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Medizinisch untersilitzie Fortpflanzung
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verfassungsrechtlicher Sicht’

1. Wahrend sich der Gesetzgeber im Medizinrecht ub-
licherweise auf die Festlegung allgemeiner ,Spielregeln*
beschrankt und die Auswah!l medizinischer Methoden
dem ,Stand der Wissenschaft“ und dem Einvernehmen
zwischen Arzt und Patient tberldsst, dringt die Rege-
lungsintensitat auf dem Gebiet der Reproduktionsme-
dizin weit in die Detailfragen der Methodenwahl ein.
Das Fortpflanzungsmedizingesetz (FMedG) folgt dabei
— auch im europdischen Vergleich — einem sehr restrik-
tiven Konzept: Die Freiheit der Personen, sich aufserhalb
der ,normalen* Wege fortzupflanzen und dazu auch die
Hilfe der Reproduktionsmedizin in Anspruch zu neh-
men, wird auf wenige Methoden (kunstliche Insemina-
tion, In-vitro-Fertilisation — IVF) beschrinkt, deren Zu-
lassigkeit wieder an eine Vielzahl einengender Bedin-
gungen gebunden ist (z. B. Subsidiaritat, Beschrankung
auf verschiedengeschlechtliche Paare, keine Keimzel-
lenspende Dritter aufler bei der Samenspende zum
Zweck der Insemination; keine IVF mit gespendetem
Samen, keine postmortale kunstliche Befruchtung; be-
grenzte Aufbewahrungsdauer von extrakorporalen Em-
bryonen; weitgehendes Verbot der Praimplantationsdi-
agnose an In-vitro-Embryonen u. a. m.).

2, Die verfassungsrechtlichen Bedenken gegen das FMedG
sind so alt wie das Gesetz selbst. Wiederholte Versuche,
einzelne Bestimmungen des FMedG (Verbot der Eizell-
spende und der heterologen IVF) vor dem VfGH und
dem EGMR (S. H./Osterreich**) zu Fall zu bringen,
blieben bislang ohne Erfolg. Die Begriindungen der bei-
den Hochstgerichte waren allerdings weniger durch die
Uberzeugungskraft der Argumente zugunsten der gel-
tenden Verbote geprégt als durch einen sehr grofen Re-
spekt gegentiber dem ,Beurteilungsspielraum* des de-
mokratischen Gesetzgebers.

3. Den verfassungsrechtlichen Beurteilungsrahmen far
das Fortpflanzungsmedizinrecht bilden insbesondere
das Recht auf Privat- und Familienleben (Art 8 EMRK)
sowie der Gleichheitssatz (Art 7 B-VG, Art 14 EMRK).
Dartiber hinaus kénnen — je nach Problemstellung —
eine Reihe anderer verfassungsgesetzlich gewahrleiste-
ter Rechte ins Spiel kommen, etwa das Recht, eine Fa-
milie zu griinden (Art 12 EMRK), die Erwerbsausubungs-
freiheit (Art 6 StGG) oder die Wissenschaftsfreiheit (Art
17 StGG). Anders als in Deutschland spielt der Aspekt
des Embryonenschutzes auf verfassungsrechtlicher Ebe-
ne hingegen keine Rolle: Befruchtete Eizellen stehen
nicht unter dem Schutz des Rechts auf Leben (Art 2
EMRK). Auch eine spezifische (iber den Gewahrleis-
tungsbereich der anderen Grundrechte hinausgehen-
de) ,Menschenwtirdeklausel®, aus der sich mancherlei
ableiten liefRe, gibt es in Osterreich nicht.

4, Das Recht, genetisch eigene Kinder zu bekommen
und sich zu diesem Zweck auch der Errungenschaften
der Fortpflanzungsmedizin zu bedienen, fallt als Aus-
druck des Privat- und Familienlebens in den Schutzbe-
reich des Art 8 EMRK. Hochstpersonliche Entscheidun-
gen im Bereich der Fortpflanzung sind daher auch und
gerade dann, wenn diese moralisch unterschiedlich be-
wertet werden konnen, Gegenstand grundrechtlichen
Schutzes, der erst nach Malgabe des jeweiligen Geset-
zesvorbehalts eingeschrankt werden darf. Dabei geht es
nicht um ein ,Recht auf ein Kind*, sondern ausschliefs-
lich um eine abwehrrechtliche Dimension, namlich: ob
und inwieweit der Staat die Inanspruchnahme verfig-
barer medizinischer Methoden verbieten darf.

5. Dieser Abwehranspruch ist nicht absolut, sondern
kann zugunsten anderer Rechtsguter eingeschrankt wer-

Univ.-Prof.

DDr. Christian Kopetzki
IERM Institut fir Ethik
und Recht in der Univer-
sitdt Wien

GYN-AKTIV 4/2012



GYN-AKTIV 4/2012

den. Solche Einschrdankungen unterliegen aber spezifisch
grundrechtlichen Anforderungen. Sie mussen im Schutz-
zielkatalog des Art 8 Abs 2 EMRK gedeckt sein, die ge-
wahlten rechtlichen Instrumente mussen zur Erreichung
dieser Ziele verhalinismaRig (Fignung, Erforderlichkeit
im Sinne des Fehlens weniger eingreifender Alternati-
ven, Angemessenheit) sein und auch sonst den Anfor-
derungen des Gleichheitssalzes entsprechen. Das im-
pliziert, dass jene Gefahren, die durch die einschran-
kenden Regeln des FMedG bekampft werden sollen,
nicht nur behauptet, sondern hinreichend plausibel und
durch empirische Daten konkretisiert werden. Und
schliefSlich mussen die rechtlichen Rahmenbedingun-
gen fir die Fortpflanzungsmedizin in kohérenter Wei-
se und unter Vermeidung von Wertungswiderspriichen
ausgestaltel sein.

