Weil Luxemburg fiir die nétige .
rung zu klein ist, werden
hierzulande keine Transplantationen |

durchgefiihrt. Patienten miissen auf Abruf
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Das zweite
Leben

3

Wer nicht ausdriicklich widerspricht, gilt in Luxemburg per
Gesetz als Organspender. Der hauptverantwortliche Koordinator
erklart, wer jedoch tatsachlich in Frage kommt - und warum
man immer zundchst mit den Hinterbliebenen spricht.

Text Frank Gobel Fotos Tania Feller

uy Mathias ist einer jener Menschen,
denen ein zweites Leben geschenkt wurde
- beziehungsweise gespendet: Der 63-Jahri-
ge lebt seit 2009 mit einer Lunge, die frither
einmal einem anderen Menschen gehdorte. Zu
einem anderen Leben.

Schon Jahre zuver ahnte der Strassener, dass
etwas nicht stimmte. Der begeisterte Frei-
zeit-Radler schaffte plétzlich nur noch immer
kleinere Distanzen, bis ihm, wortwortlich,
die Luft ausging. 2006 schliellich die nieder-
schmetternde Diagnose: Lungenfibrose. Durch
iiberschieflende Narbenbildung verhirtet und
versteift das Gewebe - bis es seine Funktion
nicht mehr erfiillen kann. Mehr als zwei, drei
Jahre gaben die Arzte. Nicht mehr.

,Das war natiirlich ein schlimmer Schock®,
erzihlt der ehemalige Friseur und Betreiber
entsprechender Salons, der nie geraucht, nur in
Mafen getrunken und stets auf seine Erndh-
rung geachtet habe: ,Man ist ja grundsitzlich
noch in guter Verfassung und doch weify man,
dass man nicht mehr viel Zeit hat.“

2009 ging es dann sehr schnell: ,Ich hatte
noch 18 Prozent Lungenkapazitit, konnte
schon gar nicht mehr richtig sprechen.“ Er
konne das bis heute kaum erkliren: ,Man ist
fast froh, dass man bald stirbt.“ Doch es kommt
anders, ndmlich wie im kitschigen Film: Als
es wirklich nur noch um einzelne Tage ging,
klingelt das Telefon. Es gibt eine gespendete
Lunge fiir ihn.

Manche warten
vergeblich

So ein Happy End, die Rettung im letzten Mo-
ment, bleibt fiir viele Menschen leider aus, auch
in Luxemburg. ,Vergangenes Jahr sind vier oder
finf Menschen gestorben, weil es fiir sie keine
Organspende gab“, stellt Jorge De Sousa fest.

Der 51-jahrige Krankenpfleger mit einer
Spezialisierung in Andsthesie fungiert seit 26
Jahren als Transplantationskoordinator, seit
2012 sogar als nationaler Koordinator beim ge-
meinniitzigen Verein Luxembourg Transplant.
Die 1983 begriindete ASBL ist alleinig >
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Stunden wieder
— =
verpflanzt sein
1

> akkreditiert, um die hiesigen Organspenden
und Transplantationen zu koordinieren. Dazu
ist der Verein wiederum Teil des Netzwerks
Eurotransplant. Dieses vermittelt den Aus-
tausch von Organspenden zwischen den fast
140 Millionen Einwohnern von Luxemburg,
Deutschland, Belgien, Niederlande, Osterreich,
Slowenien, Kroatien und Ungam.

Sobald irgendwo ein Organ verfiigbar ist,
werden {iber eine zentrale Datenbank die
Merkmale des Spenders, etwas das Alter oder
die Blutgruppe, mit allen wartenden Patienten
abgeglichen. Danach wird das Organ an den
bestgeeigneten Kandidaten vermittelt - streng
nach medizinischen Kriterien und ohne Be-
achtung irgendeines Proporzes: , Luxemburger
haben also die gleichen Chancen wie alle ande-
ren®, versichert De Sousa. Wird ein erkrankter
Luxemburger bedient, muss auch dessen ziigi-
ger Transport ins Ausland organisiert werden:
Weil das Land einfach zu klein fiir die nétige
Spezialisierung ist, werden hier mittlerweile
keine Transplantationen mehr durchgefiihrt.

Hirntod als
Voraussetzung

Als nationaler Koordinator sorgt De Sousa
mit zwei Kollegen auch dafiir, geeignete Spen-
deorgane zu sichern von Verstorbenen, die ihre
entsprechende Einwilligung gegeben haben -
wozu nach dem Gesetz von 1982 grundsitzlich

jeder Einwohner zghlt, der einer Organspende
nicht ausdriicklich widersprochen hat.

