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Achıulles A:.) rückt 1n seıner umfangreichen Untersuchung, die VO der Katholisch-
Theologischen Fakultät der Unıiversität München als Dıiıssertation ANSCHOMMIE wurde,
die Frage der Lebendspende VO  _ Nıeren 1Ns Zentrum. IDITG och keineswegs beendete
Debatte den Hirntod als Todeskriterium spielt be1 der Lebendspende mıittelbar 1N-
sotern eıne Rolle, als der 1n der Arbeıt vielen Stellen eklagte Mangel postmortalen
Spenderorganen eın rund datür 1St, der der Frage nach der Lebendspende besondere
Dringlichkeit verleıht. Nach WwI1e VOT dürtte ber eın zentrales Hemmnıs tür die Spende-
bereitschaft VO  — Organen insgesamt die emotional besetzte Frage se1n, ob enn der
Hırntod wirklıch der Tod des Menschen se1. geht dieser Frage 1n seiner Arbeit nıcht
nach

In der „Einleitung“ 3-56) stellt dem Leser anhand statıstıischer Erhebungen die
große Dıiskrepanz zwıschen der Nachfrage ach Spenderorganen gerade bei Nıeren und
dem Angebot VOT Augen, benennt wesentliche Gesichtspunkte der Behandlun der
Iransplantationsmedizın ın Theologischer Ethik, führt 1n „Zael,; Methode un: Au
3138 der Arbeit eın und gibt schließlich eınen detaıillierten Überblick über die theo-
logisch-ethische Lıiteratur ZUr Organlebendspende (39—-56) Dıie Untersuchung oliedert
sıch ann 1n dreı Teıle Im ersten eıl (59—-197) informiert ausführlich ber den inter-
disziplinären Forschungsstand der Lebendspende-Nierentransplantation. Das
Kap 59-139) bietet eiıne recht ausführliche Eınführung 1n die medizinischen Grundla-
CIl der Lebendspende-Nıerentransplantatıon. Das Unterscheidende der Lebendspendegegenüber der postmortalen Spende besteht darın, da{fß be1 der Lebendspende die gCc-sundheitlichen Auswirkungen für den Spender 1n besonderer Weise berücksichtigen
sind Be1 regenerlerbaren Spenden W1€e Blut, Knochenmark der Haut hat INan uch in
rüheren Zeıten keın prinzıpielles Problem gesehen anders bei Nıere, Leber (Teıule),
Lunge (Teile), Bauchspeicheldrüse un Dünndarm, weıl hier gesundheitliche Rısıken
für die Spender bestehen (können Mangel postmoratalen Nıerenspenden Ww1e€e die be-
trächtliche Belastung durch die Dialyse haben den Ruf nach Lebendspenden ımmer lau-
ter werden lassen. Als potentielle Spender kommen rein medızınıschen AspektenMenschen 1m Alter bıs ren 1n Frage. Nach derzeıtiger Praxıs bleibt 1mM Ontext
der Lebendspende bei qualitativen Unterschieden die bessere Nıere eım Spender
(76) Nach W1€e VO siınd die „Mechanısmen der komplexen Abwehrreaktionen des Emp-fangerorganısmus“ noch nıcht yänzlıch ekannt. A Zur Unterdrückung der chronischen
Abstofßung gibt noch keinerle1 pharmazeutische Möglıchkeiten“ (86) Dıie hıstorische
Entwicklung der Lebendspende-Nıerentransplantation Z Kap.; 86—104) aflßt sıch in
1er Phasen einteıilen: In der ersten Phase beschränkte INnan siıch auf Tierversuche, 1ın der
zweıten Phase, dıie mMı1t dem Jahr 1937 beginnt, kommt ersten Erfolgen bei Haut-
übertragungen und auch Teulerfolgen be1 der LOösung des iımmunologischen Pro-
blems 1954 wiırd 1n Boston erstmals eıne Lebendspende-Nierentransplantation
eine1ugen Zwillingen erfolgreich durchgeführt. Der Empfänger lebte och sıeben re
mıiıt dem Spenderorgan. In der drıtten Phase Begınn der 600er Jahre etabliert sıch die
Lebendspende-Nierentransplantation. In der Gegenwart vierte Phase harrt das 1M-
munologische Problem weıterhın eıner Lösung ebenso Ww1ıe uch der chronische Organ-mangel. Im Vergleich Z postmortalen Spende bietet dıe Lebendnierenspende einıge
markante Vorteile (108-112 Dıi1e UÜberlebensrate dieser UOrgane eım Empftänger 1st
höher; Explantation und Transplantatıon können einem Ort durchgeführt werden,
wodurch durch den Wegfall VO Iransportwegen die ischämische Schädigung des Spen-derorgans vermıeden werden kann; der Empfänger kann VOTr der Transplantation medi-
kamentös gezielt vorbereiıtet werden, weıl uch die Operatıon längerfristig planbar 1St.
IDITG medizinıschen Risıken ae1ım Spender bewegen sıch 1m Rahmen sonstigerschwerer chirurgischer Eıngriffe. Erstaunlich für den medizinıschen Laıen 1st d1e
Auskunft der Medizin, da{fß das Rısıko des Funktionsverlustes der verbliebenen Nıere
als gering gelten hat (vgl 116) Für den Empfänger besteht ebentalls das üblıche
Operatıionsrisiko. Dıie ımmunologısche Abwehr bleibt eın Problem, enn aufgrund des
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Cocktaıils verschiedener Mediıkamente 1St eine präzıse Compliance unbedingt nN-

