4 Was weiB die Medizin vom Menschen?
Biologische und philosophische Aspekte eines
Bilds vom Menschen und Thure von Uexkiills
Pladoyer fiir ein arztliches Menschenbild (1986)

»Die Medizin muss, um arbeiten zu kon-
nen, ein Menschenbild haben, anders
ausgedriickt: ein Modell, das beschreibt,
was der Arzt unter einem Gesunden und
einem kranken Menschen zu verstehen
hat, und von dem er Anweisungen ablei-
ten kann, wie sich Krankheiten behandeln
oder verhiiten lassen. Dieses Menschen-
bild muss die Medizin stindig auf die
Probe stellen und, wenn es sich nicht be-
wahrt, verdndern.«

Thure von Uexkiill, 1986 (1a)

»146. [..] Wir machen uns das Bild etc.<
und dies Bild hilft uns nun zum Beurteilen
verschiedener Sachverhalte.«

Ludwig Wittgenstein (2a)

Welt- und Menschenbilder bestehen aus Erkenntnisfragmenten und Meinungen
tiber Struktur und Sinn der Welt bzw. des Menschen. Mit Wittgenstein kénnen
wir sie als >Brillen< bezeichnen, durch die wir Ausschnitte der Welt oder den Men-
schen sehen und wahrnehmen. Das mit den blofen Augen oder mit sbebrilltenc
(»bewaffneten«) Augen sinnlich Wahrgenommene wird denkend interpretiert und
im Gehirn gespeichert. Welcher Art sind die gespeicherten Bilder? Handelt es sich
um Bilder im eigentlichen Sine, um Fotografie-artige Abbilder von Ausschnitten
der Welt oder vom Menschen? Sind gesehenes Bild und gespeichertes Abbild iden-
tisch? Ist das Abbild iiber Zeit und Raum hinweg konstant oder bleicht das Foto im
Laufe der Zeit aus? Ist es retuschierbar?
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Manche Welt- und Menschenbilder mégen zwar bildhafte, figurative Aspekte
enthalten, aber sie sind nie vollstindige und getreue Abbilder. Als Wahrnehmungs-
bilder, und erst recht als Vorstellungsbilder, umfassen sie immer nur eine selektive
Auswahl an charakterisierenden Merkmalen ihrer Gegenstinde. Weltbilder haben
als >Einbildungen« eine organisierende Kraft, Weltbilder enthalten unser Wissen
tiber die Welt und unser Handeln in der Welt, sie sind sowohl komplexe Wissens-
strukturen als auch Mittel des Verstehens (3,4). Weltbilder sind jedoch keine blof3
kognitiven oder rationalen Erkenntnisstrukturen, sondern stets emotional besetz-
te Rekonstruktionen von Welt, die als solche positive oder negative Wertstrukturen
darstellen. Weltbilder sind die Hintergrundannahmen derjenigen Kultur (2b,5), in
die wir als Menschen hineingeboren werden und die wir meist unbewusst tiber-
nehmen. Von diesen Hintergrundannahmen emanzipieren wir uns nur selten und
— wenn tiberhaupt — erst nach grofien philosophischen Anstrengungen. Weltbilder
sind kulturabhingig und zeitabhingig, sie haben eine Geschichte, entstehen, ent-
wickeln und verindern sich sowohl in kulturhistorischer Perspektive als auch im
ontogenetischen und individualgeschichtlichen Bildungsprozess.

Vor dem Hintergrund der Rede Thure von Uexkiills bei den Salzburger Huma-
nismus-Gesprichen 1984 (1) sollen nachfolgend einige fir die Medizin wichtige na-
turwissenschaftliche und philosophische Aspekte zu Menschenbildern dargestellt
(6) und nach ihrer Bedeutung fiir die heutige Medizin gefragt werden.

41 Womit anfangen: Wesen des Menschen oder Daseinsweise?

Die Frage nach einem Bild oder einem Begriff zum Menschen hat in der Philo-
sophiegeschichte eine lange Tradition. Nach Aristoteles ist das eigentlich Seiende
das Wesen, die Substanz (7,8). Was sonst noch in gewisser Weise sein mag, hingt der
Substanz blo} an und hat sein Sein nur in Abhingigkeit von der Substanz. Nach
Aristoteles werden Pridikate, ohne die eine Substanz nicht sein kann, was sie ist,
(d.h. Pradikate, die der Substanz wesentlich zukommen) Attribute genannt. Pri-
dikate, die der Substanz nur gelegentlich zukommen, die also wechseln kénnen,
werden Akzidenzien genannt (8,9). Relative Pridikate, solche, die einer Substanz
nur in Relation zu einer anderen Substanz zukommen, sind nach Aristoteles fiir
das Wesen einer Sache nicht unerlisslich. Vater zu sein, bzw. Elternschaft allge-
mein, ist fiir das Sein eines Menschen nicht zwingend notwendig, es handelt sich
bei relativen Pridikaten demnach nicht um Attribute, sondern um Akzidenzien. Die
Aristoteles’schen substanzontologischen Voraussetzungen, die fiir unser kulturel-
les Selbstverstindnis nach wie vor prigend sind, fithren dazu, dass es fiir unser
Menschsein nicht entscheidend ist, dass man in einer Beziehung zu einem ande-
ren Menschen steht (9).
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Die kulturelle Bedingtheit dieser Auffassung wird von anderen Kulturen nicht
geteilt. In der japanischen Kultur werden — im Gegensatz zur europdischen Kultur
- die zwischenmenschlichen Beziehungen als wesentlich fir das Sein des Men-
schen angesehen (9). Das Problem, vor das die Aristoteles’sche Substanzphiloso-
phie die europiische Ontologie stellte, hat Heidegger dadurch zu 16sen versucht,
dass er das Sein des Menschen nicht mehr mit Kategorien bestimmt, sondern durch
Existenzialien, d.h. mogliche Weisen, zu existieren. Mit seinem Begriff des >Mitseins<
hat Heidegger ein Umdenken, einen Weg von der Ontologie hin zur Daseinsana-
lyse vollzogen (10). Die Méglichkeiten, die im >Mitsein< gegeben sind, miissen vom
Menschen ergriffen und sich zu eigen gemacht werden, um seigentlich¢, um existent
zu sein. Das heif3t, dass ein Mensch, der die Moglichkeit des »Mitseins< nicht ergreift
und realisiert, damit nicht gleich sein Menschsein verliert, sondern sich lediglich
in einem defizienten, suneigentlichenc Modus befindet. Ein Eremit lebt zwar nicht in
konkreten Beziehungen zu anderen Menschen, er verliert aber damit keineswegs
sein Menschsein, sondern ist lediglich in einem Zustand der Defizienz, er lebt sein
Dasein zwar unabhingig von anderen, aber doch in seiner Unabhingigkeit sich auf
das Dasein der Anderen beziehend (9).

Neben den Versuchen, das Wesen des Menschen substanzontologisch mit Pri-
dikaten und Attributen zu definieren oder es daseinsanalytisch iiber Existenzialien
zu charakterisieren, gibt es auch den ethnologischen Ansatz, durch interkulturelle
Untersuchungen, z.B. zur Interpretation von Mimik und Gestik, unterschiedliche
Emotionen, Universalien menschlichen Verhaltens in den verschiedensten Kulturen, nach-
zuweisen (11,12).

