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Hoofdstuk VII: De cultuur van de maakbare mens

door dr. S.H.J. Seminckx, arts te Brussel

HOE KOMT HET
I

EEl
I..

Hoofdstuk VIl uit het boek “Hoe komt het dat ethici verschillend denken. Schijnwerper op de cultuur” onder
redactie van mgr.dr. W.J. Eijk, prof.dr. |.P.M. Lelkens, Colomba, Oegstgeest 2000

Men heeft mij gevraagd te spreken over de ‘cultuur van de maakbare mens.’ De laatste tijd, vooral na de
publicatie, in 1995, van ‘Evangelium Vitae’ (1) heeft men vooral de uitdrukking ‘cultuur van de dood’ te horen
gekregen: een cultuur van de ‘wegwerp-mens,” waarin abortus, euthanasie, zelfmoord en moord prominent
aanwezig zijn. En waarin - hoe paradoxaal ook - de zorg voor het lichaam en de gezondheid - bijvoorbeeld door
het gebruik van plastische chirurgie en bodybuilding, van fitness en diétetiek, enz. - steeds groter wordt. Een
cultuur waarin mensen - zelfs de meest onschuldige, zoals het zo dramatisch aan het licht kwam in mijn land -
‘gebruikt’ worden door anderen om hun wildste impulsen te bevredigen. Men heeft het zelfs over een
‘seksindustrie’ . Wij leven nu ook met technieken die toelaten mensen letterlijk te ‘maken’. Ik heb het over
kunstmatige voortplantingstechnieken. In mijn vele discussies met studenten in de geneeskunde, hebben we
het zeer dikwijls over dit probleem gehad, dat bijzonder interessant is in het geheel van de bio-ethische
discussie: is het ethisch toegestaan een mens te ‘maken’?

Naar mijn ervaring is deze problematiek een schoolvoorbeeld van een moeilijke denkoefening, die de
belangrijkste kenmerken van de huidige cultuur aansnijdt.

De kunstmatige bevruchting stelt op een bijzonder acute manier het probleem van de verhouding ethiek-
techniek aan de orde. Om de discussie te vereenvoudigen en toe te spitsen op de essentie, zal ik de vraag zo
stellen: mag men via de techniek een kind verwekken bij een getrouwd echtpaar, dat steriel is en voor wie
homologe in-vitrofertilisatie of kunstmatige inseminatie de enige uitweg is?

Volgens Van Dale is de techniek het “geheel van de bewerkingen of verrichtingen, nodig om in een bepaalde tak
van kunst, handwerk, nijverheid enz. iets tot stand te brengen.” Ze heeft dus haar eigen finaliteit (‘iets tot stand
brengen’) en haar eigen dynamica van rendement (het meeste resultaat, op de snelste manier, met de minste
kosten) en kwaliteitscontrole (het beste resultaat). Het grote verschil tussen techniek en ethiek ligt in het feit
dat de eerste geen onderscheid maakt tussen doel en middel. In de ethiek daarentegen, maakt men een
duidelijk verschil tussen deze twee begrippen. Het fundamenteel ethisch principe, dat de grenzen van
godsdiensten en ideologieén overschrijdt, luidt dat de menselijke persoon altijd een doel in zich is en nooit als
een middel mag worden gebruikt.

Dit principe - de mens altijd behandelen als een doel - ligt aan de basis van hetgeen men liefde noemt: in de
liefde zoekt men uitsluitend het goede van de andere, voor de andere, zonder dubbelzinnig oogmerk, zonder
enige berekening, zonder verscholen intentie. Dat noem ik de ‘gratuiteit’ van de liefde, de fundamentele
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belangeloosheid van ieder gebaar van echte liefde. Daarom zijn wij - a contrario - ook zo verontwaardigd als
een daad wordt gesteld die alle kenmerken heeft van deze belangeloosheid maar toch iets anders beoogt:
bijvoorbeeld iemand die zich als vriend opstelt om een gunst te bekomen, iemand die een aalmoes geeft om in
de kijker te geraken, enz ..

Mag techniek op de mens worden toegepast? Het antwoord is vanzelfsprekend ja: de geneeskunde doet het
elke dag. De liefde voor zijn medemens verplicht zelfs de arts de patiént te helpen met behulp van de medische
techniek. De geneesheer eerbiedigt een fundamentele ethische houding tegenover de mens telkens wanneer
hij, met liefde, een technische daad stelt.

Hier precies ligt het probleem van de kunstmatige bevruchting. Een subtiele verschuiving in de woorden, maar
een gigantisch verschil voorde waardigheid van de mens: daar waar de geneesheer met liefde technische daden
stelt, stelt hij bij in-vitrofertilisatie, met de techniek, een daad van liefde, dé liefdesdaad van het huwelijk bij
uitstek.

Want het samenbrengen van de voorwaarden voor een mogelijke bevruchting is voor alle mensen, van alle
tijden, het gevolg van hetzelfde gebaar waardoor een man en een vrouw hun totale wederzijdse liefdesgave
bezegelen en uitdrukken.

