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Sinnvolle Leitplanken, zu viele Details
SAMW zum Transplantationsgesetz

Die Richtlinien der Schweizerischen Aka-
demie der Medizinischen Wissenschaften
(SAMW) waren bis anhin die einzigen
Orientierungspunkte im Bereich der Trans-
plantationsmedizin. In ihrer Stellung-
nahme zum Entwurf eines entsprechenden
Gesetzes begriisst die SAMW die Absicht,
grundlegende Prinzipien der Transplanta-
tionsmedizin auf Gesetzesstufe zu definie-
ren und allfélligen Missbrauch zu verhin-
dern. Gleichzeitig warnt die SAMW davor,
allzu viele Details schon im Gesetz regeln
zu wollen.

Basel, 1. Mdrz 2000. Die erste Herztrans-
plantation vor mehr als dreissig Jahren war
eine Sensation; heute gehort die Verpflan-
zung von menschlichen Organen in den
grossen Spitilern zum medizinischen Alltag.
Die Zahl dieser Eingriffe ist jedoch be-
schrinkt durch den Mangel an Spender-
organen. In der Regel werden die Organe
von Verstorbenen verwendet, falls diese oder
deren Angehorige damit einverstanden sind.
Die Chancen fiir eine erfolgreiche Trans-
plantation sind dann am grossten, wenn die
Organe moglichst rasch nach Eintritt des
Todes entnommen werden. Die Festlegung
des Zeitpunktes des Todes stellt damit einen
wichtigen, aber auch heiklen Bereich dar.
Wie andere neue Behandlungsformen ist
auch die Transplantation von Organen ein
Verfahren, das gleichzeitig erfolgreich ist
und komplexe ethische Fragen aufwirft. Dies
war mit ein Grund, weshalb die Schweizeri-
sche Akademie der Medizinischen Wissen-
schaften schon vor 30 Jahren erstmals Richt-
linien zur Transplantationsmedizin verdf-
fentlicht hat, die seither den beteiligten Arz-
ten als wirksame Leitplanken gedient haben.
Sie sind immer wieder dem neuesten Stand
angepasst und durch neue Verfahren ergédnzt
worden. Mehrere Kantone verweisen in ihren
Gesetzen auf diese Richtlinien, so dass sie -
wenn auch beschrinkt - Gesetzeskraft er-
langt haben.

Gerade weil diese Gesetzeswirkung unein-
heitlich und beschrénkt ist, begriisst die
SAMW die Absicht, die komplexen Fragen
der Transplantationsmedizin in einem Bun-
desgesetz zu regeln. Der vorliegende Geset-
zesentwurf {iberzeugt insofern, als er gene-
relle und unumstossliche Leitplanken setzt.
Der Gesetzgeber ist offensichtlich bestrebt,
einerseits die Transplantation zu férdern und
andererseits den Missbrauch, z.B. den Or-
ganhandel, zu verhindern.

Von besonderer medizinisch-ethischer Be-
deutung sind die Bestimmungen iiber die
Entnahme von Organen bei verstorbenen
Personen. Die SAMW votiert hier fiir die
erweiterte Widerspruchslosung (Entnahme
erlaubt, wenn kein Widerspruch erfolgt ist),
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mochte diese aber durch eine Pflicht zur vor-
hergehenden Information der Angehorigen
ergédnzt sehen, denen das Widerspruchsrecht
auch zusteht.

In ihrer Stellungnahme weist die SAMW
auch auf Schwachpunkte des Gesetzesent-
wurfes hin. Sie kritisiert insbesondere die
Tendenz, im Gesetz auch das praktische Vor-
gehen definieren zu wollen. Da dieses durch
neue wissenschaftliche Grundlagen laufend
gedndert wird, muss vermieden werden, dass
bei jeder Neuerung der ganze Gesetzge-
bungsapparat fiir Anpassungen in Gang ge-
setzt werden muss. Fragen des praktischen
Ablaufes sollten deshalb zweckméssiger-
weise in bundesréitlichen Verordnungen oder
in standesrechtlichen Richtlinien geregelt
werden, die leichter den Entwicklungen an-
gepasst werden konnen. Ernsthafte Pro-
bleme sieht die SAMW auch bei der grossen
Zahl von Instanzen, die mit diesem Gesetz
geschaffen werden sollen. Eine solche In-
stanzenfiille ist erstens teuer und fiihrt zwei-
tens zu unnétigen Erschwerungen, zumal
die Transplantationsmedizin im Interesse der
Patienten meist unter hohem Zeitdruck han-
deln muss.
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Un garde-fou utile certes, mais gare aux
détails

L’ASSM face a la loi fédérale sur la trans-
plantation

Les directives de 1’Académie Suisse des
Sciences Médicales (ASSM) constituaient
jusqu’a présent les seuls repéres d’orienta-
tion dans le domaine de la médecine de
transplantation. Dans sa prise de position
face au projet de loi visant a réglementer
la médecine de la transplantation, TASSM
salue la décision de définir des principes
fondamentaux par le biais de la législation
et d’écarter d’éventuels abus. Dans le méme
temps, ’ASSM met en garde contre une loi
qui voudrait régler trop de détails a la fois.

