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DIie rage, ob moralische Normen unabhängig VONl kulturellen Wertvorstelungen
und relig1ösen Überzeugungen universalisierbar Sind, gyehö den klassischen
Fragestelungen der Moralphilosophie. Die Auseinandersetzung mi1t dieser
SCNHhen Fragestelung gyeWwiInNN jedoch 1M Zeitalter der Glo  isierung eine
besondere edeutung, WEn die ethische Relevanz der tagtäglich getronenen
Entscheidungen VOIL der eantwortung dieser rage ängt
Die den 60er Jahren den Industriestaaten stattgeiundene Arbeiterimmigrati-
0) die VOIll Industrieländern durchgeführten klinischen Forschungen Men
schen 1n den geNaANNTEN ntwicklungsländern und andere TUnN: aben dazu
gyeführt, dass die Begegnung VOIll ÄArzt und Patient als gehörige jeweils unter-
schiledlicher Kulturen und elig1onen e]lne alltägliche Wir  el gygeworden ist
Zweifelsohne erschweren aDel die mange  en Kenntnisse der Kultur und Reli
102 des atıenten und die ehlende gemeinsame Sprache die eriIorderliche Kom
munıkation und SOMIT auch eine erfolgreiche eraple bzw Untersuchung.
Ebenso problematisch Sind jedoch die bei einem Interessenkonilik‘ benutzten
medizinethischen Begriffe, weilche VOT dem intergrun einer bestimmten Ge1
stesgeschichte ihre moralischen Implikationen bekommen aben ıuch WeNnNn

ber die Reichweite und Grenze der entralen medizinethischen Prinzıpien WwI1e
Patientenautonomie und ärztliche Fürsorgepllicht unter den Experten jeglicher
Konsens iehlt, ex1istiert 1 medizinischen Alltag eine Taxıs 1n divergierenden
Formen, die Aaus einem bestimmten Vers  N1s VON Patientenautonomie bzw
-Türsorge Iolgt Es besonders problematisch, WEln 1n einem Interessenkon-
{ilikt die genannten Prinzipien VON Arzt und Patient als jeweils Angehörige
unterschiedlicher Kulturen völlig anders verstanden und interpretiert werden.
In diesem Aufsatz soll NIGC die NC ach erforderlichen Bedingungen die
unıverselle gkeı eINeEs ONzepts der Patıentenautonomie KEWAa: werden. Es
sSe1 eher versucht, das Wesen und die TUn  1en elner Entscheidungsäindung
bzw Patientenautonomie 1 Islam, einer der orößten monotheistischen Religion
aul der Welt, zeigen und ein1ge daraus resultierende Schlussfolgerungen
die eaAd1izZine lormulieren. werden der usammenhang zwischen
islamischen rundquellen und Handlungsnormen skizziert SOWIE die Etappen der
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muslimischen Entscheidungsändung dargestellt. Ebenso sollen die ONKkKretfen Patıen ten-
autonomıeEinflussfiormen elner wohle  erten relig1ösen Ratgebungspraxis Fatwa) und
und derderenPerson bzw. Familie auf Patientenentscheidungen 1SKuTIe werden. muslımiısche
Patient

Die Quellen der muslımıschen Handlungsnormen
Das 1Z1p Aktıv muslim sStammt WwWI1e das Wort islam VOIl der arabischen Wort
wurzel s-I-m DIie VOIl der gyleichen ortwurzel stammenden er taslım und
salim edeuten «SICH ergeben“ DZW. „1M Frieden se1n“. Das Wort aman sicher
sSe1in Sicherheit STamMmm: VOll derselben uUurze WIe das Wort IMAN (der Glaube)
AÄus dem UnN:! des Propheten Muhammad en olgende Beschreibung
MAan Glaube) und islam: „Der Islam basijert auf tünt grundlegenden Pflichten
Dem Glaubensbekenntnis ‚ESs 1bt keinen Gott aulser Gott, und Muhammad ist
der Gesandte es dem ebet, der gesetzlichen Abgabe, der Wallfahrt SOWIE
dem Hasten 1 Ramadan.“% „EKines ages eian sich der Prophet gerade 1ın Ge
ellschaft einıger eute, als ein Mann herbeikam und iragte ‚Was ist Glaube
Der Prophet erwiderte ‚Glaube edeutet, Gott, Se1INe nge und eın Treffen
mi1t Gott, selne Propheten SOWIeEe die Auferstehung gylauben.‘“S
DIie Aussprache des genannten islamischen Bekenntnissatzes symbolisiert NIC

die Zugehörigkeit ZU Islam, sondern implizie auch die Anerkennung der
Aaus den rundquellen des Islam resultierenden Handlungsnormen.* DIie Struktur
der Glaubenssätze und die esCc  eit der rundpüälichten Sind aufgebaut,
dass nNnner. des Islam die Grenzen zwischen dem elig1ösen und dem Privaten
STEeTSs unscharit bleiben Der CEUNSC usammenhang zwischen dem Glauben und dem
gesellschaitlichen Leben Sorgt dass Glaube und oral eline untrennbare
Einheit bilden.> Dazu Ess al der Islam ist eine Relig1on der Öffentlichkeit,
N1IC der Innerlic  eit; Mensch und Welt integr. ertassen und enn
darum keine Irennung zwischen em und Geistlichem: und S1e
dieses Ildeal verwirklicht 1n der idealen Vergangenheit, kann darum Erneuerung