dıg Außerdem wiırd durch dıie Medikation das körpereigene Immunsystem geschwächt,
dafß eıne rhöhte Getahr tür Intektionen besteht. en Risıken steht als posıtıver Fak-

LOrD da{fß aut Statistik die Funktionstähigkeit der Nıeren be1 Lebendspenden
be1 tast 100 Prozent lıegt Gewöhnlich nehmen dıe psychologischen Aspekte be1 A
bendspenden 1n der Lıteratur breiten Raum e1n. Diesen Fragen geht 1m zweıten Kap
131-1 56) nach, indem zunächst auf die psychischen Probleme eingeht, die Dialyse-
patıenten meılstern haben Dıie Psychonephrologie 1st als A Fachrichtung der Psy-
chologie entstanden. Be1 der Lebendspende lıegt der Fokus der Psychologie aut der
Spender-Empfänger-Beziehung. ährend e1ım Empfänger der Wunsch auf Heilung
mıiıt dem Wıssen konkurrıert, VO Spender eın Opfter verlangen, kann e1m Spender
dıe Motivatıon, eiınem anderen Menschen helfen, mMI1t dem eigenen Trieb ZUuU!r Gesund-
erhaltung rivalisıeren. ber auch Arzte geraten in eiınen Konflikt, insotern sS1€e bei der

reiten mussen. Was fürExplantatiıon einer Nıere 1n einen gesunden Körper MAaSsSsS1Vv el
den Empfänger eine Heilbehandlung 1St, bedeutet für den Spend  5 zunächst eıne Verlet-
ZUNg Aus psychologischer Sıcht 1St “Or der Spende eıne posıtıve Grundhaltung be1
Spender un: Empfänger VO oroßer Bedeutung. Obwohl VO (jesetz her famıliäre Be-
zıehungen als erstier Adressat eıner Lebendspende tavorısıert werden, können gerade 1n
diesem ontext Beziehungsprobleme entstehen. Auf 144—146 bietet dafür eine
kompakte Zusammenfassung. WDas yrößte psychologische Problem ach der Transplan-
tatıon 815 verursacht eın Scheıitern der Transplantatıon. S16€ kann Depression
un! Suizıdgefährdung führen. Den ersten 'eıl beschliefßt eıne eingehende Vorstellung
des Transplantationsgesetzes aus dem Jahr 1997 7— Problematisch sınd tür die
Einschränkung des Spenderkreises SOWI1Ee die Grundannahme des Gesetzgebers, dafß die
postmortale Organspende gegenüber der Lebendspende Vorrang habe un! der Lebend-
spende lediglıch subsidiäre Bedeutung zukomme. Freıe Einwilligung, Volhährigkeıit un
umtassende Aufklärung des Lebendspenders sınd unabdingbare Voraussetzungen ZuUur

