die ganzen Trauungszeremonien vollzogen werden. Wo es méglich ist, kan:
und soll die Eheschlieung in der Spitalskapelle erfolgen. (

Ich bin am Ende meiner Ausfithrungen angelangt. Ich bin mir bewuflt, dafi
sich tiber Konversionen, Reversionen und Eheprobleme am Krankenbett noch
weit mehr sagen liefle. Besonders was die ‘kirchenrechtlichen Einzelfragen
betrifft, miissen wir uns in die Handbiicher des kirchlichen Rechtes immer
wicder vertiefen oder uns im “Ordinariat informieren. Ich mochte als Pfarr-
seelsorger allen Krankenhausseelsorgern aufs innigste danken fiir alle Kon-
versionen, Reversionen und Ehekonvalidierungen, die sie uns Pfarrpriestern -
abgenommen haben, und dariiber hinaus fiir die Unzahl der Beichten, Kom-
munionen und Versehginge. Es waren alles unsere Pfarrkinder. Ja, es wire
zu wenig gesagt, dafl sie diese seelsorgliche Miihe uns abgenommen hétten.
Wiren unsere Kranken nicht ins Krankenhaus gebracht worden, hitten sie
diese Gnadenstunden in den meisten Fillen nicht erlebt. Sie wiren, vor allem
in den groflen und allzu grofien Pfarreien, vielfach unversehen gestorben, sie
wiren weder konvertiert noch revertiert. So gesehen, darf man sagen, daf}
heute die Seelsorge in den Krankenhiusern eine der grofiten Chancen fiir die
pfarrliche Seelsorge geworden ist. Darum meine ich, daf viel mehr noch als
bisher ein echter Kontakt und ein rechtes Zusammenwirken der Pfarr- und
Krankenhausseelsorge von Nutzen wire. Pfarrer Theodor Blieweis, Wien

MITWIRKUNG BEI UNERLAUBTEN ARZTLICHEN
EINGRIFFEN UND ANORDNUNGEN =

Das Thema, das ich zu behandeln habe, ist noch immer von bedeutender
~Aktualitdt. Ich sage, noch immer. Denn in der Zeit der Herrschalt des Natio-
‘nalsozialismus wurden Eingriffe und Anordnungen, auf die sich unsere Uber-
legungen bezichen, von Gesetzes wegen durchgefithrt. Diese Zeiten sind
voriiber. Heute wird lebensunwertes Leben, wie es damals genannt wurde,
nicht mehr auf behérdlichen Befehl hin vernichtet, und heute werden Triger

von Erbkrankheiten nicht mehr sterilisiert. Diese Gesetze sind abgeschafft.

Nicht aber ist abgeschafft die Praxis selbst, d. h. unerlaubte Eingriffe und An-
ordnungen. In nicht wenigen Kliniken und Krankenhiusern und auch aufier-
halb derselben ‘werden Schwangerschaftsunterbrechungen vorgenommen, die
auch medizinisch nicht gerechtfertigt sind, werden Sterilisierungen vorgenom-
men nur zu dem Zweck der Konzeptionsverhinderung und werden an- -
dere Anordnungen getroffen, die vom sittlichen Standpunkt aus als unerlaubt

abzulehnen sind. o : S , . k
" Hier ersteht nun die Frage: Wie haben sich dabei untergeordnete Instanzen
‘wie Hilfsirzte, Operationsschwestern und andere Hilfskrifte zu verhalten,
wenn von ihnen eine Mitwirkung zu solchen unerlaubten Eingriffen verlangt
wird? Diirfen sie mitwirken, miissen sie vielleicht sogar mitwirken auf Grund
ihres -Angestelltenverhéltnisses? Oder dirfen sie ihre Mithilfe verweigern?
Miissen sie es vielleicht tun, unter allen Umstinden, auch wenn ihnen daraus
Nachteile erstehen? Oder gibt es Griinde, die eine Mitwirkung erlaubt machen,
und welche und in welchem Ausmaf}? ' , ‘ J

