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1. Aufgabenstellung

Die Nanotechnologie gilt als Schliisseltechnologie des 21. Jahrhunderts. Nanos
(griech.) bedeutet ,,Zwerg”: die Nanowelt ist eine Miniaturwelt, die so klein ist,
dass sie unserem Auge verborgen bleibt. Der Durchmesser eines menschlichen
Haares misst 10.000 Nanometer (nm) und ist gerade noch sichtbar; ein rotes
Blutkdrperchen misst noch 3.000 nm, ein Wasserstoffatom ist mit 0,1 nm hun-
derttausend Mal kleiner als ein Haar. Ein Nanometer verhalt sich zu einem Meter
wie der Durchmesser einer Haselnuss zu dem der Erde — schwer vorstellbare Di-
mensionen, die erst durch aufwéandige Technik (Elektronen-, Rastertunnel- und
Kraftmikroskop) sicht- und bearbeitbar werden.

In Wissenschaft und Wirtschaft werden mit der Nanotechnologie grol3e Erwartun-
gen verknupft. Dies gilt insbesondere fur Anwendungsbereiche in Medizin und
Gesundheitswesen: Heilung bisher unheilbarer Krankheiten, keine AbstoRungs-
reaktionen beim Ersatz kranker Organe und Gelenke, Gesundheit bis ins hohe
Alter; all dies verbunden mit hohen Gewinnerwartungen der die neue Technolo-
gie nutzenden Unternehmen. 50 Mio. Euro hat das Bundesministerium fur Bil-
dung und Forschung (BMBF) von 2000 bis 2006 allein im Bereich Nanomedizin in
Fordermallinahmen investiert — die Forschungsinvestitionen der Wirtschaft wer-
den noch weitaus hoher geschatzt. Der Weltmarkt nur fir nanotechnologische
Diagnostik betrug 2005 bereits 40 Mrd. US$.

Dieses Projekt sollte einen Beitrag dazu leisten, mit Hilfe von drei Jugendforen,
einem Online-Dialog sowie weiteren MaRnahmen der Offentlichkeitsarbeit den
gesellschaftlichen Diskurs tiber Chancen, aber auch mégliche Risiken und Un-
wégbarkeiten der Nanomedizin anzuregen. Ergebnis des Projektes ist ein Ju-
gendgutachten mit Empfehlungen an Entscheidungstrager zum Umgang mit der
Nanomedizin.

2. Voraussetzungen, unter denen das Vorhaben durch-
gefuhrt wurde

Von Laien werden die mdéglicherweise bahnbrechenden Veranderungen fur Indi-
viduum und Gesellschaft durch die Nanotechnologien noch wenig wahrgenom-
men. Zwar finden sich gelegentlich Presseartikel in popularwissenschaftlichen
Zeitschriften, auf Wissenschaftsseiten der gehobenen Tagespresse oder im Fern-
sehen. Dennoch hat etwa die Halfte der Bevdlkerung noch nie etwas von Nano-
technologie gehort oder kann genauere Spezifikationen abgeben; die andere
Halfte kann mehr oder weniger genau erlautern, was Nanotechnologie ist (BfR
2008b). Eine breite Diskussion uber die zukunftige Entwicklung der Technologie
sowie deren Chancen und Risiken findet jedoch (noch) nicht statt.

Es gab zwar bereits einige Dialoge mit Laien Uber Nanotechnologien (etwa die
Verbraucherkonferenz des Bundesinstituts fur Risikobewertung im Jahr 2006,
siehe BfR 2008a), jedoch noch keinen zum speziellen Thema der Nanomedizin.
Daher wurde bei diesem Dialog mit jungen Erwachsenen die Nanomedizin als
Thema gewaéhlt.
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3. Planung und Ablauf des Vorhabens

Die wichtigsten Arbeitsschritte des Projektes und der Zeitplan sind in der folgen-

den Tabelle zu sehen:

Juli 2007 Oktober
2008
Monat | 1| 2 1 1 (1|1
(0] 3| 4 5

Arbeitsschritt

Laienverstandliche Kurzstudie
Nanomedizin

Sitzung Beraterbeirat

Detailkonzept Jugendforen

Auswahl/Einladung Teilneh-
mende

Auswahl + Briefing Experten

Zusammenstellung Inputmate-
rial

Durchfuhrung Jugendforen

Auswertung Jugendforen

Festakt / Abschlussveranstal-
tung

Publikation

Ansprache von Multiplikatoren

Online-Dialog

Materialpaket fur Multiplikato-
ren

Eine intensive begleitende Offentlichkeitsarbeit wurde wahrend des gesamten
Zeitraums durchgefuhrt. Die Ansprache von Multiplikatoren wird auch nach Ende

des Projektes durch die Projektleiterin weitergefihrt.

Uberblick tiber den Ablauf der Jugendforen

In zwei 2,5-tagigen Blocken (Donnerstag und Freitag Nachmittag/Abend sowie
bis Samstag ganztégig) erarbeiteten die jungen Erwachsenen im Alter von 16 bis

27 Jahren ein ,,JJugendgutachten” zum Thema Nanomedizin.

Der erste Block diente dem fachlichen und methodischen ,Empowerment” der

Teilnehmenden:
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Donnerstag: Nach dem gegenseitigen Kennenlernen, einem Programmuberblick
und dem spielerischen Einstieg in das Thema durch ein Nano-Quiz erhielten die
jungen Erwachsenen eine Einfuhrung zur Nanotechnologie von Dr. Stefan Thal-
hammer, HelmholtzZentrum Munchen. Sie stellten dem Referenten Fragen und
diskutierten mit ihm.

Freitag: Eine Exkursion in das Labor von Dr. Stefan Thalhammer im Helmholt-
zZentrum Munchen vertiefte das Gehorte. Die Teilnehmenden verfolgten nano-
technologische Experimente und horten einen Vortrag uber mogliche Risiken von
Nanotechnologie und Nanomedizin durch Dr. Wolfgang Kreyling vom Helmholt-
zZentrum Munchen.

Samstag: An diesem Tag wurden die bisherigen Erkenntnisse fokussiert auf das
Gebiet der Nanomedizin — durch einen Vortrag von PD Dr. Christian Plank, Klini-
kum Rechts der Isar, Technische Universitat Minchen, sowie durch die Erarbei-
tung verschiedener Anwendungsfelder der Nanotechnologie in der Medizin in Ar-
beitsgruppen. Nachmittags wurden ethische Aspekte durch einen Vortrag von Dr.
Julia Inthorn, Universitat Wien, vertieft. AbschlieRend wahlten die Jugendlichen
Experten fur ein Hearing am zweiten Wochenende aus und erhielten eine ,,Haus-
aufgabe“: die Erstellung von ,,Miniexpertisen* zu einzelnen Anwendungsfeldern
unter ethischen und sozialen Aspekten bis zum zweiten Arbeitsblock. Hierzu er-
hielten Sie laienverstandliche Materialen, konnten aber auch selbst weitere In-
formationen recherchieren.

Der zweite Block stand ganz im Zeichen der Erarbeitung von Bewertungen,
Stellungnahmen und Formulierungsvorschlagen fur das Jugendgutachten:

Donnerstag: Die Arbeitsgruppen stellten die erarbeiteten ,,Miniexpertisen“ zur
Bewertung der Anwendungsfelder unter ethischen und sozialen Aspekten dem
Plenum vor.

Freitag: Im Mittelpunkt stand das Hearing mit drei bis vier von den Teilneh-
menden ausgewé&hlten Experten. Eine erste Bewertung des bisher Gehdrten
schloss den Freitag ab.

Samstag: Der letzte Tag diente der vertieften inhaltlichen Diskussion sowie der
Bewertung einzelner Anwendungsfelder. Weitere Anregungen dazu brachte eine
spielerisch-kreative Aufgabe: Arbeitsgruppen préasentierten ein ad-hoc erarbeite-
tes ,,Szenario* (Spielszene, Bild, Gedicht 0.4.) zur Frage: ,,Wir schreiben das Jahr
2030: Wie beeinflusst die Nanomedizin unser Leben?* Als Material standen neben
Bastelutensilien Stoffe, Hute, Brillen, medizinische Hilfsmittel (vom Verband bis
zum Stethoskop) sowie Farbstifte, Knete und Papier zur Verfiugung.

Danach erarbeiteten die Jugendlichen Textbausteine fur das Gutachten zu Chan-
cen, Risiken und ethischen Aspekten der Nanomedizin sowie Empfehlungen zum
Umgang mit Nanotechnologien und Nanomedizin. Abschlielend wurden je Forum
zwei Vertreter/innen fur die Fertigstellung des Jugendgutachtens und dessen
Ubergabe an das BMBF auf der Abschlussveranstaltung sowie an den Ethikbeirat
in Berlin gewahlt.

Jeder Arbeitstag endete mit einem ,Blitzlicht” der Teilnehmenden — einer Kurz-
einschatzung des jeweiligen Tages. Die beiden Moderatorinnen Katharina Zoller
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und Maren Schipphaus versuchten, flexibel auf die Bedirfnisse der einzelnen
Gruppen einzugehen und Kritik oder Anregungen sofort umzusetzen. Deshalb
enthalt der im Prinzip immer gleiche Ablauf kleine Variationen. Nach jeweils ei-
nem Arbeitsblock erhielten die Teilnehmenden ein Visualisierungs(Visu)-
Protokoll, das alle bearbeiteten Arbeitsschritte auf Flippcharts oder Plakaten do-
kumentiert.

Nach Beendigung aller drei Jugendforen wurde von der Wissenschaftsjournalistin
Petra Thorbrietz, Beobachterin des Prozesses, in Zusammenarbeit mit den Mode-
ratorinnen aus den Stellungnahmen und Empfehlungen eine Vorlage des Jugend-
gutachtens erstellt, die allen Teilnehmenden der drei Foren mit der Bitte um Stel-
lungnahme beziehungsweise Korrekturvorschlage tbermittelt wurde. Die Ergan-
zungs- beziehungsweise Korrekturwiinsche wurden in der Folge zusammenges-
tellt und auf einer Redaktionskonferenz mit den Sprecherinnen und Sprechern
aller Jugendforen diskutiert, Gberarbeitet und schlief3lich verabschiedet. Dieses
Jugendgutachten wurde beim Festakt am 13. Juni 2008 im Deutschen Museum
Munchen an einen Vertreter des Bundesministeriums fur Bildung und Forschung,
die interessierte Offentlichkeit sowie am 17. Dezember 2008 an den Ethikbeirat
des Deutschen Bundestages ubergeben.

4. Stand der Wissenschaft und Technik zu Beginn des
Projektes

4.1 Ziele der Nanotechnologie in der Medizin

Ubergeordnete Ziele der Nanotechnologie in der Medizin sind die Steigerung der
Wirksamkeit therapeutischer Malnahmen und die engere Verzahnung von Diag-
nose und Therapie sowie die Verringerung von Nebenwirkungen, etwa durch far
den einzelnen Patienten mafigeschneiderte Medikamente und Therapien. Dazu
sollen technische Systeme dienen, die biologische Prozesse zundchst einmal ana-
lysieren, dann aber auch steuern oder gestalten kbnnen. Solche Prozesse zu er-
forschen und zu entwickeln, setzt eine interdisziplindre Vielfalt an Wissensbe-
stdnden voraus. Das Forschungsfeld ist deshalb mit der Physik, der Chemie, der
Biologie, der Medizin und den Computerwissenschaften hochgradig interdiszipli-
nar organisiert.

