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Governing by Values: Zur Geschichte der Medizin- und Bioethik in der Schweiz 

Im letzten Drittel des 20. Jahrhunderts wurden Fragen und Interventionen um die Grenzen des Lebens 

vermehrt mit Ethik adressiert. Diese Entwicklung hat sich seit den 1980er Jahren in den westlichen Ge-

sellschaften verdichtet und manifestiert sich bis heute in vielen Formen – sei es als Medizin-, Bio- oder 

klinische Ethik oder jüngst als Neuro- oder Ökoethik –, so dass bereits von einem ‚ethical turn’ die Rede 

war. Der Medizin- und Bioethik moderner Prägung wohnt jedoch eine Ambivalenz inne: Zum einen 

problematisiert sie Themen, Technologien und Interventionen der Medizin und Biotechnologie, zum 

andern stellt sie auch Verfahren bereit, die für diese legitimierend wirken und Vertrauen herstellen. Damit 

geraten die konkreten Operationslogiken und Funktionen der Ethik in den Blick, die anhand der These 

eines Übergangs von einem an Statistik orientierten ‚governing by numbers’ hin zu einem an Werten und 

Normen orientierten ‚governing by values’ untersucht werden. 

In der historischen Perspektive wird deutlich, dass Ethik Verschiebungen vornimmt, die mit dem linearen 

Narrativ, dass neue Technologien neue Fragen aufwarfen, nur unzureichend beschrieben wurden. Viel-

mehr gerieten seit den ausgehenden 1960er Jahren auch zuvor soziale, politische oder wissenschaftliche 

Fragen in den Zuständigkeitsbereich der Ethik, ein Prozess, der als Moralisierung westlicher Gesellschaf-

ten beschrieben wurde. Im Rückgriff auf zentrale Entwicklungen der jüngeren Geschichte – wie dem 

Aufstieg der Figur des Experten, dem Vertrauensverlust in etablierte medizinische und wissenschaftliche 

Verfahren aufgrund sozialer Bewegungen sowie neuen Formen der Regulierung – untersucht das For-

schungsprojekt die schweizerische Medizin- und Bioethik in einer dezidiert historischen Perspektive. 

Es kann dafür auf den bisher unbearbeiteten, umfassenden Quellenbestand der Schweizerischen Akademie der 

Medizinischen Wissenschaften (SAMW) zugreifen. Diese hat sich seit den 1960er Jahren zur zentralen Schalt-

stelle für medizin- und bioethische Fragen in der Schweiz entwickelt, die zunächst vor allem fachintern, 

im Laufe der Jahre jedoch mit wachsender Ausstrahlung in die Politik, die Gesetzgebung und mediale 

Öffentlichkeit ethische Fragen verhandelte und normsetzende Richtlinien ausarbeitete. 

Das Forschungsvorhaben ist in drei Teilprojekte gegliedert: Ein historisches Dissertationsprojekt unter-

sucht ethische Grenzaushandlungen in der klinischen Forschung zwischen Experiment und Therapie. Ein 

zweites historisches Projekt erforscht menschliches Material und damit verbundene Abwägungen zwi-

schen ökonomischem Wert und normativen Werten. Ein rechtshistorisches Dissertationsprojekt widmet 

sich der Genese von Normen zwischen staatlichen und nicht-staatlichen Akteuren, Verfahren der Norm-

gebung und deren demokratischer Legitimation. Das Forschungsprojekt untersucht somit eine für die 

Schweiz bisher weitgehend unerforschte Geschichte, die über die Landesgrenzen hinausweist: Am Beispiel 

der schweizerischen Bio- und Medizinethik werden Prozesse der Ethisierung, Wertgebung und Normset-

zung im Kontext eines Hochtechnologie- und Forschungsstandortes und einer Regierungsweise der nie-

derschwelligen Aushandlung greifbar. 