Das sind alle Fragen, die die Situation der dabei Beteiligten aufwirft; Fragen,
in denen vor allem die Seelsorger Bescheid wissen miissen, um in der Unter-
weisung und Gewissensberatung die rechte Antwort geben zu kénnen; Fragen,
in dener: die' Arzte und Schwestern fiir sich selbst gut unterrichtet sein sollen,
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denn sie kénnen sich im gegebenen Falle mcht ]edesmal bei einem Fachtheo-
logen Rat holen, diirfen aber anderseits nicht mlt emem unsicheren Gewissen
Vorgehen

Leider ist es so, dafl in diesen Fragen viel Unkenntnis herrscht und daf3 auch
- Geistliche nicht immer die rechte Antwort zu geben wissen. Eine Operations-
schwester erzdhlte mir folgendes: Sie war wihrend des Krieges in einem
Operationssaal titig, wo nach den Niirnberger Gesetzen sterilisiert wurde.
Sie hatte Bedenken, ob sie bei diesen Eingriffen mitwirken diirfe. Sie fragte
einen Geistlichen des Ortes und erhielt zur Antwort: ,,Sie sind angestellt, und
wenn der Arzt Ihre Mithilfe verlangt, diirfen Sie dieselbe leisten®. — Die
Schwester war mit der Antwort doch nicht zufrieden und fragte einen zweiten
Geistlichen, und dieser sagte: ,,Auf keinen Fall diirfen Sie mittun; denn das
sind unerlaubte Eingriffe. Nun stand Ja gegen Nein; und so wandte sie sich
noch an einen hoheren Geistlichen und mufite als Antwort horen: ,,I sag nix!*
— Was sollte die Schwester nun mit diesen verschiedenen Antworten  an-
fangen? 4

Ein anderer Fall: Ein Arzt war in einem Ordenskrankenhaus als Unterarzt
angestellt. Der Chefarzt pflegte Frauen bei Unterlelbsoperauonen nahezulegen,
sich zugleich sterilisieren zu lassen; dann briauchten sie keine Schwangerschaft
“mehr auf sich zu nehmen — ein Rat zu sittlich Unerlaubtem. Die Operatmns—
- schwester, cine geistliche Schwester, wuflte, worum es ging; aber sie tat mit,
ja bot von sich selbst aus ihre Mithilfe zur Sterilisierung an, indem sie den
Arzt fragte Soll ich Ihnen den Faden auch fiir weiteres reichen? Der Unter-
- arzt, ein katholischer, wohlunterrichteter Arzt, wandte sich, um die Sache ab-
axstellen an den Superior der Schwestern. Aber was muﬁte man héren?
sHerr Doktor, Sie sind noch jung; man kann nicht alles abstellen“ Als der
Unterarzt -erkannte, daf3 er nichts ausrichten kénne, sah er sich in seinem
Gewissen gedrangt, dieses Krankenhaus zu verlassen. Br ging weg, obwohl er
noch keine neue Stelle hatte. Er bekam aber bald hernach einen viel besseren
Posten und ist jetzt ein angesehener Arzt.

In den angefuhrten Fillen gingen die Anlasse ZU Gew1ssensbedenken von
Arzten aus. Aber fur Krankenschwestern kénnen solche Anlisse noch von
einer anderen Seite kommen, nidmlich von eigenen, Ordensangehomgen e

Wenn z. B. eine Statlonsschwester Dinge, die unbedingt abgesteﬂt Werden
sollten, etwa sittenwidriges Beisammensein, néchtliches Ausbleiben von Patien-
ten und Patientinnen, abstellen mochte, die Oberm aber damit micht einver-
~standen ist, weil sie bei den Patienten nicht in Miflkredit kommen Wdl oder
. wenn eine Schwester im Krankenhaus einen Posten iibernchmen muf, fur den
sie nicht entsprechend ausgebildet ist, von dessen rechter Betreuung aber das
Leben von Patienten abhingt, so sieht sich die Schwester vor der Fraoe

Darf 1ch da gehorchen oder mufl ich nicht vielmehr den Gehorsam verwelgem”
weil ich sonst bei Unerlaubtem mitwirke? :

