
SaThZ. 135

NU! und Hre nıcht ihre Verbindbarkeit demonstrıert, sondern auch IICUC

Perspektiven auf moralische Phänomene eröftfnet und CUu«C Wege ZUT Bearbe1i-
Lung ethıscher und metaethischer Fragestellungen“. Als „analytısche Ex1istenz-
philosophie“ könnte dıe ugendethık „dıe rage ach dem Guten den Men-
schen (nach dem Guten en als rage ach den Grundbedingungen der
menschlıchen Exıstenz“ interpretieren.

Insgesamt ist dies en exzellentes Buch verste. s zunächst, dıe Posıiıt10-
1ICcH der verschliedenen J] ugendethıker präzise auf den Begrıiff rıngen Dem
Leser tugendethıscher Veröffentlichungen Tallt 6S manchmal 2 nıcht eıcht,
dıe Jeweılıge Poininte erkennen Wer beım Lesen olcher Beıträge e1IN! gEWISSE
Ratlosigkeıit verspüren ollte, diese nach der Lektüre VON besser e1Inord-
HCIL. uch dıe Schwachpunkte tugendethischer Posıtionen SInd überzeugend auf-
gewlesen. Somit bedeutet dıe Arbeiıt einen vorzüglichen Beıtrag Versachli-
chung der entsprechenden Dıskussion (das VOT lem angesichts des propheti-
schen OS Mancher Tugendethiker).

Werner 'olbert

MUNK, Hans (He.), UOrgantransplantation. Der Stand der schen Is-
kussion interdisziplinären Kontext €  eologıische Berichte 25): Paulusver-
lag, reiburg Schwei1z 2002, 248 P 24 ,00 Eur-D; ISBN 3-7228-0563-5

Diıeser ammelband steht elıner Reıhe, die schon der ergangenheıt Platz
usführliche rundsatzbeiträge wichtigen Themen der Moraltheologie DG-

boten hat dieser Tradıtion en! der vorliegende Band ZWe]l unbedingt CINMD-
fehlenswerte angreiche Beıträge der Luzerner theologischen Ethiıker Hans
Münk Hans Halter Außerdem en siıch dre1 kürzere e 9 VON denen
der den mediziniıschen Grundlagen besonders hervorzuheben 1st

IThema ist die seIt den Q0er Jahren wıieder eftig dıiskutierte Organ-
transplantatıon: OWO| Deutschland (Transplantationsgesetz als auch
der Schwe17z (Gesetzesentwurf 2001, geplantes Inkrafttreten 2004 wurde

Gesetzen gearbeıtet. e1de nthalten eine erweıterte ‚ustiımmungslösung
dıe rganentnahme VOoN Toten Die OIfentlıchen Dıskussionen aben sıch JE-

doch nıcht auftf dıe rganentnahme-Regelung bezogen (Wer soll ber dıe Or-
anentnahme be1 Toten entscheıiden?), SONdern rundlegender danach geira

jeman« überhaupt als LOL gılt und Somıt dıie Voraussetzung eine Organ-
entnahme egeben ist Die Angemessenheıt des Gesamthirntodes als medizini-
schem Krıterium wurde teilweise bestritten. Hıntergrund STE| e1INe er
wI1issenschafts- und technikkritische immung Angestoßen wurde dıie Dıskussion
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auch durch Ereignisse WI1IE den des Erlanger abys (1992) be1 dem
versucht wurde, e1IN! Schwangersc) LTrOLZ eingetretenem ITNNLO| der er
ortzuführen

Der vorlıegende Band bezıeht sich Wesentlichen auf dıe Situation
Deutschland und der Schwe1i1z Auf den Schweizer Gesetzesentwurf Von 2001
wIird mehrfach Bezug SCHOMMNCNN. Osterreich wurde diese Dıskussion LITOLZ

Wiıderspruchslösung (Organentnahme be] oten, falls ZUVOT keın Wiıderspruch
eingelegt wurde weit weniger eftig geführt Diese Lösung ist hinsıc  16 der
Selbstbestimmung nıcht unproblematisch. Sie 1st andererse1ıts der Perspektive
eINes potentiellen Organempfängers, eINES enschen, der ohne
Organ eıine uerhaite UÜberlebenschance hätte, wünschenswert, we1l eutlich
mehr rgane verfügbar SIN

