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DecEnt:

Ethische, praxeologische und neurowissenschaftliche
Aspekte von Decisional Enhancement

With funding from the:

Funding Period:
2023- 2026

Federal Ministry
of Research, Technology
and Space

|

« RWTH Aachen University: Applied Ethics - Prof, Dr. Saskia K. Nagel & Dr. Camilla F. Colombo
« University of Siegen: Ubiquitous Design - Prof, Dr. Marc Hassenzahl & Dorothee Clasen (MA)

« Charité Universitdtsmedizin Berlin & German Institute of Human Nutrition Potsdam- Rehbruecke: Department of Decision Neuroscience and

Nutrition - Prof. Dr. Soyoung Park & Mine Schmidt (MSc)

[I» What is DecEnt about?

Humans would benefit from better decision-making. A wide variery
of techniques, frameworks, and strategies for so-called decisional
enhancement have been discussed and/or are currently employed
{nudging, boosting, new technologies and Al). Influencing decision-
making raises however serious and delicate ethical issues. Chief
among these is the challenge that decisional enhancement can pose
to autonomy, our ability to make decisions about ourselves by
ourselves.

We explore how autonomy-support, an external input that supports
individuals in their decision-making without infringing upon their
autonomy, could amount to an ethically acceptable model for
decisional enhancement.

[I» Scientific Objectives

General goal: develop a rich understanding of what constitutes

ethically acceptable decisional enhancement
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[IPInterdisciplinary Approach —withanewange

We extend the ELSA-methods repertoire, using an integrated
conceptual, normative, praxeological, and neuroscientific approach.

- Conceptual and normative analysis

« Design of exemplary, technology-mediated decision enhancements

« Laboratory-based and field-based evaluation

of prototypes (chatbots)

» Neuroscientific experiments and techniques (structural MR, diffusion-
weighted imaging, probabilistic tractography, peripheral electrophysiology,

eye-tracking)
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Autonomy
Support

Neuroscientific
(Wp3)

Conceptual/normative
analysis

« Assisted medical
decision-making : models,
ethical guiderails, practices

o

Praxeological
Empirical level: using a praxeological, intervention-oriented approach
approach, designing technological-mediated decision enhance-
ment as interventions to reshape decision making practices + Design and test of a chatbot
to asses impact of technology
¢ : - Normative level: outline the normative implications of Eseifretictonaod sene o
P S , decisional enhancements and develop ethical guardrails for autonomy
: ) theirimplementation
Bibliography
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[1» Research Outputs

Neuroscientific
investigation
- Neurostructural foundations
of autonomy development
in adolescents
« Promotion of the subjective
feeling of autonomy through
voluntary cold-water
immersion

Conceptual/
normative analysis

« Technologies as interactive

counterparts

of humans’ networks,
enhancing and supporting

their autonomy

=== German Institute
of Human Nutrition
Potsdam-Rehbruecke
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Framelntell
Linguistic Framing of Artificial and Biological Intelligence

Andreas Draguhn?, Ekkehard Felder#, Michael Gertz!, Nadia Prime3 (Pls)
Raphagl Brahler3, Ashish Chouhan', Marcel Kiickelhaus®, Lars Link? (students)

Interact with Document(s) &1 || 53 Searan
Panel

Which rsatmant options aca

svadabi or cancer?

=]
-
LE

@rpus Exploration Framework (ClusterChat)

Concepts of intelligence in the neurosciences

= Explicit Concepts

Chat
Functionality
options for

Cluster

The avalablo treatment Visualization

intelligence quotient, psychometric constructs, general
intelligence, emotional intelligence

= Implicit Concepts
cognitive ability, executive function(s), working memory,
processing speed

= Measures of Intelligence
Focus on Wechsler scales and different age groups
Association with working memory, processing speed, academic
achievement etc.

Fercatin ot s e siete it torsin bt
Cortinng hatopsie nanctubes b4 3wl raracameiefo
cgea s el s

= ~4 million PubMed abstracts
(2020-2024)

= Keyword and semantic search

= Temporal filtering

-

Ethical-philosophical
analysis

]

» Clustering o Computer Science o Blas embodied intelligence
* Question Answering with Neurobiology Computer Science Linguistics o Concepts of agency
document references

Psychology

Eomputer-based and thematic corpus
nalysis of trustworthy Al: STOA vs.
PubMed (1998-2023) (Paper under review)

Role of Al in

Computer-based and thematic corpus
analysis of agency in Al and BI: Arxiv
vs. PubMed (2023-2025)

A

= Quantitative and qualitative changes over time

Rare before 1950; strong rise after ~2008, surge after ~2017
Diversification beyond classical psychometrics: emotional
cultural, collective etc. intelligence(s)

OUTLOOK:
o Mutual impact of Al and BI

Artificial intelligence (Al):
Explicit and implicit conceptualisations
of intelligence and cognition in

Uncovering the relationships between
implicit and explicit concepts of intelligence
in Neurosciences and Gomputer Science
and their ethical consequences

4
Y
Linguistic Approach

Philosophy Ethies

Hermeneutic analysis of journalistic

Biological intelligence (BI):
and scientific discourse on Al and Bl

Explicit and implicit conceptualisations
of intelligence and cognition in
Neurosciences

Concept attributions:

Linguistic Categorisation of Bl in
biomedical discourse: 5 main categories
+ Dominant dichotomies:

Technology [=] Society

‘ (Ethical-philosophical)
self-understanding of human beings Regulation [=] Innovation
- Useof:
Narrative structures

Frequent semantic & syntactic patterns
Al-myths as templates for the future
Latent discourse on what it means to be
human:

Re-constitution of being human in
relation to Al technologies

j Normative framework r&\d

(—> (Cammmmaiei

 Concepts of Al

4

@ o
Contributions

Project Website ClusterChat Demo\

= Tools for text analysis will be made publicly available through project website
= Tools will be flexibly usable for analysis of concepts beyond intelligence
= Results and discussions will be published online for interactive discourse

b

Affiliations at Heidelberg University
1 - Institute of Computer Science
3 - Institute of History and Ethics of Medicine

2 - Institute of Physiology and Pathophysiology, Medical Faculty
4 - Department of German Linguistics
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NeurOPTICS

Ethische und rechtliche Aspekte —
lichtklinstlerische Umsetzung

Optogenetik in der Neurowissenschaft

MARTIN-LUTH E-ONIVERSITAT
HALLE-WITTENBERG

Einleitung: Die neuronale Optogenetik kombiniert Methoden der Gentechnik und der Optik und kann zur Untersuchung der Physiologie von neuronalen
Zellen, insbesondere von Neuronen in Zellkultur und im Tiermodell, genutzt werden. Die neuronale Optogenetik soll u.a. zur Therapie neuronaler Er-
krankungen in die klinische Anwendung Uberflihrt werden. Dabei ergeben sich ELSI-Fragen, deren Beantwortung eine Translation der neuronalen Opto-
genetik in die Klinik beeinflussen. Das Forschungsprojekt NeurOPTICS beantwortet diese Fragen und stellt mit seiner lichtkiinstlerischen Begleitung
einen Weg der Wissenschaftskommunikation dar. Dadurch tragt das Forschungsprojekt nicht nur zur akademischen Diskussion tiber die neuronale
Optogenetik bei, sondern erweitert zugleich den auBerakademischen Diskurs Uber innovative neurotechnologische Entwicklungen im Allgemeinen.

Aufbau des ELSI-Projekts “NeurOPTICS”

e <

Kinische Forsching & Anwendung ¢

Grundlagenforschung & Praklinische Forschung

proj
Rechtlicher Rahmen optogenetischer Forschung und Anwendungen in den Neurowissenschaften
I i g des Status von Gehirnorganoiden &
Strategiepapier (policy paper) zur q der O in den

er Rahmen optogene! rsct Anwendungen in de wissenschafte

Ethisches Teilpro

der O ik in den i und ELSI-Fragen

Wissenschaft, Kunst und
Wissenschaftskommunikation

Kunst erdffnet einen spezifischen Zugang zu wissenschaftlichen
Fragestellungen, da die kinstlerische Interpretation wissenschaftlicher
Objekte oder Zielsetzungen neue Perspektiven und Heran-
gehensweisen generieren kann. Wahrend die Wissenschaft erklarend
und analytisch vorgeht, zeichnet sich die Kunst durch interpretative
Verfahren aus. Eine lichtkiinstlerische Auseinandersetzung mit der
neuronalen Optogenetik sowie den damit verbundenen ethischen,
rechtlichen und sozialen Implikationen (ELSI) erscheint in besonderer
Weise geeignet. Dies ergibt sich aus der strukturellen Analogie, dass
sowohl die Lichtkunst als auch die neuronale Optogenetik das Medium
Licht als zentrales Ausdrucks- bzw. Forschungsinstrument nutzen.
Dies erméglicht es, wissenschaftliche Inhalte in eine asthetische Form,
beispiel: in Lichti ionen, zu Ubersetzen. Auf diese Weise
tragt die Lichtkunst zur Vermittlung der ELSI-Forschung an ein breiteres,
auch nicht-akademisches Publikum bei. Der kiinstlerische Beitrag kann
somit als Mittel verstanden werden, Interesse zu wecken, Reflexion
anzuregen und eine breitere gesellschaftliche Auseinandersetzung
mit dem ELSI-Diskurs zur neuronalen Optogenetik zu férdern.

Ergebnisse der lichtkiinstlerischen Begleitung

Kunstwerke: Fir das Projekt wurden zwei Kunstwerke beauftragt. Die
beiden Werke interpretieren die neuronale Optogenetik durch
Lichtinstallationen. In der Installation von Marta Djourina werden
neuronale Prozesse mittels choreografierter Laserinstallationen in
den Raum Ubertragen. Paul Wiersbinski erstellt mit Hilfe einer Software
vom Labor Institut de /a Vision (Paris) Hologramme flr optogenetische
Forschung und gibt diese mittels LED-Ventilatoren wieder.

Paul Wiersbinski: ,Double Dream Machine"

Ausstellungen: Die Kunstwerke werden vom 23.04. bis 05.07.2026 im
Lowengebaude der Martin-Luther-Universitat Halle-Wittenberg begleitet
durch die Kustodie der Martin-Luther-Universitat in Halle (S.) ausgestellt.
Die Vernissage am 28.05.2026 ist mit der Abschlussveranstaltung
des Verbundvorhabens verknlpft. Im Rahmen der Vernissage werden
die Kinstler ihre Werke vorstellen und mit den Gasten diskutieren.

Ergebnisse der ethischen und rechtlichen Analyse

Optogenetik in
Tiermodellen

Das 3R-Prinzip ist im europaischen und deutschen
Tierversuchsrecht verankert und gilt auch fiir optogenetische
Versuchsverfahren in Tiermodellen.

Recht Ethik
+ (Zerebrale) Organoide haben (bisher) keinen mit Menschen + (Zerebrale) Organoide haben (bisher) keinen mit Menschen
oder Tieren vergleichbaren rechtlichen Status. oder Tieren vergleichbaren moralischen Status.
Neuronale
Gte)l:)i:ﬁg:;:::i:ln - Die Verwendung zerebraler Organoide in optogenetischen « Die Verwendung zerebraler Organoide in optogenetischen
Versuchen ist kein Sonderfall, es gelten dieselben Vorgaben Versuchen stellt nach aktuellem Stand der Technik keinen
wie fiir andere Versuchsverfahren mit Organoiden. ethischen Dammbruch dar.
« Optogenetische Versuchsverfahren in Tiermodellen sind « Der Praferenzutilitarismus legt nahe, dass die Reduktion von
rechtlich nicht anders zu bewerten als andere (neuro- Tierversuchen durch den Einsatz der Organoidtechnik ein
Neuronale wissenschaftliche) Tierversuche. ethisch wiinschenswertes Potenzial darstellt.

Als ethische Herausforderung kann jedoch die potenzielle
Haufung von Tierversuchen im Zuge einer Weiterentwicklung
der Organoidtechnik gesehen werden.

Neuronale
Optogenetik an
Menschen
(vorlaufige
Ergebnisse)

Genetische Veranderungen humaner Zellen zur Erzeugung
lichtsensitiver Strukturen sind nicht per se verboten und richten
sich rechtlich nach den Vorgaben fiir Gentherapeutika.

Die benctigten Therapiegegenstande sind Medizinprodukte

iSd. der EU-Medizinproduk

.

Unter Wahrung der etablierten medizinethischen Standards und
Prinzipien ist eine Translation der neuronalen Optogenetik nicht
ausgeschlossen.

Etwaige Missbrauchsszenarien konnen durch bestehende
ethische Prinzipien (z.B. Autonomiegebot) bewertet werden.

Abschlusskonferenz

Gefordert durch:

9 | Bundesministesium
firr Forschung, Technologie
und Raumfahrt

FKZ: BMFTR: 01GP2212
Laufzeit: 06/2023 — 05/2026

Kontakt:
Dr. phil. Hans Zillmann: < hans.zillmann@phil.uni-halle.de
Dr. iur. Timo Faltus: Z timo.faltus@)jura.uni-halle.de
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Unter welchen Bedingungen in der hausarztlichen
Alzheimer-Versorgung nutzen Blutbiomarker?

Julia Perry?, Jana Wegehéft?, Anne Blawert?, Johanna Knoferle?,
Silke Schicktanz?, Anja Schneider3#, Jochen René Thyrian2, Michael Zitzmann?, Felix G. Rebitschek>®
luniversitatsmedizin Gottingen {UMG), Institut fir Ethik und Geschichte der Medizin, 2Deutsches Zentrum fir Neurodegenerative Erkrankungen (DZNE), Greifswald, *Universitatsklinikum
Bonn (UKB), *Deutsches Zentrum fiir Neurodegenerative Erkrankungen (DZNE), Bonn, *Harding-Zentrum fiir Risikokompetenz, Fakultét fiir Gesundheitswissenschaften Brandenburg,
Universitdt Potsdam, ®Max-Planck-Institut fiir Bildungsforschung, Berlin

FRAGESTELLUNG'?234

» Neue Bluthiomarker bieten die Moglichkeit einer minimal-invasiven und niederschwelligen Friihdiagnostik einer Alzheimer-Pathologie
» Hier kommt der Primérversorgung eine groRe Bedeutung zu — doch welche sind die Bediirfnisse der Hausérztinnen und Hausarzte?
» Was sind zu erwartende ethische und geselischaftliche Auswirkungen einer Testeinfilhrung in das Gesundheitssystem? Neue Normen?

Projekt PREPARE

MIXED-METHOD-ANSATZ

Ethische Analyse von Zukunftsszenarien Empirisch-ethische Erhebung zu den Web-Entwicklung fiir eine
mittels Expertenworkshop Perspektiven, Bediirfnissen und personalisierte Risikokommunikation
Wiinschen von

Zukunftsszenarien zur Alzheimer- « Hausarztinnen/Hausérzten mittels: « Ziel informierter Bluttest-Entscheidung

Risikobewertung in der deutschen - Halbstrukturierter Interviews (n=15) im Rahmen der Arzt-Patienteninteraktion
Primérversorgung wurden unter
Ber(icksichtigung pluralistischer : S
Orientierungen sowie sozialer, «+ Patientinnen/Patienten und Angehérigen ENtckiingides Feniandsmnnsichtlich

wirtschaftlicher und rechtlicher Faktoren mittels: partizipativer Entscheidungsfindung
entwickelt (“Shared decision making”} sowie
« Papiergestiitzter Umfrage (n=500) evidenzbasierter

Ethische Analyse der potentiellen « Halbstrukturierter Interviews (n=20) Gesundheitskommunikation
Auswirkungen der Szenarien

= Online Umfrage (n=500) Literatur- und leitlinienbasierte

VORL. ERGEBNISSE: SZENARIEN VORL. ERGEBNISSE: HAUSARZTLICHE PRAXIS

» 5 Szenarien (Uber variierende Horizonte von 5 und 20 Jahren): » Ambivalenz zum potentiellen Einsatz von Blutbiomarkern
» 4 basieren auf der Variation von finanziellen/personellen aufgrund der Kosten-Nutzen-Balance und fehlenden
Ressourcen und der (Nicht-)Verfiigbarkeit von Therapien therapeutischen Konsequenz fiir Patientinnen/Patienten
> 1 Szenario betrachtet individuelle Entscheidungen — » Erwartete Auswirkung fiir die hausérztliche Praxis: Erhohter
unabhéngig von Verfiigbarkeiten und Kosten Informationsbedarf von Patientinnen/Patienten und
» Gesamtgesellschaftliche Akzeptanz den Tests ggi. abhangig Angehdrigen ->fehlende zeifliche Ressourcen

von Qualitat und Validitat, Kosteniibernahme, Anwendungsort, » Fur den Einsatz mussten Tests zuverlassig, fur die Beteiligten
Standardisierter Aufkldrung, Handlungsoptionen und Beratung kostengiinstig, praxistauglich und standardisiert sein sowie

» Herausforderungen sind u.a. berufliche Zustandigkeiten eine evidenzbasierte, zielflihrende Therapie nach sich ziehen

Richtlinien zur Festlegung der zu Testenden; Leitlinien zur » Zur Unterstiitzung werden gute Weiterbildungen, hilfreiche
Risikokommunikation, Recht auf Wissen und Nicht-Wissen Informationsmaterialien und Leitlinien gewlinscht

VORL. ERGEBNISSE:
> Giitedarstellung INTERNETSEITE FUR DIE

> Kommunikationsleittaden . . RISIKOKOMMUNIKATION
IN DER TESTBERATUNG

» Risikoberechnung

AKTUELL - HAUSARZTE: AKTUELL - PATIENTEN & ANGEHORIGE:
QUANTITATIVE UMFRAGE QUANTITATIVE PATIENTENBEFRAGUNG
QUALITATIVE INTERVIEWSTUDIE

QUELLEN

ers ta Detect Alzheimer Di ary Care Kontakt
e M. Blood-based biomarkers in the old as . Felix G', Rebitschek 1 * ?ﬁ“ﬁ.‘é?a‘ﬂﬁéf’r‘i‘?mm
cet Reg Health Eur. 20 101077 Rebitschek@uni-potsdam.de : und Raumfabit

o ’_‘*"‘U"EJ o.R ndat olnk homarkers i https://prepare.hardingcenter.de/
Projektlaufzeit: 08/2023 — 07/2026

HARDING-ZENTRUM FUR

kD estie, 5 o8 BS3RISKOKOMPETENZ ~ UNVersmamsweomn = | MG,

UNIVERSITAT GREIFSWALD /— 3
. Ll GOTTINGEN =

kt. Sait 1456 &
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deutsche ELSA
Community

TP1
Gemeinschoftsbildung und
internationaler Austausch

9 JULICH

Forschungszentrum

nationale Vernetzung von
Projekten

Schaffung neuer Initiativen

Zusammenarbeit mit
internationalen Netzwerken

Forderung der globalen
Sichtbarkeit deutscher
Neuroethik-Forschung

e
£
INS(

MHENS

" TP3
Offentlichkeitsarbeit und
Einbeziehung von
Interessengruppen

#OF MANNHEIM

Business Infarmatics
and Mathematics

Offentlichkeitsarbeit und
bidirektionaler Wissenstransfer

W
\}tybUN[VhRSI TY
N

portizipative Einbindung von
Interessengruppen

offentliches Engagement an der

Schnittstelle von Wissenschaft,
Kunst und Gesellschoft

——

Industrie,

TPS
Koordinierung, strotegische
Planung und zuktnftige
Finanzierungsstruktur

) JULICH @y \

@hmwiuuiﬁun Hagen

= 1BIHE:
Universitatskiinikum!
Tibingen

Identifizierung zentraler
Forschungsfragen

Unterstitzung bei
Foérderantragen

Research
Neur

Vernetzung der deutschen

Neuroethics Community

Férderung des wissenschaftlichen
Nachwuchses

internationale Sichtborkeit
deutscher Forschung

Anlaufstelle fur nicht-akademische
Akteur*innen

JULICH

Forschungszentrum

/.

Nachwuc
wissenschaft
‘innen

TP2
Férderung und
interdisziplindre Ausbildung
von Nachwuchsforscher®innen

@ FernUniversitat in Hagen

Workshops
Summer/Winter Schools

Doktorand*innenkolloquia

Kurzaufenthalte an
neurowissenschoftlichen
Institutionen

TP4
Anbindung on die
Wissenschaft und Meta-
Forschung
rlL HERTIE INSTITUTE FOR
Al IN BRAIN HEALTH

1BIH:=

Durchfiihrung von Meta-
Forschung zur Neuroethik

Podcast-Folgen zu
Neurowissenschaften in
,Or. med. KI*

Workshops

Identifizierung potenzieller
Partner*innen

Neuroscie
Community
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TESIComP - Theoretische, Ethische und
Soziale Implikationen von KI fiir UM O
Neuropsychiatrische Forschung und Praxis

Universitatsmedizin
Eike Buhr', Nadine Capdevila?, Marc Fischer®, Prof. Dr. Stefan Teipel?, IR
Prof. Dr. Oliver Gruber?, Prof. Dr. Mark Schweda'
Hintergrund: Fragestellungen:
*  Zunehmender Einsatz Systeme kunstlicher Intelligenz 1. \vyje verandern Ki-basierte Ansatze unser Verstandnis

(KI) in neuropsychiatrischer Forschung und Praxis der Psychiatrie als Wissenschaft und psychischer

{Graham et al. 2015) Stérungen (Fokus: Alzheimer-Krankheit und depressive
Ziel: Prazisere Klassifikation, Pradiktion, Storungen)?

Friherkennung, Diagnose und Behandlung psychischer
Stérungen

/———-

» Welche Auswirkungen hat der Einsatz von Kl in der

. e . : Psychiatrie auf die Rolle von Arztinnen und Arzten, die
KI-Nutzung in Psychiatrie mit erheblichen theoretischen,| |dentitat von Patientinnen und Patienten und die Arzt-

ethischen und sozialen Implikationen (Barron 2021) Patienten-Beziehung?