Unser Thema setzt die Unerlaubtheit der in Betracht kommenden Emgmffe

voraus. Die sittliche Verwerflichkeit einer Abtreibung, einer Euthanasie z.B.,

steht fiir uns fest. Freilich miissen wir uns dariiber selber Rechenschaft geben
und anderen auf die Frage warum sind diese Emgmfle verboten, Rede und
Antwort stehen kénnen. Wenn wir gefragt werden, ob diese oder jene Opera-
~ tion erlaubt ist, darfen wir nicht ausweichen und etwa sagen, man mége sich
thi dicser Sache an den Arzt halten. Denn die Frage, ob erlaubt oder uner-
laubt, ist in erster Linie ecine sittliche, moralische Frage und mcht eine drzt-
liche, und da miissen wir Theologen Bescheld wissen. f
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Aber uns geht es jetzt nicht um die Eingriffe selber, sondern um die Mit-
wirkung dazu, Wohl aber ist fiir uns der Unterschied zwischen direkten und
indirekten Eingriffen wichtig, zwischen einer direkten und indirekten Schwan-
- gerschaftsunterbrechung, einer direkten oder indirekten Sterilisation, einer -
direkten oder indirekten Euthanasie. Der Unterschied ist ein wesentlicher; in
beiden Fallen liegt, sittlich geschen, ein ganz anderer Sachverhalt vor.. :

Von einer direkten Schwangerschafisunterbrechung spricht man, ‘wenn der
drztliche Eingriff seiner .ganzen Natur nach unmittelbar auf die Tétung der
Frucht zugeht und zunidchst auch nur diese bewirkt. Es ist dabei belanglos,
ob die Totung der Frucht um ihrer selbst willen geschieht, damit sie eben
beiseite geschafft werde, oder ob sie blofl Mittel zu einem andern Zweck ist,
‘etwa um eine bei Austragung der Prucht zu befiirchtende Verschlimmerung
der Krankheit der schwangeren Frau hintanzuhalten. Die gute Absicht, der
gute Zweck dndert nichts an dem Charakter des Bingriffes selbst. Dieser ist

und bleibt eine Toétung. Wer diesen Eingriff will, will notwendig direkt dic
Totung des Kindes, mag er sich dies eingestehen oder nicht. , :

- Anders ist der Sachverhalt bei der indirekten Unterbrechung. Eine solche liegt
~vor, wenn der Eingriff seiner Natur nach nicht auf die Schwangerschaft selbst, ‘
auf die Frucht zugeht, sondern von sich aus ein anderes Ziel hat, und nur
wegen einer ungliicklichen Verkettung der Umstinde das Absterben der Leibes-
frucht zur Folge hat. Um ein Beispiel zu nennen: Eine schwangere Frau muf
sich wegen einer akuten Blinddarmeﬂtzﬁhdlmg; operieren lassen, wobei die Ge-
fahr eines Abortus besteht. Der Arzt wird alles tun, dafy die Frucht nicht
irgendwie gefihrdet wird. Aber sollte sie trotzdem abgehen, so ist dies un-
beabsichtigt, ungewollt. Ahnlich kann eine Erkrankung der Geschlechtsorgane
~bei Mann und Frau einen drztlichen Eingriff notwendig machen, der dann
eine Sterilitdt bedingt. Diese ist in einem solchen Fall nicht direkt gewollt,
sondern nur zugelassen, man spricht von einer indirekten Sterilisation.

Eine direkte Sterilisation wire dann gegeben, wenn der Eingriff in sich auf

die Unfruchtbarmachung geht und zu dem Zweck geschieht, dafl die betref-
fende Person keine Nachkommenschaft mehr habe. Die gleiche Unterscheidung
gilt auch fur die Euthanasie. Auch da kann ein Medikament, das man verab-
reicht und verabreichen mufl, um unertrigliche Schmerzen zu stillen, eine ge-
wisse Beschleunigung des Todes herbeifiihten.Di,ese"'_is‘c aber nicht beabsich-

tigt, sondern nur zugelassen. ; | $ios s ; :
~Bs fragt sich nun: Sind solche Eingriffe und Mafinahmen erlaubt? Ist also er-

laubt, bei der schwangeren Frau die Blinddarmoperation vorzunehmen, trotz

der Gefahr des Abortus? Ist es erlaubt, bei einer an Brustkrebs erkrankten
Frau die Ovarientitigkeit durch Bestrahlung stillzulegen und dadurch eine
Sterilitdt herbeizufithren? :