4.2 Nanotechnologische Forschungsbereiche in der Medizin

Die Forschung zu Nanotechnologie in der Medizin versucht Wirkungsmechanis-
men, Werkzeuge oder Werkstoffe fur nanotechnologische Anwendungen bereit-
zustellen, mit denen sich die oben genannten Ziele erreichen lassen. Teilweise
befinden sich nanotechnologische Anwendungen bereits im Stadium der Klini-
schen Erprobung. Breit angelegte Diagnosen oder Therapien lassen sich jedoch
voraussichtlich erst in einigen Jahren oder Jahrzehnten realisieren. Somit kdnnen
die Diskursergebnisse von Forschung und Politik noch wirksam aufgegriffen wer-
den.
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Im Folgenden werden einige der derzeit wichtigsten nanotechnologischen For-
schungsbereiche in der Medizin dargestellt (dies stellt jedoch nur eine kleine
Auswahl dar):

= Nanopartikel

In diesem Bereich werden Partikel fur diagnostische und therapeutische Anwen-
dungen entwickelt. Geforscht wird an Biochips (im Reagenzglas) oder Nanoson-
den (in lebendigen Systemen), die auf biologische Parameter reagieren. Des Wei-
teren wird an Diagnoseverfahren gearbeitet, die zum Beispiel Krebszellen identi-
fizieren, bevor diese in der konventionellen Diagnostik sichtbar werden. Auch
Krankheiten wie Alzheimer oder Parkinson, die mit winzigen Veranderungen kor-
pereigener Substanzen beginnen, kénnen so friher erkannt werden. Zudem wer-
den funktionalisierte Nanopartikel als Kontrastmittel entwickelt, die als molekula-
re Marker dienen und so eine frihere Diagnose ermaglichen.

Die Forschung bei therapeutischen Anwendungen konzentriert sich auf Nanopar-
tikel, mit deren Hilfe Wirkstoffe praziser ihr Ziel erreichen (Drug Delivery / Drug
Targeting). Das Arzneimittel wird dorthin transportiert, wo es gezielt gebraucht
wird und in hohen Dosen freigesetzt werden kann. Damit wird eine deutlich ge-
ringere Menge an Wirkstoff bendtigt, wodurch schadliche Nebenwirkungen be-
grenzt werden. Dies ist unter anderem von Bedeutung in der Krebs- und Genthe-
rapie. Geforscht wird weiterhin an Nanopartikeln, die biologische Schranken wie
bspw. die Blut-Hirn-Schranke Uberwinden kdénnen, oder an Nano-Kapseln, die
eingeschlossene Substanzen unter Umgehung der Immunabwehr in Zellgewebe
einschleusen — so kdnnen etwa kdrperfremde Zellen zur Insulinproduktion in die
Bauchspeicheldriuse eingebracht werden.

= Nanomaterialien

In diesem Bereich werden nanotechnologische Verfahren erforscht, mit denen
Materialien gewonnen oder bearbeitet werden, die eine bessere Kdrpervertrag-
lichkeit oder eine erhdohte Haltbarkeit besitzen. Mit Hilfe neuartiger Oberflachen
konnen Implantate wie Stents oder kiunstliche Gelenke, aber auch Zahnfillungen
besser im Koérper haften. ,Biohybride* Werkstoffe imitieren Funktionsweisen der
Natur und sind eine wichtige Schnittstelle zwischen Organismus und AulRenwelt,
wenn es darum geht, Molekiile oder ganze Zellen kontrolliert zu beeinflussen.

= Nanosysteme

In diesem Bereich werden Grundlagen erforscht, die zum Beispiel Nanogerate fur
die Chirurgie und eine ,Vor-Ort-Reparatur” ermdglichen sollen. Derzeit wird an
Positionierungsverfahren fur Moleklle gearbeitet, um Verbindungen zwischen
kunstlichen Materialien und organischen Strukturen im Korper herzustellen. Da-
mit konnten langlebigere, biokompatible Implantate verwendet werden, Absto-
Rungsreaktionen wirden verhindert.
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4.3 Verwendete Literatur (Auszug)

Die folgende Literatur wurde zu Beginn des Projektes zur Vorbereitung verwen-
det:

Aachener Gesellschaft fur Innovation und Technologietransfer (AGIT) u.a.
(2004): Nanotechnologie pro Gesundheit: Chancen und Risiken, Aachen

Arbeitsgemeinschaft der Umweltbeauftragten in der EKD (Mai 2007): Ethische
Aspekte der Nanotechnologie. In: Akzente

Arnall, A. H. (2003): Future Technologies. Today’s Choices. Nanotechnology, Ar-
tificial Intelligence and Robotics. A technical, political and institutional map of
emerging technologies. A report for the Greenpeace Environmental Trust,
London

Baumgartner, C. (2006): Nanotechnologie in der Medizin als Gegenstand ethi-
scher Reflexion: Problemfelder, Herausforderungen, Implikationen. In: Nord-
mann, A. et al.: Nanotechnologien im Kontext. Philosophische, ethische und
gesellschaftliche Perspektiven. Berlin, S. 325-343

Bhattacharya, S. (2003), Gold "nano-bullets™ shoot down tumours, in: New Sci-
entist, 4. November, online:
http://www.newscientist.com/article.ns?id=dn4341 (Zugriff am 3.1.2008)

BfR (Bundesinstitut fur Risikobewertung) (2006): Verbraucherkonferenz zur Na-
notechnologie in Lebensmitteln, Kosmetika und Textilien.
http://www.bfr.bund.de/cd/8594 (Zugriff am 16.12.07)

BMBF (2006): Nanotechnologie — eine Zukunftstechnologie mit Visionen.
www.bmbf.de/en/5063.php

BMBF (Hg., 0.D. a): GroRR oder klein — eine Frage der Perspektive, in:
www.research-in-germany.de/coremedia/generator/dachportal/de/
03_Querschnittsinnovationen/Nanotechnologie.html (Zugriff am 5.1.08)

BMBF (Hg., 0.D. b), NanoforLife. Nanotechnologien fur die Gesundheit
www.bmbf.de/en/5063.php (Zugriff am 16.12.07)

Boeing, N. (2004): Nano?! Die Technik des 21. Jahrhunderts, Berlin

Boeing, N. (2006): Warnung vor dem Unbekannten. In: Financial Times Deutsch-
land 7.12.06

Boeing, N. (2007): ,,Das Rennen ist offen”, in: Technology Review, 18.6.

Borm P.G.A. et al. (2006): The potential risks of nanomaterials: a review carried
out for ECETOC. In: Particle and Fibre Toxicology 2006, 3:11.
http://www.particleandfibretoxicology.com/content/3/1/11

Borowski, A. (2006): Rote Milch und Pizza Multi, in: SZ, 2.11.

Bundesministerium fur Bildung und Forschung (Hg., 2004), Nanotechnologie ero-
bert Markte. Deutsche Zukunftsoffensive fur Nanotechnologie, Bonn/Berlin

BUND (Hg.. 2007): BUND-Position ,,Fur einen verantwortlichen Umgang mit der
Nanotechnologie®“, Bonn
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CONANO (2007): COmparative Challenge of NANOmaterials. Ein Dialogprojekt
zwischen Novartis International AG, Ciba Spezialitatenchemie AG, Oko-
Institut e.V., Freiburg, Osterreichisches (")kologie Institut, Wien, Stiftung Risi-
ko-Dialog, St. Gallen.

Crichton, M. (2002): Prey, New York

DDZ (2007): Deutsches Diabetes-Zentrum an der Universitat Dusseldorf, online:
www.diabetes.uni-duesseldorf.de/patientenfragen/verbreitung/index.html?
TextID=1056 (Zugriff am 6.1.2008)

Drexler, K.E. (1986): Engines of Creation. The Coming Era of Nanotechnology,
New York 1986, Online: www.e-drexler.com/d/06/00/EOC/EOC_Cover.html
(Zugriff am 16.12.2007)

Eckmiller, R. (2007): Blinde werden wieder sehend! Von der Neuroprothetik zu
Mensch-Maschine-Symbiosen? In: Korczak, D; Lerf, A. (Hg.): Zukunftspoten-
tiale der Nanotechnologien. Erwartungen, Anwendungen, Auswirkungen.
Asanger, Kroning, S. 69-80

ETC-Group (Hg., 2004): The Little Big Down: A Small Introduction to Nano-scale
Technologies, Juni

ETC-Group (Hg., 2005): The Strategy for Converging Technologies: The Little
BANG Theory. Communiqué, Winnipeg

ETP (European Technology Platform) (0.D.): NANOMEDICINE, Nanotechnology
for Health, online: http://cordis.europa.eu/nanotechnology/nanomedicine.htm

European Commission (Hg., 2005), European Technology Platform on Nanomedi-
cine. Vision Paper and Basis for a Strategic Research Agendy for Nanomedi-
cine, Brissel

Europaische Kommission (Hg., 0.D.): RP7. Die Antworten von morgen beginnen
schon heute, 0.D., in: www.forschungsrahmenprogramm.de/_media/fp7-
factsheets_de.pdf (Zugriff am 16.12.2007)

Feynman, R. P. (1959): There’s Plenty of Room at the Bottom, Rede anlal3lich
der Jahresversammlung der American Physical Society am 29. Dezember, in:
www.zyvex.com/nanotech/feynman.html (Zugriff am 16.12.2007)

Fischer, A.; Hirmann, D. (2007): Chemikalienrecht und Regulatorische Toxikolo-
gie — Prufung auf Nano-Tauglichkeit. In: Gazsé, A.: nano — chancen und risi-
ken aktueller technologien. Springer Wien, S. 115-130

Freitas Jr., R.A. (2004): What is nanomedicine? In: www.nanomedjournal.com
Received 28 September 2004; accepted 23 November 2004

Fuhr, M., et al. (2007): Rechtsgutachten Nanotechnologie ReNaTe, im Auftrag
des Umweltbundesamtes, online: www.umweltbundesamt .de

Geisler, L.S. (2005a): Das Menschenbild in der modernen Medizin. In: Niederlag,
W. et al.: Hochtechnologie im Spannungsfeld zwischen Okonomie, Politik,
Recht und Ethik. Dresden, S. 107-126
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Grunwald, A.; Fleischer, T. (2007): Nanotechnologie — wissenschaftliche Basis
und gesellschaftliche Folgen. In Gazsd, A.: nano. chancen und risiken aktuel-
ler technologien. Wien, S. 1-20

Joy, Bill (2000): Why the Future doesn’t need us, in: Wired Magazine, issue 8.04,
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5. Zusammenarbeit mit anderen Stellen

Durch die Kooperation mit den im Folgenden ndher vorgestellten Partnern wurde
die Durchfihrung des Projektes unterstiutzt und die fachliche, didaktische und
methodische Qualitat des Projekts sichergestellt.

5.1 Dr. rer. nat. Stefan Thalhammer, 1SS /7 HelmholtzZentrum Munchen

Stefan Thalhammer, Jahrgang 1965, Diplom-Biologe, 1. Staatsexamen fur Leh-
ramt am Gymnasium in Biologie und Chemie. Promotion zum Thema "Raster-
kraftmikroskopie und Laser gestutzte Mikromanipulation — Einsatzmoglichkeiten
in der molekularen Zytogenetik” 2001 beim Schuler des Nobelpreistragers Gerd
Binnig, Prof. Dr. Heckl (Direktor des Deutschen Museums und Schirmherr des
Projekts) an der LMU Minchen. 2001-2005 Leiter des nanobiologischen Labors
in der AG Nano-Science von Prof. Heckl. Seit 2006 Habilitationsverfahren und
Lehrauftrag an der Universitat Augsburg. Seit 2006 Leiter der Arbeitsgruppe Na-
noanalytik am Institut fur Strahlenschutz ISS, HelmholtzZentrum fir Umwelt und
Gesundheit, Neuherberg. Mitglied im vom BMBF initiierten Excellence Network
NanoBioTechnology (ENNAB), Miinchen, und im Center for NanoScience der LMU
Munchen. Engagiert auch als wissenschaftlicher Berater fur das Deutsche Mu-
seum in Minchen (Aufbau des ,.Besucherlabors®). Didaktische Erfahrung bei La-
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borfihrung und Einfihrung in die Nanotechnologie fur Gymnasiasten im fach-
Ubergreifenden naturwissenschaftlichen Unterricht sowie Kursleiter ,,Nanotechno-
logie* bei der Juniorakademie Nordrhein-Westfalen; Vorlesung ,,Einfihrung in die
NanoBioTechnologie an LMU und FH Munchen und ,,Biophysik®“ an der Universitat
Augsburg. Uber 40 wissenschaftliche Veroffentlichungen zu Nanotechnologie
(www. Nanobiomed.de).

