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Die moderne Medizin fuhrt dazu,
dass Menschen mit erheblichen Ein-
schrankungen ihrer Lebensfunktio-
nen, ihrer Lebensqualitdt und ihren
Moglichkeiten des ,auf den Anderen
Hinlebens” in der Folge ihrer Erkran-
kungen weiter existieren missen und
konnen. Der Gedanke, dass medizi-
nisches Handeln immer zu restitutio
ad integrum fihrt, ist eine lllusion.
Diese einfachen Wahrheiten fuhren
aber zu einer Fulle von ethischen
Erwagungen Uber arztliches Handeln
in Grenzsituationen, in denen Ent-
scheidungen unter Beachtung des
medizinisch Maéglichen, aber auch
des vom Patienten Gewdlnschten
(insbesondere, wenn er sich in der
Akutsituation seiner Fahigkeit zur
Willensbekundung beraubt sieht)
und auch im Hinblick auf ¢konomi-
sche Auswirkungen zu treffen sind.

Uber derartige Fragen tritt der Autor
in einen Diskurs ein, den er, um
gewissermalBen die emotionalen Be-
gleitschwingungen beim Leser zu
verstarken, durch lllustrationen des
Dresdner Kinstlers Reinhard Springer
— durch themenbezogene, auf den
Rezensenten d&sthetisch und inhalt-
lich ausgesprochen anregend wir-
kende Radierungen — unterstreicht.

Im Folgenden beschreibt der Autor
Syndrome, die zu Einschrankungen
der Willensbestimmung des Patien-
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ten fuhren kdnnen. Terminologische
Klarung zu oft unklar verwendeten
Begriffen werden versucht: zum Bei-
spiel ,Koma" - ,Vigilanz” -, Bewusst-
seinszustand” — Apallisches Syndrom
mit einer ausfuhrlichen auch frihe
Literatur ins Auge fassenden Begriffs-
kldrung - Locked-in-Syndrom unter
anderem auch psychiatrische Syn-
drome.

Ein spezielles Kapitel befasst sich mit
der Prognose bei Koma und apalli-
schem Syndrom und mit therapeuti-
schen Implikationen. Ab Seite 48
kommt der Autor dann zu den vom
Rezensenten erwarteten eigentlichen
Fragen, die sich stellen: der juristi-
schen Rechtfertigung arztlichen Han-
delns in speziellen Situationen. Fol-
gerichtig setzt er sich mit dem Kons-
trukt der Einwilligungsfahigkeit aus-
einander und fuhrt zur Frage Uber,
welchen Wert bestimmte vorfixierte
Patientenbekundungen in Notsituati-
onen fur den Arzt haben kénnen. Zu
nennen wadren in erster Linie die
Patientenverfigungen. Das arztliche
Handeln kann sich danach richten
(muss es das in jedem Falle, fragt der
Rezensent dieser Publikation?). Es
muss aber auch — wie der Autor sehr
differenziert auseinandersetzt — im
gegebenen Falle der mutmaBliche
Wille des Betroffenen zu eruieren
versucht werden, was sicher noch
schwieriger fur den handelnden Arzt
wird, wenn er bei schwer Hirnge-
schadigten den Versuch unterndhme,
Willensbekundungen aus Reaktionen
der (zum Beispiel apallischen) Patien-
ten abzuleiten.

Der Autor reflektiert im Weiteren die
Bedeutung der Indikationsstellung
zum Handeln, die zunachst einem
naturwissenschaftlichen Denkmodell

folgt, jedoch die anthropologische
Seite arztlichen Handelns nicht aus
dem Auge zu verlieren hat; die Prog-
nose spielt dabei eine erhebliche
Rolle, sie hat — wie der Autor be-
trachtet — neben einem objektiv von
Erfahrungen gepragten Aspekt auch
eine subjektive Seite. Sehr lesenswert
und von der Erfahrung des mitten im
arztlichen Handeln stehenden Autors
gepragt, sind Ausfthrungen zur Ster-
beprognose und Sterbephase.
Ein weiteres Kapitel befasst sich mit
Modellen von Entscheidungsfindun-
gen in Situationen, die vom Autor
zuvor ventiliert wurden, um schlieB3-
lich durch zwei eindrucksvolle Fall-
beispiele die theoretischen Erwagun-
gen zu verlebendigen. Ein Resiimee
flhrt die Grundgedanken zusammen.
88 Literaturquellen zum Thema
ermoglichen Vertiefungen einzelner
Aspekte der Arbeit.
Herr Professor Oehmichen legt eine
lesenswerte und bedenkenswerte
Schrift vor, die ihm als handelnden
Arzt mit hohem Verantwortungsbe-
wusstsein, aber in dieser Schrift vor
allem als ethisch reflektierenden
Mediziner ausweist. Ob der speziali-
sierte Neurologe oder Psychiater im
klinischen Teil alle Beschreibungen
und  Krankheitsdefinitionen  voll
unterschreiben wuirde, sei dahinge-
stellt. Das Gesamtanliegen der Schrift
wird dadurch nicht geschmalert. Die
Verbindung von medizinischem Wis-
sen, ethischen Reflexionen und Be-
schreibungen besonders komplizier-
ter arztlicher Entscheidungssituatio-
nen und die kinstlerische Gestaltung
der Buchausgabe lassen das Werk zu
einer lesens- und empfehlenswerten
Schrift werden.

Prof. Dr. med. habil. Otto Bach
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