Wenn wir solche Eingriffe niher ins Auge fassen und analysieren, finden wir,
~daf} es Handlungen mit einer doppelten Wirkung sind: einer guten und einer
schlechten. Die gute Wirkung bei der Blinddarmoperation der schwangeren
Frau ist die Rettung ihres Lebens; die schlechte Wirkung der etwa verbun-
dene Abortus. Die gute Wirkung des Medikamentes beim unheilbaren Kranken
~ist die Linderung der Schmerzen; die schlechte Wirkung dic Beschleunigung
des Todes. In all diesen Fillen — und deren gibt es genug, nicht blof} auf
medizinischem -Gebiet, sondern auch auf anderen Gebieten; Prof. Hoérmann
bringt in seinem Handbuch der christlichen Moral als Beispiel - das
Betreten eines brennenden Hauses zur Rettung eines Kindes, wobei das Leben
des Retters selbst in Gefahr ist (S. 158 £) —, in all diesen Fillen ist die Regel -
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heranZuzmhen die ganz allgemein fiir die sittliche Beurteilung der Zulissig-
keit von Handlungen mit zweierlei Wirkungen gilt, die Regel, die sagt: An
und fiir sich mufl man solche Handlungen wegen der schlechten Wirkung
unterlassen; aber unter gewissen Bedingungen darf man sie doch setzen;
diese Bestimmungen sind:

1 Die Handlung selbst muf} in sich gut oder wenigstens indifferent sein.

2. Die gute Wirkung darf nicht erst aus der schlechten folgen, sondern um-
gekehrt: die schlechte mufl der guten nachfolgen, oder es miissen wenig-
stens beide gleichzeitig eintreten. ,

3. Die schlimme Wirkung, die ich voraussehe, darf ich nicht wollen, nicht
- anstreben, nicht nachtriglich billigen; ich darf sie nur zulassen, duiden

4. Fir die Zulassung mufl ich einen entsprechenden Grund haben. Einen
entsprechenden, das heiflt, je groBer die schlimme Wirkung ist, desto

- grofer mufl das Gut sein, um dessentwillen ich sie auf mich nehme. Oder
anders ausgedriickt: die gute Wirkung muf3 die schlechte tberwiegen.

In dem vorher angefithrten Beispiel von der schwangeren Prau, die an Blind-
darmentziindung operiert werden mufl, sind die vier genannten Bedmgungen
erfullt: Der Bingriff selbst, die Operation, ist in sich gut oder wenigstens in-
different. Von den beiden Wirkungen, Rettung der Mutter und Gefahr des
Abortus (oder mitbedingt erfolgter Abortus), geht die gute Wirkung, die Ret-
tung der Mutter, voraus; und der Abortus wird nicht gewollt, sondern nur
zugelassen, und zugelassen deshalb, weil man mit der Operatmn nicht mehr
zuwarten kann und die Mutter sonst sterben wiirde. Deshalb ist ein solcher
operativer Eingriff trotz des damit verbundenen Ubels erlaubt, und die in
diesem Falle erfolgte Schwangerschaftsunterbrechung ist eine “indirekte. In
~seiner Rede tiber die Heiligkeit des keimenden Lebens erklirte Pius XII. die
indirekte Unterbrechung, die mdlrekte Tétung des I&mdes mit folgenden'
Worten:

»Wenn die Rettung des Lebens der Mutter, unabhanglg von ihrem Zustand
der Schwangerschaft, dringend ecinen chlrurglschen Eingriff oder eine andere
therapeutische Behandlung erforderte, die als keineswegs gewollte oder beab-
sichtigte, aber unvermeidliche \Tebenfo ge den Tod des Kindes im Mutterlelb\ S
zur Folge hitte, konnte man einen solchen Eingriff nicht als einen unmittel-
baren Angriff auf schuldloses Leben bezeichnen. Unter solchen Bedingungen
‘kann die Operation erlaubt sein, wie andere verglelchbare drztliche Eingrifle
— immer verausgesetzt, dafl ein hohes Gut, wic es das Leben ist, auf dem
Spiele steht, dafl der Eingriff nicht bis nach der Geburt des Kmdes verschobe«n
werden kann und kein anderer wirksamer Ausweg gangbar ist. Das gleiche
gilt fur Operatlonen von Uteruskarzinom, Uterus- und Eileitertumor, von der
Bereinigung einer extrauterinen Schwangerschaft einer Bauch- und Eileiter-
schwangerschaft, wenn man nicht langer mehr zuwarten kann; gilt auch fir
die Verabreichung von Linderungsmitteln, in ‘cherapeutlschen Dosen bei un-
ertraghchen Schmerzen, mag dabm auch das Leben in etwa abgekurzt werdeﬂ