Seksualiteit is niet zomaar één van de vele manieren om kinderen te verwekken, want seksuele betrekkingen
hebben in het huwelijk een heel bijzondere draagwijdte: hetgeen ze aanduiden brengen ze ook tot stand, want
een kind is een vrucht, een verwezenlijking, een belichaming, van de echtelijke liefde. Niet per toeval wordt een
persoon op die manier verwekt: het is een vereiste van de menselijke waardigheid.

Deze bewering vormt een groot struikelblok voor de huidige mentaliteit, want aan de basis van deze stelling ligt
een diepe antropologische visie, die frontaal botst met de hedendaagse cultuur. Wat staat hier op het spel?

- de visie op de persoon als een eenheid van lichaam en ziel, waarin de liefde zich in éénzelfde lichamelijke en
spirituele 'taal’ uitdrukt

- de visie op de echtelijke liefde als een wederzijdse totale, exclusieve en definitieve overgave

- de visie op seksualiteit, als een uitdrukking van het wederzijds engagement van de echtelijke liefde

- de visie op het kind, dat de waardigheid heeft van een persoon, en dus behandeld moet worden met liefde en
verwekt in een gebaar dat in zich liefde uitdrukt. Deze verschillende punten uitdiepen zou ons heel ver kunnen
voeren. Zij vormen één voor één ernstige knelpunten in de meeste discussies over bio-ethiek. Deze knelpunten
moeten aangepakt worden, vooral door theologen, filosofen en moralisten, maar ook door medici en andere
beroepsmensen. Ik zal er straks in het kort op terug komen.

We hebben vandaag geen tijd om deze discussie uit te diepen. Daarom zou ik mij hier willen beperken tot een
aantal bedenkingen overde gevolgen van kunstmatige bevruchting: paradoxen en tegenstrijdigheden schilderen
is dikwijls de eerste stap tot een diepere reflectie.

Laat ons eerst de gevolgen voor de ouders bespreken. ledereen beseft min of meer hoe verheven de
huwelijksdaad is als deze de liefde uitdrukt tussen een man en een vrouw, een gebaar waardoor de toekomstige
ouders echte partners worden van het mysterie van de menselijke voortplanting. Bij reageerbuisbevruchting
wordt de rol van ouders gereduceerd tot die van ei- en zaadcellenleveranciers. Professor Lejeune merkte eens
nogal droog op, dat bij in-vitrofertilisatie de man vader wordt in een muurkast.

Ten tweede, wat het kind betreft: alléén de natuurlijke voortplanting biedt aan het verwekte kind de waarborg
geboren te worden als vrucht van een gebaar dat intrinsiek de ‘gratuiteit’ van de liefde uitdrukt: de baarmoeder
is een soort ‘intiem laboratorium’, waar niemand het verwekken van een nieuw menselijk wezen kan
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manipuleren. In het laboratorium van de kunstmatige bevruchting daarentegen, wordt het kind door een
productieketen verwekt: zijn ‘vervaardiging’ is onderworpen aan de maatstaven en van rendement (stimulatie
van de eierstokken, meervoudige bevruchting en inplanting, reserve-embryo’s, enz.) en kwaliteitscontrole
(abortus provocatus in geval van misvormingen, ‘reductie’ bij “meerlingen), zonder nog te spreken over
mogelijke - en reeds veelvuldig gedocumenteerde - vergissingen en misbruiken. Hier bevinden wij ons waarlijk
in de kern van ‘de cultuur van de maakbare mens.’

Sommigen zullen tegenwerpen dat de intentie de grootste aandacht moet krijgen, dat de kracht van de liefde
als het ware verschoning mag vragen voor de gebreken van de techniek. Dit standpunt verdient begrip maar
stuit op de harde feiten: men kan weliswaar liefdevol techniek toepassen maar men zal nooit technisch de
echtelijke liefde kunnen uitdrukken - en dus waardig een mens verwekken - omdat de interne logica van
techniek gratuiteit uitsluit. Liefde kan inderdaad heel sterk zijn maar die sterkte drukt zich niet uit in een
technische verwekking van een kind, maar wel in het ontvangen van elk nieuw leven als een gave. Een liefde
die tot elke prijs een kind voor zich opeist spreekt zichzelf tegen. Er bestaat geen recht op een kind; er bestaan
wel Rechten van het Kind, o0.a het recht op ‘privé-verwekking,” zonder inmenging van buitenstaanders, hoe
zuiver de bedoelingen van het echtpaar ook mogen zijn. Is het niet paradoxaal dat wij geen schending dulden
van ons privé-leven maar probleemloos de schending aanvaarden, niet alléén van het privé-leven van het
embryo, maar ook van zijn conceptie, de cruciale fase waarin zijn leven begint en de kenmerken van zijn
identiteit worden bepaald? Is het ook geen paradox van onze samenleving dat ze kost wat kost kinderen
kunstmatig verwekt en tegelijkertijd ontelbare ongeboren levens uitschakelt door abortus? Hoe zijn deze
tegenstrijdigheden te verklaren? Vandaag de dag moet het kind, gewenst’ zijn: als het niet gewenst is en toch
wordt verwekt, grijpt men naar abortus; als het niet verwekt wordt, maar toch vurig gewenst, dan bestelt men
een baby bij de gynaecoloog. Deze mentaliteit wijst op een ernstige ontsporing: wij hebben het kind
geinstrumentaliseerd, met alle gevolgen van dien.