Spende. Das (sesetz schließt ıne rechtsvertretende Fremdeinwilligung ebenso aus w1e
dıe Spende VO Minderjährigen, diese gegenüber einem ungebührlıchen Druck se1-
tens rıtter schützen. Gegen die Beschränkung des Spenderkreises autf Angehörige
un! Personen, dıie sıch „offenkundig nahe stehen“, 1STt Verfassungsbeschwerde (1999)
eingereicht worden mıiıt dem Ziel, eine Ausweıtung des Spenderkreises erreichen. Mıt
Beschlufßß 3402 VO 1108 1999 wurde die Beschwerde abgewiesen, Spender „VOI
sıch selbst“ schützen. Restriktiv hat und ll der Gesetzgeber den Kreıs möglicher
Spender beschränken, auf diese Weıse der Getahr eines undurchsıichtigen Organhan-
dels begegnen0

Der zweıte 'eıl „Theologisch-Ethische Beurteilung der Lebendspende-Nıerentrans-
plantation“srekonstrulert zunächst die Geschichte der Ablehnung der Urgan-
lebendspendezdie VO der überwiegenden Mehrheıt der Moraltheologen als
A sıch schlechte Handlung“ qualifiziert wurde und deshalb moralisc. unzulässıg sel.
Man ertete sS1e als „direkte Verstümmelung“, die dem Totalıtätsprinzıp widerspreche,
weıl Spender un! Empfänger nıcht identisch selen. Das Totalıtätsprinzıp ber lasse C1Ne

„Verstümmelung“ NUur ZUr Heılung des eıgenen Kör CIS Versuche eıner posıtıven
Bewertung der Organlebendspende14- beı Art Vermeersc. (Theologıa INOTa-

lis, Ausweıtung des Totalitätsprinzıps auf das ZesaMTE Menschengeschlecht,
bei dem Amerikaner Bert Cunningham The Moralıty ot Organıc Transplantatıon,
1944 der Joseph-Fulko (Gsroner stießen auf Ablehnung beı Theologen w1ıe e1m kırch-
liıchen Lehramt. Beı1 den Verweıisen aut neueI«C Interpretationen der einschlägigen Stellen
der Summa theologiae des Thomas VO Aquın tehlen in der ansonstien hervorragend do-
kumentierten Arbeit Jüngere utoren w1e E Christian Schröer (Praktische Vernuntft
bei Thomas VO Aquın, 1995 und Franz-Josef Bormann (Natur als Horızont sıttlicher
Praxıs, 1999 Die genannten utoren haben obwohl E B abgelehnt Piıonier-

tıven Bewertung der Lebendspendedienste für Jjene Wende geleistet, die eıner P OSI
tand 33-310). unterscheidet re1l Phasen 1n dieser Entwicklung: eiıne Phase 1st
mıt Namen Ww1e Laurentius Sımeone, Gerald Kelley un Richard Egenter verbunden
52  > die tür die Zulässigkeit einer Verstümmelung der Bedingung plädier-
ten, da‘ die mutilatio der Gesundheıit anderer diene. Das Totalıtätsprinzıp deuteten s1e
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als gemeınsame Teilhabe der einen menschlichen Natur. Aus einem ANSCMESSCHCNH
rund se1 21 Wiederherstellung dieser Natur uch die Spende eınen anderen Men-
schen erlaubt, W as z.B beı der Blutspende längst moralisc akzeptiert Werd€. Gerald
Kelley interpretiert das Totalıtätsprinzıp 5 da: x uch eıne Lebendspende zuläßt. Se1-
NnNenN Gedanken VO Nächsten als dem alter CO greift Rıchard Egenter aut un! lıetert
eine christologische Begründung für das Totalıtätsprinzıp (vgl. 261) Beı1 aller posıtıven
Würdigung der Leistung VO Egenter sıeht die Getahr eines verdinglichenden Ver-
ständnısses der Gnade Christı und eiıner Fehlinterpretation des Gebotes der Nächsten-
hebe hın eiıner moralischen Verpflichtung ZUrTr Organspende. In der zeitgenössischen
Moraltheologie erd dıe Lebendspende ausdrücklich nıcht als moralısche Pflicht einge-
stutt. Hatten sıch biısher die Befürworter einer Lebendspende Prinzıp der Totalıtät
abgearbeıtet, lautet das Cutc Paradıgma der Begründung für die moralısche Zulässıig-
keıt der Organlebendspende „VerantwortetLe Selbstverfügung über den eıgenen Leib“.
Der zweıte 'eıl schliefßt mıiıt eiıner Zusammenfassung aktueller Stellungnahmen seıtens
der Moraltheologie und des kirchlichen Lehramtes. Sıe stiımmen darın übereın, da{ß die
Lebendspende autf freiwilliger Basıs als eın Akt der Nächstenliebe werten 1st, da{ß 6S