Der Beıtrag bletet übersichtlich und konzentriert auf das esentıiche
dıie nötige Basisinformation. DiIie Imer Transplantationsmedizinerin Doris
Henne-Bruns beschreıibt die medizinıschen Grundlagen und (ausgehend VON der
deutschen Sıtuatlon) dıe praktıschen Abläufe be1l Organen!  e VoxNn oten und
.benden aDel macht S1E AUSs arztlıcher 1C dıie dre1 besonders dringlichen
ethıschen Probleme deutlıch, 16 das Gehirntodkonzept und sSe1INEe prekäre
gesellschaftlıche Akzeptanz, dıe rage ach Kriterjien die aufgrund des ENng-

Organen notwendige Patientenselektion und die aufgrund desselben
Engpasses zunehmende Lebendspende. Vordergrund steht nıcht dıe medizın1-
sche Erfolgsgeschichte Wäas dıe Transplantationsmedizin Ja zweiıitfelsohne ist F

sondern dıe verbundenen thiıschen on für Angehörige, Patıenten,
Spender und Arzte

Die Darstellung ist gleichermaßen reflektiert und praxısnahe Die Stellung-
ahmen SINd AaussScWOSCH Möglicherweise miıt uC.  1C auf dıe deutsche DIis-
kussıon den Gehirntod fehlt der Hınweils auft dıe be1l der rganentnahme be1
Verstorbenen angewendete Narkose 36) uch dıie verme1ıintlichen „Lebenszeı1-
chen  Da eines Gehirntoten SINd relatıv Knapp beschrieben 381) Die Abwägungs-

Zuge der Auswahl VoNn Organempfängern (Dringlichkeıit, ErTolgs-
aussıcht) werden eDENSO eutlıc. WIE dıe Problematik moralısch aufgeladener
Kriterien WI1Ie z B Alkoholismus be1 bertransplantatıon (42-48) Für die rage
der Lebendspende wIird sehr eindringlıch auf die schwierige Überprüfung der
Motivatıon und Freiwilligkeit des penders hıngewilesen, Einzelfall und SC-
sellschaftlı angesichts einer durch e1N! restriktive ustiımmungslösung miıtver-
ursachten Mangelsıituation 54) Dies ist m.E eın wichtiger Hıinweıs, dass die
Lebendspende nıcht auft dıe individualethische rage ach eiıner etwaıgen Pflicht

ensrettun: eINes anderen Menschen reduzlert werden darf, sondern
soz1lalethısch mıt der Regelung der rganentnahme be1 Verstorbenen verknüp-
fen ISt.

Der zweıte VON dem Schweizer eologen und er Alberto Bondolfi
stammende Beıtrag vertieft dıe ethische Diskussion eim1ge markante Aspekte:
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Interpretationsschwierigkeıiten des Autonomieprinz1ps be1 der Lebendspende VON

Organen 62) Varljanten aktuellen Schwe1izer Diskussion ezüglıc der Or-
ganentnahme be1 Oten (6310), emotıionale Belastung des Pflegepersonals be1 der
Betreuung 1N1ISC| Toter 67) Entschädigung für DZWw Kommerzlalisierung VON

rganspenden 691) Erfahrungen AUsSs der ethiıschen Diskussion werden
ausgewertel Hınblick auf dıe ANSCINCSSCHC Einbindung thıscher Argumente
den Prozess rechtlicher Reguliıerung: plural verfassten Gesellschaften Se1 eher
e1IN! Bündelung VoOn ıterı1en anzustreben, enı deduktive Ableıtungen VON

en normatıven Prämissen wen1g hılfreich seilen 75 78)
Der drıtte, VOI der Schweizer Theologıin Irıke Oostka verfasste Beıtrag

geht der thıschen rage nach einer gerechten Organverteijlung nach Ergebnis
der yse unterschiedlicher Allokationssysteme (Deutschland, Frankreich,
USA) ist der bekannte Wiıderstreıit VON Gerechtigkeitskriterien (Z:B Dringlich-
keıt, Wartezeıt) und Nutzenkriterien (z.B Erfolgsaussicht). Als wesentliche
cCchwachnhe bestehender Allokationssysteme WIT| krıtisiert, dıe Organverteijlung
werde sehr VO!] punktuellen der USW.; des mpfängers her —
den der olge kamen ethische gegenüber medizinıschen Krıterien kurz
92) Dagegen möchte eın Komplexeres Modell vorstellen, das e1IN! Reihe Von
SC relevanten Entscheidungen und Kriterien benennt ESs gelın euilic.

