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0 Executive Summary

Uberkreuzspende-Programme organisieren den Tausch von Organen von Paa-
ren, wobei der gesunde Partner ein Organ spendet, aber dafiir erwarten darf,
dass der kranke Partner eine Organspende erhalt. Der Eigennutz der sich dem
Programm anschliessenden Personen soll mehr Transplantationen ermdoglichen,
was direkt oder indirekt auch jenen Personen zugutekommt, die tiber die War-
teliste derzeit nur eine kleine Chance auf ein Organ haben.

Aus ethischer Sicht gibt es keinen prinzipiellen ethischen Einwand gegen die
Einrichtung solcher Programme. Gesundheitssysteme, in denen neben Lebend-
spenden innerhalb personlicher Beziehungen und der allgemeinen Warteliste
auch solche Programme eingerichtet werden, sind moralisch sogar eindeutig
jenen vorzuziehen, in denen solche Programme nicht bestehen. Daraus folgt,
dass es zu den staatlichen Aufgaben gehért, die Einrichtung von Uberkreuz-
spende-Programmen finanziell zu férdern und zu unterstiitzen. Allerdings diir-
fen sie, soll die marktanaloge Struktur erhalten bleiben, nicht in staatliche Tra-
gerschaft iibergehen.

Dem Staat obliegt es, dafiir Sorge zu tragen, dass niemand in oder durch solche
Programme ungerecht behandelt wird. Er muss insbesondere sicherstellen, dass
keine Person, die an einem Uberkreuzspende-Programm teilnimmt, im aktiven
Status auf der Warteliste steht. Zudem muss er Uberkreuzspende-Programme
einem Zulassungsverfahren unterziehen. Voraussetzung fiir eine Zulassung wa-
re aus moralischer Sicht, dass
1. keine altruistischen Spender in Uberkreuzspende-Programme aufge-
nommen werden.
2. alle Personen prinzipiell die Moglichkeit haben, am Uberkreuzspende-
Programm teilzunehmen, was heisst, dass
3. auch Paare zugelassen werden miissen, die keine personliche, sondern
eine unpersonliche Beziehung haben. Aber wo dennoch
4. kein Partner den anderen fiir die Teilnahme am Programm bezahlt.
5. die maximale Zahl simultaner Transplantationen nicht als Allokationskri-
terium gewahlt wird.
6. Personen, die sich am Uberkreuzspende-Programm anmelden, der Ge-
sundheitsbehdrde gemeldet werden.
Mindestens diese sechs Punkte miissen als Zulassungsbedingungen bekannt
sein und miissen dementsprechend den Zulassungsprozess leiten.

Klugheitsiiberlegungen sprechen ferner dafiir, dass bei der Zulassung folgende
Empfehlungen ausgesprochen werden:

e Uberkreuzspenden sollten simultan erfolgen

e Im Regelfall sollte Anonymitat gewahrt werden.



1.  Auftrag und Vorgehen

In mehreren Lindern wurden Uberkreuzspende-Programme eingerichtet. Der-
zeit bestehen Bestrebungen, ein schweizweites Uberkreuzspende-Programm
einzufiihren.

In diesem Gutachten sollen die ethischen Aspekte eines Uberkreuzspende-
Programms beleuchtet werden. Ein besonderes Augenmerk soll darin liegen, auf
Ungerechtigkeiten und Diskriminierungen hinzuweisen, die mit solchen Pro-
grammen verbunden sein konnen.

Im Folgenden werden wir zundchst kurz beschreiben, was unter Uberkreuz-
spende-Programmen zu verstehen ist (Kapitel 2). Anschliessend werden wir
ethische Argumente diskutieren, welche die Einrichtung solcher Programme
prinzipiell verbieten wiirden (Kapitel 3). Dies ist vorrangig das Argument, sie
wiirden das Verbot des Organhandels unterlaufen, dann jenes, dass hier die fiir
Lebendspenden moralisch erforderlichen Kriterien der Freiwilligkeit oder eines
altruistischen Motivs nicht erfiillt seien. Da keiner dieser grundsatzlichen Ein-
wande iiberzeugt, ist in einem nachsten Schritt zu priifen, welchen Rahmenbe-
dingungen solche Programme gentligen miissen. Dabei geht es zum einen um die
Frage der Anonymitat, insbesondere aber darum, ob und wenn ja, unter wel-
chen Bedingungen Uberkreuzspende-Programme als gerecht zu bezeichnen
sind (Kapitel 4). Abschliessend wenden wir uns der Frage zu, ob der Bund sol-
che Programme organisieren und/oder fordern sollte (Kapitel 5).

Um unseren Sprachgebrauch an einem zentralen Punkt zu verdeutlichen, ge-
brauchen wir den Begriff der Ethik fiir die Wissenschaft der Moral. Moral be-
zieht sich auf normative Erwartungen, die an Personen oder Regeln gestellt
werden. "Du sollst nicht liigen" ist eine moralische Forderung. Ethik diskutiert
die Frage, ob und aus welchem Grund (gewisse) Liigen moralisch schlecht sind.



2. Der Gegenstandsbereich

Die Lebendspende von Organen stellt in der Regel einen solidarischen Akt ge-
geniiber einem kranken Partner, Freund oder Verwandten dar. Der Versuch,
dem anderen zu helfen, scheitert jedoch oft an medizinischen Faktoren wie der
Inkompatibilitat der Blutgruppe. Ist eine Direktspende nicht méglich, bieten
Uberkreuzspenden eine Moglichkeit, der nahestehenden Person zumindest mit-
telbar zu helfen. Der gesunde Partner (A1) kann sein Organ dem kranken Part-
ner (Bz) eines anderen Paares spenden, vorausgesetzt, dass dessen gesunder
Partner (B1) in Erwiderung dem eigenen Partner (Az) ein Organ spendet. Dies
wire eine Uberkreuzspende.

Grafik 1: Uberkreuzspende
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Die Lebendspende von A1 an eine andere Person B2 ermdoglicht hier eine Trans-
plantation fiir die Person Az, mit der A1 eine personliche Beziehung hat. Wir ha-
ben hier einen Tausch zwischen zwei Paaren. Die Chance, ein geeignetes Organ
fiir den Kranken zu erhalten, erhoht sich, wenn mehr Paare in den Tausch ein-
bezogen werden. Auf dieser Idee bauen Uberkreuzspende-Programme auf, die
von Rapaport 1986 zum ersten Mal vorgestellt, aber erst in diesem Jahrtausend
verwirklicht wurden. Uberkreuzspende-Programme organisieren den Organ-
tausch auf regionaler oder Landesebene und schlieféen mdéglichst viele Paare in
ihr Programm ein. Voraussetzung zur Teilnahme ist, dass sich die Partner der



Personen, die ein Organ bendtigen, bereit erklaren, einem anderen Teilnehmer
des Programms ein Organ zu spenden.

Die Okonomen Alvin Elliot Roth, Tayfun Sonmez und Utku Unver, welche die
theoretischen Grundlagen dieser Programme erarbeiteten!, betonen, dass sol-
che Uberkreuzspende-Programme fiir alle Betroffenen von Vorteil sind. Kranke,
die dem Programm beitreten, haben eine hohere Chance auf ein Organ als liber
die Warteliste flir Spendeorgane von verstorbenen Personen. Die Partner haben
eine hohere Chance, dass die persdnliche Beziehung fortbesteht und kénnen
eine altruistische Praferenz verwirklichen, wobei dieser Eigennutz zumindest
aus Sicht der Teilnehmenden, vielleicht aber auch objektiv die mit der Trans-
plantation verbundenen Risiken iibersteigt. Personen, die auf der Warteliste
stehen, konnen durch die Etablierung des Programms eher ein Organ erwarten,
weil sich die Zahl der moéglichen Empfanger reduziert. Letzteres setzt freilich
voraus, dass Personen, die an einem Uberkreuzspende-Programm teilnehmen,
nicht zusatzlich in einem aktiven Status auf der Warteliste fiir Spenden Verstor-
bener stehen. Dass dies nicht geschieht, sie also in einen inaktiven Status einge-
stuft werden, gehort zu den wichtigen Strukturelementen der heutigen Uber-
kreuzspende-Programme. Trennt man die beiden Systeme, konnen Personen
auf der Warteliste dadurch profitieren, dass mehr Personen Lebendspenden
leisten und damit bei gleichbleibender Zahl Erkrankter mehr Organe zur Verfii-
gung stehen.