aber keine moralısche Pflicht ZUT Lebendspende 21bt. ne1gt aus der Perspektive der
autf eın Spenderorgan wartenden Patıenten wWwI1e der Transplantationsmediziner dazu, die
Lebendspende gegenüber der postmortalen Spende favorisiıeren. Selbst WEeNn 1L1A1l

aus medizinıscher Sıcht das Rısıko einer Lebendspende für den Spender als gering VEI-

anschlagen kann, P andelt sıch bel dieser Auskuntt eıne statistische Größe, die eın
11UT individuell auftretendes Schicksal 1n seiner Bedeutung nıcht mınımıeren

VEIINAS.
Der dritte 'eıl „Angewandte Ethik der Lebendspende-Nıerentransplantation“ (313—

390) befaßt sıch ausführlich mıiıt den ethischen Aspekten der Entscheidungsfindung bei
Lebendspende jaun den ethischen Problemen, die sıch AaUus der Begrenzung des
Spenderkreıises ergeben (345—390). Die Arbeit schliefßt mıiıt „Ausblick und Schlufßsfolge-
‚<  rung (391—397), wobe1l C555 wohl besser umgekehrt „Schlußfolgerung un: Ausblick“ he1i-
Ren sollte. FEıne Übersicht über die Tabellen, eın austührliches Abkürzungsverzeich-
NUNgS, Internetnachweise, Literaturverzeichnis (41 1—472!) un eın Anhang „Instrumente
und Dokumente“ (475—506 beschließen die Untersuchung.

Die Arbeıt 1st guLt dokumentiert und bietet für jeden, der sıch 1n Zukunft mıt der The-
matık betassen möchte, eıne wahre Fundgrube einschlägiger Literatur und übersicht-
ıch autbereıteten Materialıen. Wer siıch als medizinıscher Laıe nıcht bıs ın FEinzelheiten
der Transplantationsmedizın un! der Probleme der Immunologie vertietfen möchte,
mu{fß nıcht allzu lange eım ersten Kap verweılen. ezieht sıch bei der Neuinterpre-
tatıon der Lebendspende uch auf den weıteren moraltheologischen Ontext der Zeıt
ach dem weıten Vatikanischen Konzıil. utoren w1e€e Altons Auer, Bruno Schüller, Jo
set Fuchs, Franz Böckle, Johannes Gründel u. die für die Wende VO der neuschola-
stischen Moraltheologie hın eiınem Neuansatz 1in der Begründung moralischer Nor-
IN  a} wI1e der Moraltheologie insgesamt stehen, finden seıne besondere Aufmerksamkeit.
Da dieser Periode der Moraltheologie bereıts mehrere Monographien gewidmet WUuTr-

den, ware u.U. „interessanter“ BCWESCH, uch einıge Vertreter der nächsten (senera-
tion berücksichtigen, die be1i aller Anerkennung der Leistung der „Väter“ ın krıiti-
scher Auseinandersetzung mıiıt der nNneUeTEN philosophischen Ethık doch eıgene Wege
gehen versuchen. SCHUSTER

FISCHER, GEORG, Finanzıerung der kırchlichen Sendung. Das kanonische Recht und dıe
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Angesiıchts der Probleme, die das deutsche Kirchensteuersystem mıi1t sıch bringt, WelI-

den ıhm SCIN Kirchenfinanzierungssysteme anderer Länder als eıne vermeiıntlich bes-
SCIC Alternative entgegengehalten. Vor diesem Hintergrund versucht die vorliegende,
VO Fachbereich Katholische Theologie der Universıität Maınz ANSCHOMMEN! isserta-
tıon eine unvoreingenommene Gegenüberstellung der Kırchenfinanzıerungssysteme in
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