Projektstruktur & Methoden

TP1: Ethische und TP 2: Empirische Exploration in der TP3: Empirische Exploration in der
wissenschaftstheoretische Analyse Praxis bei Demenz Praxis bei Depressionen

« Begrifflich-konzeptionelle Leitfadeninterviews mit Expert:innen aus Psychiatrie, Informatik und
Analyse anhand Philosophie (n=15)

Biopsychosozialen Modells Fokusgruppendiskussionen mit Patient:innen, Angehérigen und Kliniker:innen
Delphi-Verfahren und (n=2)

Diskussion (n=13) mit Semi-strukturierte Leitfadeninterviews mit Forschenden, Kliniker:innen und
Expert:innen Patient:innen
Teilnehmende Beobachtungen von Arzt-Patienten-Gesprachen

Erste Ergebnisse:

Empirisch:

+ Umfassende
Einsatzméglichkeiten von Kl in
Psychiatrie mit Chance,
Lagerbildungen in Debatten
Uber Verhaltnis biologischer,
psychologischer und sozialer

theoretischen Annahmen Aseekte psyc_hischer Stérungen

und ethisch relevanten 2 Uberschteiien

Konsequenzen fiir Bewertungen des Kl-Einsatzes

psychiatrische Forschung lasst sich hinsichtlich Annahmen

und Praxis Uber unersetzbar menschliche
Fahigkeiten differenzieren (Buhr
et al. 2025)

Konzeptionell:
Verwendung

verschiedener Daten mit
jeweiligen wissenschafts-

Ausblick:

Delphi-Verfahren zur Verstandigung von Potenzialen des Kl-Einsatzes und zur Formulierung empirisch-
informierter ethischer Handlungsempfehlungen fiir Stakeholder und Entscheidungstrager

DZNE Rostock Heldelberg

Literatur:

* Barron, D. 8. (2021). Commentary: the ethical challenges of machine learning in psychiatry: a focus on data,
diagnosis, and treatment. Psychological Medicine, 51(15), 2522-2524.
hitps://doi.org/10.1017/S0033291721001008.

« Buhr, E., Fischer, M., Biernetzky, O., Teipel, S., Gruber, O., & Schweda, M. (2025). Use of Artificial Intelligence
in Psychiatric Research and Practice: A Qualitative Interview Study with Experts from Psychiatry, Computer
Science and Philosophy in Germany. European Psychiatry, 68(1), Article e105.
https://doi.org/10.1192/j eurpsy.2025.10075.

» Graham, S., Depp, C., Lee, E. E., Nebeker, C., Tu, X., Kim, H. C., & Jeste, D. V. (2019). Artificial Intelligence
for Mental Health and Mental llinesses: an Overview. Curr Psychiatry Rep, 21(11), 116.
https://doi.org/10.1007/511920-019-1094-0.
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PsychedELSI

Ethische, rechtliche und soziale Implikationen der psychedelischen Renaissance

Projektbeschreibung

Aufgrund vielversprechender vorlaufiger Ergebnisse aus klinischen Studien scheint es wahrscheinlich, dass einige Psychedelika (insbesondere Psilocybin und MDMA) in
die psychiatrische Behandlung eingefiihrt werden. Diese Entwicklung kénnte die &ffentliche Wahrnehmung dieser Substanzen, die bisher auRerhalb medi
verwendet wurden, verandern. Sie wirft auch eine Reihe von ethischen, erkenntnistheoretischen, rechtlichen, kriminologischen, politischen und sozialen Fragen auf, die
dringend geklart werden mussen, bevor eine mogliche Neuklassifizierung dieser Substanzen im deutschen (und mdglicherweise intemationalen) Recht erfolgen kann.
Dieses Projekt bringt Expert:innen aus verschiedenen Bereichen zusammen, um die laufende klinische Forschung kritisch zu begleiten und medizinische Einrichtungen,
Aufsichtsbehdrden und die Gesellschaft insgesamt auf die bevorstehende psychedelische Renaissance vorzubereiten.

ischer Kontexte

Wissenschaftliche Ziele Methodischer Ansatz
" ” | e Ethnografische Beschreibung und Analyse des e Multisite-Forschungsprojekt” im Rahmen einer

Einsatzes von Psychedelika in der Therapie Grounded Theory

¢ Untersuchung ethischer Fragen in Bezug auf e Qualitative Forschung: Interviews, ethnografische
Einverstandniserkldarung, Berthrung, Autonomie und Bedbachturia der Kinisétien Arbeitiand
Machtverhaltnisse eobachtung der klinischen Arbeit und )

« Analyse des epistemischen Status psychedelischer Laborforschung, konzeptionelle und philosophische
Erfahrungen Analyse, systemalische Literaturrecherche und

e Umfrage zu Einstellungen und gesellschaftlicher Dokumentenanalyse
Akzeptanz von psychedelischen Substanzen « Quantitative Forschung: Online-Querschnittsumfrage

« Kiinisch,  kriminologisch,  sozialwissenschattlich, 2zur Erfassung der 8ffentiichen Meinung zu
cthisch !.md rech_thch fundlerte Beratung:fur;poliische Psychedelika und deren Einsatz bei der Behandlung
Entscheidungstrager: innen A

psychischer Erkrankungen

Work Packages

WP1: WP2:
ische und ethische Dimensionen Die Einstellung der
der psychedelischen Therapie Offentlichkeit zum Einsatz von
Psychedelika bei
psychiatrischen Erkrankungen

Empirische Analysen
untersuchen die

Direkte Zusammenarbeit mit der
klinischen Praxis an der Charité zu

WP3:
Wissenschaftsphilosophie und
Erkenntnistheorie

WP4:
Psychedelische Therapie
inmitten der Krise der
Psychapharmakologie

Philosophische Analyse der
epistemischen  Risiken von

Ethnografische und
thearetische Untersuchung

af psychedelic-assisled lrealments: An
overview. Curr Top Behav Neurosci

Repants D. Koslawski M, Fink SB {2024).
Ethische Aspekte der Therapie mit
Psychedelisa. Die Psycholherapie
60115121

Caponuscio C, Kind A (2024]. Therapist, trip
sitter, o guide? A second-person perspective
an psychedelic-assisled psycholherapy. In
Lovering R (Ed.), Palgrave Hangbaok of
Philosophy and Psychoactive Drug Use,
5§13-530

Bechtold L, Repanlis D {2024).
MDMA-gostiiizle Therapee. Nervenheilkunde
£3{57.270-274

Pappe C, Bublile JC, Repantis D {2025).
Offering psychedelic treatments bofore
assisied dying lor psychiaric conditions.
JAMA Psychiatry 82(81.753-754.
Pronovest-Morgan C, Greenway KT,
Roscman L, odn ReSPCT Experts {Repantis
D: Langlilz N). An Inlernalianal Delphi
Consensus for Reporting of Setting in
Psychedelic Clinical Trals. Nature Medicine,
31(7): 2186-2195. mind by Misc Jay, Yaic Universily
Pappe C, Viliger D, Repantis D*, Trachsel M* Press. 2023, J Hist Behav Sci, 60: 1
{2025). Mitigating cthical issucs in taining for ©22286.

psychedelic therapy. Neuroethics 18{25)
Goadwin G. Aaronson S, Alvares O,
Carhart-Hariis R, Repantis D, et al. (2025).
The role of ihe psychedelic experience in
psilocybin treatment for treatment-resistant
depression. J Allecl Disard 372:523-532
Capotuscio €, Poppe C*. Gieseimann A,
Repantis D (accepted). Eihical issues vith
psycheselic-assisled lrealments in
psychialry: A syslemalic scoping review.
Psycnological Medicine L

| Partizipative Formate

| (Fokusgruppen, offentliche
Veranstaltungen) beteiligen

| gesellschaftliche Akteure, um
| die Rahmenbedingungen

| herauszuarbeiten, unter
denen in Deutschland der
Einsatz von Psychedelika als
Medikament denkbar und

| akzeplabel wird.

« YooM.. Sakopouks 8. (2025). The,
8irih of the Psychedelic Industry:
Capilalising on the Psychedelic
Renaissance. Fulure Humanitics,
3(1), 70004

Yoo, M. (2024]. On "Psychonauts:
Drugs and the making of the moderm

Lead:
Univ.-Prof. Or. phil. Torsten Voigt

Minsu Yoo, M.A.
Dr. phil. Gulay Tirkmen Dervisoglu

RWTH Aachen

Lead
Dr. mec. Dimitris Repant's
Dr. med. Astrid Gieselmann
Dr. phil. Christopher Poppe
Dr. phil. Chiara Caporuscio

Charité — Universitatsmedizin

Kombination unterschiedlicher
Wissensformen (Erste- und
Dritte-Person-Perspektive) in
der Psychedelika-Forschung.

o Caporuscio C. Fink S8 (2024)
Epistemic  dsk  reduction i
psychedelic-assisiod  therapy.  Curr
Top Behav Neurosci

Kind A, Fink SB. Walter H
(forthcoming). What s precision
psychalnerany? J fed Philos
Muthukumaraswamy S, Baggott M,
Schenberg EE, Repantis O, Wallf M,
Forsyth A, Noorani T {accepted).
Peychadolic-assisled Ihoragy as a
complex intervention: Implications for
cinical trial design.  Therapeutc
Advances in Psychapharmacology
Fink SB (2024). On acd empincisi
In Lovering R {Ed.). Phiosophy of
Psychedelics. Palgrave

Caporuscio G (under  raviow)
Transformatians in conlext. J Med

Fink 8 (under review). Epistemic
Risks of Sensary Engineaning.
Phiksaphy

Warksnap: Psychedelic Epistomology
& Philosophy of Science. Berlin, 89
Oct 2024

Lead:
PD. Dr. phil. Sascha Benjamin Fink
Dr. phil. Chiara Caporuscio

FAU Erlangen

ethischen Fragen der | Wissensbestande, Psychedelika, Auswirkungen der Wissenskultur der

psychedelischen Therapie | Eil 1gen und i Er p: ischen Rer
T ——— 2u psychedelika-assistierter auf die Einwilligung nach und ihrer gesellschaftiichen

R ol Dl D (), e apace Therapie. Aufklarung und die und politischen Integration.

Langliz N {2023). The making of &
mushroom peaple: Taward a maral
anthropology of psychedelics beyond
hype and anli-nype. Anthropolagy
Today 39(3]:10-12

Langliz N {2023). What gaod are
psychedelic humanties? Front Psych
1428

Langltz N, Gearin A (2024,
Psychedeiic therapy as form of ifc.
Neurcelhics 17:14, 1-19

Langltz N {2024). The paracaxes of
psychedelic humanities. In R.
Lovering {Ed.), Palgrave Handbook of
Philosaphy and Psychoaclive Dug
Use {pp. 281-297). Palgrave
Macmilan

Langlilz N {2025). Das Buch als
extraphamakalogischer Faktor. In |
Bamer. S. Graf, N. Giitler. N. Rhyner,
V. Wllf, & M. Wulz {Eds.), Uber
Biicher: 101 Texle und Sider far
Michael Hagner (pp. 38-42)
Wailstein Verlag

Langliz N {225). Experiments in
medicalization: Psychedelic therapy
in Swizeriand and Auslrala.
BioSocieties (anfine first)

Langliz N {2025). The Shulgins’
self-experimentation between the
sciences and the humanitics. In J.
Nykodemov (Ed.), Festschii for
Alexander Shulgin. Synergetic Press.

Lead:
Prof. Dr. med. Dr. phil, Nicolas

nglitz

RWTH Aachen / The New Schoal for
Social Research

WP §:
Rechtliche, kriminologische
und regulatorische Aspekte

Rechlliche Analyse, u.a. zu
Rahmenbedingungen
psychedelischer Therapien
und Reformbedarf.

« Bublitz JC, Langlitz N, Repantis D
{2023). Contral sid effceis of the
psychedelic renaissance. Nature
620277

« Bublitz C {2024). Zur strafrechilichen
Lage von Therapien mil Psychedelika.
Medizinrecht 42:26-32

« Bublitz C, Ballinger L {2024},
Substanz und Modalitat: Rechtiiche
Fragen der Reguliorung
psychedelisch-assistierter Therapien.
Nervenheilkunde 5:275-283

* Bublil C, {2023). Whal an
Inernational Daclaralian on
Neuratcennologics and Human Righis
Could Lock like: AJOB Neuroscience
{3 Nowy: 1-17.

« Bubliz C {im Erscheineni: Freedom of
Thinking and Becaming:

Psychedelics, an Existentialist Forum
Internum, and Arlicles 18
UDHRACCPR. In: Cohen et al,
{Hrsg.), Psychodalic Modicing: Law
and Policy. Cambridge University
Press.

@ Bublitz JC {2025), How to change
minds ethically: Daxastic vulnerability,
epslemic hanm reduction, ang (he
ole of Iharagisls in psychedelic
therapy. J. Appl. Philos

Lead:
Dr. lur. Jan Christoph Bublitz

University of Hamburg

Nehmen Sie an unserer \
offentlichen Veranstaltung
am 28. Januar 2026,
18:00-20:30, in der
Horsaalruine der Charité in
in teil! )
Berlin teil! /

WEBSITE: hitps://psychedelsi.orgide!
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never Therapien

Psychedelika sind eine neuartige Klasse phamakologischer
Neurointerventionen, die in klinischen Studien vielversprechende
Ergebnisse  etwa bei  End-of-life-Angsten, Depression  und
posttraumatischer Belastungsstorung zeigen. Sie unterscheiden sich
jedoch von herkommiichen Medikamenten, da sie tiefgrefende
Veranderungen in Werten, welthildern und gegebenfalls Personlichkeit
hervorrufen kénnen. Diese transformativen Effekte werfen spezifische
ethische Frogen auf, die bislang kaum systematisch untersucht wurden.
Das Projekt vergleicht deutsche und taiwanesische Kontexte, um
Gemeinsamkeiten und Unterschiede im Umgang mit solchen
Transformationen herouszuarbeiten. Ziel ist die Entwicklung von
Empfehbungen for kontext- und kultursensible Leitlinien und
Regulierungen zukinftiger psychedelischer Therapien.

Methode

wir fuhren eine thematische Inhaltsanalyse anhand teilstrukturierter
Interviews mit Patient"nnen,  Kliniker'innen,  nicht-klinischen
Nutzerinnen sowie Erfahrungsbegleitertinnen (Guides) durch.
Patient*innen und Nutzertinnen werden zu drei Zeitpunkten - vor,
wahrend und nach der Behandling - interviewt, wahrend Kliniker*innen
und Efahrungsbegleiter-innen einmalig befrogt werden. Die Interviews
thematisieren Wwissen Ober psychedelische Substanzen, mit der
Behandlung verbundene Vvorstellungen, winsche und Hoffnungen,
Erfahrungen wahrend der Behandlung sowie retrospektive Bewertungen
dieser Erfahrungen. Die Auswertung erfolgt mithilfe eines deduktiv
entwickelten, erprobten und Uberarbeiteten Codesystems, anhand
dessen die Interviews kodiert und inhaltlich themenbezogen analysiert
werden.

Zwischenergebnisse

Generelt Interviewleitfaden Entwickelt, pilotiert und finalisiert;
Codesystem entwickelt, pilotiert und finalisiert.

Taiwan (NYMTCU): Datenerhebung der klinischen Sample (Ketamin
sowie Esketamin) mit Patient'innen und Kiiniker"innen begonnen.
Unterstitzung von zwei intemationalen Survey Projekten. Etablierung
eines taiwanischen Forschungskollektives mit geteilter Datenbank.

Deutschland (Charité): Datenerhebung der klinischen Ssample (Ketamin,
Esketamin, Psychedelika) mit Patient'innen und Kliniker“innen
begonnen. Unterstitzung von einem internationalen Survey Projekt
Datenergebung mit nicht-klinischen Sample in Vorbereitung.

Deutschland (Erlangen): Analyse der Literatur zu transformativen
Erfohrungen  und infomed consent.  Publikation erster
Debattenbeitrage zu informed consent bei psychedelischen Therapien.
Durchfihrung eines Intemationalen und interdisziplinaren workshops
zum Thema

Psychedelische Transformationen: Ein
taiwanesisch-deutscher vergleich von
ethischen und sozio-kulturellen Aspekten

@* IARITE  [EA ™

NYMTCU: Karen Yan, Christina Ni
Chartité: Dimitris Repantis,_Adrian Kind
FAU Erlangen-NUrnberg: Sascha B. Fink

External Collaborators: Nicolas Langlitz (New
School), Laurie Paul (Yale)

Projeckt Design

Abb 1. Projektubersicht

Workpackoges (WF)

WPL  Philosophisch-konzeptuelle  Untersuchung des  bisherigen
Verstandnisses  psychedelischer Erfahrungen,  transformativer
Erfahrungen und ihrerethischen implikationen.

WP2: Untersuchung ethischer und personlicher Bedenken zur (Es-
Jketamin-Behandlung psychiatrischer Storungen auf Grundloge von
Daten aus deutschen und taiwanischen Patienten- und Stakeholder-
Populationen.

WP3: Untersuchung ethischer und personlicher Bedenken des
substanzunterstitzten Psychctherapie-modells mit Psychedelika auf
Grundlage von Daten aus deutschen und taiwanischen Patienten- und
Stakeholder-Populationen.

WP4: Untersuchung ethischer, spiritueller und personlicher Anliegen
beim Gebrauch halluzinogener Pflanzen in Taiwan und Deutschiand. Im
Fokus stehen nicht-klinische, oft therapeutische Kontexte, n denen
kulturelle und spirituelle Erzahlungen die psychedelische Erfahrung
pragen.

Vergleich der Ergebnisse WP2 vs. WP3 sowie WP3 vs. WP4

Publikationen (Auswahl)

Yan, Karen and Christina, Ni and Yun-Ying. Xuo and Mu-Hong.

Chen (Forthcoming) Drug-Centered or Drug-Assisted? Epistemic Perspectives
and Methodological Tensions in Psychedelic Psychotherapy.

Kind, A.(2023). The Faithful Response to the Comforting Delusion
Objection. Neuroethics, 18 (1). 17.

Kind, A.(2023). Being Wrong About Personal Transformation. European
Joumal of Fhilosophy, £70024.

Caporusdo, €, Kind, A. (2024). Therapist, Trip Sitter Or Guide? A Second-
Person Perspective on Psychedelic-Assisted Psychotherapy. In The Ralgrave
Handbook of Philosophy and Psychooctive Drug Use (pp. 313-330). Springer.
Repantis, D, Koslowski, M. & Fink, 5.8. Ethische Aspekte der Therapie mit
Psychedelika. Psychotheropie 69, 113-121(2024).

Goodwin, GM. Scott T... Repantis D, Malievskaia (2023). The Role of the
Psychedelic Experience in Psilocybin Treatment for Treatment-Resistant
Depression. Jounal of Affective Disorders, 372 523-32.

Fink, SB. (2024). On Acid Empiricism. In: Lovering, R. (eds) The Rolgrave
Handbook of Philosophy and Fsychooctive Drug Use. Palgrave Macmilian,
Cham.

Langiitz, N (2024), *The Parodoxes of Psychedelic Humanities.* In: Lovering,. R
(ed.). The Rolgrave Handbook of Philosophy and Psychooctive Drug Use,
Palgrave Macmillan: Cham.

GeRedert Cxd

= nstc K

Kontakt: Adrian Kind &Dimitris Repantis | adrian kindacharite de & dimitris repantisecharite de | www psytrans.com

10




BRAINTREE | Poster 09

BRAINTREE: Implikationen der Kl-gestiitzten

Schatzung des Gehirnalter 'J J U LI c H

René Biinnagel’, Jan-Hendrik Heinrichs!, Bogdan Draganski?, Olga Dmitrichenko? Yin-Yueh Lo?, Wei-Cih Lin® Forsch u ngsze ntru m
1)F Julich, 2) ital, Uni atspital Bern, Schweiz, 3) Shih Hsin University, Taiwan

Der Verbund untersucht, wie Brain Age Prediction (BAP) das wissenschaftliche und gesellschaftliche Verstandnis
von Alter pragt. Durch die Verbindung klinischer Daten, Forschungsansatze, Stakeholder-Erfahrungen, sozialer
Bewertungen und philosophischer Analysen werden isolierte Perspektiven integriert. Ausgangspunkt ist die
Hypothese, dass methodische Eigenschaften sowie interne und externe Kommunikation der Brain Age Prediction
einen konzeptionellen Wandel in Wissenschaft und Gesellschaft bewirken kénnen.

Teilprojekte

TINSELSPITAL

UNIVERSITATSSPITAL BERN
HOPITAL UNIVERSITAIRE DE BERNE

1 K B SHIH HSIN UNIVERSITY

A ERAS BESBARE C ERENES

Objective
Theoretical
Framework

A Yen

AGE n PHILOSOPHY /. UGS
QFHDIDGV ' BRAIN IMAGING
Objective IV /
EXPER’[
g \\ mrmwsw
o
BRAIN AGE
\ PNIIDSDPNV/ / \ PREDICTION /
BRAINTREE - \ b 2
FDtIlS N
%@ \\ (2
Brain Age Prediction \ EDICAL i
ic method or lizing age H ERAMEWORKS
Gefordert durch:
Bundesministerium /NSTC WRHBRIBHEES rI* Schweizeri
fiir Fe , Technologi e e chweizerischer
@ | ul::d Ig:rasucﬁnl!]:tfn echnologie I o C Nationalfonds neuron

e Helmholtz Associatio
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e Tt

® Konreptuslle Grundlagen lu mentaler Privathaitim Kontext der Debatte um Meuromschte™
= Co-Ki 1 des Iritervi i und 8 1 it Menschen mit Behinderung
=  Partizipative Intendews mit Mensehen mit Behindarung

WP2: Perspektiven von Menschen mit neurologischen Erkrankungen und Behinderung
*  Reknstierung von Patient*innen mit DBS und nicht-invasiver Stimulation (Taleds)

o Fokus: Autenomie, informisnte Zustimmung, teehnische Verlasslichkeit

*  Harmonisierung des Pratokalle in DE und ES

WP3: Menschenrechte und ethische Rahmenbedingungen
s Analyse ven UNESCO-Ermglehilung, UM CRPD, EU Al Act whd GDPR

s Fokus: Rechte von Mensehen mit Bahindarungen, Schuts der mentalen Privathait
+  Beitrag ru glabalen Governanee-Debatten

WP4: Rechtliche Herausforderungen im Bereich Datenschutz und Governance
L unltmunhungmdﬂidm Libcken bei Mewodaten und Nﬂurﬂtﬁhﬁﬂlﬂ#ﬁ

«  Analyse nicht-medizinischer NT-Gesdte im EU-Rechit

«  Analyse von KiVerardnung und Meuratechnslogien

WPS: Wissenstransfer und Public Outreach

*  Begleitung und Austausch mit nurﬁuphnhem Eapar:'mnan Beirat (u_a. Disability Studies)
*  Durehfilhrsng van Webi 1 und Korf

*  Sichtharkeit im internationalen Digkurs gestarky

Aktusller Stand:

*  empirische Forschung angelaulen [2rate Intaniews in DE, Rekrutierung in ES)

=  Erste Ergebnisse: Offenheit gegendber NT, klare Ablehnung von Zugrilf auf mentale inhalte
= luristische Analysen o EU AL Act, UNESCO und UM HRC im Gange

=  Publikationen und Outreach-Aktivitéten

Machste Schritte:
s Auswesitung der Intsrviews (10-20 Teilnehmende in DE & ES)

s+ Verknipfung emgirischer Ergebnisss mit ethiseh-rechilichen Analysen

s Vorbersitung von wissensehafilichen Publikationen und Palicy-Whitepaper
*  Erarbeitung sines Stellungnahme zur UNESCO-Emglehlung

UNIVERSITAT
MANNHEIM
WP1 (part 2):
Interdisciplinary mm;m:;‘t ¥ Participatory stakeholder research
and ethical foundations
of .
g UNIVERSITAT Wz
MANNHEIM Perspectives of
patients and
research participants
WPS5:
Knowledge integration
and transfer,
bli nur.ru::.t
public engageme
sescam
Universitat
Ziirich™
UNIWERSITAT e = Qdﬂﬂ
i Weesndaa  wesimtegratiogsthicaland ey | Carfos i
SEIT 1386 governance perspectives de Madrid
WP1: Konzeptuslle und ethische Analyse, Stakeholder-Forschung Publikationen:

Bublitz, C. {2024). Banning biometric mind reading: The case for

criminalising mind probing. Law, Innovation and Technology, 16{2), £32-

462, https:/idai.org 10, 1080 5 19861 2024, 2392934

Bublitz, C., Ligthart, 1. {2024). The new regulation of non-medical

neurotechnologies in the European Union: Overview and reflection.