Stefan Thalhammer hat die Projektleiterin fachlich und didaktisch beraten, bei
allen drei Jugendforen einen Vortrag ,,Einfuhrung in die Nanotechnologien*“ gehal-
ten und die Teilnehmenden mit seinem Team bei der Exkursion in sein Nanolabor
im HelmholtzZentrum begleitet.

5.2 PD Dr. Christian Plank, TU Munchen, Institut fur Experimentelle
Onkologie und Therapieforschung

Christian Plank, Jahrgang 1963, Diplom-Biochemiker, Promotion zum Thema
»,Development of a Synthetic Virus-Like Gene Transfer System* an der Universitat
Wien, Habilitation zum Thema ,,Synthetische Nanokonstrukte zum Gentransfer —
vom Entwurf zur Anwendung“ an der TU Minchen. Seit 1997 Gruppenleiter
»Nichtviraler Gentransfer” am Institut fir Experimentelle Onkologie der TU Min-
chen. 1994-1997 Postdoctoral Fellow an der University of California-San Francis-
co. 2003 Mitbegrunder des Biotechunternehmens OZ Biosciences in Marseille,
Frankreich. Zahlreiche DFG- und EU-Projekte zur Nanomedizin. BMBF-Projekte in
den Programmen ,Nanobiotechnologie* und ,,NanoforLife*. Zahlreiche Vorlesun-
gen, etwa ,Diskussion molekulare- und zellbiologischer Verfahren in der Krebs-
forschung®, ,,Methoden der experimentellen Medizin* an der TU Munchen sowie
.Novel Developments in Nanotechnology and Gene Therapy*“ an der LMU Mun-
chen. Mitglied im ,,Center for NanoScience* CeNS der LMU Minchen. Uber 50
wissenschaftliche Veroffentlichungen.

Christian Plank hat die Projektleiterin fachlich beraten sowie bei allen drei Ju-
gendforen einen Vortrag ,.Einfihrung in die Nanomedizin“ gehalten.

5.3 Dr. Petra Thorbrietz, Wissenschaftsjournalistin, Minchen

Petra Thorbrietz, Jahrgang 1954, Diplom-Journalistin, Promotion zum Thema
»vernetztes Denken im Journalismus®. Seit August 2006 Buchautorin und freie
Wissenschaftsjournalistin; davor stellvertretende Chefredakteurin des Bildungs-
magazins Focus-Schule in Minchen (2005-2006), Autorin bei der WOCHE in
Hamburg (1996-2005), Ressortleiterin ,,Wissenschaft und Gesellschaft* bei der
WOCHE (1993-1996), stellvertretende Chefredakteurin bei der ,,Wochenpost” in
Berlin (1990-1992) sowie Arbeit als freie Wissenschaftsjournalistin (1982-1991).
Akademische Ré&tin am Diplomstudiengang Journalistik in Minchen (1981-1984),
wo sie die von der Robert-Bosch-Stiftung unterstutzten Projekte zum Wissens-
transfer zwischen Forschung und Medien/Offentlichkeit betreute. Stipendiatin der
Karl-Gerold-Stiftung der Frankfurter Rundschau. Lehrbeauftragte an den Univer-
sitaten Wien, Leipzig und Graz. Zahlreiche Auszeichnungen fur ihre wissen-
schaftsjournalistische Arbeit, etwa Preis der Schader-Stiftung ,,fur journalistische
Vermittlung im Bereich der Sozialwissenschaften“, Medienpreis der Gastroliga
und Medienpreis der Stiftung ,,Rufzeichen Gesundheit“. Fir ihre Filmtrilogie ,,Ma-

www.nano-jugend-dialog.de www.online-dialoge.de



16

gie des Tropfens“ (ORF) erhielt sie den Osterreichischen Staatspreis fiir Wissen-
schaft und den Romy-Preis der Osterreichischen Filmkritik. Seit 20 Jahren Ver-
bindung journalistischer und akademischer Arbeit im Zielkreis ,Wissenschaft und
Offentlichkeit*.

Petra Thorbrietz hat mit der Projektleiterin die laienverstandliche Kurzstudie Uber
die Nanomedizin erstellt, die an alle Teilnehmenden verteilt wurde. Des weiteren
hat sie die Foren begleitet und kritisch beobachtet, gemeinsam mit der Projekt-
leiterin die Presse- und Offentlichkeitsarbeit verantwortet, einen Entwurf des Ju-
gendgutachtens erstellt und den Festakt am 13.6.2008 im Verkehrszentrum des
Deutschen Museums moderiert.

5.4 Maren Schupphaus, dialogimpulse

Maren Schupphaus, Jahrgang 1967, Dipl.-Volkswirtin, arbeitet seit 13 Jahren als
Beraterin, Mediatorin und Moderatorin, seit 2005 selbststandig (
www.dialogimpulse.de). Umfangreiche Projekterfahrung mit Diskurs- und Dialog-
prozessen (z.B. Konsensuskonferenzen). Schwerpunkte im Bereich Bio- und Gen-
technik bzw. Ethikdiskurse: Jugenddiskurs ,Streitfall Therapeutisches Klonen*
(BMBF-Projekt ELSA, 2005-06); ,Diskurs Grune Gentechnik* (Bundesministe-
riums fur Verbraucherschutz, Erndhrung und Landwirtschaft, 2002); Anforderun-
gen an eine gute Laien-Experten-Kommunikation (Dt. Referenzzentrum fur Ethik
in den Biowissenschaften, 2001); Forum Biotechnologie — Perspektiven biomedi-
zinischer Forschung am Beispiel der Alzheimerkrankheit (Behérde fir Wissen-
schaft und Forschung Hamburg, 2001). Zahireiche weitere Projekte in den Berei-
chen Mediation, Burgerbeteiligung, Nachbarschaftsdialoge von Unternehmen.

Maren Schupphaus hat die Projektleiterin methodisch beraten sowie die Jugend-
foren komoderiert.

5.5 Sven Siebert, konzept: grin GmbH

Sven Siebert, Jahrgang 1961, Dipl.-Sozialgeograph, Geschaftsfiihrer der Bera-
tungsagentur konzept: grin GmbH (www.konzept-gruen.de). Seit 12 Jahren Be-
rater und Moderator. Projekte zu Verdnderungsprozessen in Unternehmen und
Kommunen, etwa: Jugendprojekt ,Na klar!* (Stadt Munchen, 2004-2007), ,,Fach-
forum Warmeschutz fur Wohngebaude* (Stadt Munchen, 2000-2006), ,,Blrger-
und Nutzerbeteiligung Messestadt Riem: Dialog”“ (MRG, 2000-2003), Beratungs-
programm ,OKOPROFIT* (Lkr. Furstenfeldbruck, Geretsried u. Wolfratshausen,
1998-2001). Davor Forschungsprojekte u.a. fir MAN Nutzfahrzeuge AG (Okobi-
lanzierung), Deutsche Forschungsgemeinschaft (Technologischer Wandel) sowie
Lehre an LMU Miunchen (Umweltékonomie) und FH Landshut (Umweltvertraglich-
keit und Technikfolgenabschatzung).

Sven Siebert hat die Projektleiterin bei der Organisation und Logistik der Jugend-
foren unterstitzt und die Materialien der Offentlichkeitsarbeit produziert.
5.6 Dr.-Ing. Georg HOrning, TechAssess

Georg Horning, Jahrgang 1965, Diplom-Ingenieur Elektrotechnik, Promotion
LAnwendung eines Verfahrens zur direkten Drehmomentregelung von Asynch-
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ronmaschinen fur Prufstandsantriebe®. Lehrbeauftragter im Studiengang Um-
weltnaturwissenschaften fur die Vorlesung ,Umwelttechnik/Technology Assess-
ment“, ETH Zlrich; wissenschaftlicher Mitarbeiter der TA-Suisse (u.a. Vorberei-
tung der Studie Nanotechnologie in der Medizin) (2000-2003); wissenschaftlicher
Mitarbeiter an der TA-Akademie Baden-Wurttemberg (u.a. Leitung der Burgerfo-
ren ,Klimavertragliche Energieversorgung”) (1995-2000); Hrsg. des Buches
-Energie und Ethik* (m. H.U. Nennen); Mitarbeit in der Janus-Gruppe der TU-
Darmstadt.

Georg Horning hat die Projektleiterin fachlich und didaktisch beraten.

5.7 Prof. Dr. Ortwin Renn, Universitat Stuttgart und Dialogik Stuttgart

Ortwin Renn, Jahrgang 1951, Inhaber des Lehrstuhls fur Technik- und Umweltso-
ziologie an der Universitat Stuttgart, vormals Leiter der Akademie fur Technikfol-
genabschatzung in Baden-Wurttemberg, ehemals Mitglied u.a. des Wissenschaft-
lichen Beirats der Bundesregierung fur Globale Umweltveranderungen (WBGU)
und der Zukunftskommission 2000 Baden-Wiurttemberg. Verfasser des Weil3-
buchs ,Nanotechnology Risk Governance* des International Risk Governance
Council (IRGC) mit R. Roco (Juli 2006). Uber 30 Buchverdéffentlichungen und
uber 250 Artikel u.a. zZu Risikomanagement und
-kommunikation, Technikfolgenabschatzung und -bewertung, Partizipation.

Ortwin Renn hat im Projekt den Beraterbeirat geleitet.

5.8 Prof. Dr. rer. nat. Wolfgang Heckl, Deutsches Museum Munchen

Wolfgang Heckl, Jahrgang 1958, Direktor des Deutschen Museum Minchen, Pro-
fessur fur Experimentalphysik am GeoBio-Center der LMU Munchen. Schiler des
Nobelpreistragers Gerd Binnig. Sprecher des BMBF-Kompetenzzentrums Nano-
analytik Deutschland und des Excellence Network NanoBioTechnology (ENNAB)
sowie Mitglied im BMBF-Nanorat. Zahireiche Veroéffentlichungen zu Nanotechno-
logie (www.nano-science.de).

Wolfgang Heckl hatte die Schirmherrschaft tGber das Projekt inne und hat fur das
Minchner Forum Raume im Deutschen Museum sowie fir den Festakt das Audi-
torium des Verkehrszentrums des Deutschen Museums in Minchen zur Verfl-
gung gestellt.