als Rückkehr als den oroisen und wunderbaren Anflängen verstehen. (ix3)
1C Orthodoxie ist entscheidend, sondern ODTAaXIe. dass 1n gemelnsa-
INeT Scher Verrichtung und 1n gemeinsamer nterwerfung unter das yleiche
Gesetz sich alsus erweist.“©
In der Frühzeıit des Islam amen die Muslime ZU Propheten und tellten
ihm e1INe klare rage „Was soll ich Lun, 1n das Paradies eintreten dürfen ?“/
Diese 1n einiacher Horm gestellte rage eln die elementare Beziehung
zwischen Glaube und Tax1ls. Verweilen Paradies 1 Jenseıits ist als Naturliche
Konsequenz des ottgefallens interpretieren. Das Erreichen des Gottgefallens
ist aber durch eine Taxls erreichen, die ihre andlungsnormen AaUusS den
islamischen Hauptquellen ableıte Diese Sind ach ihrem Autoritätsgrad: der
Koran (das €  ‚E Buch des Islam), die SUnna (die Aussprüche und andlungen
des Propheten), der Konsens der Gelehrten (igma‘) und der Analogieschluss
(qiyas).®



Dokumen- e1m Verstehen und raktiızieren des Islam Nnımmt der Koran einen uslim
tatıon — den OCNSteN Rang unter den islamischen Quellen eın Er beinhaltet den SOU-

veranen Gotteswilen, und somıiıt ist CT, das muslimische Hauptziel 'Za-1 lahi?
(Wohlgefallen ottes] erreichen, eine Rechtleitung 1 irdischen Leben Der

selner Verse ımfasst die Glaubenssätze (al-ahkam al-i  tiqadıya), die
Grundpäilichten (al-ahkam al-‘amalıya) und die moralischen Prinzıplen al-ahkam
al-ahlaäqtya) .} Dieses Inhaltsspektrum prägt alle Lebensbereiche eines Muslims,
VO  Z gesellschaftlichen Alltag bıs Z Privatleben, und se1ne gottesdienstlichen
Pflichten 10)0008 baut der Koran eine TUG zwischen dem Gotteswillen und den
menschlichen Entscheidungen 1 alltäglichen Leben, indem die Normen ür
ein richtige islamische Handlung rmittelt DIie Kernbotschaft des Korans be
chreibt Montgomery Watt miıt folgenden fünt Punkten 37 (1) Gott ist ul und
allmächtig (Z) Der Mensch ke  S Gott zurück, üngsten Tag gerichte

werden. ®© Der Mensch soll sich Gott gegenüber erwelsen und ihn
verehren. (4) 1eSs sSo den Menschen weıter dazu führen, mıiıt seinem Reichtum
orOßzZÜgIEe umzugehen. (5) Mohammed ist VOIl (10tt beauftragt, diese Botschafit
selnen Mitmenschen übermitteln.“11
Muhammad (ca. 570-632), der Prophet und Verkünder des Islam, legte die
Implikationen der allgemeinen estimmungen des Korans durch sein er  en
dar und gyab selinen ängern Anleitung 1n ingen, die VO  S Koran N1IC detail
liert geregelt wurden. „Göttliche €  ng und Bekehrung hat 1n inm, als Siegel
der Propheten, eın allemal klargemacht, WIEe die menschliche Natur aussieht,
weilche Auigaben der Mensch 1N selnem en vollbringen soll, Was rhoffen
undenINUSS und WIe sich seilne ewige Bestimmun gyestalten wird. “12
Der Koran als göttliche enbarung ist einen us die Hauptquelle des
moralisch uten und der normatıven Wertvorstellungen, wobel die Haltung und
die Aussprüche des Propheten Muhammad als authentische Verdeutlichung,
rgänzung und praktische Konkretisierung des moralischen Gehalts des Korans
gelten. Seine Gesetzgeberfunktion*® 1n vielen Lebensbereichen und selne usle
gerfunktion** des Korans machen den Propheten auch moralische un
A0 einem Vorbild und einer Autoritätsperson.1>

Die Entscheidungsfindung des muslımıschen
Patiıenten

uch der Krankheitszustan gehö WwI1e alle Bereiche des ens, den
benseinheiten, be1 denen der islamische Glaube selnen besonderen pun
bezieht und entsprechende Handlungsnormen eie'‘ Eın durch die islamischen
Quellen Krankheitsbegrifi erklärt das Kranksein SOWIE das Gesundsein

den Wirklichkeiten des ens und erhebt die Gesundheit 1mM inne VOIl

Freisein VOIll Schmerzen, körperlicher Behinderung oder uıuranomalie
den orößten und wichtigsten Gottesgaben. Da der Koran dem en ein1ge
Erleichterungen bei den relig1iösen Grundpflichten ZUSPFIC und durch das Wort



es einen OstTlıchen mıiıt dem en pflegt!0, 1st schwierig, die Patienten-
autonomieKrankheit mit theologischen Konklusionen als unmittelbare Botschafit des ÖTL und deren Orns oder als Instrumentarıum der gyöttlichen bezeichnen. Der muslımiısche