 

Zur Geschichte der Schweizerischen Akademie der Medizinischen Wissenschaften 
Die SAMW entwickelte sich seit den 1960er Jahren zur zentralen Schaltstelle für medizin- und bioethische 

Fragen in der Schweiz, die zunächst vor allem fachintern, im Laufe der Jahre jedoch mit wachsender Aus-

strahlung in die Politik, in gesetzgeberische Prozesse und die mediale Öffentlichkeit ethische Fragen der 
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Zeit verhandelte. 1943 als private Stiftung gegründet, widmete sie sich zunächst der Forschungsförderung 

und Vernetzung.1 Sie blieb über ihre Geschichte hinweg personell und finanziell mit der Pharmaindustrie 

verbunden; der Löwenanteil des Stiftungsvermögens stammte aus Donationen der Basler Firmen, aus 

deren Reihen auch einige Präsidenten der SAMW gestellt wurden. Über zwanzig Jahre später trat sie dann 

als Akteurin im Bereich der Ethik auf. 1969 erliess sie die erste Richtlinie zur „Definition und Diagnose 

des Todes“; bis heute wurden nebst Leitfäden, Stellungsnahmen und Empfehlungen 28 weitere Richtli-

nien publiziert. Einige gingen in Gesetze ein und wurden deshalb zurückgezogen, andere haben in überar-

beiteter oder ursprünglicher Form bis heute Bestand. Sie werden zur Konkretisierung von Rechtsnormen 

beigezogen und haben teilweise auch Jahre nach ihrem Rückzug noch eine wichtige Ausstrahlung. Zehn 

Jahre später schuf die private Stiftung zudem die Zentrale medizinisch-ethische Kommission.2 Thematisch 

beschränkte sich die SAMW nicht auf den Bereich der Medizinethik, sondern schloss auch bioethische 

Themen z.B. der Reproduktions- oder Veterinärmedizin ein (wie die Transplantation fötaler Gewebe oder 

Tierversuche).3 Andere Akteure kamen hinzu: 1987 wurde die erste kantonale Ethikkommission im Kan-

ton Thurgau eingesetzt,4 zu den kantonalen kam 2001 die vom Bundesrat geschaffene Nationale Ethik-

kommission im Bereich der Humanmedizin.5 Darüber hinaus ist die klinische Ethik mittlerweile fester 

Bestandteil von Entscheidungsprozessen an Spitälern, während an vielen Universitäten ethische Kompe-

tenzzentren, Lehrstühle oder Institute geschaffen worden sind.6 Trotz dieses Institutionalisierungsprozes-

ses hat die SAMW ihre zentrale Rolle bei der Gestaltung ethischer Normen bis heute nicht verloren. 

Die erste Richtlinie kam gerade rechtzeitig: Im April 1969 wurde in der Schweiz das erste Herz transplan-

tiert, ein Jahr zuvor hatten Ad-Hoc-Komitees in Harvard und Deutschland bereits Richtlinien zur Defini-

tion des Todes erlassen.7 Erst durch künstliche Beatmung und weitere Neuerungen in der Intensivmedizin 

war das Phänomen Hirntod als solches überhaupt entstanden. Da lebenswichtige Funktionen nun tech-

nisch erhalten werden konnten, schien eine Neudefinition von Leben und Tod dringend.8 Insofern folgt 

die Entstehungsgeschichte dieser ersten Richtlinie dem klassischen Narrativ zur Genese ethischer Nor-

men: Neue technologische Möglichkeiten warfen Fragen auf, welche mittels Richtlinien – zumindest vo-

rübergehend – beantwortet wurden. Die neu geschaffenen Handlungsnormen eröffneten ihrerseits wiede-

rum Möglichkeitsräume für medizinisch-technologische Interventionen, hier für die Organtransplantati-

on.9 Nebst reaktiven Normen gab es auch proaktive Aushandlungsprozesse, die Fragen der Zukunft zu 

antizipieren versuchten, z.B. beim Human Enhancement oder bei der Xenotransplantation. Die SAMW-
																																																								
