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A. Das Minimal-Risk-Kriterium
Das Minimal-Risk-Kriterium (MRK) definiert im Kontext der Forschung an Nichteinwilligungsfähigen eine wichtige Risikoschwelle. In den letzten Jahren hat es erhebliche Diskussionen um die inhaltliche Charakterisierung des Niveaus „minimalen Risikos“ gegeben. Ich stelle einführend einige gegenwärtig diskutierte Ansätze kurz vor. Wir würden dann gern diskutieren, (a) ob einer dieser Ansätze plausibel erscheint oder ob jemand der Anwesenden einen interessanten Alternativvorschlag hat und (b) wie es um die ethische Rechtfertigung des MRK steht.

B.  Das Prinzip der bestmöglichen Behandlung (PBV) 

In unseren Diskussionen um das Equipoise-Kriterium haben wir das principle of personal care (Fried 1974) bzw. das Prinzip der bestmöglichen Behandlung (PBV) immer wieder angesprochen, jedoch nie ausführlich diskutiert. Dieses Prinzip ist aber für die Plausibilität von Equipoise entscheidend. Denn nur wenn PBV sinnvoll vom klinischen Kontext auf den Forschungskontext übertragbar ist, wird sich Equipoise letztlich verteidigen lassen. Vor diesem Hintergrund würden wir gern diskutieren, (a) wie man PBV sinnvoll präzisieren kann und (b) ob sich dessen Anwendung auf den Forschungskontext begründen lässt. 

Einleitend werde ich hier noch einmal die Standardargumente gegen eine Anwendung von PBV auf den Forschungskontext kurz darstellen (Miller & Brody 2003, 2007; Veatch 2002, 2006, 2007), um dann die Pro-Argumente zu diskutieren.
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