4.2 Biologische Sichtweisen des Menschen
4.2.1 Die Menschen als die Sterblichen

In der griechischen Mythologie, der Geschichte der Gétter, sind die Gotter idea-
lisierte Menschen, charakterisiert durch Schoénheit, Leichtigkeit und iberlegene
Kraft (13a). Sie reprisentieren all das, was einzelne Menschen in gliicklichen Mo-
menten und besonderen Situationen sein kénnen. Ebenso wie Menschen sind sie
aber auch rachsiichtig, eifersiichtig und launisch. In einer prinzipiellen Hinsicht
jedoch iiberragen die Gotter die Menschen: sie sind unsterblich. Die Menschen als
die Sterblichen (13a) werden zum leitenden Motiv fir das frithe anthropologische
Denken. Platons These von der Unsterblichkeit der Seele und Epikurs Gedanke,
dass der Tod den Menschen nichts angeht, denn solange wir sind, ist der Tod nicht
da, und wenn der Tod da ist, sind wir nicht da, stellen Versuche dar, die Sterblich-
keit zu leugnen (13a).
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4,2.2  Der Mensch als Mangelwesen

»Dass der Mensch den Tieren an Stirke und Sicherheit des Instinktes weit nach-
stehe« (13b) war fiir Johann Gottfried Herder (1744-1803) naturphilosophischer Aus-
gangspunkt seines von Spinoza und Leibniz ausgehenden Denkens, das sich zwar
an der Aufklirung orientierte, sie jedoch zugleich kritisierte. Herder vertritt ein
Stufenkonzept, bei dem die anorganische Materie, Pflanze, Tier und Mensch hierar-
chisch angeordnet sind (13b). Der Mensch wird als >Mittelgeschopfc angesehen, das
dem Tier in seiner ganzen Form iiberlegen ist, insbesondere durch den aufrech-
ten Gang und die Vergréferung und Umbildung des Gehirns. Der Lebenskreis des
Tieres ist eng begrenzt, aber innerhalb dieses Kreises verfiigt es aufgrund seiner
Instinkte iiber alles, was es zum Leben braucht. Der Mensch als nacktes, instinkt-
loses Tier ist von den Zwingen der Instinkte befreit und kompensiert dies durch
»Dispositionen seiner Krifte«, Verstand, Vernunft, Besinnung, in einen »Vorzug
der Freiheit« (13b).

Herder lehnt Kants Metaphysik ab, das Denken ist fiir ihn ein organisch beding-
ter Akt der Reflexion und nicht Leistung eines transzendentalen Subjekts. Herders
bedeutende philosophische Schrift >Uber den Ursprung der Sprachec stellt eine ers-
te Ausarbeitung seiner Anthropologie dar und ist charakterisiert durch den Kon-
trast, der sich aus den natiirlichen Mingeln des Menschen einerseits und deren
Kompensation durch die Sprache andererseits ergibt. In spiteren Schriften kon-
statiert Herder zwar, dass der Mensch situationsabhingige und in ihrer Bedeu-
tungsbreite eng umgrenzte Empfindungslaute mit dem Tier teilt, betont jedoch,
dass die menschliche Sprache als eine eigene Erfindung des Menschen zu deuten
ist und dass menschliches Denken und Sprechen auf Dialog angelegt sind (13b).

Arnold Gehlen (1904-1976) sieht den Menschen von Natur aus als >Mingelwe-
sen< (14,15). Die natirlichen Mingel des Menschen bestehen aus Unangepasstheiten
(z.B. das fehlende Haarkleid, d.h. fehlender Witterungsschutz), Unspezialisiertheiten
(z.B. die menschliche Hand, die fiir keine genaue Verwendungsweise angelegt ist,
oder die Unbestimmtheit der Struktur des Gebisses, weder Pflanzenfresser-, noch
Fleischfressergebiss) und Primitivismen (z.B. die aullergewohnlich lange Kindheit
und die mit ihr verbundene Hilflosigkeit). Die Sonderstellung des Menschen be-
ruht auf seinem »lebensgefihrlichem Mangel an echten Instinkten« (13b,14,15). Sie
fithrt dazu, dass dem Menschen eingeschliffene Muster von Reiz und Reaktion,
von Schnelligkeit und Sicherheit fehlen, mit denen andere Lebewesen auf arttypi-
sche Umweltreize reagieren, so Gefahren begegnen und ihr Uberleben sichern. Im
Unterschied zum Tier hat der Mensch keine spezifische Umwelt, er ist nicht um-
weltgebunden, sondern >weltoffen< (13b,14,15). Im Gegensatz zu Scheler und Heideg-
ger, die in der Weltoffenheit etwas Positives sehen, ist die Weltoffenheit fiir Gehlen
grundsitzlich eine Belastung, eine >untierische Reiziiberflutungs, eine unzweckmaRi-
ge Fille einstromender Eindriicke, die der Mensch irgendwie bewiltigen miisse.
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Aufgrund seiner natiirlichen Mingel einerseits und der Reiziiberflutung anderer-
seits sei der Mensch fiir den Uberlebenskampf schlecht geriistet. Zur Umarbei-
tung der Mingelbedingungen seiner Existenz in Chancen seiner Lebensfristung
dienen ihm Kultur und Technik. Fiir Gehlen erméglichen instrumentelle, techni-
sche Handlungen eine Kompensation der natiirlichen Mingel mittels Organersatz,
Organentlastung und Organiiberbietung (16). Sie erlauben ein habitualisiertes Ver-
halten, das - kritikfest und einwandsimmun gegen Interventionen des Bewusst-
seins — ein Handeln gewihrleistet, das hinsichtlich Sicherheit und Schnelligkeit
dem instinktiven Verhalten der Tiere gleichkomme.

Im Gegensatz zu Herder versteht Gehlen die Sprache im Kontext der Technik
als ein Mittel der Verstindigung fiir das Mingelwesen Mensch, um sich durch Ko-
operation in einer feindlichen Umwelt zu behaupten, als eine >Zwischenwelt<, die
zwischen Bewusstsein und der Welt liegt. Die Sprache erfiillt nach Gehlen ihre
wesentliche Funktion der Entlastung dadurch, dass sie Kommunikation und Ko-
operation erleichtert, den Menschen von der unmittelbaren Gegenwart der Dinge
befreit und sie gleichwohl seiner gedanklichen Verfiigung zuginglich macht (14,15).