Inwiefern wirklich alle involvierten Akteure ihre Situation verbessern, hiangt
auch davon ab, wie Uberkreuzspende-Programme konzipiert werden. Es gibt
Programme nur mit Paaren und solche, in denen altruistische Spender einbezo-
gen sind. Der Begriff , Altruistische Spender” bezieht sich in diesem Kontext aus-
schlief’lich auf Lebendspender, die ihr Organ bedingungslos irgendeinem Kran-
ken geben. Man konnte einwenden, dass auch viele Lebendspender, die Part-
nern, Familienangehorigen oder Freunden Organe spenden, altruistisch handeln.
Allerdings ist fiir personale Beziehungen sinnvoll, statt von Altruismus von Soli-
daritat zu sprechen. Innerhalb von personlichen Beziehungen hat jener Partner,
der helfen kann, dem zu helfen, der Hilfe bedarf. Diese Verhaltenserwartung ist
genau das, was allgemein als Solidaritat bezeichnet wird. Altruistische Spender
werden im Gutachten von den ,Solidarischen Spendern“ unterschieden.

Nimmt ein Uberkreuzspende-Programm bei einem altruistischen Spender den
Ausgang, wird eine vollkommene Uberkreuzung von Spendern und Empfingern
nur dadurch moéglich, dass am Ende ein Organ an eine Person auf der Warteliste
geht. Anonymer Spender und die Person auf der Warteliste bilden dann ein vir-
tuelles Paar. Dies wird in der Literatur als "Closed Chains" bezeichnet.

1 Roth, Somme & Utku Unver 2004, 2005a, 2005b) Alvin E. Roth erhielt 2012 den Nobelpreis fiir Wirtschaft
insbesondere fiir seine Strukturanalysen von Mirkten.



Beim Gegenstiick, den offenen Ketten (,,Open chains®), erfolgt im letzten Ketten-
glied keine Spende an eine Person auf der Warteliste. Vielmehr wird mit der
Spende wenige Monate spiter ein neuer Zyklus von Uberkreuzspenden eroffnet.
Der Partner, der das Organ spendet, fungiert hier als sogenannter Briicken-
spender.

In Uberkreuzspende-Programmen finden Transplantationen oftmals simultan
statt. Dies erhoht den organisatorischen Aufwand, reduziert aber das Risiko,
dass Personen im letzten Moment auf eine Spende verzichten. Bei Simultanitat
bleiben die Anreize fiir alle involvierten Spender gleich. Dies ware nicht der Fall,
wenn die kranke Person bereits ein Organ erhalten, ihre gesunde Partnerin aber
noch keine Niere gespendet hat. Hier bliebe die Verpflichtung zur Spende beste-
hen, aber der motivierende Faktor, etwas fiir die kranke Partnerin tun zu wollen,
entfiele. Die Zahl der Aussteiger erhdhte sich.



Grafik 2: Uberkreuzspende-Programme
Geschlossene Ketten <Closed Chains> und Offene Ketten <Open
Chains>
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Eigene Grafik. Die Pfeile markieren jeweils eine Organspende. Die Spende von D geht entweder
auf die Warteliste oder erdffnet eine neue Kette.



3. Diskussion grundsdtzlicher ethischer Einwdnde gegen Uber-
kreuzspende-Programme

3.1 Die Moglichkeit eines Organmarkts

Begriffe wie Tausch oder der in einigen populdren Darstellungen von Uber-
kreuzspende-Programmen gebrauchliche Ausdruck "Tauschborse” koénnten
andeuten, dass Uberkreuzspende-Programme Marktelemente enthalten, ja,
letztlich als Form eines Organmarkts zu betrachten sind. Ware Organhandel
prinzipiell moralisch abzulehnen, wiirde mit solchen Strukturanalogien, ja -
entsprechungen ein starker moralischer Einwand gegen Uberkreuzspende-
Programme erhoben. Auch wenn dieser Einwand in der medizinethischen Fach-
literatur so gut wie keine Bedeutung hat, soll er kurz erortert werden. Denn da-
bei lassen sich einige Merkmale von Uberkreuzspende-Programmen aufzeigen,
die auch fiir andere ethische Aspekte von Bedeutung sind.

Es ist dabei nicht erforderlich, in die Diskussion um den Organhandel einzustei-
gen. Es gibt durchaus Ethiker, die einen Organhandel nicht fiir moralisch ver-
werflich halten, ja ihn sogar begriissen.2 Dennoch muss diese in der 6ffentlichen
Diskussion selten zu horende These hier nicht besonders diskutiert werden.
Man kann Uberkreuzspende-Programme gegen diesen Vorwurf verteidigen,
auch wenn man unterstellt, dass Organhandel moralisch falsch ist.

Dies ist darin begriindet, dass "Tausch" erstens nicht notwendig ein "Tauschge-
schaft" ist und es zweitens falsch wire, Uberkreuzspende-Programme als
"Tauschbérse" zu bezeichnen. Uberkreuzspenden sind eine auf Gegenseitigkeit
aufbauende Gabe, kein Tauschgeschift.

Ein Tauschhandel setzt voraus, dass beide Parteien nach kiirzer oder langer
wahrenden Verhandlungen freiwillig Giiter, Dienstleistungen oder Rechte aus-
tauschen. Auch wenn die Teilnahme am Tauschmarkt genauso wie die allgemei-
ne Marktteilnahme nicht freiwillig sein muss3, muss der individuelle Tausch
doch stets auf Grund einer freien Vereinbarung erfolgen. Denn sonst lage kein
Tauschgeschift, sondern Notigung vor.

In einem Uberkreuzspende-Programm nehmen die Paare dagegen freiwillig am
Programm teil. Gabe und Gegengabe erfolgen dann aber nicht wiederum auf
Grund einer freien Vereinbarung, sondern auf Grund der Regeln des Programms.
Die beteiligten Paare vereinbaren nicht selbst einen Tausch. Im Gegenteil bin-

2 Vgl. Taylor 2005, Fabre 2006.

3 Menschen haben nicht die Wahl, ob sie am Markt partizipieren oder nicht. Der Versuch, sich ihm zu entzichen,
kann als so empfindliches Ubel bezeichnet werden, dass Akteuren keine andere Wahl bleibt, als weiter am Markt
teilzunehmen.



den sich die teilnehmenden Personen insofern selbst, als der kranke Partner
nur ein Anrecht auf das auf Grund medizinischer Indikatoren zugeteilte Organ
hat, wenn der gesunde sich verpflichtet, einem anderen Teilnehmer zu spenden.
Uberkreuzspende-Programme sind somit keine Tauschbérsen. Letztere sind,
wie schon der Begriff der Borse aufzeigt, notwendig ein Markt. Ein Uberkreuz-
spende-Programm ist dagegen kein Markt und es gibt auch keine marktanalo-
gen Strukturen. Organen wird in keiner Weise ein Preis zugeschrieben. Die
Grenze zum Organhandel wird nicht iiberschritten. So wie die Programme auf-
gebaut sind, besteht keine grossere Gefahr, dass ein Organhandel entsteht, als
bei der Lebendspende innerhalb personlicher Beziehungen oder bei der Spende
Verstorbener.

An dieser Feststellung dndert sich nichts, wenn man zugleich darauf hinweist,
dass Uberkreuzspende-Programme einer 6konomischen Idee folgen. Genauso
wie in Markten der Eigennutz der beteiligten Personen hohere Effizienz bewirkt,
so soll der Eigennutz der sich dem Programm anschliessenden Personen hohere
Effizienz bewirken, sprich mehr Transplantationen ermdoglichen. Vorteile des
Marktes sollen in einem Sektor genutzt werden, in dem es nach allgemeiner Auf-
fassung keinen Markt geben darf.