1 SAMW 1993. Stifter waren die medizinischen und veterinärmedizinischen Fakultäten sowie die Verbindung der Schweizer Ärzte 
FMH. Ausserdem legten Kommissionen, wie oben ausgeführt, Grenzwerte fest und wirkten beratend für Behörden. 
2 Diese setzt Subkommissionen ein, die Richtlinien vorbereiten und ausarbeiten. IMG, SAMW-Archiv, G 12/8 Ethik Protokolle 
ab Mai 1980 bis Mai 1985. 
3 Die SAMW spricht meist von „medizinischer Ethik“, was auf ihr Selbstverständnis als ärztliche Standesorganisation zurückzu-
führen ist. Die Unterscheidung der beiden Begriffe ist in der Forschung nicht einheitlich. Bioethik gilt als breiterer Begriff, der 
sich auf das Leben insgesamt bezieht, alle Lebewesen einschliesst und sich Themen der Life Sciences widmet. 
4 Jenni 2010, 40–42. 
5 Bereits 1998 setzte der Bundesrat eine Ethikkommission für Biotechnologie im Ausserhumanbereich (EKAH) ein. Die NEK 
hat eine beratende Funktion; Entscheide über Forschungsprojekte treffen die kantonalen Ethikkommissionen. Zur Unterschei-
dung zwischen klinischen, beratenden und forschungskontrollierenden Ethikkommissionen vgl. Jenni 2010, 3–6. 
6 An der Universität Zürich z.B. wurden das Institut für Sozialethik (Theologie, 1964), die Arbeits- und Forschungsstelle für Ethik 
der Universität Zürich (Philosophie, 1989) sowie der Lehrstuhl für Biomedizinische Ethik (Medizin, 2005) geschaffen. 1989 
wurde zudem die Schweizerische Gesellschaft für biomedizinische Ethik gegründet; eine institutionell unabhängige, interdiszipli-
näre Fachvereinigung, deren Akten teilweise im Bundesarchiv sind. 
7 Belkin 2014; Bellanger/Steinbrecher 2005, 132. 
8 Vgl. dazu Lock 2002, 2003; Schlich/Wiesemann 2001; Gehring 2010 sowie Cooter 2003a. 
9 Vgl. zur Organtransplantation Hofmann 2016; Schlich 1998. 
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Kommissionen diskutierten hier beispielsweise Chimäre, Hybride und Klone, die zukünftig entstehen und 

die Speziesgrenzen und menschliche Identität in Frage stellen könnten.10 Ein Grossteil der Bioethik adres-

siert, wie Gehring festhält, das Potenzial der unmittelbaren Zukunft, das „neu Mögliche“, und unterliegt 

damit selbst dem Versprechen biotechnischen Wandels.11 Dieser Zukunftsbezug sei gar charakteristisch: 

Oft thematisiere Bioethik etwas, lange bevor es als technische Möglichkeit überhaupt funktioniere oder 

gesellschaftlich als moralische Herausforderung wahrgenommen werde.12 Nicht immer verliefen ethische 

Problematisierungsprozesse jedoch derart linear: Als 1969 die erste In-vitro-Befruchtung gelang, wurde 

dies in Europa, im Gegensatz zu den USA, zunächst als wenig problematisch betrachtet.13 Kontroverser 

als das erste ‚Retortenbaby’ von 1978 war in der Schweiz vorerst die Samenspende, speziell die Frage der 

Spenderanonymität und der Beurteilung der Stabilität von Partnerschaften. Erst dadurch entstand ein 

definitorischer Bedarf.14 

Diese unterschiedlichen Zeitbezüge werfen die Frage nach den Anfängen auf: Nicht nur danach, weshalb 

spezifische Themen, Techniken und Praktiken unter das Stichwort Ethik gefasst wurden, sondern auch, 

weshalb die Medizin- und Bioethik Ende der 1960er Jahre sich zu einem neuen Feld formierte. Weiter 

stellt sich die Frage, weshalb die SAMW in der Schweiz – zumindest zu grossen Teilen – für die Ausarbei-

tung ethischer Normen zuständig wurde. Dies ist insofern atypisch, als im europäischen und US-

amerikanischen Vergleich aussermedizinische Perspektiven früher mit einbezogen wurden und die staatli-

chen Zuständigkeiten ausgeprägter waren.15 In der Schweiz hingegen wurden ethische Fragen lange fach-

intern in den Subkommissionen und Gremien der SAMW verhandelt. Ausserdisziplinäre Perspektiven 

fanden erst spät Eingang und die Zuständigkeit verblieb bei dieser privaten Stiftung, die sich mehr und 

mehr zu einem Forum entwickelte, das auch politische und gesetzesvorbereitende Wirkungen zeitigte.16 

Ihre Geschichte und ihr Haupt-Instrument, die Richtlinien, wurden bisher vor allem in der juristischen 

