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Eın Recht auf den Leıib des anderen?
Zu einıgen Fragen der Organtransplantation

Von den verschiedenen Fragen medizinischer Ethik scheıint die Organtransplan-
tatıon, mındestens sofern CS sıch die Transplantatentnahme VO eiınem Toten
handelt, eın aktueller Streitpunkt se1ln. Da{ß die Nıere eines Verstorbenen e1-
H& Lebenden, der ıhrer bedarf, ZUT Verfügung gestellt wiırd, INa als selbstver-
ständlicher Liebesdienst erscheinen. Es o1bt aber auch warnende Stimmen, eLIwa
die tolgende VO Hans Jonas 1.

„Der Patıent mu{fß unbedingt sıcher se1ın, da:‘ seın Arzt nıcht se1n Henker wiırd un keine Detini-
t10n ıh: ermächtıigt, werden. eın Recht dieser Sıcherheit 1St unbedingt; und ebenso unbe-
dingt 1St eın Recht auf seiınen eigenen Leib miıt allen seiınen Urganen. Unbedingte Achtung dieses
Rechtes verletzt keines anderen Recht Denn nıemand hat eın Recht auft eines anderen Paib -

Niemand hat eın Recht auf eines anderen Leib das scheıint mındestens 1im
Fall der Lebendspende zweıtelsfreı gelten. So tormuliert enn auch die D
melınsame Erklärung der Deutschen Bischofskonfterenz un: des Rats der EK  ®
Z IThema Organtransplantationen*:

„Niıemand hat eiınen Anspruch aut Körperteıle eınes ebenden der Mıitmenschen. Kranke
dürten jedoch ıhrer Behandlung freiwillig gespendete Gewebe un! UOrgane als Geschenk VO

deren annehmen.“
Noch SCHAUCK heißt CS (ebd 15} „Keın Mensch 1St eıner Gewebe- der Or-

ganspende verpflichtet un: darf deshalb auch nıcht DA gedrängt werden.“ Tre1-
willigkeit 1St also auch be] Eingriffen tordern, dıe ıne blo{fß vorübergehende
Schädigung bedeuten.

Im Fall der Lebendspende scheinen sıch Probleme zunächst eher 4US eiınem
klamierten Rechtsanspruch auf den eigenen Leib ergeben, nämlıich WEenNnnNn J6
mand eıgene Urgane verkauten ll Fın solches Geschäft mıt Körperorganen,
VOTr allem Nıeren, wird Ja bereits organısıert. Freıilich wiırd auch bereıits eın An
spruch auf den Leib anderer Lebender erhoben, W1€ ECtiWwWa iın tolgendem Fall A4US

Amerika
Eın 12jährıger Junge hat Leukämuıite. Man sucht eınen Spender für eıne Knochenmarktransplanta-

t10n. eın Vater, seıne Mutltter und andere Verwandte haben nıcht den richtigen Bluttyp. Vıer Jahre
vorher hatte der Vater eıne Afttäre mMiıt eiıner Frau, dıe darauthın Zwillinge gebar. Der Vater wiıll U
dıese Frau rechtlich zwıngen, das Blut dıeser Halbgeschwister des Jungen testen lassen. Be!Il pOSItL-
VC] Betund 111 eıne Knochenmarktransplantatıon erzwıngen. Eın Rıchter soll bereıts bemerkt
haben, aut diese Weıse werde das Recht der Zwillinge aut „Privacy“ nıcht beeinträchtigt. Dıie Multter
wendet mıt Recht e1n, der Eıingriff sel 1ın der Regel ungefährlıch, CS könne aber Komplikationen gC-

35351



Werner Wolbert

ben Der Vater wendet e1in, dıe Transplantatıon sSe1 uch 1m Interesse der Zwillinge. Es werde ıhnen
autf diese Weıiıse das Irauma erspart, ıhren Bruder nıcht gerettet haben

Könnte also dıe Entwicklung dahın gehen, da{fß die Verweıigerung eıner Blut-
oder Knochenmarkspende rechtlich W1€ unterlassene Hılteleistung behandelt
un: damıt erzwingbar wird? Dann yäbe ın der 'Tat 1m Ansatz eın Recht auf
den Leib des anderen uUunter Lebenden.

Diese Andeutungen zeıgen schon, da{ß® mı1t der Praxıs der Organtransplanta-
t10n eın Schritt in eıne problematısche Rıchtung HUG 1St Die angedeu-

Getfahren dürtten alr eın Grund se1n, die Organentnahme VOIN Toten
der VO Lebenden grundsätzlıch verwerten. Die Entwicklungen, die durch
diese Praxıs in Gang QDESECELIZLT werden könnten, sind allerdings kritisch unter die
Lupe nehmen.

Im allgemeıinen spricht INa  s VO Organspender und -empfänger; das Urgan
erscheıint damıt als eine Gabe, eın Geschenk. In der Überschrift 1St die rage —

gedeutet, ob der Spender sSEe1 eın Toter oder eın Lebender aut die Dauer
wirklich 1m eigentlichen Sınn Spender, und damıt Wohltäter, ob das Ee-

Organ wirklich eine Gabe, damıt treiwillie, bleibt. Bisweilen wırd nämlıich
auch eın Anspruch auf solche UOrgane angemeldet, CLWA, WECNN eın amerı1ıkanı-
scher Arzt versichert die Gesellschaft könne sıch schlecht leisten, die Gewe-
be un UOrgane unheilbar ewulfstloser Patıenten „wegzuwerfen“, da diese TIN-
gend für tudıum un: Versuche benötigt würden, andere, hoffnungslos
Kranke damıt TeLLieN können.

So 1St die Praxıs der Organtransplantation CIn Paradıgma für die rage das
Ma{ß geforderter Selbstlosigkeit, geschuldete und ungeschuldete Liebe, Pflichten
der Gerechtigkeit und der Barmherzigkeit, Beneticıiıum un: Officıum (Mınıste-
r1um) > un: für das Problem der SOgCNANNLECN Werke der Übergebühr. Von Para-
digmatıscher Bedeutung sınd jer. sowohl die Organentnahme VO Toten W1e€e
auch VO Lebenden, allerdings jeweıls auf unterschiedliche Weıse. Im Zusam-
menhang miı1t der Lebendspende stellt sıch die rage ach den Werken der ber-
gebühr und ıhrer Eınschätzung. Im Zusammenhang der Bewertung der Irans-
plantatentnahme VO Toten steht zunächst 1m Vordergrund die Festlegung des
Todeszeıtpunkts. Be1i den Begründungen für den Gehirntod als Lebensende 1St
1U treılıch eine ZEWI1SSE Sorglosigkeit testzustellen. Dıie Konsequenzen, die sıch
1er für die rage ach dem Recht autf den Leıib des andern ergeben könnten,
werden nıcht bedacht.