6. Verwendung der Zuwendung, Ergebnisse, Verbin-
dung zu Zielen
6.1. Verwendung der Zuwendung

Die Zuwendung wurde wie geplant fur die Vorbereitung, Durchfihrung und
Nachbereitung der Jugendforen Nanomedizin sowie fur den Online-Dialog ver-
wendet. Ein detallierter Verwendungsnachweis findet sich in der Anlage 5.

www.nano-jugend-dialog.de www.online-dialoge.de


http://www.nano-science.de/

18

6.2 Hauptergebnisse

6.2.1 Jugendgutachten

Die Arbeit der drei Jugendforen ist im Jugendgutachten Nanomedizin dokumen-
tiert, das vom Projektteam nach dem Ende des dritten Jugendforum auf Basis
der Vorarbeit der Jugendlichen in den Foren zusammengestellt und in einer Re-
daktionskonferenz mit den gewahlten Sprecherinnen und Sprechern verabschie-
det wurde. Im ersten Teil findet sich die Stellungnahme der Teilnehmenden zu
Chancen, Risiken und ethischen Aspekten der Nanomedizin; im Teil 2 ist der Pro-
zess der Jugendforen dokumentiert und Teil 3 enthalt weitere Materialien aus
dem Dialog wie etwa die Grundregeln, die Quizfragen, die Szenarien Nanomedi-
zin 2030 oder die Liste der Expertinnen und Experten fur das Hearing. Das Ju-
gendgutachten wurde mit einer Auflage von 300 Exemplaren gedruckt, beim Fes-
takt an alle Teilnehmenden sowie G&ste verteilt sowie an Interessierte ver-
schickt. Es kann auf der Homepage des Projektes unter http://www.nano-
jugend-dialog.de/daten/Nano-Jugend-Gutachten.pdf abgerufen werden. Im Fol-
genden finden sich die Empfehlungen aller drei Foren aus dem Teil 1, Kapitel 5.

Empfehlungen der Jugendforen zu Chancen, Risiken und ethischen
Aspekten der Nanomedizin

Wir, die Teilnehmenden der Jugendforen Nanomedizin, sehen in vielen Bereichen
grol3en Nutzen durch die Nanomedizin, wie auch in unseren jeweiligen Kapiteln
zu den Chancen zum Ausdruck kommt. Daher sollten Forschung und Anwendung
von nanomedizinischen Anwendungsfeldern weiterhin vorangetrieben und gefor-
dert werden. Dabei empfehlen wir jedoch die Berlcksichtigung der im Folgenden
aufgefihrten Aspekte.

A. Gesellschaftlicher Dialog

Die Bevoélkerung sollte besser tber Nanotechnologien und Nanomedizin infor-
miert werden. Die Medien sollten motiviert werden, fundierter und haufiger tber
Nanotechnologien und Nanomedizin zu berichten. Der Dialog zwischen Forschung
und Gesellschaft muss gestarkt werden mit dem Ziel, eine klare Vorstellung von
Nanotechnologien in der Gesellschaft zu fordern.

Es ist sinnvoll, Nanotechnologien und Nanomedizin in die Schullehrplane aufzu-
nehmen und das Thema allgemein starker in Bildungsstatten zu integrieren.

Die Gesellschaft sollte motiviert werden, sich mit Nanotechnologien aktiv zu be-
fassen, zum Beispiel in Burgerforen. Diese sollen bei der Entscheidungsfindung
helfen. Wir wilnschen uns mehr Foren, bei denen die Bevdlkerung bei der Frage
des Umgangs mit neuen Technologien mitreden kann.

B. Folgen der Nanomedizin fur die Gesellschaft

Die Nanomedizin wird vermutlich unsere gesamte Gesellschaft ver&ndern. Wir
empfehlen daher, das Augenmerk vor allem auf folgende Aspekte zu richten:

www.nano-jugend-dialog.de www.online-dialoge.de


http://www.nano-jugend-dialog.de/daten/Nano-Jugend-Gutachten.pdf

19

e Zugangsgerechtigkeit

Nanomedizinische Produkte und Erkenntnisse mussen der gesamten Gesellschaft
zuganglich gemacht werden. Der Staat soll dafur sorgen, dass sich das bereits
bestehende Problem der Zwei-Klassen-Medizin nicht noch weiter verscharft; Die
Schere zwischen denen, die Zugang zur bestmdaglichen Behandlung haben, und
denen, die sich diese Angebote nicht leisten kdnnen, soll sich schliel3en, statt sich
weiter zu 6ffnen.

Der Zugang zur Nanomedizin und ihren Produkten muss auch international ge-
wéhrleistet sein.

¢ Datenschutz

Um die Autonomie von Patienten zu schitzen, miussen Datenschutzrichtlinien
entwickelt werden, um den ,,gldsernen Menschen* zu verhindern.

Einem Missbrauch der mit Hilfe von Nanotechnologien gewonnenen Daten muss
entgegengewirkt werden. Beispielsweise mussen Arbeit- und Versicherungsneh-
mer vor der Offenlegung ihrer Daten geschutzt werden.

¢ Menschenbild

Die Gesellschaft sollte sensibilisiert werden, das Individuum wertzuschatzen und
seine individuellen Fahigkeiten zu starken. Wir méchten, dass die Unvollkom-
menheit des Menschen akzeptiert wird. Daher winschen wir uns die starkere
Forderung der Integration von Alten, Kranken und Behinderten in unserer Gesell-
schaft. Wir wollen keine Maschinisierung des Menschen.

o Nicht-therapeutische ,,Verbesserung*“ des Menschen: ,,Enhance-
ment*

Enhancement kann zum gesellschaftlichen Zwang fur den Einzelnen werden. Die-
ser Entwicklung sollte vorgebeugt werden.

Beim Enhancement muss eine Abwégung zwischen Gemeinschaftsinteressen ver-
sus gesellschaftlicher Norm und Individualinteressen versus der Autonomie des
Einzelnen im Einzelfall erfolgen. Dies gilt insbesondere fir Anwendungen, die die
Personlichkeit eines Menschen verandern; diese sollten ausgeschlossen sein.

Wir sollten eine gesellschaftliche Debatte fuhren, um die Grenzen zwischen medi-
zinischer Indikation und Enhancement zu diskutieren. Folgende Fragen sollten
diskutiert werden: In welchen Fallen soll Enhancement erlaubt sein? Wann sind
Enhancer Drogen? Sind sie langfristig fur den Einzelnen schadlich beziehungswei-
se setzen sie einen gesellschaftlichen ,Verbesserungswettbewerb* in Gang?

¢ Missbrauch der Nanomedizin durch Militar

Wir fordern nationale, aber auch EU-weite und internationale Regelungen, um
den militarischen Missbrauch von Nanotechnologien zu verhindern.
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e Beachtung der medizinethischen Prinzipien

Beim Einsatz der Nanomedizin mussen die medizinethischen Prinzipien beachtet
werden: das Autonomieprinzip, das Prinzip der Gerechtigkeit sowie das Prinzip
des Nutzens beziehungsweise der Schadensvermeidung.

Eine globale Ethik, die zu den hier genannten Aspekten (insbes. Enhancement)
Stellung nimmt, ist winschenswert. Umgesetzt werden konnte sie durch einen
Ethikrat oder einen globalen Ethikkodex.

C. Forschung / Patentierung /7 Transparenz

Es wére wiunschenswert, Schiler und Studenten fur interdisziplindre Forschung
zu begeistern, um einen stetigen Nachschub an Wissenschaftlern sicherzustellen.
Der jeweilige Horizont sozial- und naturwissenschaftlicher Perspektiven sollte er-
weitert werden durch wechselseitigen Erkenntnisaustausch. Die Arbeit in 6ffent-
lich geforderten Universitaten und Instituten muss fur junge Wissenschaftler at-
traktiver werden, um der Abwanderung begabter und engagierter junger Men-
schen entgegenzuwirken.

Die Prioritatensetzung fur den Einsatz von finanziellen Mitteln fur die Nanotech-
nologien muss uUberpriuft werden. Nanoforschung sollte nicht nur einseitig der
Behandlung moderner westlicher Krankheiten dienen.

Das ,,Nachhinken* der Ethik hinter der Forschung sollte verhindert werden; ethi-
sche Fragestellungen sollten direkt in die Produktions- und Verfahrensprozesse
integriert werden.

Wir winschen uns freien Zugang zur Grundlagenforschung. Deren Ergebnisse
durfen nicht patentiert werden, vor allem biologische Vorgdnge nicht. Die Ent-
wicklung zu immer starker ausdifferenzierten ,Unterpatenten“ muss verhindert
werden, um den Fortschritt nicht zu hemmen. Der Zugang zu grundlegenden In-
formationen muss fur alle moéglich und die Transparenz der Forschung und Pro-
duktion gewahrleistet sein.

Wir fordern, die Nanotechnologie als ,,open technology” (,,freier Zugang“, analog
zur Entwicklung im Software-Bereich) zu behandeln und einzelne Bausteine der
Nanoprodukte nicht zu patentieren. Grundlegende Patente sollen ohne Lizenzge-
bihren nutzbar sein beziehungsweise gemeinnutzig verwendet werden kénnen.
Wir brauchen als Kontrollinstanz ein Gremium, das die ,,open technology” sichert.

Da Patente die Grundprinzipien unseres Wirtschaftssystems berihren, sollte die
Balance zwischen open-technology- und strenger Patent-Politik in einem eigenen
Forum diskutiert werden. Das Gewinnstreben von Industrieunternehmen darf
sich unseres Erachtens nicht Uber das Gemeinwohl hinweg setzen.

Insgesamt winschen wir uns ein starkeres Verantwortungsbewusstsein fur die
Gesellschaft, insbesondere von Seiten von Staat und Wirtschaft, aber auch von
den Verbraucherinnen und Verbrauchern.
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D. Verbraucherschutz

Der Begriff ,,nano* muss normiert und geschutzt werden. Der Verbraucher darf
nicht getduscht werden. Die Industrie sollte daher keine falschen Hoffnungen
wecken. Dies gilt sowohl allgemein im Hinblick auf Heilungs- oder Marktchancen
als auch mit Blick auf den einzelnen Patienten.

Der Gesetzgeber soll Regelungen in Form von Gesetzen und Standards fur die
Nanotechnologien entwickeln, um dem Verbraucherschutz Rechnung zu tragen
(s.a. 5.6 Regulierung).

Wir wiinschen uns eine Kennzeichnung von Produkten, die Nanopartikel enthal-
ten, um gesundheitliche Risiken zu vermeiden, auch wenn dies z.T. schwierig und
kompliziert ist.

E. Umgang mit Risiken

Nanomedizinische Anwendungen dirfen nur nach intensiver Aufklarung mit ge-
nauer Abwagung von Nutzen und Risiken sowie als individuelle Entscheidung er-
folgen und mussen fur die Gesellschaft und den Einzelnen unbedenklich sein. Es
darf zu keiner Beeintrdchtigung nachfolgender Generationen kommen.

Aufgrund der méglichen Umwelt- und Gesundheitsrisiken der Nanotechnologien
fordern wir ein ,,Pro-aktives” Risiko-Management. Es muss das Prinzip ,,Vorsicht
vor Nachsicht“ gelten: Risikoforschung muss VOR der Produkteinfihrung und —
anwendung erfolgen. So sollten auch Medizinprodukte mit Nanopartikeln wie
Arzneimittel toxikologisch getestet werden (vgl. Kap. 5.6 zur Regulierung).

Wir befurworten den Einsatz von Nanotechnologien im Umweltschutz (etwa zur
Luftreinigung) zur Vorsorge, damit Therapien von Krankheiten, die durch Um-
welteinflisse hervorgerufen werden (zum Beispiel Asthma), vielleicht unnétig
werden.

Wir empfehlen, staatliche Pruf- und Messverfahren zu entwickeln, um die toxiko-
logischen Folgen zu prifen. Eine Risikoklassifizierung muss entwickelt werden, da
die Wirkmechanismen der Nanopartikel von unterschiedlichen Parametern wie
Grolie, Oberflachenbeschaffenheit etc. abhangen. Wir fordern entweder die Stan-
dardisierung der Grofen der Nanopartikel oder eine Austestung aller Gré3en. Die
eingesetzten Nanopartikel sollten weitgehend biologisch abbaubar sein.