Solche indirekten Eingriffe sind erlaubt damit besteht kem Zweifel daruber
dafl auch ein Mitwirken dazu erlaubt ist. Eme Schwester braucht deshalb
dabei keine Bedenken zu haben.

‘Wohl aber erd sie nach gewissen Erfahrungen Bedenken haben missen, ob
- es sich bei einer angeblichen Blinddarmoperation, zu der sie Hilfe leisten soll,
~nicht in Wirklichkeit um eine direkte Schwangerschaftsunterbrechung oder
um eine direkte Sterilisation handelt, wobei die Blinddarmoperation nur vor-

’
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geschiitzt wird, um iiber die Art des Eingriffes hinwegzutiuschen. Bine gut
ausgebildete und. erfahrene Schwester wird alshald merken, worum es ‘eigent-
lich geht. BEs handelt sich dann dabei um eine unerlaubte, siindhafte Hand-
lung, und bei einer solchen darf sie nicht mitwirken. 3

Denn es ist klar: Ist eine Handlung selbst sittlich unerlaubt, ist es auch die
Mitwirkung dazu. Ich bin vielmehr verpflichtet, die Siinde des Mitmenschen,
so weit es moglich ist, zu verhindern. Dies ist eine Pflicht der Nichstenliebe,
die uns gebietet, den Mitmenschen von der Sinde abzuhalten, und noch mehr,
nicht mit seiner Siinde mitzuwirken und sie dadurch vielleicht tiberhaupt erst
zu ermoglichen. : - '

Wie aber, wenn die Mitwirkung verlangt wird? Oder, wie es bei Hilfsérzten,
- Schwestern der Fall ist, wenn die Mitwirkung schon im allgemeinen Pflicht
ist? Muf} z. B. der Assistenzarzt, der den Auftrag hat, eine Interruptio vorzu-
nchmen, diese durchftthren, oder kann er, mufl er die Durchfithrung verwei-
gern? Mufy eine Schwester, wenn sie zu einer solchen Operation beordert
wird, die Mitwirkung‘ablehnen, unter allen Umstidnden, auch wenn ihr daraul-
hin die Entlassung droht? ' eds tgt e : ‘ ' 5 E
Nun, eine Ordensschwester wird von der Entlassung kaum Nachteile haben.
- Ihre Oberin ist vielleicht sogar froh dartiber, weil eine andere Station schon
dringend nach der Schwester verlangt. Aber einer weltlichen Krankenschwester
kénnen aus “der Entlassung schwere Nachteile erwachsen.. Wire das fiir sie’
- nicht ein Entschuldigungsgrund fir eine Mitwirkung? Und wenn nicht, wenn
hierin keinerlei Entschuldigungsgriinde gelten, wenn die Schwester also in
jedem Fall ablehnen muf}, dann muf} dies auch sonst, immer und iiberall und
fir jeden Fall, wo eine Mitwirkung bei Unerlaubtem in Betracht kommt,
gelten. g i, 4 e i

Aber die Erfahrung, dic eigene, wie die fremde, sagt uns, dal man einer Mit:
wirkung manchmal gar nicht ausweichen kann. Und daf} die Verweigerung der
Mithilfe oft ein grofleres Ubel mit sich bringt als die Mitwirkung selbst. Ein
'Pdestér z. B., der einen Pénitenten nicht absolvieren konnte und ihn hernach
bei der Kommunionausteilung vor sich an der Kommunionbank sieht, muf}

~ ihm dic Kommunion reichen; er darf ihn nicht iibergehen; sonst wiirde er das

Beichtsiegel verletzen. Er muf} also um eines héheren Gutes willen, um der
Wahrung des Beichtsiegels willen, mit dem Sakrileg .des Betreffenden mit-
wirken. Und so kann es auch in anderen Féllen, auch im Fall eines unerlaubten
drztlichen Eingriffes sein. S i e ~
Daher nun die Frage: Ist eine Mitwirkung bei einem unerlaubten #rztlichen
Eingriff, bei einer unerlaubten 4rztlichen Anordnung nie erlaubt? Und wenn
erlaubt, unter welchen Bedingungen, fiic wen und in welcher Art?

