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Transplantationsgesetz seit

neun

onaten in Kraft

Das Regelwerk hat noch zu keinem nennenswerten Anstieg der Spendebereitschaft gefiihrt

von Jiirgen Brenn

eit dem 1. Dezember 1997 ist
S das  Transplantationsgesetz

(TPG) in Kraft. Bevor die Par-
lamentarier das Regelwerk verab-
schiedeten, war vor allem die Defi-
nition des Zeitpunktes, wann der
Tod eines Patienten eingetreten sei,
einer der umstrittenen Punkte. Un-
ter diese Debatte zog der Gesetzge-
ber mit den Bestimmungen im TPG
vorldufig einen SchluBstrich. Insge-
samt sollte das Gesetz Rechtssi-
cherheit auf einem Gebiet schaffen,
bei dem Patienten und die Medizin
auf die aktive Mithilfe der Biirger
angewiesen sind. Mit aufwendigen
Aufklirungs- und Informations-
kampagnen versuchte unter ande-
rem die Bundeszentrale fiir gesund-
heitliche Aufkldrung (BZgA),
die Bevolkerung fiir das The-
ma Organspende zu sensibili-
sieren und Aufkldrungsarbeit
zu leisten.
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Der Schauspieler Heinz Honig
outet sich in einem Kinospot der
BZgA als potentieller Organspen-
der, der seinen Willen mit einem
Spenderausweis dokumentiert hat.
Mit dem Spot ,Stunt* will die
BZgA vor allem Biirgerinnen und
Biirger in jlingeren Jahren errei-
chen. Denn in Deutschland sind
70% der jungen Menschen zu einer
Organspende bereit. Aber nur drei
Prozent der Bundesbiirger fithren
eine entsprechende Erkldrung mit
sich. Die BZgA legt auch an den Ki-
nokassen Organspendeausweise zur
Mitnahme bereit.

Piinktlich zum ,,Tag der Organ-
spende® am sechsten Juli prisen-
tierte die BZgA zusammen mit dem

anspendeausweis

Bundesministerium fiir Gesundheit
den neuen bundeseinheitlichen Or-
ganspendeausweis. Dieses Doku-
ment kann vervielfdltigt werden
und soll im Laufe der Zeit die ande-
ren ,personlichen Willensbekun-
dungen® zur Organspende ersetzen.
Dabei ist wichtig, da3 alle anderen
Dokumente, die eine Erkldrung zur
Organentnahme enthalten, weiter-
hin ihre volle Giiltigkeit behalten.
Darauf wies Anna Viek vom Ar-
beitskreis Organspende hin.

Ob sich das TPG und der im-
mense Werbe- und Aufkliarungsauf-
wand bereits auf die Organspende-
zahlen niedergeschlagen habe, lie3e
sich nach dieser relativ kurzen Zeit
noch nicht klar feststellen, meinte
Anna Viek. Sie rechne mit ei-
ner Ubergangsphase von zwei
Jahren. Die Deutsche Stiftung
Organtransplantation (DSO)
schlug dagegen im Juni Alarm.
Zwar blieb die Zahl mit 1350
Transplantationen, die im er-
sten Quartal 1998 vorgenom-
men wurden, auf dhnlichem
Niveau wie im Vorjahr (1335).

zusammen mit dem Arbeits-

kreis Organspende ein Infote-
lefon eingerichtet, das sich mit
iiber 15.000 Anrufen nach
sechs Monaten als ,,Erfolgs-
schlager erwies. Wegen der
positiven Resonanz konnen
sich Interessierte weiterhin ge-
biihrenfrei beraten und infor-
mieren lassen unter der Ruf-
nummer 0130/91 40 40, Mon-
tag bis Freitag zwischen 9 und
18 Uhr.

Erklarung zur Organspends
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Aber was dem Vorstandsvor-
sitzenden der DSO, Professor
Dr. Bertram Schulin, Sorgen
bereite, sei die riicklaufige
Zahl der Organe, die Toten
entnommen wurden. Allein
durch den starken Anstieg der
Lebendspenden konne das
Niveau gehalten werden. So
habe sich der Trend der letzten
beiden Jahre fortgesetzt, in de-
nen sich zum Beispiel die Zahl
der Nieren-Lebendspenden je-
weils verdoppelt hat. Der da-
zugehorige Teil des TPG zeigt
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offensichtlich bereits positive Aus-
wirkungen. Der Gesetzgeber er-
laubte vor dem 1. Dezember 1997
Lebendspenden eines nicht regene-
rierungsfahigen Organs (z.B. Niere)
nur nichsten Blutsverwandten. Nun
konnen nach § 8 Abs. 1 TPG ,,Ver-
wandte ersten oder zweiten Grades,
Ehegatten, Verlobte oder andere
Personen, die dem Spender in be-
sonderer personlicher Verbunden-
heit offenkundig nahestehen* durch
Organspende das Leben des Patien-
ten retten. Der Entnahme sind den-
noch enge Grenzen gesetzt. So ist ei-
ne Lebendspende nur zuldssig,
wenn kein geeignetes Organ eines
Verstorbenen zur Verfiigung steht.
Ebenso muf3 die Freiwilligkeit der
Spende gewihrleistet sein. Der
Spendewillige muf von zwei Arzten
beraten und iiber die gesundheitli-
chen Risiken aufgekldrt werden.
Dariiber hinaus priift eine Kommis-
sion, ob der Spender durch Druck
oder materielle Anreize zur Spende
bewogen worden ist. Damit soll der
Organhandel ausgeschlossen wer-
den. Diese Kommissionen arbeiten
bereits an einigen Transplantations-
zentren mit gutem Erfolg, wie Pro-
fessor Dr. jur. Bernd Holznagel von
der Westfilischen Wilhelms-Uni-
versitidt im Deutschen Arzteblatt
(Dt Arztebl 1998;95: A-1718 — 1722
[Heft 27]) berichtete.