3.2 Der Einwand fehlender Freiwilligkeit

Geht der erste prinzipielle Einwand gegen Uberkreuzspende-Programme an
deren Wesen vorbei, sucht der zweite darauf aufzubauen. Um diesen Einwand
vorzustellen, ist es sinnvoll, vom Paradigma der Lebendspende innerhalb per-
sonlicher Beziehungen auszugehen. Personen, die sich zur Lebendspende bereit
erklaren, diirfen diese Entscheidung jederzeit widerrufen. Dies ist nicht der Fall,
wenn sich jemand in einem Uberkreuzspende-Programm anmeldet. In einem
solchen Programm besteht ein Druck, dass die Spende erfolgt. Zudem besteht
bei einer Zusage, innerhalb einer personlichen Beziehung ein Organ zu spenden,
durchaus die Moglichkeit, dass medizinische Inkompatibilitat dies verhindert.
Die Zusage zu einem Uberkreuzspende-Programm ist mit einem héheren Druck
verbunden, wirklich spenden zu miissen. Denn je mehr Personen eingeschlos-
sen sind, desto wahrscheinlicher ist, dass wirklich eine Spende erfolgt. Beide
Faktoren fithren dazu, dass in der Literatur die These vertreten wird, in solchen
Programmen sei die Moglichkeit fiir Spender beschrankt, die Zusage zur Spende
wieder zurtickzuziehen. Sie seien so letztlich gezwungen, dies zu tun.* Aus die-
sem Grunde dirfen, so die stirkste Version® dieses Einwands, keine solchen
Programme eingerichtet werden.

4 Woodle, Daller, Aedle, et al. 2010.
5> Schwichere Versionen wiirden nur einfordern, dass Massnahmen zu treffen sind, durch welche die Freiwilligkeit
der Programmteilnehmer garantiert wird.
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Es kann nicht bestritten werden, dass in Uberkreuzspende-Programmen die
Erwartung besteht, dass eine Spende erfolgt. Es ist sogar der Witz dieser Pro-
gramme, dass dies so ist. Aber auch wenn dies als subjektiver Druck empfunden
werden mag, verbietet sich der Ausdruck des Zwanges. Spenden innerhalb eines
solches Programms erfolgen freiwillig, auch wenn wir hier eine grundsatzliche
andere Entscheidungsstruktur haben als bei der Lebendspende innerhalb per-
sonlicher Beziehungen.

Mehrheitsauffassung zur solidarischen Lebendspende ist, dass keine moralische
Pflicht besteht, eine Lebendspende zu geben. Es handelt sich um eine freiwillige
Gabe an eine andere Person, ein Geschenk.® Lebendspenden sind nach dieser
Auffassung iiber die Pflichten hinausgehende, sogenannt supererogatorische
Handlungen.” Die Minderheit wiirde dagegen darauf verweisen, dass in person-
lichen Beziehungen?® besondere Hilfspflichten bestehen. Auch wenn nicht jede
Person eine moralische Pflicht hat, einer kranken Person ein Organ zu spenden,
so sind in dieser Sicht Partner, Freunde und (enge) Verwandte durchaus ver-
pflichtet, dies zu tun. Verweigerten sie sich, handelten sie nicht so, wie Partner,
Freunde und (enge) Verwandte es tun sollen. Auch unbeteiligte Dritte konnen
die Betroffenen dann zu Recht auffordern, sich so zu verhalten, wie man es in
einer personlichen Beziehung einander schuldig ist. Diese Diskussion um bezie-
hungsspezifische Verpflichtungen soll im Kontext des Gutachtens nicht gefiihrt
werden. Allerdings ist das vorherrschende Verstiandnis, dass Lebendspenden
Geschenke sind, wichtig, um in Abgrenzung dazu das ethische Paradigma der
Uberkreuzspende zu verstehen. Dies ist auch notwendig, um zu betonen, dass
auch in Uberkreuzspende-Programmen von Freiwilligkeit gesprochen werden
muss.

Im Allgemeinen gehen wir moralisch davon aus, dass Zusagen, etwas zu ver-
schenken, zuriickgezogen werden kénnen. Die Anderung eines testamentari-
schen Willens ist auch dann moralisch legitim, wenn der moégliche Erbe das Tes-
tament kannte. Dann kénnte auch die Zusage zu einer solidarischen Lebend-
spende zuriickgezogen werden. Lebendspenden erfolgen im selben Sinne frei-
willig wie Geschenke. Eine Ausnahme stellte dar, wenn jemand verspricht, ein
Organ zu schenken. Damit verpflichtet sich der potentielle Spender selbst und
darf nicht mehr aus reinem Gutdiinken sagen, er habe es sich anders iiberlegt.
Vielmehr muss er den anderen entweder bitten, ihn von dem Versprechen zu
entbinden, oder aber er muss Griinde haben, die es moralisch rechtfertigen, das
Versprechen nicht zu erfillen.

¢ Dies ist nicht nur eine ethische Denkfigur, eine Lebendspende wird auch von den betroffenen Akteuren selbst als

Geschenk aufgefasst. Vgl. Gill & Lowe 2008.

Siche hierzu weiterfiihrend: Wessels 2002

8 Personliche Bezichung ist ein Terminus Technicus. Innerhalb einer personlichen Beziechung sind die Beteiligten
um des anderen selbst willen daran interessiert, mit dem anderen zusammen zu sein. Es geht nicht um den Nut-
zen, den man am anderen hat, sondern um den Betreffenden selbst. Gegenbegriffe wiren unpersoénliche Bezie-
hungen (wie Bekanntschaften,oder Geschiftspartnerschaften). Zudem gibt es Menschen, zu denen keinerlei Be-
ziehung besteht: Fremde. Siehe hierzu: LaFollette 1996, Helm 2010

-
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Was hier die Ausnahme ist, wird bei Uberkreuzspende-Programmen zum Regel-
fall. Durch die Zusage zu einer Uberkreuzspende oder die Aufnahme in ein
Uberkreuzspende-Programm verpflichten sich die Spender, in Erwiderung fiir
die Hilfe ihres Partners selbst ein Organ zu spenden. Sie leisten ein Versprechen
zur Gegengabe. Kreuzspenden miissen daher stets unter dem Gesichtspunkt der
Selbstverpflichtung diskutiert werden.

Sofern sich eine Person freiwillig in einem Uberkreuzspende-Programm anmel-
det, um mittelbar ihrer Partnerin eine Transplantation zu ermdéglichen, bindet
sie sich an die Zusage zur Transplantation. Die Verpflichtung zur Gegengabe
beruht auf einem freiwilligen Entscheid. Dass diese Selbstverpflichtung von Ein-
zelnen als ,Druck” verstanden werden mag, dndert nichts am Verpflichtungs-
charakter und auch nichts an der Freiwilligkeit der Selbstbindung. Dass man
nach einer Selbstbindung nicht mehr tun kann, was man mochte, ist fiir die Fra-
ge der Freiwilligkeit irrelevant. Im Gegenteil besteht Freiwilligkeit gerade darin,
dass Personen in der Lage sind, einen Willensbeschluss (oft wird auch von
Wiinschen héherer Stufe gesprochen) auch dann durchzusetzen, wenn Wiinsche
1. Stufe in eine andere Richtung gehen. Dies ist nicht zuletzt bei Selbstbindun-
gen durch Versprechen der Fall. Wer ein Versprechen einzulésen hat, handelt
schlief’lich auch nicht aus Zwang. Und dies auch dann nicht, wenn er nicht damit
rechnete, dass er das Versprechen einlosen muss. Die hohere Wahrscheinlich-
keit, in der in Uberkreuzspende-Programmen eine Spende erfolgt, ist also eben-
falls bedeutungslos. Dass man spater vielleicht wiinscht, dies nicht tun zu miis-
sen, dndert nichts daran, dass das Versprechen weiterhin einzuhalten und wei-
terhin als freiwillig zu betrachten ist.

Zudem ist Druck von Zwang zu unterscheiden. Zwang liegt vor, wenn Personen
nicht anders handeln kénnen, wozu auch zahlt, dass auf Grund der Androhung
eines empfindlichen Ubels eine Handlungsoption fiir die betroffene Person aus-
scheidet. Auch wenn ein sozialer Druck besteht, dass Personen so und so han-
deln, sind sie in ihrer Freiheit nicht eingeschrankt, vorausgesetzt, dass es kein
unzumutbares empfindliches Ubel darstellt, sich dem Druck zu verweigern.
Druck kann in Ausnahmefallen also Zwang sein, in der Regel ist er es aber nicht.

