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Marcos grofBter Wunsch: Ein neues Herz

Achtjahriger ist auf eine Organspende angewiesen — LMU-Klinikum startet Kampagne

VON SUSANNE SASSE

Miinchen - Marco hingt ein
silbern glitzerndes Herz an
den Christbaum — und hofft,
dass es ihm Gliick bringt.
Dass endlich der erlésende
Anruf kommt, auf den er und
seine Familie seit 918 Tagen
warten. Dieses Weihnachten
ist das dritte, das der achtjdh-
rige auf der Station G9, der
kinderkardiologischen Stati-
on im Uniklinikum Grof3ha-
dern, verbringen wird.

Das Warten, die lange Un-
gewissheit, die Zukunfts-
angst — dieses Schicksal teilt
Marco mit hunderten ande-
ren Betroffenen. Im Februar
2020 erkrankte er an einer In-
fluenza, die nicht ganz aus-
heilte und sein Herz angriff.
Sein Herzmuskel wurde irre-
versibel geschidigt. Mittler-
weile ist Marco ein Kunstherz
eingesetzt worden. Und nun
wartet er auf einen Spender
fiir ein neues, echtes Herz.

Um kiinftig mehr Spender
zu gewinnen, geht das Klini-
kum der Ludwig-Maximili-
ans-Universitit Miinchen
(LMU) nun neue Wege: Das
Klinikum hat eine Reihe von
Kurzfilmen produziert, um
fiir die Organspende zu wer-
ben. Die Filme richten sich an
verschiedene Altersgruppen.
Zum Beispiel gibt es einen
Flm mit Senioren, die sich
dariiber unterhalten, dass sie
ja zu alt seien fiir Organspen-
de - um dann zu erfahren,
dass es in dieser Frage keine
Altersgrenze gibt. ,Auch alte
Menschen sind als Spender
geeignet, wenn ihre Organe
gesund sind. Nur wissen das
viele nicht, das wollen wir dn-
dern“, erkldart der Fotograf
Andreas Steeger, der gemein-
sam mit der Arztin Dr. Laura
Lily Rosenthal als Ideengeber
fiir die Filme fungierte.

Heute werden die ,Filme
fiirs Leben*” erstmals feierlich
vorgestellt: Im Filmtheater
am Sendlinger Tor in Miin-
chen zeigt der Forderverein
der Herzchirurgischen Klinik
des LMU-Klinikums die Fil-
me, die schwer ans Herz ge-
hen: Sie zeigen unter ande-
rem eine attraktive Frau an
einem Pool, einen Drink in
der Hand, hinter ihr ein sie

Heuer ist sein drittes Weihnachten im LMU-Klinikum: Dort wartet der achtjahrige Marco auf ein Spenderherz.
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Prinzip Pilot und Copilot: So lauft die Transplantation eines Herzens ab

GroBe und Blutgruppe sind entschei- o & T
dend dafur, ob ein Herz passt. Bekommt
eine Klinik, in der ein geeigneter Emp-
fanger liegt, ein Angebot, reisen sofort
Spezialisten los und schauen sich das
Herz an, ob es passt. Ist das der Fall, wird
es stillgestellt, kiihl verpackt und nach
Miinchen geflogen. Zeitgleich bauen die
Arzte in Minchen das bisherige Kunst-
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herz aus. ,,Wir sind wéhrenddessen im-
mer in Kontakt mit dem Transport und
jeder weiB, wo und wie weit die ande-
ren gerade sind”, erklart Herzchirurg
Prof. Christian Hagl. Im Operationssaal
arbeiten die Arzte nach dem Prinzip Pilot
und Copilot — es sind also zwei Spezialis-
ten da, von denen jeder die Operation
auch alleine vornehmen kénnte.

umsorgender Mann, vor ihr
spielen die Kinder. Auf den
ersten Blick wirkt es, als fehle
es an nichts — bis sie den Ba-
demantel offnet und die
Schliuche sichtbar werden,
die sie am Leben halten. In ei-
nem anderen Film albert ein
kleines Midchen mit dem Va-
ter herum, bis es plotzlich
das Bewusstsein verliert, weil
sein Herz nicht mehr normal
arbeitet. Oder Jugendliche
auf Skateboards, die tiber das

~ES geht steil bergauf”

Luca ist Gberglicklich Gber sein neues Herz

Schon als er 14 Tage alt war,
bekam ILuca einen Organ-
spendeausweis. Denn er war
mit einem halben Herzen zur
Welt gekommen. Die rechte
Herzkammer fehlte. Vier Mal
wurde er operiert, danach
ging es ihm jahrelang recht
gut. Doch plétzlich bekam
Luca infolge seiner Herzpro-
bleme eine sogenannte Ei-
weiR-Enteropathie. Dies
schwichte ihn mit damals 13
Jahren sehr —und gleichzeitig
drohte ein Verschluss der
Hauptschlagader, der Aorta.
Luca wurde operiert und be-
kam eine mechanische Herz-
klappe eingesetzt, kurz da-
rauf einen Herzschrittma-
cher.