Transplantationsgesetz sorgt fiir
Rechtssicherheit

Ein Anspruch des TPG war,
Transparenz in einen Bereich der
Medizin zu bringen, der von den
Medien oft nur negativ dargestellt
wurde und mit Stichworten wie
,»Organhandel“ oder ,,Ungleichver-
teilung“ in Verbindung gebracht
wurde, was auch eine Studie an der
Uniklinik Essen belegt. Diesen Vor-
urteilen stellte sich das TPG bewuf3t
entgegen. Paragraph 18 bedroht
Kéufer, Verkdufer, Transplanteure,
Empfinger und auch Spender von
Organen mit Geldstrafe oder Ge-
fangnis bis zu fiinf Jahren. Dabei ist
es unerheblich, ob das Organ im In-
oder Ausland gekauft und trans-
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kostenlose Infoline: 0130/914040

Informationen und Adressen

Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BZgA), Ostmerheimer Strale 220,
51109 Koln, Tel.: 0221/89920 Fax: 0221/89923 00,
Internet: http://www.bzga.de. Die BZgA halt auch Werbematerialien bereit,

Arbeitskreis Organspende, Emil-von-Behring-Passage, 63263 Neu-Isenburg,
Tel.: 06102/39999, Fax: 06102/35 9410

Deutsche Stiftung Organtransplantation (DSO), Emil-von-Behring-Passage,
63263 Neu-Isenburg, Tel.: 06102/3 0080, Fax: 06102/3594 10

plantiert wurde. Fiir Organspender
und -empfinger kann das Gericht
von dem vorgegebenen Strafmal3
abweichen (§ 18 Abs. 4 TPG).
»Selbstverstindlich besteht aber fiir
den Arzt, der Kenntnis von einem
Organhandel erhilt, keine Anzeige-
pflicht. Darauf weist Professor
Holznagel hin.

Fiir die Organentnahme sieht
das TPG eine ,,Koordinierungsstel-
le“ vor (§ 11 TPG). Diese Einrich-
tung soll zur Erfiillung ihrer Aufga-
ben von den Spitzenverbidnden der
Krankenkassen mit der Bundesérz-
tekammer und der Deutschen
Krankenhausgesellschaft oder den
Bundesverbidnden der Kranken-
haustrager entweder aufgebaut
oder beauftragt werden. Als Koor-
dinationsstelle empfiehlt sich die
DSO, die bereits vor Inkrafttreten
des TPG ihnliche Aufgaben in
Deutschland wahrgenommen hatte.

Um die Vermittlung der Organe
soll sich nach Paragraph 12 TPG ei-
ne ,,Vermittlungsstelle kiimmern.
Da die Bundesrepublik Deutsch-
land zusammen mit Osterreich und
den Benelux-Staaten die Organver-
mittlung durch die Stiftung ,,Euro-
transplant” mit Sitz in Leiden/Nie-
derlande organisiert hat, bestitigt
das Gesetz lediglich die bestehende

Praxis. Ausdriicklich kann nidmlich
die Vermittlungsstelle auch aufler-
halb der deutschen Staatsgrenzen
liegen (§ 12 Abs.2 TPG). Die Aufga-
ben der Koordinations- und Vermitt-
lungsstelle miissen per Vertrag fest-
gelegt werden. Das Gesetz gewihrt
eine Verhandlungsfrist von zwei Jah-
ren. Die Gespriche iiber die Vertrige
werden voraussichtlich in den néch-
sten Wochen beendet sein, wie Rainer
Franke von der BAK mitteilte.

Ebenso wird die Bundeséirzte-
kammer die ,,Richtlinien zum Stand
der Erkenntnisse der medizinischen
Wissenschaft® bald fertiggestellt ha-
ben. Der Gesetzgeber trug der BAK
auf, diese zu erarbeiten. Sie sollen
den wissenschaftlich-medizinischen
Erkenntnisstand fiir die Praxis bes-
ser verfiigbar machen, unter dem
transplantiert werden soll. Dies gilt
fiir die Regeln zur Feststellung des
Todes als Voraussetzung der Organ-
entnahme, zur Aufnahme in die
Warteliste, zur Organvermittlung
und fiir die SchutzmafBnahmen der
Organempfinger. Dariiber hinaus
soll die BAK Richtlinien erarbei-
ten, die Anforderungen an die Qua-
litdtssicherung bei Organentnahme,
-tibertragung und Nachsorge for-
mulieren.
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