Bale, le ler mars 2000. La premiere trans-
plantation cardiaque réalisée il y a plus de
trente ans avait fait sensation. Aujourd hui,
les greffes d’organes font partie du quotidien
dans les grands hoépitaux. Néanmoins le
nombre d’interventions est limité du fait de
la pénurie d’organes. En regle générale, I'on
utilise des organes de personnes décédées
lorsque celles-ci, ou leurs proches, y consen-
tent. Les chances de réussite d'une greffe
sont optimales quand les organes sont pré-
levés rapidement apres le déces. Ainsi la
constatation du moment de la mort appar-
tient a un domaine important, mais égale-
ment tres délicat.

La transplantation d’organes, comme
d’autres nouvelles formes de traitement, est
un procédé qui, pour étre appliqué avec suc-
ces, n'en souléve pas moins des questions
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éthiques complexes. Cela est I'une des rai-
sons pour lesquelles, il y a 30 ans, I'’Acadé-
mie des Sciences Médicales avait publié¢ pour
la premiere fois des directives sur la méde-
cine de transplantation. Elles ont été depuis
un guide efficace pour les médecins concer-
nés; sans cesse réadaptées a ’état le plus ré-
cent de la technique et complétées selon les
nouveaux procédés. Les législations de plu-
sieurs cantons renvoient a ces directives, si
bien qu’elles ont acquis force de loi - méme
si ce n’est que de maniere limitée.

C’est précisément parce que la législation
actuelle n’est ni unitaire ni compléte que
I’ASSM salue la décision qui permettra de ré-
gler les questions complexes de la médecine
de transplantation par une loi fédérale. Le
présent projet de loi est convaincant dans
la mesure ou il érige des barrieres générales
indéfectibles. De toute évidence, le 1égisla-
teur entend encourager les transplantations
d'une part et éviter les abus d’autre part,
comme par exemple le commerce d’organes.
Les dispositions concernant le prélévement
d’organes sur des personnes décédées sont
d'une importance particuliere sur le plan mé-
dico-éthique. L'’ASSM se prononce ici
en faveur du modéle contradictoire élargi
(c.-a-d. que le prélevement est autorisé lors-
qu’il n’y a pas eu opposition), tout en sou-
haitant qu’il s’accompagne d'une obligation
d’informer préalablement les proches, qui
disposent également du droit d’opposition.
Dans sa prise de position, 'ASSM attire
néanmoins 'attention sur les points faibles
du projet de loi. Elle critique en particulier la
tendance a vouloir définir du méme coup le
procédé pratique dans cette loi. Etant donné
que celui-ci est en constante évolution du
fait des nouvelles bases scientifiques, il faut
éviter de devoir mettre tout I'appareil 1égis-
latif en route a chaque nouveauté pour
I’adapter. Les questions relatives au proces-
sus pratique devraient donc étre avantageu-
sement réglées par des ordonnances du
Conseil fédéral ou par des directives de droit
professionnel susceptibles de s’adapter plus
aisément aux innovations. Le nombre im-
portant d’instances dont la création est sub-
ordonnée a la loi en question pose également
un grave probleme selon '’ASSM. Une telle
pléthore d’instances est d’abord cotteuse,
ensuite elle meéne a des complications in-
utiles; or dans le domaine des transplanta-
tions, la regle est d’agir rapidement, dans
I'intérét méme des patients.
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Die Hand als heilendes Werkzeug

Schwerpunktthema Chiropraktik
in der Zeitschrift «Paraplegie»

Die Chiropraktik erreicht mit der manuel-
len Behandlung am Riicken oft verbliif-
fende Erfolge. Sie kann nicht nur Riicken-
probleme heilen, sondern auch organische
Beschwerden. Denn blockierte Wirbel be-
eintrichtigen den Nervenfluss zwischen
dem Riickenmark und den Organen und
damit auch deren Funktion.