Joumal of Law and the Biosciences, 11(2), Isas02.

hitpsoidoLorg 0.1 3 bAsaciE ]

= Buhblitz, C., Molndr-Gabor, F., Soekadar, 5. {2024). Implications of the

novel EU Al Act for neurotechnologies. Meuron, 112(18), 301 3=3016.

hetpsaidolorg/10.101 &f.neuron. 2024.08.011

Bublitz, C., Bariffi, F, Sosa Navarro, M_, Kellmeyer, P {2025). UNESCO's

Recommendation on Meurotechnology: Realizing the rights of people

with mental disabilties. Matune Mental Health, 3, 748,

hrtps-tidoiorg/ 10,1 0385442 20-00 5-004 54y

Bublitz, L, Kelkmeyer, P, Molnar-Gabor, F. [2028). Brain stimulstion may

buasll:llnmnltuchnuwe under the European Union's Artificial

I I izt Europ Journal of M imnce, &1, 270115,

hitps-idoiorg/10.111 1/egn. 70115

* Heizmann, C., Gleim, P, Kellmeyer, P [2025). Partinpative Ansatze in der
Entwicklung won Kl-Anwendungsn in der Medizin: Chancen wund
Herausforderungen. Bundesgasundheitsblatt = Gasundheitsforschung -
Gasundheitsschutz. hitps:/&doi.org/ 10,1007 2001 03-025-04095-5

* Holzer, F. (2024). Umkampfie Gehime = Brauchen wir Neurarechie.

Philosophiz Magazin Deutschland.

hEtpsAwearve philomag. defartikel/umkaempfie=gehirne=brauche e

neurorschis

Sosa Mavarrg, M. (2028). The rote of soft law in the regulation and

govermance of human rights chall

Toring: Giappichelli. ISBMN §7912:27 112337

bry neurmtechr

Gefdrdert dusch:

* Bundiminiiberium
Hir Farschung: Technolagie
und Rauimfanm
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g Institute of Philosophy of Mind and Cognition

COMPAIN

M Com Pain
Wer sind wir? The Complexity of Pain and
Projektleiter*innen: Claudia Bozzaro (Munster); Sascha Benjamin Fink (Erlangen); Ying-Tung Its Normative Implications
Lin (Taipeh)
Mitarbeiter*innen im Projekt: Frauke Nees (Kiel/Minchen); Dominik Koesling (Minster); (60 Wmiry & magination)

Hadeel Naeem (Erlangen), Chia-Shu Lin (Taipeh); Chris McCarroll (Taipeh); Ta-Chung Chen
(Taipeh); Xiang-Yu Lu (Taipeh); Hsiang-Chung Lin (Taipeh) {
The Complexity of
Worum geht es? Pain
Schmerzen, so die Ausgangsannahme des Projekts sind heterogen. Das bedeutet, einerseits,
dass die Kategorie Schmerz keine Essenz hat und andererseits, dass die Wahrnehmung
bestimmter Erfahrungen als schmerzhaft variiert, da verschiedene kognitive Prozesse (z. B.
Gedéchtnis oder Imagination) aber auch kontextuelle Faktoren (wie z. B. soziale Anerkennung
oder Missachtung) diese beeinflussen. In normativer Hinsicht steht dieser Heterogenitat eine Neurophilosophy &
weitestgehend einseitige Bewertung von Schmerzen als etwas Negatives, Nichtseinsollendes neuroscience of pain Practical ethics
gegeniiber.

To develop a normatively evaluated & culturally
inclusive scientific ontology of pain

Was sollen wir?
Untersuchen, inwieweit neue Sichtweisen auf die Heterogenitat des Schmerzes die normative
Bewertung von Schmerz in der Ethik, speziell in der Medizinethik beeinflussen muss.

Wie gehen wir vor?

Das Projekt kombiniert literaturbasierte (neuro-)philosophische Analysen zur
Heterogenitat des Schmerzes und eine ethische Analyse, um eine Typologie ethisch
relevanter Systematisierungskriterien zu entwickeln. Durch eine interkulturelle,
fragebogenbasierte Erhebung soll die Plausibilitdt der theoretischen Analyse der
Heterogenitat des Schmerzes (berpriift werden. AnschlieRend wird eine normative
Bewertung des gemeinsam erarbeiteten Systematisierungsvorschlags der Schmerzen
vorgenommen und es werden Empfehlungen zur Ubertragung in die klinische Praxis
entwickelt.

Wo stehen wir?

Literaturanalysen sind durchgefihrt worden. Ergebnisse der neurophilosophischen
Analyse werden aktuell zur Verdffentlichung vorbereitet. Die ethische Typologisierung wird
aktuell erarbeitet. Der Fragebogen fiir die empirische Erhebung ist fertiggestellt und wird
gerade in einer Pilot-Studie Uberpriift.

Publikationen (Auswahl):

1. Carava, M., & McCarroll, C. J. (2025). Forgiving Unbound: Emotion, Memory, and
Materiality in Extended Moral Processes. Synthese, 205(156)

2. Hadeel Naeem (under review) Al Diagnostic Tools and the Heterogeneity of Pain.

3. Lin, Y. (under review) Successfully remembering pain: The gaps between philosophical
theories of memory success and their applications to pain memory

4. McCarroll, C. J. (revise and resubmit). The Representation of the Self in Memory. In A.
Sant’Anna & C. Craver (eds.), The Oxford Handbook of Philosophy of Memory. New York:
Oxford University Press.

5. McCarroll, C. J., & Openshaw, J. (under review). Experience, Episodic Memory, and the
Epistemic Limits of Imagination. The Royal Institute of Philosophy Essay Prize.

.

COMPAIN-Meeting in Minster 27.-29. August 2025

Outreach:

- COMPAIN-Vorlesungsreihe ab Wintersemester 2025/26

- Online-Ringvorlesung  zu interdisziplinaren  Perspektiven auf Schmerz im
(ot % \ Sommersemester 2025

COMPAIN-Session bei KogWis 2025 in Bochum - Friihjahrsseminar in Philosophie (Taiwan) 2025

wa

Gefordert durch: Folgen Sie uns unter:

— https://compain.weebly.com
* Bundesministerium
P fiir Forschung, Technologie /Nsrc HRFBEBTZEES neuron E E
: L

und Raumfahrt Natlonal Sclence and Technology Council

Of-287

Kontakt: Claudia Bozzaro (bozzaro@uni-muenster.de)




VIRTUETHIC | Poster 30

Hintergrund

Virtuelle Realitat (VR) erdffnet vielversprechende Moglichkeiten in der
psychologischen und psychiatrischen Behandlung. Sie erlaubt es, in
kontrollierten Umgebungen neue Erfahrungen zu machen und Situationen
zu erproben, die in der Realitat schwer umsetzbar oder mit Risiken
verbunden waren. Auch in der forensischen Psychiatrie gewinnt diese
Technologie zunehmend an Bedeutung. Zugleich stellt der Einsatz von VR
in Therapie und Begutachtung von Straftater*innen mit psychischen
Erkrankungen die Fachwelt vor komplexe ethische und rechtliche
Herausforderungen.

Forschungsverbund

Das internationale Konsortium vereint Expertise aus den Bereichen Ethik,
Philosophie, Psychiatrie, Psychologie und Recht. Die Projektpartner*innen
wurden gezielt ausgewahlt, um die interdisziplinaren Fragestellungen
kompetent und praxisnah zu bearbeiten, Zum Einsatz kommen
konzeptionelle, ethische und rechtliche Analysen sowie empirische
Stakeholder-Forschung, um die zentralen Interessengruppen in die
Entwicklung ethischer Leitlinien einzubeziehen. Ein besonderes Merkmal
ist eine partizipative Studie, in der in forensischen Einrichtungen
untergebrachte Personen selbst als Forschende auftreten und direkt mit
Wissenschaftler*innen zusammenarbeiten.

oviorybara aiory b Aavisory boes Aaviory bosa
EMnics Brdl TeNsic peycisty. Law
Gerven Meynen Jermior Chandler Peter Fromberger Wim Veling
UrsemAmomn s o crniron
Aavisory board Advisory board Adviscey bads
ot
[ PART Pt Aoy Bord
g pies st
. <
Toam Mt f— =
oot
Javer Jidez (Pl) Lyda Feito (PI)

Ziel
Das Ziel des VIRTUETHIC-Projekts ist die Entwicklung ethischer Leitlinien
fir den Einsatz von VR in der forensischen Behandlung und Begutachtung.

Struktur und Arbeitspakete
Zum Erreichen dieses Hauptziels verfolgt der Forschungsverbund sechs
Teilziele in methadisch und thematisch eng verkniipften Arbeitsbereichen:

1. Erarbeitung der konzeptionellen, technologischen und psychologischen
Grundlagen der VR-gestlitzten Behandlung und Begutachtung in der
forensischen Psychiatrie

. Untersuchung der Voraussetzungen, unter denen in forensischen
Einrichtungen untergebrachte Persanen wirksam in VR-gestiitzten
Behandlungen und Studien einwilligen kdnnen

. Analyse der rechtlichen Beziehungen zwischen dem Staat und
Personen in immersiven virtuellen Umgebungen sowie der fiir die VR-
gestiitzte Behandlung geltenden Grundrechte

. Identifizierung ethischer Chancen und Herausforderungen der VR-
gestitzten Behandlung in der forensischen Psychiatrie sowie
Entwicklung von Ansatzen, um ethische Bedenken zu adressieren

. Bewertung der praktischen Durchfiihrbarkeit und normativen
Zulassigkeit von Risikobewertungen auf Grundlage
verhaltenshezogener, physiologischer oder neurologischer Reaktionen
in immersiven virtuellen Umgebungen

6. Zusammenfiihrung der Ergebnisse und Entwicklung ethischer Leitlinien

fiir Fachkrafte sowie Informationsmaterialien fiir Personen in
o
e

forensischen Einrichtungen auf Basis von Beitragen und
Output 2
Tampiate for patient
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Veranstaltungen

Pre-Conference Workshop The Ethics of Virtual Reality in Forensic Mental
Healthcare im Rahmen der 2nd International Conference on Virtual Reality
in Mental Heatth, 11. Juni 2025, Helsingborg, Schweden, 24
Teilnehmer*innen

Riickmeldungen relevanter Interessengruppen
J

finan
development of ethica) gui

Keynotes

- Peter Fromberger (Géttingen)
- Betroffene Personen (Basel}
- Marta Wallinius (Lund/Vaxj6)

Podit
- Jean-Louis van Gelder (Freiburg/Leiden)
- Marta Wallinius (Lund/Vaxj6)

- Philip Brey (Twente)

- Soffa Seinfeld (Barcelona)

- Wim Veling (Groningen)

Gefordert durch

" < .
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TECH-TOYS | Poster 03

Institut fiir
LUDWIG-
Ethik, Geschichte und Theorie der Medizin

MAXIMILIANS- .
UMNIVERSITAT Direltor:
MUNCHEN Prof. Dr. med. Georg Marckmann, MPH

M +ERAPerM

EP PerMed FKZ 01 I(UZELI :ﬂ;!:zcaﬁzg;izﬁ} Bunderitisteiem
Eurcpean Fartnership ﬁ ' Fchm:rur&lnmrnbgl
for Personalised Medicine wad Raumfa

Georg Marckmann, Stephanie Miiller

Hintergrund

* Forschungsveround entwickelt sensorgestitztes Spielzeug zur Frih- : Ziele fiir ethisches “!“ijl!“

erkennung neurcentwicklumgsbedingter Storungen (z. B. Zersbralparese) Entwicklung eines praxiznahen ethischen
* Gewinnung von digitalen Biomarken aus Bewsgungs- und Bewertungsrahmens fiir Einsatz und
Interakticnsdaten Implementierung

Methodik

* Grundlage: Anwendung grundlegender Prinzipien aus Bioethik, Ethik der Kl und Regulatorik (HTA, MDR)
= Abwapung: Konflikte sichtbar machen, Mindeststandards fesdegen

* Prozess: Stufenweise Bewertung, dynamisch dber Lebenszyklus der Technologie

* Empirie: Befragung von Eltern mit neurologischer Entwicklungsstérung [z.B. Zerebralparese)

Ergebnisse
Wann liberwiegt der Nutzen Wie kann man KI-Prognosen
potenzielle Risiken? verantwortbar nutzen?

= Tiel: Patientenautonomie wahren,
arztliche Verantwortung sichern —auch bei

= Mutzen: Lebensqualitdtswerbesserung
durch fruheren Therapiebeginn, Entlastung

durch heimbasiertes Monitoring komplexer , Black-Boe-KI*

= Risiken: Prognosefehler der Kl, = Mindestanforderung: Standardisierte
paychische Belastung der Eltern MNutzen & arztliche Einsicht in Einsatzkonte:xt,

= Sicherung: Validierung basierend auf Risiko Ergebniseincrdnung und I:Ih-erpriifung der
Sensitivittsrate, Absicherung durch KI-Prognose

kontinuierliches Monitoring, = Kommunikation: Anpassung der Ergebnis-
Kommunikation von Unsicherheiten an die darstellung an Patientenpraferenzen,

Eltern Prognoseschwere & diagnostische Relevanz

Welche Standards sichern verantwortungsvollen Umgang mit Daten im Versorgungs-Forschungs-Hybrid ?

= Klinik: Schutz und Management der Daten won Erhebung bis Sekunddrnutzung in hybriden Kontexten (Versorgung,/Forschung,
Heim/Klinik) muss gewdhrleistet ssin

= Datensicherheit: Daten dirfen nur geteilt oder genutzt werden, wenn Schutzmalnahmen risikoadaptiv an das Re-
Identifizierungsrisiko angepasst sind {von ancnymisierten Aggregaten bis zu Videos oder Hirnscans)

= Patienten-Agency: Sekundiarnutzung won Daten gekoppelt an Machverfolgbarkeit und tragfahige Eimwilligungskonzepte, die auch
eine spatere Re-Einwilligung durch das Kind selbst mitbedenken

Schlussfolgerungen Koordination TechToys:
» Ethik-Manual definiert kiare Mindestkriterizn IRCCS Fondazione
Stella Maris

= Einsatz won Assistemzsystem nur vertretbar, wenn Nutzen nachgewiesen ist und Risiken durch

Validierung, Menitoring und offene Kommunikation abgesichert werden Giovanni Ciani

* Transparenz in K|-Prognose ist Pflicht: Arztsinnen brauchen Einsicht, Eitern verstindliche und wwectsm. i it
situationsgerechte Informationen. @

» Datennutzung erfordert lebenszyklusorientiere Governance mit risikcadaptiven Schutzmalnahmen, SPELLA, paAdTS
nachvollziehbaren Datenflissen und tragfahigen Eimwilligumgskonzepten Kontakt:

= Beitrag: Unterstitzung fur Entwickler:innen, Kliniker:innen und Entscheidungstrager-innen marckmann@Imu d-E

Al i .
2 Q& Sumes gwe  ITUY  Khymeia  #ERAPerMed
STELLA, BAARES — :
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PerCard | Poster 10

Personalisierte Prognostik und Diagnostik fiir eine verbesserte

Entscheidungsunterstiitzung bei kardiovaskuldren Erkrankungen - PerCard -

Mark van Gils, Universitat Tampere, Tampere, Finnland (Keordination); Kirsten Brukamp, Evangelische Hochschule Ludwigsburg, Ludwigsburg,
Deutschland; Luca Mainardi, Politecnico di Milane, Mailand, Italien; Claudio Tendo, Centro Cardiologico Monzing, Mailand, ltalien (Projektisitungen)

Kiinstliche Intelligenz (KI) fiir personalisierte Prognostik und Diagnostik in der Kardiologie:
Erkenntnisse und Schlussfolgerungen aus dem Projekt PerCard

Felix Tirschmann, Hironori Matsuzaki und Kirsten Brukamp
Forschungsgruppe Gesundheit — Technik — Ethik, Evangelische Hochschule Ludwigsburg

Einleitung
Das intermationale Forschungsprojekt PerCard
entwickelt eine Kl-gestltzte Methodik zur Risiko-
abschatzung filr kardiovaskuldre Erkrankungen.
LPerCard” ist die Kurzform fir  Personalisierte
Prognostik und Diagnostik flir eine verbesserte
Entscheidungsunterstiitzung bei kardio-
vaskuléren Erkrankungen” (siehe Abbildung 1).
Ethische, rechtliche und soziale Aspekte [ELSA)
werden im Rahmen einer integrierten Forschung
benlcksichtigt und untersuchit.

=+

Themen und Fragestellungen

Ziel des interdisziplindren Projekts ist  ein
Kinisches Entscheidungsunterstitzungssystem,
das personalisierte Diagnosen und Prognosen
bereitstellt. Angepasste Kl-Modelle sollen die
Chancengleichheit  in der  medizinischen
ersorgung fordern. Mit Erklarbarkeit werden
vertravenswirdigkeit wnd Sicherheit von El-
Riickmealdungen erhdht. Beim
Forschungsdatenmanagement werden
Transparenz und Machhaltigheit angestrebt.

Finnish Retrespective: Fincavas: N=4565;

Yaung Finns: N=7349; Health 2000: N=E100

Clinical Research and Validation

Follow-up
data
Morbidity,
martality

. Lifestyle data,
demographics

eERCAR,

ttalian (CCM) retrospective: N=2500
talian (JCM) prospective: N=500

Exercise ECG
Re<ting ECG

E AlfML-based New Info
signalproc~ Discovery
+

N

Explainable robust ALSML
for prognostics/diagnostics

{Easy-to-obtain)

other physiological data

Methoden

Zur Untersuchung spezifischer ELSA werden
komplementdre Methoden eingesetzi, wie ein
systemnatischer Literaturreview mit Berlcksich-
tigung wvon ELSA, interdisziplindre Workshops
unter Einbezug spezialisierter Expertisen sowie
gine qualitative Interviewstudie mit  Stake-
holderinnen und Stakeholdern zur Einschatzung
ethischer und sozizler Herausforderungen. Beim
Umgang mit Forschungsdaten werden die FAIR-
Prinzipien beachtet, so dass Daten auffindbar
(..Findable”}, zuganglich [..Accessible™),
systemibergreifend nutzhar (. Interoperable®)
und wiederverwendbar [ Reusable®) sind.

(partly available) genomics

Ethics considerations  patients

Ethical, Legal & Societal Aspects
m;ah"'t'f End users E

Regulatory lssues

Dec'sior'}s art in
I : PRECR lidation

Paolicy makers I I
Clinical Practice

Decision Support Tool

Az 1 Grce Dewsleag der Atetundrize we dufptes m
Farchenge wad Laresckhng prgeis Fencralises Frognook une
Dhapacersii fur dired carb@ULaN S RO WHISNLINTSN LU LR Ba o

Robust, less biased, based on affordable measures.
Better understanding of [personalized) risk factors.

-
| |
[ ]
“ ﬂ Impraved decision support for prognostics, diagnostics,

samialire. [ rizankgee® (Kurdoene Fesland). Gl se Abblsung:

cisasbuas e sy [ 06 N

Ergebnisse

Erkenntnisse aus Literaturstudien, Fachdiskursen
und qualitativer Forschung unterstiitzen eine
ethisch verantwortbare Technologieentwicklung
und stirken sowohl die Praxsrelevanz als auch
die  Akzeptanz  klinischer  Entscheidungs-
unterstlitzungssysteme.  Der  systematische
Review weist darauf hin, dass ELSA-relevante
Themen in interdisziplindren Studien starker
adressiert  werden  sollten.  Thematische
‘Workshops integrieren fachliche Expertisen zu
den Themen Ethik, Medizinprodukterecht wnd
Gendermedizin in den Entwicklungsprozess. Die
Anwendung gualitativer Methoden ermdglicht
die dentifikation ethischer Herausforderungen

aus den Perspektiven von Stakeholderinnen und
Stakeholdern in Gesundheitsversorgung,
Wissenschaft, Unternehmertum und
Betroffenengruppen.
Diskussion

Eine Integration heterogener Datenguellen
erhéht die Modellgenauigkeit und stellt hohe
Anforderungen an Datenschutz und
Datenharmonisierung. Die Erkldrbarkeit bleibt
zentral, wenn Kl-Modalle komiplexe
Zuzammenhdnge  abbilden wund  Kinisch
nachvollziehbar sein sollen. Die longitudinale
Berlicksichtigumng won ELSA  fordert  eine

verantwortungsvolle Innovationshaltung.

