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- Wenn es um Leben und Tod geht

vor ueserem wTsaTER NIKOLAS PELKE

in harmloses Klingeln des Te-

lefons kann bei Reiner Ehr-

hardt rund um die Uhr eine

intensive Phase konzentrier-
ter’ Organisationsarbeit  auslosen.
Schnelles Handeln in einer medizini-
schen Ausnahmesituation  ist dann
beim Erlanger Koordinator der Deut-
schen Stiftung Organtransplantation
(DSQO) gefragt.

Jederzeit kinnte ihm ein Klinikum
in Nordbayern mitteilen, dass ein Pati-
ent mit starken Hirnblutungen oder
nach einem schweren th!agan&ll auf
einer I i jon mit A
des Hirntods betreut und der Kreislauf
mit Hilfe von Maschinen kilnstlich am
Leben erhalten wird. Ob die medizini-
schen Voraussetzungen fiir eine Or-
ganspende vorliegen, klirt die DSO
umgehend ab. Zwei Fachdrzte missen
unabhiingig voneinander elm:n Hlm—
tod llan, Die Di
den unumkehrbaren Ausfall der Ge-
samtfunktion von Grofhirn, Kleinhirn
und Hirnstamm.

wFiir die Angehdrigen ist diese Si-
tuation oftmals extrem belastend®, be-
richtet Ehrhardt, bis 2002 Chefarzt ei-
ner Reha-Klinik. Die traditionelle
Vorstellung vom Tod werde durch die
moderne Medizin umgekehrt. Weder
kalt noch starr sei ein solcher Leich-
nam. Weil das Ge-
hirn nicht mehr
arbeite, erhalte al-
lein die medizini-
sche Intensivpfle-
ge die vielfiltigen
Organfunktionen
kiinstlich auf-
recht. Die sarkas-
tischie Vorstellung
vom - typischen
Organspender mit
Motorradhelm
und Lederjacke
entspricht  nicht
der Realitit.
Meist sind es dlte-
re, an Hirnblu-
tungen verstorbe-
ne Patienten, mit
sonst  gesunden

dend. Wichtig ist vielmehr, wie gesund
man gelebt hat. ,,Ein 40-Jihriger kann
unbrauchbar verkalkte Organe haben,
wihrend Leber, Lunge und Herz des
QB-JH.hn'gen noch einwandfrei funktio-
nieren*, so Erhardt. Zunehmend wer-
den mchrere Organe pro Spender ent-
den 2006 mit
564 Organen durchschnittlich mehr als
drei Organe pro Spender in Bayern ex-
plantiert.
Wiihrend die Organenma.hmx in je-
dem Krankent
durchgefiihrt wemlm kann, warten die
Empfinger meist in den grofen Medi-
zinzentren auf die rettende Transplan-
tation. Das Zeitfenster ist je nach Or-
gan sehr unterschiedlich. ,.Bei einer
Herztransplantation hat man mit vier
Stunden nach der Entnahme am we-
nigsten Zeit*, erliutert Erhardt. Trotz
der obligatorischen Kithlung der Orga-
ne und einer Riickfahrt teilweise sogar
per Helikopter und Flugzeug bleiben
manchmal nur 30 Minuten fiir die ei-

Organen. Das Alter ist nicht entschez— !

ORGANSPENDE In
Erlangen ist ein
Schwerpunkt der
Deutschen Stiftung fiir
Organtransplantation
angesiedelt.

gentliche Transplantation iibrig. Ne-
ben der Feststellung des Hirntods muss
auch eine Zustimmung vorliegen. Falls
der Patient als gesunder Mensch seine
Emsnellm:g pro oder contra in einem
Organsp is nicht persinlich
ﬁestgehalten hat, miissen sich nun die
Angehbrigen entscheiden.