Damit nicht genug: ,Im Ja-
nuar 2020 erfuhr ich vollig
uberraschend, dass ich ein
neues Herz brauche®, erzéahlt
der heute 18-Jdhrige. Es war
ein sehr schwieriges Jahr fiir
ihn, sein Gesamtzustand ver-
schlechterte sich immer wei-
ter. Zeitweise war er so
schwach, dass er von der Or-
ganspende-Liste genommen
wurde, da er eine solche Ope-
ration in seinem Zustand
wohl nicht {berstanden
hitte.

Bergauf ging es dann ab
Februar 2021. Da wurde ihm
ein Berlin-Heart — ein Kunst-
herz fiir Kinder - eingesetzt.

Luca (18) kam mit einem hal-
ben Herzen zur Welt.

Langsam stabilisierte sich sein
Korper, und nur vier Monate
spdter hatte er unerwartet ein
riesengrofRes Gliick: Ein Spen-
derherz fiir ihn war da.

Seitdem hat er sich Schritt
fiir Schritt in ein normales Le-
ben zuriickgekidmpft. Luca
besucht die zehnte Klasse ei-
ner Fachoberschule. Sogar
einen lange gehegten Traum
konnte er sich in diesem Jahr
erfiillen: Eine Reise nach Ita-
lien, wo er zum ersten Mal im
Meer schwimmen konnte.
,Es geht steil bergauf™, freut
er sich.

scheinbar sehr ferne Thema
Organspende scherzen, bis
sie plotzlich ein schwerer Un-
fall schockt.

Das Problem: Mehr als 700
Patienten warten derzeit in
Deutschland dringend auf
ein Spenderherz. Das Warten
auf den erlésenden Anruf
gleicht leider einer Art
Gliicksspiel. Denn es gibt viel
zu wenige Organspender: Im
vergangenen Jahr wurden in
Deutschland 310 Herzen ge-

spendet, in Bayern waren es
gerade mal 32. Manche Pa-
tienten warten jahrelang -
und zehn Prozent iiberleben
die Wartezeit nicht.
Dramatische Zahlen, die
den Herzchirurgen Prof.
Christian Hagl und sein Team
im LMU-Klinikum tiglich
aufs Neue betroffen machen.
»,Beinahe téglich sterben
Menschen, die die Arzte ei-
gentlich hitten retten kon-
nen*, klagt der Chef der LMU-

Daniel wartete 976 Tage

,Rutschen und schaukeln kannte er nicht”

Schaukeln, rutschen, wippen
— all das machte Daniel zu-
nichst einmal Angst. Kein
Wunder: Spielplidtze, herum-
toben mit anderen Kindern,
das kannte Daniel eigentlich
gar nicht. 976 Tage, also fast
drei Jahre lang, wartete der
heute Finfjahrige in der Kli-
nik auf ein neues Herz. Vor
knapp eineinhalb Jahren war
es endlich so weit: Gleichzei-
tig mit Luca (Text links) bekam
auch Daniel ein neues Herz -
nach einer schier endlos
scheinenden Wartezeit.

Jetzt endlich geht es voran,
denn es fehlen ihm knapp
drei Jahre in seiner Entwick-
lung. So hatte er natiirlich
weit weniger Kontakt zu an-
deren Kindern. Seit Septem-
ber nun darf er den Kinder-
garten besuchen. Zuvor iibte
er sich schon bei einer Tages-
mutter im Kontakt mit ande-
ren. ,Ich denke, dass Daniel
dank dem Spenderherz ein
ganz normales Leben fiihren
konnen wird®, freut sich sei-
ne Mutter Diana Dietrich. Na-
tiirlich mit einigen kleinen
Einschrankungen, die nichts
sind, im Vergleich zu dem ge-
schenkten Leben: So muss er
bei der Erndhrung aufpassen,
darf beispielsweise nichts Ro-
hes essen. Auch wird er im-
mer seine Medikamente neh-
men missen. ,,Wir sind un-

Dank Spenderherz kann
Daniel (5) drauBen spielen.

endlich gliicklich und freuen
uns auf die Zukunft“, sagt
Mama Diana trotz allem. Sie
habe viel Kontakt mit Trans-
plantierten: ,Einige leben
schon seit Jahrzehnten mit
einem gespendeten Herz und
sind unendlich dankbar®,
sagt sie. Fiir all die Angst, die
sie in den Jahren um Daniel
hatte, der unter der seltenen
Herzerkrankung dilative Kar-
diomyopathie litt, fithle sie
sich heute tausendfach ent-
schidigt: ,Wir wissen jede
Kleinigkeit ganz anders zu
schitzen als zuvor.”