4.2.3 Evolutionsgeschichtliche Besonderheit: der Mensch als Friihgeburt

Fir Adolf Portmann (1897-1982) ist die Evolutionstheorie der Rahmen seiner eige-
nen zoologischen Forschungen. In Erginzung zu Darwin betont Portmann die Be-
deutung von Mutationen. Die Ergebnisse der Populationsgenetik haben Darwins
Ansatz verindert. In der erweiterten Theorie der Evolution (Neodarwinismus) sind
Selektion und Mutation die entscheidenden Mechanismen der Evolution zur Dif-
ferenzierung und Erhaltung der Arten. Portmann kritisiert am Neodarwinismus,
dass jede Auslese nur bereits Vorhandenes bzw. zumindest in Anfingen Vorhan-
denes betreffen kann, d.h. es wird die Existenz eines Merkmals vorausgesetzt, das
erst den spiteren Selektionswert ausmachen soll. Portmann fihrt das >Gestaltphi-
nomen<ein, d.h. eine ganz eigenstindige, zweckfreie Hervorbringung von Gestalten
(Farbmuster, Gehorne, Geweihe oder auch Gesinge) als weiteren, in der Evolution
wirkenden Faktor. Mit der Betonung von isthetischen und morphologischen As-
pekten von Lebewesen steht Portmann in der Tradition der Naturforschung von
Goethe und Alexander von Humboldt und erweitert seinen naturwissenschaftli-
chen Ansatz zu einem umfassenden Verstindnis der Natur (Naturkunde<) (13c).
Beim Vergleich der Entwicklungsgeschichte des Menschen mit der Ontogenese
héherer Siugetiere weist Portmann auf bedeutsame Unterschiede hin und betont,
dass der neugeborene Mensch weder in der Bewegungsart noch in der Kérperhal-
tung oder in seiner Kommunikationsweise den artgemifien Typus der Reifeform
erreicht hat. Statt bis zur betreffenden Ausbildungsstufe im Mutterschof; heranzu-
reifen, »wird das kleine Menschenwesen auf einer viel zu frithen Stufe bereits aus
dem Mutterleibe entlassen und >zur Welt gebracht, d.h. er ist eine >physiologische
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Friihgeburt« (13¢,17,18). Die Zeit, die der Mensch — als echtes Siugetier aufgefasst
— noch im Mutterleib verbringen miisste, entspricht etwa dem ersten Lebensjahr
nach der Geburt. Portmann hat diese Zeit die sextra-uterine Friihzeit« genannt. In der
Vogelwelt werden Vogel, die nicht sofort nach der Geburt fliigge sind, sondern eine
lingere Zeit im Nest bleiben miissen (wie z.B. Singvogel und Spechte), als Nestho-
cker bezeichnet. Der paradoxe Sachverhalt, dass der menschliche Siugling zwar
eindeutig den hoheren Siugetieren zuzurechnen ist (lange Schwangerschaft der
Mutter, geringe Zahl der Nachkommen), jedoch in seiner Hilflosigkeit Merkmale
von Nesthockern aufweist, veranlasste Portmann dazu, beim Menschen von einem
ssekunddren Nesthocker< zu sprechen (17,18).

Portmann unterstreicht das Ineinander von Anlage und Umwelt, von Natur
und Kultur in der Entwicklung des Menschen und weist auf drei entscheidende
menschliche Kompetenzen hin: den aufrechten Gang, die Sprache und - mit ihr
verbunden - das einsichtige Handeln. Ohne menschliche Mithilfe entwickelt kein
Mensch den aufrechten Gang. Wie beim Laufenlernen lisst sich auch beim Sprach-
erwerb eine typische Entwicklung feststellen. Ausgehend von Schreien, Brummen
und Quieken erweitern sich diese LautiufRerungen in den ersten sechs Monaten
zu einer Phase des Lallens. Mit zehn Monaten werden Worte aus der Umgebung
nachgeahmt. Uber Nachahmung, Zeigegesten und die so zugewiesene Bedeutung
lernen Kinder im Laufe des zweiten und dritten Lebensjahrs den sbeherrschten Aus-
drucke, der nach Portmann das Wesen der menschlichen Sprache ausmacht. Auch
das einsichtige Handeln entwickelt sich in Stufen, ausgehend von instinktiven Re-
flexen iiber erlernte Nachahmungen analoger Situationen bis hin zu einer Stufe, in
der Einsicht und Verstehen von Sinnzusammenhingen zu charakteristischen Ele-
menten unseres Verhaltens werden. Wihrend das Handeln auch bei hoheren Tieren
erblich festgelegt ist, ist beim Menschen die Weltbeziehung weitgehend offen und
der Entscheidung freigestellt.

4.3  Philosophische Sichtweisen des Menschen

Die biologische Sicht des Menschen als Mingelwesen geht schon bei Herder, vor
allem jedoch bei Gehlen in eine Sicht iiber, die soziale Errungenschaften wie die
Entwicklung der Sprache (bei Herder) und die Entwicklung der Technik und der
Institutionen (bei Gehlen) als Kompensationsmechanismen fiir die naturgegebe-
nen Mingel des Menschen interpretieren (13b,14,15). Ein markantes Datum der
deutschsprachigen philosophischen Anthropologie stellt das Jahr 1928 dar. Damals
erschienen sowohl Max Schelers >Die Stellung des Menschen im Kosmos« (19) als
auch Helmuth Plessners >Die Stufen des Organischen und der Mensch« (20).
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4.3.1 Schelers Stufenleiter des Seins mit vier Wesensstufen
und der Sonderstellung des Menschen

Max Scheler (1874-1928) hat zusitzlich zum Studium der Medizin spiter auch Phi-
losophie und Soziologie bei Wilhelm Dilthey studiert und sich nach einer Begeg-
nung mit Edmund Husserl der Phinomenologie zugewandt. Scheler bemingelt,
dass es drei unterschiedliche anthropologische Gedankenkreise gebe: Die jiidisch-
christliche Tradition betrachte den Menschen als Schépfung Gottes, die griechisch-
antike Philosophie definiere ihn im Kontext einer dem Kosmos zugrunde liegen-
den Vernunft, an der auch der Mensch teilhabe. Die moderne Naturwissenschaft
sehe mit Darwins Evolutionstheorie den Menschen als spites Ergebnis einer lan-
gen biologischen Entwicklung. Scheler versucht, in seiner eigenen Philosophie eine
Synthese dieser drei Gedankenkreise zu entwickeln und die Anthropologie zu ei-
ner Grundlagenwissenschaft der Philosophie zu machen. Um die Frage nach der
Stellung des Menschen im Sein zu beantworten gliedert Scheler das Sein in vier
Wesenstufen:

1) das anorganische Sein,
2) die Stufe der Pflanze,

3) die Stufe des Tieres und
4) die des Menschen (13d).

Scheler lehnt Darwins These von einem nur graduellen Unterschied von Mensch
und Tier ab und postuliert eine prinzipielle Sonderstellung des Menschen. Das spe-
zifische anthropologische Kriterium, das iiber die vier bei Tieren vorkommenden
psychischen Krifte, den Gefithlsdrang, den Instinkt, das gewohnheitsmifige Ver-
halten und die praktische Intelligenz hinausgeht, sieht Scheler im Geist. Allein der
Mensch sei>als geistiges Wesen« in unbegrenztem Mafe >weltoffen¢, im Akt der Reflexi-
on entstehe Selbstbewusstsein, als Person sei er »ein stetig selbst sich vollziehendes
[...] Ordnungsgefiige von Akten« (13d,19).