Gnadenerwels und die Sündenvergebung es oder das gyöttlichen Patient
u  Ng erwelsen sich als Aaus den prımären islamischen OQuellen einwandirei
ableitbare Sinnzuschreibungen eines Krankheitszustands.!‘
en diesen Sinngebungen, die ihren Adus dem islamischen aubens
verständnis des Jenseıits beziehen, Sind der Krankheıt, basierend aut den behan
delten islamischen Ouellen und medizinischen erken, Z7Wel essentielle eu
tLungen miıt entsprechenden Handlungsimplikationen zuzuschreiben. Erstens DIie
Gesundheit 1sSt eine der wichtigsten Gottesgaben. /ZweIltens: DIie Gesundheit ist
e1ın us der den auf islamische Grundnormen basierenden Habıtus,
die ung der sozlalen und relig1ösen Pfülichten, die den usZO.  g
fallen es leiten, eine Bedingung ist. 15
Dıe relig1öse Überzeugung, weilche die Gesundheit als ein dem Menschen AllLVeEI -

trautes Gut deklariert, impliziert gyleichzeitig eine menschliche erantwortung
deren 5}  ung bzw. Wiederherstelung. Das Glaubensvers  N1S, dass der

Mensch N1IC der wahre Kigentümer se1Ines Körpers, sondern dessen Besitzer
1 Diesseits 1St, verpflichtet ihn einem entsprechenden m1t seinem
Örper. OM wird eine islamische 1lic. entsprechende hyglenische
nahmen en oder sich den ertforderlichen medizinischen Mafisnahmen
EW bzw. Wiederherstelung der Gesundheit unterziehen. enn der
us. hat 1 Jenseits Rechenschaft abzulegen ber die und Weise selner
Einstelung seinem Örper, Was

miıt Belohnung oder Bestrafung 1mM
Der AutorJenseıits verbunden ist.
an IKılic, geboren 196/, sTugierte Medizın derDIie islamischen Glaubenssätze pra Universitat STANDU SOWIE Philosophie und Is/lamwissen-

SCI cht die Sinnzuschreibung schaften der Ruhr-Universität Bochum. Fr rertigte SEINE
der ankheit als solcher, sondern S1e philosophische Dissertation „Medizinethische Aspekte des
verleihen auch den Komponenten e1- muslimiıschen Krankheitsverständnisses n einer wertplura-
1eSs Krankheitszustandes, Ww1e Kran len Gesellschaft” als DFG-Stipendiat IM Gradujertenkolleg
heitserregern, Untersuchungsergeb nn den Wissenschaften” der Universität übingen
n1ssen, Therapiemethoden ihre el- Seit Voldl 2007 arbeitet Gr als Wissenschaftlicher

Mitarbeiter Forschungsprojekt „Information und
ZEINC Bedeutung 1mM Entscheidungs- Aufklärung über Chancen und Rısıken der Humangeneti
PIOZCSS e1ines us. Die erkenn- und gen- und biotechniıscher Verfahren
baren biologischen, chemischen und Interfakultären Zentrum für Fthik In den Wıissenschaften der
physi  ischen Verursacher der Universitat übingen. Anschrift: ZEW Universität übingen,
Kran.  eıten Sind Vermittler der Von Keplerstr. EL DA72074 übingen, Deutschland
Gott Aaus dem Nichts erschafifenen
ankheit Ebenso gelten die Arz
nelen und Therapiemethoden bei der Übermittlung der Heilung als Zzweiıte Verur
sacher, deren eilwirkung als VON Gott eingegebene Eigenschaift verstehen 1sSt.
Der uslim chreibt den VOIll der medizinischen Wissenschait jestgestellten
akten eiıne Zweitursächlic und diese Naturereignisse auft das



Dokumen-
tatıon ,

Vorherwıissen es, der 1n der genannten YSCjedes Ereignis VOT selinem
1n 1n die Erscheinungswelt verzeichnet hat, zurück. egen dieser Bezle-
hung Sind S1e NIC Naturereign1sse, die miteinander durch kausale Gesetze
verbunden Sind, sondern ihre Erscheinungsfiorm 1sSt das Eintreten der gyöttlichen
Gewohnheıit sunnat AlIlah) 1n die eiINSWeE. Der Krankheitsbegriff der islamıi-
schen Ouellen und die Aaus den Glaubensprinzipien heraus  stallisierten Krank
heitsdeutungen stellen die Grundlage die Entscheidungsändung 1n einem
Krankheitsftfall dar. Von dieser Basıs ausgehend e1in. eine Entscheidung des
muslimischen atuenten ZWe]1 grundsätzliche Komponenten:
DIie Auinahme der ankheit und die instelung aut der Gemütsebene ist
als erste ase bezeichnen. In diesem Prozess durch das individuelle
muslimische Weltbild ach 1nnn und edeutung der betreifenden ankheit
gesucht. In den islamischen Quellen ist die geiorderte Gemütseinstelung einer
ankheit indeutig Man soll die ankheit gygeduldig und cht auisässig
Gott akzeptieren. agen arüber, WAaTUuIn gerade selbst befallen wurde, oder