6. Das FMedG wird diesen Anforderungen nicht gerecht:
Weder das Verbot der Eizellspende (in Relation zur er-
laubten Samenspende) noch jenes der heterologen IVE
mit dem Samen Dritter (in Relation zur erlaubten he-
terologen Insemination) hélt einer grundrechtlichen Pri-
fung stand. Daran dndert auch das abweisende Urteil
des EGMR im Fall S. H. nichts: Der EGMR hat keine
Aussage uber die Ver(assungskonformitat des FMedG
getroffen, sondern eine Verletzung der EMRK im Zeit-
punkt der letzten innerstaatlichen Entscheidung (1999)
verneint. Dazu kommt, dass far die Prufung der Ver-
fassungsmaéfigkeit noch andere Determinanten mafs-
geblich sind, tber diec der EGMR nicht zu entscheiden
hatte. AulSerdem konnte sich der VIGH (und erst recht
der Gesetzgeber) nicht auf jene judizielle Selbstbeschran-
kung zurtickzichen, die der EGMR primar mit der sub-
sididren Kontrollfunktion eines europdischen Gerichts
und dem groflen nationalen ,Beurteilungsspielraum*
begrundet hat.

7. Verfassungsrechtlich nicht minder bedenklich sind
insbesondere die — zurzeit vor dem VIGH anhéngige —
Beschrankung medizinisch unterstutzter Fortpflanzung
auf verschiedengeschlechtliche Paare, das Verbot der Fm-
bryonenspende und der Gewinnung embryonaler Stamm-
zellen zu Forschungszwecken (selbst bei ohnehin eintre-
tender Vernichtung des Embryos) sowie die Beschran-
kung auf aufrechte Partnerschaften (selbst wenn sich die
Wunscheltern erst nach der Befruchtung in vitro tren-
nen oder einer von ihnen stirbt).

8. Das (mehr oder weniger weitgehende) Verbot der
Praimplantationsdiagnostik (PID) ist nach ganz tiberwie-
gender Auffassung gleichheitswidrig. Das FMedG tiber-
lasst der Frau zwar die freie Entscheidung uber die Im-
plantation, versagt ihr aber den Zugang zu diagnosti-
schen Informationen tiber den Gesundheitszustand des
Embryos in vitro. Nach Beginn der Schwangerschalt

steht ihr hingegen das gesamte Spektrum der Pranatal-
diagnostik bis hin zum erlaubten Schwangerschaftsab-
bruch aus embryopathischer Indikation offen. Die Kom-
bination eines absoluten ,Diagnoseschutzes* des Fmb-
ryos in vitro mil den wesentlich grofSeren Handlungs-
spielraumen wiahrend der Schwangerschaft beruht auf
einem evidenten Wertungswiderspruch,

9. Der Vorwurf, die Zulassung der PID verstiefSe gegen
das Verbot der Diskriminierung behinderter Menschen,
ist nicht begriindet. Die spezifischen Gleichbehandlungs-
gebote des Art 7 B-VG sind auf vorgeburtliche Phasen
nicht anwendbar. Im Ubrigen miisste man — trafe der
Diskriminierungsvorwurf zu — dann umso mehr die
Pranataldiagnostik wahrend der Schwangerschaft so-
wie die embryopathische Indikation zum Schwanger-
schaftsabbruch beseitigen.

10. Die Bedingungen, unter denen ein liberaler Rechts-
staat die Handlungsfreiheiten seiner Burger einschran-
ken darf, ergeben sich nicht unmittelbar aus Moral und
Ethik, sondern aus der Verfassung, insbesondere den
Grundrechten. Ethisch und/oder religios begriindete
Einwande gentigen hiefiir nicht (mehr). Vor dem Hin-
tergrund der Weltanschauungsireiheit und des ,ethi-
schen Pluralismus® fallt den Grundrechten auch die
Funktion zu, die Freiheit des Finzelnen vor moralischen
AnmafSungen jener zu schiitzen, die ihre partikularen Wert-
auffassungen und absoluten ethischen , Wahrheiten®
gern zur rechtsverbindlichen Richtschnur fir Anders-
denkende machen mochten.

Abkiirzungen:

FMedG: Foitpflanzungsmedizingesetz

VFGH: Verfassungsgerichtshof

EGMR: Europiischer Gerichtshof fin Menschenrechte
EMRK: Europdische Menschenrechtskonvention
B-VG: Bundes-Verfassungsgesetz

StGG: Staatsgrundgesetz uber die allgemeinen Rechte der Staatsbiirger

" Thesenpapier anlasslich der Frahjahrstagung der Osterreichischen Ju-
ristenkommission 2012 zum Thema ,Gesundheit und Recht — Recht
aul Gesundheit* in Schlogen. Der vollstandige Vortrag erscheint im
Rahmen des Tagungsbandes im Linde-Verlag

" Der Fall S H. u a, gg. Osterreich betrillt die Beschwerde von zwei

Ehepaaren, denen es nur im Wege einer In-vitro-Fertilisation durch
Verwendung gespendeter Eizellen bzw, Samen moplich 141, Kinder za
bekommen. Da das dsterreichische Recht divse Fonpllanzangnetho-
den verbietet, andere Formen jedoch oz, wandien s <ich an den
EGMR und vigten, in dieser Hinsicht dislammoes soowerden Nach
Auffassung des EGMR win das Verhot due e oder Dizelispende
hei der In-vitroCerdisation tnn fab PO a0ie Al EMEE verembar,