Damit soll nicht die These vertreten werden, dass Personen nicht aus Uber-
kreuzspende-Programmen ausscheiden kénnen. Jedes Paar kann gemeinsam
zum Entschluss kommen, dass sie lieber auf eine mogliche Transplantation ver-
zichten oder lieber der Warteliste fiir Spende Verstorbener vertrauen. Ebenfalls
kann die kranke Partnerin jederzeit und unabhangig vom Einverstandnis ihres
Partners die Transplantation verweigern. Ob ihr Partner in diesem Falle von
seiner Verpflichtung auf Gegengabe entbunden ist, ist nicht so einfach zu be-
antworten. Geschieht dies, nachdem ihr ein Organ zugewiesen wurde, hatte sie
jene Gabe erhalten, auf Grund derer der Partner zur Gegengabe verpflichtet ist.
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Es ware also unter diesen spezifischen Bedingungen nicht unmoralisch, wenn
man ihn weiterhin zur Spende anhielte. Ein Einwand gegen diese These miisste
begriinden, dass nur eine Gabe, die auch angenommen wurde, eine Gegengabe
erfordert. Die Antwort auf diese eher theoretische, denn praktisch relevante
Frage ist dann auch wieder relevant fiir die Entscheidung, ob das Paar nach der
Verweigerung eines Organs im Uberkreuzspende-Programm bleibt.

Hatte eine Partnerin bereits ein Organ erhalten, diirfte der Bitte eines Spenders
um Ausscheiden aus dem Programm so gut wie nicht stattgegeben werden. Lie-
gen keine schweren rechtfertigenden Griinde vor, ist die Verpflichtung zur Ge-
genseitigkeit einzuhalten. Hier miissen in den Uberkreuzspende-Programmen
aus moralischen Griinden andere Regeln gelten als etwa in der medizinischen
Forschung, wo Probanden und Patienten jederzeit aus klinischen Studien aus-
scheiden konnen.

So strikt scheint dies in der Praxis nicht gehandhabt zu werden. Die Transplan-
tationen werden ja nicht zuletzt deshalb simultan durchgefiihrt, um die Zahl der
Abmeldungen aus dem Programm zu reduzieren. Die Option des Trittbrettfah-
rens wird so von vorneherein ausgeschlossen. Dies ist aus 6konomischen Uber-
legungen zu befiirworten. Allerdings geht es in diesem Gutachten nicht um Oko-
nomie und Effizienz, sondern um Ethik. Aus ethischer Perspektive konnte auch
auf die moralische Verantwortung der Akteure verwiesen werden, ja sogar
Sanktionen gegen Trittbrettfahrer erwogen werden.

3.3 Der Einwand der Eigenntitzigkeit

Lebendspenden sollen ein uneigenniitziges Geschenk sein. Eine dritte mogliche
Kritik betont, dass dies in Uberkreuzspende-Programmen nicht der Fall ist. Hier
wird der Eigennutz der Akteure genutzt, um die Transplantationszahl zu erho-
hen. Ist dies der Fall, ware eine notwendige moralische Bedingung nicht erfiillt,
die nach Ansicht vieler bei der Lebendspende erfiillt sein muss. Uberkreuzspen-
de-Programme diirften demnach nicht eingerichtet werden.

Auch hier muss nicht diskutiert werden, ob die postulierte notwendige Bedin-
gung ethisch begriindet werden kann. Denn auch wenn es so ware, ginge dieser
Einwand in die Irre. Der 6konomische Begriff des Eigennutzes hat nichts mit
jenem Egoismus zu tun, der moralisch verbramt ist. Eigennutz umfasst 6kono-
misch auch die Erflllung der Praferenz, dass der kranke Partner gesund wird,
oder die jener, dem anderen zu helfen. Uberkreuzspende-Programme bauen so
auf denselben Motiven auf, die in der Lebendspende innerhalb personlicher Be-
ziehungen vorausgesetzt werden: auf Flirsorge, Liebe und Solidaritat. Der mora-
lisch verbramte Egoismus bezieht sich dagegen auf eine Haltung, die nur das
eigene Wohlergehen im Auge hat. Es kann durchaus sein, dass einzelne Perso-
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nen aus in diesem Sinne verstandenen egoistischen Griinden am Programm
teilnehmen wollen. Aber auch bei anderen Lebendspenden kann es sein, dass
keine personliche Beziehung vorlag, sondern eine rein einseitige. Ein grundsatz-
licher Einwand gegen Uberkreuzspende-Programme kann auf dieser Basis
ebenso wenig entwickelt werden wie einzelne Egoisten nicht die Institution der
solidarischen Lebendspende in Frage stellen konnen.
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4. Ethische Fragen bei der Umsetzung von Uberkreuzspende-
Programmen

Konnen keine neuen und starkeren ethischen Argumente entwickelt werden,
welche Uberkreuzspende-Programme prinzipiell in Frage stellen, spricht aus
ethischer Sicht nichts gegen deren Einrichtung. Allerdings ist damit noch nichts
dariiber gesagt, ob dies auf freiwilliger Basis geschehen miisste (etwa in Form
von Vereinen oder durch die Tragerschaft einer Stiftung) oder ob der Staat die-
se fordern sollte. In welcher Rechtsform auch immer die Programme eingerich-
tet werden, kommt dem Staat eine Aufsichtsfunktion zu. Da im Medizinalbereich
besonders verwundbare Personen, kranke Menschen, betroffen sind, ist diese
Aufsichtsfunktion sogar wichtiger als in anderen Feldern, in denen Menschen
sich freiwillig fiir gewisse Aktivititen zusammenschliefien. In dieser Aufsichts-
funktion hat der Staat auch achtzugeben, dass niemand ungerecht behandelt,
diskriminiert oder jemandem in anderer Weise Unrecht getan wird. Uberkreuz-
spende-Programme miissen so zwingend einem Zulassungsverfahren unterlie-
gen. Auf welche Punkte ist in dieser Hinsicht im Kontext von Uberkreuzspende-
Programmen besonders zu achten?

4.1 Fragen der Gerechtigkeit

Wiirden Uberkreuzspende-Programme eingerichtet, gibe es drei Optionen, wie
Nierenkranke zu Transplantaten kommen kénnten: durch informelle Absprache
fiir eine Lebendspende (also insbesondere Lebendspende innerhalb personli-
cher Beziehungen), durch eine Spende Verstorbener oder durch die Teilnahme
in Uberkreuzspende-Programmen. Personen, die in Partnerschaften leben und
ein breites soziales Netz haben, kdnnten prinzipiell alle Optionen offenstehen,
anderen nur jene, auf der Warteliste zu einem Organ zu kommen. Schon dies
weckt moralische Bedenken, ob es erlaubt sein kann, dass Personen, die in
Uberkreuzspende-Programme eingeschlossen werden wollen, auf der Wartelis-
te stehen diirfen. Denn dadurch verschlechterte sich relativ die Situation derje-
nigen, die nur auf der Warteliste stehen. Insgesamt erhoht sich die Zahl der ver-
fligbaren Organe, so dass sich auch bei gleichbleibender Zahl der Empfanger die
Situation der nur auf der Warteliste Stehenden (leicht) verbessert.? Aber relativ
tritt eine Veranderung ein. Die Situation der in Beziehungsfragen Bessergestell-
ten verbesserte sich stark, da ihre Chancen auf ein Organ durch die zusatzliche
Programmteilnahme weiter steigen, die Chancen der Alleinstehenden verbes-
serten sich nur geringfligig.

9 Zu bedenken ist auch, wie sich dieses System auf die Bereitschaft auswirkt, Organe nach dem Tod zu spenden.
Hitten etliche Kranke noch eine zweite "Gewinnchance" im Uberkreuzspende-Programm, verringerte sich viel-
leicht die eh schon schwache Bereitschaft, einer Organspende zuzustimmen.
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Eine sehr einflussreiche Illustration fiir Gerechtigkeitsiiberlegungen stellt der
Gedanke des Schleiers des Nicht-Wissens dar. Die Wahl von gesellschaftlichen
Institutionen sollte demnach unter der hypothetischen Bedingung erfolgen,
dass alle zwar alle relevanten Fakten kennen, aber nicht wissen, welcher rele-
vanten Gruppe sie selbst angehoéren. John Rawls, der dieses Bild pragte, geht
davon aus, dass rationale Personen unter diesen Voraussetzungen jene Option
wahlen, in der die Situation der Schlechtestgestellten am besten ist. Der Ein-
wand, dass Rawls zu stark von risikoaversen Entscheidern ausgeht, kann hier
nicht ausgiebig diskutiert werden. Wichtig ist, dass diese Grundidee sehr stark
Gerechtigkeitsempfindungen entspricht. Nicht das Wohl der Bestgestellten ent-
scheidet dartiber, ob eine Gesellschaft gerecht ist, sondern das der Schlechtest-
gestellten.

