnung der modernen Medizin! Es 140t sich meines Erachtens auch weder
politisch noch moralisch begriinden, warum nicht beispielsweise auf freiwilli-
ger Basis Blut gespendet werden kdnnte, Es geht vielmehr darum, mit wissen-
schaftlichen Forschungsgeldern nicht linger eine medizinische Praxis zu for-
dern, die zu ihrem erfolgreichen Gelingen die Verwertung sterbender Men-
schen zur Voraussetzung hat. Sinnvoller wire es, medizinische und gesell-
schaftliche Alternativen zu entwickeln, die sowohl den Problemen der Patien-
ten auf der sogenannten Empfingerseite< gerecht werden als auch der Wiirde
sterbender Menschen angemessen sind. Es ist keineswegs selbstevident, dafl
die Transplantationsmedizin der »one best way< moderner medizinischer Tech-
nologie ist. Vielmehr ist sukzessive ein scheinbarer Sachzwang entstanden, der
nicht mehr hinterfragt wird. Das Spektrum der méglichen Alternativen reicht
hier von gesellschaftlichen MaBnahmen zur Vorbeugung von Krankheiten, die
zu Organausfillen fiihren bis hin zu medizinischen Therapien, die ohne fremde
Organe auskdmen. Eine medizinische Forschung in dieser Richtung hinkt je-
doch bisher weit hinter der Entwicklung der Transplantationsmedizin zuriick.
Bis zur Bereitstellung addquater Alternativen 4Bt es sich jedoch - und das
médchte ich zum SchluB noch einmal betonen - moralisch nicht rechtfertigen
und auch politisch nicht durchsetzen, kranken Menschen etwaige Heilungschan-
cen durch Organverpflanzungen grundsitzlich zu verweigern. Auch die Kritik
an Himtod und Organspende muf von einem Status quo der Transplantations-
medizin ausgehen, hinter den sie argumentativ nicht zuriick kann. Vor diesem
Hintergrund kénnen und diirfen Menschen allerdings nur selbst zu Lebzeiten
entscheiden, ob ihnen - wihrend sie sterben - Organe entnormmen werden sol-
len oder nicht.

Was Leben und Tod, Krankheit und Gesundheit bedeutet, kann nicht natur-
wissenschaftlich definiert werden, sondern unterliegt gesellschaftlichen Be-
stimmungen. Die medizinische Wissenschaft kann die Kriterien des Todes
zwar feststellen, sie kann sie aber nicht definieren. Der medizinische Fort-
schritt hat bereits jetzt das neue Gesetz iiberholt. Spitestens bei dem néchsten
yFall< einer sschwangeren Hirntoten« wird sich zeigen, daB weder adiquate Be-
griffe existieren, um eine solche Existenzweise zu beschreiben noch morali-
sche oder rechtliche Kategorien des Umgangs damit, Es bleibt zu hoffen, daB

116 Diesen Yorschlag hat die Hamburger Wissenschaltsjournalistin Ingrid Schneider im Rahmen eines Se-
minars der Okologie Stiftung NRW am 25.11.1995 in shnlicher Weise formuliert.
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spitestens dann die offentliche Diskussion wieder aufleben wiirde, obwohl
schon sicher ist, daB ein Vorschlag wie der oben genannte keine Basis finde,
weil er nicht den Interessen der politischen Akteure entspricht.

Sterben muB als ein ProzeB verstanden werden, der vom Leben zum Tode
fiihrt. Jede Feststellung eines Zeitpunktes ist eine willkiirliche Setzung, sofern
er nicht als maximales Kriterium definiert wird.!'” Wir wissen nicht, was Men-
schen fiihlen, denken und bewuBt erleben, wenn sie sterben. Die Verdringung
des Todes in der modernen Gesellschaft trigt dazu bei, diese Fragen erst gar
nicht zu stellen und den Umgang mit dem Tod der Medizin zu Gberlassen. Si-
cherlich ist es ein schmerzhafter Proze8 fiir die einzelnen, den Gedanken an
Unsterblichkeit aufzugeben und sich mit der eigenen Sterblichkeit (und der des
Gegeniibers) zu beschiftigen. Es ist jedoch die einzige Moglichkeit, mit der
Angst vor dem Tod umzugehen. Diese ist nicht ganz aufzuheben, weil die Di-
mension der Unverfiigbarkeit des Todes nicht begriffen werden kann und da-
mit in ithrer UnfaBbarkeit bedngstigend ist. Dic Bedingungen, unter denen ge-
storben wird, lassen sich gestalten, mit der Angst vor dem Tod kann man um-
gehen, die Sterblichkeit jedoch 138t sich nicht abschaffen, ohne daB es auch das
Leben, so wie wir es heute kennen, nicht mehr gébe.

117 Das heiBt anhand Merkmalen wie Leichenstarre, Faulnisprozessen und Verwesungsflecken lieBe sich
der Tod sicher als das Ende des Sterbeprozesses feststellen.
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