Anklagen Gott Sind m1t einem muslimischen emu cht vereinbaren.
In der zweıten ase si1ie sich die konkrete Entscheidung des muslim]1-
schen atenten heraus. DIie oft deduktive Schlussiolgerungen au den islamı -
schen oral: und Rechtsprinzipien bein.  en! zweıte ase ist komplexer und
vielschichtiger als die erste enn hier neben der 1iNdıvıduellilen Religlosiıtät
des atıenten auch die und Weise selner Interpretation der andlungsleiten-
den Normen entscheidend Diese Vielfalt der Interpretationen kann sich wieder-

ach und elinereländern.!?
Im Allgemeinen lassen sich Zzwel grundsätzliche relig1öse Präferenzen teststellen
Erstens der islamische Gebots und Verbotskatalog, dessen ungalsa
liıche Implikation des islamischen auDens angesehen uınd zweltens die
Gesunderhaltung des eigenen Körpers als Anspruch es DIe Abwägung die
SeT beiden Präierenzen und die zustandsbedingte individuelle Interpretation
HCN oft einer abschlieißenden Entscheidung des muslimischen Patiıenten ber
eine medizinische Intervention
DIie J0  ung der Speisevorschriften und der Pflichtgebete SOWIe das Unver-
sehrtheitsprinzip werden 1n einem Krankheitsfall MIC) VOIl vornherein als auige
en verstanden, sondern ihre edeutung LEeUu ausgelegt. Der Propheten-
SPIuC. „Lasst eiıch IC mi1t Verbotenem ehandeln  D welst eindeutig araıı hın,
dass auch 1n einem Krankheitszustand die Speisevorschriften bZzw. islamische
Verpülichtungen gelten. In der Taxıls existierende Kontlikte w1e die Ablehnung
einer Medikation der islamischen Speisevorschriften €es  gen, dass die

Norm der Taxıs eine yeWIlSSe Relevanz hat Auf der anderen e1te sprechen
jedoch Koranverse klar VOIL einer Pilichtbeireiung 1 Krankheitstfall Das Aaus

diesen Versen und Hadithen mıt ähnlichem Inhalt abgeleitete islamische Rechts
PMNZIP al-darurat {ubdı al-mahzurat (die Notlage MaC das Verbotene erlaubt
spricht elne andere egelung dieser Pflichten be1l einerel
Der den Versen verwendete Begrifi ankheit als allgemeiner Begriff ohne
nhaltlıche pezilkation elnerseılts und andererseits die begrenzten medizin!-



Patiıenten-schen Kenntnisse und Praktiken 1n der Prophetenzeıit, welche m1t ZUung des
Propheten Muhammad durchgeführt wurden, erschweren einen uslim eute autonomıe

und derdie ällung e1INes medizinischen ach diesen beiden Quellen Neue WwISsSen- mMus!ımısche
chafitliche und technische Entwicklungen 1n der Medizin schafien cht eın Patient
umfangreiches Feld Interpretationen, sondern stellen sowohl den betroffe
1LE muslimischen atenten als auch für die Gelehrten, die sich mıiıt diesen
Themen professionell auseinandersetzen, e]lne Herausiorderung dar SO reichen
Z eispie die Entscheidungen VOIl Rechtsgelehrten ber Organtransplantatio-
LE VON strikter Ablehnung auf der einen e1te bıs Erlaubnis der Organent
ahme eine Organtransplantation durch Annerkennung des Hirntodes auf der
anderen Seite.<0
Diese Möglichkeit eines breiteren Entscheidungsspektrums ]edoc. N1IC den
Eindruck erwecken, dass beliebig entscheıden ist SO ist ZU eispie die
Verweigerung einer eraple iür eine Blinddarmoperation oder einer Bluttransfu
S10N Z Substitution des Blutverlustes ach einem erkehrsunfall, Was mıt
OCASTer Sicherheit die Rettung VON enutet, eine islamisch N1IC vertret
bare Willensbestimmung, da dem menschlichen Leben e1in äuflßerst er Wert
zukommt Ja die Mehrheit der persönlichen Entscheidungen der Medizin N1IC
auf diese lebensbedrohlichen Situationen abzielen, Sind durch einen einiachen
us miıt begrenzter theologischer Kompetenz sphnelle Entscheidungen 1n
enFällen oft N1IC leicht reifen

Der Ratschluss Fatwa) des Islamıschen Rechts-
gelehrten (Mufti) und dıe Patientenautonomie

Das arabische Wort fatwa edeute den Ratschluss durch einen kompetenten
Gelehrten (muftt) einen Fragesteller (mustaftı) auft der Basıs der islamischen
Quellen. Der Mulfti benutzt be1 der Erteilung VON '’as (ifta die bereitsn..
ten vier anerkannten Hauptquellen des Islam mıt einer 1 ‚Auie der islamischen
Geistesgeschichte ntwickelten Methodik Je ach Bedart sSind auch weıtere e -

gänzende Argumentationsgrundlagen, WI1e istihsan (Billigkeitsentscheidung),
istis La bzw. ra’y Urteil ach 1INdıv1duelier Meinung) SOWIeEe urf (wörtl. Gewohn
heit, Sıtte, die Berücksichtigung der en be1 der Urtellsändung) ANZUWEI-

den Der VO  3 Fragesteller geschilderte durch die üblichen Methoden
nach bestimmten ertungen begutachtet. Nach dem Entscheidungsprozess des
Multi kann elne Handlung geboten (wagZib,  S Jard), empiehlenswert (mandub, SUN-

na), angeraten (mustah abb), gestattet/ireigestellt (mubah) abgeraten (maR
oder verboten (haram) SeIN.
Die Fatwa-Praxıs wurde schon ach dem '"Tod des Propheten CProphetenge-
1OSSEIN praktiziert. IG Systematisierung dieses Verfahrens und die Vereinheitli
chung der Methode ist auf den Rechtsschulbegründer as-Safı c — gest. 820), der als
ater der muslimischen Jurisprudenz ilt zurückzuführen. ußer der SC
schen Rechtssc S1iNnd drel Rechtsschulen, die ihren Namen VON ihrem Gründer