Den Schleier des Nicht-Wissens zu nehmen hiefde fiir die hier relevante Ent-
scheidung, dass niemand weiss, ob er einen Partner findet, der zur Lebendspen-
de und zur Aufnahme in ein Uberkreuzspende-Programm bereit ist. Wenn man
nun zwei Optionen nimmt, von denen die erste die Trennung von Uberkreuz-
Spende und Warteliste fordert, die andere jedem jede Option eréffnet, wiirde
die Rawlsche Gerechtigkeitstheorie fiir die Trennung von Warteliste und Uber-
kreuzspende-Programmen sprechen oder zumindest fordern, dass Personen,
die an Uberkreuzspende-Programme teilnehmen, auf der Warteliste den Status
sinaktiv“ erhalten. Denn auf der Warteliste stehen damit nunmehr weniger Per-
sonen im aktiven Status, was die Chancen der Schlechtestgestellten steigert, die
nur auf der Warteliste stehen.

Dies ist aber nicht der einzige relevante Punkt, wenn man Fragen der Gerech-
tigkeit ins Auge fasst. Wir gehen in loser Reihenfolge die zentralen Punkte durch.

a. Einbezug altruistischer Spender

In einigen Modellen setzen geschlossene bzw. offene Ketten mit der Spende ei-
nes altruistischen Spenders ein. Dagegen spricht aber folgender Einwand. Ohne
das Uberkreuzspende-Programm wird das Organ des Altruistischen Spenders
einer Person D auf der Warteliste gegeben. In offenen Ketten geht das Organ des
altruistischen Spenders fiir die Warteliste verloren, womit sich die Situation der
oben als Schlechtestgestellte beschriebenen Personen weiter verschlechtert. In
einer geschlossenen Kette geht ein Organ in Anschluss an die Uberkreuzspen-
den an die Warteliste. Aber es ist nicht sichergestellt, dass das fiir die Warteliste
frei werdende Organ an Person D geht. Vielleicht geht es an eine andere Person
E, die sich auf der Warteliste befindet. Dies heifdt aber, dass jene Person, die zum
aktuellen Zeitpunkt den héchsten moralischen Anspruch auf das Organ des Alt-
ruistischen Spenders hat, namlich D, zu Gunsten der Teilnehmer am Uberkreuz-
spende-Programm iibergangen wird und sie selbst moglicherweise langer auf
ein Organ warten muss. Dieses Gerechtigkeitsproblem wird noch dadurch ver-
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scharft, dass das Organ des Altruistischen Spenders an ein Paar geht, das einen
(wenn auch 6konomisch verstandenen) Eigennutzen verfolgt. Scharf formuliert
wird dadurch ein privilegiertes Paar in seinem Streben auf Eigennutz auf Kosten
eines nicht privilegierten Wartenden belohnt. Dass spater eine Person D auf der
Warteliste ein Organ erhalt, lindert das Gerechtigkeitsproblem nicht.

Jene Modelle, wonach Ketten durch altruistische Spenden eréffnet werden, sind
damit nicht gerecht und sollten nicht gewahlt werden.

b. Ubergdinge zur allgemeinen Warteliste

Bei der Kreuzspende spendet (im einfachsten Falle) A1 ein Organ an Bz, womit
der eigene Partner Az einen Anspruch auf das Organ des Partners von B, also B1
hat. Das Modell ist vom Gedanken der Reziprozitat bestimmt. Dieses Prinzip der
Reziprozitat pragt auch, wenn auch in komplexerer Form, Uberkreuzspende-
Programme. Bei geschlossenen Ketten geht eine Spende eines Partners - in Er-
widerung einer Spende fiir den eigenen Partner - an eine Person auf der Warte-
liste. Dies hat gegeniiber offenen Ketten den Vorteil, dass sich die Situation jener
bessert, die nur auf der Warteliste stehen. Allerdings kommt es hierzu unter
anderem, da am Anfang der Kette ein altruistischer Spender steht. Da dies aus
Gerechtigkeitsiiberlegungen auszuschlieflen ist, waren Briickenspender doch
vorzuziehen. Damit hiatte man die wiinschenswerte eindeutige Abgrenzung der
Warteliste von den Uberkreuzspende-Programmen.

4.2  Die Frage der Diskriminierung

Wird im Kontext von Uberkreuzspende-Programmen von Diskriminierung ge-
sprochen, geht es entweder darum, dass Personen benachteiligt sind, die keinen
Partner finden, der ein Organ spenden will, oder darum, dass Personen auf
Grund biologischer Faktoren (wie etwa die Blutgruppe) geringere Chancen ha-
ben, eine Organspende zu erhalten.

Von einer Diskriminierung wird dann gesprochen, wenn Personen einer be-
stimmten Gruppe auf Grund dieser Gruppenzugehorigkeit Nachteile erfahren,
die nicht gerechtfertigt werden konnen, nicht immer, wenn Personen einen
Nachteil gegeniliber anderen haben, darf jedoch von Diskriminierung gespro-
chen werden. Diskriminierung liegt vor, wenn ohne sachlichen Grund eine Un-
gleichbehandlung erfolgt. Wieso soll aber im Kontext der Uberkreuzspenden
eine Gleichbehandlung erfolgen, sprich, gleiche Chancen verwirklicht werden?

Wenn von Diskriminierung die Rede ist, geht es darum, dass Personen benach-
teiligt werden, die dies nicht verdient haben, weil die Benachteiligung nicht auf
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sie, sondern auf ihr soziales Umfeld oder natiirliche Faktoren (wie ihre indivi-
duellen Anlagen) zuriickgeht. In der ethischen Diskussion haben sich in diesem
Kontext die Metaphern der ,sozialen“ und ,natiirlichen Lotterie“ bewdahrt. Ein
Strang der Gerechtigkeitsdiskussion geht darum, ob die Verlierer der sozialen
und natiirlichen Lotterie Anspruch darauf haben, dass ihre Situation verbessert
wird. 10 Genau auf diese Diskussion weisen die angesprochenen Fragen der Dis-
kriminierung.

a) Personen mit Blutgruppe 0 und andere durch die nattirliche Lotterie Be-
nachteiligte

Dass jemand benachteiligt wird, heifst nicht notwendig, dass er diskriminiert
wird. In einem Uberkreuzspende-Programm hat niemand Anspruch auf die glei-
che Chance wie die anderen, also darauf, dass alle mit gleicher Wahrscheinlich-
keit ein Organ erhalten. Gleichheit als solche ist nicht erstrebenswert, denn
sonst ware auch erstrebenswert, dass alle gleich schlechte Chancen haben.

Notwendige, aber nicht hinreichende Bedingung fiir das Vorliegen einer Diskri-
minierung ist, dass man die Situation der diskriminierten Person beeinflussen
kann. Hat man keine oder zumindest keine moralisch zuldssige Handlungsopti-
on, die ihre Situation verbessert oder verschlechtert, kann nicht von Diskrimi-
nierung gesprochen werden. Werden die Chancen einer Person mit Blutgruppe
0, ein Spendeorgan zu erhalten, durch Faktoren bestimmt, auf die Akteure kei-
nen Einfluss haben, kann nicht von Diskriminierung gesprochen werden.