Schlussfolgerungen/Ausblick
Zukiinftige Anwendungen won Kl in  der
Kardiologie  intendieren  eine  werbesserte
Prézision fir Diagnostik, Privention, individuelle
Therapieplanung und personalisierte
Gesundheitsvorsorge mit hoherer Wirksamkeit
und EETingeran Mebenwirkungen fur
Patientinnen und Patienten. Die Adressierung
ethischer Fragestallungen, Datenschutz sowie die
Sicherstellung  der  Qualitdt wnd  der
Machvollziehbarkeit Kl-generierter ‘orschlage
bleiben auch in Zukunft wesentliche Aufgaben.

il Pedm & Momno-Sisches, Guadelupe Oercis-ivks, Selenting DA Corinn, Antt Veblasja, Sintm Brucasp, ek van G, Lors Maisarde BO0-hased data-driean sshitiom for diagneshi and

i of o E ic neviiew, Compuleni in Biclagy and Medicine, Voluse 175, 2004, 108155, h fifdedong /OO 1045, 43008106235, Kintm Bruksmgs Penionslined Dechilon Seppart by

Bntifrial Intelly fer dar Cne sses: A i ion. ez Vincent G Dully jed ) Digitsl Human Modeling and Applicat ard Fnk HE 2025, Part ], LWCS 15794, Lactura

ot in Computer Scince, Vol 15799, 16th Internationdl Confaneace, DHM 2015, Held i Past of the 2T HO - Swaden, hurw 13 = FY, 2005, Procesding, Part Il Pa. 3= 14, Chas,
3125 Springer. i ong 1 0L LOGT =351 -0 5506-4_ 1. httpu:flink springer.combooky’ 10, 10079 7E-3-051 955084 [lune 5, 30251
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Anmariangen und Dankuagungen: D Pkt PerCard-630 rum Thema Surstiche imteligens in der Gee hechaft™ wurce gefordert som Sundesminmtenium fur Siidung wnd
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ETAP | Poster 17

HOCHSCHULE
FUR

Twancen @) - P UNIVERSITATS
e oy wyTy. Sy R e

Graz University of Technology

ETAP - Early Diagnosis and Personalized Therapy in
Autism-Spectrum to Prevent severe Disorders

Lieb, Y.7; Rausch, J.1; Mannherz, M."; Abdulbaki Alshirbaji, T.2; Méller, K. % Gabor, K.3; Poglitsch, C.4; Pirker,
J.% Paletta, L.5 Hartmann, R.¢; Schulze, T.¢; Tebartz van Elst, L.

Methoden und Technologien einer personalisierbaren, reaktiven und virtuellen Therapieform

Hintergrund:

Autismus-Spektrum-Stérungen (ASS) kennzeichnen sich durch Beeintrdchtigungen in der sozialen
Wahrnehmung, Kommunikation und Interaktion, restriktive Verhaltensmuster sowie Besonderheiten in
Reizwahrnehmung und Affektregulation [1]. Die strukturellen Persdnlichkeitsmerkmale einer ASS flhren
haufig zu zwischenmenschlichen Problemen wie Ausgrenzung und sozialem Ruickzug, welche in sekundéren
Stérungen wie Depressionen, Angsterkrankungen oder Dekompensationserleben resultieren kdnnen [2].
Aus klinischer Perspektive spielen eine frihe Diagnosestellung und der Fokus auf den individuellen Starken
und Schwdchen eine zentrale Rolle, um Komorbiditdten vorzubeugen und Teilhabe und Lebensqualitat zu
erhéhen [3].

Methoden:

* Messung  subjektiver  Zusténde
durch psychometrische
Instrumente: u.a. CFT-20, BSI-53,
PASA, BVAQ

» Computerbasiertes Sehen durch
Eyetracking und ein interaktives

] ] Emationserkennungsmodell

A0, Attt i der Seows Same .+ Physiologische. Stressmessung  der

sozialer Interaktion mit dem Nutzer Herzfrequenz und
Herzratenvariabilitat

» Emotionserkennungstests (ERT)

+ Serious Game: Gamifizierte
Therapieform, die Bausteine aus A
Emotionserkennung und sozialen Ekel
Interaktionen zusammenfihrt "‘e“v‘\';:‘l
 Partizipative Forschung: Einbezug Trauer

von Patientenorganisationen
A dinetruktonerim Salibus Garie, * Proof-of-concept Studie mit N=40  Abb. 3: Ablauf des ERT: Fixation zur

Fokus auf der Balance zwischen sozialer Probanden (20 ASS / 20 NTC) Kafrektlie der Pupillometrie,

Anpassung und dem eigenen Energielevel PRILSIO e, SumlOses
p: 9 9 g Emotionsklassifizierung

Ziel:

Das Projekt ETAP zielt auf die Entwicklung einer virtuellen Therapie fiir ASS. Durch den Einsatz modernster
Technologien wie hyperrealistischer Avatare, computerbasiertem Sehen lber Eyetracking, Messung der
Herzfrequenz und Verhaltensmuster in der virtuellen Umgebung soll eine virtuelle und skalierbare
Therapieform geschaffen werden, die personalisiert ist und adaptiv auf das Individuum reagiert.

Literatur: Komorbiditaten bei Erwachsenen mit hochfunktionalem Autismus in

[1] Tebartz van Elst, L. (Hrsg.). (2021a). Autismus-Spektrum-Storungen Deutschland. Esycniatriche Brawsd 1), 04,

im Erwachsenenalter: Neuauflage des Standardwerkes ,Das Asperger- ~ [31 DGKJP & DGPPN - Deutsche Gesellschaft fur Kinder- und
Syndrom im Erwachsenenalter” (3. Auflage). Medizinisch Jugendpsychlfltrle, Psychgsomatlk und Psychqtheraple & Deu‘tsche
Wissenschaftliche Verlagsgesellschaft. Gesellschaft fiir Psychiatrie und Psychotherapie, Psychosomatik und

~ [2] Riedel, A, Schrock, C, Ebert, D. et al. (2016). Uberdurchschnittlich Nervenheillkundeie.V. (FU21). 53 etlinte putismus Spektrum=
ausgebildete Arbeitslose - Bildung, Besché&ftigungsverhéltnisse und Stérungen im Kindes-, Jugend- und Erwachsenenalter, Teil : Theraple.

Universitétsklinikum Freiburg > Obuda Universitat Budapest > Joanneum Research Graz
2Hochschule Furtwangen * Technische Universitat Graz 5 Aspies e.V.
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Stracyfic | Poster 24

Soziale und ethische Aspekte aus der Perspektive von Patient:innen
und Arzt:innen beim Einsatz eines neuen Diagnose-Tools fiir zystische Fibrose:

Vertrauen und Autonomie als vermittelnde Faktoren
Paula Nadler, M.Sc., Lea Wiedemann, M.Sc., Prof. Dr. Sabine Wohlke
Hochschule fiir haften (HAW) Fakultit

VERBUNDPARTNER STRACYFIC - EraPerMed

UNIVERSITATSMEDIZIN * UMG M_II ) INEM UCL
GOTTINGEN Medizinische Hochschule v’ pased :’;’:;m:"\.: 3
Hannover deLouvain o

EINLEITUNG ETHISCHES TEILPROJEKT EraPerMed

Die Messung von salzhaltigem Schweil} ist ein etabliertes Diagnoseverfahren fir zystische Fibrose. Darauf aufbauend entwickelt der internationale STRACYFIC-
Forschungsverbund im Kontext der personalisierten Medizin ein neues Diagnosetool, das sowohl auf einer neu entwickelten Hardware als auch auf einer technisch-
automatisierten Softwareanalyse basiert. Ziel ist es, die bisherigen diagnostischen Graubereiche zu prazisieren und die Behandlung zu optimieren.

Als Teilprojekt 4 (HAW Hamburg) des Verbundprojektes STRACYFIC nehmen wir einen sozialwissenschaftlichen und ethischen Blick im Rahmen von
Technikentwicklung ein. Die Implementierung neuer diagnostischer Technologien wirft auch spezifische ethische Fragen auf — insbesondere im Kontext der
personalisierten Medizin (z.B. Diskriminierung und Datenschutz), der Integration technologischer Innovationen in die klinische Praxis {u.a. Veranderungen im
Arztiinnen-Patient:innen-Verhiltnis) sowie im Hinblick auf Autonomie und Vertrauen (Steinfath et al, 2016; Myskia und Steinsbekk, 2022).

Unser Fokus liegt daher auf den Auswirkungen algorithmusbasierter Technologien auf Vertrauen und Autonomie im Arzt:innen-Patient:innen-Verhiltnis, mit dem
Ziel, diese patient:i iert und ver gsvoll in die klinische Praxis zu integrieren.

Unsere Projektziele:
(1} ethische Implikationen einer "Technikeinschatzung" von Betroffenen

identifizieren und analysieren
(2) kulturelle Unterschiede auf EU-Ebene identifizieren METHODISCHES VORGEHEN
(3) vertieftes Verstandnis medizinisch-ethischer Standards fuir die Praxis

ableiten
(4) Schulungsmaterial entwickeln Empirisch-ethischer Ansatz (Mertz et al., 2021); Mixed-Method-Ansatz
(Schneider et al., 2023). Kooperationspartner: Mukoviszidose e.V.: Unterstiitzung
bei der qualitativen und quantitative Datenerhebung; Verfligen tber ein
_ Netzwerk auf EU-Ebene. %;ﬁmmmmg
Vorlaufige Ergebnisse:

(1) Qualitative empirisch-ethische Studie
— 25 semistrukturierte Interviews in DE, BE (Université catholique de Louvain
(UCLouvain)), FR (Institut Necker Enfants Malades (INEM} — Centre de
Médecine Moléculaire), IT (Universita degli Studi di Milano (Universitat
Aufklarung & Mailand}) (Mertz, 2021; Froschauer und Lueger 2003}
Kommunikation — deduktive/induktive Inhaltsanalyse von Erwartungen und Einstellungen
(Kuckartz und Radiker, 2022)
(2) Quantitative Studie: Online Survey
— Auf Grundlage der Ergebnisse der qualitativen Studie wird eine Online-
Befragung (6—10 Min.) mit Patient:innen durchgefihrt.

Faktoren, die Vertrauen
foérdern und Autonomie

starken:

Gesundheits-[ vertrauen & \Institutionelle
kompetenz \ Autonomie Strukturen

Ubersicht der Datenerhebung

Zielgruppe Anzahl Interviews / Umfrage

Patient:innen / Angehdrige 5 pro Klinik / Land

Arztliches & medizinisch-

technisches Personal de2ipro Kliniky/Land

Beziehung M\;tggl:idue;\éon Mukoviszidose | Bro Kililk A taRd
Fachpersonal SAICUERERENS
Mitglieder von Mukoviszidose | 8-10 Fragen (Online-
e.V. (Online} Befragung)

Hinweis: Vorldufige Ergebnisse basieren nur auf Interviews aus Deutschland. Datenerhebung in
Belgien iduft aktuell.

DISKUSSION

* Vertrauen ist Voraussetzung fir Autonomie — (v.a. in komplexen, technisch vermittelten Diagnosesituationen) (Myskia und Steinsbekk, 2020; Sauerbrei, 2023)
« Vertrauen richtet sich v.a. auf das medizinische Personal, nicht primar auf die Technologie {Luhmann, 2014, Steinfath et al., 2016)

+ Aufklarung und transparente Kommunikation senken Unsicherheit und erleichtern Integration (Sauerbrei, 2023)

« Gesundheitskompetenz ermoglicht Teilhabe: Patient:innen bendtigen Vertrauen und Unterstiitzung, um Entscheidungen nachvollziehen und aktiv mitgestalten
zu kénnen (Budin-Ljgsne et al. 2016)

Referenzen: Budin-Ljpsne, 1, & Harris, J. R. {2016). Patient and ‘nterest organizations' views on personalized medicine: A qualitative study. BMC Medical Ethics, 17(1), 28. hittps://doi.0rg/10.1186/512910-015-0111-7 Froschauer, U., & Lueger, M. {2003}

Das qualitative Intervievs: Zur Praxis interpretativer Analyse sozialer Systeme (UTB 2418). Wien: WUV-Universititsverlag. Kuckartz, U., & Rédiker, S. {2022). Qualitative den, Praxis, Computer v {5. Aufl). Weinheim:
Beltz Juventa. Luhmann, N. (2001). Vertrautneit, Zuversicht, Vertrauen: Probleme und Alternativen. In M. Hartmann & C. Offe {krsg.), Vertrauen: Die Grundlage des sozalen Zusammenhalts (S, 143-160). Frankfurt am Main: Camaus. Mertz, M. {2021).
Ethik im Gesundheitswesen. In R. Faring {Hrsg.), Gesundheitswissenschaften (5. 689-699). Soringer. Myskia, B. K., & K.5.(2022). Personalized medicine, cigita and trust: A Kantian account. Medicine, Heatn Care and Philosonhy,

23, 577-387. https://doi.0rg/10.1007/511018-020-09974-z Sauerbrei, A., Kerasidou, A., Lucivero, F,, & Fallowe!, N. {2023). The imoact of artifical intelligence 01 the person-centred, coctor-patient re ationship: Some oroolems and solutions. BMC
Mecical Informatics and Decision Macing, 23. https://dol.org/10.1186/512911-023-02162-y Schneider, B., L5ffler, B, Mager, T, & kein, C. (Hrsg). {2023). Mixing methods: Practical insights from the humanities in the digital age {Digital Fumanities
Research, Vol. 7). Bielefelc: University Press. Steinfath, H., & Wiesemann, C. {Rrsg.). (2018). Autonomic und Vertrauen: Schilisseibegnife der modernen Medizin. Springer VS. https://doi 0rg/10.1007/978-3-658-11074-1
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PORTRAIT - Eine multiautomatische Stratifizierung und ein nicht-invasives Instrument
zur friihzeitigen Erkennung von Patientinnen mit dreifach negativem und Her2+
Brustkrebs, die auf eine neoadjuvante Therapie ansprechen (ERA-PerMed)

Wie Mikrobiota und Stojfwechselvariationen der Schliissel zur Wirksamkeit der Behandlung sein kénnen.

Die neoadjuvante Therapie (NAT) ist die Standard-Erstbehandlung fir dreifach negativen (TN) und Her2+-Brustkrebs. Trotz &dhnlicher klinischer
Erscheinungsbilder unterscheidet sich das Ansprechen des Tumors auf die NAT aufgrund des Einflusses verschiedener individueller Faktoren erheblich,
darunter die Mikrobiota, die eine entscheidende Rolle bei der Inmunantwort und der systemischen Konditionierung molekularer Signalwege spielt.

Environment $¢ -
~L_[
Ve N

e.g., plants, soil

X mVOCs fingerprints
VOLATILOME Hardware gy ~ .
e.g., buildings, ﬁ i Disease detection
air-conditioner ﬁ

Fast and non-invasive
diagnosis
Diet
e.g., meat, cheese,
wine, fruit, vegetable

PORTRAIT zielt darauf ab, die Stratifizierung der Patienten zu verbessern, indem eine mehrdimensionale ID von Respondern und Non-Respondern auf
die Therapie erstellt wird. Die ID wird die Merkmale der Wirts- und Gewebemikrobiota sowie den Einfluss der distalen Mikrobiota (Darm- und
Hautmikrobiota) integrieren, indem innovative Omics-Ansétze wie Volatilomik und Proteomik neben NGS verwendet werden. Durch den Einsatz von
Volatilomik wird ein nicht-invasives Prognosewerkzeug auf Basis des Volatiloms verbessert. Der Einfluss der Mikrobiota auf die NAT-Behandlung wird
schlieBlich an 3D-Modellen getestet, an denen auch personalisierte Therapieansitze erprobt werden.

Tumor
microenvironment DATA
all variables
\ OUTCOMES
Metagenomics "Host/microbi
[______“ osl:!\r:V:(':?IOI:me Personalized integrated
v g ke herapeutic approach
s Transcriptomics " conditioning ¢
ln(egrale(i ﬁlgorllhm patient response (3D models)
STUDY DESIGN fo =
Eova characteristics
e before and after |— Metabolomics MRVK
t di
gu T jjuvant therapy ahalan,
Volatilomics 1D
N the patients Non-invasive predictive
responders/non
Clinical Data Tespordes

PORTRAIT TP Recht: PORTRAIT Projektupdates:

* Analyse der retrospektiven Weitergabe von Bioproben Polydimethylsiloxan (PDMS) als Alternative zu TENAX identifiziert. PDMS ist bereits
auf Grundlage der DSGVO von Art. 9 (2)(a) und 9(2)(j) von der FDA zugelassen und als biokompatibel eingestuft. Es wird nun getestet, um
DSGVO. die optimale Expositionszeit fiir die Messung von VOCs zu ermitteln.

* PRISM hat die Einrichtung und experimentelle Validierung des Co-Kultursystems
erfolgreich  abgeschlossen, um die Kreuzkontamination mit Bakterien
sicherzustellen. Weiterhin wurde auch die Einrichtung von Organoid-Bakterien-Co-
Kulturen unter Verwendung eines indirekten Co-Kultursystems abgeschlossen.

* Bewertung von MaRnahmen zur Minderung von Daten-
schutzrisiken durch ein umfassendes Risikomanagement
und die Umsetzung technischer und organisatorischer
MaRBnahmen wihrend des gesamten Organoid-

Datenlebenszyklus nach Art. 89(1) DSGVO.
* FIBAO und PRISM sind dabei, die ersten retrospektiven Proben zu versenden, um

*  Bewertung der Integration von Kl-gestiitzten mit der retrospektiven Studie zu beginnen.

Vorhersagemodellen.
* NAVARRA hat die IT-Infrastruktur zur sicheren Speicherung aller im Rahmen des

*  Untersuchung der Wahrung von Open-Science und der Projekts erzeugten Daten in Ubereinstimmung mit der DSGVO der EU eingerichtet.

FAIR-Datenprinzipien. . B inisteri
* Abschluss des PORTRAIT-Workshops wahrend des * fﬁlj,n;d;ss?,::ﬁ;?mnologie
3 d Raumfah
-> Ausblick: Erstellung von Leitlinien fiir die verantwortungs- !(ongljesses F_OCUS on TOP, der am 17. und 18. Marz . - au il
volle Nutzung von KI, Verfeinerung von Strategien fur offene in Udine (ltalien) stattfand. e pe
Daten unter Datenschutzbestimmungen, Anpassung der Ein- ol W L
willigungsverfahren fur die projektbezogene Praxis. et
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Ethical Attitudes of Stakeholders towards Publishing

+#ERAPerMcd

Pseudonymised Patient Data on a Public Dashboard

Amirali Jahani Yazdi, Simone Krieger, Ruben Sakowsky

1. Background

The multinational research project “Improving personalized glioblastoma care by intertwined immunomics and artificial intelligence
approaches” (IPerGlio) seeks to enhance clinical decision-making for glioblastoma, an aggressive brain tumour, by using Al to
analyse data from 260 patients to find prognostic markers. Research results, including pseudonymised patient data, will be
published on a public dashboard for educational purposes. This raises ethical and legal concerns about privacy and data security,
which were discussed in an online Stakeholder Consensus Conference {SCC) with representatives of European patient organizations,
caregivers, a brain tumour patient, a physician, and a nurse.

2.Methods

A mixed-methods design was used to
elicit normative positions from the
stakeholder group and from individual
conference participants. An online
Stakeholder Consensus Conference with
11 participants (7 women and 4 men)
was held in September and October 2024
across S conference days with Zoom
meetings of 4 hours each. The group
consisted of participants from Norway,
Italy, Spain, Romania, Netherlands,
Belgium, UK and Germany and included
representatives of European patient
organizations, caregivers, a brain tumour
patient, a physician, and a nurse. The
median age was 57,5. The conference
was held in English and accompanied by
an interview study with conference
participants.

3. Results

In tandem with the research team,
the stakeholder group jointly
produced a stakeholder guideline for
publishing patient data on public
dashboards and an information
brochure for patients detailing the
journey of their data.

Participants voiced strong support
for a publicly accessible dashboard
but also raised important concerns.
Thematic analysis of whiteboards,
interviews, and field notes identified

three key areas: trust and
transparency, public and user
benefit, and accessibility and
understandability. Among these,

trust and transparency emerged as
the most critical.

4. Conclusion and Stakeholder Impact

The SCC showed strong support for a public
dashboard, with trust and transparency as key
conditions for data sharing. Trust depended on
public {not commercial) data use, clear consent,
and recognition of patient contributions, while
required open communication
supported by accessible

transparency
about data use,
explanations and visual tools.

Stakeholder input directly shaped the IPerGlio
project: new questionnaire items, multilingual
patient flyers, a stakeholder-authored guideline,
added
privacy protections, and ongoing stakeholder

concrete dashboard design choices,

updates.

2.1 Online Stakeholder Consensus
Conference (SCC)

SCCs are structured, deliberative forums
where stakeholders come together on
an equal footing to share viewpoints,
attitudes, and arguments about ethically
salient issues. They uncover ethical
principles underlying normative
positions and reveal potential norm
conflicts. In our SCC, participants
received expert input on glioblastoma,
data management in science, research
ethics, and legal aspects of clinical
research. Participants exchanged
arguments in small groups and in
plenary discussions and utilized the
Zoom collaborative whiteboard function
to track questions, answers, normative
positions, as well as consent and
dissent.

3.1Trust

Participants saw trust in the institution
hosting the dashboard as essential. Public
research institutions were seen as more
trustworthy than commercial actors and
participants strongly discouraged
commercial use of donated data. Trust also
depended on presenting information in ways
that are clear, meaningful and beneficial for
patients and caregivers. Recognizing patient
contributions, providing updates on research
progress, and framing data donation as a
valuable act were viewed as important for
building trust. Finally, participants linked
trust to consent practices: patients should be
well informed about their rights, withdrawal
options, and able to define categories of
acceptable use.

2.2 Interview Study

To examine how deliberation
shaped stakeholder preferences,
we conducted nine semi-structured
interviews with participants.
Interviews  were  anonymised,
transcribed verbatim, and analysed
thematically. Interim themes were
validated via peer-coding and
integrated with SCC whiteboards
and field notes for triangulation.
The findings tracked the SCC
consensus and confirmed that all
interviewed participants were able
to contribute to the group output
to their satisfaction. Participants
stated that the personal
experiences of other participants
with glioblastoma had a large effect
on how they formed their opinions.

3.2 Transparency

Participants saw transparency as
the foundation for trust. They
stressed the need for clear
communication about the purpose
of the dashboard, what the data
can and cannot be used for, and
how it is managed across its
lifecycle. They recommend visual
tools to explain the data journey
from collection to publication.
Information should be presented in
simple, accessible formats and
make patients feel respected and
informed.