Wir fordern, die Mittel fur Risikoforschung deutlich zu erhéhen und insbesondere
toxikologische Langzeitstudien zu finanzieren.

F. Regulierung

Wir fordern die angemessene Kontrolle der Einhaltung von Gesetzen, um die
Umgehung und dadurch maoglicherweise entstehende Risiken und toxische Wir-
kungen zu vermeiden. Der Staat muss seiner Aufsichtspflicht nachkommen.

Bei der Regulierung ist sicherzustellen, dass Produkte nur diejenigen Nanoteil-
chen in der GroRenordnung enthalten, die auch angegeben ist, da Nanoteilchen

www.nano-jugend-dialog.de www.online-dialoge.de



22

ihre Eigenschaften — wie zum Beispiel Reaktionsfreudigkeit und Giftigkeit — mit
der GrofRe andern. Eine Einzelfallprifung ist notwendig.

Medizinprodukte erfullen geringere Zulassungsvoraussetzungen als Medikamen-
te, zum Beispiel sind keine toxikologischen Tests ndtig. Das sollte Giberdacht
werden, weil Nanopartikel nicht nur physikalisch auf den Organismus wirken
kénnen, sondern beim Verbleib im Kdrper auch chemisch.

Bei vielen anderen Anwendungen der Nanotechnologien gibt es keine der Medi-
kamentenherstellung gleichwertige Prifung auf gesundheitliche Auswirkungen
des Einsatzes von Nanoteilchen. Wir pladieren fiur gesetzliche Regelungen u.a.
auch fur Lebensmittel, Futtermittel flr Tiere sowie Bedarfsgegenstande. Die Re-
gularien sollten standig Uberprift und angepasst werden.

So lange es noch keine gesetzlichen Regelungen fur die Nutzung von Nanoteil-
chen gibt, fordern wir die Bereitschaft der Unternehmen zur Selbstkontrolle.

Der Gesetzgeber soll sich bei der Regulierung nicht nur von Experten, sondern
von Vertretern aller gesellschaftlichen Bereiche (inklusive Endverbrauchern) be-
raten lassen. Zudem empfehlen wir einen internationalen Verhandlungsprozess
fur Regularien der Nanotechnologien.

G. Zusammenfassung: Konkrete Fragen an die Politik
Wir wiunschen uns von der Politik Antworten auf die folgenden Fragen:

o Wie kann die Empfehlung, die Bevdlkerung in Burgerforen bei neuen Techno-
logien mitreden zu lassen, umgesetzt werden?

e Was tut der Staat zur Entscharfung des Problems der 2-Klassen-Medizin, das
durch die Nanomedizin vermutlich noch bedeutender werden wird? Wie stellt
der Staat sicher, dass Nanomedizin allen Menschen zugute kommt?

e Die Diagnostik zur Bestimmung der Wahrscheinlichkeit von zukinftigen
Krankheiten wird durch die Nanomedizin vermutlich stark vereinfacht wer-
den. Welche Datenschutzrichtlinien sind geplant, damit Burgerinnen und Bur-
ger vor der Offenlegung ihrer Daten bei Arbeitgebern und Versicherungen
geschutzt sind?

o Die nicht-therapeutische ,Verbesserung“ des Menschen (,,Enhancement®)
wird durch die Nanomedizin wahrscheinlich leichter maglich sein. In welchen
Fallen soll Enhancement erlaubt sein? Wie kann die Bevdlkerung bei der Re-
gelung dieser Frage einbezogen werden?

e Wird es eine Kennzeichnung von Produkten mit Nanotechnologien geben?

o Ist geplant, die Zulassung von Medizinprodukten derjenigen von Arzneimit-
teln anzugleichen?

o Werden die Risiken zukunftig VOR der Produkteinfuhrung ausreichend abge-
schatzt? Werden Langzeitstudien gefordert? Werden die Mittel fur die Risiko-
forschung erhoht werden?

www.nano-jugend-dialog.de www.online-dialoge.de



23

6.2.2 Ergebnisse Online-Dialog
6.2.2.1 Uberblick Online-Dialog

Zum Abschluss des Projektes fand vom 6.10. bis 5.11.2008 ein Online-Dialog
zum gleichen Thema statt. Die Teilnehmenden wurden durch ein Interview mit
der Projektleiterin in der ,,.Zeit* sowie tUber Schulwebs und Uber Fachschaften an
grol3en Universitaten auf das Projekt aufmerksam gemacht. 20 junge Erwach-
sene zwischen 17 und 25 Jahren aus ganz Deutschland beteiligten sich
schliel3lich aktiv am Dialog, der mit einer intensiven online-Vorbereitung sowie 2-
3 Online-Terminen pro Woche sehr zeitaufwandig war.

Die jungen Teilnehmenden schauten sich zunachst Vortrage zu den Themen
Chancen (Einfuhrung: S. Thalhammer, HelmholtzZentrum Minchen; Nanomedi-
zin: C. Plank, TU Munchen), Risiken (W. Kreyling, HelmholtzZzentrum Minchen)
und ethische Aspekte (J. Inthorn, Universitat Wien) an und lasen Informationen
in sog. Infomodulen, bevor sie in zwei Gruppen aufgeteilt wurden und schliel3-
lich in sieben Gruppenchats mit Unterstutzung von je zwei Moderatorinnen das
Thema diskutierten. Zusatzlich hatten die Teilnehmenden Gelegenheit, in sieben
Expertenchats mit den folgenden Expertinnen und Experten zu diskutieren:

Thema Chancen:

e Dr. S. Thalhammer (HelmholtzZentrum Munchen), Dr. F. Sinner (Joan-
neum Graz)

e Dr. C. Plank (TU Minchen), T. Vielhaber (Uni Minster)

e Dr. C. Rudolph (Hauner‘sches Kinderspital Munchen, Prof. E. Wagner (LMU
Munchen)

Thema Risiken:
e Dr. W. Kreyling (HelmholtzZentrum Munchen)
e G. Klein (TUV Sud), J. Vengels (BUND)

Thema ethische Aspekte:
e J. Inthorn (Uni Wien), Dr. A. Manzeschke (Uni Bayreuth)

Politik:
e MdB René Rospel (SPD), MdB Dr. Petra Sitte (Die Linke)

Zwischen den Gruppenchats erarbeiteten die jungen Leute in Arbeitsgruppen Emp-
fehlungsvorschlage an verschiedene geselilschaftliche Gruppen (Politik, Wissen-
schaft, Wirtschaft, Medien, (")ffentlichkeit) zum Umgang mit der Nanomedizin, die
anschlie3end in den Gruppenchats diskutiert und in jeder Gruppe konsen-
sual beschlossen wurden. Das Ergebnis, die insgesamt 34 Empfehlungen zu
allgemeinen Aspekten, Chancen, Risiken und ethischen Aspekten, finden Sie auf
den folgenden Seiten sowie unter www.online-dialoge.de, hier ,,Ergebnisse/ Bewer-
tungen®. Auf dieser Website kénnen die Empfehlungen auch nach ihrer Uberzeu-
gungskraft bewertet werden.
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Bewertung des Online-Dialogs durch die Teilnehmenden

Gefallen hat den Teilnehmenden die Diskussion und der Austausch untereinander,
der ,,grof3e Pool an zur Verfigung gestelltem Wissen®, die Moglichkeit, ohne grof3en
Aufwand und von zu Hause aus mit Experten, einem Fachjournalisten und zwei Poli-
tikern diskutieren zu kdnnen und ,,zu wissen, dass unsere Empfehlungen auch Be-
achtung finden werden®. Auf die Frage, ob sich die Teilnahme am Online-Dialog ge-
lohnt habe, antworten 11 der 17 Befragten mit ,ja, sehr*, 5 mit ,,ja, ein bisschen®,
einer mit ,,eher nein“. 13 Befragte wurden ,,auf jeden Fall”“, 3 ,,wahrscheinlich, einer
~eher nicht” wieder an einem Online-Dialog teilnehmen.

6.2.2.2 Empfehlungen der Teilnehmenden des Online-Dialogs Nanomedizin

A. Empfehlungen zu Allgemeinen Aspekten der Nanomedizin und Nano-
technologien

Gruppe 1

Ala) Wir halten es fur duf3erst wichtig, dass eine ausgewogene, sachliche Infor-
mationspolitik auch tber Fachzeitschriften hinaus in der Offentlichkeit und den
Medien erfolgt. Es darf NIE nur eine Seite der Medaille beleuchtet werden, weder
die Risiken noch die Chancen.

Alb) Es ist sinnvoll, dass das Studienangebot im Feld der Nanotechnologie aus-
geweitet wird und junge Menschen dafir begeistert werden. Somit wird gewahr-
leistet, dass sich der Stand der Technik weiterentwickelt und Deutschland auf
diesem Gebiet international konkurrenzfahig bleibt.

Alc) Es sollten Anreize geschaffen werden, um internationale Nachwuchsforscher
in Deutschland auszubilden und anzulocken, z.B. mit Hilfe von monetaren Anrei-
zen und Wettbewerben.

Gruppe 2

A2a) Erkenntnisse der Nanomedizin mussen der Gesellschaft zugénglich gemacht
werden. Wir winschen uns deshalb, dass die entsprechende Forschung auch 6f-
fentlich gefordert wird, damit deren Erkenntnisse einer breiten Offentlichkeit zu-
gute kommen. Dabei ist es wichtig, auch die Offentlichkeit an der Diskussion
uber die Auswirkungen nanomedizinischer Entwicklungen zu beteiligen, um Utber
Chancen und Risiken aufgeklart debattieren zu kénnen. Hierzu braucht es ein
transparentes und neutrales Bild Uber aktuelle Forschungssténde, aber auch das
Eingestandnis von Wissenslicken und Ungewissheiten. Dies gebietet der verant-
wortungsvolle Umgang mit den Hoffnungen kranker Menschen.

A2b) Den Medien kommt eine wichtige Rolle zu, denn eine objektive Be-
richterstattung uber neue Erkenntnisse der nanomedizinischen Forschung fehlt
noch weitgehend. Ohne diese wird es jedoch nur schwer madglich sein, fur die
Nanotechnologie gesellschaftlichen Riuckhalt zu erhalten und hohe staatliche In-
vestitionen zu rechtfertigen. Sinnvoll ware es auch, schon in der Schule auf die
Fortschritte der Nanomedizin aufmerksam zu machen, d.h. Nanomedizin sollte
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zum Teil des Lehrplanes werden. Zuséatzlich sollten 6ffentliche Einrichtungen (z.B.
Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung BZgA) sachlich informieren.

B. Empfehlungen zu Chancen der Nanomedizin und Nanotechnologien
Gruppe 1

Cla) Die Chancen der Nanotechnologie sehen wir kurzfristig besonders in einer
schnelleren und gezielteren Diagnostik. Langfristig hoffen wir, dass auch neue,
bessere Therapien entwickelt werden kdnnen, um bislang unheilbare Krankheiten
heilen oder lindern zu kdnnen. Wir empfehlen, den Schwerpunkt nicht nur in der
Pharmakologie, sondern auch in der Neuroprothetik und Strahlen- und Labor-
diagnostik zu setzen. Industrielles Potenzial sehen wir auch fir die Wirtschaft, wo
durch scale-down oder bottom-up Verfahren verbraucherorientierte, exportierba-
re Produkte entwickelt werden kénnen. Schon heute liegen bereits viele Arbeits-
platze der Industrienationen in der Entwicklung und Produktion von Nanoproduk-
ten.