Dokumen-
tatıon

aben, LEeEINNEN Abu Hanıfa gest. 7067), Malik iIbn Anas gest. 795) und ma
ibn anbal gest 855)
Hür einen usliım jJ]en‘ das HKatwa einem elementaren ‚WEeC NAamlıc deron
on der 1n den islamischen Quellen existierenden Normen eine prakti
sche Handlung. Auf der Tthischen ene iormuliert, J]en‘ das Hatwa dem us.

eantwortung der rage „Was soll ich dieser Situation als us tun?“
Wenn diese rage auf einen Krankheitszustand übertragen, lassen sich
anschlielende Fragen folgenderweis ormulieren: elche olle übernimmt das
Fatwa-Wesen be1l der Entscheidungsiäindung e1INes muslimischen Patienten? Ist
dessen Einiluss als klare Beeinträchtigung der Selbstbestimmung des atıenten

beurteilen oder VvIie  ehr das Hatwa dem betroffenen muslimischen en
ten, se1iNne Entscheidung gemäls der islamischen Normen eIfen, Was als eın
Beltrag dessen Wohlbefinde betrachten ist? Wie verbindlich ist das Fatwa
hinsichtlich der theologischen rundlagen, aber auch 1mM praktischen Sinne? Wie
ist das Urteil des Nnner. des theologischen Systems betrachten? Hat

einen Absolutheitsanspruch? selne Entscheidung miıt konventionellen
Methoden als eINZIS und gottgewollt deklariert werden? Zu diesen Fragen äulßsert
sich der ägyptische Grofimulfti T antawı folgenderm  eN: „Ich ehaupte nicht,

meın Hatwa oder das eines anderen die Leute verbindlich ist. Vielmehr
werde ich geira und verdeutliche dann das religionsrechtliche Urteil, nachdem
ich ach ahrheit und Gerechtigkeit gestrebt uıund ach den Quellen geforscht
habe, bel der Darlegung mMme1ines Standpunktes, und anacC kann, Wer will, die
Rechtsauffassung dieses Gutachtens übernehmen.“21
Der Fragesteller sSTe selne rage zunächst Se1INESsS eigenen privaten NTter-

elner Entscheidung, die ach islamischen Quellen miıt entsprechender
Kompetenz getroffen Zweifelsohne agen die erforderlichen Bedingungen
WwWIe wissenschaftliche Kompetenz, Unabhängigkeit, entsprechende Gemütsver-
IaSsSUnNg .a Z Vertrauen des Fragestellers 1n den und somıit ZUT

Übernahme se1nes '’as be1i Sie reichen jedoch N1IC dUuS, dem Hatwa die
Handlungen elines Muslims ınmittelbare erbin:  eit zuzuschreiben. 1C

die diverglerenden Entscheidungen VOIl Mufltis, die den uınterschiedlichen
Rechtsschulen gehören, sondern auch der Meinungsunterschied innerhalb eiıner
Rechtssc ezüglic der mediziniıschen Interventionen weısen auf die WI1Ie
rigkeit der Vereinheitlichung der as hin Diese cht überraschende Me1i
nungsvielfalt, die auft die innerislamische Dynamik zurückzuführen ist, erschwert
die eklaration elines ’as einzıgen und gottgewollten Entscheidung und
SOMmMI1t auch etIWwas Absolutem
Eın welılterer entscheidender un die gkeIi des '’as 1n der raxıs ist
die relig1öse Einstelung des atenten ZU KHatwa-Wesen Es kann vorkommen,
dass der Fragesteller sich m1t seiner relig1ösen Sensibilität be1 der Handlungs
empiehlung eines as cht ohlfühlt und die 1 Hatwa ves  ELE Nterlas
SUNg einer relig1ösen cht wahrnehmen Be1 olchen Gelegenheiten

Urkıschen der Satz „Hıer 1bDt es die e1te des as und die e1te der
Frömmigkeit“ verwendet. 1eSs impliziert manchen Situationen neben der 1mMm



Patıen ten-Hatwa nahegelegten Handlungsentscheidung eine Aaus der ersönlichen TÖM-
autonomıemigkeit res  erende Alternative 4 Der ange erforderlicher Freiheit und die

ehlende medizinisch-wissenschaitliche Kompetenz der 15 SOWIE das deutlich und der
muslımısche

VOIll Technikgläubigkeit beeinflusste Fatwa-Wesen Sind beim Verlauf der Hatwa- Patiıent
Taxıls Hindernisse, die aus 1iNndıyvıduelier muslimischer Perspektive das 'aul:

1n das KHatwa-Wesen verletzen und dessen Autornitätsinstanz bestreiten lassen
können.
Es ist augenlä  e dass 1mM Fastenmonat Ramadan die nzahl der Aniragen 1n
ezug auf eiIn Hatwa deutlich zunımmt. Wenn Fasten 1n einem Krankheitsfall
eiıner riskanten Körperverletzung oder eilner eutlichen elährdung des Lebens

ist klar, dass das Kasten unter diesen Umständen durch en Hatwa N1IC
gebilli wird Im Ramadan omMm jedoch cht selten VOL, dass die irommen
us. be1 eichten Krankheiten WI1e Kopf; oder Rückenschmerzen, eine
Unterlassung des Fastens durch eın Hatwa urchaus rage kommen kann,
diese YT1auDNnNıs cht wahrnehmen wollen, weil S1e sich dem seelischen Nutzen
des Fastens cht entziehen wollen. iıne solche individuelle Entscheidung, die
sich aulserhalb des Fatwa empfohlenen Raums befinden kann, jedoch
N1IC. VOIl vornherein als eine den islamischen Prinzıpilen widersprechende Ent
scheidung betrachtet werden %>

I Die r Person IM muslımıschen Entscheidungs-
DrOZCSS und dıe Patiıentenautonomie

DIie eteiligung der en Person bzw. der Familie 1n einem Entscheidungspro-
Z65S elnes atlenten gyehö den kontrovers diskutierten Themen innerhalb der
Patientenautonomie-Debatten Sie IStE N1IC 1Ur SC problematisch, WEn der
Patient cht der Lage ist, eine kompetente Entscheidung emIien, sondern
auch, WeN die Einbeziehung elneren Person durch den unsch des en
ten geschieht.
Die TUn den Patientenwunsch ach einer etelligung der Kamıilie oder
en Person einem Entscheidungsprozess können sehr vielschichtig SeIN.
1ne spezifische Autoritätsstruktur der Famlilie, die Überzeugungskraft der
Argumente der dritten Person oder das olle Vertrauen auft S1e können unter
anderem eın Anlass die (0) oder den unsch elner eteiligung der
en Person der Entscheidungsfindung SEeIN. Der erste Grund ass sich auf
eine VOIll der Tadıll1on oder Religion Provenıjenz zurückführen, wäh
rend die Z7Wel weıteren Argumente ebenso aus elner säk1ularen Perspektive ertre-
ten werden können.
Die eEranıwWwOo.  X eigene Entscheidungen bzw andlungen gegenüber Gott
und der Gehorsam gegenüber den ern talls die ern eine Entscheidungs-
ündung involviert Sind Sind ZWel zentrale Handlungsnormen einem NtiscChNe1L
dungsprozess des muslimischen atıenten, die hierzu weıterer Klärung bedürien

vielen Stellen des Korans wird die erantwortlichkei eiıne Handlung dem



Dokumen- Entscheidenden und andelnden ZUugZeESC  jeben. „Und jeder begeht 1LLUTr S@1-
tatıon u  Z eigenen Nachteil (was sich Sünden zuschulden kommen lässt). Und