\\0
\pers

e e

Pictured: backside of the Italian version of the patient leaflet
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TIPS: Zielgerichtete Immuntherapie fur das padiatrisches
Systemische Inflammatorische Response-Syndrom (SIRS)

Ethische und rechtliche Aspekte

Projekt TIPS
+ Laufzeit: 2021-2025

+ Internationales Forschungskonsortium:

— Prof. Dr. Catharina Schiitz, Padiatrische Immunalogie,
Technische Universitat Dresden (Deutschland)

— Prof. Dr. Florian Steger, Institut fir Geschichte, Theorie und Ethik
der Medizin, Universitat Ulm (Deutschland)

— Prof. Dr. Markku Varjosalo, Institute of Biotechnology &
HILFE Helsinki Institute of Life Science (Finland)

— Prof. Dr. Antonia del Sol,
Luxembourg Centre for Systems Biomedicine {Luxemburg) " '"

— Prof. Dr. Ozgur Kasapcopur, Department of Pediatric Rhematology,
Istanbul University-Cerrahpasa {Tiirkei)

+ Ziel: En(wncklung auf Kunstllcher Intelligenz (KI) basierender,
t ien far Kinder und

Jugendhche mlt SIRS

Universitétsklinikum
Carl Gustav Carus

universitat

uu
HiL |l

m
FE
[]

TIPS: Ethische Analyse

Fragestellung

Wie ist der Einsatz von Kl i ien in der Di ik und
Therapie von SIRS bei Kindern und i ethisch zu bewerten?

i

Literaturrecherche und ethische Analyse

& frontiers
Interviews mit Expert*innen

Ethical Aspects of Personalized Research and Management of
temic Inflammatory Ktﬂmme Syndrome (SIRS) in Children

TIPS: Ergebnisse 1

* Forschungsfrage:

Was sind die ethischen Herausforderungen der personalisierien Forschung und Therapie

wvon SIRS bei Kindern und Jugendlichen?
* Methode:

Sbchwunsud'e in Datenbanken (PwMec Embase, Web of Science)
= von sonen, die fir cie ¥ gsfrage relevart sind
= gsche Ancly i der =

- Diskussior der i inbeziehLng der vier bi
« Ergebnisse:
Ethische IRS-Forsch

i Kinden'dy Jich

- Ethische ions'ahigkeiten von i an Forschung betellgten Arz‘innen

Umgang mit
— Maglicher Bias bei Einschlusskriterien in der Forschung

Daten der Patiert'innen

fiey
Ethical Aspects of P ized R and of
Systemic Infl, y Resp yndrome (SIRS) in Children
Elisa Groff '+0, it 10, 3 e

TIPS: Ergebnisse 3

Forschungsfrage:
Welche Erwartungen und Bedenken haben tlrkische Eliern und Sorgeberechtigten

hinsichtlich der Einfthrung eines Kl-basierten Therapiesinsaizes in Behandiung von SIRS

bei Kindem und Jugendlichen?

Methode:

~ Qualizative, problemorientieris, explorative Interviews

— Sorgeberechtigte von Kindem mit SIRS im Cerrahpasa Krarkenhaus, Istanbul
~ Qualizative Auswertung: thematische Analyse

~ Ethische Analyse: prirzipienorientierar Ansatz

Ergebnisse:

— Hohes therapeutisches Verbindung groRer

~ Entscheidungsfindung verbunden mit dem Risiko von Fehleinschatzungen
~ Nowendigkeit merschlicher Ausicht

— Gefahr der Verletzung der Privatsphére

— Mangel an Vertrauenswirzigkeitin cie Ki-basier:s Emscheicungen

BMC Medical Ethics

[——

perspectives of Turkish egal guorcians

e .t , S, A PR

TIPS: Ergebnisse 2

+ Forschungsfrage:
Was sind die ethischen Herausforderungen beim Einsatz von Kl in der Entwicklung von
personalisierter Therapie fur Kinder und Jugendlichen mit SIRS?
* Methode:
~ Qualitative, problemoriertierte, explorative Inerviews
- Padiater‘innen, Inormatker‘innen, Rechsexpert‘irnen
- Oualitaive Auswerturg: thematische Aralyse
~ Ethische Analyse: prinzipiencrientierter Ansatz
« Ergebnisse:
~ Abkebrvom individuell oriertierten Ansatz in cer Medizin
~ Abhangigkeit cer Kl basierier Disgnostk und Therapia von cer Datenquala:

_ Kigestizte otalich fcr g
~ Gefahr cer i cer indivi Patient i
& frontiers
P
S
Paediatric systemic i ponse syl (SIRS) and the
through experts’ opinions

of pati ific therapy: ethical

Pauk ez

TIPS: Ergebnisse 4

Forschungsfrage:

Welche Erwartungen und Bedenken haben deutsche Eltern und Sorgeberechtigten
hinsichtlich der Einfuhrung eines Kl-basierten Therapieeinsaizes in Behandiung von SIRS
bei Kindem und Jugendlichen?

Methode:

~ Qualtative, problemorerriert, explorzive Intenievis

= in Bramen, Uim Lnd Worzburg
~ Gualitativa Auswertung: shematische Analyse

~ Ethische Analyss: prinzipienorientierter Arsaz

Erste Ergebnisse:

der i Di d Therapie durch KI
- Ndwwdlnkln ‘merschlicher Aufsicht
i cer Kinder urd ber Teilnahme an Forschung weserdich
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KILEWI—Kiinstliche Intelligenz in den Lebenswissenschaften:
Forschungsethik spielend debattieren

TP1 Dr. Frank Ursin, Institut fur Ethik, Geschichte und Philosophie der Medizin, Medizinische Hochschule Hannover (MHH)

TP2 Prof. Dr. Tim Kacprowski, Institute of Data Science in Biomedicine, Technische Universitat Braunschweig

TP3 Prof. Dr. Monika Taddicken, Institut fir Kommunikationswissenschaft, Technische Universitdt Braunschweig

KILEWI ist ein Diskurs-Projekt, das KI- und Daten-Ethik in den
Lebenswissenschaften spielerisch und didaktisch innovativ
vermittelt, um junge Menschen fiir die komplexen Chancen und
Risiken von Kl als Werkzeug flir die Forschung zu sensibilisieren.

AP 1: Methodenentwicklung

Horizon-Scanning der ethischen
und sozialen Aspekte der in den
Life Sciences angewandten KI-
Methoden mittels eines Rapid
Scoping Reviews und Experten-
Interviews mit Lebenswissen-
schaftler:innen

$ Technische
% Universitit
Braunschweig

7, .
Onscs

AP 2: Spielentwicklung

Entwicklung eines didaktisch wert-

vollen kooperativen Rollenspiels
mit dem Schwerpunkt auf ethi-
sches Argumentieren zusammen
mit dem Projektpartner Playing

History (Berlin)

M4H

AP 3: Lehr— und Lernmaterialien

Konzeption und Erstellung von
Lehr- und Lernmaterialien fur
Schlerinnen und Schiler sowie
Studierende in den Life Sciences
nach dem Konzept des problem-
orientierten Lernens sowie einem
(Pub-)Quiz

Medizinische Hochschule
Hannover

AP 4: Dissemination, Evaluation
und Wissenschaftskommunikation
Durchfihrung und Evaluation des
Lehrprojekts und der Spiele-
workshops sowie Dissemination
der erstellten Materialien und Er-
gebnisse mittels umfassender Me-
dienstrategie fur die Fachoffent-
lichkeit und Publikumsmedien

Gefordert durch:

* Bundesministerium
R fiir Forschung, Technologie
und Raumfahrt
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Diskurse als Treiber

N E U LA N D fur Innovation & gesellschaftliche
Teilhabe in den Lebenswissenschaften

BETRETEN UND GESTALTEN L
TRELESHE T
b

® UBERBLICK ® PROJEKTPARTNER

Die Lebenswissenschaften sind ein Treiber fur Innovation, werfen aber komplexe ethische, Leibniz-Institut fir Pflanzengenetik &
gesellschaftliche und dkologische Fragen auf. Das Projekt schafft ein Diskursforum in Form Kulturpfianzenforschung (IPK)

einer Agora, um Raum fur Offenheit und Kontroversen zu schaffen. Im Mittelpunkt stehen die Verbundkoordination und Projektleitung

aktuellen Herausforderungen und Chancen der Pflanzenforschung mit Fokus auf Genome
Editing, synthetischer Biologie, Biodiversitat & Nachhaltigkeit sowie verantwortungsvoller
Gestaltung technologischer Entwicklungen. Der Ansatz kombiniert naturwissenschaftliche
Expertise (IPK) und gestalterische Expertise (BURG). In einem iterativen Prozess zwischen
den Institutionen werden Werkzeuge und Formate entwickelt, die es ermoglichen, komplexe
Fragestellungen zu neuen Technologien und deren gesellschaftlichen Auswirkungen fur die
Offentlichkeit diskussionsfahig zu machen. Durch gestalterische Perspektiven werden
realitdtsnahe, kritische und kreative Anwendungsszenarien entwickelt, welche die Potenziale

Dr. Jens Freitag
Leiter der Geschéftsstelle
™ jens freitag@ipk-gatersleben.de

Burg Giebichenstein Kunsthochschule Halle
Verbundpartner und Teilprojektleitung

und Herausforderungen neuer Technologien erfahrbar machen. Das IPK liefert hierfur die Prof. Mareike Gast

analytische und technologische Grundlage, wahrend die BURG Methoden einbringt, um die Professorin flr Industriedesign /
Anwendungsszenarien in ihrer Vielschichtigkeit visuell, haptisch oder interaktiv erfahrbar zu Projektleiterin BurgLabs
machen. Ziel ist es, wissenschaftliche Innovationen gleichzeitig im gesellschaftlichen, [ gast@burg-halle.de

kulturellen und ethischen Kontext zu refiektieren und unterschiedlichen Zielgruppen
zuganglich zu machen.

® SCHLUSSELWORTER ® LAUFZEIT
Dialog Partizipation » Synergien e neue Wissenschaftskultur & September 2025
transformative Forschungspraxis mit Design bis August 2027

® METHODIK & TIMELINE

Phasell Phase il
qder Tramar Lnd Disdursragen & Ausnant Bisk.rz6und Dislage nneraln der Forschungstasms Ausstelung, Publication unc Fuzl.aat on
hoticner Irnavationen als AUSgEngsourkt wnd i de- Zusarrmanarbatt mit Stud erenden oeica”
L GiCFrbiekng 5on Ansehirgsszonsicn Frvichtungen

OUTPUT

[ e

Interaktive Auuullunq

P Auswah wss nnovstiooen Gerre nsame exploratiie Kontextuais oron Unisotzang dor oot
IPK i Lndfbglochsozial Shobogischer g tazencen ekt 52
PR g Korersaticososiekte.  ndladiss piraren wntexte  To0men 1 Astatsen
Naturwissenscnaftlicne
LRt i Blaupause

BURG

Gestalterische
Expertise

Festlegen der Themen.
und 3 skurstragen

Bildungsformats & Lehrmaterialien

Hikahop Formateun Lahmtera e
2 3. Fodeasts, <urzfimon,

in For
Pionsn

soccurnirg nkorssng ndLors OUTPUT
i st v 215 2021 T, U D s i
ﬁ Burg Gicbichenstein Gefordert durch: Bundesministerium
Kunsthochschule Halle fiir Forschung, Technologie
PN Eohzastmer 7= Univenityof Art and Design und Roumfabot
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8. Statusseminar des ELSA-Forderschwerpunktes am 04.-05. November 2025 im BMFTR

X o
FOR LIFE
UNIVERSITAT DT ETHICS

/ \ Methoden und Ablauf
Hintergrund

1. Erhebung des Status quo und erste Sensibilisierung
Digitale Vorhersagemodelle nutzen

D medizinische und Alltagsdaten zur O:) @
individuellen Risikoabschitzung (Pradiktion) q 0o ‘ | I
w ||
Pradiktive Medizin verdndert individuelle und

: s Schiiler:innen
e gesellschaftliche Vorstellungen von o C‘:‘/
Gesundheit, Autonomie und Gerechtigkeit vae’\@

Jugendliche begegnen Risikowissen oft ‘
& unbewusst durch alltagsintegrierte
Anwendungen

2. Zusammenfiihrung mit Expert:innen .
Perspektivwechsel &
kritische
Ergebnisse rsetzung

)
A

iy Y
aus Phase | &‘& ﬁ% &z& ‘AUSeinande

Zl
Schiiler:innen Expert:innen

/ ;@ﬁ\ 3. Erarbeitung von Lehrmaterialien

Ziele =< f &‘& Lehrmaterialien
bstgewahlt A
v Erfassung der lebensweltlichen &z& * Me%le)::e ¢ ‘ D

Durchdringung pradiktiver Angebote und

Technologien insbesondere bei ; &‘&

Schulen bieten bislang kaum Inhalte zur
ooMmes] kritischen Reflexion pridiktiver Technologien

Jugendlichen
v Erarbeitung von Informations- und ‘
Sensibilisierungsbedarfen
4. (Peer-) Feedback und Evaluation Optimierung der
v Entwicklung und Implementierung Lehrmaterialien

zielgruppenspezifischer Lehrmaterialien ‘ &‘& ‘ D

Feedback

4 Forderung und Verstetigung eines Priisentieren der
interdisziplinédren, Ergebnisse
generationeniibergreifenden Diskurses
{iber pradiktive Technologien

v Befihigung von Schiiler:innen zum 5. Implementierung

reflektierten Umgang mit Risikowissen Y
und prédiktiven Technologien ‘ +
———
Unterricht Online-Plattform

Gefordert durch:

B | By s
i o Technologie
und Raumfahrt
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zellux-3e — Embryoide, chimare Entitaten und editierte A,
Zellen im Schlaglicht von Forschung, Ethik und Klinik Ze)(UX)
A o 4

Koordination:  Tobias Cantz, Translationale Hepatologie und Stammzellbiologie, Medizinische Hochschule Hannover
Projektpartner: Johann Ach & Beate Littenberg, Centrum fiir Bioethik, Universitat Miinster

Férderkennzeichen: FKZ 01GP2578A-B
Einleitung: Nachhaltigkeit / Reichweite:

Mit der ,Regenerativen Medizin“ hat sich ein Fachgebiet der modernen Lebenswissenschaften etabliert, welches Internet-Portal www.zellux.net
die Fortschritte der Entwicklungsbiologie und der Stammzellforschung mit denen der Gentherapie und )
Transplantationsmedizin verbindet. Im Rahmen einer friiheren Férderung konnten wir mit dem Informationsportal
www.zellux.net eine nachhaltige Plattform fir den multilateralen Diskurs junger Menschen zum Thema
Stammzellforschung etablieren. Allerdings werden neue wissenschaftliche Entwicklungen wie Embryoide, ; ellforschung =ein
chimare Entitaten fiir die Xenotransplantation und editierte Zellen in der Gen- und Zelltherapie, sowie die damit DL es Thema HHIESIE
verbundenen ethischen Fragestellungen, wie sie sich in den zuriickliegenden ca. 10 Jahren herauskristallisiert
haben, in zellux.net nicht mehr adéquat oder gar nicht abgebildet.

Recherche bei Schiiler-Projekten Seitenaufrufe: (~30.000/Monat)

€000

000

2000 |

et l Ihr Einstieg in die beiden Hauptbereiche:

0
FESEE S S S S

Zielsetzung: ’ ““ e
Das nun beantragte Diskursprojekt zellux-3e soll daher um diese erweitert werden, damit ein fundierter =

bioethischer Diskurs erméglicht werden kann. Fiir den Informationsbereich werden vielfaltige, untereinander
verlinkte Erklarungstexte und -grafiken erstellt und fiir den Aktionsbereich werden neue Module auch in Hinblick
auf facheribergreifende Unterrichtsformate entwickelt. Die neu erarbeiteten interdisziplinaren und
multiperspektivischen Medien und Materialien sollen sukzessive mit Schiiler:innen wahrend bereits etablierter
Outreach-Aktivitaten erprobt werden, bevor sie dann wahrend einer Abschluss-Tagung prasentiert und im Web-
Portal flir Multiplikatorinnen und Multiplikatoren der Jugendbildung zur Verfiigung gestellt werden, um junge

Aktion Information

rihnen Hinters

2 den

Menschen nachhaltig in den Diskursprozess in einem zentralen Themenfeld der modernen = Zelloxner ¢
Lebenswissenschaften einzubinden.
Auswahl neuer Themenkomplexe zu Embryoide, chimire Entitdten und editierte Zellen

> ,/-/’A— ->-‘7-7"\

Embryo-ahnliche
Entitaten

editierte / artifizielle

Therapie / \
Zelltransplantate - -

Enhancy g ..
_ Ethische Fragen der

Neue Entitaten und \

ihr morali:

i

~ Chimarenund die
normative Bedeutung

Chimare Entitaten und
Xenotransplantate

Projektverlauf und Arbeitsprogramm Zusammenarbeit mit weiteren Akteuren

Kurztitel des Arbeitspakets Jahr1 Jahr 2 A
1-3 | 46 | 7-9 [10-12[13-15|16-18|19-21|22-24 % % I_{

AP 1: neue biomedizinische Hintergrund-Informationen | 0%9

AP 2: Uberarbeitung bisheriger biomedizinsicher Texte | G S C N |.4| BRS

AP 3: Entwicklung neuer Materialien (Aktionsbereich)

AP 4: Outreach-Aktivitaten I GermanStemCellNetwork

AP 5: Koordination: Web-Portal, Evaluationsmanahmen l

AP 6: Identifizierung/Darstellung ethischer Fragestellungen T F

. 5 Regenerative Hepatology
AP 7: Uberarbeitung bisheriger ethischer Texte o® . * GCT

AP 8: neue ethische Hintergrund-Informationen | I \: Nationale Strategie

AP 9: Mitarbeit an neue Materialien (Aktionsbereich) Gen- und zellbasierte Therapien

, Gefordert durch:

IVI i Enstoentarologio conteum for — - — Bundesministerium
4 I* E Hapstologle Tk R ——— Un|VerS|tat * fiir Forschung, Technologie
Medizinische Hochschule Infektiologie ]

o und Raumfahrt
Miinster
Hannover

Endokrinologie
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8. Statusseminar ELSA-Férderschwerpunkt

&3 ETHIC—AILD

Ethisch ausgerichtete KI-Diagnostik fiir seltene Erkrankungen:

Ein wertezentrierter partizipativer Ansatz fr Leitlinien
zur Gestaltung, Entwicklung und Integration von KI

Freie Universitdt Berlin
Prof. Dr. Claudia Miiller-Birn
Forschungsgruppe Human-Centered Computing
Projektkoordination

Charité - Universitatsmedizin Berlin
Prof. Dr. Susanne Michl

Medizinethik

Inter:

Universitatsklinikum Bonn
Prof. Dr. Lorenz Grigull
Zentrum fiir seltene Erkrankungen (ZSEB]

Universitat Heidelberg
Prof. Dr. Fruzsina Molnar-Gabor

onsortium

ACHSE eV,

IAssoziierte Partne

und izinrecht Mediendidaktik

sowie Datenschutzrecht

Die Diagnose seltener Krankheiten ist komplex und betrifft
Uiberproportional Kinder und Jugendliche. Verzégerte oder falsche
Diagnosen fiihren oft zu langerem Leiden. Jiingste Fortschritte in
der Kunstlichen Intelligenz (KI) versprechen, die Diagnose durch die
Integration von genomischen, phinotypischen und klinischen
Daten zu beschleunigen. Dennoch besteht eine erhebliche Liicke
zwischen diesen technologischen Fortschritten und ihrer prakti-
schen Anwendung bei Jugendlichen und ihren Familien, da die
Nutzung von Kl kritische, ethische, normative und soziale
Herausforderungen mit sich bringt.

Um diese Herausforderungen anzugehen, haben wir einen
wertezentrierten und partizipativen Forschungsansatz entwickelt,
um die Werte, Anliegen und Erwartungen von Jugendlichen, ihren
Eltern und Arzt:innen in Bezug auf Kl-basierte Diagnosewerkzeuge
zu identifizieren. Durch eine Kombination aus konzeptionellen,
empirischen und gestaltt i u |
und Ubersetzen wir die Werte der Beteiligten in umsetzbare
Leitlinien — die ETHIC-ALD. Diese Leitlinien sollen politischen
Entsc dger:innen, hkréften und Patienten-
vertretungen ein werteorientiertes Design von Kl-basierten
Diagnosewerkzeugen vermitteln.

Dr. Christine Mundlos

FernUniversitat in Hagen
Prof. Dr. Sandra Hofhues

Universitatsklinikum Bonn
Prof. Dr. Nadine Scholten

fiir Gesundt ion

und Versorgungsforschung (CHSR)

Forsct

Helmholtz-Zentrum fiir
Infektionsforschung Braunschweig
Prof. Dr. Frank Klawonn
Forschungsgruppe Biostatistik

Im Rahmen von ETHIC-ALD werden wir auch ein frei zugéngliches,
interaktives Tool bereitstellen, mit dem die Gffentlichkeit die
gesammelten Werte erkunden kann. Unsere Forschung verfolgt
eine multidisziplindre Perspektive und baut auf Expertise aus dem
menschzentrierten Ki-Design, der Medizin, den Sozialwissen-
schaften, der Medizinethik und -recht sowie der Medienbildung auf.
Dabef wird das soziale Netzwerk unrare.me einbezogen, das sich an
Menschen mit seltenen und chronischen Erkrankungen sowie deren
Angehbrige und Expert:innen richtet.

Wertezentrierter partizipativer Forschungsansatz

Phase 1
Konzeptionelle Untersuchungen

» Entwicklung von Szenarien der KI-
Diagnostik, um unter Beteiligung der
Betroffenen (Jugendlichen, deren
Eltem) sowie medizinischem
Fachpersonal ein tieferes

»Anwendung und Vermittlung der Szenarien in
Workshops, um die Bedarfe der Beteiligten an KI-
Diagnostik-Tools zu ermitteln

» Durchfiihrung der Werte-Reflexions-Umfrage, um

Phase 2
Empirische Untersuchungen

u erzielen

fiir den Forschungskontext zu
gewinnen

. =

”é )

& Id
.

der

~d

Research Engagement Survey Tool (REST)
um kontinuierlich die Beteiligung der Stakeholder zu erfassen

Phase 3
el

» Ubersetzung der Bedarfe in Leitlinien fir die Gestaltung von KI-Diagnostik-Tools gemeinsam mit
Expert:innen u. a. der Medizinethik und Medienpddagogik

Ziele & Ergebnisse

r
o -n‘

|

Identifizierung und Analyse ethischer, normativer und
gesellschaftli b f

Etablierung eines transparenten Prozesses fiir die
Einbindung der Community in Projektfortschritte

Bereitstellung umsetzbarer Leitlinien fiir Kl-gestiitzte
Diagnostik seltener Erkrankungen

» Entwicklung des Value Glossary: Im Projektverlauf
kontinuierlich aktualisiert auf Basis der Prioritaten aller
fiir Kl in der Di; ik seltener Er
» Freier Zugang zum Value Glossary: Veroffentlichung des Value
Glossary auf der unrare.me-Website

» Community-Website (unrare.me): Updates und Ressourcen, um
die &ffentliche Beteiligung zu fordern

» Open-Access-Bericht: Detaillierte Zusammenfassung des
Forschungsprozesses, der Ergebnisse und der gewonnenen
Erkenntnisse

» Formaler Bericht: Umsetzbare ethische Empfehlungen fiir
politische Entscheidungstrager:innen, KI-Entwickler:innen
Kliniker:innen und Forschende zur Integration von KI-
Diagnosetools fiir seltene Erkrankungen

i kund | von Werten und
ik seltener Er

» Er
vin der KI-Dis

Wer

Informationen
2u unrare.me

Weitere
Informationen auf
hee.mi.fu-bertin.de

Dieses Projekt wird durch das fiir Forschung, ie und (BMFTR) {FKZ ).
Gefordert durch: Konsortium
* Bundesministerium FREIE
fir Forschung, Technologie I: UNIVERSITAT Lkb L >
und Raumfahrt DLR Projekttrager B Berun Kinikumbann
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MEDphage

Phage

therapie - medizinische, ethische, rechtliche und

gesundheitsokonomische Aspekte neuer antimikrobieller

Therapien in der Antibiotikaresistenzkrise

b2

Projektziel

Das Prajekt zieht darauf ab, die Translation der (Bakterio-) Phagentherapie
21 einer Standardtherapie gegen takterielke Infektionskrankheiten zu
unterstitzen. Damit will das Prajekt einen Beitrag zur Bekampfung der
glabaken Antibiatikakrise kisten.