Die Lebendspende
Als Z ersten Mal eıne Mutltter ıhrem kranken ınd eıne Nıere spendete, W ar

114  — kırchlicher- b7zw theologischerseıts ın eıner gewıssen Verlegenheit; Man sah
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jer den Tatbestand eıner unerlaubten Selbstverstümmelung gegeben. Der
Mensch se1l nıcht Herr ber seıine eigene Person bzw ber seınen Leıb, seıne
Glieder, wurde QESAQLT. Er dürte die Glieder selnes Leibes L1LUTLE den VO

Schöpfer bestimmten Verrichtungen gebrauchen. Nur für den Fall, da{ß die Iren-
NUung eiınes Gliedes Z Erhaltung des GGanzen notwendig erscheıine, se1 S1€e C1I-

laubt Unter dem (3anzen verstand INan dabe] das Ganze des eigenen Leibes
bzw das Wohl der Person. Auf den ersten Blick erscheint CS merkwür-
dig, da{fß INa  aD als Christ vemäifß dem Wort des Evangelıums (Joh 15, 13) ar für
andere se1ın Leben geben dart der Sal soll, 1aber nıcht eın Körperglied. Wenn das
orößere Opfer erlaubt 1St, nıcht das kleinere?

Das auf den ersten Blick kleinere Opfer 1St allerdings nıcht in jeder Beziehung
kleiner. Wer ine Nıere spendet, mMu für den Rest selnes Lebens mıt erheblicher
Beeinträchtigung seıner Gesundheit und Vıtalıität rechnen. Fur eiıne überschauba-

eıt und für eCein iınnerhal eiıner überschaubaren Frıst erreichbares Ziel hero1-
sche Verzichte auft sıch nehmen, 1St och vergleichsweise eintach. Und Je=-
mand sıch ZAHT: Hıngabe se1INES Lebens entschliefSt, braucht 1: sıch die we1lte-
ren Konsequenzen der heroischen Tat für sıch selbst keıne Gedanken
chen. FEın SaNZCS der auch 1Ur eın halbes Leben lang heroisch se1n, 1St dage-
SsCH nıcht leicht. Es 1St eın Unterschied, ob jemand el Jahre 7Ölibatär ebt
oder eın SaANZCS Leben, ob INan für eıne überschaubare eıt sehr 1e] Rücksicht
nehmen mu{ auf andere Menschen un damıt nıcht se1n eıgenes Leben leben
ann der für eiın SaANZCS Leben

An dieser Stelle zeıgt sıch die prinzıpielle Berechtigung der Lehre VO  e den
evangelischen Räten un den Werken der Übergebühr, deren richtiger Kern al-
lerdings in der Tradıition durch die ede VO eıner orößeren, nıcht gebotenen,
sondern HUT geratenen Vollkommenheit verdeckt worden 1St Es geht aber SAl
nıcht sıttliche Vollkommenheıt, das Wachstum 1m Guten, in der sıttlı-
chen Gesinnung, sondern eıne rage des sıttliıch richtigen Handelns. Das CI -

Wwelst deutlich auch eıne der Bıbelstellen, die diese Lehre anknüpft, näamlıch
Kor A 25 . Wias die Frage der Ehelosigkeit angeht, habe ıch eın Gebot VO

Herrn. Ich gebe euch 1LUFr einen Rat als eiıner, den der Herr durch se1ın Erbarmen
vertrauenswürdıg gemacht hat.“ Um eınen Rat handelt CS sıch jer A4aUus 7zweiıerlel
Gründen (die nıcht ımmer beide gegeben se1ın mussen): Nıcht jeder eıgnet sıch
für eine solche Lebensform: deshalb oılt Kor / 9 „Heıraten 1St besser als
Brennen“; dieser Grund betrifft den Handelnden. Es 1sSt nıcht wünschenswert,
dafß alle handeln; andernfalls würde die Menschheıit b7zw die Chrıistenheıit
aussterben: dieser Grund betrifft die Handlung.

Im Fall der Spende VO UOrganen scheıint auf den ersten Blick [1UT der
Grund gegeben, die Menschen nıcht eıner solchen Handlung verpflichten.
Nıcht jeder 1St konstitulert, da{fß eıne tundamentale Beeinträchtigung se1lines
leiblichen Wohlbetindens eın ZaANZCS Leben einigermaßen ertragt. Deshalb darft
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INan auch nıcht für die selbstverständliche Pflicht eıner Multter erachten, ıhrem
kranken ınd gegebenenfalls elıne Nıere spenden; die Mutter, die sıch sol-
chem Opfer nıcht bereıit ındet, darf nıcht gleichsam als Rabenmutter erscheinen.
FEın Kennzeichen solcher Werke, die 111a als übergebührlich ansıeht, legt nam-
ıch darın, da{fß INa  = demjenı1gen, der S$1Ee nıcht vollzieht, keinen Vorwurt macht.
1ne entsprechende 'Tat der Lebensweise Mag wünschenswert, für andere VOon

großem Nutzen seın; insotern 1st das „Ubergebührliche“ nıcht eLWwa überflüssıg,
W1€e 8863  e leicht 4SssOz11eren könnte. Als übergebührlıch erscheıint dıe Handlung
im übrigen nıcht 1L1LUTLE VO Standpunkt dessen, der davon profitiert, sondern auch
VO Standpunkt eınes unparteiuschen Beobachters. Der Handelnde selbst Mag
seıne Tat als Pflicht, se1line Lebensweise als Berufung ansehen: wiırd annn auch
nıcht eLIwa auf eın besonderes Verdienst spekulieren. Da die 'Tat aber irgendwıe
die Kapazıtät des Durchschnittsmenschen überste1gt, WIr S1Ee nıcht, hal-
ten WIr S1C nıcht tür selbstverständlıich, versuchen S1e auch nıcht erzwıngen,
W1€ auch die Erklärung betont (8) „Keın Lebender dart Aaus ırgendel-
11C Grund eıner Organspende genötigt werden.“ Der Wert eiıner solchen
Handlung 1STt damıt iın 7Z7WeIl Merkmalen begründet®: iın ıhrem Nutzen für den
1€ Mitmenschen und in ıhrem optionalen Charakter.