Herzchirurgie. Rund 40 Pro-
zent der Menschen in
Deutschland haben einen Or-
ganspendeausweis. Vor einer
Organspende werden zudem
immer auch die Angehorigen
gefragt. ,Es ist sehr wichtig,
den Weg mit den Angehori-
gen gemeinsam zu gehen®,
sagt Prof. Hagl.

In anderen europiischen
Lindern wie etwa Spanien
oder Osterreich finden Be-
troffene meist weit schneller

ein  Spenderorgan.  Der
Grund: Dort greift seit Jahren
die  sogenannte  Wider-

spruchslésung. So gilt in Os-
terreich jeder zundchst als
potenzieller Organspender.
Wer das nicht will, muss zu
Lebzeiten = widersprechen.
»Das Gute daran ist, dass sich
dort jeder mit dem Thema be-
fassen muss“, sagt Hagl. In
Deutschland spendeten im
Jahr 2021 pro einer Million
Verstorbener rund elf Men-
schen Organe. In Osterreich
waren es fast doppelt so viele.
Und in Spanien, wo ebenfalls
die Widerspruchslésung gilt,
gibt es vier bis fiinf Mal so vie-
le Organspenden. Das ver-
kirzt die  Wartezeiten
enorm. Hierzulande sieht es
momentan aber nicht so aus,
als wiirde sich die Rechtslage
dndern. Insofern hofft das
LMU-Klinikum, dass sich
dank ihrer Filme mehr Men-
schen ganz bewusst fiir die
Organspende  entscheiden.

Marcos Mama Stefanie
Schifer zdhlt seit mehr als
zwel Jahren jeden Tag - so
lange wartet die Familie
schon auf ein Herz. ,Jetzt
wird dann bald auch eines fiir
uns dabei sein®, gibt sich die
40-Jahrige optimistisch. ,,Wir
hoffen jeden Tag, dass es so
weit ist und der erlésende An-
ruf kommt.*

Um Marco die lange Zeit in
der Klinik zu erleichtern und
das Einerlei der sich schein-
bar endlos in die Linge zie-
henden Tage aufzulockern,
geben sich die Arzte und Pfle-
gekrifte die allergrof3te Mii-
he. Marco darf den Christ-
baum dekorieren, bekommt
viel Aufmerksamkeit und im-
mer wieder Uberraschungen:
Néachste Woche fithren Josef
Parzefall und Richard Oeh-
mann von ,Doctor Doblin-
gers geschmackvollem Kas-
perltheater” extra fiir Marco
im Personalcasino des LMU-
Klinikums das Stiick , Kasperl
und der Zwackilutschku* auf.
Das Stiick hat sich Marco aus-
gesucht, er freut sich schon
sehr auf die Auffithrung. Auf
die 45 Minuten, in denen der
Kasperle und seine Gesellen
ihm die quéilende Zeit des
Wartens ein bisschen versi-
Ren werden.

Leben im Augenblick

Seit 2019 lebt Franka mit Spenderherz

Im Februar wird Franka sechs
Jahre alt. ,Sie ist immer gut
gelaunt, ein richtiger Son-
nenschein®, sagt Mama Caro-
lin: ,,Sie hat sehr viel SpaR im
Kindergarten und dort viele
Freunde gewonnen.” Das
liegt auch an der unbédndigen
Lebensfreude, die Franka aus-
strahlt.

Nach einer Erkiltung als Ba-
by entziindete sich ihr Herz-
muskel, und das wurde zu
spdt erkannt. Da war sie be-
reits todkrank und das Herz ir-
reversibel zerstort. Am 19.
April 2018 flog man sie mit
dem Rettungshubschrauber
nach GroRhadern, sie wurde
ins kiinstliche Koma versetzt,
kam an die Herz-Lungen-Ma-
schine und bekam dann ein
Kunstherz eingesetzt. In die-
sen Tagen erlitt sie mehrere
Schlaganfille, die bis heute
Folgen zeigen: Noch immer
kann Franka nicht sprechen
und ist halbseitig geldhmt.
Aber mit diesen Einschrin-
kungen komme sie gut zu-
recht, sagt die Mama. ,,Sie hat
ein iPad, um sich zu verstandi-
gen, und das klappt gut.”