Stellt sich plotzilch d.te schmer:ge
Frage, ob man einer wiln-
schenswerten Organentnahme wirk-
lich zustimmen kann. Nur bei rund 8
Prozent der Zustimmungen und 4 Pro-
zent der Ablehnungen lag der Wille des
Verstorbenen  in
Bayern 2006
schriftlich vor. Nur
wenige Menschen
haben offensicht-
lich die Kraft, sich
als gesunde Men-
schen mit dem
Thema~~ Organ-
spende  auseinan-
derzusetzen.

Trotzdem emp-
fiehlt der DSO-
Koordinator: ,.Je-
der Biirger sollte
sich mit Organ-
spende auseinan-
dersetzen und
dann  selbst ent-
scheiden.“ Egal ob
+ mandafiir oder da-

-gegen ist, Jeder der seine persGnliche

Einstellung im Organspendeausweis
festhdlt, erleichtert allen Beteiligten
den Umgang mit diesem kontroversen
Thema. Natiirlich bestehen trotz sach-
lichen Argumente weiter Angste in der
Bevdlkerung, die von | Seuen der DSO
ernst 1] sei
die Emsnellun.g Zur Organspende je-
doch positiv.

Wie schnell man selbst in die Situati-
on kommen konnte, gibt Ehrhardt zu
Bedenken; ,,Nach einer verschleppten
Grippe ist man unter Umstinden in
acht Wochen selbst auf ein Spendera
herz . Vorunter
der Spenderorgane bieten ein hiichst-
mbpliches Maf} an Sicherheit vor liber-
tragbaren Erkrankungen. ,,Ich méchte
personlich nicht nach einem Augen-
herpes auf eine gekaufte Netzhaut aus
dem Ausland angewiesen sein, die
nicht auf Tollwut oder HIV gewissen-
haft gepriift wurde.

Neben der Nichstenliebe sei auch
das eigene Wohlergehen ein Argument

fﬂxdleO:ganspendemDsumﬁhnd.

Zudem wird di Rﬁrper iw:h
wZudem ler i :
Tod auch ohne Organentnahme entwe-
der verbrannt oder begraben“, stellt
Reiner Ehrhardt niichtern fest.

Rund 12 000 Patienten warten der-
zeit deutschlandweit dringend auf ein
Spenderorgan. Dariiber hinaus gibt es
rund 45 000 weitere Dialysepatienten.
Eine Spenderniere kinnte das Leben
vieler Betroffener erleichtern, Bedarf
an Organen gibt es leider genug. Die 4
Zut.eﬂung der Omne auf geelgneie i

wird von N

eme.r gemeinschaftlichen  Warteliste'

von Deutschland, ﬁsmmlch,Slmnr ol
en und den Beneluxstaaten durchge- el L
fiihrt. Neben einem regionalen Faktor g
erfolgt die Vergabe nach Dringlichkeit
und Wartezeit. Der entscheidende
Vorteil dieses zentralen Vergabesys-
tems ist die medizinische Gewaltentei-
lung zwischen Entnahme. Vergabe und
Transplantation, um ethische Interes-
senkonflikte zu vermeiden.
Durch verbesserte Zuménmnarbmt.

Aufklirung der Bevolkerung
die Zahl der Spender laut DSO von
derzeit 1200 auf 3000 erhoht werden. ,#
In Bayern ist die Zahl d 4
der im Vergleich zum le
dings um 19 Prozent zuriickgegangen,
Im Stiden des Freistaats wiirde zudem -
deutlich mehr gespendet, Im vergan-

gerien Jahr hat es in Bavern 395 kon- "
krete Anfragen an die DSO gegeben.

Aber lediglich 83 der llllugtnmt 202

Rilckgang, Natiirlich bed
Thema Orgnnspendeﬂlrdan
nikpersonal eine msﬁtzhche
beitsbelastung: Im

riicken. die rund 1700
bayerischen Patien- iy
tenaufden Warte- | g9
listen manchmal =
aus dem Be- |

daher, im-
mer wieder
i i

wunsicht-

baren, har-
ten Tatsa-
chen® zu er-
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