4.3.2 Exzentrische Positionalitat

Helmuth Plessners (1892-1985) breit geficherte anthropologische Schriften (20-24)
sind weder einer bestimmten Fachdisziplin, noch einer bestimmten Denkstro-
mung eindeutig zuzuordnen, seine Problemerdrterungen sind interdisziplinir,
sein naturphilosophischer Ansatz ist mit soziologischen und philosophischen
Aspekten kombiniert. Sein Buch >Die Stufen des Organischen und der Menschs
(20) stellt sein anthropologisches Hauptwerk dar. Um die Wirklichkeit des Men-
schen in seiner Totalitit zu erfassen, reduziert er den Menschen weder auf einen
Gegenstand naturwissenschaftlicher Forschung, noch interpretiert er ihn nur als
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denkendes Subjekt. Er will den Menschen als Lebewesen auf dem Hintergrund des
Lebens insgesamt erforschen, in seiner Philosophie des lebendigen Daseins und
seiner natiirlichen Horizonte sieht er den Menschen als >personale Lebenseinheit«.

Die Kennzeichen des Lebens sieht Plessner in grofler Nihe zu Aristoteles (13d).
Aus dem Verhiltnis unbelebter Korper zu belebten entwickelt Plessner ein Ensem-
ble von Begriffen, die fiir seine Anthropologie leitend sind: >Doppelaspektivitit, >Posi-
tionalititc, >Systemcharakter, >Organisiertheit und >Selbstregulierbarkeit«. Bei Lebewe-
sen handelt es sich um >Korperdinge:, die wie die anorganischen Korper physika-
lisch beschreibbar sind, zugleich aber durch ihre Lebendigkeit dem Korperding ei-
nen neuen Aspekt hinzufiigen. Doppelaspektivitit bedeutet: Lebewesen sind Korper
im physikalischen und biologischen Sinne, sie haben ein bestimmtes Verhiltnis
zu Raum und Zeit, sind sraumhafic und szeithafi« und realisieren eine >immanente
Teleologie«. Thre Entwicklung ist also von vorneherein in ihnen angelegt. Die Vor-
aussetzung fiir den zweiten Plessner’schen Aspekt, die Positionalitit, ist, dass Lebe-
wesen Grenzen bilden, durch die sie sich von der Umwelt sowohl abgrenzen wie in
Beziehung setzen und damit eine AufSen-Innen-Beziehung herstellen. Weitere Merk-
male sind Systemcharakter und Organisiertheit, die sich gewissermaflen als Kon-
sequenz aus der AufSen-Innen-Beziehung ergeben, und die Selbstregulation, die Fa-
higkeit eines Lebewesens, auf Einwirkungen der Umwelt in einer der Selbsterhal-
tung dienlichen Weise zu reagieren. Infolge der Ausblendung des letzteren Aspekts
unterschitzt Darwins Evolutionstheorie die in den Lebewesen selbst enthalten-
den Méglichkeiten. Beim evolutionsgeschichtlichen Ubergang von Einzellern zur
Mehrzelligkeit sieht Plessner einen Zwang zur Differenzierung in die »offene Form«
der Pflanze bzw. die sgeschlossene Form« des Tieres.

Mit dem Tier ist eine neue Stufe des Lebens erreicht, es hat bei seinen Reaktio-
nen auf Umweltreize die Moglichkeit der Wahl, es kann als selbststindiger Orga-
nismus den eigenen Kérper zum Medium seiner »Merkwelt und Wirkwelt« (Jakob
von Uexkiill) machen. »Das Tier lebt aus seiner Mitte heraus, aber es lebt nicht als
Mitte. Das Zentrum seiner Existenz bleibt ihm selbst verborgen. Erst dem Men-
schen ist die Zentralitit seiner Exstenz bewusst geworden. [...] Der Mensch ist ein
Ich, ein Zuschauer seiner selbst, er ist Subjekt, er ist fihig zu Akten der Reflexion
und er ist bestimmt durch Selbstbewusstsein«. »Indem er im Akt der Reflexion eine
exzentrische Position einnimmt, steht der Mensch nicht mehr im Hier-Jetzt, son-
dern hinter ihm, hinter sich selbst, ortlos, im Nichts« (13d, 25). Genau genommen,
hat der Mensch eine dreifache Position: zum einen »die Position eines lebendigen
Korpers, als zentrisch organisiertes Lebewesen hat er zum anderen eine Positi-
on in der Mitte seines Korpers und als exzentrisches Lebewesen hat er schlieflich
eine Position, die es ihm ermdoglicht, auf beide zu blicken« (13d). Plessners Be-
griff der exzentrischen Positionalitit steht im Zentrum seiner Anthropologie (25).
»Durch die exzentrische Positionsform seiner selbst ist dem Menschen die Reali-
tit der Mitwelt gewihrleistet«, kraft der Struktur der eigenen Daseinsweise kann
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sich der Mensch zum Gegenstand seiner Reflexion machen und zugleich in der
anderen Person ein salter ego« anerkennen. Mit dem Begriff der >exzentrischen Posi-
tionalitit« versucht Plessner, eine Verbindung zwischen ontologischem Realismus
und transzendentalem Idealismus herzustellen (25).

4.3.3 Das Natur-Sein des Menschen: der Leib

Das anthropologisch-phinomenologische Denken zum Natursein des Menschen
hat in der zeitgendssischen Philosophie der letzten Jahrzehnte eine Renaissance
erlebt (26,27). Insbesondere in den phinomenologischen Arbeiten von Maurice
Merlau-Ponty (28-30), Hermann Schmitz (31-34), Gernot Béhme (9,35,36), Thomas
Fuchs (37-39) und Bernhard Waldenfels (40) ist der Unterschied zwischen Kérper
und Leib thematisiert und die Prioritit des Leibes vor dem Korper herausgearbeitet
worden.

Einen wesentlichen Aspekt fiir die begriffliche Unterscheidung von Leib und
Korper hat Gernot Boehme herausgestellt: Die Differenz von Selbsterfahrung und
Fremderfahrung (35a). Der Begriff Leib bezeichnet »den Gegenstand, den wir als
unseren Korper kennen, insofern er uns in Selbsterfahrung gegeben ist«, wihrend
der Begrift Korper »jenen Gegenstand bezeichnet, den wir lebensweltlich als unse-
ren Korper kennen, jedoch in der Perspektive der Fremderfahrung, d.h. wie er dem
irztlichen Blick erscheint, wie er naturwissenschaftlich erforscht wird und wie er
durch Eingriffe von auflen manipulierbar wird« (35a). »Der Leib ist die Natur, die
wir selbst sind« (35b), der Leib ist die Natur in uns, ist das Medium unserer Exis-
tenz, unserer Wahrnehmungen und Handlungen. Die Dialektik von »>Leib-Sein< und
>Korper-Haben< beruht nach Waldenfels auf unterschiedlichen Sichtweisen: »In der
personalistischen Einstellung geht es um jemanden, in der naturalistischen Einstel-
lung um etwas« (40b). Wird diese Doppelheit auf den Leib iibertragen, so tritt der
Leib auf zweifache Weise auf: in der personalistischen Einstellung als fungierender
Leib und als Medium, in der naturalistischen Einstellung als Korperding. Als fun-
gierender Leib leistet er etwas, spielt eine Rolle, ist die Bedingung fiir etwas. In der
naturalistischen Einstellung ist der Leib etwas, das in der Welt vorkommt wie ein
Ding, ein »Ding besonderer Art«, ein Korperding.