Forschung untersucht: Dominique Sprumont und Guillaume Roduit haben aus rechtshistorischer Per-

spektive argumentiert, dass die SAMW-Richtlinien dazu dienten, staatliche Kontrolle durch eigene, stan-

desinterne Regelungen abzuwenden oder zumindest zu beeinflussen.17 Franziska Sprecher untersuchte die 

gesetzesvorbereitende Funktion der Normen und wies dabei auf eine mangelnde demokratische Legitima-

tion und Transparenz hin, speziell bei der Besetzung von Subkommissionen und Gremien,18 während 

Simon Hofmann die Richtlinien für die Definition und Diagnose der Todes in seiner historischen Studie 

zur Organtransplantation mitberücksichtigte.19 

																																																								
10 Z.B. zum Gen-Farming, IMG, SAMW-Archiv, G 01/11 Subkommission Xenotransplantation ab 98. 
11 Gehring 2012, 128, 133, 137. 
12 Ebd., 278, Anm. 63. Generell zu Zukunftswissen vgl. Hartmann/Vogel 2010. 
13 Wilson 2011, 127 f. 
14 1981 folgte die erste Richtlinie zur artifiziellen Insemination. IMG, SAMW-Archiv, G 08/9 Arbeitsgruppe Artifizielle Insemina-
tion; H 11/9 In Vitro Fertilisation und Embryotransfer; G 08/8, IVF-ET. 
15 Die Frage nach standesinterner oder externer, bzw. interdisziplinärer Überwachung wird in der Forschung mit den Begriffen 
„audit culture“ und „accountability“ verhandelt. Vgl. Wilson, 2011, 130; Strathern 2000. 
16 Vgl. dazu aus juristischer Sicht Sprecher 2013; Rüetschi 2003, 2004; Leuthold 2006. Vgl. auch Jenni 2010. 
17 Sprumont/Roduit 2008, 402 f. Weisz hat für Frankreich argumentiert, dass sich die Ärzte in der Nachkriegszeit mit einer Stan-
desvertretung gegen staatliche Kontrolle wehrten, unter Verweis auf die Verbrechen des deutschen Staates im Nationalsozialis-
mus. Weisz 1990, 149 f. Generell zu Richtlinien s. auch Tröhler 1999; Weisz et al. 2007. 
18 Sprecher 2013. Vgl. zu den Richtlinien auch Rüetschi 2004; Gili 2016. 
19 Hofmann 2016, Kap. 3, 49–119. Vgl. auch Born 2017; Haller 2011. 
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Bio- und Medizinethik ist durch lokale, kantonale, nationale und internationale Formalisierungen geprägt, 

zirkuliert jedoch in Form von Diskursen, Expertisen und Verfahren auch global.20 Die Geschichte der 

SAMW und der Bio- und Medizinethik in der Schweiz kann daher trotz ihrer nationalen Prägung nicht als 

schweizerischer Sonderfall erforscht werden. Für die internationale Einbettung kann das Projekt verglei-

chend auf Studien zugreifen, die für die USA und für einige europäische Länder vorliegen.21 

 

Teilprojekte 
TP 1: Experimentalisierung oder Therapeutisierung des Menschen? Ethische Grenzaushandlungen (Dissertationsprojekt 

Geschichte) 

Das Teilprojekt 1 widmet sich der Medizinethik. Ausgehend von der Formalisierung medizinischer Ethik 

in der Nachkriegszeit fragt es nach ethischen Grenzziehungen in der Forschung und Therapie am Men-

schen. Diese verliefen zum einen entlang der Konzipierung der Person; zum anderen entlang einer immer 

wieder durchlässigen Unterscheidung zwischen experimenteller und therapeutischer Intervention. Das 

Forschungsprojekt verfolgt dabei folgende Fragestellungen: Wie wurde der Mensch – nicht das Leben 

oder der Körper – in der klinischen Forschung und Therapie ethisiert? Wie verlief die Grenzziehung zwi-

schen Experiment und therapeutischer Intervention? Welche Kategorien und Differenzen spielten dabei 

eine Rolle? Wie veränderten sich die Zuständigkeiten? 

