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Die [1lusion des
~besigner-Babys*

Fiir 2500 Dollar kann man beim US-Start-Up ,,Orchid*
seinen Embryo auf 1200 genetische Fehler testen
lassen. Protokoll einer (gescheiterten) Recherche.

oor Siddiqui ist eine Vi-

siondrin. Oder Begriin-

derin einer Dystopie, in

der Babys kiinftig wie
die Ausstattung eines Autos ge-
netisch ~ zusammengebastelt
werden. Denn die 31-jahrige
Griinderin des US-Unterneh-
mens ,0Orchid” hat eine ziemlich
radikale Vorstellung davon, wie
Kinder kiinftig entstehen konn-
ten. Ihren verstérendsten Satz
sagt sie oft und mit tiefer Uber-
zeugung: ,Sex ist zum Vergnii-
gen da, Orchid und Embryonen-
Screening fiir Babys.*

Fiir 2500 Dollar pro Embryo
analysiert ,Orchid“ dessen Ge-
nom. Gesucht wird nach mehr
als 1200 monogenen Erkrankun-
gen. Dazu kommen Risiko-
berechnungen etwa fiir Schizo-
phrenie, Herzkrankheiten oder
Diabetes. Siddiqui findet, dass’
im Grunde alle werdenden El-
tern dariiber nachdenken -soll-
ten - auch gesunde 30-Jihrige.
Noor Siddiqui sagt zur ,New
York Times“ ,Wir sequenzieren
99 Prozent der Basen im Genom
eines Embryos und kénnen so
Risiken fiir einige der schwer-
wiegendsten Erkrankungen er-
kennen - Herzfehler, Geburts-
fehler, Krebserkrankungen im
Kindesalter, Entwicklungssto-
rungen -, die den Lebensweg ei-
nes Kindes massiv beeinflussen.
Und die meisten dieser Krank-
heiten sind unheilbar* Inspi-
riert wurde sie von der Erblin-
dung ihrer Mama, die hatte ver-
hindert werden kénnen.

Hier stellt sich mir die erste
Frage: Hatte sie die Krankheit
verhindert oder hatte sie verhin-
- dert, dass ihre Mutter geboren
worden ware? Diese Differenzie-
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rung interessiert mich. Ich
schreibe an ,Orchid“ und mochte
mit Noor Siddiqui ein Interview
fiithren. ,Na klar®, heift es Minu-
ten spater. ,Schick deine Fragen
einfach durch.” Wie klar® das In-
terview schlussendlich ist, zeigt
sich in einer langen Kommuni-
kation zwischen Osterreich und
den USA. Aber dazu spater mehr.

Was ich mich frage, ist namlich
genau die heikle Verschiebung,
wenn aus einer Méglichkeit eine
Erwartung wird. Denn was be-
deutet ,freie Entscheidung®
noch, wenn Eltern eines Tages
gefragt werden koénnten, wa-
rum sie ein vermeidbares gene-
tisches Risiko bewusst in Kauf
genommen haben? Wenn ein
Kind mit Diabetes seinen Eltern
sagt: Ihr seid schuld, dass es mir

schlecht geht? Oder wenn auch

Intelligenz, sportliche Eigen-
schaften, handwerkliches Ge-
schick irgendwann einen Ge-
nom-Marker haben?

Siddiqui selbst hat 16 Embryo-
nen erzeugen und untersuchen
lassen. Sie wiinsche sich vier
Kinder, zwei Buben und zwei
Madchen, erzdhlt sie im Opini-

on-Podcast der ,New York Ti-
mes“. Klar scheint dabei, dass
auch das Geschlecht selbstver-