Alle drei Monate wird Fran-
kas Herz Kkontrolliert, ab-
wechselnd beim Kinderkar-
diologen und in GrofRhadern.
Die Arzte waren bisher im-
mer zufrieden. Nur am An-
fang, kurz nach der Trans-

Franka (5) strahlt immer gute
Laune aus.

plantation am 29. September
2019, gab es eine kleine Ab-
stoBungsreaktion. Aber die
haben Franka und die Arzte
gut in den Griff bekommen.
»~Aktuell sieht es wirklich gut
aus“, sagt Mama Carolin.
Frankas Schicksal habe ihr
klar gemacht, was fiir ein Ge-
schenk das Leben ist. ,,Wir als
Familie haben gelernt, was
wir alles gemeinsam schaffen
koénnen. Heute haben wir
nicht mehr so viel Angst vor
der Zukunft und leben im Au-
genblick. Wir geniel3en jede
gemeinsame Stunde.”
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Prof. Christian Hagl
Chef der LMU-Herzchirurgie

»oprechen Sie
tiber die
Organspende*

Im Zuge der Corona-Pande-
mie ist die Zahl der Organ-
spenden eingebrochen.
Aber neben dieser schlech-
ten Nachricht gibt es viele
gute, sagt Prof. Christian
Hagl, Chef der Herzchirur-
gie im LMU-Klinikum.

Welche Fortschritte er-

leichtern heute Organ-

transplantationen?
Neue Technologien haben
dazu gefiihrt, dass das Zeit-
fenster zwischen der Organ-
entnahme und der Implan-
tation grofker geworden ist.
Ummantelt man ein Herz
fiir den Transport mit Eis, so
sollte die Implantation in-
nerhalb von maximal vier
Stunden erfolgen. Brauchtes
langer, kommt es vermehrt
zu Komplikationen. Obwohl
die Zeiten fiir andere Organe
— Lunge, Leber, Niere - lin-
ger sind, besteht fiir diese
grundsétzlich dieselbe Pro-
blematik. Aktuell werden
Systeme erprobt, die im Sin-
ne einer kleinen Herz-Lun-
gen-Maschinen das Herz
aber auch andere Organe
mit Blut oder mit speziellen
Losungen versorgen, sodass
sie besser geschiitzt sind und
linger am Leben bleiben.

Was hat sich noch
verbessert?

Grundsdtzlich nutzen wir
heute viel schonendere und
kleinere Herz-Lungen-Ma-
schinen. Das verhindert aus-
gepragte Entziindungsreak-
tionen und Kreislaufinstabi-
litdten. Zudem sind die Nar-
koseverfahren weniger be-
lastend. Und wir haben
neue Maschinen, die in der
Lage sind, ein Herz nach ei-
ner Implantation in der oft
schwierigen Anfangsphase
zu entlasten und zu unter-
stitzen. So haben viele
Transplantierte einen ho-
hen Blutdruck in der Lunge,
daihr Herz nicht in der Lage
war, ausreichend Blut abzu-
pumpen. Da das neue Herz
aber ein Muskel ist, kann
man es entsprechend trai-
nieren. Dank der unterstiit-
zenden Pumpen kann dies
langsamer und kontrollier-
ter geschehen.

Die Zahl der Spender
sinkt. Was tun?
Natiirlich wiirden wir uns
freuen, wenn moglichst je-
der einen Organspendeaus-
weis hitte. Beinahe wichti-
ger ist es jedoch, mit seinen
Angehorigen tiiber das The-
ma zu sprechen. Es ist auch
in Ordnung, wenn sich der
eine oder andere am Ende
bewusst dagegen entschei-
det — aber es muss bespro-
chen werden. Denn norma-
lerweise stellt sich die Frage
unerwartet: Es gibteinen Un-
fall, eine Hirnblutung oder
ein anderes dramatisches Er-
eignis. das zum irreversiblen
Hirntod fiihrt. Die Angehori-
gen werden dann gefragt, ob
sie bereit sind, ihren Partner
freizugeben — und sind tiber-
fordert. Kaum einer weil3,
was sein Partnerin der Situa-
tion gewollt hitte. Das fiithrt
zu  viel  Unsicherheit.
Herrscht Klarheit iiber den
Willen des potenziellen Or-
ganspenders, ist es fiir die
Angehorigen viel leichter.
Interview: Susanne Sasse