Die Anzahl der potenziellen Spender wird
aber durch weitere, medizinische begriindete
Bedingungen weiter eingeschrénkt. Die wich-
tigste: Ein Organspender muss grundsétzlich
an einem Himtod verstorben sein- etwa nach
einer Kopfverletzung oder einem Aneurysma.
Das unumkehrbare Versiegen aller Hirnfunktio-
nen bedeutet zwar den Tod - wenn der Kreis-
lauf in Gang gehalten werden kann, bleiben
transplantierbare Organe vital. Dazu muss etwa
eine kiinstliche Beatmung durchgefithrt und
der Blutdruck stabilisiert werden. Wenn all das
nicht gegeben ist, wenn jemand, beispielsweise,
im Straflenverkehr stirbt, sind dessen Organe
nicht mehr verwendbar. ,,Ein potenzieller
Organspender ist immer ein Patient, der im
Krankenhaus stirbt. Man braucht ja auch eine
Intensivstation”, stellt De Sousa klar.

In Luxemburg liegt die Anzahl entsprechen-
der Sterbefille pro Jahr meist im niedrigen
zweistelligen Bereich: Das sind die , potenziel-
len Organspender“. Vergangenes Jahr waren
das in Luxemburg 19 Verstorbene. Entspre-
chende Fille werden umgehend der Trans-
plantationskoordination gemeldet. Die steht
grundsitzlich rund um die Uhr bereit, denn es
geht um jede Minute: Die ,,organprotektive In-
tensivbehandlung* ist ein fragiler Prozess, der
nicht lange aufrechterhalten werden kann.

konnte dank einer
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Zu dem, was moglichst innerhalb weniger
Stunden passieren muss, gehort auch ein
klarendes Gesprédch mit den néchsten Ange-
horigen: Obwohl das Gesetz Jeden, der nicht
ausdriicklich widersprochen hat, zum willigen
Spender erklart, beméchtigt man sich keines-
falls einfach des Korpers. Selbst bei Vorliegen
einer klaren Zustimmung, etwa in Form eines
ausgefiillten Organspendeausweises, wird,
typischerweise, mit dem Ehepartner oder den
Kindern das Gespréch gesucht - zum Beispiel
dariiber, was der Zustand ,hirntot“ eigentlich
bedeutet. ,Wenn sie gestern noch zu Besuch
waren, und der Zustand des Patienten war
vielleicht kritisch, aber man hatte noch Hoff-
nung, und heute erfahren sie vom Hirntod, ist
das oft erstmal zu viel fiir die Angehorigen,
sagt De Sousa.

»Fragen nicht um
Erlaubnis®

Nachdem meist Arzte bereits die entspre-
chenden Fragen beantwortet haben, tiberlielen
diese regelmafig auch das folgende Gesprach
lieber den Spezialisten von Luxembourg
Transplant. ,Dann sage ich also: OK, fiir den
Patienten ist keine Hoffnung mehr da - aber
wir kénnen durch ihn noch einigen anderen
helfen!“ Grundsitzlich ist ein Einverstdndnis
vom Gesetz her nicht erforderlich. Deshalb
handele es sich auch nur um eine reine Infor-
mation. ,Wir fragen also nicht nach Erlaubnis,
sondern erkldren, dass wir jetzt die Organent-
nahme einleiten werden.”

Sollten die Angehorigen nun aber doch
widersprechen, kénnten sie den Prozess durch-
aus authalten — was auch regelmé#fig geschehe.
Denn das Gesetz definiere nicht, auf welche
Weise der Widerspruch erfolgen muss, sagt
De Sousa: ,,Ein Mensch kann ja seine Meinung
andern. Und das muss nicht auf jeden Fall
schriftlich festgehalten werden.“ Wiirde etwa
angefiihrt, dass sich ein Patient im Gespréch
als nicht spendebereit gezeigt hat, werde das
im Regelfall entsprechend akzeptiert: ,,Es ge-
niigt uns, das zu horen.“ Vollig undenkbar sei
es, etwa bei Uneinigkeit in der Familie durch
weitere Befragungen dem mutmaflich wahren
Willen hinterher zu forschen: ,Wenn man ver-
sucht, Detektiv zu spielen, konnte man damit
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Im April 2025 hatte

rund 56000 Nutze

der elektronischen
Patientenakte

einer Organspende
zugestimmt — wahrend
bsie etwa 30.000

mal ablehnt wurcje.
Koordinator De Sousa
ist aber liberzeugt, dass |

die Bereitschaft noch

zunimmt.

»»Man kann sich ja ecinfach mal
iiberlegen, ob man im Ernstfall
nicht selbst gerne ein Organ
erhalten wiirde.