Diese Bewertung oılt nıcht 11U  — be] der Spende eınes Urgans, also be] eınem
unwıderruflichen Verlust, sondern auch be] eıner (ın der Regel) blo{ß vorüberge-
henden Beeinträchtigung, nämlıch 1mM Fall der Knochenmarktransplantatıon.
Folgende Erfahrung belegt das „Die Bereıitschaft des Spenders wırd VO  b den
me1listen Famılien un! dem Spender als selbstverständlich un unproblematisch
dargestellt. Zweıfel, Zögern der Todesängste werden VO Spender häufig erst

ach der Transplantatıon zugegeben.“ Die vgemeınsame Erklärung tormuliert
(12) A Ziwiar entwickelt sıch der Spendewunsch me1listens AaUusS$ eıner bewuft selbst-
losen Hılfs- und Opfterbereitschaft, 1aber zuweılen scheıint ungenügend be-
dacht Zu sein.“

FEın weıterer Fall AaUS Amerika beleuchtet och einmal die Probleme der 12
bendspende. Man hat gemäals einem amerıikanıschen Gerichtsurteil eiınem veIst1g
behinderten Kınd, das selbst nıcht zustiımmen konnte, eıne Nıere eNtTNOMMEN

ZUgunsten seınes kranken Bruders. Man rechtfertigt diese Handlungsweıise mıt
dem Argument, der Verlust der Nıere se1 für das ınd weniıger schliımm als der
Verlust des Bruders. Be1l dieser Rechtfertigung handelt CS sıch eın Scheinar-
ZuUumeCNTL; das unmündıge ınd wırd auft das sıttliche Urteil testgelegt, das INa  -

selber gerade gefallt hat Der Verlust des Bruders 1St gegenüber dem Verlust der
Nıere das orößere Übel;: also hätte CD, WCI1LL CS urteilsfähig ware, ın dıe Nıeren-
spende einzuwillıgen. Wenn treıliıch die Spende eınes Urgans keine SIrCNgC sittli-
che Pftlicht 1St; also entsprechend treiwillig seın soll, darf jemand, der Verantwor-
tung für Unmündige der Behinderte tragt, für diese auch nıcht ber eınen sol-
chen Verzicht entscheiden. Nur WECNN der Meınung ist: der andere se1 der
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entsprechenden Handlung moralısch verpflichtet, darf der Vormund b7zw D
setzliche Vertreter seline Zustimmung eıner solchen Handlung geben. Fnt-
sprechend tormuliert die gemeınsame Erklärung 13) „Die Einsichts- un: damıt
Eiınwilligungsfähigkeit VO MınderJjährigen un geist1g Behinderten in eıne | CS
bendspende VO Urganen wırd der Tragweıte des Eıingriffs überwiegend
verneılnt... Wegen des unlösbaren Interessenkontliktes wiırd überwiegend die
Auffassung VEIÜEETICHS da{fß eıne Einwilligung durch die Sorgeberechtigten nıcht
möglıch ISt  < Ist 1U die Organspende prinzıpiell eın Werk der Übergebühr,
annn hat nıemand eın entsprechendes Recht auf eın remdes Urgan.

Die ede VON der Freiwilligkeit der Organspende 1Sst dieser Stelle och
präazısıeren. Man hat unterscheiden zwiıischen gebotenen un nıcht gebotenen
Werken eınerseılts SOWIl1e Werken der Barmherzigkeıit un der Gerechtigkeit
dererseıts. In eınem gewıssen Sınn siınd nıcht 1Ur die übergebührlichen Werke,
sondern auch alle Werke der Barmherzigkeıit 1m Unterschied denen der (D
rechtigkeit (als partikulärer Tugend) treiwillig, insotern S$1e nıcht rechtlich — b

ZWUNSCH werden können. Wo eıne institutionelle Zuordnung besteht, sind
Zwangsmaisnahmen möglıch; ann eLtwa die dorge der Eltern für ıhre Kınder
CIZWUNSCH werden. Bezüglıch der Werke der Barmherzigkeıit heißt 1U in den
Handbüchern der Moraltheologie, S1Ee seılen wenı1gstens teilweise geboten, WECNN

nämlich der Geber VO seinem Überfluß gyebe un: der Empfänger sıch in XiIre-
INCT Notlage befinde. In diesem Fall bestehe eine sıttlıche Pflicht, deren Nıchter-
tüllung dem Menschen ZuU Vorwurf machen sel. Die Bedingung 1St
zweıtellos nıcht gegeben, C physisch dıe Substanz geht Wer eıne Nıere
spendet, oibt nıcht VO seiınem Überfluß iıne Pflicht der Barmherzigkeıit ann
aber gegeben se1n, eın Eıingriff 1L1UT eiıne vorübergehende Schädigung des
Spenders und gyegebenenfalls eın geringes Rısiıko bedeutet. Wenn also eLIwa

„innerhal des CNgStICHN Kreıises der Famılie eın bevorstehender Todesfall durch
eiıne Knochenmarkspende vermieden werden kann, dürfen die Eltern ein DE
WISSes Rısıko tür den mıinderJährıgen Spender laufen“ WI1E 1m eingangs d D
Nnannten Fall auch Halbgeschwister diesem CENYSTICN Famıiılienkreis Zl zählen
sınd, dürfte VO der konkreten Sıtuation abhängen. iıne Knochenmarkspende
dürfte ın keinem Fall rechtlich TZWUNSCH werden. Entsprechend hat enn auch
eın Gericht ın Amerıka ın einem andern als dem eingangs erwähnten Fall EeNT-
schıeden (McFHall \ Shımp)

39  ın Amerikaner hıtt eıner aplastıschen Anämıe, einer Krankheit des Knochenmarks, die unbe-
handelt 7A85 ode tührt Di1e Ärzte empfahlen dıe eINZIS rettende Form der Behandlung, namlıch
eine Knochenmarktransplantation. Von allen getestetien Verwandten erwıes sıch 1Ur das Knochen-
mark eınes etters ersten Grades als passend. Dıieser, der sıch zunächst einem VO Wel Tests _-

hatte, weıgerte sıch dem Fintfluf(ß seiner Frau, der 7zweıten Untersuchung teilzuneh-
INnen Ul'ld Knochenmark spenden. Der Kranke wandte sıch darau das Gericht und bat dar-
u. seınen Vetter verpflichten, den 7zweıten Test vornehmen lassen und eventuell Knochen-
mark spenden. Das Gericht W1€Ss den Antrag zurück. Eıne Verpflichtung ZU Eingriff würde der
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OIn Recht garantıerten Unverletzlichkeıt der Person 7zuwıderlauten. Man Nl auch nıcht Hüuüter seınes
etters.“

Die bısherigen Überlegungen legen nahe, der Charakter der Organspende als
e1nNes Werks der Übergebühr se1l des Spenders willen betonen; dieser dürte
nıcht moralıschen Druck geraten. ber auch tür den Empfänger 1St eıne
Organspende nıcht LLUL eıne Wohltat Durch Wohltaten annn eıine problematı-
sche Abhängigkeıt geschaften werden 1 Der Wohltäter ann versuchen, eine Art
Kontrolle auszuüben, da{fß praktisch dem andern dıe Unabhängigkeıt VCI -

weıgert, die diesem als moralısch handelndem Wesen zukommt. SO eLtwa 1m Fall
der Knochenmarkspende 11;