machen, dass sıch thısche Fragen schon be] der arztliıchen Indıkationsstellung
und größeren /Zusammenhang des Gesundheıitssystems Samt der entsprechen-
den Prioritätensetzungen und auch auf Seiten der potentiellen Spender stellen
Damıt WIird die Perspektive erweiıtert. Es wırd aber nıcht deutlıch, inwıefern sıch
HTG(l Aspekte für dıe konkrete Organzutejung ergeben. DiIie Ausführun-
SCH des els VOIN Henne-Bruns SIN 1eTr konkreter und ergjebiger. en
bleibt auch, siıch ach der Kritik pragmatıschen KOmpromı1ss 88) und

prinzıplenethischen orgehen 97) als drıtte Möglıchkeıit anbieten soll Miıt
dem Hinweis auf Bürgerbeteiuligung verschıebt sıch dıe rage Ja 100) Ent-
sprechen Knapp und allgemeın bleibt e1INt abschließende Stellungnahme
Schweizer Gesetzesentwurf Ö-1 eg wird e1N! breite Partizıpation be1
der Erstellung der ichtlınıen, bestrıitten WIrd die einzuständıgkeıt VODN ÄI'Z[CH

die Verteilungsfragen und dıe medizinısche Prognose wiıird als iragwürdıiges
Kriıterimum eingeschätzt, „weıl S1E sehr star. VOIN indıvıduellen arztlıchen rteil
abhängıg” S21

Den Rest des Buches machen die ZWwel angreichen Beıträge VO

und er dAUusSs Das Ihema des Beıtrags VON Hans Münk ist der Streit das
Hırntodkriterium iınnerhalb der deutschsprachıgen theologischen Dazu
bhletet (: eıInen differenzierten und sorgfältig erarbeıteten Forschungsbericht. Dıe
Bandbreite VON tandpunkten, dıe den ZWEe] asen intensiıver theologıscher
Dıskussion vertretien wurden, wird sehr ges Die Rezeptions-
phase VON den sechziger bıs Anfang der neunziger Jahre gepragt VON
einer „relatıv durchgehenden Akzep Dies schlug siıch auch dem
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gemeInsamen Dokument der DBK und VON 1990 nıeder. Wesentlich kon-
Iroverser erlhef die Zzweiıte ase 13215 1): deren Begınn 19972 mıt
dem Fall des „Erlanger abys ansetzt ugleıc. Tallt diese ase dıe Orbe-
reitung des deutschen Transplantationsgesetzes. ZÜT Dıfferenzlerung VON empir1-
schen und philosophisch-theologischen Argumenten wendet e1iN! nützliche
Unterscheidung VON Ebenen Menschenbild, Todesdefinition, Odes  1te-
TIUumM und Todesdiagnose Für dıe zweıte Phase wıird dıie Diıskussion 0

hand VON acht verschledenen Eiınwänden (132-135 sehr übersıichtlic) nachge-
zeichnet. Das Hıirntodkriterium (3) sSe1 mehr pragmatısch als wissenschaftlich be-
gründe EW worden, mehr rgane gewınnen können; (2) enthalte
e1IN AI}  NC Gleichsetzung VOL personal-menschlichem Leben mıt gelst1-
SCH Leıistungen; (3) vernachlässıge dıe g  eitliche 1C. des Menschen ZU-

gunsten eINESs Dualısmus: (4) Nl inkonsiıstent und SO durch das Te1l-Hırntod-
krıterimum ersetizt werden: (5) sSe1 inkonsıstent, weıl teillweılse auf den Ausfall der
geistigen Funktionen und teilweıse auf den Verlust der Integration des Tganıs-

abgehoben werde (6) Der ırntote SEe1 aufgrund vıitaler Restfunktionen
Wiırklıiıchkeit en och 1L ebender (7) Für das Todesverständnis Se1 dıe LeIblich-
eıt und äußere Erscheinungsbild des eNnschen entsche1idend. (8)
Wenn be1 Sterbenden hirnleben entscheidend ISt. ergebe sıch e1IN! efähr-
dung für den Lebensschutz anderer ruppen

letzten Abschnıiıtt (151-159 benennt dann Konsequenzen und Tenn-
punkte der theologischen Dıskussion:

DIie theologische Diskussion läasst siıch nıcht mehr WIE der ersten ase als
relatıv einhelliger ONSENS der Zustimmung iırntodkrıteriıum CM-
fassen. Sıe lasst sıch aber auch dıie protestantische eologıe nıcht als dessen
einheıtlıche Bestreitung zusammenfTfassen. Das Spektrum 1st differenzierter.

