
Organtransplanta
tion – Einführung 
eines Curriculums  
für Transplantations
beauftragte
12.000	 Kranke	 stehen	 in	 Deutsch-
land	 aktuell	 auf	 der	 Warteliste	 für	
eine	 Organtransplantation,	 zwölf	
Kranke	werden	täglich	operiert	und	
trotzdem:	 Jeden	 Tag	 sterben	 in	
Deutschland	drei	Menschen,	die	auf	
ein	 Spenderorgan	 warten.	 Nicht	
etwa	 finanzielle	 Defizite	 der	 Kran-
kenkassen	 sind	 der	 Grund	 für	 ihr	
Schicksal,	sondern	fehlende	Spender.	
Im	vergangenen	Jahr	stieg	die	Anzahl	
der	 durchgeführten	 Transplantati-
onen	 in	 Deutschland	 von	 3.910	
(2005)	 auf	 über	 4.000	 (2006).	 Auf	
die	 Einwohnerzahl	 in	 Deutschland	
bezogen,	haben	15,3	Menschen	pro	
eine	 Million	 Einwohner	 im	 Bundes-
durchschnitt	 ihre	Organe	nach	dem	
Tod	gespendet.	Die	Entscheidung	für	
eine	 Organspende	 bleibt	 oft	 in	 der	
Verantwortung	der	Angehörigen	des	
Verstorbenen,	 denn	 noch	 immer	
haben	nur	ca.	12	Prozent	der	Bürger	
einen	Organspendeausweis,	obwohl	
in	 Umfragen	 etwa	 80	 Prozent	 der	
Befragten	einer	Organspende	zustim-
men	würden.
Der	 Fachbeirat	 Ost	 (Sachsen,	 Sach-
sen-Anhalt,	 Thüringen),	 dem	 auch	
ein	Vertreter	der	Sächsischen	Landes-
ärztekammer	angehört,	 ist	 trotz	ver-
besserter	Transplantationszahlen	der	
mitteldeutschen	Transplantationszen-
tren	 2006	 (Tabellen	 42	 –	 46,	 DSO	
02/07)	auch	in	diesem	Jahr	angehal-
ten,	 intensiv	 nach	 Verbesserungen	
bezüglich	 der	 Spenderzahlen	 nach-
zusuchen.
Neben	der	Zunahme	der	Spenderbe-
reitschaft	der	Bürger,	kommt	im	Ab-
lauf	der	Organspende	den	Kranken-
häusern	eine	herausragende	Rolle	zu.	
Ärzte	und	Schwestern	leisten	auf	den	
Intensivstationen	mit	hohem	persön-
lichen	 Einsatz	 engagierte	 Arbeit	 für	
das	Leben.	Sie	sind	es,	die	zum	gege-
benen	Zeitpunkt	als	Transplantations-
beauftragte	als	Erste	die	Option	einer	
Organspende	erkennen	und	Kontakt	
mit	der	DSO	aufnehmen.
Es	 ist	wohl	unbestritten,	dass	durch	
die	hervorragende	Arbeit	der	Koordi-

natoren	 der	 DSO	 hierfür	 beste	 Vor-
aussetzungen	 gegeben	 sind.	 Damit	
aber	 eine	 weitere	 Steigerung	 der	
Transplantationszahlen	 erreicht	 wer-
den	kann,	 erarbeitet	 die	Bundesärz-
tekammer	mit	der	DSO	im	Jahr	2007	
ein	 Curriculum	 für	 die	 transplanta-
tionsbeauftragten	 Schwestern	 und	
Ärzte	der	Krankenhäuser,	welches	in	
Kursen	in	den	Landesärztekammern	
umgesetzt	werden	soll.	Damit	ist	für	
die	Transplantationsbeauftragten	der	

Kliniken	 eine	 effektivere	 Unterstüt-
zung	ihrer	Tätigkeit	voraussehbar.
Es	ist	deshalb	besonders	lobenswert,	
dass	der	Bundesfachbeirat	der	DSO	
am	24.	1.	2006	auf	 einer	 Sitzung	 in	
Neu-Isenburg	die	Initiative	übernom-
men	hat,	gemeinsam	mit	dem	Deut-
schen	Senat	für	ärztliche	Fortbildung	
sowie	dem	Wissenschaftlichen	Beirat	
der	 Bundesärztekammer	 ein	 „Curri-
culum	Organspende	für	Transplanta-
tionsbeauftragte“	zu	erarbeiten.
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Ziel	 dieser	 Zusatz-Weiterbildung	 ist	
die	 Qualifizierung	 von	 Ärzten	 und	
Pflegekräften	 aus	 dem	 Bereich	 der	
Intensivmedizin.	Damit	sollte	es	uns	
gelingen,	in	den	Krankenhäusern	Ver-
besserungen	 der	 Handlungssicher-
heit	des	Personals	durch	interne	Fest-
legungen	 mit	 den	 Krankenhauslei-
tungen	 zu	 gewährleisten	 und	 kran-
kenhausinterne	 Leitlinien	 für	 die	
Organspende	festzulegen.
Das	Curriculum	wird	neben	der	Dar-
stellung	 der	 rechtlichen	 Rahmenbe-
dingungen	 der	 Organspende,	 den	
Ablauf	 des	 Organspendeprozesses	
und	 die	 Zusammenarbeit	 von	 Koor-
dinatoren	 und	 Transplantationsbe-
auftragten	 zum	 Inhalt	 haben.	 Die	
Kammern	 erhalten	 damit	 ab	 2008	
eine	neue	Aufgabe.
Schon	 jetzt	 sei	 darauf	 hingewiesen,	
dass	 am	 17.	4.	2007	 die	 regionale	
Jahresveranstaltung	für	Transplan-
tationsbeauftragte	der	Region	Ost	
in	 der	 Landesärztekammer	 in	 Dres-
den	stattfindet.