„Die Tatsache, da: das kranke Cınd seın Leben praktisch ausschliefßlich der Zustimmung des (:
schwiısters verdankt un dieses damıt In eiıner bısher n1ı€e dagewesenen Weıse FEintflufß auf die Exıstenz
eines Menschen nehmen konnte, tührt einem ausgepragten Abhängigkeitserleben des vorher CI -

krankten Kıindes, aufgrund VO  —$ Dankbarkeıtserwartungen. Beım Tod des Geschwisters können
Agegressionen gegenüber dem behandelnden Arzt un:! assıve Zweiıtel ATl ınn der durchgeführten
Transplantatıon geäußert werden.“

Selbst be] der sıch armlosen und unproblematischen Blutspende können
sıch Probleme ergeben, allerdings VO gahz anderer Art Zur Ilustration diene
eıne Zeıtungsnotiz 4US 1ma (Peru); März 198712

Es spricht der Famılıenvater Portirio „Heute verdiene ıch mır meın Leben, indem ıch alle reı
Tage 1/4 Laiter meınes Blutes verkaute. Mıiıt den 100 Intıs, die S1e MI1r dafür geben, ann ıch Milch tür
meıne rel Monate Ite Tochter kauten... Inzwıschen habe ıch allerdings schwere 5Symptome VO

Anämıe, Uun! ıch weifß nıcht, WI1e€e lange S1E meın Blut noch kauten werden.“

Wo > eın radıkales Verbot der Blutspende, W1€e CS ZEWISSE Sekten autrecht-
erhalten, individualethisch begründet, wirkt (35 absurd. Die blofße Möglichkeıt
der Blutspende AaAn 1aber bestimmten gesellschaftlichen Bedingungen eın
Mıiıttel Ausbeutung un: Unterdrückung darstellen. Möglicherweıise steckt in
eiınem solchen Verbot ursprünglıch eıne Ahnung VO solchen Getahren.

Damıt 1ST vielleicht auch deutlıch, da{ß eıne allgemeıine und weıtgehende Bereılt-
schaft jeder Art VO Organspende 1im Hinblick auf die globalen Folgen viel-
leicht SAl nıcht wünschenswert 1St In dieser Hınsıcht ruft Geilen AT Vor-
sıcht gegenüber der Lebendspende auf !

AES da ın der Konsequenz einer 11UT AULTONOMEN Einwilligung nıcht azu kommen, da‘ dıe
Transplantationschirurgıie ZuUr Lastenausgleichsstelle tür dıe Umverteilung VO Krankheıten der
sonstigen Detekten wırd Es MU: eın pCr Saldo me{(ßbarer und ante verantwortender Therapıe-
erfolg Uun!: nıcht eın blofßer Rollentausch des iındıyıduellen Krankheitsschicksals erzielt werden.“

Zur Vermeidung solcher Mißbräuche annn die Betonung der Freiwilligkeit der
Organspende beitragen. Fın Recht auf den Leib des anderen würde dagegen sol-
cher Entwicklung Vorschub eisten.

In der Moraltheologie hat 8853  > das Verbot der Lebendspende zunächst aufzu-
weıchen versucht durch eıne Ausweıtung des Totalıtätsprinzıps. ] )as Ganze, für
das Ianl einen eıl opfern durfte, Wr nıcht mehr der eıgene Leib der dıe eıgene
Person, sondern das CGGanze der Menschheıt der des Leıibes Christı. Man sprach
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davon, der Nächste se1 eın „alter ego“’ eın „anderes Ich“14 „Die Seinskommunıi-
katıon 7zwıschen Christus un den in der Taufe mıt ıhm verbundenen Chrısten,
den Miıtgetauften“, CS „den Mitgetauften W1€ das eıgene Ich sehen
und behandeln.“ Sollte wirklich die Einheit iın Christus die entscheidende -
oıtimatıon für die Organspende abgeben? Damıt würde Nan ohl zuviel bewei-
SCH; 1ın Christus oilt näamlıch (Gal 3 28) „Hıer 1sSt nıcht Jude och Grieche, Jjer
1St nıcht Öklave och Freıer, Jer 1St nıcht Mann och TAall  < un: entsprechend
auch nıcht eLtWwa Multter un ınd Faktisch kommt 1aber doch die Lebendspende
VOT allem bei Blütsverwandten in rage, un: das nıcht LL1LUT AaUS medizinıischen
Gründen. Unter Blutsverwandten 1St nämlıch nıcht die Getahr des Organhandels
gegeben. „Deshalb hat die Arbeıtsgemeinschaft der Transplantationszentren be-
schlossen, grundsätzlıch keine Urgane 7zwıischen nıchtverwandten Lebenden
transplantieren“ (Organtransplantationen 13) iıne Mutter, dıe ıhrem ınd das
Leben gegeben hat, wiırd ohl ıhm gegebenenfalls eine Nıere spenden, aber nıcht
jedem anderen Glied des Leibes Christi]. Nımmt INa  . die ede VO „alter <  e20
buchstäblich, annn INan eigentlich nıcht mehr 7zwıischen Meın und Deln nNnter-

scheiden: annn hätte der Miıtchrist wirklich ein Recht aut den Leib des andern.
Die Problematıik dieser Argumentatıon wırd besonders deutlich be] dem ohl

ersten Vertechter eınes solchen ausgeweıteten Totalıtätsprinzı1ps, dem Amerika-
14161 Cunnıngham>. Durch die Ausweıtung des Totalıtätsprinzıps erg1ıbt sıch
bei ıhm eın weıter Bereich erlaubter Transplantationen. Fur unerlaubt halt
ZW ar Transplantatiıonen, die den 'Tod des Spenders bewirken. In manchen Fragen
1STt T: 1aber recht ogroßzügıg. Er hält Z Beispiel die Hornhautspende eınes FEın-
augıgen, der lebenslang 1mM Gefängnis SItzt, für erlaubt, weıl dieser seın Auge
W1eSO aum och benötige. Da{ß solche Überlegungen in bezug auf ın iıhrer TEeL-
eıt eingeschränkte Menschen besonders leichtfertig sind, bedarf ohl keines
weıteren Kommentars.

Die Transplantatentnahme beim Toten

Mıt der Transplantatentnahme eım Toten scheinen weniıger Getfahren VCI-

bunden. och auch 1er 1St, WI1€ schon angedeutet, Vorsicht geboten VOT allem
angesichts mancher oft recht sorglos vorgetragenen Überlegungen Z Todes-
zeıtpunkt.