Besteht aber die Moglichkeit einer Einflussnahme, stellt sich die Frage der Dis-
kriminierung. In der allgemeinen Warteliste wird durch spezifische Allokations-
Algorithmen die Situation von Personen mit Blutgruppe 0 verbessert. Obwohl
hier kein Raum fiir eine ausfiihrliche Behandlung ist bedarf es, um Unterschiede
zu Uberkreuzspende-Programmen zu erarbeiten, doch einer kurzen ethischen
Begriindungsskizze. Organspender vertrauen dem Staat mit ihrem Tod ihre Or-
gane an, der diese dann als Gemeingut verwaltet. Die Spenden Verstorbener
stehen allen Personen der Gesellschaft zu und miissen unter denen, welche eine
Organtransplantation brauchen, gerecht verteilt werden. Da alle erkrankten
Personen denselben moralischen Anspruch haben, aber nicht fiir alle Organe
zur Verfiigung stehen, und es zugleich kein gerechtfertigtes materiales Kriteri-
um gibt, darf die gerechte Zuteilung von Organen nicht nach materialen Krite-
rien, sondern nur nach prozeduralen erfolgen (wie Wartezeit und Dringlich-
keit). Zudem bestimmen medizinische Kriterien, welche Organe fiir wen tiber-
haupt zur Verfligung stehen. Haben bestimmte Personen auf Grund medizini-
scher Kriterien nur geringe Chance auf ein Spenderorgan, ist die Anwendung
eines Grundsatzes von Bedeutung, der auch die allgemeine Hilfe in der Not be-
stimmt. Dieser Grundsatz besagt, dass Menschen eine wechselseitige Hilfsver-

10 Fir diesen Aspekt ist insbesondere relevant: Segall 2010
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pflichtung haben, sofern der Hilfeempfanger dadurch betrachtlich gewinnt, der
Helfer aber nur wenig Miihe, Aufwand und Kosten hat. Angewandt auf die Or-
ganspende heisst dies: Verschlechtern sich durch die Wahl eines Verteilungsal-
gorithmus die Chancen jedes einzelnen auf ein Spenderorgan nur geringfiligig,
erh6hen sich die Chancen natiirlich Schlechtergestellter, die sonst kaum Aus-
sicht auf ein Organ haben, aber stark, so ist die Verteilung so vorzunehmen.
Obwohl jeder einzelne einen gleichen Anspruch auf ein Organ hat, ist jedem ein-
zelnen dann zuzumuten, dass sich seine Chancen auf ein Organ leicht verrin-
gern, indem Personen im Verteilungsverfahren bevorzugt werden, die ohne dies
kaum eine Aussicht auf ein Spenderorgan hatten. Wird dieser Algorithmus nicht
gewahlt, ware dies moralisch zu kritisieren und man kann von einer Diskrimi-
nierung sprechen.

Gilt dies aber auch fiir Uberkreuzspende-Programme? Von ihrer Struktur her
werden hier dem Markt analoge Strukturen geschaffen. Einzelne Personen agie-
ren auf Grund ihres Eigeninteresses und suchen einen Tausch mit anderen ei-
geninteressierten Personen. Die Organisatoren dieser Programme fithren auf
Grund medizinischer Kriterien passende Tauschpartner zusammen. Die Teil-
nehmer haben den Organisatoren gegeniiber einen moralischen Anspruch, dass
die Allokation korrekt durchgefiihrt wird. Allokation ist hier aber als Zuteilung
oder Vermittlung zu verstehen, nicht als Verteilung. Damit haben die Organisa-
toren keine Verpflichtung, die Organe gerecht zu verteilen, sondern jene, Part-
ner zu vermitteln. Was heifst dies fiir die Frage der Diskriminierung? Wiirden
die Organisatoren von sich aus und ohne Einwilligung der Programmteilnehmer
beginnen, Personen einer bestimmten Gruppe zu bevorzugen, ware dies einer
Verletzung der ihnen zukommenden Aufgabe. Dies ware moralisch zu verurtei-
len, selbst wenn sie das Beste fiir Schlechtergestellte wollen. Anders sdhe es aus,
wenn die Teilnehmenden dieser Besserbehandlung zugestimmt haben, also alle
sich neu anmeldenden Paare daruber informiert werden, dass bei der Vermitt-
lung Algorithmen eine Rolle spielen, welche etwa die Chancen von Personen mit
der Blutgruppe 0 erhéhen. Aber hier gilt fiir marktanaloge Verfahren wiederum
dasselbe wie fiir den Markt selbst: Die Akteure sind frei, etwas fur die Schlech-
tergestellten zu tun. Aber es besteht fiir sie dazu in der Rolle des Wirtschaftsak-
teurs keine moralische Verpflichtung.11

Genauso wie Markte reguliert werden miissen, miissen auch marktanaloge Ver-
fahren staatlich reguliert und iiberwacht werden. Sofern auf einem freien Markt
Personen einer bestimmten Gruppe grundsatzlich benachteiligt sind, konnte der
Staat Regeln einfiihren bzw. Anreize setzen, um deren Chancen zu verbessern.
Dies geschieht zum Beispiel, um die Chancen Behinderter auf dem Arbeitsmarkt
zu verbessern. Es konnte auch erwogen werden, ob der Staat bei der Zulassung

1 Wirtschaftliches Handeln zielt auf freie Vertrige zwischen zwei gleichberechtigten Akteuren. Sie kénnen sich
dabei durch moralische Uberlegungen leiten lassen, aber dies ist nicht notwendig der Fall. Es ist gerade der Witz
des Marktes, dass Vertrige auch zustande kommen, wenn die Akteure rein egoistisch agieren, Vgl. Rippe 2010,
163-166.
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von Uberkreuzspende-Programmen als Standardauflage verlangt, die Situation
der natiirlich Schlechtergestellten zu verbessern. Bei der Antwort auf diese Fra-
ge ist Folgendes zu bedenken: Uberkreuzspende-Programme sind einerseits so
konzipiert, dass Anreizstrukturen bestehen, welche denen freier Markte ent-
sprechen. Damit ist, dies ist ja die Grundidee der Uberkreuzspende-Programme,
eine Erhohung der Organspenden zu erwarten, die indirekt allen zugutekommt.
Dies spricht fiir eine geringe Regulationsdichte. Nach der 6konomischen Theo-
rie, welche Uberkreuzspende-Programmen zugrunde liegt, besteht bei einer
hoheren Regulationsdichte die Gefahr, dass die Effizienz der Programme sich
verringert. Denn wenn auch Schlechtergestellte einen héheren Anreiz haben,
dem Programm beizutreten, so haben alle anderen geringere Anreize. Dazu
tragt nicht zuletzt bei, dass sie ja aus moralischen Griinden dariiber informiert
werden missen, dass bei der Vermittlung Personen gewisser Gruppen bevor-
zugt werden. Sofern die Nachteile aus (Sicht des Empfangers) fiir einen selbst
oder (aus Sicht des Spenders) fiir den eigenen Partner gering sind, kdnnte die
Effizienz des Systems erhalten bleiben. Dies miisste im Einzelnen empirisch wie
O0konomisch geprift werden und wiirde den Rahmen dieses Gutachtens spren-
gen.

Man kénnte auf diese Uberlegung erwidern, dass es dem Staat nicht allein um
Effizienz gehen darf, sondern dass andere Faktoren zu berticksichtigen sind wie
etwa Fragen der Gerechtigkeit. Dass der Staat nicht wie ein Kaufmann oder Un-
ternehmer agieren darf, soll hier nicht in Zweifel gezogen werden, sondern
muss unterstrichen werden.12 Je mehr Durchfiihrung und Gestaltung von Uber-
kreuzspende-Programmen zur Offentlichen Aufgabe werden, desto mehr miis-
sen sie sich von der Grundidee entfernen, dem freien Markt analoge Strukturen
zu schaffen. Umso weniger geht es dann um den Tausch, also die freie Interakti-
on von Personen, und umso mehr geht es darum, dass Anspriichen und Pflich-
ten von Biirgern entsprochen wird. Daraus darf nicht abgeleitet werden, dass
Uberkreuzspende-Programme keine staatliche Unterstiitzung erhalten diirfen.
Es gehort durchaus zu den staatlichen Aufgaben, effiziente Strukturen zu schaf-
fen, deren Friichte allen zugutekommen. Das heisst: Auch wenn der Staat als
Regulator und Kontrolleur fungieren und finanzielle Férdermittel bereitstellen
darf, so darf er nicht Uberkreuzspende-Programme selbst ins Leben rufen oder
deren Organisation iibernehmen. Denn all dies ware damit verbunden, dass die
Beziehung zwischen Blirgern und Staat normative Leitlinie sein muss, nicht die
Beziehung zwischen freien Personen, die Tauschpartner suchen.