Das Projekt setzt mit klinischen Versuchen und ethischen Fragen zu Forschungsuntersuchungen am 

Menschen ein. Seit den ausgehenden 1960er Jahren erschien hier eine ethische Subjektkonfiguration, die 

abwechselnd als ‚vulnerabel’ oder als ‚autonom und entscheidungskompetent’ beschrieben wurde. Zentra-

ler Bezugspunkt sind hier Konzeptionen von ‚informed consent’, die zunächst auf das Individuum ab-

stützten, später jedoch die Arzt-Patienten-Beziehung und das Umfeld mit einzubeziehen versuchten. Das 

Spannungsfeld zwischen gesundheits- und forschungspolitischen Interessen und Individualrechten trat 

hier besonders deutlich hervor: Die Unterscheidung zwischen Heilversuch und klinischem Experiment 

beispielsweise rückt entweder die individuelle Patientin oder zukünftige Krankenpopulationen in den 

Vordergrund, die potenziell vom „therapeutischen Versprechen“ der Forschung profitieren können.22 Als 

Kontrastfolie dienen Debatten um die Würde des Menschen und Tieres, da divergierende Bewertungen 

oft erst anhand der Speziesgrenzen explizit ausformuliert wurden.23 In einem zweiten Teil werden Grenz-

verläufe zu therapeutischen Interventionen untersucht. Ethische Werte und Normen hinsichtlich des 

Menschen wurden auch dann neu ausgehandelt, wenn medizinische Routinen problematisiert wurden 

oder sich therapeutische Praktiken niederschwellig veränderten. Die Debatten zu Zwangsmassnahmen 

oder zur Abgrenzung der Standardtherapie von der experimentellen Therapie zeigen auf, wie teilweise 

routinisierte Praktiken durch ethische Verschiebungen plötzlich problematisch werden konnten oder ei-

nen quasi-experimentellen Charakter annahmen. Dies eröffnete einen ethischen Aushandlungsraum, der 

Parallelen zu demjenigen zur Forschung am Menschen aufwies und in dem Kategorien wie Vulnerabiliät 

																																																								
20 Cooter 2010, 663. Zu Biowerten vgl. Rajan 2006, 2008; zu klinischen Versuchen vgl. Petryna 2005. 
21 Vgl. zu Grossbritannien Wilson 2014, Reubi 2013, Hedgecoe 2009; zu den USA Stevens 2000, Jonsen 1998, Fox 1990; zu 
Österreich Bogner 2009; zu Frankreich Könninger 2016; zu Deutschland Frewer 2011, 2016, Gehring 2012, 2016, 2017. 
22 Rubin (2008) argumentiert, dass Therapie und Forschung nicht immer klar getrennt werden können, weil Forschung oft mit 
einer „therapeutic promise“ aufgeladen werde. 
23 Vgl. zu Tierversuchen Kirk 2008; 2016 sowie 2018 zu unscharfen Grenzen zwischen Tierforschung und ‚human essence’. 
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und Entscheidungskompetenz eine zentrale Rolle spielten. Zentral ist auch die Frage nach Zuständigkei-

ten: Mit dem Aufkommen der kantonalen Ethikkommissionen wurde die Regelungskompetenz über klini-

sche Forschung erstmals formalisiert; erst zur Jahrtausendwende kamen zu den kantonalen und interkan-

tonalen Abkommen bundesstaatliche Regelungen wie das Heilmittelgesetz (2000) und die Swissmedic 

(2002). Unterschiedliche Verläufe der ethischen Problematisierung lassen sich auch daran verfolgen: So 

gelangten therapeutisch gelagerte Konflikte zunächst eher zur FMH und experimentelle Fragen zu den 

kantonalen Ethikkommissionen; die SAMW kam ins Spiel, wenn routinisierte Problemlösungsstrategien 

und Entscheidungswege nicht mehr griffen. Das Teilprojekt untersucht den Zeitraum von 1964 (Deklara-

tion von Helsinki; Vorarbeiten zur ersten Richtlinie zu Forschungsuntersuchungen am Menschen) bis 

2014, als die Richtlinie zur Abgrenzung der Standardtherapie und experimentellen Therapie im Einzelfall 

erschien.  