Unterschied zwischen formeller und materieller Mitwirkung

Um diese Frage richtig beantworten zu kénnen, miissen wir von der inneren,
Einstellung des Mitwirkenden zur ganzen Handlung ausgehen. Diese Einstel-
lung und damit auch die Mitwirkung kann eine zweifache sein: eine formelle
oder eine materielle. -

Formell ist eine Mitwirkung dann, wenn ich dabei die siindhafte Haltung
des anderen selbst bejahe, billige, mit ihr einverstanden bin, mich also dem
stindhaften Willen des anderen anschliefle. Auf das gleiche kommt ein Auf-
muntern, Raten, Zureden, eine ausdriickliche oder stillschweigende  Zustim-
mung und Binwilligung hinaus. Ebenso ist es eine formelle Mitwirkung, wenn
ich eine in sich schlechte Handlung im' Auftrage eines anderen oder in un-
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mittelbarer Verbindung mit ihm setze, wenn auch mit Bedauern und unter
Protest. Meine Handlung wirkt doch mit dem unsittlichen Zweck des anderen
unmittelbar mit; ich bin dabei gleichsam nur ‘der verlingerte Arm des anderen,
der die unerlaubte Tat ausfithrt. ; : . ,
Jeder wird verstehen, dafl eine solche formelle Mitwirkung niemals erlaubt
sein kann. Denn wer in dieser Weise zur Siinde des andern bewuf}t und frei-
willig oder auch nur moralisch gezwungen beitrigt, sindigt mit dem anderen
mit. So darf ein Assistenzarzt niemals den Auftrag seines Chefs, eine direkte
Schwangepschaftsunterbrechung vorzunehmen, ausfithren, Auch wenn er es nur
mit Widerwillen tite, seine Handlung wire in sich schon eine Totungshand-
lung, Mord an einem schuldlosen Kinde. Er darf auch nicht an der Seite
seines Chefs mitoperieren; es wire ein Mittéten. Er miilte eine solche for-
melle MitWirkung verweigern. Und die Toleranz gebietet, dafl ihm aus dem
Nein keine Nachtcile im Arbeitsyerhiilinis entstehen,

Ebensowenig darf ein Arzt den Antrag auf Schwangerschaftsunterbrechung stel-
len; er darf nicht einen solchen beftirworten, auch nicht ein Gutachten auf
Unterbrechung ausstellen. In gleicher Weise muf} eine Krankenschwester jede
Mitwirkung unterlassen, die in sich schon _cine Billigung der unerlaubten
Handlung bedeutet oder cine solche einschlieft. Sie darf nicht einer Patientin
zureden, sich das Kind wegnehmen zu lassen; sie darf nicht einen Rapport
-geben, der die Notwendigkeit oder Zweckmifligkeit eines verbotenen Eingriffes
indiziert. Ist der verbotene Eingriff aber bereits geschehen, so darf sie ihn
- nachtriglich nicht noch billigen; sic darf auch nicht dazu schweigen, wenn
ihr Schweigen als Billigung aufgefaBit wiirde. Sie wiirde dadurch auch noch V
 Argernis geben. Thre Billigung, ihr Schweigen wiirde zur Wiederholung reizen
und: dazu beitragen, daf} das s,,ittliche_Urte'il immer mehr verkiimmert. Sie
mu8 zum Geschehenen Stellung nehmen. Sie mufl auch Patienten, die sich
in dieser Angelegenheit an sie wenden, auf das Verbotene des Eingriffes auf-
merksam machen und von der Operation abraten. In welcher Weise sie das
tun soll, muf} ihr die Klugheit eingeben. Oft wird es am besten sein, die Sache

der Obrigkeit 'Zu"jiberlass‘en‘oder"‘yvon“ihr Weisungen zu erbitten.