Die obigen Uberlegungen beziehen sich auf die Frage, ob staatliche Regulierung
eine Verbesserung der Chancen jener Personen erzwingt, die natiirlich schlech-
tergestellt sind. Es muss nicht lange ausgefiihrt werden, dass die Chancen der
Schlechtergestellten durch die Gestaltung des Programms nicht weiter ver-
schlechtert werden diirfen. Denn es ist eines, ob man die natiirliche Schlechter-

12 Vgl Rippe 2010:17f,
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stellung hinnimmt, etwas anderes aber, dass man jenen, die Nachteile haben,
weitere Nachteile aufbilirdet. Dies spricht klar dagegen, die maximale Zahl si-
multaner Transplantationen als Allokationskriterium zu wahlen, konnten
dadurch doch die Chancen von Menschen weiter verschlechtert werden, die
eine sehr niedrige Matching-Wahrscheinlichkeit haben.

b) Alleinstehende Personen und andere durch die soziale Lotterie Benachteiligte

Unbestritten ist, dass jede Person prinzipiell Zugang zu einem Kreuzspende-
Programm haben muss. Es darf sich nicht nur auf Verwandte oder gar Ehepart-
ner beschranken. Auch Freunde und Berufskollegen miissen in Frage kommen.
Dass letztere keine personliche Beziehung verbindet, ist nicht relevant. Zentral
ist allein, dass der spendebereite Kollege altruistische Motive hat.

Selbst wenn man vollkommen offenldsst, wer als Partner in Frage kommt, konn-
te es kranke Personen geben, die schlicht Pech haben, keine gesunde Person zu
finden, die sich bereit erkldrt, als Spender in einem Uberkreuzspende-
Programm teilzunehmen. Nimmt man die oben genannte notwendige Bedin-
gung fiir Diskriminierung, stellt sich die Frage, ob liberhaupt Handlungsoptio-
nen bestehen, die Situation solcher Alleinstehenden positiv zu verandern. Denn
sicher darf niemand gezwungen werden, flir irgendjemanden als Partner zu
fungieren. Auch altruistische Spender diirfen wiederum aus moralischen Griin-
den nicht einfach diesen Alleinstehenden zugewiesen werden, wiirden doch
dadurch Personen auf der Warteliste um ihre moralischen Anspriiche gebracht.

Das einzige, was man tun kénnte, wire, Uberkreuzspenden zu verbieten.
Dadurch wiirde zwar nicht die Situation des Alleinstehenden verbessert, aber es
wiére den Personen, bei denen eine Paarbildung zustande kommt, verunmag-
licht, dadurch Vorteile zu erlangen. Allerdings wiirde damit die Zahl der Trans-
plantationen abnehmen und es kénnte weniger Kranken geholfen werden. Auch
diese Option steht aus moralischen Griinden nicht zur Verfiigung.

Letztlich konnte man noch iiberlegen, ob Personen, die fiir Uberkreuzspende-
Programme nicht in Frage kommen, deswegen eine Vorzugsbehandlung in der
allgemeinen Warteliste erhalten sollten. Allerdings hobe dies die bestehenden
Kriterien der allgemeinen Warteliste auf, was wiederum moralisch fragwiirdig
ist.

Auch wenn Alleinstehende, die keine Partner finden, dadurch relational gesehen
Nachteile haben, werden sie durch Uberkreuzspende-Programme nicht diskri-
miniert. Denn eine notwendige Bedingung, um von Diskriminierung sprechen
zu konnen, ist hier nicht erfiillt. Es gibt keine zuldssigen Handlungsoptionen, um
ihre Situation zu verbessern.
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4.3 Die Frage der Anonymitat

Geht es um die Frage, ob Kreuzspenden anonym erfolgen sollen, sind psycholo-
gische und ethische Aspekte zu trennen. Psychologisch wirkt sich die Anonymi-
tat auf die Motivation der Spender aus. Zudem sehen sie sich weniger unter
Druck. Die ethische Ausgangslage ist dagegen dieselbe. Es geht um eine Hilfs-
verpflichtung gegeniiber dem eigenen Partner.

Ob in Uberkreuzspende-Programmen Anonymitit gefordert wird, ist zunichst
eine Frage der Klugheit. Ist Anonymitat gewahrt, erhohen sich die Transakti-
onskosten der Spende. Damit miisste 6konomisch gesehen die Bereitschaft sin-
ken, in solchen Programm teilzunehmen. Wiirde diese Uberlegung empirisch
bestatigt, kann durch die Anonymitidt mehr Kranken geholfen werden. Auch
wenn nur 6konomische Uberlegungen dafiir sprechen, wire die Anonymitit
doch moralisch zu befiirworten. Beruht die staatliche Beteiligung an Uberkreuz-
spende-Programmen auf dem Grund, damit die Zahl der Transplantationen zu
erho6hen, sollte der Staat darauf bestehen, dass Anonymitat die Regel ist.

Darf Anonymitat nach dem Matching oder nach der Transplantation aufgehoben
werden? Es besteht sicher kein Anspruch, den Namen von Empfiangern und
Spendern zu erfahren. Liegt gegenseitiges Einvernehmen vor, spricht indes
nichts gegen die Aufgabe der Anonymitat. Dies gilt auch fiir eine Aufthebung der
Anonymitat nach dem Matching. Dies konnte den Druck auf den Spender erho-
hen, aber dies kann kein Argument sein. Druck und Freiwilligkeit schlief3en sich
nicht aus, da Personen zugemutet werden muss, gewissem Druck zu widerste-
hen. Uberschreitet der Druck das zumutbare Mass, darf nicht mehr von Druck
gesprochen werden, sondern von Zwang.

Dass Paare im wechselseitigen Einvernehmen die Anonymitat aufheben, gilt
selbstverstandlich nur dann, wenn alle beteiligten Personen urteilsfahig sind.
Gegeniiber Urteilsunfdhigen diirfen urteilsfihige Personen den Schleier der
Anonymitat liiften. Da die Aufgabe der Anonymitat Urteilsfahigkeit voraussetzt,
darf keine urteilsunfahige Person aufgefordert werden, ihren Namen zu nennen.
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5. Eine Aufgabe fiir den Staat?

Die Idee, nationale Uberkreuzspende-Programme zu institutionalisieren, stiitzt
sich auf 6konomische Uberlegungen. Uberkreuzspende-Programme bieten An-
reize flir Paare, bei denen eine Person einer Transplantation bedarf, womit sich
die Zahl der Lebendspenden erhohen wird. Dieser auch empirisch untersuchte
Effekt13 soll hier nicht in Abrede gestellt werden. Die Frage ist jedoch, wieso
staatliche Organe diesen Effizienziiberlegungen Rechnung tragen und sie um-
setzen sollten. Die Idee der liberkreuzten Lebendspende kénnte durchaus im
Rahmen eines Club-Modells verwirklicht werden. Club-Modell hiesse, dass sich
Paare freiwillig in einem Verein oder einer Stiftung zusammenschliessen, wobei
ein Partner die Verpflichtung eingeht, einem anderen Clubmitglied ein Organ zu
spenden, dafiir aber der andere Partner einen Anspruch hat, eine Spende eines
anderen Clubmitglieds zu erhalten. Dem Staat kdme eine Aufsichtsfunktion iiber
solche Clubs zu, aber er ware nicht in der Rolle, die Kreuzspende zu organisie-
ren. Hierfiir miisste wiederum der Verein selbst sorgen. ]Ja, selbst die finanzielle
Tragerschaft miisste nicht in staatlicher Hand liegen, sondern kénnte in Handen
einer Stiftung oder Vereins liegen.

Allerdings sind Uberkreuzspende-Programme mit einem Aufwand verbunden,
der die Moglichkeiten eines Clubs tibersteigen kdnnte. Damit steigt das Interes-
se an staatlicher Finanzierung. Befiirworter von Uberkreuzspende-Programmen
argumentieren zur Rechtfertigung wiederum mit Effizienzgriinden: Erhoht sich
die Zahl der eingeschlossenen Paare, so ist es immer leichter, fiir Kranke pas-
sende Spender zu finden. Es erfolgen mehr Transplantationen. Endziel fiir viele
stellen so zumindest nationale Uberkreuzspende-Programme dar, aber auch an
eine internationale Vernetzung wird gedacht.14

Allerdings ist die Frage, ob der Staat dies tun sollte. In diesem Gutachten geht es
weder um rechtliche noch um politikwissenschaftliche Uberlegungen, sondern
um Ethik. Betrachtet man die Frage aus ethischer Sicht, ist auf eines hinzuwei-
sen: Okonomische Effizienziiberlegungen sind zunichst auRermoralische Uber-
legungen. Sie kdnnen guten wie auch schlechten Zielen dienen. Es obliegt stets
der Verantwortung der beteiligten Akteure, die richtigen Ziele zu wahlen. Dies
scheint in diesem Falle gegeben. Eine Erhéhung der Transplantationszahl be-
deutet, mehr Kranken zu helfen und Menschen qualitdtsvolle Lebenszeit zu ge-
winnen. Zudem ist denkbar, dass Personen gewisser Gruppen, etwa hochimmu-
nisierte Kranke, von einem Uberkreuzspende-Programm profitieren, die in der
normalen Warteliste nur geringe Chancen haben.