 

TP 2: Von der Samenbank zur Biobank: Menschliches Material und seine bioethische Konfiguration (Postdoc) 

In Teilprojekt 2 wird der Fokus auf menschliches Material und damit ebenfalls auf ein Querschnittsthema 

gerichtet, das sich durch verschiedene Richtlinien und Subkommissionen der SAMW und ethische Debat-

ten in der Schweiz zieht. Das Projekt widmet sich bioethischen Aspekten und konzentriert sich auf die 

Forschung, wobei klinische Aspekte punktuell mitberücksichtigt werden. Ausgangspunkt ist der Befund, 

dass Körper in biotechnologischer Forschung, Industrie und Praxis in immer kleinere Komponenten zer-

legt werden. Diese Komponenten waren ethisch unterschiedlich konnotiert und folgten spezifischen Zir-

kulationsregeln. Wenn die Person in einzelne Elemente – beispielsweise Gewebe, Blutprodukte, Zellinien, 

Sperma oder Organe – aufgeteilt wird, entstehen auch neue Produkte (z.B. Medikamente), Märkte (z.B. 

Samenbank, Biobank), Verfahren (z.B. Embryotransfer) und Praktiken. Sitzungsprotokolle aus dem 

SAMW-Archiv zeigen, dass hierbei auf der Ebene der Ethik Fragen der Identität, des Eigentums und 

Patentrechts sowie der Grenzen der Person und der menschlichen Spezies im Vordergrund standen. Der 

Fokus auf menschliches Material lenkt den Blick auf Aushandlungen um die Anfänge des Lebens 

(Stammzellenforschung, Embryotransfer, Artifizielle Insemination), um die Speziesgrenzen (u.a. Xenot-

ransplantation), die Epidemiologie (Screenings) sowie um Eigentumsrechte und Identität (fötale Gewebe, 

Leichenteile, Biobanken). Die Kategorie des „Werts“ kommt hier in doppelter Bedeutung zum Tragen: 

zum einen als ‚Biovalue’, also als unterschiedliche Wertigkeit von körperlichem Material (Blut vs. Haare; 

Zelllinien vs. Gewebe), zum andern als normative Werte. Im Zentrum des Forschungsprojekt stehen des-

halb Fragen der Übersetzung von Wert, Werten und Bewertungen: Welche normativen und materiellen 

Werte wurden wichtig, wenn es um menschliches Material ging? Wie verschränkten sich Praktiken, Mate-

rialitäten und Verfahren der Wertgebung? Wie operierte ethische Problematisierung und Normsetzung, 

was veränderte sich dadurch? Das Forschungsprojekt arbeitet mit einer Auswahl an menschlichem Mate-

rial, voraussichtlich Sperma, Blutprodukte, Leichenteile, fötale Gewebe und Biobanken (sowie deren Vor-

läufer, die Gewebeprobenlager) sowie, als Kontrastfolie, Xenotransplantation. Nebst Akten aus dem 

SAMW-Archiv werden Bestände industrieller Akteure (Novartis-Archiv; Vorort-Archiv im Archiv für 

Zeitgeschichte, Dossiers u.a. zu Bioethik, Gentechnologie, Blutprodukten, Fortpflanzung) sowie der Frau-

enbewegung (Sozialarchiv, pränatale Diagnostik, Gen- und Reproduktionstechnologien) untersucht (vgl. 
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dazu den Abschnitt Quellenlage). Dies insbesondere, um die Materialität des menschlichen Materials em-

pirisch greifbar zu machen. Das Forschungsprojekt behandelt den Zeitraum bis 2006 (Richtlinie zu Bio-

banken) mit einem Schwerpunkt auf den Jahrzehnten seit 1970. Punktuell wird jedoch weiter zurückge-

blickt: Gerade Gentechnologien und Reproduktionsmedizin haben eine längere Geschichte, die sich auch 

in den Quellen der SAMW seit 1942 niederschlägt. Damit kann die These einer Verschiebung vom Risi-

kodiskurs zum ethischen Diskurs am Beispiel des menschlichen Materials überprüft werden und das 

Spannungsfeld zwischen individualrechtlichen sowie bevölkerungs-, forschungs- und industriepolitischen 

Anliegen nimmt klarere Konturen an. 

 

TP 3: Die Macht der Normen? Die medizinisch-ethischen Normen der SAMW zwischen Ethik, Recht und Politik. Eine 

rechtshistorische Analyse, 1968-2015 (Dissertationsprojekt Rechtsgeschichte) 

Das Teilprojekt untersucht zum einen die Frage nach der Genese von Recht: Wie wurden aus kontroversen 

sozialen oder medizinischen Fragen Normen? Welche Normen wurden zu verbindlichem staatlichen 

Recht? Wie ist es zu erklären, dass bei vielen ethischen Fragen eben gerade kein gesellschaftlicher Konsens 

entstanden ist, sondern durch die SAMW medizinisch-ethische Richtlinien und Empfehlungen erarbeitet 

wurden, die als Platzhalter funktionieren, um gesellschaftliche und politische Debatten zu entschärfen? 