Het kind is hier niet meer de vrucht van een belangeloze totale zelfgave van man en vrouw aan elkaar, die zich
uitdrukt in het engagement van het huwelijk, waaraan de seksualiteit uiting geeft. Daarom, hoe zuiver de
intenties van een echtpaar ook kunnen zijn, wij moeten ze helpen in te zien dat die methode objectief een
ethisch onaanvaardbare reductie inhoudt van hun kijk op zichzelf, op hun echtgenoot, op het kind dat door hun
zelfgave wordt verwekt. Het is de reductie die Karol Wojtyla zo nadrukkelijk beschrijft in zijn boek ‘Liefde en
verantwoordelijkheid’ (2) en die hij ‘utilitarisme’ noemt. In alle discussies die ik al gevoerd heb over in-
vitrofertilisatie, komt men onvermijdelijk altijd tot de vraag: “Ja, maar als een echtpaar een kind vurig wenst en
over geen ander middel beschikt, is het dan toch niet beter het kind te verwekken met deze techniek dan
helemaal geen kind te krijgen?” De redeneringsfout ligt verscholen in de vraag zelf: over het bestaan van een
mens, over het bestaan van u en mij, mag men nooit spreken in termen van ‘beter’ of ‘slechter,” van ‘nodig’ of’
onnodig,” van ‘nuttig’ of ‘nutteloos.’ De waardigheid van de mens bestaat hierin dat hij niet in dat soort
categorieén kan worden ingedeeld en aan berekeningen ontsnapt.

Een mens is een gave op zich, voor zich: daarom zegt Gaudium et Spes dat de mens “het enige schepsel op
aarde is dat om zichzelf door God gewild is.” (3) Het is daarom ook dat het ‘eerste’ gebaar tegenover een mens,
namelijk zijn verwekking, een daad moet zijn die in zich, intrinsiek, totale, belangeloze liefde uitdrukt.

Moet er dan niets worden gedaan om aan het leed van sommige steriele echtparen tegemoet te komen? Een
kinderwens siert de ouders. Steriliteit kan een waar drama zijn. Daarom moet de geneeskunde al het mogelijke
doen om steriliteit te genezen. Dit is trouwens haar roeping: genees-kunde is de kunst om te genezen, om te
herstellen, eventueel met behulp van de techniek, bijvoorbeeld door microchirurgie van de eileiders. Op dit
gebied zijn al goede resultaten geboekt.
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Therapie ingeval van steriliteit is genees-kunde; kunstmatige bevruchting geneest de mens niet maar kwetst
hem in zijn waardigheid. Verder onderzoek naar manieren om steriliteit op efficiénte wijze te genezen, maar
met kunstmatige bevruchting moet worden gestopt.

Het is begrijpelijk dat deze afwijzing tegen de borst stuit: wij zijn bereid aan een techniek te verzaken die een
slecht doel beoogt, maar niet in dit geval, wanneer het doel - zoals in dit geval - subliem is. Maar juist daarom
moeten wij deze handeling afwijzen: het doel is zo verheven dat het om een onaantastbaar mysterie gaat. Het
mysterie te willen nadoen met instrumenten betekent zijn vernietiging. De manier waarop dit mysterie zich
afspeelt zal de techniek nooit kunnen vervangen, maar alléén bewonderen en dienen, uit liefde, met haar
specifieke bijdrage - geneeskunde - om alles in gereedheid te brengen opdat het mysterieuze gebeuren
mogelijk wordt.

Waar ligt het probleem van de ‘cultuur van de maakbare mens?’ In het vervormd beeld dat wij ons van de mens
hebben gemaakt. Nog dieper: in onze aanspraak om dat beeld zelf te bepalen. Want de mens kan zichzelf niet
verklaren en zijn eigen gebruiksaanwijzingen niet zelfbepalen. Die werden hem gegeven. Hij kan ze aanvaarden
of verwerpen. Precies hierin ligt onze waardigheid: in de mogelijkheid vrijwillig aan te sluiten bij het project van
Degene die ons gemaakt heeft, en de gebruiksaanwijzingen van de Ontwerper, Zijn gedragsregels, Zijn moraal
vrijwillig te volgen en te ondersteunen.

Om deze regels te ontdekken volstaat het verstand niet en dit stoort de moderne mens. Nodig zijn ook goede
wil, nederigheid en contemplatie, beschouwing, niet alleen om met de waarheid tot de werkelijkheid door te
dringen, maar ook om zich door haar schoonheid te laten bekeren.

Noten

1. Joannes Paulus I, De Encycliek Evangelium Vitae, 25-3-95.

2. Karol Wojtyla, Amore e responsabilita, Marietti, Turijn, 1969.

3. Tweede Vaticaans Concilie, pastorale constitutie Gaudium et Spes, n.24.
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