Die Bereıitschaft, im Todestall eıne Nıere spenden, 1STt eın Verzicht, der
miıt einer Lebendspende vergleichbar ware. Dennoch entnımmt 8380  =$ 1mM allgemei-
1C  w eın solches Transplantat nıcht den Wıllen des Betroffenen bzw seıner
Angehörıigen. Dıie Organentnahme wiırd also auch da nıcht rTrZWUNSCNH, INa  ;

die Wıderspruchslösung (ım Unterschied ZUT Einwilligungslösung) praktiziert,
11a also die Zustimmung des Betroffenen präsumıert und 1Ur be1 dessen
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ausdrücklichen Widerspruch Lebzeıten davon Abstand nımmt. Ist also auch
dıe Organspende ach dem 'Tod als Werk der Übergebühr anzusehen? Dagegen
sprechen tolgende Gesichtspunkte:

Wo ILanl VO seiınem Überfluß o1bt, handelt sıch nıcht einen Rat,
wurde ZESAGT. ıbt nıcht der Verstorbene in der Tat W:  5 dessen nıcht mehr
bedarf, das also in diesem Sınn überflüssıg 1st? Da die abe tür den Spender ke1i-
nNnCnN substantiellen Verzicht mehr bedeutet, 1ST entsprechend in diesem Fall
‚ers als bei der Lebendspende stellvertretende Einwilligung möglıch. Es wırd
nıcht 1U  — das Einverständnis b7zw der Wiıderspruch des Verstorbenen Lebze1i-
ten gewertet, sondern auch das Einverständnıis b7w der Wiıderspruch der Ange-
hörıgen.

Wo viele Menschen sıch mıt eıner eventuellen Organentnahme ach dem
'"LTod einverstanden erklären, wırd eiıne bestimmte Instıtution, eine bestimmte
Praxıs begründet. Wer hiıerzu se1ın Einverständnıis erklärt, weılß och al nıcht,
ob VON dieser Praxıs einmal als Spender betrotfen seın wırd der als Empfän-
oCTI, ob a7ıı beitragen der vielleicht davon profitieren wiırd uch darın, also
auch hinsichtlich der Handlung, lıegt eın grundlegender Unterschied ZAHT: Le-
bendspende. Wo 1aber be] eıner estimmten Praxıs och oftfen 1Sst; Wer dafür zah-
len un WeTr Nutzen daraus zıehen wiırd, sınd WIr durchaus bereıt, eın ent-

sprechendes Handeln vorzuschreiben un damıt eınen Rechtsanspruch u-

jeren, eLIwa auf Hılfeleistung ın Not egen unterlassener Hiılfeleistung ann
Ian schliefßlich angeklagt und verurteılt werden. Mıt der Vorschriuft 7AURE Hıltelei-

1St nämlıich ebentalls eıne Praxıs begründet, VO der nıemand weıß, ın wel-
cher Weıse davon betroffen se1ın wird, ob S1Ce seınen Fınsatz ordern der obh GT

davon profitieren wırd Zur Hılfeleistung ann 1L11all unNns verpflichten; die Organ-
entnahme ach dem Tod ll INa  =) offenbar aber dennoch nıcht erzwıingen. Somıiıt
o1bt CS eın Recht auf die Urgane eines Toten. ber nıcht?

Von eınem Recht sprechen WITFr NUL, WenNnn klar 1st; WE gegenüber WIr ha-
ben, WEeEeN WIT. eınen Anspruch ormulıieren. So erg1bt sıch A4US$S der grundsätzli-
chen Pflicht ZUTE Wohltätigkeit och nıcht, W CI WITFr enn wohltun sollen:
schliefßlich können WIr nıcht allen Menschen (zutes u  5 So 1St ZW ar Wohltätig-
eıt allgemeın geboten; WIr sınd damıt einıgen wohltätigen Handlungen VCGı=

pflichtet, wobe]l 1m einzelnen undeutlich bleiben kann, welche Handlungen uns

aufgetragen sind, welche nıcht. Gegen den Hunger in der Welt können un: sol-
len WITr, sovıel u15 lıegt, Lun; WIr sınd 1aber nıcht allem verpflichtet,
W as WIr 1er 1m Prinzıip tun könnten. Andererseıts würden WIFr uns schuldıg
chen, WCIN11L WITr keıine VO diesen Handlungsmöglichkeiten realisıerten. Be1 der
Unterlassung übergebührlıcher Werke erheben WIr dagegen un Menschen ke1i-
NCNn Schuldvorwurtft.

Wo CS akute Hılteleistung in Not gyeht, 1St dagegen eıne klare Zuordnung
gegeben, eıne ZaNz bestimmte Handlung für eınen bestimmten Menschen gebo-
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te  - Eınem Menschen 1ın akuter Not hat der helfen, der gerade anwesend IS
des eges kommt. Im Fall der Transplantatentnahme beim Toten soll 19808

Umständen jemand helfen, den selber eın Unglück getroffen hat (vıelleicht eın
schwerer Verkehrsunfall) b7zw seine Angehörıigen. 1ne SIrCNgEC Verpflichtung
Zzu  _ Hılfeleistung scheint besonders be] eiınem plötzlichen, vorzeıtigen 'Tod (etwa
durch Unftall) ırgendwie nıcht Sanz faır, zumal zwıischen Spender un Empftän-
CI keine instıtutionelle Zuordnung, gegenüber dem potentiellen Empfänger ke1-

spezielle Verpflichtung besteht. Es dart nıcht der Eindruck entstehen, ein Un-
glück werde ausgenutzt.

Wo treıilich eın akuter Notftall vorliegt, durch eın Transplantat VO einem
eben Verstorbenen eın anderer, dessen Leben konkret gefährdet ISt, WCCI-

den kann, kommt als Rechtfertigungsgrund Notstand in Betracht, das heißt, eıne
dringend notwendige Transplantatıon (von Herz oder Leber) ann auch hne
ausdrückliche Zustimmung des Verstorbenen bzw seıner Angehörigen*
NOTINIMNEN werden. Der Notstand stellt aber 198808  am einen subsidiären Rechtterti-
gungsgrund dar: ach Möglıichkeıit 1St die Zustimmung einzuholen. Man spricht
VO einem den 'Tod überdauernden „postmortalen Persönlichkeitsrecht“ (UOrgan-
transplantationen 19) Aus diesem tolgt, „dafß der och Lebende seın Selbstbe-
stımmungsrecht ber den 'Tod hınaus ausüben, also verbindlich testlegen kann,
W as mıt seinem KOrper ach dem Tode geschehen <olls Den Angehörigen „steht
das Totensorgerecht Z  S} S1€e sınd damit vewıssermalßen reuhänder des POStmOr-
talen Persönlichkeitsrechts des Verstorbenen, Sachwalter seiner Interessen. S1e
sollen daher nıcht ıhre eigene Eınstellung ZUuU Ausdruck bringen, sondern dem
mutmaßlichen Wıllen des Verstorbenen ZAHT: Geltung verhelfen.“

Be1l einem Verständnis der Organspende VO einem Toten 1m Sınn eıner (Ge:
rechtigkeitspflicht (die TZWUNSCH werden kann) hätte der Tote bzw hätten SE1-