Medizinischer Ausgangspunkt

<edes Jahr sterben mehr Menschen an bakterielien Infektionen mit
antibiotikaresistenten Bakterien. Die Weltgesundheitsarganisatian hat die
Antibiotikaresistenz zu einer der zehn grdften Bedrahungen fir die
dffentliche Gesundheit erklam. Daher besteht ein Bedarf an neuen
Therapien zur Behandlung takterielier Infektianen. Die Phagentherapie
tietet gine sakche Afternative. Phagen sind Viren, die Bakterien, nicht aber
menschliche Zelken infizieren. Das Hauptprablem zur Translatian der
Phagentherapie ist, dass fir die Behandlung der meisten Infektianen ein
patientenspezifischer Ansatz erfarderlich ist.

'5’1’“
Offene Fragen

Bislang gibt es keine etablierten ethischen Bewartungen, requlatarischen
Beurteilungen und saziodkanamischen Analysen fir die Phagentherapie.
Zudem  sind die  aktuellen  ethischen  Erardernisse,  die
arzneimittelrechtichen  Vargaben und die  Anfarderungen an  die
Erstattung auf Arzneimittel ausgelegt. die unabhangig vam Patienten
warab industriell hergestelt werden. Diese unbeantwarteten Fragen
tehindern die Translatian der Phagentherapie in die klinische Praxis.

Methodischer Angatz des Konsortiums

Um die Translation der Phagentherapie zu fardern, nutzt das Prajekt
einen interdisziplindren Farschungsansatz, der sawahl technisch
evidenzbasiert ist als auch die ethischen, rechtlichen und dkanamischen
Aspekte der Phagentherapie einschlieft. Dardber hinaus bezieht das
Prajekt die gesellschaftlichen Akteure ein, die fir die Translation der
Phagentherapie van Bedeutung sind.

Rechtswissanschaltliches Tellprojekt
Dr.jur, Dipl-dur., Dipl-Bial Tima Faltus

Medizinethisches Tallprojekt
Dr. phil. Hans Zillmann, A

LN

I"'

Gosundhaitsékenemischas Tollprojokt
JPraf. Dr. ver. gec. Dennis Hackl

Med|zinlschas Tsllprojekt

Fraf. Dr. med. Christian Wilty
FD Dr. med. Tharsten Tjardes

{'v

Zusammensetzung des Konsortiums

Bechtsrahmen fir die
Merwendung van Phagen in
Farszhung und Therapie

Ethischer Bahmen for die
Yenwendung van Phagen in
Farschung und Therapie

Herstellungskasten und Kasten-
arstattung van Phagentherapautika
durch die Krankenversicherung

Aufeau wan Phagenbiabankan,
diagnastische und therapeutische
Aspekte der Phagenanwendung

Stakeholdereinbindung
& © @ @ In das Varhaten bringen verschiedene gesellschaftliche Akteure ihre Anfarderungen, Varaussetzungen, Ansichten, etc. zur Phagentherapie
[ein. U. a. peteiligen sich: » Patlenten: Bundesverband Mukaviszidase e V. » Medlzin: Labar fir Bakteriophagen, Universitatsklinikumn
Frankfurt am Main « Pharmazle: Bundesverband Deutscher Krankenhausapatheker (ADKA), Krankenhausapatheke Bundeswehr-
krankenhaus Berlin = Industrle: Inteliphage, Bekjien sowie Vertreter der » Krankenversicharung und der zustandigen s Bahdrden.

J

| |
L Evidenzbasiertes White Paper & Policy Brief zur Translation der Phagentherapie

Phagse Phage arkennt
. spezifisches
I Wirtsbakterlum

Phage In|lzlett sein

Erbgut In das Bakterium

Frelsatzung der Phagen

ind Zerstérung des
Bakterlums

Synthase nauer Phagen
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NeuroAl ELSA Observatory: Collaborative Ethics & Governance for 4
Responsible Neuromorphic and Al-Enabled Technologies in
Biomedical Sciences (NEO)

DLR

2 | firBildung

Project Coordination: Prof. Marcello lenca (TUM)
Project Partners: Prof. Ruth Horn (Augsburg), Prof. Francesca Santoro (Jilich), Prof. Surjo Soekadar (Charité)

THE PROJECT AT GLANCE: The NeuroAl ELSA Observatory (NEO)
explores the ethical, legal, and social aspects (ELSA) of NeuroAl
developments in the life sciences and biomedicine. The project focuses
on NeuroAl's dual meaning: (A) using the brain as a model for
neuromorphic computing and engineering, and (B) leveraging Al to
develop neural interfaces for clinical and biomedical applications. To
bridge the gap between abstract ethical-legal norms and real world
innovation, NEO adopts an embedded ethics approach. ELSA
researchers will be integrated into two interdisciplinary labs: (1) one
specializing in neuromorphic engineering for neurohybrid interfaces, and
(2) one developing and validating Al-enabled neurotechnologies for
clinical applications, hence covering the entire research lifecycle from
preclinical studies to clinical implementation. Co-design and iterative
consultations with researchers, policymakers, patients and patient
representatives will directly shape research and policy .

At the same
time,
engineers and

CHAR |TE' clinical

scientists ~ will
assess the
practical
applicability of
ethical-legal
frameworks in
technology
' development.
' FOREEHUNGSZENTRUM

[ ]
Universitdt
w k Augsburg
University

Key outcomes include comprehensive ethical-legal analyses of NeuroAl
applications, proactive ethics assessments conducted in real-world labs
and a practical ethical toolkit for responsible innovation—all widely
disseminated via open-access publications and digital media. Instead of
adding to the proliferation of new guidelines, the project will focus on
harmonizing existing ethical frameworks and ensuring their practical
implementation advancing both scientific research and patient-centered
medicine.

The bidirectional dynamic of NeuroAl

7 S

NeuroAl Al

LILLIL
Al Inspired by Al Methods for

Neuroscience \-/ Neurotechnology
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Objective Focus Key Actions

Systematic review of ELSA in
neuromorphic Al in the life
sciences Ethical analysis of
Al processing of high-
dimensional neural data*
Legal analysis of Al-enabled
biomedical technologies
(privacy, physical & mental
integrity).

Review and compare Al
ethics, bicethics, and
neuroethics guideliness
Identify gaps,

Ethical, legal, and social
1. Identify, analyze & (ELS) challenges in
assess ELSAs of NeuroAl neuromorphic Al and Al-

enabled neurotech

2. Compare, evaluate & Global ELSA governance
harmonize existing and v
guidelines trends

and best
practices* Develop
harmonization strategy for
R&D and governance
contexts.

Document embedded
observations from
preclinical to clinical
workflows+ Co-develop
iterative reports, lab notes,
and ethical best practices
with engineers and
clinicians.
Semi-structured interviews
(patients, researchers,

3. Monitor & assess Embedded ethics in two
NeuroAl in real-world NeuroAl environments
R&D (Charité & FZ])

4 Patient ) policymakgrs)- Focus group
Bt ; 2 + co-creation workshop-
perspectives on NeuroAI policymaker views Synthesis of findings with
02 results into policy-
oriented toolkit.

Create explainer videos &
podcast episodes with
5. Promote public Inclusive dialogue among  patient groups and
engagement & policy A Track
i inati i and publics inclusivity using monitoring
metrics (e.g., participant
diversity, geographic reach).

METHODOLOGICAL APPROACH

SYSTEMATIC REVIEWS & N
ETHICAL-LEGAL ANALYSES
« Systematic literature reviews

« Meta-analyses

« Comparative ethical-legal analyses

|

EMBEDDED RESEARCH O
« Stakeholder analysis G—Fflj

« Documentation of _&&

embedded interactions

1

PARTICIPATORY RESEARCH ﬁ
« Stakeholder interviews W
« Co-creation workshop

¥

INTEGRATION OF ETHICS

NeuroAl R&D and governance

o 0 O

—

—

CONTACT
Prof. Dr. Marcello Ienca

Deputy Director, Institut fiir Ethik und Geschichte der Medizin, Ismaninger Str. 22 -
81678 Munich, Germany

L]
TUTI (charite €p goLicH UNIN

Forschungszentrum

und Forschung

Bundesministerium
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Forderung beantragt bei:

L A Bundesministeri
el NS | e
SO I MANNHEIM

SEEM

Soziale und Ethisch-rechtliche Herausforderungen
menschlicher Embryo-Modelle (h\SCBEMs)

Das interdisziplinire Forschungsprojekt SEEM dient der Analyse der ethischen, rechtlichen und sozialen Aspekte
(ELSA) humaner stammzellbasierter Embryo-Modelle (\SCBEMs). Erstmals 2023 erzeugt und tiber mehrere Tage im Labor
kultiviert, ihneln hSCBEMs dem menschlichen Embryo in utero in seinen frithen Stadien. Thre Erforschung verspricht neue
Erkenntnisse tiber die Embryonalentwicklung wie auch Fortschritte in der Reproduktionsmedizin sowie im Gewebe- und
Organersatz. Die Debatte dariiber, wie diese neuen Entitdten angemessen bezeichnet, verantwortungsvoll eingesetzt und
rechtlich geregelt werden sollten, hat international gerade erst begonnen. In Deutschland mit seiner restriktiven Politik zur
Embryonen- und Stammzellforschung diirfte sie besonders herausfordernd werden. SEEM adressiert die konzeptionellen,
praktischen und normativen Fragen der hSCBEM-Forschung und ihrer potenziellen Anwendungen in Deutschland im
Vergleich zu Grofbritannien und Israel, wo Pioniere im Feld verortet sind. Es bringt Bioethik, Sozial- und
Rechtswissenschaften mit Entwicklungs- und Stammzellbiologie zu einem in neuer Weise erweiterten ELSA-Ansatz
zusammen, um (A) empirisches Wissen iiber Forschungspraktiken, normative Konzepte und 6ffentliche Wahrnehmungen zu

generieren, (B) dieses aus ELSA-Perspektiven zu analysieren und (C) zu Empfehlungen fiir Politik, Wissenschaft und
Wissenschaftsjournalismus zu gelangen.

Translationale Medizinethik O Praxis- & professionsbezogene Ethik

Datenethik, Universitit Heidelberg. m Dr. Wollgang-Michael Klein, Systemalische ’ ;
. faw = Theologie / Ethik, Universitit Heidelberg. &1
" oo Dr. Nils Schiitz, Systematische Theologie  Ehik,

Universitit Hekdelberg, A L g Max Planck School Matter To Life, Universitit b :

Prof. Dr. Dr. Eva Winkler, Universitisklinikum Prof. Dr. Thorsten Moos, Systematische
Heidelberg, Instilut fir Medizin- und Theologie / Ethik, Universitit Heidelberg.
Karla Alex, Universititsklinikum Heidelberg,
Institut fiir Medizin- und Datenethik,
Heidelberg.
Ansatz &
Ansatz

o. Anwendungsbezogene interdiszipliniire, empirisch informierte ethische Forschung O Empirische Untersuchung; theoretische Analyse und normative Bewertung
Ziel sozialer Praktiken im Kontext der hSCBEM-Forschung

1. Verstiindnis der Charakteristika & Anwendungsszenarien von hSCBEMs O Analyse professionsethischer Konzeptionen

2. Identifizierung bisher ungeklirter ethischer Fragen

3. Formulierung von Begriindungs-/Abwiigungsansitzen fiir ausgewiihlte ethische Ziel und Methodik
Probleme O Materiale Analyse der ethischen Aspekte der Forschung an hSCBEMs

Methodik O  Erweiterung des Feldes theoretischer Ansiitze zur Ethik der hSCBEM-

o Fachspezifische ethische Analyse & empirisch-informierte Bioethik Forschung

Vorgehen
Vorgehen & . . S — y
;i _ . ; 1. Wissensgenerierung durch exemplarische Studien diskursiver Praktiken
I ZVlssensgenene;‘ung zu Forschungszielen, ethischen Herausforderungen & Chancen der (Konzeptionalisierung), Laborpraktiken und professionsethischer
SCBEM-Forschung Regularien im Kontext von hSCBEMs
5 5

. Analyse der identifizierten Herausforderungen & Chancen mit Fokus aufim Verlanfdes 5 A e I
S g i . Auswertung und theoretische Analyse der Daten
Erojekiszu k()nkr&{tls}erF\Iden E‘hmd:mn fEaureiicken, 7. B: der Benennung 3. Interdiszipliniire Erstellung und Publikation von Policy-Empfehlungen zu
. Bewertung: Interdiszipliniire Formulierung von Empfehlungen zur Forschung an und hSCBEMs
mit hSCBEMs . o
Gemeinsame Forschungsfragen:

(1) Konzepte: Wie (und von wem) werden die Objekte der hSCBEM-Forschung
konzeptualisiert und welche Konzepte sind angemessen?

(2) Praktiken: Welche sozialen Praktiken von Forschung, Diskurs und Regulierung
betretfen hSCBEMe und welche Herausforderungen und Spannungen ergeben sich daraus?
(3) Normen: Welche moralischen, ethischen, rechtlichen und gesellschaftlichen
Normen sowie normativen Rahmenbedingungen existieren fiir die Forschung und
Anwendung von hSCBEMs und wie sollten sie weiterentwickelt werden?

w

Recht Empirische Sozialforschung
Prof. Dr. Ralf Miiller-Terpitz, Institut fiir \ ~ Dr. Katja Mehlis, Univer: nikum 4
Deutsches, Europiiisches und Internationales & 4* Heidelberg, Nationales Centrum fiir /"
Medizinrecht, Gesundheitsrech und T krank (NCT) Heidelt S
Bioethik der Universililen Heidelberg und - Universitit Heidelberg. A
Mannheim (IMGRB). > /
Paul Jacob, Abteilung Rechtswissenschalt, s ..
Universitit Mannheim. Ansatz und Methodik

Geltende Rechtslage o Empirische Sozialforschung mit partizipativen Verfahren

o Derzeit in Deutschland keine spezifischen Vorschriften fiir hRSCBEMs Vorgehen

© Anwendung bestehender Gesetze (v. a. ESchG, StZG, TPG, AMG und o Expertinneninterviews mit internationalen Fachvertreter:innen

GenTG) unklar (Biowissenschaften, Ethik, Recht, Politik) bzgl. Anwendungen von hSCBEMs
8! &
Fragestellungen &

Deliberative Foren mit Patient:innenorganisationen und Zivilgesellschaft zur

o Unterfallen Embryo-Modelle grundrechtlichen Schutz? gemeinsamen Reflexion gesellschaftlicher, ethischer und rechtlicher Implikationen

o Rechtsvergleichende Fragen im Hinblick auf den Umgang mit o Qualitative Inhaltsanalyse der erhobenen Daten
Embryomodellen in Israel und Grofbritannien Ziel

o Wie sollte den von Embryo-Modellen ausgehenden Chancen und Risiken
rechtlich begegnet werden?

© Wie miissten kiinftige gesetzliche Regelungen zu Embryo-Modellen
ausgestaltet werden?

o Gesellschallliche Perspekliven werden nichl nur erhoben, sondern akliv in den
Diskurs eingebracht
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NAWiStem3D — Neuronale Organoide:
Wissenschaftstheoretische, ethische und rechtliche
Implikationen alternativer, aus Stammzellen

gewonnener 3D-Modelle

Dr. med. Sarah Diner, Institute for Medical Humanities, Medizinische Fakultat,

Rheinische Friedrich-Wilhelms-Universitat Bonn

Prof. Dr. phil. Bert Heinrichs, Institut fir Neurowissenschaften und Medizin:

Gehirn und Verhalten (INM-7), Forschungszentrum Jilich

Das interdisziplinare Konsortium NAWiStem3D vereint Expertise aus Neuroethik, Philosophie,
Neurowissenschaft und Rechtswissenschaft. Das Anliegen des Forschungsvorhabens besteht
darin, einen differenzierten und verantwortungsvollen Umgang mit den aktuellen Entwicklungen
in der Stammzellforschung zu finden. Aus epistemischer, ethischer und gesellschaftlicher
Perspektive soll eine realistische Bewertung der Forschung an neuronalen Organoiden als aus
Stammzellen erzeugten 3D-Modellen des Gehirns erfolgen. Hierzu werden empirisch informierte
konzeptuelle Analysen mit Fachwissen aus dem Bereich der Ethik und Rechtswissenschaft
verbunden. Die Umsetzung des Projekts erfolgt in Form von drei aufeinander aufbauenden
Arbeitspaketen. Diese werden innerhalb von drei Jahren von zwei Projektpartnern unter
Einbindung juristischer Expertise bearbeitet. Das Forschungsvorhaben ist Teil der BMFTR-
Forderlinie ,Ethische, rechtliche und soziale Aspekte von Zukunftsthemen in den modernen
Lebenswissenschaften sowie entwicklungsbiologische Forschung und ihre mégliche Anwendung
am Menschen®. Im Rahmen der Férdermanahme sollen Chancen und Risiken technologischer
und methodischer Entwicklungen in den Lebenswissenschaften fachiibergreifend eingeordnet
und bewertet werden.

ANALYSE

Die den gegenwartigen

Neue Verfahren erméglichen es, neuronale Organoide aus induziert
pluripotenten Stammzellen (iPS-Zellen) zu generieren. Durch
dieses Vorgehen soll die Erforschung komplexer Krankheiten der

friihen Entwicklung, wie der Autismus-Spektrum-Stérung, sowie
degenerativer Erkrankungen, wie der Alzheimer-Demenz,

vorangebracht werden. Es

ergeben sich jedoch auch eine Reihe

von Fragen. Beispielsweise ist zu klaren, wie die Erwartungen

gerechtfertigt und gegentiber den Rechten von Spender:innen oder
den neuartigen biologischen Systemen selbst abgewogen werden
kénnen. Ausgangspunkt des Vorhabens ist die Annahme, dass es

fiir eine angemessene ethische Bewertung der aufkommenden

Technologie einer feineren

konzeptuellen und terminologischen

Differenzierung bedarf. Vor diesem Hintergrund untersucht das

Forschungsvorhaben NAWiStem3D im Verbund, wie sich neuronale
Organoide differenziert charakterisieren und untergliedern lassen

(1), inwiefern etwaige Risiken gegentber erwartbaren Vorteilen
abzuwégen sind (2) und leitet auf dieser Grundlage Handlungs-
empfehlungen fiir die Forschung und Regulierung ab (3).

Einordnung von neuronalen
Organoiden in Typen von
Komplexitat und Differen-

Zierung unter Beriick-
sichtigung der Herstellung
und Fragestellung

KONTAKT:

Dr. Sarah Diner, Institute for Medical
Venusberg-Campus 1, Medizinische
Rheinische Friedrich-Wilhelms Universitat Bonn
Email: sarah.diner@uni-bonn.de

Systematische Analyse

Erarbeitung von
Kriterien, die zur
Bewertung der sich
entwickelnden
Technologie beitragen

bestehender normativer
Dokumente als Basis der

Humanities

Fia ‘

UNIVERSITAT

Forschungspraktiken zugrunde
liegenden Annahmen werden
untersucht. Zudem soll der
Konzeptualisierung ausgewahlter
Krankheiten nachgegangen werden.
Auf der Grundlage ist zu priifen,
inwiefern die bestehende
Terminologie Anpassungen bedarf.

DISKURS

Den in der Gesellschaft
bestehenden Erwartungen, Werten
und Wiinschen wird nach-
gegangen. Zudem findet ein
Austausch mit Expert:innen statt.

Integration von
Expertenmeinung
und der Perspektive
der Offentlichkeit

9 JULICH

Forschungszentrum

EVALUATICN

Neuronale Organoide schiren die
Sorge mit zunehmender Komplexi-
tat Schutzwirdigkeit zu erlangen.
Zudem werden Aspekte der
Datensicherheit sowie die Recht-
fertigung der Nutzung diskutiert.
Es wird untersucht, inwiefern
traditionelle Formen der Risiko-
Nutzen-Abwagung Anwendung
finden kénnen beziehungsweise
der Anpassung bedrfen.

LEITFADEN

Es wird untersucht, inwiefern sich
Empfehlungen oder Vorgaben in
einen Verhaltenskodex
Gberfiihren lassen.

Entwicklung eines Verhaltens-
kodex, der Forscher:innen,
Entscheidungstrager:innen und
andere Stakeholder bei der
verantwortungsvollen
Gestaltung der Organoid-
forschung unterstiitzt

Geférdert durch:

* Bundesministerium
fiir Forschung, Technologie
und Raumfahrt

Ethische, rechtliche und soziale Aspekte (ELSA}in den Lebenswi: aften |

ninar 4.-5.