C1b) Es ist wichtig, durch rechtzeitige Einbeziehung der Krankenkassen die
Chancen der Nanomedizin zu nutzen, um neue Therapien der breiten Masse zu-
ganglich zu machen. Dabei sollen Kosten fur Anwendungen ohne medizinische
Notwendigkeit, wie Schénheitsoperationen und Enhancements, nicht von Kran-
kenkassen tibernommen werden.

Clc) Es ist wichtig, Langzeitforschung und Grundlagenforschung zur Nanotechno-
logie und Nanomedizin inhaltlich, personell und finanziell zu férdern, um eine si-
chere und effektive Anwendung am Menschen zu gewéahrleisten.

Gruppe 2

C2a) Gezielte Forderung der nanomedizinischen Forschung zum Ziel von Préaven-
tion, Therapie und Diagnostik halten wir fur sehr wichtig. Als chancenreiche An-
wendungen sehen wir insbesondere Krebstherapie bzw. —prévention; schnellere
und prazisere Diagnose von Krankheiten, Bekdmpfung von Demenzerkrankun-
gen, Oberflachenoptimierung bei Implantaten sowie der gezielte Einsatz von
Wirkstoffen (Drug Targeting).

C2b) Ziel der medizinischen Forschung sollte es sein neue, gezielt wirksame The-
rapien zu finden. AuRerdem halten wir es fur wichtig, in den Bereichen der Ober-
flachenoptimierung (z.B. ,,intelligente Implantate*) und der besser vertraglichen,
wirksameren und differenzierter ansetzenden Medikamente die Forschung und
Forderung voran zu treiben. Therapeutische Entwicklungen sollten sowohl beson-
ders in Bereichen gefordert werden, wo es aufgrund der statistischen Haufigkeit
eine grofRe Nachfrage, aber nur unzureichende Alternativen gibt, als auch dort,
wo sich Patienten mit einer seltenen und/oder bisher nicht heilbaren Krankheit
Hoffnungen auf eine Therapie machen bzw. wo die med. Forschung Potenzial far
eine verbesserte Therapie sieht.

C2c) Zudem ist auch die Verbesserung der Diagnoseverfahren sinnvoll, wenn sie
bestehende Verfahren optimiert, das Verstandnis von Krankheiten erweitert oder
vollig neue Therapieansatze erschlief3t. Fir besonders wichtig halten wir dabei
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auch die rege Kooperation zwischen Forschergruppen auf dem Gebiet der thera-
peutischen und der diagnostischen Methoden.

C2d) Wir halten es weiterhin fur wichtig, Praventivmallnahmen zu unterstitzen
wie beispielsweise die Entwicklung neuer wirkungsvoller Impfungen z.B. gegen
Malaria.

C2e) Nur durch intensive Forschung und Investitionen in einem derart viel ver-

sprechenden Feld wie der Nanotechnologie bietet sich Deutschland die Chance,

als Wissenschaftsnation im internationalen Vergleich eine fuhrende Rolle einzu-
nehmen. Fur die Entwicklung der Nanomedizin ist es wichtig, dass diese fur alle
Beteiligten (Patienten, Arzte, Industrie, Politik) ein gewinnbringendes Konstrukt
wird. Deshalb halten wir es fur unerlasslich, dass sich sowohl die Politik (in der

Grundlagenforschung durch Patentrechte) als auch die Industrie (in der anwen-
dungsorientierten Forschung) engagieren und die jeweilige Forschung finanziell

unterstutzen.

C. Empfehlungen zu Risiken der Nanomedizin und Nanotechnologien
Gruppel

R1a) Ein Risiko an Nanoteilchen ist, dass ihre biologische Abbaubarkeit sowie ihr
jeweiliger Lebenszyklus noch nicht zur Genuge gekléart sind. Wir furchten z.B.,
dass biologisch nicht abbaubare Nanopartikel durch Bakterien in die Nahrungs-
kette eingeschleust werden kénnen. Wir fordern daher, bevorzugt biologisch ab-
baubare Nanopartikel einzusetzen. Falls dies nicht mdglich ist, sollte deren Ver-
bleib geklart werden.

R1b) Wir sehen ein Risiko bei der EinfUhrung von Nanopartikeln auf dem Markt:
es gibt keine ausreichenden Untersuchungen im Bezug auf (langfristige) Schadi-
gungen und Risiken fur Gesundheit und Umwelt, beispielsweise auf Grund wirt-
schaftlichen Gewinnstrebens. Besonders besorgniserregend finden wir, dass Na-
nopartikel die Plazenta- und Blut-Hirn-Schranke Uberschreiten kdnnen. Wir hal-
ten ausreichende Tests vor Markteintritt fur sehr wichtig und fordern fundierte
Langzeitstudien fur als riskant eingestufte Nanopartikel.

R1c) Dadurch, dass es sich um eine ganz neue Technik handelt, sind viele Risi-
ken madglicherweise tberhaupt noch gar nicht messbar und damit auch nicht in
Studien zu untersuchen. Wir fordern daher, eine vorausschauende Technikfol-
genabschatzung zu etablieren.

R1d) Wir sehen das Problem fur Verbraucher, dass Nano-Produkte nicht immer
als solche zu erkennen sind. Wir wiinschen uns daher, dass die Verbraucher in-
tensiv informiert werden. Wir halten eine Kennzeichnung fur sehr sinnvoll, damit
Verbraucher selbst entscheiden kénnen.

Gruppe 2

R2a) Nano-Partikel eines Stoffes kénnen sich anders als der Stoff oberhalb einer
kritischen GroRengrenze verhalten; es wurden immense Unterschiede beobach-
tet, z.B. die Entwicklung hochreaktiver, toxischer, entzindungs- und krebserre-
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gender Eigenschaften. Diese sind nur schwer vorhersagbar und bislang unzurei-
chend erforscht.

R2b) Wir fordern eine gewissenhafte, genaue und auch langfristige Erforschung,
Dokumentation und Klassifikation von Nanopartikeln hinsichtlich dieser Eigen-
schaften, sowie ihrer kurz- und langfristigen Wechselwirkungen im Korper und
der Umwelt. Das erlangte Wissen soll interdisziplinar geteilt werden.

R2c) Da sich Nanopartikeln bis heute noch schwer detektieren lassen, kann es zu
einer unbemerkten und unkontrollierten Ausbreitung kommen. Es ist deshalb
notwendig, hochprazise, verlassliche und robuste Zahl- und Messgerate (weiter)
zu entwickeln und diese langfristig moglichst kostenglinstig zur Verfiigung zu
stellen.

R2d) Aufgrund der noch unzureichend erforschten Risiken tragen die Forscher
eine grofRe Verantwortung im Umgang mit der neuen Technologie. Wir halten da-
her den &uRRerst verantwortungsbewussten und weitblickenden Umgang mit Na-
nopartikeln fur wichtig. Dazu z&hlen zum Beispiel die Einrichtung von Hochsi-
cherheitslabors fir besonders risikoreiche Nanopartikel wie auch der Schutz der
Bevdlkerung vor dem Kontakt mit Nanopartikeln, deren Risiko noch nicht geklart
ist. Unklassifizierte Nanopartikel sollten nur in Ausnahmefallen und dann auch
nur unter besonderen VorsichtsmalBnahmen ausschlief3lich zu Forschungszwecken
im Labor genutzt werden. Es ware sinnvoll, Nanomaterialien als neuartige Pro-
dukte zu kennzeichnen, damit sie vor der Markteinfuhrung starkeren Kontrollen
unterliegen.

R2d) Derzeit sind Nanotechnologie und -medizin noch teure Forschungsfelder.
Dies gibt Anlass zur Sorge, dass die Nanomedizin eine exklusive 'Luxus-
Behandlung' fur zahlungskraftige Patienten werden konnte, dadurch ihren Teil
zur Entwicklung einer Zweiklassen-Nanomedizin beitrdgt und unser Gesundheits-
system belasten kdnnte. Wir fordern daher Anséatze auf verschiedenen Ebenen,
die Nutzung von Nanomedizingttern so weit zu foérdern und zu subventionieren,
dass das medizinische Endprodukt auch fur jeden gesetzlich Versicherten verfug-
bar und erschwinglich wird.

R2e) Derzeit werden Nanopartikel hergestellt, deren Verbreitung und Wirkung
nach der Entsorgung nicht hinreichend geklart ist. Es ist aus diesem Grund sinn-
voll, geeignete Recyclingkonzepte zu erstellen, die die Risiken durch spatere
Wechselwirkungen mit der Umwelt bertcksichtigen und diese eindammen. Des
Weiteren fordern wir Richtlinien, die Grenzwerte fur Nanopartikel in der Umwelt
festlegen und durch spezialisierte Umweltbehdrden kontrolliert werden.

R2f) Es mussen Sicherheitsrichtlinien zur Produktion und Verwendung der Nano-
partikel erstellt werden, damit sie nicht missbraucht werden kénnen. Der Ver-
bleib der Nanopartikel von der Produktion bis zur Verwendung im Endprodukt
sollte dokumentiert werden, um eine bessere Riickverfolgung zu ermdglichen
(Sicherheitsaspekt).
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D. Empfehlungen zu Ethischen Aspekten der Nanomedizin und Nano-
technologien

Gruppe 1

Ela) Die grollen Mdglichkeiten der Nanomedizin nicht zu nutzen, wéare auch aus
ethischer Sicht ein groRRer Fehler. Um kranke und behinderte Menschen zu heilen,
die heute noch vergeblich auf Hilfe warten, ist es sinnvoll, Forschung und Ent-
wicklung in diese Richtung voranzutreiben.

Elb) Es ist notwendig, dass schon bei der Forschungsforderung ethische und so-
ziale Aspekte miteinbezogen werden. Dies bedeutet, dass nur mit 6ffentlichen
Mitteln gefordert werden soll, was ethisch unbedenklich und gesellschaftlich win-
schenswert ist.

Elc) Aufklarung und Autonomie von Patienten stellen gerade bei nano-
medizinischen Diagnose- und Therapieverfahren einen wiinschenswerten Schutz
vor Verunsicherung und Entmuindigung dar. Nur wer die Folgen fur das eigene
Leben Uberblickt, kann eigenverantwortliche Entscheidungen treffen. Wir win-
schen uns, dass die Politik dieses Prinzip festschreibt und dass Wirtschaft und
Wissenschaft es umsetzen.

E1d) Im Bereich der immer genaueren Diagnostik, z. B. der Gendiagnostik, ist
strikter Datenschutz unerlasslich, damit medizinische Erkenntnisse nur FUR und
nicht GEGEN Patienten verwendet werden.

Ele) Wir halten es fur unerlasslich, dass beim Einsatz von teurer Hochtechnolo-
gie in der Nanomedizin auch die Verteilungsgerechtigkeit beispielsweise zwischen
Arm und Reich, Alt und Jung, Informiert und Uninformiert angestrebt wird. Ver-
mogen, Alter und Bildungsstand durfen nicht entscheiden.

E1f) Es ist sinnvoll, ethische Fragestellungen mit Bezug zur Nanotechnologie ver-
starkt in die Schullehrplane (bspw. in den Fachern Ethik, Religion, Philosophie
etc.) aufzunehmen.

Gruppe 2

E2a) Die Nanomedizin birgt die Gefahr, aufgrund der zumindest anfanglich hohen
Kosten die Kluft zwischen Arm und Reich massiv zu verstarken. Es ist unerlass-
lich, diesem ,,Nano Divide* bzw. einer weiteren Entwicklung der bereits existie-
renden Zwei-Klassen-Medizin entgegenzuwirken. Es muss sichergestellt werden,
dass alle Birger Zugang zu den Produkten der Nanomedizin erhalten.