~ Ein anderer Fall von formeller Mitwirkung, die sich war nicht im Bereich
~des Operationssaales abspielt, sondern in der Apotheke, aber doch hierher
~gehort, ist der Verkauf und die Abgabe von empfangnisverhtitenden Mitteln.

Diese ‘Mittel zum Verkauf anbieten und sic verkaufen, ist eine formelle Mit-

wirkung an der Stinde derer, die die Mittel beniitzen. Man sagt, daf solche Mittel

‘auch in manchen Klosterapotheken verkauft werden. Wo dies geschicht, ver-
groflert sich die Schuld durch das Argernis, das dadurch gegeben wird. Denn
~nicht mit Unrecht werden sich die Leute sagen: Wenn eine Klosterapotheke
diese Artikel fihrt, wird deren Gebrauch schon erlaubt sein. Leider ist der
Sinn fiir die Verwerflichkeit dieser Mittel auch bei ‘den Katholiken ~weithin
verloren gegangen. Bei einer Meinungsbefragung in einem Dekanat einer Stadt

~ im Ruhrgebiet iiber Ehe und Familie duflerten sich iiber die AnWendung von -

~solchen Mitteln im Geschlechtsverkehr von den befragten katholischen Min-
nern 529 und von den Frauen 350/ dahin, daf sie solches fiir erlaubt hielten. -
129 der Minner und 20 der Frauen halten die Anwendung von Mitteln
“sogar [ur notwendig, und nur 300/p der Minner und 51 % der Frauen lehnen
sic als verwerflich ab. (Grieser, Ergebnisse einer Meinungsbefragung tiber Ehe
und Familie, Trier;: ThZ 1958, S. 301.) Darf man sich dariiber wundern,
wenn diese Mittel allgemein auch bei katholischen Apothekern und Friseuren
_erhéltlich sind? ; " ~ e

-
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Die materielle Mitwirkung - ,

Wir haben bis jetzt von der formellen Mitwirkung gesprochen und ihre Un-
erlaubtheit herausgestellt. Anderes gilt fiir die materielle  Mitwirkung. Eine
solche leistet derjenige, der zur schlechten Tat des andern wohl physisch bei-
tragt, aber diese Tat nicht will und nicht billigt. Und was er beitrdgt, ist nicht
ctwa ein Teil der Handlung selbst, sondern nur eine Hilfe dazu. Im Opera-
tionssaal sind solche Hilfen =z B. das Herrichten des Saales, des Operations-
tisches, der Instrumente; das Sterilhalten'derselben, das Setzen der Gefifi-
klammern, das Narkotisieren u. a. Zur eigentlichen unerlaubten Handlung
stehen diese Beihilfen nicht alle in gleich enger Beziehung. Es gibt da eine
nihere und eine entferntere Mitwirkung. Die Narkose geben ist z. B. entschie- ,
den eine engere Mitwirkung als etwa die Instrumente steril halten. :
Ist nun eine materielle ‘Mit‘wirk’ung, ‘eine nidhere und eine entferntere, erlaubt?
Wiederum lautet die Antwort: an und fiir sich nicht. Denn die Nichstenliebe,
ganz allgemein, verpflichtet mich, die Siinde des anderen zu verhindern, wenn
und soweit ich es kann. Aber die Néchstenliebe verpflichtet dazu nicht, wenn
ich selber dabei cinen schweren Schaden auf mich nehmen mufite. Hier ist
~ wiederum der Grundsatz.von der Handlung mit doppelter Wirkung anzuwen-
den. Danach ist die Erlaubtheit einer solchen materiellen ‘Mitwirkung von zwei
Bedingungen abhingig: O L £ ;

1. Das, was ich selbst tue, meine Mitwirkung, mufl in sich gut oder wenigstens
indifferent sein; sie darf nicht an sich schon sittlich verwerflich sein. ;
2. Ich muB fir meine Mitwirkung einen entsprechenden Grund haben, Je
naher und notwendiger fiir das Vollbringen der unerlaubten Handlung, in un-
serem Falle des 4drztlichen Eingriffes, meine Mitwirkung ist, desto gewichtiger
muf§ der Grund sein, der mich mitwirken 1a3t. Je geringfiigiger aber das Ubel
ist, das aus der unerlaubten Handlung des anderen entsteht, und je abwend-
barer es ist, um so eher darf ich ‘mitwirken. Sind diese ‘Bedingungen erfullt
und in dem Grade, in dem sie erfiillt sind, ist auch meine Mitwirkung erlaubt.