Chiropraktik ist das griechische Wort fiir
«Handverfahren». Auf die Wirbelséule wird
mit wenigen Hilfsmitteln, meistens mit der
blossen Hand, eingewirkt. Neben Riickenbe-
schwerden zdhlen Kopfschmerzen, Schwin-
delattacken oder Gelenkprobleme zu den
Indikationen fiir eine Konsultation. Bei
Babys und Kleinkindern kann eine chiro-
praktische Behandlung organische Stérun-
gen wie Nasen-Ohren-Infektionen, Asthma
oder Dreimonatskrdmpfe heilen oder die
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Heilung unterstiitzen. Fiir Laien ist es jedoch
manchmal schwierig, den Zusammenhang
zwischen einem Leiden und dessen Ursache
an der Wirbelsdule festzustellen.
Paraplegiker und Tetraplegiker sind beson-
ders hiufig von blockierten Wirbeln betrof-
fen. Ursache ist die verminderte Beweglich-
keit. Das stindige Sitzen fiihrt zu Fehlbela-
stungen, die sich schliesslich als Blockie-
rungen an der Wirbelsdule niederschlagen.
Die Chiropraktik gehort deshalb zum umfas-
senden Angebot an Therapien im Schweizer
Paraplegiker-Zentrum (SPZ) Nottwil.

Die Zeitschrift «Paraplegie» ist eine Publika-
tion der Schweizer Paraplegiker-Stiftung.
Sie erscheint vierteljahrlich in allen vier
Landessprachen mit einer Gesamtauflage
von 1,12 Millionen.

Weitere Exemplare von «Paraplegie» kénnen
Sie bei folgender Adresse kostenlos bezie-
hen: Schweizer Paraplegiker-Stiftung, St.
Alban-Vorstadt 110, 4052 Basel, Telefon
061 225 10 10, Fax 061 225 10 11, E-mail:
sps@bluewin.ch.
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Wo kein Geld ist, ...

Vor 2 Wochen besuchte ich den TarMed-
workshop in Ziirich, eine sehr gut gestaltete
Einfithrung. Ich méchte hier auch FMH-
Président H. H. Brunner danken fiir die ge-
leistete Arbeit, insbesondere aber fiir seine
Ausdauer und seinen Humor beim Navigie-
ren zwischen den kollidierenden Interessen
und beim Abfangen der manchmal schwe-
ren Geschosse.

Zeitweise musste ich mich aber etwas
zuriicklehnen und staunen dariiber, wieviel
Intelligenz, Zeit und Aufwand wir investie-
ren, um das Messer beim Zerschneiden des
Finanzkuchens unseres Gesundheitswesens
(im Bereich der Arzteeinkommen) milli-
metergenau zu fithren. Die mir bisher vollig
unbekannten Begriffe aus der Okonomie,
mit denen Herr Brunner und Mitarbeiter
jonglieren, zeigen es. Es ist ein Hinweis auf
die paradoxe Situation, in der wir leben: Die
Schweiz, beziliglich Wohlstand zum Dach
der Welt gehorend, hat eine der hdchsten
Arztedichten, die noch im Steigen begriffen
ist. Dass nun auch noch Arzte aus den
umliegenden Lindern einwandern werden,
wenn die Gesetze es ermoglichen, ist para-
dox. Warum verteilen sie (und wir) sich
nicht auf Linder mit Arztemangel? Einfach:
weil dort zwar sehr viel Gelegenheit zur
Arbeit, aber kein Geld vorhanden ist.
Dasselbe erlebt man auch immer wieder,
wenn man die Medikamentenwerbung hin-
terfragt: kaum wird ein neues Medikament
entwickelt, schiessen Fortbildungsveran-
staltungen aus dem Boden, die uns Arzten
«helfen» sollen, die entsprechende Krankheit
frither, zuverldssiger zu diagnostizieren
(z.B. Depression), d.h. (aus 6konomischer
Sicht) den Markt zu erweitern. Warum kiim-
mern sich die Firmen nicht um Liander, in
denen es massenhaft bediirftige Patienten
gibt? Sicher gébe es viele Menschen mit de-
pressiven Zustdnden in den Krisengebieten
der Welt. Nicht zu reden von den Tropen-
krankheiten. Aber dort ist kein Geld zu
holen.

Auch wenn man die Titel mancher Studien
anschaut, fragt man sich, ob da mit den ver-
wendeten Geldern wirklich ein brennendes
Problem kranker Menschen zu losen war.
Finanzierungsquellen und Publikations-
ehrgeiz waren wohl oft vorherrschender
Grund.

Die Frage, die ich gern an den Leser stellen
mochte: Wie kdnnen wir uns dieser Spirale,
die die Reichen noch reicher und die Armen
noch armer macht, entziehen? Wie den
Trend wenigstens ein wenig bremsen, in die
andere Richtung lenken?

Dr. med. Daniela Steiger, Ziirich
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