Dabei interessieren insbesondere das Zusammenwirken zwischen der SAMW als einem nicht-staatlichen 

Normgeber und dem staatlichen Gesetzgeber sowie die Wechselbeziehung zwischen den medizinisch-

ethischen Richtlinien und Empfehlungen der SAMW und dem staatlichen Recht. In einer rechtshistori-

schen Analyse wird untersucht, ob und wenn ja, welche staatlichen Einflüsse auf die Arbeiten der SAMW 

bestanden und wie sich diese entwickelten sowie umgekehrt, welche Einwirkungen von Seiten der Medi-

zinethik auf die Gesetzgebung bestanden. Weiter ist zu untersuchen, wer die Themen für neue Richtlinien 

und Empfehlungen setzte, welche internen Prozesse es dazu gab und ob und wie die SAMW und der 

staatliche Gesetzgeber dabei zusammenwirkten. Dabei soll auch die Rezeption der Richtlinien und Emp-

fehlungen durch den staatlichen Gesetzgeber und die Rechtsprechung untersucht werden und Fälle, wo 

diese Impulse zur Entwicklung und Weiterentwicklung von Richtlinien gab. In Teilprojekt 3 interessieren 

die historisch spezifischen internen, juristischen und politischen Prozesse der Normgenese, insbesondere 

auch die Frage, weshalb manche Richtlinien und Empfehlungen in staatliches Recht eingingen und andere 

nicht. Hier werden auch mögliche Abweichungen und Anpassungen und deren Gründe in den Blick ge-

nommen. Zur Klärung dieser Fragen werden neben den Dokumenten aus dem SAMW-Archiv Materialien 

der Rechtsetzung sowie die Rechtsprechung kantonaler, nationaler und internationaler Gerichte unter-

sucht. Von besonderem Interesse sind dabei – sowohl auf Ebene der Kantone wie des Bundes – Doku-

mente zu Vorarbeiten von Rechtsetzungsprojekten in der Form von Gutachten externer Experten und 

Kommissionen sowie parlamentarische Vorstösse, Berichte und Vorentwürfe der Verwaltung. Ebenso zu 

berücksichtigen sind Debatten zu Rechtsetzungsprojekten in vorberatenden parlamentarischen Gremien 

und dem Parlament sowie Vernehmlassungsberichte und Botschaften. 
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Zum andern geht es bei Teilprojekt 3 um die Frage nach dem juristischen Status medizinisch-ethischer 

Richtlinien und Empfehlungen.24 Dabei stehen besonders die Verfahren der Normgebung der SAMW im 

Vordergrund und damit Fragen nach der demokratischen Legitimation und der Transparenz. Die Doku-

mente im Archiv der SAMW sollen auf die Frage hin untersucht werden, wie die Verfahren und Prozesse 

zur Erarbeitung von medizinisch-ethischen Richtlinien und Empfehlungen der SAMW ausgestaltet waren 

und wie sich diese über die Jahre entwickelten. Nach welchen Kriterien erfolgte die personelle Besetzung 

der SAMW Gremien; haben sich diese über die Zeit verändert? Wer setzte diese fest? Diese Fragen sollen 

in erster Linie durch eine Analyse der Dokumente des SAMW-Archivs beantwortet werden. Zur Beurtei-

lung der Verfahrenslösungen ist zudem sowohl rechtshistorische wie auch zeitgenössische juristische Lite-

ratur beizuziehen. Das Teilprojekt verfolgt eine dezidiert rechtshistorische Perspektive und kombiniert 

diese mit Ansätzen aus jüngeren historischen Forschungen, welche ‚Recht’ als sozialen und politischen 

Aushandlungsprozess fassen. Es untersucht die Zeitspanne kurz vor der ersten Richtlinie 1969 bis 2015 

und stellt zudem rechtshistorische Expertise für die anderen beiden Teilprojekte bereit. 
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