Angehörigen keinerlei Verfügungsrecht mehr ber den Leichnam, damıt auch
über die Urgane des Toten. Diese waren E1ıgentum der Allgemeinheıt, die ann
ber S1e etwa ZuU Zweck VO Transplantationen disponieren könnte. [)Dann hät-
ten die Angehörıigen aber auch A4AUS sıch keine Pietätspflichten mehr gegenüber
dem Leichnam. Sıe könnten diese höchstens 1im Auftrag der Gesellschaft erfüllen,
müfßßten dafür evtl. auch bezahlt werden !6 Indem WIFr 11U den Leichnam nıcht
jedem beliebigen Zugriff aussetzen, bewahren WIr den Respekt VOT der körperli-
chen Integrität eınes Menschen in gewıssem Ma{ och ber den 'Tod hınaus.
Vielleicht zeıgt sıch in dieser Vorsicht 1aber auch och zusätzlich eiıne berechtigte
Unsicherheit bezüglich des Todeszeitpunkts, der ZU 7weck der T’'ransplantat-
entnahme eıner Festlegung bedurfte.

Bevor sıch die Möglichkeiten ZUrTr Transplantatentnahme ergaben, Wr die T:O=
desdefinition och eın Problem. Der Medizıner Werner Forfmann (Nobel-

Wr eiıne Leiche.“ Es W alrpreıisträger) hat das ausgedrückt: „Eıne Leiche
eiIn Spielraum für die Problematisierung des Todes Eın Mensch galt als EOT;
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WENN Atmung und Kreıislauf AUSSeL7ZtTen Dieser Moment drängt sıch auch
nächst Sanz SpONTtanN auft. Der Atem 1St Zeichen des Lebens. Im Schöpfungsbe-
richt der Genesıs belebt (sott den Menschen, ındem Sß ıhm den Lebensodem e1IN-
haucht. Wır sprechen VO „Jletzten Atemzug”, jemand „‚haucht se1InN Leben “  AUuS®,
„g1bt seınen Gelst (spırıtus) auf“ Freilich erg1ibt sıch mıt dieser Deftinıition eıne
Schwierigkeıt: SO W1€ WIr VO 'Tod sprechen, meınen WIr damıt ormalerweıse
eın Ereıignis, das nıcht mehr rückgängıg machen 1ISt Durch den Fortschriutt der
Medizın trıtfft das 1aber für den Herztod nıcht mehr In diesem Sınn hat 88953  }

VO Herztoten als VO einem „provisorisch unheilbaren Patıenten“ gesprochen.
iıne klare Grenzziehung 7zwıschen Leben un 'Tod 1St deswegen be1 dieser - 6=-
desdefinıtion schwier1g. Wo dagegen das Gesamthırn geschädıgt IsSt, 1sSt dieser
Proze{(ß iırreversıbel.

Diese Tatsache spricht zunächst dafür, das Ende des Lebens mıt dem Gehirn-
tod anzusetzen, iınsotern mıt ıhm die Desıintegration des Organısmus als ZaNZCH
beginnt. Freıilich 1St der pragmatısche Hintergrund dieser odesdefinıiıtion
sehr ohl 1m Auge behalten. Wo das Gesamthirn geschädıgt iSt; ann ZW ar

och der Organısmus Leben erhalten werden, aber 1U  a auf künstliche Weıse,
nıcht SpONTaAN. Fur das FEinstellen der Behandlung, also eLtwa für das Ausschalten
eıner Herz-Lungen-Maschine, braucht keine NEUE Todesdefinıtion; dafür be-
darf CS 1L11LUTLE der Feststellung der Sıinnlosigkeıit jeder weılteren Behandlung. Solange
CS LLUTL darum gyeht, eınen Menschen sterben lassen, annn I1a  . die rage ach
dem exakten Todeszeitpunkt getrOSst offenlassen. Wo INan 1aber eiınem Menschen
Urgane entnehmen wıll, mu{ I1a  . ıh ausdrücklich ‚für LOLT erklären“ (die Spra-
che 1St verräterisch). Die eiiece odesdeftinıtion legıtimıert also nıcht die Beendi-
SuNng eıner sinnlosen Behandlung, sondern vielmehr ıhre Verlängerung z
7Zweck der Organentnahme. Irotz der Gründe, die tür den Gehirntod als Gren-

sprechen, erg1bt sıch die doch merkwürdige Konsequenz, da{fß der
Mensch, dessen Atmung un: Kreislauf künstlich aufrechterhalten werden, nıcht
mehr als Patıent oilt, sondern als Toter. I )as Krankenhaus 1St damıt nıcht NUr

Krankenhaus, sondern gleichzeıt1ig Leichenhaus.
Wo InNnan den pragmatıischen Hintergrund der odesdeftfinıtion nıcht AdaUS-=

drücklich wahrnımmt, wendet INa  > Für die NEU«E odesdetinıtion leicht 7zuvıel
Tieftfsinn auf So wırd ELTW: ZESAQZT: „Ohne das Gehiırn mıiıt seıiner einz1gartıgen Be-

deutung tür die Manıiıfestation des Geilstes handelt sıch eın überlebendes
Praparat”; der „Dort, das SelbstbewulfSstsein dauernd und radikal ausfällt,

keıine Ansprechbarkeit mehr vorliegt und auch 1ın eindeutiger Weıise nıcht
mehr regenerierbar ISt, 1ST die Sıtuation des Humanum erloschen un 1ST NUr

och die biologische ArVE dessen übriggeblieben, W AS einmal als menschliche
Fxıstenz diese Gefäße ertfüllte.“ Helmut Thielicke hat einmal VO  b eiınem
„Ebenbild (zottes D «“ gesprochen.

Hıer zeıgen sıch Z7wel unterschiedliche Arten VO Todesdetinıtionen. Welche
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1im Kontext der Organtransplantation Anwendung finden mußßs, 1St sorgfältig
prüfen. Sıeht INa  e den 'Tod gegeben mıt der endgültigen Desintegration des (Df-
Yanısmus als ZaANZCNH, oilt die Schädigung des Gesamthıirns aufgrund ıhrer Irever-
sbilıtät als Lebensende. In den vorıgen Zıtaten zeıgt sıch aber eın anderes Todes-
verständnıis: Tod als Verlust dessen, W 4S VO wesentlicher Bedeutung ftür die Na-
tur des Urganısmus bzw für den Menschen 1St Solches Verständnis dürfte auch
vorliegen, INa  5 VO Gehirntod als „Realsymbol für das Ende des personalen
Lebens“ 18 spricht. In metaphorischer Weıse zeıgt sıch dieses Verständnis, WeNnN
CS ELIW.: VO verlorenen Sohn heißt Er W ar LOLT un: 1St wiıeder lebendig geworden
(Lk 15, 24.32). Er Wr ATtOL-  “ weıl ıhm Wesentliches tehlte. SO ann INa  -
den Zustand der schweren Süunde als Zustand des Todes bezeichnen, weıl dem
Sünder Wesentliches tür se1ın Menschsein fehlt Im Hırten des Hermas
(2 16) heißt 6S „Bevor der Mensch den Namen des Sohnes (sottes tragt, 1St CT