- sténdlich ausgewahlt werden

kann. Noch bemerkenswerter ist
ihr Zukunftsbild: Die Mehrheit
der Eltern werde irgendwann
nicht mehr bereit sein, mit der
Gesundheit ihrer Kinder ,zu
spielen®, sagt sie. Genetische
Auswahl wird nicht als Optimie-
rung verkauft, sondern als ver-

antwortungsvolle Elternschaft. -

Viele Fragen tauchen in mei-
nem Kopf auf: Ist das bereits Eu-
genik, also das bewusste Zulas-
sen oder Aussparen von Kin-
dern, die eben nicht ,optimal“
sind? Ist es nicht auch eine fi-
nanzielle Entscheidung? Nur
wer mindestens 2500 Dollar hat,
kann in diesem Spiel dabei sein.
Und dann ist das gesamte Ver-
fahren eine Abfolge von Wahr-
scheinlichkeitsrechnungen.
Laut Kritikern eine grofie
Schwachstelle des Geschafts-
modells, denn die genetische
Voraussetzung sagt nichts iiber
die Lebensweise, iiber die Um-
welt - schlicht iiber das Leben -
aus. Uber all diese Fragezeichen
méchte ich mit Noor (wir sind
nattrlich sofort per Du) spre-
chen, doch aus dem erst euphori-
schen ,aber sicher” wird eine dis-
tanzierte Haltung. Plotzlich
tibernimmt das Kommunikati-
ons-Team, sagt mir, Noor sei ge-
1ade auf Reisen, fragt, wie lange
die Antworten sein diirfen, weil
man in letzter Zeit Probleme mit
zu starken Zuspitzungen erlebt
hatte. Ich antworte wahrheits-
gemam, dass ich das Interview
zur Ganze digital machen méch-

. te, und sollte es verkiirzt wer-

den, wiirde ich es zur Freigabe
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schicken. Dann bricht der Kor

takt ab. Auf meine zehn Nact

fragen antwortet niemand.
Also weiter mit dem, was (ibe¢

-, 0rchid” bekannt ist. Ausgerect

net die Berechnung, auf der di
genetische Auswahl teilweis
beruht, bleibt intransparent: Di
computergestiitzten Verfahre
zur Risikobewertung bezeichne
Siddiqui ebenfalls gegeniibe
der ,New York Times“ als ,Ge¢
schaftsgeheimnis®. Gleichzeitd,
raumt sie ein, dass ein Screenin,
keine Diagnose ist. Vielleich
liegt genau darin das Geschifts
modell der Designerbaby-Indus
trie: Sie verkauft keine perfek
ten Kinder. Sie verkauft Elter
die Hoffnung, dert Zufall ab
schaffen zu kénnen. Und aus de

qtung

20. September 2026

des Baby nach Wunsch - Vision oder Dystopi'e?f_“;{'-‘il?ignzﬂ CADE

ird mein Kind gesund
:d plotzlich ein Markt.

nd ist aber auch die Fi-
1g. Und dahinter steht
nes Silicon-Valley-Mi-
2m aus Selbstoptimie-
\lgst Familienoptimie-
orden ist. Siddiqui war
hren Thiel-Fellow und
10.000 Dollar aus dem
n des Tech-Milliardars
el. ,Orchid“ selbst sam-
lionen bei einer bemer-
en Riege aus Tech-,
nd Biotech-Grofien ein.
iel selbst ist nach of-
muganglichen Angaben
1 Investor von Orchid,
nders Fund finanziert
,Nucleus“ einen ande-
ater aus diesem neuen

Markt. Es ist ein Milieu, in dem
Pronatalismus, Longevity und
Optimierung ineinandergreifen:
mehr Kinder bekommen - und
zugleich moglichst gesunde,
moglichst gute Voraussetzun-
gen fir sie schaffen.