E2b) Es ist wichtig, dass unsere Mitmenschen wie auch nachfolgenden Genera-
tionen fur die moéglichen Folgen dieser Technologie sensibilisiert werden, zum
Beispiel durch eine institutionelle Technikfolgenabschatzung. Dabei sollten so-
wohl ethische als auch rechtliche und soziale Auswirkungen der Nanomedizin
(nicht nur in Europa, sondern global und grenziibergreifend) in Betracht gezogen
werden.

E2c) Das Verhéltnis zwischen dem Recht auf Information und dem Recht auf
Nichtwissen muss definiert und untersucht werden. Datenschutzrichtlinien mus-
sen entwickelt, ein glaserner Patient und die Reduzierung des Menschen auf Da-
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tensatze verhindert werden. In Fallen, wo Nanotechnologie Diagnosen ermdég-
licht, ohne dass Therapien dafur vorliegen, muss besonders achtsam mit der In-
formation des Patienten umgegangen werden. Die Entscheidung daruber, ob er
auch in diesem Fall voll informiert werden will, muss er selbst fallen. Die Weiter-
gabe der Daten an Versicherer, Arbeitgeber und andere Dritte muss unterbunden
werden.

E2d) Das Prinzip der Patienten-Autonomie, welches bei der konventionellen The-
rapie bisher strikt zum Tragen kommt, ist unter allen Umstanden auch auf die
zukiunftige Nanomedizin auszuweiten. Dies gilt sowohl fur die Behandlungsform,
wie auch insbesondere fur die informationelle Selbstbestimmung.

E2e) Ein sehr bedenklicher Punkt im weiten Einsatzgebiet der Nanomedizin ist
das sogenannte Neuroenhancement. Ohne Verschreibungspflicht durch Fachéarzte
bei entsprechender Indikation oder andere gesetzliche Regelungen kann es
schnell zu einem ethisch sehr fragwurdigen Vorhaben werden (,,Gehirn-Doping*).
Gleichzeitig jedoch kdnnten &hnliche Technologien / Medikamente einen Segen
far Patienten mit demenziellen Erkrankungen darstellen. Es ist &uf3erst wichtig,
dass die Chancen des Neuroenhancements nicht durch Missbrauch wieder zunich-
te gemacht werden.

E2f) Forschungen an krankheitslindernden Anwendungen (Bsp. Uberwindung der
Blut-Hirn-Schranke, um Hirnleistungen im Falle einer Alzheimer-Erkrankung posi-
tiv zu beeinflussen) mussen von Forschungen an Verfahren oder Materialien zur
Verbesserung des gesunden Menschen getrennt werden. Ersteres ist positiv zu
bewerten und zu fordern, Letzteres sollte nur nach genauer Abwagung und aus-
fuhrlichen ethischen Diskussion zugelassen werden. Die gesellschaftliche Chan-
cengleichheit darf durch die Mdglichkeiten des Enhancement nicht gefahrdet
werden. ,,Enhancement” darf unter keinen Umstanden als Pravention gelten.
Hierbei besteht die Gefahr, dass der Mensch (bewusst oder unbewusst) perfek-
tioniert wird und Pseudoprobleme hervorgerufen werden, deren Behandlung rein
kosmetische Angelegenheiten sind.

6.2.3 Poster englisch und deutsch

Zur Prasentation des Projektes auf Tagungen und Veranstaltungen wurden zwei
Poster in englisch und deutsch erstellt, die in der Anlage 3a/b zu finden sind.

6.2.4 Websites

Zu Beginn des Projektes wurde die website www.Nano-Jugend-Dialog freige-
schaltet, auf der Teilnehmende und Interessierte Informationen tber das Projekt
abrufen konnten. Inhaltliche Informationen zur Nanomedizin finden sich auch auf
der website www.Online-Dialoge.de, die als Basis fur den im Oktober 2008 statt-
findenden Online-Dialog Nanomedizin diente (siehe Kap. 6.2.2).
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6.2.5 Material fur Lehrkrafte

Aus den im Dialog verwendeten Materialien wurde nach Abschluss des Projektes
ein Materialpaket fir Lehrkrafte zusammengestellt, das bei der Projektleiterin
angefordert werden konnte. Dieses beinhaltet die Quizfragen zur Nanomedizin,
Anweisungen und Beispiele fur die Szenarien Nanomedizin 2030, das Rollenspiel,
den Dokumentarfilm Uber die Foren sowie Verweise auf die beiden websites. Auf
der Seite www.Online-Dialoge.de kénnen die Vortrage sowie vertiefte inhaltliche
Informationen heruntergeladen werden.

6.3 Bezug zu den ursprunglichen Zielen des Projektes

Ubergeordnetes Arbeitsziel des Projektes war ein Beitrag zur gesellschaftli-
chen Diskussion der neuen, bisher in der breiten Offentlichkeit wenig wahrge-
nommenen Nanotechnologie in Medizin und Gesundheitswesen. Ziel des Ju-
gend-Diskurses war die Heranfuhrung von Jugendlichen und jungen Erwachse-
nen an das Thema und die Diskussion von Chancen und Risiken der Nanomedi-
zin. Die innovative Art des Diskurses in Form von professionell moderierten Ju-
gendforen versetzte die Teilnehmenden in die Lage, kompetent zu der komple-
xen Materie Stellung zu nehmen und fundierte, sorgfaltig abgewogene
Empfehlungen zur zukunftigen Entwicklung der Nanotechnologie in Me-
dizin und Gesundheitswesen an das Bundesforschungsministerium, interes-
sierte Wissenschaftler und Unternehmen sowie an den Ethikbeirat des Deutschen
Bundestages abzugeben. Die Jugendforen waren dabei eine Art ,,Mikrokosmos*,
der ein verkleinertes Abbild sozialer Realitat widerspiegelte. Fur die erzielten Er-
gebnisse ist daher die Gruppe als Ganzes und nicht — wie bei einer Befragung —
die Meinung der einzelnen Teilnehmenden malgeblich, da die Ergebnisse auf in-
tensiven Diskussionen und Verhandlungen in der Gruppe basieren.

Der Jugenddiskurs verfolgte zwei Unterziele: Zum einen sollten die Teilneh-
menden eine Einfuhrung in die Nanotechnologie erhalten und den aktuellen
Stand von Wissenschaft und Technik nanomedizinischer Forschung und Anwen-
dung kennen lernen. Zum anderen sollten sie die Chancen und mdglichen Risiken
des Einsatzes der Nanotechnologie in der Medizin unter rechtlichen, ethischen
und sozialen Aspekten (ELSA) erdrtern sowie viel versprechende Anwendungsfel-
der diskutieren und priorisieren. Beide Unterziele und damit auch das uber-
geordnete Ziel wurden erreicht: Die Jugendlichen erhielten eine fundierte
EinfiUhrung in die Nanomedizin, befragten selbst gewé&hlte Experten in einem
Hearing und erdrterten anschlieBend die ELSA-Aspekte des Themenfeldes, bevor
sie qualifizierte, konsensuale Empfehlungen zum Umgang mit der Nanomedizin
abgaben (siehe Hauptergebnisse in Kapitel 6.2.1).

Durch eine die Jugendforen begleitende intensive Offentlichkeitsarbeit in
Form von fortlaufender Pressearbeit, zwei websites (fur das Gesamtprojekt sie-
he: www.nano-jugend-dialog.de sowie fir den Online-Dialog: www.online-
dialoge.de), dem Online-Dialog sowie Vortragen und Prasentationen der Projekt-
leiterin, u.a. auf der NanoEurope, dem Forum Nano und dem Dialog Nanocare,
war das Ziel einer nachhaltigen Informationsverbreitung zum Thema Nanotech-
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nologie in Medizin und Gesundheitswesen sichergestellt. Die Aufmerksamkeit
schaffende und fur Laien verstandliche Form der Offentlichkeitsarbeit wurde
durch die Kooperation mit der teilnehmenden Wissenschaftsjournalistin unters-
tutzt. Dadurch wurde eine qualifizierte Meinungsbildung bei der Zielgruppe der
Jugendlichen und dartiber hinaus bei der interessierten Offentlichkeit erreicht
(siehe auch Liste der Presseberichte in Anlage 4); allein die Website des Online-
Dialogs wurde zwischen September 2008 (Beginn des Online-Dialog) und Ende
Februar 2008 42.000 Mal aufgerufen.

7. Zahlenmaldiger Nachweis

In der folgenden Tabelle stehen die wichtigsten Positionen des zahlenmafigen
Nachweises in der 15-monatigen Laufzeit des Projektes. Die letzten 3 Monate
arbeitete die Projektleiterin ehrenamtlich auf Grund der kostenneutralen Verlan-
gerung des Projektes.

Position Ausgaben
Personalkosten Projektleitung (80%) 12 Monate 53.434,56 €
Personalkosten Hilfskrafte 17.187,89 €
Mieten 1.146,40 €
Honorare Kooperationspartner 65.511,92 €
Verwaltungs- und Sachkosten fur Durchfuhrung Jugendforen 35.149,21 €
Reisekosten 9.323,48 €
GESAMT 181.753,46 €

Mehr Details dazu finden sich im Erfolgskontrollbericht (Anlage 1) sowie im Ver-
wendungshachweis mit Belegliste.

8. Notwendigkeit und Angemessenheit der geleisteten
Arbeit

Nanotechnologien sind ein neues Themenfeld mit vermutlich grol3eren gesell-
schaftlichen Auswirkungen. Daher ist es notwendig, das Thema in einem breiten
gesellschaftlichen Kontext zu diskutieren. Die Jugendforen haben dies méglich
gemacht, indem komplexe Informationen zum Thema laienverstandlich aufberei-
tet wurden. Dadurch und durch die Diskussion mit Experten konnten die Teil-
nehmenden eine fundierte Stellungnahme zum Thema abgeben. Auch nach Ab-
schluss des Projektes stehen diese Informationen im Jugendgutachten sowie auf
den websites zur Verfugung.

Zur Angemessenheit: die fur das Projekt zur Verfugung stehende Zeit war sehr
kurz. Das komplexe Programm mit Vorbereitung, Durchfiihrung und Nachberei-
tung der drei Jugendforen sowie des Online-Dialogs war nur mihsam in der 15-
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monatigen Projektlaufzeit zu bewaltigen. Fur kunftige intensive Diskurs-Projekte
empfehlen wir daher eine langere Laufzeit.

9. Nutzen des Projektes / Verwertbarkeit

Auch nach Abschluss des Projektes kdnnen sich interessierte Laien durch die Lek-
ture des Jugendgutachtens sowie der websites schnell kundig machen und erhal-
ten eine ausgewogene Informationsgrundlage, die sowohl die Chancen als auch
Risiken und ethische Aspekte der Nanomedizin verdeutlicht. Das Projekt hat da-
her einen wichtigen Beitrag geleistet, das komplexe Thema Nanomedizin erfahr-
bar zu machen und vermeintlich komplizierte Zusammenhéange laienverstandlich
darzustellen. Durch das Materialpaket fur Lehrkrafte stehen diesen auch nach
Abschluss des Projektes Module zur Unterrichtsgestaltung zur Verfugung. Auf der
website www.Online-Dialoge.de kann der Dokumentarfilm tber die Jugendforen
angeschaut werden; ebenso finden sich dort die Vortrage sowie in den Infomodu-
len vertiefte Informationen Uber die verschiedenen Facetten der Nanomedizin.
Links zu weiteren interessanten Presseberichten dienen als Informationsbasis fur
Wissenshungrige.