tOt  <6 Es tehlt ıhm also och Wesentliches ZU „‚Leben“
Entsprechend sıeht INa  zD} ann auch 1m Gehirntod das Lebensende angeze1gt,

weıl einem solchen „Menschen“ Wesentliches fehlt, nämlıch die Möglıch-
eıt geistigen Vollzügen. Vielfach glaubt 111a ann daraus auch (fälschlicher-
we1Sse) eine Konsequenz für den Anfang des Lebens zıehen können: Wo sıch
beim FOötus och eın Gehirn gebildet habe, könne INa  w auch och nıcht VO

personalem Leben sprechen. Diese andere Todesauffassung alst sıch iın folgenden
reı Thesen charakterisieren!?: 'Tod 1STt der Verlust dessen, W AaS VO  ©3 wesentli-
cher Bedeutung für das betreffende Wesen 1StT Bewußfßtsein 1St das wesentliche
Charakteristikum des Menschen. Deshalb 1St der Tod des Menschen angezeıgt
durch den ırreversıblen Verlust des Bewulßfstseins.

Mıt eınem solchen Verständnıis sınd aber verschıedene Schwierigkeiten VCI-

bunden.
Als Krıterium für eınen solchen 'Tod würde bereıits der Austfall eınes be-

stimmten Teıls des Gehıiırns genugen, nıcht die Schädigung des Gesamthıirns.
Der 'Tod ware für den Menschen wesentlich anderes als ür andere

Lebewesen. Entsprechend iragt auch Reinhard LOw ausdrücklich ach dem Tod
als dem „Ende menschlichen Lebens“ 29 Weıter heilßt 6c$S: ‚Durch die 1abstrakten
inhaltlichen Fassungen des Personbegriffs mıt Hılfe der Begriffe ‚Denken‘;,
‚Empfinden‘, ‚Bewußstsein‘ des Menschen überhaupt legt sıch als Todeszeıitpunkt
der ırreversıble Gehirntod nahe, der eben diese spezıfisch menschlichen Lebens-
vollzüge ırreversıibel beendet.“ Nımmt INan die CUuU«C Deftfinition buchstäblich,
hätte keinen Sınn, VO Menschen, die ıhr BewulSstsein verloren haben,
SCH, CS handle sıch eınen lebenden Urganısmus.

Eın Vertreter eiıner solchen Todesdefinition behauptet, ach dem Verlust
des Bewulfstseins handle CS sıch e1ım Menschen 1LLUT och den 15a eıner Sa-
che, nıcht einer Person. Daraus erg1bt sıch die merkwürdige Konsequenz, da{fß e1-
nıge Miıtglieder der Specıes Homo sapıens Sachen waren und keine Personen.
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Damıt gyäbe CDy W1€ eın anderer Vertreter dieser Theorıe Sagtl, ebende un voll
funktionierende nichtmenschliche, nichtpersonale Wesen. Dazu wuüurden gesunde
T1ere SENAUSO gehören WwW1€ ewufltlose Menschen.

Unter der Voraussetzung eiıner solchen Todesdetinıtion scheinen Formen der
Pıetät gegenüber dem Leichnam, W1€ S1C sıch auch in der Zurückhaltung 11
ber der Transplantatentnahme auswirken, nıcht mehr besonders sinnvoll
se1In. Der treıe Zugriff der Gesellschaftt auf die UOrgane ach dem Motto „Man
ann CS sıch nıcht eısten, gesundes Gewebe wegzuwerfen“ ware legıtımıert.

In der Diskussion das Ende des Lebens (analog auch in der Diskussion
den Anfang des Lebens) werden oft 7We]1 Fragen miteinander vermischt: Ist die-
SCT Mensch tot”? Und Ist dieser Mensch och eın Mensch? Wo den An-

fang des Lebens geht, 1st Zanz offensichtlich, da{fß 1119)  a beides auseinanderhalten
mu Da der Embryo bereıts lebt,; 1ST keıine rage. auch als Mensch 1im
Sınn VO  e Person betrachten ISt, 1ST VO  ; dieser Feststellung völlıg unabhängıg.

Eın Todesverständnıiıs 1m Sınn des Verlusts VO Wesentlichem Mag ın

bestimmtem Kontext sinnvoll se1n. Im Kontext der rage der Transplantatent-
nahme 1St CS völliıg vertehlt. ıne solche Todesdetinıtion enthält nämlich bereıts
eın Werturteil ber das Wesen, das als Organspender iın rage kommt. Wo 1119  =

davon ausgeht, CS habe bereıts „dıe differentia specifica des Menschen innerhal
der Natur“ verloren *}, müfte IinNnan ohl dem Menschen eın uneingeschränktes
Zugriffsrecht auf seıne Urgane zugestehen. Im Rahmen der ethischen Frage ach
der Bewertung der Transplantatentnahme 1St 1aber CIn solch unreflektiertes Wert-
urteil unzulässıg. Man Alßst dagegen die Wertirage mındestens offen, 8863  = reın

deskriptiv den Tod als Begınn der Desintegration des Organısmus versteht. Di1e
ökumenische Erklärung spricht sıch in diesem Sınn AUS (18)

„Nach dem Hirntod tehlt dem Menschen zugleich dıe integrierende Tätıgkeıit des Gehirns für die

Lebensfähigkeıt des Organısmus: dıe Steuerung aller anderen Urgane un die Zusammenftassung ıh-

UT Tätıgkeıt ZuUuUr übergeordneten FEinheıt des selbständıgen Lebewesens, das mehr und ELW AaSs qualita-
ELV anderes 1st als eıne blofße Summe seıner Teıle Hirntod bedeutet also eLWwAas entscheidend anderes
als NUur eıne bleibende Bewußtlosigkeıt, die alleın och nıcht den 'Tod des Menschen ausmacht.“

Dıie Formen der Pıetät, Ww1e€e WIr S1e gegenüber dem Leichnam praktızıeren, set-

Dn eıne Zurückhaltung in der Wertirage VOTauUuUs.