keiner die Last eines anderen agenDokumen-  Entscheidenden und Handelnden zugeschrieben. „Und jeder begeht nur zu sei-  tation /  nem eigenen Nachteil (was er sich an Sünden zuschulden kommen lässt). Und  keiner wird die Last eines anderen tragen ...“24 „Und daß dem Menschen (der-  einst) nichts anderes zuteil wird als das, wonach er (in seinem Erdenleben)  strebt, und daß sein Streben (deutlich) sichtbar werden wird, und (daß) ihm  schließlich voll dafür vergolten wird.“2> Der Muslim ist nicht nur für eigene  Entscheidungen und Handlungen verantwortlich, ebenso kommt ihm auch die  Verantwortung zu, wenn er jemanden zu etwas Falschem überredet und dadurch  beim Vollzug einer Handlung eine Rolle spielt. „Sie sollen deshalb am Tag der  Auferstehung ihre Last vollständig tragen und von der Last derer, die sie in  (ihrem) Unverstand (hier im Diesseits) irreführen.“% Auch wenn mit der Irre-  führung im Koran oft Glaubensangelegenheiten gemeint sind, so ist eine Über-  tragung auf andere Lebensbereiche, wo es um eine Beeinflussung gegen islami-  sche sittliche Maßstäbe geht, nicht ausgeschlossen.  Die Auslegung des genannten Verantwortlichkeitsverständnisses in einem  Krankheitszustand würde dann bedeuten, dass der Muslim für seine Entschei-  dung über medizinische Therapien die Verantwortung gegenüber seinem Schöp-  fer alleine trägt und im Jenseits dafür zur Rechenschaft gezogen wird. Eine  Einflussnahme von außen auf eine Entscheidung und eine damit verbundene  Handlung, die mit den islamischen Grundnormen nicht vereinbar ist, würde für  die dritte Person ebenso Verantwortung bedeuten.  Ersichtlich ist in mehreren Versen die große Wertschätzung für den Gehorsam  gegenüber den Eltern. Auch ihre Pflege im hohen Alter ist eine von Gott auferleg-  te Verpflichtung für die Kinder.27 Die Befolgung ihrer Wünsche und der Gehor-  sam haben jedoch Grenzen. Der Maßstab für den Gehorsam gegenüber den Eltern  ist die Akzeptabilität ihrer Wünsche nach islamischen Glaubensprinzipien und  Handlungsnormen. Auch wenn diese Verse mehr auf Glaubensangelegenheiten  abzielen - in Wiederholung der obigen Schlussfolgerung -, kann sie auch auf  einen Krankheitsfall übertragen werden. Steht das religiöse Motiv bei der Zustim-  mung zur Entscheidung der Eltern klar im Vordergrund, so sind zwei Punkte zu  hinterfragen. Der erste ist, ob die elterliche Entscheidung nach den islamischen  Prinzipien nachvollziehbar ist oder ob darüber aus theologischen Gründen Zweifel  bestehen können. Auch wenn kein Zweifel daran besteht, dass die Entscheidung  mit den islamischen Quellen vereinbar ist, so bleibt die Frage zu stellen, ob in  diesem Fall Zwang angewandt wurde.  Es ist jedoch für die Ärzte und das Pflegeteam eine Herausforderung, die Qualität  einer familiären Beteiligung, d.h. ob sie traditioneller oder religiöser Provenienz  ist, festzustellen. Sollte diese Entscheidung gelingen, wie soll dann die Bedeu-  tung und Funktion dieser Feststellung in eine medizinethisch vertretbare Hand-  lung überführt werden? Wie kann entschieden werden, ob traditionelle oder  religiöse Werte mehr Anspruch auf Akzeptanz in einer Patientenautonomie ha-  ben, die kulturellen Werten gerecht werden soll?  Nicht auszuschließen ist, dass Eltern im Falle eines Krebspatienten, der seinen  letzten Ramadan fasten will und deswegen die Chemotherapie ablehnt, aus Mit-A „Und dem Menschen (der-
einst) nichts anderes zute als das, wonach (In se1inem Erdenleben)
S  ( und sSein Streben deutlich) ichtbar werden WIr| und (dafs) ihm
SC voll vergolten wird.“25 Der us ist N1IC LUr tür eigene
Entscheidungen und andlungen verantwortlich, ebenso omMm ihm auch die
erantwortung Z  9 WE emanden eTIWas Falschem uüuberrede und dadurch
beim Vollzug einer Handlung eine olle spielt. „ie sollen deshalb Tag der
Auferstehung ihre Last vollständig tragen und VOIlL der Last derer, die S1e 1n
(ihrem) Unverstand (hier 1 Diesselts) irreführen.“26 uch WEe m1t der Irre
Iührung 1 Koran olft Glaubensangelegenheiten gemeint Sind, ist eline Über-
agung auf andere Lebensbereiche, eine BeeinÄlussung islamı -
sche sittliche Maisstäbe geht, N1C ausgeschlossen.
DIie uslegung des genannten erantwortlichkeitsverstäiändnisses ın einem
Krankheitszustand würde dann edeuten, dass der us se1ine Ntischel
dung ber medizinische Therapien die erantwortung gegenüber sSeINeEemM chöp
fer alleine trägt und 1 Jenseıits Rechenschaft SCZOSCHI ıne
inilussnahme VON aulßen auft eine Entscheidung und e]lne damıiıt verbundene
Handlung, die miıt den islamischen Grundnormen N1IC. vereinbar ist, würde
die dritte Person ebenso erantwortung edeuten
Ersichtlich ist mehreren Versen die oTOISE Wertschätzung den Gehorsam
gegenüber den ern ıuch ihre ege 1mM en Alter ist eine VOIN Gott auferleg
te Verplichtung die Kinder &/ Die efolgung ihrer Wünsche und der Or

aben jedoch Grenzen. Der stal den Gehorsam gegenüber den ern
ist die Akzeptabilität ihrer Wünsche nach islamischen Glaubensprinzipien und
Handlungsnormen. uch WE diese Verse mehr auft Glaubensangelegenheiten
abzielen 1n Wiederholung der obigen Schlussfolgerung kann S1e uch auft
einen Krankheitsfall übertragen werden. das relig1öse OUV bei derus
MUNS Entscheidung der ern klar 1 Vordergrund, sSind ZWe1 Punkte
interiragen. Der erste 1st, ob die elterliche Entscheidung ach den islamischen
Prinzipien nachvollziehbar ist oder ob aruber Aaus theologischen Gründen Zweifel
estehen können. uch Wenn eın Zweifel daran besteht, dass die Entscheidung
miıt den islamischen Quellen vereinbar 1St, bleibt die rage stellen, ob 1n
diesem Zwang angewandt wurde
Es ist jedoch die Arzte und das egeteam eine Herausforderung, die Qualität
einer familiären etelligung, ob S1e traditioneller oder relig1öser Provenjenz
ist, festzustellen diese Entscheidung gelingen, WwI1Ie soll dann die eu
Lung und Funktion dieser Feststelung 1n eine medizinethisch ve  are Han:  Q
lung überführt werden”? Wie kann entschieden werden, ob traditionelle oder
relig1öse Werte mehr Änspruch auft€D 1n eliner Patıentenautonomie ha:
ben, die urellenengerecht werden coll?
IC auszuschließen 1St, dass ern 1 Falle eines Krebspatienten, der seınen
letzten amadan Tasten und deswegen die Chemotherapie ablehnt, Adaus Mit:



e1ld versuchen, ihn VOIl dieser Entscheidung aDZ  en, damit sSeıin en und Patıen ten-
autonomiıese1ın Zusammensein mıt ihnen verlänge Miıt Blick auftf solche praktischen