Aus Descartes >Meditationes< und Husserls >Ideen 11« hat Bernhard Waldenfels
vier verschiedene Merkmale extrahiert, die den Leib charakterisieren (40d). Das
erste Merkmal ist die Permanenz, der Leib ist immer da, man kann ihn nicht able-
gen wie ein Hemd oder stehen lassen wie einen Schirm. Dariiber hinaus ist mir der
Leib immer in einem bestimmten Blickwinkel gegeben. Ich kann mir (ohne Hilfe
eines Spiegels) nicht in die Augen sehen oder auf den Riicken schauen. Ein zwei-
tes Charakteristikum des Leibes ist seine Doppelempfindung, d.h. der Leib ist stets
von sich aus auf sich selbst zuriick bezogen. Meine getastete linke Hand spiirt, dass
die rechte Hand sie abtastet. Das dritte Merkmal des Leibes als »Ding besonderer
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Art« ist die Affektivitit. Den Schmerz — als Prototyp eines Affekts — sucht man sich
nicht aus, der Schmerz macht sich selbst bemerkbar. Kein normales Ding hat Lust
oder Schmerz. Der vierte Aspekt, die kinisthetische Empfindung, die Bewegungs-
empfindung, ist ein sich bewegen und ein >sich-im-Raum-bewegen-kinnen<. Es wird
von Jemandem her gedacht, der seinen Ort wechselt, und nicht von Etwas her, das
sich an wechselnden Stellen im Raum befindet. Der Leib wird unmittelbar bewegt,
ohne dass sich ein Werkzeug vermittelnd zwischen Ich und Kérper dazwischen
schiebt (40d).

In der Auseinandersetzung mit dem Werk von Maurice Merleau-Ponty (1908-
1961) (28-30) hebt Waldenfels auf verschiedene Begriffe ab, die in der phinomeno-
logischen Sichtweise fiir den Leib charakteristisch sind: seine Ambiguitit (Zwei-
deutigkeit, Mehrdeutigkeit), sein Selbstbezug, sein Selbstentzug und sein Fremd-
bezug (40e). Der Leib hat bei Merleau-Ponty (12-15) eine ontologisch fundamentale
Stellung, er steht in einer »Kommunikation mit der Welt, die ilter ist als alles Den-
ken, »ich kann weder denken noch wahrnehmen, ohne bereits in meinem Leib zu
wohnen« (37¢). Merleau-Ponty spricht von einem »Zur-Welt-Sein< des Leibes (28), von
einer extrovertierten Gerichtetheit des Leibes und seiner Tendenz, im Lebensvoll-
zug aufzugehen und sich dabei unsichtbar zu machen.

Thomas Fuchs differenziert »zwischen a) dem unwillkiirlich fungierenden, pri-
reflexiv gelebten Leib, b) dem erlebten, gespiirten, sicht- oder tastbarem Leib, c)
dem in der Negativitit (als Gegenstand, Hindernis u.a.) erscheinenden Korper,
der mir als mein Korper bewusst und als Instrument verfiigbar wird (kérperlicher
Leib) und d) dem reinen Koérper der Anatomie oder Physiologie oder dem Organis-
mus« (37d). Diese verschiedenen Stufen beschreiben eine zunehmende Bewusst-
werdung, Distanzierung und zugleich Entfremdung der Leiberfahrung. Fuchs be-
tont die >Zentralitit des Leibesc als Ausgangs- und Zielpunkt erfahrener Bewegun-
gen und Wahrnehmungen. Der Leib als »Nullpunkt aller Orientierung« (37f), als
»Medium des Ausdrucks, in Mimik, Stimme, Gestik, Haltung und Gang« (37g) ist
der »Resonanzkorper fiir Atmosphiren, die uns umgeben, fiir Stimmungen und
Gefiihle, die wir erleben« (37g). Der Leib ist ferner ein »einheitliches Sensorium,
ein Ensemble von Empfindungen, die in einem Zusammenhang stehen« (37h). Der
Leib ist Fuchs zufolge nicht gegenstindlich im Raum, er bildet vielmehr selbst ei-
nen primdiren, absolut gegebenen Raum, der Leib ist ausgedehnte, raumerfiillende
Subjektivitit (37h). Der Leib ist dariiber hinaus — wie Merleau-Ponty betont - in-
karniertes Wissen und Kénnen (37g). Der Leib ist das Organ, das Medium und der
sResonanzkorper< unserer Teilnahme und Teilhabe an der Welt. Portmanns Sicht des
Menschen als sphysiologische Friihgeburt« fortschreibend, sieht Fuchs das Gehirn als
nachreifendes Organ, das, eingebettet in den Organismus, dessen vielfiltige, vor
allem sensomotorische Interaktionen mit der Umwelt vernetzt. Das Gehirn fun-
giert als Schaltzentrale des Organismus und leibliche Grundlage von Bewusstsein
und Subjektivitit (38).
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4.3.4  Die psychosoziale Natur des Menschen:
das System der Spiegelneurone

Einen wesentlichen Fortschritt in der Erforschung der psychosozialen Natur des
Menschen stellt die Entdeckung des Systems der Spiegelneurone durch Rizzalotti
und Gallese dar (41). Das Spiegelneuronensystem verkniipft die interpersonelle Wahr-
nehmung mit der Eigenbewegung (41-43). Es reagiert auf Bewegungen von leben-
digen Artgenossen, vor allem auf ziel- bzw. objektgerichtete Bewegungen. Spiegel-
neurone werden aktiviert, wenn man eine beobachtete Bewegung nachahmt, aber
auch, wenn man sich die Ausfithrung einer Bewegung vorstellt. Wahrscheinlich
stellt das Spiegelneuronensystem die Grundlage fiir das Imitations- und Modell-
lernen dar, dem eine zentrale Rolle fir die Kulturentwicklung zugeschrieben wird.
Neuere Untersuchungen gehen von einem komplexen, iiber verschiedene Hirnre-
gionen verteilten Spiegelneuronensystem aus, das neben der Funktion der Eigen- und
Fremdwahrnehmung auch Gefihlsempfindungen integriert und so zur Grundla-
ge der Empathie wird. Die Moglichkeit der Einfithlung, des >Sich-hineinversetzen-
konnen«<(44), weist auf den eigenen Leib und sein >Fiihlen-konnen< zuriick. Die Empa-
thie, das >Fiihlen-im-Anderen, setzt einen empathischen, einen fithlenden Eigenleib
voraus.