2025 | Bur

erium fur Forschung, T ie und

(BMFTR}
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PRIMA Al - Prospektive Untersuchung der
Auswirkungen von Kiinstlicher Intelligenz

auf Shared Decision Making nach
Nierentransplantationen

Shared Decision Making (SDM) ist cin Kernelement optirmaler patientenzentriel

ter Versorgung. Besonders in der Transplantationsmedizin stehen Patientinnen, Angehdrige und Arztinnen vor

praferenzsensitiven Entscheidungen, z. B, zu Medikation, Komorbiditéten oder langfristigen Therapiefolgen. Dies kann durch KI unterstitzt werden. Allerdings ist der Einfluss von KI auf die Interaktionen

7wischen Arzt:innen, Nierentransplantationsgarient:innen und deren Angehdrige bislang wenig untersucht. PRIMA-AI liefert neue Frkenntnisse und evidenz-basierte Handlungsempfehlungen hinsichtlich
der Rolle und Auswirkungen Kl-gestiitzer Entscheidungsuntersiitzung aul SOM nach Mierentransplantationen

"Rasi (BLAU) unc priacana (ROT) Srscheguecen
B Basol % saciaaive NAS
— Erste, deutsche langiudingle Stugie zu den &nsichten von Arztinnen, Fatientzinren und Sh Ly I ‘Active Study Period [ Follow-up Period
Argehiirigen auf Firsatz von Ki fm 3ahmen ven SDM nach einer Mierent ransplantation — = = .
Alsupportedeare | Guay\ /Gy Rouins) __/Stuty o [Buuy
— Rabuster, interdisziplindrer Mised- Methoss- Ansatz ) st i vsitd visi5 |
—s 2-jshrige prospektive, randemisierte, parallelgruppenbasierte Studie mit g .
3 I nclusion =
Nierentransplantierten [n=76} und ihren Angeharigen {n=21} 122KRs | o< study visi 141 randomizatian
wia Al 2
> Dusalitstive Frieburgen dber elren Zeitraum von 24 Monater {siehe Stud erdesign rechts}
— Teilnehmende veureen et iberih ilati und sticins
s e - = % Sy Suuty Rouns Srudy Sy
und ihre 1u berichten Routine sars w2} {wak3 ) =izt
L 1 4 I y e
r T T T T T L =
Dayd  Wonth3  Month®  Monthd  Monthi2 Wonth 24
. 5 sollte remals insiner Situation [
Erwartungen an und Erfahrungen mit K|

5 au £nen aulgrralischien Frozess wid,
UG WEN Wi SN chELODISEN VA e, DS

Ambivalente Haltung gegenaber KI

Patfentinnen und $Ps sehen Chancen in préziseren Prognosen und besserer
Therapiebegleiluny, auftern aber gleichzeiliy Sorgen um Fehler, fehlende Transparenz und
Datensicherheit.

el menschliche rreraktion n iR e K

Enspersen, e nann sage: Macl

s, Ul wirwirden es nur
Alsn sallte es [das

sntscheldungsuntzraty;

Wert des ,;menschlichen Faktors*
Viele Rirchten, dass I das persnliche Gesprach ersetzt oder “encmenschlicht”. Arztliche
Empachie und Vertrauen bleiben i Entscheidungen zentral

Informations- und Verstindnishirdan
Patientinnen und Angehcrige fuhlen sich haufig von (€1 Informationen iberfordert und
wiinschen Kare, versiandliche Erkfiirungen der Funkiionsweise und Grenzen,

h
ach utsr2y
SCAUER, D Wrda (€h M W07Szhan - a3y
sowoil der i auchich casselae sehen.
Alsoirklich £ne Art Teamarbeitmit der Kl, dem

Bsteiligung an Entscheidungen
Akzepianz von Kl steigt, wenn Patientinnen und Angehiirige akiiv in die
d ainge erden und 1 als Ergénzung — richt als Ersaiz — der
drztlichen Expertise erlebs wird

(angenerigar, maanien, 5

— Orientierung fiir ein evidenz-basiertes Rahmenwerk fiir den Einsatz von Klin SDM 2

— Ergebnise liefern Empfehlungen flr Akteur:innen aus Politik, Wissenschaft und Gesellschaft Uber die Rolle und die
Auswirkungen von Kl auf die Interaktion zwischen Arzt:innen und Patientiinnen

— “KI-Beipackzettel”: standardisiertes Informationshlatt, das Nutzen, Risiken und Grenzen von Kl-Anwendungen

verstandlich darstellt, als mégliche Strategie, um Wissenslicken zu ibarwinden und die nachhaltige Einbettung von Klin der
klinischen Praxis zu unterstiitzen

Quantitatives GQualitatives Research Paper
Studianpratokoll Studisnproteloll (preprint)

Sassi, Zeineb; Osmanodja, Bilgin; Hahn, Michael; Roller, Roland; Burchard,
Aljoscha; Budde, Klemens; Mbller, Sebastian; Dabrock, Peter; Herrmann,
Anne

* Bundesministerium
fiir Bildung
EAU IARITE  DRRN it
— /= :‘:'1-: L:H?H"ﬂlmm

Friedrich-Alexander-Universitat C I- I :'J“:“;::‘G':m"

Iniversitit Regensburg Erlangen-Nirnberg
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UNIVERSITAT

Institut fir
Wissenschaft und Ethik

hhu &

Universitétsklinikum
Dilsseldorf

Bundesministerium

fiir Forschung, Technologie

. *
UNIKLINIK @) JOLICH g% | S

Kl-basierte Gesundheitsvorsorge
bei Kindern und Jugendlichen (Al-PHCA)

B. Heinrichs2®, T. Bruni2, T. Meissner<, A. Bischops¢, M. Hagemeister<, J.-L. Kerthe, L. Reinharts, K. Konrad®e, A. T. Henn¢, K. Luganif, M. Hegger", J. Dukart®¢, F. Lin2, & S. Eickhoff24

#lInstitut fiir Neurowissenschaften und Medizin: Gehirn und Verhalten (INM-7), Forschungszentrum Jillich; ® Institut fiir Wissenschaft und Ethik, Universitat Bonn; ¢ Klinik fir Allgemeine Padiatrie,

Neonatologie und Kil

jologie, Uni
und Medizin: Molekul

; Institut for F

und B (INM-11),

der Medizin, Heinrich-Heine-Universitat Diisseldorf; ¢ Institut fir systemi !

Dilsseldort; Sektion Klinische Neuropsychologie des Kindes- und Jugendalters, Universitatsklinikum RWTH Aachen; ® Institut fiir
Jidlich; “Lehrstuhl fir i i i

S und Privat- und

Fakultat, Heinrich-Heine-Universitat Disseldorf

Hintergrund

Der technologische Fortschritt im Bereich der kiinstlichen Intelligenz (KI) hat in den letzten Jahren rapide zugenommen und erdffnet nun auch im Gesundheitswesen
zahlreiche Méglichkeiten in der Prévention, Diagnosestellung und Therapiesteuerung. Insbesondere in der Péadiatrie birgt der Einsatz von Kl groRes Potenzial, bewegt sich
jedoch in einem ethisch wie rechtlich sensiblen Rahmen. Es besteht bisher wenig Wissen dariiber, wie Kinder und Jugendliche, Eltern, Padiaterinnen und andere Beteiligte
einer solchen Form der Datenverarbeitung gegentiiberstehen, sowie lber die ethischen und rechtlichen Herausforderungen, die mit Kl-gestiitzter Medizin einhergehen.

Empirische Teilprojekte (TP1-3)

Teilprojekt 1 (Meissner)

Teilprojekt 2 (Konrad)
Kl-basierte PraventionsmaBnahmen zur Verbesserung der

dheit im Kindes- und Jugendalter

Kindes- und Jugendalter

Hintergrund: Untersuchung von Wissensstand,

Bedarf, Akzeptanz (Wiinsche, Bedenken,

Barrieren) im Hinblick auf den Einsatz von Kl in

der Padiatrie

Methoden:

1. Erstellung zweier Systematic Reviews

2. Erfassung und Auswertung der Meinungen
von Kindern, Jugendlichen, Eltern und
Arztinnen durch Befragungen in
Fokusgruppeninterviews

3. Quantitative Erfassung mittels Fragebdgen

Zwischenergebnisse:

Bisher konnten vielversprechende Ansatze zur

Anwendung Ki-basierter Tools in der Padiatrie

(Reviews) sowie zu Wiinschen, Bedenken und

weiterer Priferenzen herausgefunden werden

(Fokusgruppen-interviews). Unsere Ergebnisse

verdeutlichen, dass es zukiinftiger Regelungen

bedarf, um den sicheren und sinnvollen Einsatz

von Kl in der Padiatrie zu ermdglichen.

Wiinsche: Arztliche Uberprifung Kl-basierter
Tools, Kl als unterstutzendes Tool zur
Verbesserung der medizinischen Behandlung
Bedenken: Datenschutz, diagnostische
Genauigkeit der KI, Diskrepanzen zwischen
Befunden der Kl und denen des med. Personals,
falsche Befundausgabe

Kl-gestiitzte Instr fiir die frii
< . " . hischen Gi
Ent beurteilung und die p ve PsY
Eandi hronischer Krankheiten im

Hintergrund: Ermittlung von méglichen elterlichen
Wahrnehmungsverzerrungen sowie von Bedarf und
Akzeptanz im Kontext der Kl-gestutzten psychosozialen
Versorgung von Kindern und Jugendlichen

Methoden: qualitative (Fokusgruppen, Interviews) und
quantitative Erhebungen (Online-Fragebdgen),
Experimentelle Soziale Stigma Studie mit jungen Eltern:

Abb. 1. Mit Hife eines klassischen "Social threat"-Paradigmas wurde der Eirfluss von richtigem
und falschem Feedbock zum aktuc| i ouf die g i
Verholtensweisen in ¥ = 216 Eltern getestet.

Abb. 3. Starker
| Verzerrungseifeit von
fatschem Feedback auf

Bereitschaft fir IMI-Nutzung

. dic Wahrachmung
i kindlicher Verhaitens-
i aufitigheiten (insb. bei
1} i Mddchen).

HARDLING

Teilprojekt 3 (Dukart)

Hintergrund: Kl-Anwendungen finden einen immer
starkeren Anklang in der Kklinischen Praxis. Die
Akzeptanz dieser Verfahren durch Arztinnen und Eltern
bei Anwendungen an Kindern bleibt dabei ein wichtiges
empirisches Forschungsthema.

Methoden:  Anonymer  Online-Fragebogen,  der
Szenarien fur vier Krankheiten (Lungenentziindung,
Sprachverzégerung, Asthma, Krebs) und ihre KI-
Anwendungen in verschiedenen klinischen Phasen
(Diagnose, Behandlung) beschreibt.
Zwischenergebnisse: Die Akzeptanz nahm deutlich ab,
als die Datenweitergabe auf externe Unternehmen
ausgedehnt wurde. Wenn es Unstimmigkeiten zwischen
Kl und Arzten gibt, entscheiden sich Eltern eher fir Kl in
Behandlungssituationen als in Diagnosesituationen. Die
gleichen Ergebnisse wurden in der Gruppe des
medizinischen Personals festgestellt, das mit Kindern
oder Jugendlichen arbeitet.

Abb. 2. insgesamt hohe Bereitschoft von
Ettern, Albasierte Methoden (insb. fir
Diagnastik) zu nutzen (N =230 Efern),

Fazit: Der hohen elterlichen Akzeptanz,
Al-basierte diagnostische Apps zu nutzen,
stehen mogliche unerwiinschte psycho-
logische Nebenwirkungen auf die Eltern-
Kind-Interaktion gegeniiber.

liche Teilprojekte (TP4 & TP5)

Fragestellung

sollte die Einwilligung erfolgen?
Ergebnis

Teilprojekt 4 (Heinrichs) - Forschungsethik und Medizinethik

Erfordert der Einsatz aller Arten von KI-Anwendungen in der Kinder- und Jugendmedizin eine
informierte Einwilligung? Welchen Umfang sollte die Aufklarung haben und in welcher Form

Aus Grinden der Datensouveranitat sowie der informationellen Selbstbestimmung, sollte die
Verwendung von KI-Anwendungen gegeniiber minderjihrigen Patientinnen und Patienten aller
und/oder Erziehungsberechtigten angezeigt werden. Der Umfang der Aufkldrung sowie die
Form der Einwilligung sollte von der Art der KI-Anwendungen abhéngen: je invasiver eine KI-
Anwendung ist und je geringer die Beteiligung von medizinischem Fachpersonal ist, desto
detaillierter sollte die Aufklarung sein und desto héhere formale Anforderung sollten gelten.
Teilprojekt 5 (Lugani) — Gesundheitsrecht

Rechtliche Herausforderungen aus arztlicher Perspektive

Die Wardigung medizinischen Fortschritts im Zuge der allgemein geltenden Therapiefreiheit
des Arztes |dst zur Einhaltung des Facharztstandards {(§ 630a Il BGB) einen erweiterten
Pflichtenkatalog gem. § 630e BGB aus (Aufkldrung iiber Neulandmethoden). Gleichzeitig
bleibt es zur Stirkung des vertraulichen Arzt-Patienten-Verhéltnisses bei einer persdnlichen
Verantwortung des Arztes (§ 613 S. 1 BGB); inshbesondere Plausibilitatskontrollen sind aus
haftungsrechtlichen Griinden weiterhin zwingend.

Das Ziel des Verbundprojekts Al-PHCA besteht darin,
eine detaillierte Bewertung der Aussichten fiir eine
Ki-gestiitzte Gesundheitsvorsorge fur Kinder und
Jugendliche vorzunehmen. Mithilfe interdisziplindrer
Methoden soll das Potenzial fur den Einsatz KI-
basierter Ansatze in der Padiatrie untersucht werden.
Gleichzeitig sollen aber auch ethische und rechtliche
Herausforderungen identifiziert werden.

Zusammenspiel europaischer Regulierungen: Al-Act und MP-VO (MDR)

-1

Das Inverkehrbringen KI-bezogener Anwendungen erfordert die Beachtung

konkrete

schriften der Union.

Anforderungen des Al-Acts ergdnzen dabei das bestehende Regelwerk.
Regulatorische Mehrbelastungen fir Unternehmen sowie bis dato fehlende

itlinien/Durchfiik kte hemmen die Innovation.

Einwilligung Minderjahriger in Kl-basierte Gesundheitsanwendungen

Zur Verarbeitung sensibler Gesundheitsdaten Minderjahriger (Art 8, 9

auf infori

DSGVO) bedarf es eines ar lei
Erziehungsauftrag (Art. 6 Il GG) zum Schutz des Kindeswohls und dem Recht

1en Interesser hs zwischen dem

|bstb des Minderjahrigen (Art. 2 | iVm Art.

11G@G). Die im Richterrecht entwickelten Grundsatze zur drztlichen
Behandlung fungieren hierbei als Orientierungshilfe; die Moglichkeit des
Veto-Rechts sowie des Co-Konsenses zwischen den Beteiligten wiirdigt dabei

die dynamische Entwicklung des Minderjihrigen (§ 1626 Il BGB).

J

A

025 « Berlin
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ELSA-Statusseminar Nov. 2025

AniMotion — Selection Criteria in Ethical and Legal
Perspective

S. Hartstang!, A. Messer’, K. Persson', M. Meurer?, M. Hasenau?, E. Glasersohn?, S. Dokmanac?, J. Giinther?,
S. Lassnig?, T. Spranger?, B. Hiebl!, M. v. Kéckritz-Blickwede?, P. Kunzmann'

1 Institut fur Tierhygiene, Tier
Cel for the Law of Life Sciences, Rhi he Friedrich-Wilhelms-Universitat Bonn
3 Institut far Biochemie, Stiftung Tierarztliche Hochschule Hannover

Ein interdisziplinarer Blick auf den Auswahlprozess
AniMotion untersucht als interdisziplindres Projekt aus der Perspektive der Ethik. der
Rechtswi haft, der i i 1 Labor- und \ inarmedizin und

tierexperimentellen Natunwissenschaft die Frage, nach welchen Kriterien die Auswahl der
Tierversuchsmodelle erfolgt oder erfolgen sollte. Im Rahmen dieser Untersuchung
werden die Griinde fr die Wahl bestimmter Versuchstiere in sinem fachtibergreifenden
Prozess bestimmt und in ein begriindetes Verhéltnis gesetzt.

Ao
5 s pemshie Termodell gemner?

huz und Nutztierethelogie (ITTN), Stiftung Tierérztliche Hochschule Hannover

Férderkennzeichen: 01GP2204

UNIVERSITAT |2

9/ CLLS

Centre for the Law of Life Sciences

Geférdert durch:

Bundesministerium
fiir Forschung, Technologie
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+ Interdisziplinarer Anspruch

7 -

What and why is the “evolutionary scale” in Swiss Animal
Welfare Law? Putting the Platypus in its Place.

* Ausgangsp

(Rechts-) ) « Compro-mice? Why researchers (don’t) choose animal

models. A qualitative study.

Kommentar

In der Form eines

Weiterer scope, international
Allgemeinere Kriterien,
nationalen Rechtsrahmens

- Nichtmenschliche Primaten im Tierversuch: Zur

it einer
in Teilen jenseits des :> . KDnvergenzsniwl' rersp D und
* Zum Begriff der L Ein i ip! Blick
auf einen Kernbegriff.

Going beyond Pathocentrism in Animal Research —
Challenges, Opportunities, and Consequences.
QUALYAR: QUALY as a supporting factor for animal model
selection in animal research.

Meurer, Persson, Hasenau, Glasersohn, Spranger, Messer, Hartstang, Hiebl, Kunzmann, v.
Kockritz-Blickwede: How to choose the right animal species for a scientific experiment — An
example of a decision tree including scientific, ethical and legal perspectives. (eingereicht bei
LabAnimals).
Persson, Perez, Hartstang, Kunzmann, Hiebl, Shaw (2025): What and why is the “evolutionary
scale” in Swiss Animal Welfare Law? Putting the Platypus in its Place. LEOH-Journal of Animal
Law, Ethics and One Health, 60-73.
Hasenau: Schwein gehabt? — Das Hausschweln als ein rechticher Hybrid. In: Natur und Recht
2024, 5. 246-249.
Hasenau: Tiere fur die Tonne, in: Neue Zeitschrift fur Verwaltungsrecht 2024 (LE. ).
Hasenau: Doctoral Thesis on the German legal framework, EU Directive 2010/63 (i.E.).
Persson, Hartstang: QUALY as a supporting factor for animal model selection in animal
research. (EurSafe 2024).
Hasenau, Persson, Messer, Hartstang: Das Konstrukt der Unerlsslichkeit im Rechtsrahmen
zum Tierversuch. Anmerkungen aus rechtlicher und aus ethischer Perspektve. (i.E.)
Messer, Persson, Hartstang, Kunzmann: Zu den Grenzen der Pathozentrik als

fir die Wahl des im . (.E.)
Persson, Perez, Louis-Maerten, Miller. Shaw: *Kiliing in the Name of 3R?" The Ethics of Death
in Animal Research.” In: Joumal of agricultural and environmental ethics 38, no. 1 (2025): 1-18.
Perez, Shaw, Earp, Elger, Persson: *One R or the other — an experimental bioethics approach to
3R dilemmas in animal research.” In: Medicine, Health Care and Philosophy 27, no. 4 (2024):
497-512.
Perez. Muller, Parsson, Shaw: "Simply the best? How the ranking argument prevents
improvements in animal welfare law in the EU. In: EurSafe2024 Proceedings, p. 179-186.
Wageningen Academic, 2024.

) sief

* Wor pl ht: Er zur Tier E
+ Uber den Tellerrand: Die nordamerikanische und asiatische
Perspektive.
* Zum Problem der compassion fatigue im Rahmen der Arbeit
mit Versuchstieren.
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EPAMed

Ethik und Praxis algorithmenunterstiitzter Entscheidungsfindung Getoden dch
LUDWIG- in der Medizin B | Bt oge

und Raurnlabrt

MAXIMILIANS-
UNIVERSITAT

MUNCHEN FKZ 01GP2207 (02/2023 - 01/2026)

1) Analyse der ethischen
Implikationen
medizinischer Algorithmen

PATIENTEN-
PRAFERENZEN

2) Ermitteln der
Erwartungen von
Kliniker*innen und
Patient*innen

Ziel:
Kriterien fiir einen
verantwortungs-
vollen Umgang mit
Algorithmen in der
Medizin

3) Uberpriifung, wie
Patient*innenpraferenzen
eingebettet werden
kénnen?

Fragestellung

Wie muss der
Algorithmus
gestaltet
sein?

4) Ableitung von
Empfehlungen fiir
Entscheidungstrager*innen

Wie muss das Shared
Decision-Making
gestaltet sein?

Procedural Justice in human-
machine interaction. An
ethical approach to designing
the use of medical
algorithms.

Practical applications of
methods to incorporate patient
preferences into medical
decision models: a scoping

[eviaw: FUSIAK, WOLKENSTEIN &
HOFFMANN, under review WOLKENSTEIN & MARCKMANN,
FUSIAK et al. 2025 s

Assessing patient preferences for
medical decision making - a
comparison of different methods.
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Ziel: Analyse von Shared Decision-

Ziel: Vergleich von fiinf Methoden zur
Making (SDM)

Praferenzerhebung (PAPRIKA, DW, BWS,
TTO, SG)

Ziel: Uberblick tiber praktische
Anwendungen von Methoden, die
Patientenpréferenzen in klinische

Entscheidungsmodelle einbeziehen. Methoden: Konzeptionell;

Literaturumschau zu SDM,
Vergleich Procedural Justice (PJ)
& SDM, Identifikation von
Ankniipfungspunkten

Ziele und
Methoden

Methoden: Onlinebefragung

Methoden: Scoping Review (n=45) Allgemeinbevélkerung (n=123)

The criteria for a process that is perceived

as fairprovide the normative orientation for

the interactionbetween doctor and patient

(shared decision-making, SDM}, in which an

algorithm is used forthe respective purpose
of the interaction.

S0 wichtig waren die Kriterien fur Sie

Wichtige Ergebnisse Wichtige Ergebnisse Wichtige Ergebnisse
« haufig Onkologie, Herz-Kreislauf-Erkrankungen « PAPRIKA am besten bewertet « SDM als Goldstandard, jedoch Vielfalt an
« Statistische Modelle (Markov, Bayes), MCDA, « DW, BWS zu oberflachlich; SG, TTO zu Modellen
Entscheidungsb&ume, Discrete Choice komplex « SDM erklart das “Was" der Interaktion, aber
Unklarheit iiber das "Wie"

« fehlende Standardisierung, Vergleichbarkeit
erschwert

« 82% wiirden Algorithmus als Methode nutzen,
aber arztliche Begleitung nétig
« Chronisch Kranke bewerten die Methoden

« PJ kann Vorgehen bei SDM anleiten
« Vielfaltige Effekte von PJ auf

« Akzeptanz bei Patient:innen hoch; fir

Arztinnen wenig untersucht Gesundheitsverhalten

Ergebnisse

eher positiver, dltere Menschen sind

skeptische

Institut fiir Ethik, Geschichte und Theorie der Medizin (EGT)
r. Georg Marckmann, MPH; Andreas Wolkenstein

Publikationen K

Institut fiir Medizinische Informationsverarbeitung, Biometrieund Epidemiologie (IBE)
PD Dr. Verena Hoffmann;Jakub Fusiak
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Zusammenfassung

* Bedarf: Zugéngliche Leitlinien und Ressourcen fiir die ethische Begutachtung klinischer Studien in
Deutschland

¢ Analyse: 233 deutsch- und englischsprachige Ressourcen von Webseiten relevanter Akteure
gesammelt und durch qualitative Kontentanalyse Liicken und Chancen identifiziert.

