
Hirntodkonzept: Hirntod = Tod des Menschen

In  öffentlichen  Diskussionen  wird  noch  immer  der 
Motorradfahrer als typischer Organspender genannt. 
Dabei sind seit dem Jahr 2008 nachweislich dies die 
vier häufigsten, zum Hirntod führenden Ursachen:

massive Hirnblutung > 50% p
schwere Schädelhirnverletzung 10 – 20% p
massiver Hirninfarkt 10 – 20% p
Sauerstoffunterversorgung des Gehirns 10 – 20% s
p = primäre / s = sekundäre Hirnschädigung

Die  Hirntoddiagnostik (HTD)  wird durchgeführt,  um 
Koma (=  Weiterbehandlung)  vom  Hirntod 
(= Therapieende) zu unterscheiden.

3 Säulen der HTD
1. Voraussetzungen
2. Überprüfung der klinischen Symptome
3. Nachweis der Irreversibilität
Siehe Flyer: HIrntoddiagnostik
In  der  medizinischen Fachwelt  wird  der  Hirntod als 
irreversibler Hirnfunktionsausfall bezeichnet.

empfehlenswerte Freebooks: Hirntod verstehen
Der Ausweis  Das Hirntodkonzept
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Tragweiten der HTD
Nicht-Durchblutung des Gehirns

Mit  Ultraschall,  Angiographie und  Szintigraphie 
kann belegt werden, dass das Gehirn nicht durchblutet 
wird. Die Folge ist der Tod aller Gehirnzellen.

Wahrnehmung
Die  Wahrnehmung ist  mit  Eintritt  des  Hirntodes 
erloschen  .   Selbst  die  Reizung  des  Trigeminus 
(Bestandteil  jeder  HTD),  die  einen  sehr  großen 
Schmerzreiz auslöst,  ergibt  keine Reaktion.  Dies ist 
ein  Beleg,  dass  Hirntote  selbst  größte  Schmerzen 
nicht wahrnehmen können.

Die  Schweizer  Schriften  empfehlen  zur  Organent-
nahme eine  Narkose,  besagen aber klar,  dass dies 
nur der Unterdrückung der spinalen Reflexe dient.

Irreversibilität
Entgegen anderslautender Literatur ist eine Rückkehr 
aus dem  Hirntod unmöglich. Das beweist u.a. auch 
die Studie von Alan Shewmon. Er trug die Daten von 
175  Hirntoten  zusammen,  bei  denen  nach  der 
Feststellung  des  Hirntods  die  intensivmedizinische 
Versorgung bis  zum Herzstillstand fortgeführt  wurde, 
einige  über  mehrere  Monate.  Keiner  von  ihnen 
erlangte  das  Bewusstsein.  Alle  verblieben  bis  zum 
Herzstillstand in diesem Zustand. Dies belegt:

Der Hirntod ist irreversibel, d.h. nicht umkehrbar.

Autolyse
Zum  Zeitpunkt  der  Feststellung  des  Hirntodes 
funktionieren  die  Gehirnzellen  nicht  mehr,  nie  mehr 
(irreversibler Hirnfunktionsausfall). Substantiell sind 
sie  so  schwer  geschädigt,  dass  es  für  sie  keine 
Rettung  mehr  gibt.  Sie  lösen  sich  in  den  nächsten 
Tagen auf (Autolyse) oder mumifizieren sich. 

Das „Leben“ bei Hirntoten
Da Hirntoten der Atemimpuls  erloschen ist,  müssen 
sie dauerhaft künstlich beatmet werden. Dadurch hebt 
und  senkt  sich  der  Brustkorb,  als  würde  er  selbst 
atmen. Damit wirken Hirntote wie Schlafende.

Kritiker des  Hirntodkonzepts führen gerne auf, was 
es bei Hirntoten an Lebenszeichen zu beobachten gibt:

Durch die künstliche Beatmung schlägt das Herz 
weiter*, das Blut zirkuliert. Daher:
● verdaut der Körper und scheidet aus,
● ist der Körper noch warm,
● heilen Wunden, 
● wachsen Haare und Nägel,
● sind spinale Reflexe     vorhanden,
● können sich Hirntote spontan bewegen  ,  
● reagiert der Körper auf Entzündungen,
● produziert Knochenmark neue Blutkörperchen,
● wird  das  Blut  in  den  Lungenbläschen mit 

Sauerstoff angereichert,
● können männliche Hirntote eine Erektion haben,
● können  schwangere  Hirntote  über  Wochen  die 

Schwangerschaft  bis  zur  Geburt  des  Kindes 
fortsetzen.

Sind  diese  „Lebenszeichen“  ausreichend,  um  von 
einem  lebenden  Menschen  zu  sprechen,  oder  sind 
Hirntote als Tote anzusehen?
Sind Hirntote Lebende mit  einem toten Gehirn,  oder 
sind Hirntote Tote mit einem lebenden Körper?