4.4 Medizinische Sichtweisen des Menschen
4.41 Die medizinhistorische Perspektive

In der Geschichte der Medizin findet sich zu allen Zeiten ein fundamentales Inter-
esse an anthropologischen Leitbildern. Der Heidelberger Medizinhistoriker Hein-
rich Schipperges (1918-2003) hat dargestellt, dass und wie die Medizin in allen Epo-
chen, von der Antike bis zur Neuzeit, immer auch eine Aspektlehre vom Menschen
war. Zu invariablen Konstanten, zum Wandel der konzeptionellen Strukturierun-
gen und zur Plastizitit und Variationsbreite der anthropologischen Grundannah-
men sei auf seine kenntnisreichen Biicher verwiesen (45,46). In der Antike wur-
de das Weltall als Kosmos, als Ordnung gesehen und der menschliche Kérper als
Nachahmung der grofRen Welt in den Rhythmus des Weltalls, mit seinem Wechsel
der Jahreszeiten, dem Kreislauf der Elemente und der Reifung der Friichte und
Lebensalter eingeordnet.

Bei Hippokrates waren Physiologie und Humoralpathologie Teil eines kosmo-
logischen Strukturmusters, der Mensch wurde auf eine soziale Ordnung hin orien-
tiert. Der Heilkunst wurden mit den Leitbildern einer guten Mischung und eines
Mittelwegs harmonisierende Aufgaben zugewiesen. Die sechs zu kultivierenden
Dinge (sex res non naturales), die sich auf Licht und Luft, Speis und Trank, Arbeit
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und Ruhe, Schlaf und Wachen, Ausscheidungen und Absonderungen sowie auf die
seelischen Affekte bezogen, waren bereits in den spiten Schriften des Corpus hip-
pocraticum auf ein Schema gebracht worden, um die verlorene Mitte, die rechte
Mischung wiederzuerlangen und den Menschen wieder in eine kosmische Ord-
nung einzugliedern. Auch in der arabischen Heilkunde des 9. Jahrhunderts und
im Mittelalter wurden die res non naturales rekapituliert und modifiziert, haben die
Tradition iiber ein Jahrtausend beeinflusst und sind erst im 19. Jahrhundert zu-
sammengebrochen. Zu anthropologischen Modellen bei Paracelsus, Descartes, La
Mettrie und anderen sei auf weiterfithrende Literatur verwiesen (45,46).

4.4.2  Ansatze zu einer medizinischen Anthropologie

Mit den Erfolgen der Naturwissenschaften und dem Niedergang idealistischer und
materialistischer Menschenbilder (13e) hatte sich im Ausgang des 19. Jahrhunderts
ein immer stirker werdendes Unbehagen durchgesetzt und Raum fiir neue Kon-
zeptionen geschaffen. Ausdruck dafiir sind die Lebensphilosophie (nach Nietzsche
oder Dilthey), die Tiefenpsychologie (nach Freud, Adler und Jung), die philosophi-
sche Anthropologie (nach Scheler und Plessner) und die Existenzphilosophie (nach
Heidegger und Jaspers). Ansitze zu einer medizinischen Anthropologie finden sich
bereits bei Ludolf Krehl (1861-1937), aber erst bei Viktor von Weizsicker (1886-1957)
werden >Grundfragen medizinischer Anthropologie« (47) und eine Philosophie des
»Pathischen< (48-50) thematisiert.

4.4.3 Thure von Uexkiill: Was weiB die Medizin vom Menschen?

Thure von Uexkiill hat in seinen Publikationen >Das Menschenbild in der heuti-
gen Medizin« (51), >Der Mensch und die Natur. Grundziige einer Naturphilosophie«
(52), beide aus dem Jahre 1953, seinen wissenschaftstheoretischen Publikationen
aus dem Jahr 1986 (1,53) und seiner zusammen mit W. Wesiak verfassten >Theo-
rie der Humanmedizin« (54) eine medizinische Anthropologie vorgelegt, die den
Dualismus zwischen Kérper und Seele mit einer neuen Betrachtungsweise iiber-
winden will. Seine Vorstellungen kénnten zwar in der Lage sein, frithere Ansitze
einer medizinischen Anthropologie auf eine hohere Stufe zu heben, werden de fac-
to jedoch nicht breit diskutiert und wurden in der neuen Auflage seines Lehrbuchs
zur psychosomatischen Medizin gestrichen (siehe Kapitel 3) (55).

Seine Argumentationslinie und die Darstellung seiner Grundsitze kommen
besonders klar in seinem Referat Was weify die Medizin vom Menschen?« bei
den Salzburger Humanismus-Gesprichen 1984 zum Ausdruck (1). Er geht von der
merkwiirdigen Tatsache aus, dass die Medizin sich als anthropologische Wissen-
schaft selbst disqualifiziert: sie hat nicht ein einheitliches Menschenbild, sondern
zwei sich gegenseitig ausschlieende Menschenbilder (1), eines fiir den Korper
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und eines fiir die Seele (1a). Man mache es sich zu leicht, diesen Dualismus ein-
seitig Descartes und seiner Unterscheidung zwischen sres extensa« und >res cogitans«
anzulasten. Der Dualismus sei auch von Arzten verschuldet, die die Erklirung
fiir Krankheitssymptome in anatomischen Strukturen von Leichen suchten, nicht
aber in verinderten Lebenssituationen und Lebensfunktionen. Die »Kluft liege
daher gar nicht zwischen Seele und Kérper, sondern zwischen Arzten auf der
einen Seite, die kranke Menschen und deren Lebensfunktionen untersuchen und
behandeln, und Medizinern auf der anderen, die Leichen auf den Tischen der
Pathologie sezieren und die dort erhobenen Befunde auf Lebende iibertragenc
(1b).

Ohne auf die Geschichte des Dualismus von Leib und Seele im Detail einzu-
gehen, merkt von Uexkiill mit Recht an, dass der Pathologe bei Sektionen nur bei
einem Teil der Verstorbenen gestorte Strukturen in den Organen findet. In vielen
Fillen sind jedoch keine Strukturverinderungen zu finden, die den Tod erkliren
konnten. Arzte, die von La Mettries (1709-1751) Maschinenmodell des Menschen
(56) »nicht geblendet waren« und schon immer darauf aufmerksam machten, »dass
Maschinen keine Gefiihle haben«, »warnten vor der gefihrlichen Einseitigkeit und
Verkiirzung der Probleme des Kranken, wenn man die Bedeutung des emotiona-
len Erlebens fiir Gesundheit und Krankheit ignoriert« (1c). Von Uexkiills klinischer
Lehrer an der Charite in Berlin, der Internist Gustav von Bergmann, hat in seiner
>Funktionellen Pathologie« (1932) betont, »dass am Anfang der Krankheit nicht die
ladierte Struktur steht«, »sondern die gestorte Funktion, die frither oder spiter zu
einem Strukturschaden fithren kann, aber nicht muss« (1d). Victor von Weizsicker
hat diese Sicht aufgegriffen und ist noch einen Schritt weitergegangen: »Wenn am
Anfang der Krankheit die Funktionsstérung steht, was steht dann am Anfang die-
ser Storung?« Er gab die Antwort: »Die Person des Kranken mit ihren psychischen
und sozialen Konflikten« (1d). Als Konsequenz dieser These forderte er »die Ein-
fithrung des Menschen als Subjekt in die Medizin« (1d). Dem Versuch Viktor von
Weizsickers, die Psychoanalyse auch in die Organmedizin einzufithren, um eine
medizinische Anthropologie, eine allgemeine Lehre vom Menschen als Grundwis-
senschaft der Heilkunde voranzutreiben, stand Thure von Uexkiill kritisch gegen-
tiber, da er dies nicht als Méglichkeit ansah, den Dualismus von einer Medizin fir
den Korper und einer Medizin fir die Seele zu itberwinden.