¢ Nutzen: Sammlung dient als Grundlage fiir die Entwicklung neuer Instrumente und Ressourcen
Datenbank fiir zukiinftige Forschung zu Qualitat und Bedarfsorientierung

Hintergrund

Klinische Studien missen von Ethikkommissionen begutachtet
werden. Die Qualitdt dieser Begutachtung héngt sowohl von der
Vollsténdigkeit und Klarheit der eingereichten Unterlagen als auch

von den Bewertungsfahigkeiten der Ethikkommissionsmitglieder ab. *%"hf(. LY
Um ethische, rechtliche und methodische Anforderungen erfiillen zu Y%, %
kénnen, benétigen Antragstellende verstdndliche und gut zugangliche

Leitlinien. Solche Ressourcen unterstiitzen sowohl Forschende als

auch Ethikkommissionsmitglieder bei der Navigation durch den

Begutachtungsprozess und dariiber hinaus. % 1 ,' Dokumentation, Studienbasis 3\ | pest
Ziel 3ssung ; | Auswertung, und |, mechtich®
D: m.( Beri Fragestellung, Hypothesen,

Systematische Erfassung und qualitative Beschreibung von P | Fragestsilung und ai\eIDoDulauon
Ressourcen, die auf den Webseiten ausgewahlter relevanter Akteure mﬂ_(wv“:: schung “\ Studiendesign /' ktueilen Wissenssiang

" - 4 ’
verfligbar sind. Es wurde untersucht, welche Ressourcentypen M ord! o\ Studienteilnehmer , ;Sﬁd,

L/

existieren und welche Themen sie abdecken. W A (Schutz und Sicherheit) i
M\_‘,m‘ A N Y,
Welche Ressourcentypen sind bereits vetfiighar und welche ‘g,dﬁ“"' 20® YN - /,’% /"o% 4’%;,%/
Themen decken sie ab? o f Teai 5 8 B
© gf §54% 4 % e %
2555 % % % &
Methoden F105 5% 6
2 B g %
Wir fiihrten eine explorative Suche auf den Webseiten von 12 55 8 23 "%‘ % ‘3-%/
g sz £
nationalen Dachorganisationen (6 deutsch-, 6 englischsprachig), 3 g e g % %é- %
internationalen Dachorganisationen sowie, 16 nationalen REKs groer i g g @ %
=3
Universitatskliniken (8 deutsch-, 8 englischsprachig) durch. Die _f 3 %,
identifizierten Materialien wurden anhand von 35 Priifpunkten den §‘§ &
ethischen Prinzipien zugeordnet und inhaltlich thematisch analysiert. i Anzahl der verigharen 3 iteriumi mit den Leitprinzipien der ethischen Kinischen Forschung

Insgesamt wurden 233 Ressourcen identifiziert: Vorlagen (n = 134, Fazit
58.5%), Leitlinien (n = 62, 26.6%), Checklisten (n = 23, 9.9%), Tools (n =
5, 2.2%), Flussdiagramme (n = 5, 2.2%), Glossare (n = 3, 1.3%), und
eine Software (0.4%).

Fir Themen wie Probandeninformation und Einwilligung nach Aufklarung
besteht bereits ein breites Angebot. Deutlich weniger Unterstiitzung gibt es
hingegen in den Bereichen Studiendesign, Analyse und Biometrie.

45

Begutachtung klinischer Studien, ergénzt durch die identifizierten

template
Ressourcen.

2. Bedarfsanalyse: Ermittlung des zusatzlichen Unterstitzungsbedarfs fiir
Ethikkommissionen und Forschende.

Resource Type .
of | shecst Forschungsperspektiven
= W glog ?y I 1. Veroffentlichung einer aktualisierten Version des Handbuchs zur

5 #
1 ———-—--.-...I.II.I DLR Projekttrager

S R R R A BT R A e S e R o
Yeat GUIDEME, FKZ: 01GP2208A www.bihealth.org

Abbildung 1. Entwicklung der Ressourcen uber dic Zeit. Hinwieis: Filr 45 Ressourcen konnten wir kein Erscellungsiahr ermitteln,
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NANoSoGT

Normative Analyse neuer somatischer genomischer Therapien

Teilprojekt 1, Recht: L. Pietrek, S. Junglas, H.-G. Dederer
Lehrstuhl fur Staats- und Verwaltungsrecht, Volkerrecht, Europaisches und Internationales Wirtschaftsrecht, Universitat Passau

Teilprojekt 2, Ethik: J. Risse, M. Krzemien, J. Schnalke, T. Heinemann

Institute for Medical Humanities, Universitatsklinikum Bonn

Teilprojekt 3, Biomedizin: R. Eggenschwiler, T. Cantz
REBIRTH-Zentrum fur Translationale Regenerative Medizin, Medizinische Hochschule Hannover (MHH)

Abstract

Neue Verfahren kénnen die auf
genomischen Ebenen mit hoher Préazision verandern. Dadurch werden

Gemechnlkrecht unterliegen. Insbesondere letztere zeigen im internationalen
erhebllche Ur die Europa als Forschungs-,

Rect )

Therapien fiir genetische Erkrankungen von der ter
Nukleinsauren entkoppelt und neuartige .somatische genomlsche Therapien®
(SGTs) ermdglicht. Kemnziele des Forschungsprojekts waren die Klarung der
sich aus SGTs Bewertung der
Wettbewerbsfahigkeit des auf SGTs ar s und
die Untersuchung der mit SGTs einhergehenden Probleme von Fairness und
Sicherheit.

Im Arbeitspaket 1<

rur wurde erarbeitet, dass Metaphern wie .Gen-

Editierung ¢ der rane Genomik nicht o aeitspaket Sicherheit zeigte sich, dass mutationsspezifische SGT-
angemessen reflektieren. Deshalb wurde ein ',"tegr,a"!es Kcngep! Ansatze aus einer Erkrankung individuelle Therapiefalle machen. Etablierte
V°'995C_h!399"-_ das_ SGT 1eas, Zulassungsverfahren  sind  dafiir iiberkomplex. Das Instrument des
i, die ein i - ger Element in einer Zelle 2u jogiiqicllen  Heilversuchs wire zwar anwendbar, aber neuen
en Zwecken f I v 2ren oder 1. Ferner Herausforderungen ausgesetzt. Zudem bedirfen Modelle der informierten

konnte gezeigt werden, dass sich & lische und  regu illi

und

Fr Aspekte von Fairness wurde u.a. eine Blrgerkonferenz zu Fragen der
Finanzierbarkeit und des Zugangs zu SGT durchgefiihrt. Als Vorschlag fur
eine faire Finanzierung wurde ein ,Fonds fiir genomische Therapien” skizziert,
der auf einer Entkopplung von Produktions- und Innovationskosten basiert
und sich am realisierten Gesundheitsnutzen orientiert. So kann ein breiter
Zugang flr Patient:iinnen gesichert, die Finanzierung solidarisch verteilt und
zugleich eine transparente sowie partizipative Preisbildung ermdglicht werden.

\dort weniger attraktiv machen.

Klassifizierungen unterscheiden und dadurch zu Inkonsistenzen bei der
rechtlichen Einordnung neuer SGT fiihren kénnen.

Beziiglich

dass SGTs neben

it wurde herat
i wie dem Ti und

weiteren

dem Arzr

g* einer Neubewenung und Anpassung, um dem Ziel des
informierten  Eil und
fortschreitender Veranderungen auf dem Gebiet der Poslgenomlk gerecht zu
werden.

Spezell

Abbildung: Visualisierung der molekuaren Interaktion einer
CRISPR/Casd-Variante {blawwci) mit der zellularen DNA {pink)
und guide RNA {orange)
{gran) konnen die Effiienz und Speifital der Edilienung douliich
erhahen [9].

modulierte  Elemente

(3 Fairness

() Fairness

& Fonds fiir
genomische Therapien

ol Pr et el i

Problemstallung

oncemct el S o Enmalbehenclungen for
Kosten

silicnsn " Doe el

den solidarischen Zugang [4,7,11..

eassiv, 1l 20 Verhandungsabbrdchen und gefinide

Preisbildung
Einrichtung sines Fonde
for genomiache Therapien
unter Anwendung des
Optional Delinked Reward
System (ODRS) nach dem
Kodoll von Tnomas Ponge

& untemenmen
gt e horaio s
on berei

E Krankenksssen
rweroend Thacple

- N lieterm i Gegy

>, & Palientinnen wallen sicheren unc scnellen Zugany
A & Foncs zank den Untemebmen eine ja-riche
ncuabanepramie (15 Jarre), bemessen

« Vertoilungsgoroctlighvil: Kuslen werden solicarisct polragen
« Pros it: Pri el Nuleen,

nicht an Monopolpreisen
- Vertahrensgerecktgkelt Patientinnen, Avztinnen, EiFier innen
und Cheonam:nnen and am Seweriungsprozess. bejellgt;

Farspenls il it Benessang der inovston o

lrnpact

Wike sollen g
Untemenmmes: angemessen bescksic gl werden

Biirgerkonferenz
»Neue Therapien im und am Genom*

" Innovation: if ‘Workshop 1; soll das bezahlen?
- ¥ vy 7 ok
S e A ‘
Gesurdheitsimpact Procuktions! dffentiichen Gesundbeilssysten

Workshop 2: Wem gehsr die Idee?

1odesles [0r leure: Trerspien bei sellenen Kransheilen im

Workshop 3: Je sicherer, desto besser?
I weldk-em Veshilinis slefen Risikovorsorse urid nnovalion b der

i 2
und Aidian Holle [11]. Chi e Entuicklung neuer Therapien
So funktoniert es Fazit
# Unfemet-men melden sich freivil fir den Fons an  warum faire” Preisbildung? az
T hangi
ahlen die e e e el Therapiekosten:

Krankenkassen sollten nicht Gberlarder werden {Payper.Peromance.
Niossile]. Mehr itenfliche Forderung, um Therapiekoslen zu senken.

Patente { Schutzrechte:

ine frUhers Kostenreduktion zu rmalsieren.

ot jorbid tr T

Patientinnenbefragungen. kinizche Outcomes)

Wettbewerb

Atles Gberreglonaler Zentren fur
‘Somatische Genomische Therapien

tandss.

Regulatorische
Standortfaktoren

Klinik

= e g
— Genehmigung vorour. e

e, Forscbur

ngecinrc g be
auambenliczern und b

pien. e Ansedurg un weitere

WWEtVAT rTsanen Zatren ot s aNsche genoe
ez veden A

uter Sndere durch aguiatortschs Wettbatverbstal
TITt. WOJEIo5esen HoRuAToron U KapTalURd

= unt et um e Prioe ks

DieCerehritar = ki scher Stdier

e ks Trruper

mingie

it o mckcnceden,
i e e g

masitrscht il

Marktzulassung

i

Wettbewerb

Klas

ticche

Neue

} / (@) Sicherheit Publikationen

T

(SGT)

Rissa J, Pieliek L, Canlz T, Kizamien M, Schnalke J, Eggenschwiker R, Helnemann T, Dederer
HG. *Snip, snip, cure"? Philcsaphical, legal and biomedical perspectives an novel somatic

genomic theraples. Med Heath Care Philos. 2025:20(3):425-45.
Heincmann T, Dedorer HG, Cantz T. Einfiitung neuc .somatische genomische Therapien”.

verschmelzen [6].

Mutationsspezifische SGT-Ansalze machen aus cincr
Erkrankung einzelne Spezialfalle und fiifren zu
individualisierten SGT-Behandlungen [3.5]

Dic Refationen Arzt-Patient sowic Forscher—Proband

Besonderheit: nicht cinviligungsfahige Kindcr.
Das Instrument des individuslion Hellversuchs stelt
hierbei unter anderem Aspekte wi
Zugangsgerechlgheil und angemessenc
Koslenmodelle vor Herauslorderungen [6).

3

532,

i

Risse J. Neue somatische genomische Therapien - neue ethische Herausforderungen? ZfmE,

5. Pletiek L, Dederer HG. Somatische genomische Therapien {SGT) Im Recht - Goldener Faden

Metaphern w . Gen-EdNstung” beruben ol oo neacen VerstAndnls dor Genomk und 2
reflaklieren komjpiax Genemik nicht 11,2,4) " ZimE, 205 ; 71y 277278
Einneues Konzept n ische Therapien als a R.Cantz T.
mnlekularhinlagis:be Techniken, die ein Element in Herausforderungen in der Biomedizin. ZImE, 2025; 71(3):279-291
Zelle 2 cchen hmuugcn modulicren (1.3] 4
i e 2025 713y292-313.
nkonsistenten bel et sachgsrechlen Emnrdnung neuer SGT |1 451042
der Ariadne oder Gordischer Knaten? ZImE, 2025: 71(3):314-341

Narmalive Aspekic zu 6. Heinemann T. Somatische genomische Therapien als Paradigma fGr individualisierie
werden gegenwartig wenig untersucht und solten emgehender he«r«cnxe« werden [4,8,11). Behandlungen. ZfmE, 2025; 71(3):342-367.
% = o o e . . i 7. Pletrek L. Salldaritat unter Varbehalt? Hochpreisiga Arznaimitielinnovatianen in dar
Indiv te Tl oder F g? Sozialversichening. ZimE, 2025; 71(3).366-385.

. 8

Risse J. Nationale Strategie fir gen- und zellbasierte Therapien, witten by Berin Insitute for
Health at Charité (BIH). ZFmE, 2025, 71(3):386-362.
9. Eggenschwikr R, Haffmann T, Dmytrenke O, Opitz M, Ackel-Zskour M, Wang P, McCalian S,
Fraguas-Eggenschwiler b, Niemann H. Patronov A, Beisel CL. Cantz T. PAM-interacting domain
turn-helix 51 motits Gan improve Cas9-SpRY actisity. Nucleic Acids Research. 53(15)

Dederer HG. Human health and genelic tachnolagy. Trends In Bialechnolegy, 2025; 43(3):522-

. Risse J. Kizemien M, Schnalke J. Heinemann T. Towards ethical drug pring: the European
Orphan Genomic Therapies Fund. Gene Therapy, 2024; 31:353-357.
. Pletiek L. Badeutung des Wirksloffs s's rechtichas Kiiterium in Zeltan van smatl und farge
‘molecules, Zeitschrift fr Stoffrecht, 2024; 21(1)49-56

Therapien - Neve Chancen und

_* [UNIVERSITAT
~““&4(| PASSAU

universitats
klinikumbonn

Hannover

Gefordert durch:

*®

Medizinische Hochschule

Bundesministerium
fiir Forschung, Technologie
und Raumfahrt
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Empfehlungen zu ethischen, rechtlichen, sozialen und
: medizinischen Rahmenbedingungen fiir ein genomisches
PI\!IE(DJJ{I{_\X?CHE Neugeborenen-Screening-Programm in Deutschland

HEIDELBERG Stellungnahme der Projektgruppe NEW_LIVES ,Genomic NEWborn screening programs
— Legal Implications, Value, Ethics and Society”

Alex, K.% Doll, E. $2; Straub, H.3; Schnabel-Besson, E.% Dikow, N5 Neth, L.!; Mahal, 1.2 Mitze, U.%; Settegast, S.1 Mayer, C. 12;
Brennenstuhl, HS; Hagedorn, T5; Higl, HS; Ditzen, B.2*; Miller-Terpitz, RA3% Kolker, $.4*; Schaaf, C. P5* Winkler, E. C.}* Teipiajettieitendel

Hintergrund

-Neugebomnen—&meningmnsl gine der
,grfolgrm:hslnn Mafnshmen, um
;Erkmkungen dgs Kindesalters fruh zu
erkennen und ihnen vorzuhzugen
[screening wenige Tage nach Geburt;

seit > 50 Jahren invielen Landern etabliert;
Dtl: derzeit 13 Zielkrankheiten)

_Genompxhes N:ugebnm nen-Scmemng
(gNEl Sequenzierung des zesamten
'G;nom,s

(in keinem Land der Welt bevolkerungsweit
etabliert; aber viele Pilotstudien,
z.B.inden USA, Australien, Eurcpa, ..}

Huid ngeosert

sche & nalesen.

Empfehlungen {(Kompaktversion)
LONSATAQS ERVD Qe Lo Hacke it Aps oY, org 0. ) I SEE ffvik. 2025, 26,001 291 (e Do /Stroud 6t o, 2025; dewzch)

Somie S5 00l ore AIOLLIQ) AR50, 7 2532IE7) (Schiabed - Bazsa /ONon fAdr 6 o, medial 2025.06.17. 25329671, nqitsch )

“wmlprambs ek U KO, UCHE e fur Wadoin- 5 Cesnmhh, ielroshs Wadinache Ndvdnu VEWD, sk fur Wedsimache Padholops, Yislproehs lchy thi Warhem, ns -’mmmad-f\ “wmlprayss tnder-und bgerdmadsin Uni WO, UCHD,
b twuuche

fmuum for Cirdar- % . dinh fur . Sebuan fur e HE, UCHE, It fur =
urd vewandus w¥. HH wy dur Mdinihidé von I-nl-.v it Ordam ud jungen Invacnan mu dranachan Idanungn wd
tehndeunpen
Fryetegru ppe HEG_LNES am t |UKHT), dor Mok e Fatucde und der M.
‘ 'z‘a'{; ” Forrate. ¢ w ntle @ aed Ui b g beig O Some Ea a3 lend med ui-hadid beog o
| Ksoliqaks gtid de @"“R’SMW Ona

MEWLVES RO0Sebeniaac hen. 016 FLA0L4/E
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Dag Zisl von PRACC begteht darin, sinen

o fdrze / R g0

Practical Challenges of Climate Change

und rechilichan Rahmen

far sinen angemaessansan Umgang der Gesellschait mit den Folgen des Klima-
wandels zu erarbelten, der von den Grundbegriffen der Intergenerationelien

Igkelt und Fralhal

des kiimawandelbedingten Blodiversitatsvariustes,

Blodiversitits-Analyse

ausgeht. Dleser Rahmen goll dann ale
Grundlage dienen, um einerseits durch bloSkonemlischs Analy-
sen gepragte Anpassungen flr Produktlonsprozesse und Kon-
sumvarhalten zu sntwarfen, und um anderereslts Analysen
far Naturschuzmagnahmen berelt zu stellen angesichts

aul widpflanzen
far Emahmng und mnduﬂlehoﬂ,m Artan und

dar Blodharaltat in dar
Reglon Bonn/Rhaln-Sleg/Eusidreh 1 d b
Analyas gind:

1 Die Blolagische Viel
A und g
dauti gegangen. Lokale
(ua. vartragenaturechwitz} zekjen aber auch positive Effakte.
2 Aktuell zeigt aich aln Rdckgang von kéilte- und
Arten, olne

dar

letzton 200 v.a durch

warmelisbendan Artean und
Verdnderungen In uneeren Wakiem.

3. Zukiinitige Anderungen der Blodiversitat: Auf Basls analoger

Kiimate p wir eine g
2u (sub 3 Arten bel g

Entwickdung dor Klimaniachen. Einige biaher eher mn'a

K xidrfen Anpassung
an disee Dynamik.

Biodkonomische Analyse

Dag gt sich Y mit zwai
Aspeidan. Dar arste Aspekdt befosst 3lch mit Fropzen Intangenerot-
anallsr Genscirtigiontt umd Frafhelt angesdchits der Langzelifoigan
dag Kimawandels. Der zwelhs Aspekt beleuchint die kankratan
Herousforderungen, die slch an der Behnlttstalls von Kiimoethik,
al und . Drai zentrals Ergabniasa
dar Analysa sind:

1. Der Klimawandel fhrt 2u eliner Reflexion dea Menschen auf
ulch asibet und zwing dazu, groa Tells mm.chlldnr Labane-
barseichs (2 B. die Art dea di
Miteinandem) 2u Gberdenken.

2 Der Klimawandel Ist primdr ein Problem maultkiimenslonaler

ouch
Individuelio morallsche Pfiichten hinsichtich des Klima-
echutzes.

3. Auch In der Modarne besteht eine grundsatziiche Abhang|g-

keit dea Menechen von der Natur. Der Mensch musa geatal-

tend singreltan, wobel as [edoch wichtig Iat, auch

2u barGckeichtigon.

Rachtliche Analyse

" Das rechtiiche Qbar-
Schutz ¥ m Lichte der

Hmludolduurg-n das Kliimawandels. Im Mittalpunkt staht

hiarbel der [ |

aungagerichts (BvarfoE 187, 30). Drel zentrala Ergabniasa dar

Analyse sinck

1. Die rechtiiche Andlyse zaigt, dase die Im Kiimabeschiusa

propoglerte “Intertemporale Frelheitaslchsrung” zahirekche
und dog| va all I
2 LAt man diese rechiichen Aapekte vor dem Hintergrund

ht dan g

Das proj vier Aspekte einer
oo Blodko — dle Intensitit der Rea-
d dle Wisssnagenerie-

rung und die treuhdinderische Bewirtachaftung der Notur — aus
gaeelischatdicher Perapektive. Drel zentrale Ergebnisse der

polldscher Schwerpunktsetzungen unberiickeichtigt so
aprachen gute Argumente f0r die Obartragung der Inter—
temporalen Frefheltsaicherung auf die Herausforderungsn
dee Blodiveraitdtevoriustea.

3. Das Fehlen soganannter “Kipppunkts” im Blodiversitata-
cliakurs stoht dem nicht entgegen, da diese kaine Natur-
gaeotze damtelen, sorkiom Pragnesen ermaglichen molien.

Analye sinc: Varglelchbare werden somit Im Barelch
1, Dus polltisohe gralft T auf, aber dae B ders
primar im Kontext der wirtschaftlichen Nutzbarkslt. Jugsnd
odsr rukOnftigs Gensrationen werdsn nicht explizit
barcksichtigt.
2 Dle Bevdikrung untersitizt dis BloSkonomie und hot hohe Erwar- -
tungen. Dle Attarsgruppa 80+ hat tabel das starkste Ummweltbewusst- T.a m:
weln, gefoigt von den 168~ bils 30-Jahrigen. A bliden
anhnumru und der Einsatz von Gantechnlk. Dirk Koordingtion/Teliprojekt Ethlic
B3 Ji dia ienls und nachhaltigs Kralsioufwirt- 0r Ethik In den
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