10. Veroffentlichungen

Veroffentlichungen des Projektes sind die Kurzstudie Nanomedizin, das Jugend-
gutachten (jeweils zum Download auf www.Nano-Jugend-Dialog.de), eine Bro-
schire mit den Ergebnissen des Online-Dialogs (siehe www.Online-Dialoge.de)
sowie die websites selbst. Eine Liste der Presseberichte tber das Projekt findet
sich in der Anlage 3.

Zitierte Literatur

Bundesinstitut fur Risikobewertung (BfR) (2008b): BfR-Verbraucherkonferenz
Nanotechnologie. Modellprojekt zur Erfassung der Risikowahrnehmung bei Ver-
brauchern. BfR-Wissenschaft 03/2008, Berlin

Bundesinstitut fur Risikobewertung (BfR) (2008a): Wahrnehmung der Nanotech-
nologie in der Bevolkerung. Reprasentativerhebung und morphologisch-
psychologische Grundlagenstudie. BfR-Wissenschaft 05/2008, Berlin
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Anlage 1: Erfolgskontrollbericht
1. Beitrag zu den forderpolitischen Zielen

Das Bundesministerium fur Bildung und Forschung beabsichtigte mit seinem
Programm ,,Diskursprojekte zu ethischen, rechtlichen und sozialen Fragen in den
modernen Lebenswissenschaften®, innovative Projektformen mit neuen methodi-
schen Akzenten zu fordern und die Auswirkungen von neuen Technologien im
Diskurs zwischen Wissenschaft und Gesellschaft aufzuarbeiten. Der Nano-
Jugend-Dialog hat einen Beitrag zur Erfullung dieser Ziele geleistet.

Die Nanotechnologie in Medizin und Gesundheitswesen stellt neue, viel verspre-
chende Anwendungsmadglichkeiten in Aussicht — etwa die Behandlung oder Hei-
lung von bisher meist tédlich verlaufenden Krankheiten wie Krebs oder Aids.
Gleichzeitig werden durch diese Anwendungen viele ethische, soziale und rechtli-
che Fragen aufgeworfen. Um ahnliche Fehler wie bei der EinfUhrung der Gen-
technik und damit auch Fehlinvestitionen in Bereiche zu vermeiden, die auf man-
gelnde gesellschaftliche Akzeptanz stol3en, ist eine kritische Diskussion auf brei-
ter gesellschaftlicher Basis ndtig: ,,Die Nanodebatte kdnnte ahnlich wie die Gen-
technik-Diskussion eskalieren. Fruhzeitige MalBhahmen kdnnen dies verhindern*
(C. Meili, Stiftung Risiko-Dialog St. Gallen/Schweiz, zit. in komm.passion 2004).
Bisher wird der Nanotech-Diskurs Uberwiegend von einem kleinen Expertenkreis
gefuhrt; gemal der BMBF-Zielsetzung: ,,Gesellschaftliche Anforderungen bertck-
sichtigen, Technikfolgen abschatzen und den intensiven Dialog mit der Offent-
lichkeit fuhren* sollten vermehrt Laien einbezogen werden. Dieses Diskursprojekt
hat hierzu einen Beitrag geleistet.

Da die Anwendungen der Nanomedizin frithestens in 10 bis 20 Jahren auf breiter
Basis wirksam werden, ist gemalR den Richtlinien zur Forderung von Diskurspro-
jekten des BMBF die Einbeziehung von Jugendlichen und damit der zukiinftig Be-
troffenen besonders wichtig. Daher wurden in diesem innovativen Diskursprojekt
Jugendforen mit 16 bis 25-Jahrigen durchgefuhrt. In den Jugendforen sowie
dem Online-Dialog wurden die Teilnehmenden zunéchst umfassend informiert,
um anschlieBend eine qualifizierte Stellungnahme (dokumentiert im Jugendgu-
tachten) zu diesem komplexen Thema abgeben zu kénnen. Die Auswirkungen
der Nanotechnologie in der Medizin auf die Gesellschaft wurden im Diskurs zwi-
schen Jugendlichen — als Teil der Gesellschaft — und engagierten Wissenschaft-
lern diskutiert und bewertet werden.

2. Erfolg /7 Erfahrungen mit dem Projekt

Das Projekt hat gezeigt, dass es moglich ist, in kurzer Zeit (ca. 40 Stunden) ju-
gendliche Laien an das komplexe Themengebiet der Nanomedizin heranzufiihren.
Die Teilnehmenden haben sich sehr interessiert und kompetent mit der Nanome-
dizin beschéaftigt und intensiv mit den beteiligten Expertinnen und Experten sowie
untereinander diskutiert. Das professionell moderierte Setting der Jugendforen
sowie des Online-Dialogs ermdoglichte intensive Diskussionen in einem komplexen
naturwissenschaftlichen und zun&chst schwer verstandlichen Themengebiet. Er-
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gebnis sind qualifizierte, konsensuale Empfehlungen zu Chancen, Risiken und
ethischen Aspekten der Nanomedizin in den Jugendforen und beim Online-Dialog.

Der Diskurs zeitigte drei Haupteffekte:

1. Die Teilnehmenden konnten sich in kurzer Zeit intensiv in die Nanomedizin
einarbeiten und haben viel Uiber eine neue Technologie gelernt. Uber die websites
sowie das Jugendgutachten steht auch nach Abschluss des Projektes detaillierte
und laienverstandliche Information zur Verfugung.

2. Der Diskurs ermoglichte gesellschaftliche Teilhabe von jungen Erwachsenen zu
einem Thema, das sie selbst in einigen Jahrzehnten betreffen wird. Sie lernten,
wie man sich engagieren sowie qualifiziert und im intensiven Austausch mit an-
deren Teilnehmenden und Experten Empfehlungen an gesellschaftliche Entschei-
dungstrager erarbeiten kann.

3. Die Teilnehmenden machten die Erfahrung der gemeinsamen Themenerarbei-
tung durch vertiefte Diskussion in wechselnden Kleingruppen und im Plenum. Die
professionell moderierten Foren ermdoglichten eine konstruktive Problemlésung
und fuhrte zu Konsensen auch bei stark divergierenden politischen Grundeinstel-
lungen innerhalb der Gruppe.

3. Einhaltung der Ausgaben- und Zeitplanung
VERTRAULICH

4. Verwertungsmoglichkeiten

Das angestrebte Ergebnis, mit Hilfe der Jugendforen ein Jugendgutachten mit
Empfehlungen zum Umgang mit Chancen, Risiken und ethischen Aspekten der
Nanomedizin aus Sicht von jungen Erwachsenen zu erstellen, ist erreicht worden.
Das Gutachten wurde bei einem Festakt einem Vertreter der Bundesministeriums
far Bildung und Forschung (BMBF) uibergeben sowie in Berlin dem Ethikbeirat des
Deutschen Bundestages vorgestellt. Des weiteren wurde das Jugendgutachten an
zahlreiche Multiplikatoren aus Politik und Verwaltung, Wissenschaft, Wirtschaft,
Medien sowie an Lehrerverbéande als Datei oder als Link zur Homepage
www.Nano-Jugend-Dialog.de, wo das Gutachten herunterladbar ist, verschickt.

Die naturwissenschaftlichen Projektpartner Prof. Heckl, Dr. Plank und Dr. Thal-
hammer haben ihre Netzwerke Uber die Projektergebnisse informiert. Durch die
Beirdte im Beraterbeirat wurden die Ergebnisse ebenfalls in die beteiligten Insti-
tutionen wie Bundesinstitut fur Risikoforschung, Siemens Medical Solutions / Eu-
ropean Technology Platform Nanomedicine, TU und LMU Miinchen, TUV Siud und
andere weitergetragen.

Die beiden websites stehen auch weiterhin zur Verfigung. Insbesondere die Sei-
te www.Online-Dialoge.de enthalt vertiefte, ausgewogene Informationen zur Na-
nomedizin. Die auf den Websites verfugbaren Materialien kénnen durch Lehrkraf-
te und andere Interessierte genutzt werden.
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Das Materialpaket fur Lehrkréfte wird auf Anfrage auch nach Projektende von der
Projektleiterin versandt.

Veranstalter von Dialogforen kénnen durch das Projekt Anregungen zur Gestal-
tung von Dialogen erhalten sowie Bausteine aus diesem Projekt nutzen.

Far die Zukunft sind weitere Dialogprojekte zu Nanotechnologien und Nanomedi-
zin geplant, etwa eine Lehrerfortbildung, die aufzeigen soll, wie dialogische Ele-

mente zu Nanotechnologien und anderen neuen Technologien im Unterricht ein-

gebaut werden kénnen.

5. Erfindungen / Schutzrechte

Keine

6. Arbeiten, die nicht in geplantem Umfang durchgefuhrt werden
konnten

Die an zwei Durchfuhrungsorten der Jugendforen geplanten Dialogveranstal-
tungen konnten aus Zeitgrinden nicht durchgefuhrt werden. Stattdessen fand
am 13. Juni 2008 ein groRer Festakt zur Ubergabe des Jugendgutachtens an Dr.
Langer vom BMBF im Verkehrszentrum des Deutschen Museums Miinchen statt,
zu dem auch Multiplikatoren aus den drei Durchfiihrungsorten Germering, Ingols-
tadt und Minchen eingeladen wurden.

Die Ausstellung wurde nicht realisiert; stattdessen wurde je ein Projekt-Plakat
in deutsch und englisch erstellt (siehe Anlage 3a/b), das auf Veranstaltungen wie
der Nano Europe im September 2008 in St. Gallen/Schweiz prasentiert wurde
sowie als pdf-Datei an Interessierte versendet wird.

Um die nachhaltige Wirkung des Projekts zu verstarken, wurden die Ergebnisse
des Diskurses als Materialpaket fur den Einsatz an Schulen oder in Jugendein-
richtungen zusammengestellt; interessierten Padagogen stehen damit Bausteine
far die Unterrichtsgestaltung zur Verfigung. Ein detailliertes Programm fir eine
Blockveranstaltung, wie im Projektantrag vorgesehen, konnte aus Zeitmangel
nicht erarbeitet werden. Dennoch stehen auf der Seite www.Online-Dialoge der
Dokumentarfilm Uber die Foren, die Fachvortrage sowie weitere Informationsma-
terialien zur Verfigung.
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18. Kurzfassung

Die Nanotechnologie ist die neue Schlisseltechnologie des 21. Jahrhunderts. Etwa
die Héalfte der Bevolkerung weild jedoch nichts Uber diese neue Technologie; der
Uberwiegende Rest hat nur vage Vorstellungen. Die meisten Menschen stehen der
Nanotechnologie aufgeschlossen bis abwartend gegentber; ein Drittel jedoch
glaubt, dass die Risiken den Nutzen der Nanotechnologie tiberwiegen. Nach Er-
kenntnissen der Risikokommunikationsforschung steigt die Bereitschaft zur Akzep-
tanz neuer Technologien, wenn ausgewogen Uber die Chancen und Risiken infor-
miert wird und wenn die Betroffenen die Moglichkeit erhalten, ihre Ansichten und
Bedenken in den gesellschaftlichen Meinungsbildungsprozess einzuspeisen. Diese
Gelegenheit erhielten 54 jugendliche Teilnehmende im Dialogprojekt Jugendforen
Nanomedizin sowie 20 weitere im Online-Dialog. Ergebnis des Projektes ist u.a.
ein Jugendgutachten (siehe www.nano-jugend-dialog.de).

19. Schlagworter

Nanomedizin, Dialog, Diskurs, Laien-Experten-Kommunikation, ethische Bewer-
tung

20. Verlag 21. Preis
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