Von Uexkiill ist einen anderen Weg gegangen, um die Einfithrung des Subjekts
in die Biologie und in die Medizin moglich zu machen, nimlich die Einbeziehung
der allgemeinen Systemtheorie in Biologie und Medizin (52). Von Uexkilll schreibt:
»Der entscheidende Punkt ist die Tatsache, dass die Systemtheorie mit der Vor-
stellung einer kontinuierlichen Reihe vom Atom bis zum Menschen gebrochen hat.
Nach ihr ist der Glaube in die Riickfithrbarkeit aller Erscheinungen auf physikali-
sche Gesetze in dieser Form nicht mehr aufrechtzuerhalten« (1e).
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»Mit den Begriffen >Integration< und >Ebene« oder >Stufe< hat die Systemtheo-
rie eine Tatsache in unser Gesichtsfeld geriickt, die man bisher nicht zur Kenntnis
genommen hatte: die Tatsache, dass ein Ganzes mehr ist als die Summe seiner Tei-
le. Anders formuliert heif’t das, dass mit der Bildung eines Systems Eigenschaften
auftreten, die auf der Stufe der Teile oder Subsysteme noch nicht existieren« (1e),
ein Vorgang, den man als »Emergenz« bezeichnet. Uexkiill betont, »dass lebende Sys-
teme alle Einwirkungen in Zeichen verwandeln, die sie nach einem eigenen Kode
beantworten« (1f) und dass jedes zur internen Kommunikation verwendete Zei-
chensystem eines Subsystems an der Grenze zum Ubergang in ein héheres System
in ein anderes Zeichensystem »iibersetzt« werden muss. »Auf der Ebene des Or-
ganismus wird die Informationsiibertragung zwischen Geweben und Organen von
Hormonen, Immunprozessen und Nervenaktionsstromen tibernommen. Auf der
nichsthéheren Ebene vermitteln psychische Zeichen [..] die Informationsiibertra-
gung zwischen dem Organismus und Vorgingen seiner Umwelt« (1f).

Im reduktionistischen Glauben, dass sich die Sprachen aller Wissenschaften
auf die Physik reduzieren lassen, hatte man das Problem, wie man sich die Verbin-
dung zwischen den verschiedenen Stufen eines hierarchisch gegliederten Systems
vorstellen soll, iiberhaupt nicht gesehen. Insofern erfordert die Tatsache, »dass die
Systemtheorie ein anderes Interpretationsmodell fiir den Korper anbietet als das
der Maschine« (1g) eine »Neuinterpretation des >naturwissenschaftlichen Bestan-
des<der Medizin« (1g). Jakob von Uexkiill hatte bereits Anfang des 20. Jahrhunderts
eine neue Sichtweise in die Biologie eingefithrt, nimlich Suprasysteme, »die aus
[einem] Tierorganismus — als primir aktivem Subsystem - und einer subjekti-
ven Umwelt bestehen, welche das Tier mit Hilfe seiner Sinnesorgane aus Objekten
seiner Umgebung aufbaut...« (th). Das viterliche Modell der Interaktion zwischen
tierischem Organismus und seiner Umwelt, den Funktionskreis (57,58), hat Thure
von Uexkiill zum Situationskreis des Menschen modifiziert und als Basis fiir ein
neues Menschenbild in seine Theorie der Humanmedizin iibernommen (54).

Von Uexkiill untermauert seine Kritik an der gegenwirtigen Medizin, dass sie
noch eine Naturwissenschaft des 19. Jahrhunderts geblieben sei und noch immer
glaube, ihre Aufgabe bestehe in der Enthiillung einer objektiven, von menschli-
chen Beobachtern unabhingigen Realitit. Uexkiill fordert, dass die Medizin der
Tatsache Rechnung zu tragen habe, dass die Naturwissenschaft im 20. Jahrhun-
dert ihre Voraussetzungen radikal geindert hat, dass die Quantenphysik gezeigt
hat, dass der menschliche Beobachter Einfluss auf das beobachtete >Objekt< habe
und das Elektron mal als Teilchen, mal als Welle interpretiere, dass also die Natur-
wissenschaft keine von der menschlichen Beobachtung unabhingige Natur aufde-
cken kann. »Sie kann uns nur Bilder zeigen, die scharfsinnige Beobachter von ei-
ner Natur entworfen haben [..] und da in diesen Bildern immer die Fragestellung,
die Zielsetzung und die Methode der Beobachter enthalten ist, gibt es im Grun-
de ebenso viele Bilder der Natur, wie es Naturbeobachter gibt. Diese kénnen sich
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hoéchstens iiber ihre Fragestellung, ihre Zielsetzung und Methode einigen. Dann
bekommen sie ein intersubjektiv iibereinstimmendes Bild, das sie gemeinsam fir
ihre Zielsetzung verbessern konnen. [...] Damit hat die Physik nicht nur eine wich-
tige Aussage iiber die Natur, sondern auch eine ebenso wichtige Aussage iiber die
Natur des Menschen gemacht. Von ihr muss die Medizin ausgehen, wenn sie ei-
ne Wissenschaft vom Menschen werden und sich begriindet Humanwissenschaft
nennen will« (1i).

Neben und in Erginzung zur Beriicksichtigung der allgemeinen Systemtheo-
rie ist Thure von Uexkiills Forderung nach einer Beriicksichtigung der Heisen-
berg'schen Unschirferelation in der Medizin (52) ein zweiter wesentlicher Aspekt
seiner »Neuinterpretation des »naturwissenschaftlichen Bestandes< der Medizin«
(12). Beide, sowohl die systemtheoretische Sicht vom Suprasystem Mensch und
dessen individueller Wirklichkeit (des kranken Menschen) als auch die Unschirfe
zwischen biologischem Organismus einerseits und der Person des Kranken ande-
rerseits, konnten Moglichkeiten darstellen, den Menschen als Subjekt in die Heil-
kunde einzufithren. Hinzu kommt, dass auch dem Arzt als Beobachter kein von
auflerhalb der Lebenswelt kommender, objektiver Blick (Nagels sview from nowhe-
re<) moglich ist, dass er nicht aufierhalb des Systems steht, sondern immer auch
Teilnehmer einer mehr oder weniger gemeinsamen Lebenswelt ist, oder — wie von
Uexkilll dies genannt hat — immer auch »teilnehmender Beobachter« ist (54) und
sich damit als Subjekt auch selbst in die Heilkunde einfithrt.