Dıe Hirntoddis  SS10N beinhaltet keine Infragestellung VON rganspende und
Organtransplantatiıon, SONdern zielt auf hohe Aniorderungen dıie Urganent-
nahme-Regelung

DDas Gesamthirntodkriterium sıch eın möglıches Teilhirntodkrite-
TIUumM durch, Was VvoraussetZzt, dass die Integrationsleistung des ehirns für den
Gesamtorganısmus entschei1dend 1st und nıcht dıe Ermöglichung geistiger Pro-

Vergleiche VON ITNIO und vorgeburtlicher e  ung SINd dagegen
achlich verfehlt

Das Hırntodkriterium WIrd als moralısch eicheN! sıcher anerkannt.
Die entscheidenden Diıfferenzen entsprechen nıcht den konfessionellen Giren-

ZCN
KEıne Hauptfront der künftigen Debatte ONNTeEe sıch aUus Berührungs  en

Euthanasıe-Debatte ergeben. Wenn manche Kritiker ZW. das Hırntodkriterium
blehnen, nıcht jedoch rganentnahme verbleten wollen, würde siıch dıe CNISPTE-
chende an  ung als ] ötung durch Organen!  e nach Zustimmung des Ster-
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benden stellen Dagegen fordert dıe Unterscheidung VON Behand-
Jungsabbruch be1 Sterbenden und rganentnahme be1 Hırntoten

/Zuletzt fasst WIE sıch Hirntodkriterium Ssinnvoll
J odesverständnis einfügen

„Weıl dıe naturale ExIistenzform als Möglıchkeıitsbedingung personalen ens grund-
Atzlıch dıe Funktionstüchtigkeit des empirıschen Lebenssystems gebunden ISt, des-
halb lefert ıne empIrISC) gesicherte klärung des usTialls 1iNnes gesamtsystemisc]}
entscheidenden ‚entralorgans WIeE des gesamiten INNS jene empirısch-anthropologische
Tatsachenaussage, der keine phılosophische Oder theologısche Anthropologie unbe-
kümmert vorbeigehen
Hans Halter erarbeıtet seinem Beıtrag e1INt thısche Analyse der Xe-

notransplantatıon (XTI) entsprechenden Forschungsansätzen wırd versucht,
durch tierische rgane und Gewebe eiINe den ange menschli-
chen Organen chaffen Bisher aben diese Versuche och nıcht Ziel SC-

ehesten scheinen be1 der ransplantation VON Zellen und ewehe Er-
olge möglıch ugle1c) 1Nnde: die Bereich der Tierethik teilweılse erbıt-
terte Gegner Damıt S1IN! die beiden thıschen Grundlinien deutlıch, enen
SEINE Analyse durchführt Eınerseıits dıe humanethische Fragestellung nach der
Verantwortbarkeit der erwendung tierischer ransplantate angesichts der Rısı-
ken den einzelnen Patıenten (Abstoßung, 15  Jonalıtä und darüber hın-
aus für dıe Gesellscha: (Übertragung Infektionskrankheiten dus dem tier1-
schen ereich), andererseıts die terethische rage nach Züchtung, Haltung und
Verbrauch der entsprechenden Tiere.