Prof.	Dr.	med.	habil.	Heinz	Diettrich
für	die	Transplantationskommission	der	

Sächsischen	Landesärztekammer
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Bei	 Fieber	 unbekannter	 Ursache	
(fever	of	unknown	origin,	FUO)	han-
delt	 es	 sich	eher	um	eine	atypische	
Manifestation	einer	häufigen	Krank-
heit	 als	 um	 eine	 typische	 Manifes-
tation	einer	seltenen	Erkrankung.	In	
jedem	 Fall	 erfordert	 die	 Betreuung	
eines	Patienten	mit	FUO	sehr	große	
klinische	Erfahrung,	Geduld	und	die	
Bereitschaft	zur	Zusammenarbeit	mit	
Vertretern	anderer	medizinischer	Dis-
ziplinen.	Ziel	muss	es	sein,	die	Fieber-
ursache	möglichst	schnell	und	dabei	
mit	minimalem	Aufwand	 zu	finden.	
Leider	werden	bei	FUO	meist	viele	–	
oft	auch	überflüssige	–	diagnostische	
Maßnahmen	ergriffen.	
In	 dem	 vorliegenden	 Taschenbuch	
wird	ein	klarer	Weg	aufgezeigt,	trotz	
aller	anstehender	Probleme	bei	dem	
Symptom	 FUO,	 mit	 herkömmlichen	
klinischen	 und	 labordiagnostischen	
Maßnahmen	ohne	aufwändige	und	
kostspielige	Verfahren	rasch	zu	einer	
Diagnose	 zu	 gelangen.	 Dies	 wird	
ausführlich	erläutert	mit	einem	Algo-
rithmus	ganz	üblicher	Kriterien,	 die	
teilweise	 heutzutage	 viel	 zu	 wenig	

beachtet	 werden:	 Anamnese	 und	
Patientendaten,	Fieberbild	und	Dauer	
des	Fiebers,	klinische	Symptome	und	
sog.	 paraklinische	 Befunde.	 Dabei	
werden	 Laborparameter	 aus	 diffe-
renzialdiagnostischer	 Sicht	 interpre-
tiert,	z.	B.	muss	bei	erhöhtem	Ferritin	
u.a.	an	Mb.	Still,	Hämophagozytose-
Syndrom	 (MAS),	 Medikamenten-
Unverträglichkeit,	 Aneurysma	 disse-
cans	 oder	 Sarkoidose	 gedacht	 wer-
den.	 Selbst	 die	 Therapie	 kann	 als	
diagnostische	Maßnahme	in	Betracht	
kommen,	was	anhand	verschiedener	
Beispiele	erörtert	wird.	Für	alle	Diag-
nosen	gibt	 es	ausführliche	 Literatur-
hinweise.	 Das	 Literaturverzeichnis	
umfasst	 371	 Zitate,	 die	 den	 einzel-
nen	Kapiteln	thematisch	zugeordnet	
sind.	 In	 einem	 Glossar	 (S.	 81–108)	
sind	 bislang	 bekannte	 fieberverur-
sachende	seltene	Erkrankungen	(sog.	
periodische	 Fiebersyndrome)	 präg-
nant	beschrieben.	Die	Möglichkeiten	
für	 eine	 molekularbiologische	 Diag-
nostik	 dieser	 Erkrankungen	 werden	
in	 den	 nächsten	 Jahren	 mit	 Sicher-
heit	weiter	zunehmen.
Das	 Taschenbuch	 ist	 durch	 seine	
übersichtliche	 Gliederung	 überaus	
anwenderfreundlich.	Es	kann	jedem	
klinisch	tätigen	Arzt	empfohlen	wer-
den,	aber	auch	 für	den	praktischen	
Arzt	eine	wertvolle	Hilfe	für	diagnos-
tische	Entscheidungen	sein.	Es	kann	
somit,	 auch	 im	 Hinblick	 auf	 seinen	
moderaten	 Preis,	 ohne	 Einschrän-
kungen	empfohlen	werden.

M.	Borte,	Leipzig
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