4.5 Aspekte statt Bausteine, Skizze statt Grundriss - Anmerkungen
zum Prozesscharakter einer medizinischen Anthropologie

Gehlen zieht aus seinem »>Bild vom Menschen« (14) die Schlussfolgerung: »Diese hier
im Grundriss angedeutete Anschauung vom Menschen bis in die Einzelheiten zu
sichern, ist die Aufgabe einer empirischen, die Resultate mehrerer Einzelwissen-
schaften verarbeitenden Philosophie, und wir erhoffen von ihr ein Bild des Men-
schen, das es uns moglich macht, uns darin auch wiederzuerkennen« (14, Zitat
S. 249). Portmann beklagt, dass bisher nur eine Vielzahl latenter Anthropologien
am Werke seien und Viktor von Weizsicker stellt fest, dass wir zur Beantwortung
der Frage >Was ist der Mensch?« keinen integrierenden anthropologischen Ansatz
haben. Carl Friedrich von Weizsicker fasst in seinen >Beitrigen zur geschichtli-
chen Anthropologie« (59) das Dilemma der Anthropologie in dem Statement zu-
sammen: »Ein herrschendes Paradigma einer umfassenden wissenschaftlichen An-
thropologie hat es bisher nicht gegeben. Es hat zersplitterte Einzelwissenschaften
mit anthropologischen Fragestellungen gegeben. Fragen wir itberhaupt nach ei-
ner umfassenden Anthropologie, so philosophieren wir bereits« (60). Réssner fragt,
ob sich vielleicht der sGegenstand« der Anthropologie, der Mensch, einem umfas-
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senden wissenschaftlichen Zugriff und Verstindnis gegeniiber sperrt (60). Er kri-
tisiert, dass Gadamer in seiner Einleitung zu der von ihm mit herausgegebenen
>Neuen Anthropologie« schreibt: »...ein srichtiges« Menschenbild, das sei vor allem
ein durch Naturwissenschaft, Verhaltensforschung, Ethnologie wie durch die Viel-
falt geschichtlicher Erfahrung rentdogmatisiertes« Menschenbild« (61). Die Begriffe
srichtiges< oder >falsches< Bild setzen normative Vorstellungen voraus, eine >wissen-
schaftliche< Anthropologie miisse jedoch — wie Réssner betont — auf normative An-
spriiche verzichten, wenn sie sentdogmatisierend< wirken wolle und solle (60). Wis-
senschaftliche Anthropologien »stehen allemal vor der Schwierigkeit« — so sehe es
Habermas —, »dass empirische Verallgemeinerungen von Verhaltensmerkmalen zu
schwach, ontologische Aussagen iiber das Wesen des Menschen zu stark sind« (60).
Ob die unaufthebbare Zwiespailtigkeit menschlichen Wesens, die »anthropologische
Differenz«, der Hiatus, wie schon Scheler und Plessner ausgefiithrt haben, dass der
Mensch sowohl die Spitze der Wirbel-Siugetier-Reihe als auch etwas dem Begriff
des Tieres scharf Entgegengesetztes ist, itberhaupt von der (Natur-)Wissenschaft
geklirt werden konne, darf bezweifelt werden (62-66). Thure von Uexkillls vor iiber
einem halben Jahrhundert gedufierte naturphilosophische Gedanken zum Unter-
schied zwischen Tier und Mensch (52) und seine Sicht, dass der Mensch einerseits
das komplexeste Subsystem in der Hierarchie biologischer Systeme und anderer-
seits das basalste Subsystem in der Hierarchie psychologisch-sozialer Systeme ist
(52,54), wurden 2013 von Thomas Suddendorf eindrucksvoll fortgeschrieben (67).
Mittels Sprache aufjenseits der Sinneswelt und jenseits von zeitlicher Prisenz Lie-
gendes verweisen zu konnen, die Fihigkeit, Gedanken und Gefiihle anderer Artge-
nossen >lesen< zu konnen und die Fihigkeit, abstrahieren und komplexe Verbin-
dungen zu >Weltbildern« konstruieren zu kénnen, stellen unverindert fundamen-
tale, nicht iiberwindbar erscheinende Unterschiede zwischen Mensch und hoheren
Menschenaffen dar (67).

Das Dilemma der Anthropologie besteht darin, dass der wissenschaftlich mit
sich selbst befasste Mensch immer Subjekt und Objekt zugleich ist, dass alles wis-
senschaftliche Fragen nach dem Wesen des Menschen an ein vorwissenschaftli-
ches Selbstverstindnis des Menschen gebunden ist und dass die Subjekt-Objekt-
Identitit des Gegenstandes und des Beobachters eine erkenntnistheoretisch un-
mogliche Situation darstellt, die eine Losung scheitern lisst (60). Deshalb gilt es,
bescheiden zu sein, nicht von Bausteinen zu einer oder gar dem Grundriss einer
Anthropologie zu reden, sondern allenfalls von Aspekten und Skizzen, von Voraus-
setzungen und Randbedingungen (68) oder Durchgangsstadien, die keinen End-
giiltigkeitsanspruch haben (6).

Kants Erkenntnis, »die physiologische Menschenkenntnis geht auf die Erfor-
schung dessen, was die Natur aus dem Menschen macht, die pragmatische auf
das, was er als frei handelndes Wesen aus sich selbst macht oder machen kann und
soll«, trifft unverandert zu (60). Dank der Erkenntnisse der Wissenschaften hat un-
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sere >physiologische« Menschenkenntnis, unsere Kenntnis zu Werden und Sein des
Menschen zugenommen. Objekt der Wissenschaft ist immer der abstrakte ganze
Mensch, der Mensch im Allgemeinen. Bei der Frage, was der Mensch sein kann
oder soll, beim schwierigen Versuch, Wege vom Sein zum Sollen zu finden, geht es
jedoch nicht um ein abstraktes oder allgemeines Problem, das wissenschalftlich ge-
16st werden konnte (62-66). Es geht hier um eine ethische Frage, um die Frage, wie
ich als individuelle Person in einer konkreten Situation einem konkreten Menschen
gegeniiber handeln soll (69-72). Darauf kann es keine allgemeine, auf vielfiltige Si-
tuationen zutreffende, sondern immer nur eine individuelle und konkrete Antwort
geben. Kants Entwurf einer >Anthropologie in pragmatischer Hinsicht« ist bis heu-
te ein unerfiilltes, weithin vergessenes und nur von wenigen aufgegriffenes Projekt
(9, 69-72) geblieben.

Thure von Uexkilll zitiert Portmann: »Ausgesprochen oder verborgen sind die
verschiedenen Menschenbilder am Werk, welche unser Tun und Lassen bestim-
men« (1j). Um ein guter Arzt zu werden und zu sein (73,74), gilt es, sich der Janus-
kopfigkeit der Anthropologie, der physiologischen und pragmatischen Seite von
Menschenbildern bewusst zu sein, beide zu reflektieren und in konkreten Situa-
tionen konkreten Kranken gegeniiber handelnd zu integrieren (66,70). Thure von
Uexkiill betont, »..., dass ein Menschenbild fiir die Medizin Orientierungsfunktion
hat. Es gibt Auskunft iiber die Verfahren, nach denen Arzte mit Kranken umgehen,
und tber die Ziele, die sie dabei verfolgen« (1j). Ganz allgemein kann man sagen,
»..., dass das Bild, welches der einzelne vom Menschen hat, sein Verhalten zu sich
selbst und zu seinen Mitmenschen bestimmt« (3j).
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