el Fragestellungen werden detaıillıert und methodisch ıransparent
durchdiskutie: beurteilt durchaus als DOSIUV, WECeNN S1e „erfolgreich
mMachbar WAare  . Be1l den konkreten lelsetzungen dürften SITICHE
machen SCIN. Die ransplantatıon SaNZCT rgane ist dıe erne erucC. Heıl-
versuche Menschen selen derzeıt aufgrund der enen nıcht vertretbar
Hıer Uüssten erst be]l dennHauptproblemen erhebliche Fortschritte SC-
ıngen 185-201, 220) Zur Tierethiık begründet ZunacCAs aus  IC se1ine
Posıtion einer „integrativen thropozentrık“ 5-21  » nach der ITOTZ eINeEs
gundsätzlıchen Vorrangs des Menschen Tiere eindeutig als Objekte der
oral den Kreıs moralısch relevanter Lebewesen einzubeziehen sınd Demzu-
olge betrachtet 61 jede  S als rechtfertigungsbedürftig. Unter der Voraus-
SCEIZUNg schwerwiıegender menschlıicher Interessen und des ens akzeptabler
Alternativen beurteilt 8 als verantwortbar, \ den Einschränkungen und
Schmerzen der TIiere und der USW. der Tierart entsprechende Aufmerksam-
eıt ew1ldmet wird (  4-2 Das Projekt eıner SaNZCI rgane SEe1 Jedoch

gels Alternativen als otlösung dıe Sıtuation des Organmangels VCI-
tretbar Wenn sich hıinsıc.  1C der Hauptprobleme absehbarer eıt eine
urchbrüche ergeben oder talls wen1ger problematische Alternativen ıchtbar



Sa lhZ 140

würden, ware CS aufzugeben Zuletzt ormuliert och Krıterien
eiIne rechtliche Regelung

H.ıs Beıtrag bletet insgesamt nıcht 1IUT e1IN! ‚pannende Dıskussion der mıit
dem Forschungsprojekt verbundenen thiıschen Fragen, sondern zugleich ein
hrstück methodıisch differenzierter Ausemanderse  Q Wiıderstreıit VOIl

Human- und Tierethik, VON teleologischen und deontologischen Argumentations-
Inıen.

vorlıegenden Band werden nıcht alle mıiıt der Transplantationsmedizın
verbundenen ethıisch relevanten Ihemen gleich INteNSIV eroörtert Miıt Gehirntod-
problematık und SIN! klare Schwerpunkte gele ufgrun« dıeser en
Artıkel 1st der Band aber unbedingt empfehlenswert für alle, dıe eine solıde eth1-
sche Orıentierung wichtigen ejlaspekten der rgantransplantatiıon suchen

Andreas Weıß

KlorıJan (Heo.), oger Bacon In der Diskussion Miıt Beıiträgen VOIN

Eugen10 Massa, Rosier-Catach, Alaın de Liberı1a, Jeremia Hackett, George
Molland und FlorJjan Uhl, Peter Lang, Frankfurt a.M 2002, D |
45,50 Eur-D:; ISBN 3_-631-37925-0

Der englısche Minorıitenbruder oger Bacon 1214/1220-1292) eine
or1gineller enker des 13 ahrhunderts, dessen Werk dıe puren einer e1genar-
tigen Mischung AUS unkritischer Autorıitätshörigkeıt und eigenständıgen philoso-
phiıschen und wıissenschaftlıchen Einsiıchten tragt Geprägt VO Gelst der
VOIN OxfTord, OI nıcht LU seINeEe philosophische rundausbiıldung empfing,
sondern vermutlich zwıschen 75) und 1257 sıch auch weıteren Forschungen
aufhielt, galt SC1IN Interesse besonderem den mathematıschen, naturwI1s-
senschaftlıchen und sprachlogischen Gesichtspunkten der aktuellen philosophi-
schen und theologischen Fragestellungen. Se1in großes Zie] dıe Erstellung e1-
NCcs KOonzepts eINES unıversalen Bıldungssystems, das dem Stanı des WI1s-
SCI1S selner eıt erecht werden sollte Bestärkung und Unterstützung diesen
seınen Plan Tand G1 Hre den iIranzösıschen aps (lemens (1265-1268), der
SCAHON als Kardıinalbischo VON abına und päpstlicher Legat VON England AaCon
gegenüber den Wunsch außerte, GT möÖöge eine Abhandlung verfassen, die e1INne
Gesamtschau der modernen Wiıssenschaft offeriert. oger Bacon, der den TONB-
teıl SeINES Gelehrtendaseins arıs, der etropole der damalıgen Wiıssenschaft,
verbrachte, e1ilte der Ruf VOTaUS, zwecks eINES tieferen Verständnisses der Wırk-