JKids-Maxxing” konnte man
die zugespitzte Idee dahinter
nennen: Nicht mehr nur Schlaf,
Emahrung oder Lebensdauer
werden optimiert. Nun gerat der
genetische Zufall selbst ins Vi-
sier. ,Orchid® verkauft damit
nicht einfach einen Gentest. Das
Unternehmen verkauft eine
sehr Silicon-Valley-typische
Idee: Wenn Technologie ein Risi-
ko reduzieren kann, warum soll-
te man es dann noch dem Zufall
uberlassen?
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~ ,Buchseder
Pandora geoffnet”

Der Grazer Reproduktionsmediziner

rchid bietet genetische Tests
Ovon Embryonen an und ver-
spricht, Risiken fiir Krankheiten
abschatzen zu kénnen. Ist das
medizinischer Fortschritt?
MICHAEL SCHENK: Ich befiirch-
te, dass man damit die Blichse
der Pandora aufmacht. Es gibt
so etwas wie das genetische
Roulette, und das ist von der
Natur aus gut abgesichert. Der
grofdte Treiber dieser Entwick-
lung ist fir mich der Trend
zum Qualitatskind.
Was verstehen Sie
darunter?
Dass schon vor der
Geburt  moglichst
viel festgelegt wer-
den soll: Welche Vo-
raussetzungen soll
das Kind haben, wel-
che Begabungen,
spater welche Schu-
le, welche Freunde,
welche Sportarten?
: + Eltern wollen immer
i “weniger dem Zufall
iiberlassen. Das fiihrt letztlich
dazu, dass man Kindern alles
erlaubt - nur keinen Wild-
wuchs, keine eigene Entwick-
lung. Diese Entwicklung be-
trachte ich mit grof3er Sorge.
Genetische Untersuchungen
gibt es auch in der Reprodukti-
onsmedizin. Wo ist die Grenze?
Diese Untersuchung an sich ist
nicht schlecht. Technologie ist
neutral und faszinierend. Wir
konnen aus Zellen eines Em-
bryos sehr viel iiber sein Ge-
nom erfahren. Aber es ist ein
Unterschied, ob ich nach meh-
reren erfolglosen Versuchen
untersuche, welcher Embryo
einen normalen Chromoso-
mensatz hat, um Fehlgeburten
zu verhindern oder ob ich ver-
suche, aus mehreren Embryo-
nen das vermeintlich beste zu-
kiinftige Kind auszuwahlen.

Mediziner
Michael Schenk

Michael Schenk tiber die Risiken.

Orchid argumentiert mit Ge-

sundheit: weniger Risiko fiir
Herzkrankheiten, Krebs oder
Schizophrenie. Was ist daran
problematisch?
Dass daraus ein Heilsverspre-
chen gemacht wird, das nicht
stimmt. Diese Auswahl beruht
letztlich auf Wahrscheinlich-
keitsrechnungen. Lebensum-
stinde konnen Sie dabei nicht
mitberechnen. Sie kénnen ge-
netisch die besten Vorausset-
zungen haben - wenn
spater andere Fakto-
ren dazukommen,
kann sich das Leben
vollig anders entwi-
ckeln.

Aber ist es nicht ver-

fihrerisch? Wenn ich
zwischen Embryonen
wdhlen kann, warum
sollte ich nicht jenen
mit den besten Chancen
nehmen?
Nattirlich ist das ver-
fiihrerisch. Genau des-
halb funktioniert dieses Ge-
schaftsmodell. Aber eine Blas-
tozyste ist eine Blastozyste
und noch kein fertiger Mensch.
Aus ihr konnen Sie nicht he-
rauslesen, wie dieses Kind ein-
mal leben wird. Dieses Heils-
versprechen kann niemand er-
fiillen.

Orchid schiitzt sich mit dem

Hinweis, die Berechnungen wiir-
den dem Stand der Wissen-
schaft entsprechen.
Genau. Das ist entscheidend.
Unser Wissen verandert sich.
Heute kennen wir bestimmte
genetische Zusammenhange,
morgen kommen neue dazu.
Deshalb glaube ich, dass solche
Algorithmen auch darauf aus-
gelegt sein miissen, moglichst
viel Sicherheit fiir die Firma zu
schaffen - nicht unbedingt fir
die Patienten.
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