Dıie sittliche Bewertung VOTL allem der Lebendspende 1ST durch die obıgen Aus-

führungen eigentümlıch iın der Schwebe geblieben, eLwa ach dem Motto „Im
Prinzıp Ja, 1aber  CC Gewöhnlich gelten Werke der Übergebühr als wünschens-
WEIT; eLtwa das Lebensopfer eınes Soldaten, der sıch auf eıne Handgranate wirft,
die eın Kamerad be1 eıner Ubung versehentlich $allen Lafst; auf diese Weiıse KETLGL

mehrere Menschenleben. Be1l eıner Organspende scheıint aber al nıcht klar,
ob mMan wirklich AZu eınen Rat geben soll Nur sovıel 1St klar Niemand soll
A7Zu gedrängt werden. Hıer zeıgt sich, da{ß 1m Fall VO übergebührlichen Wer-
ken eın Kriteriıum sıttlicher Urteile schwerer 1anzuwenden bzw 1uszumachen 1St

als ıhre Universalisierbarkeıt. Wo WIr eıne Handlung für sıttlich richtig
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der talsch halten, geben WITFr damıt implızit verstehen, 1es Urteil gelte für
jede Handlung mi1t den gleichen sıttlıch relevanten Merkmalen.

Übergebührliche Handlungen scheinen sıch durch die Unklarheit dieser
Merkmale auszuzeıichnen. Wır können keine klaren Gründe angeben,
eıne bestimme Multter ıhrem ınd eıne Nıere spenden sollte, eiıne andere nıcht,

der eıne ehelos leben sollte, der andere nıcht, ob Portfirio seın Blut VeCTI-
kaufen sollte oder nıcht. Wer sıch solchen Handlungsweisen entschliefßt, Mag
seiıne Gründe, Ja eıne innere Gewißheit haben Er wırd diese Gründe aber
ohl nıcht präzıse tormulieren können, dafß sıch A4US ıhnen erg1bt, welche Miıt-
menschen sıch derselben Handlungsweise entschließen sollten und welche
nıcht. Wır mussen aber davon ausgehen, da{ß CS solche Gründe o1bt, und se1
[1UT der Grund, da{fß halt ırgendeiner CS tun mMu (etwa be] Irerwillig übernomme-
NCNn Aufgaben). Dıie Notwendigkeit der Unterscheidung VO pflichtmäßigen und
übergebührlichen Handlungen erg1ibt sıch deswegen ANUKS den angedeuteten CI -
kenntnistheoretischen Schwierigkeiten. Diese Schwierigkeiten werden deutlich
ELIW. ın der folgenden Außerung VON Albert Schweıitzer22:
Is Mann der iındıyıduellen Tat bın ıch seither VO'  - vielen Menschen, die S1e ebenfalls woll-

CCN, Meınung und Rat ANSCHANSCH worden. Nur ın verhältnısmäßig wenıgen Fällen habe ıch die
Verantwortung, S1e hne weıteres azu ermutıgen, aut miıch C  CN. Oft mufßÖte ıch teststellen,
da{ß das Bedürfnis, ‚ETWAS Besonderes tun‘, eiınem Geilste CNISprang. Die Betreffenden
wollten sıch orößeren Aufgaben wıdmen, weıl dıejenigen, VOTr die S1e sıch gestellt sahen, ihnen nıcht
genugten. Oft zeıgte sıch auch, da{fß$ S1IC iın ihrem Entschlu{fß® durch SANZ nebensächliche Erwagungenbestimmt Nur derjenige, der jeder Tätıgkeit eiınen Wert abgewinnen ann und der sıch jeder
mıiıt vollem Pflichtbewußtsein hıngıbt, hat das iınnerliche Recht dazu, sıch eın außerordentliches Tun

des ıhm natürlıch zutallenden ZUE 1e] setzen Nur derjenige, der seın Vorhaben als
Selbstverständliches, nıcht als Außergewöhnliches, empfindet un! der keıin Heldentum, SON-
ern 1Ur In nüchternem Enthusi:asmus übernommene Pflicht kennt, besitzt die Fähigkeit, eın ge1St1-
SCI Abenteurer se1n, WI1e S1C die Welt nötıg hat Es o1bt keıine Helden der Tat, sondern 1U Helden
des Verzichtens un! des Leıdens. Ihrer sınd viele. ber wenıge VO  - ıhnen sınd bekannt, und uch
diese nıcht der Menge, sondern 11U den wenıgen.“

ANMERKUNGE

Jonas, Gehirntod und menschlıiche Organbank. Zur pragmatıschen Umdefinierung des Todes, In: ders., Tech-
nık, Medizin un:' Ethik. Zur Praxıs des Prinzıps Verantwortung (Franktfurt TT

Zıt. E Gemennsame Texte 1 Urgantransplantationen. Erklärung der DE Bıschotskonferenz und des Rates der
EKD, (Abk. Urgantransplantationen). SO berichtet 1M Tıme-Magazine \TAs 10 990 So ach Jo-
[14Ss (Anm DE}  8

deneca, De beneticıus 111 18 20 D. Heyd, Supererogatıon (Cambrıdge 6a
Lüers-Wegscheider, Heilen als Belastung. Psychologische Probleme be1 Knochenmarktransplantationen, In:

Ethische Probleme der modernen Medizın, hrsg. V Piechowiak (Maınz 96
Deutsch, Rechtliche Aspekte der Organtransplantation, in ArztChr 35 1989) 13

Ebd 141

343



Werner Wolbert

10 Wolbert, Von der Dankbarkeıt des Chrıisten, ın ThGI VT 1987) E:  9

Lüers-Wegscheider (Anm 101
12 Zaıt. Orzechowski,; Hoffnungstränen. Meditationstexte aus Lateinamerika (Salzburg 1988
| 3 Geılen, Rechtsfragen der Organtransplantatıon, in Aspekte und Probleme der Organverpflanzung, hrsg. \

Honecker (Neukirchen-Vluyn 141
|4 Ziegler, Arztliche Ethik (Organverpflanzung) Anfragen dıe Moraltheologıe, in 4G 1981) 3725
15 Cunniıngham, The Moralıty ot Organıc Transplantatıon (Washington
16 Juristisch ISt. allerdings das Totensorgerecht VO: der Kostentragungspflicht ZUu unterscheıiden. Ersteres wiırd VO

den Angehörıigen wahrgenommen, letztere obliegt den Erben Vgl AazZzu F- Isemer, Lılıe, Arztliche und Jur1-
stische Probleme 1M Umgang mıt dem Organspenderausweıs, In ArztChr 35 145

Ziıt. n Geilen (Anm 13) 167
18 So Böckle, Ethische Probleme der Organtransplantatıon, in ArztChr 35 1989) 152
19 Vgl Downıie, Braıin Death '1l'ld Braın Life, 1n Bioethics (1990) 225
20 ‚OW, Bioethik und Organtransplantatıon, in Bioethik, hrsg. V, ems. (Köln 128

M 5ass, Hirntod und Hiırnleben, IN: ders., Medizın und Ethık (Stuttgart 104
27 Schweıtzer, Aus meınem Leben und Denken (Frankfurt >”1980) 70

344