Auch, vielleicht sogar gerade staatliche Organe haben Verantwortung, diese Zie-
le anzustreben.

13 Eine gute Literatursammlung findet sich auf:
http://kuznets.fas.harvard.edu/~aroth/alroth.html#KidneyExchange

14 Siehe etwa: Wallis, Samy, Roth & Rees 2011:2096.
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Sowohl wenn es um die moralische Beurteilung des Handelns von Personen
geht als auch um jene von Institutionen, sind zwei theoretische Ansatze moglich.
Entweder betrachtet man allein die Folgen des Handelns oder es gibt Hand-
lungstypen, die unabhangig von den Folgen moralisch abzulehnen oder zu be-
flirworten sind.

Erstere nennt man konsequentialistische Ethiktheorien, letztere deontologische.
Ob zum Beispiel Liigen moralisch falsch sind, beurteilen Konsequentialisten auf
Grund dessen, was alle von der Liige Betroffenen im Vergleich zu alternativen
Handlungen zu erwarten haben. Gewisse Liigen konnten damit falsch sein, an-
dere nicht. Fiir den Deontologen gehoren zumindest Liigen, die mit einer Tau-
schungsabsicht ausgesprochen werden, zu den prinzipiell zu unterlassenden
Handlungen.

Geht es um Uberkreuzspenden, sprechen sich die meisten Texte aus konsequen-
tialistischen Griinden fiir Uberkreuzspende-Programme aus. Die Erhéhung der
Transplantationszahl und damit mdégliche Hilfe fiir Kranke bestimmen Idee und
Ausgestaltung der Uberkreuzspende-Programme nicht nur aus ékonomischer,
sondern auch aus ethischer Perspektive. Kranken mehr Organe zur Verfiigung
zu stellen, wird auch in deontologischen Theorien als erstrebenswertes Ziel an-
erkannt. Allerdings sind nicht nur aus deontologischer Sicht weitere Aspekte
von Relevanz. Der Staat darf sich nicht vom alleinigen Ziel leiten lassen, die Zahl
der Transplantationen zu erhohen Dies hat auf eine Weise zu geschehen, dass
keine anderen moralischen Giiter und Rechte missachtet werden.

Auch Konsequentialisten wiirden dies unterschreiben. Neben der Zahl der
Transplantationen gibt es weitere Handlungsfolgen, die moralisch bewertet
werden miissen. Bei der obigen Diskussion solcher Aspekte wurde zwar eine
deontologische Sprache gewahlt. Aber auch viele Konsequentialisten werden
zustimmen, dass es sich um Aspekte handelt, die in ein moralisches Gesamtur-
teil einfliefSen miissen. Der Blick auf die Transplantationszahl wiirde auch aus
konsequentialistischer Sicht zu kurz greifen.

Stellte man Deontologen folgende Frage:

Stellen Sie sich vor, innerhalb eines Staatsgebiets konnte man die Nieren-
spende auf zwei unterschiedliche Weisen regeln, wobei durch deren Umset-
zung niemand ungerecht behandelt, diskriminiert oder jemandem in anderer
Weise Unrecht getan wird. Die beiden Systeme unterscheiden sich nur
dadurch, dass im einen mehr Transplantationen erfolgen. Welches sollte man
wahlen, wenn Geld keine Rolle spielt? -
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Ist die Antwort des deontologischen Ethikers klar: Dasjenige, wo mehr Trans-
plantationen erfolgen. Da das Retten von Menschenleben und die Linderung von
Leid moralische Giiter sind, wiirde der Deontologie sogar bereit sein, etliches zu
investieren, um dieses System zu ermoglichen. Aber Geld spielt in diesem Ge-
dankenexperiment ja keine Rolle.

Einem Konsequentialisten miisste man eine leicht abgewandelte Frage stellen:

Stellen Sie sich vor, innerhalb eines Staatsgebiets konnte man die Nieren-
spende auf zwei unterschiedliche Weisen regeln, wobei durch deren Umset-
zung keine jener moralischen Regeln verletzt werden, die das Wohl aller Be-
troffenen im Regelfall fordern. Die beiden Systeme unterscheiden sich nur
dadurch, dass im einen mehr Transplantationen erfolgen. Welches sollte man
wahlen, wenn Geld keine Rolle spielt?

Auch ein konsequentialistischer Ethiker hitte auf diese Frage eine eindeutige
Antwort. Man muss das System wahlen, in dem mehr Transplantationen erfol-
gen. Wiirde er auch darauf angesprochen, wie viel er in dieses System investie-
ren wirde, wiirde der Konsequentialist wohl vorsichtiger antworten. Denn es
gabe andere mogliche Investitionen, durch die das Wohlergehen aller Betroffe-
nen erhoht werden konnte. Der Konsequentialist wiirde wohl Bedenkzeit fiir
sorgfaltige Kalkulationen einfordern, bevor er zu Finanzfragen Stellung nimmt.
Aber Geld spielt in diesem Gedankenexperiment ja keine Rolle.

Ubertrigt man dies auf Fragen der Uberkreuzspende-Programme, heisst dies:
Sind dies wirklich Programme, durch welche sich die Zahl der Transplantatio-
nen erhoht, sind Gesundheitssysteme, in denen neben Lebendspenden inner-
halb personlicher Beziehungen und der allgemeinen Warteliste auch solche
Programme eingerichtet werden, jenen moralisch vorzuziehen, in denen solche
Programme nicht bestehen.

Daraus folgt, dass es zu den staatlichen Aufgaben gehort, die Einrichtung von
Uberkreuzspende-Programmen finanziell zu férdern und zu unterstiitzen. Al-
lerdings diirfen sie, soll die marktanaloge Struktur erhalten bleiben, nicht in
staatlicher Tragerschaft erfolgen.

Gerechtigkeitsiiberlegungen fordern, dass Personen nicht gleichzeitig in einem
aktiven Status auf der Warteliste stehen und an einem Uberkreuzspende-
Programm beteiligt sein diirfen. Personen, die sich fiir ein Uberkreuzspende-
Programm anmelden, haben daher zugleich eine Informationspflicht, wodurch
sichergestellt wird, dass sie auf der Warteliste den Status "inaktiv" erhalten.

Da Uberkreuzspende-Programme von der Grundidee her dem Markt analoge
Anreizstrukturen schaffen wollen, darf Gestaltung und Durchfiihrung der Pro-
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gramme nicht in staatlicher Hand liegen. Der freie Tausch von Personen beruht,
wie oben betont, auf anderen normativen Grundsatzen als die Beziehung von
Biirgern und Staat. Dies spricht aber weder gegen finanzielle Unterstiitzung von
Uberkreuzspende-Programmen, noch gegen Zulassungsverfahren, in denen ge-
wisse allgemeine Grundanforderungen durchgesetzt werden.

Voraussetzung fiir eine Zulassung eines Uberkreuzspende-Programms wire aus
moralischer Sicht, dass

1.

keine altruistischen Spender in Uberkreuzspende-Programme aufge-
nommen werden

alle Personen prinzipiell die Moglichkeit haben, am Uberkreuzspen-
de-Programm teilzunehmen, was heisst, dass

auch Paare zugelassen werden miissen, die keine personliche, son-
dern eine unpersonliche Beziehung haben. Aber wo dennoch

kein Partner den anderen fiir die Teilnahme am Programm bezahlt.
die maximale Zahl simultaner Transplantationen nicht als Allokati-
onskriterium gewahlt wird.

Personen, die sich fir ein Uberkreuzspende-Programm anmelden,
der Gesundheitsbehorde gemeldet werden.

Mindestens diese sechs Punkte miissen als Zulassungsbedingungen bekannt
sein und miissen dementsprechend den Zulassungsprozess leiten.

Klugheitstiberlegungen sprechen ferner dafiir, dass bei der Zulassung folgende
Empfehlungen ausgesprochen werden:

e Uberkreuzspenden sollten simultan erfolgen

e Im Regelfall sollte Anonymitat gewahrt werden.

Die Frage, ob Uberkreuzspende-Programme eine Aufgabe fiir den Staat sind,
kann so eindeutig bejaht werden.
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