Situationen oft diesen Zwang argumentiert. ber ist das orliegen VOIl
und der
MusIımıscheZwang überhaupt immer klar festzustellen Was MmMacC den Zwang aus? Wenn die Patient

Überzeugungsversuche der Familie Zwel Tage lang dauern und enTag der
Patient damit einverstanden 1St, ist dann VOIl Überzeugung oder VOIl Überredung
auszugehen”
uch WEn Grund und OQualität der Zustimmung familiären Entscheidung
IIN leicht teststellbar SINd, IST diese Handlung selbst 1 men eines ab
solutistischen Patientenautonomieverständnisses N1IC ohne weılteres leicht als
klare Verletzung des Rechts auft Selbstbestimmung des atuenten betrachten
enn die medizine  sche Rechtiertigung elner Entscheidung hängt N1IC. VOIL der
beliebigen Verknüpiung elner Handlung mıt einem medizinethischen TINZID aD,
sondern VIeE  ehr VOll der intensiven Prüfung, ob diese Handlung das ohlbefin.
den des atuenten beeinträchtigt.

Schlussfolgerungen
AÄAus den skizzierten undamenten der islamischen andlungsnormen und deren
Einilussformen dürite das USM. der Komplexität eines Entscheidungsprozes-
S6S ber eine medizinische Intervention ersichtlich sSein DIie möglichen unter-
schiedlichen Entscheidungen der 15 auch Nnner e]lner Rechtssc e1l-
nerseıits und andererseits der N1IC bsolut verbindliıche Charakter des as,
die el auf die systemımmanente Dynamık des Islam zurückzuführen Ssind, be
reichern eifelsohne das Spektrum der mıiıt Hilfe e1INes as ellenden Ent:
scheidungsmöglic  eiten. Die individuelle Bearbeitung und SC die Be
stimmung des muslimischen atıenten, abhängig VON der eweilligen Situation und
selner Religiosität rhöhen die nzahl der Entscheidungsalternativen zusätzlich
Den Entscheidungsprozess komplizieren aufßerdem die Rolle einer en Per
SON, die ihren Bedeutungsinhalt AaUus den islamischen Handlungsnormen, aber
auch aus den traditionell bzw. S1 bestimmten Handlungsweisen ableıte
Die Kenntnisnahme dieser Vielschichtigkeit e]ner muslimischen Selbstbestim
MUNg j1en der Einschätzung des Schwierigkeitsgrades der nfang tormulier
ten Fragestelung ezüglic. der Universalisierbarkei eines Patientenautonomie-
konzeptes. Ohne diese rage verneinen oder bejahen wollen, sollen hlerzu ZWEe1
Schlussfolgerungen dieser Darstelung die Medizinethik formuliert werden.
Die erste richtet sich nach der medizinethischen Taxıs 1n einer multikulturellen
Gesellschait, der Patient us und der ÄArzt Nicht-Muslim ist. DIie zweıite
etrifft eher die theoretische Medizinethik-Diskussionen 1mM angloamerikani
schen bzw ontinentaleuropäischen Raum.

DIie dargestellte Komplexität einer muslimischen Entscheidungsfindung eie
verbıin!: TUnN: für die gyumentation eine routinjerte und
s]erte Vorgehensweise 1n einem medizinethischen Koniliktfall



Dokumen- Diese Schlussiolgerung richtet sich Z7We] Arten VOIl tandardisierung:
tatıon , Erstens die Gleichstelung des muslimischen Patiıenten miıt dem Einheimischen

bZzw. nicht-muslimischen atıenten /weıtens: die automatische Gleichstelung
eines muslimischen atuenten miıt anderen Angehörigen selner Religion.

Die Diskussion bzw. Prüfung e1INeEes Patientenautonomiekonzeptes ach ihrer
Universalisierbarkei N1C auft die Auinahmekapazität und Integration
lie1öser Patientenpräferenzen 1n dieses Konzept reduzjert werden.
In olchen Diskussionen wird oft VEITSCSSCH, dass der aufßerhalb der jeweiligen
Kul stehende Patient auch eın estimmtes Konzept VON Selbstbestimmung hat,
ıuıch WEeN bıs jetzt wissenschatitlich cht bearbeitet ist und jegliche philoso
phische Reiflexionen aruber ehlen Deswegen kann die Prüfung, ob esTiMMTE
Entscheidungen dem vorgeschlagenen Patientenautonomiekonzept tolerierbar
oder ob S1e integrierbar Sind, N1IC. als Beweis dessen Universalisierbarkei
gelten. Vielmehr soll ein Vergleich zwischen beiden Patientenautonomiekonzep-
ten ach ihrem Normenkatalog SOWIEe ihrer systemıimmanenten Dynamik und
ihren entsprechenden Funktionsweisen stattüinden Eine SCHNAUC yse und
ekonstruktion der Normierungsiormen Entscheidungsprozess soll ehbenso 1n
diesem Vergleich involviert se1n, uch WLln diese eine geistige 1S
1iordert. Diese Vorgehensweise erwelst sich als IUSO wichtiger, WEn
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