 ----------------------------------------------------------------

* Ein schlagendes Herz kann vom Körper getrennt in 
eine Nährlösung (mit Sauerstoff und Glukose ange-
reichert) gelegt werden, wo es bis zur Neige von den 
Nährstoffen weiterschlägt.  Dies  wird  z.B.  bei  der 
Erforschung von Herzmedikamenten mit vom Körper 
isolierten Herzen von Hamstern erforscht.
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Das Hirntodkonzept
Das intermediäre Leben

Mit dem Tod eines Lebewesens endet nicht plötzlich 
der  Stoffwechsel  in  dessen  Körper.  Es  sterben 
zunächst  die  Organe  ab,  dann  die  Gewebe  (z.B. 
Muskeln)  und  schließlich  die  Zellen.  Diese  Phase 
zwischen dem Tod des Individuums und dem Tod der 
letzten  Körperzelle  wird  „intermediäres  Leben“ 
bezeichnet;  das  Leben von  Organen,  Geweben und 
Zellen nach dem Individualtod als „Supravitalität“.
Beim Tod eines Menschen beträgt die Supravitalität:
Körperteil Std.
Muskeln können mit elektr. oder mech. Schlägen
zu Kontraktionen angeregt werden ca. 8
Darm arbeitet weiter ca. 24
Hornhaut der Augen kann transplantiert werden ca. 72

Ausgefallene Homöostase
Die ausgefallene Homöostase (Selbstregulierung des 
Körpers)  muss  bei  Hirntoten  durch  intensivmedi-
zinische  Maßnahmen  ausgeregelt  werden,  insbe-
sondere durch Hormone. Ansonsten würden Hirntote 
z.B. tgl. bis zu 20 l Urin ausscheiden.

Durch den irreversiblen Ausfall der Eigenatmung ist 
eine  lückenlose  künstliche  Beatmung  zwingend 
erforderlich, andernfalls kommt es zum  irreversiblen 
Herzstillstand. 

Durch intensivmedizinische Maßnahmen erscheint der 
Körper als lebend, der Mensch als schlafend.

Datenbank unseres Lebens
Gehirnzellen verarbeiten nicht nur die Signale unserer 
Sinnesorgane  und  befähigen  uns  zum  Denken,  sie 
speichern  unsere  Erlebnisse,  unser  Wissen und 
Können (motorische  Fähigkeiten).  Damit  sind  die 
Gehirnzellen auch die Datenbank unseres Lebens. 

Der Hirntod zerstört physiologisch die Gehirnzellen und 
damit auch diesen „Datenspeicher“. Es ist, als würde 
man eine Festplatte mit einem Hammer zerschlagen.
Ein  Hirntoter  bräuchte  zur  Genesung  ein  neues 
Gehirn.  Wenn  ihm  die  Ärzte  ein  geklontes  Gehirn 
geben könnten, wäre vom alten Gehirn kein  Backup 
(Sicherung  der  „Daten“)  möglich.  Somit  müsste  das 
geklonte  Gehirn  wie  ein  Neugeborenes  alles  neu 
erlernen. Damit würde aus dieser Operation ein völlig 
neuer Mensch aufwachen. 

Die  Zerstörung  der  Datenbank  unseres  Lebens 
bedeutet  somit  den Tod des  Menschen,  auch  wenn 
97% des Körpers noch Stoffwechsel  hat (und „lebt“) 
und das Herz noch schlägt.

Identität des Menschen
Da unser  Gehirn  die   Datenbank  unseres  Lebens 
enthält,  ist  in  unserem  Gehirn  unsere  Identität 
verortet.  Das  bedeutet:  Alle  anderen  Körperteile 
könnten  entfernt  oder  ausgetauscht  werden,  ohne 
dass wir unsere Identität verlieren. Würde aber unser 
Kopf – in ihm ist unser Gehirn – auf den Körper eines 
Hirntoten transplantiert werden (Körper-TX), so würde 
aus  dieser  Operation  nicht  der  Hirntote  aufwachen, 
von  dem  über  90%  der  Körpermasse  stammen, 
sondern der Mensch, von dem der Kopf ist.

Könnte  die  Medizin  ein  Gehirn  transplantieren,  so 
würde  mit  dieser  Transplantation  die  Identität  des 
Menschen  in  den  Körper  eines  anderen  Menschen 
übertragen werden. 

Wenn somit in unserem Gehirn unsere Identität steckt, 
ist mit dem Tod des Gehirns auch der Mensch tot.

Fazit
Der Hirntod ist ein  unsichtbarer Tod  .   Im Jahr 1962 
beschrieb Pierre Mollaret ihn als „maskierter“ Tod. 

Hirntote sind mit  unseren menschlichen Sinnen nicht 
von Komapatienten zu unterscheiden. Daher ist es für 
Hinterbliebene so schwer,  den Hirntod als den Tod 
ihres geliebten Menschen anzunehmen.

Das macht es aber auch den Kritikern leicht, auf das 
„Leben der  Hirntoten“ verweisend,  den Hirntod  als 
den Tod des Menschen abzulehnen. Sie bleiben mit 
ihren Argumenten auf der  Phänomen-Ebene unserer 
Sinneswahrnehmung.

Kritiker des  Hirntodkonzepts blicken  nur  auf  den 
Körper und was dieser zeigt. Sie steigen nicht hinab in 
die Bedeutung der  HTD und deren Aussage über die 
Zerstörung  des  Gehirns  und  was  dies  für  das 
Menschsein bedeutet.

Zieht man jedoch die HTD und ihre Tragweite – keine 
Durchblutung des Gehirns - Absterben der Gehirn-
zellen und schließlich die  Auflösung des Gehirns - in 
die Überlegung mit ein und nimmt man hinzu, dass die 
Gehirnzellen als  Datenbank unseres Lebens unsere 
Identität bedeuten, wird eines deutlich.  Wenn unser 
Gehirn abgestorben ist, ist auch der Mensch tot. 

Was wir an Hirntoten mit  unseren Sinnen als Leben 
wahrnehmen, ist nur intermediäres Leben, d.h. es ist 
Leben von Organen, Geweben und Zellen nach dem 
Tod des Individuums. Der Mensch aber ist tot.

Somit steht fest:

Mit Feststellung des Hirntodes 

ist der Tod des Menschen festgestellt,

medizinisch, rechtlich und theologisch.
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