Jorge De Sousa, Nationaler Transplantationskoordinator

die Familie auseinanderreifien. Das soll aber
keine Folge einer Organspende sein.“

In der Realitét sei dieser Fall aber extrem
selten. Er selbst habe jedenfalls noch nie erlebt,
dass einem klar erkldrten Willen widerspro-
chen wurde, so De Sousa. Er pladiert darum
dafiir, das Gesetz zu iibererfiillen — indem man
mit der Familie offen spricht, um etwa tiber
einen ausgefiillten Spenderausweis oder die
Erklarung in der Patientenakte hinaus fiir Ge-
wissheit zu sorgen.

Schlusslicht Luxemburg

»Natiirlich ist klar, dass kaum jemand gerne
tiber den eigenen Tod spricht®, rdumt der
51-J3hrige ein — und wiinscht sich umso mehr,
dass sich mehr Menschen dazu {iberwinden.
»,Man kann sich ja einfach mal tiberlegen, ob
man im Ernstfall nicht selbst gerne ein Organ
erhalten wiirde“, schlégt er vor — und dann ent-
sprechend solidarisch zu sein.
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Aussehen und Wiirde bleiben intakt:

Die Etnahme von Organen wie Herz,
Leber oder Nieren und von Gewebe wie
Hornhauten der Augen, Herzklappen und
Knochen geschieht als nhormale, sterile
Operation - die man dem Verstorbenen

spater praktisch nicht anmerken solite.

Nur zwei
Spender

2025 wurden in
Luxemburg zwar

19 Todesfille ver-
zeichnet, die eine
Organspende
theoretisch mog-
lich gemacht hétten
- doch in 17 Féllen
kam es nicht dazu:
Jeweils acht Mal
sprachen letztlich
doch medizinische
Grinde dagegen
oder es gab einen
klar erklarten Wider-
spruch. In einem Fall
widersprach die Jus-
tiz, da eine Obduktion
verlangt wurde. Somit
konnten schiieBlich
nur zwei Patienten
Organe oder andere
Ubertragbare Korper-
teile entnommen

werden.

- Dass es zu wenig Spenderorgane gibt,
zeigen nicht nur die Menschen, die in Luxem-
burg verstorben sind, wihrend sie auf eines
warteten: ,,Die Warteliste des Eurotransplant-
Netzwerks umfasst etwa 15.000 Menschen,
aber nur 7.500 kénnen damit rechnen, ein
Transplantat zu erhalten.

Offenbar kénnten die Luxemburger noch et-
was mehr beitragen: Betrachtet man die Statisti-
ken von Eurotransplant der vergangenen Jahre,
ist die Quote der ,genutzten Spender, auf eine
Million Einwohner (hoch-)gerechnet, in Lu-
xemburg seit Jahren fast immer die niedrigste.
2025 betrug sie nur 2,9 - gegeniiber etwa 35,5 in
Belgien. Der Durchschnitt lag bei 15,6. Der Wert
darf nicht vorschnell interpretiert werden. Er
kénnte etwa auch darin begriindet sein, dass
es in Luxemburg viel seltener zu Verletzungen
kommt, die einen Hirntod auslésen kénnen, be-
ziehungsweise dieser 6fters abgewendet wird.

Jedes Jahr
ein Dankeschon

Trotzdem glaubt De Sousa: ,,Unsere Gesell-
schaft ist ein bisschen egoistisch. Wir kiim-
mern uns zu selten um den Nachbarn.“ Um das
zu dndern, betreiben die Leute von Luxem-
bourg Transplant vielfiltige Aufklirungsarbeit,

auch in weiterfithrenden Schulen.,,Die Jugend-
lichen sind meist ganz offen, stellt De Sousa
fest. Oft fragten sie nach Organspendeauswei-
sen, die sie zu einem Gespréch mit der Familie
mitnehmen wollten.

An den Informationsveranstaltungen betei-
ligt sich auch gerne Guy Mathias — der schlief3-
lich selbst einem unbekannten Verstorbenen
sein zweites Leben verdankt. ,, Ich habe mir
frither auch keine Gedanken iiber das Thema
gemacht®, gibt er zu. Heute sei das, natiirlich,
anders. Jetzt engagiert er sich auch, indem er
Organempfingern Fragen beantworte iiber die
Zeit danach - die auch fiir ihn alles andere als
einfach war: Jahre nach der gut verlaufenen
Lungentransplantation kam es zu einer Absto-
Bungsreaktion, die eine entbehrungsreiche und
folgenreiche Nachbehandlung erforderte.

»Meine Lebensauffassung ist: Heute ist ein
schoner Tag, also profitiere ich davon. Blof§
nichts auf morgen aufschieben!“ Dariiber,
dass das tiberhaupt geht, ist er sehr froh. Zwar
erlauben die Eurotransplant-Regeln keinen
direkten Kontakt mit den Hinterbliebenen
eines Spenders - sofern diese es akzeptieren,
kann man ihnen aber Nachrichten zukommen
lassen. ,,Ich tibergebe jedes Jahr einen Brief, in
dem ich mich bedanke.“ m