- Die erste Bedingung ist also, daBl mein Tun selbst gut oder indifferent ist; Die
Mehrzahl der Hilfeleistungen einer OpéfdtionS’sChWester sind dies. Bei einer
Operation z. B. die Instrumente hinreichen, ist in sich allein noch nicht siind-
haft. Man hat dagegen eingewendet, daf} solche Hilfeleistungen wohl, abstrakt
betrachtet, indifferent sind; konkret aber, in dem Zusammenhang, in den sie
etwa bei einer Schwangerschaftsunterbrechung hineingezogen werden, nicht
mehr. In’dem,Fallw seien sie eindeutig  als Beitrag zu einer unerlaubten,
schlechten Handlung, zu einer fremden Stnde, selber schlecht. ‘Richtig an
diesem Einwand ist, daf} fir den Haupthandelnden, fiir den Operateur, diese

bleiben diese ihre Hilfeleistungen, da sie sich ja vom Tun des Arztes distan-
ziert und nur notgedrungen mitwirkt, indifferent. Wire dem nicht $O, wire
ihre Mitwirkung, weil sie der Arzt zu einem unerlaubten Eingriff mifibraucht,
sittlich schlecht, so wire die ganze Unterscheidung zwischen materieller und
formeller Mitwirkung hinfillig. Dann wire eben jede Mitwirkung schon uner-
laubt, was niemand behaupten wird. : ‘
Die erste Bedingung fir die Erlaubtheit einer Mitwirkung ist also, daBl die
Handlung, die die Mitwirkung ausmacht, in sich gut oder wenigstens indiffe-
rent und dadurch erlaubt gemacht werde. Wenn z. B. ein Assistenzarzt auf
Geheify oder unter Anleitung des Chefarztes eine Abtreibung vornehmen soll,
oder eine Schwester den Auftrag hat, einem Patienten eine so starke Dosis
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Morphium zu verabreichen, daf} sie sich nach ihrem besten Wissen sagen muf,
die Dosis wird tédlich wirken, dann sind das keine indifferenten Handlungen
mehr, sondern tétende und siindhafte, und sie kénnen auch durch einen inne-
ren und auch durch einen offenen Protest nicht erlaubt gemacht werden. Der
Assistenzarzt und die Schwester miissen in einem solchen Fall die Ausfithrung
des Auftrages ablehnen, nach dem Worte der HI Schrift: ,Man muff Gott
mehr gehorchen als den Menschen™ (Apg 5, 39). :

In gleicher Weise sind verboten: Die Massage bei schwangeren Frauen, wenn
damit das Leben des Kindes gefihrdet ist; die Verabreichung eines Linderungs-
mittels an einen Sterbenden, wenn es ihm das Bewufltsein raubt und er seine
zeitlichen und ewigen Angelegenheiten noch nicht in Ordnung gebracht hat.
Damit aber eine Schwester in einem solchen Fall gegen den Arzt und auf
eigene Verantwortung vorgehen kann, muf} sie sich ihrer Sache ganz sicher
scin, Zwcilclt sic nur, so mufy sie sich Sicherheit verschaflen; sonst aber ge-
horchen. Ubrigens darf sie einem gewissenhaften und zuverlissigen Arzt fir
gewdhnlich voll vertrauen. Doch nicht immer steht sie solchen Arzten gegen-
tber. Denken wir nur an d1e Kriegsjahre.

Aber, wie schon erwihnt, die meisten der Hilfeleistungen, die Schwestern fiir
und bei Operationen zu verrichten haben, sind, in sich betrachtet, gut oder
indifferent. Um zu einem unerlaubten Eingriff beitragen zu konnen muf} ein
enlsprechender Grund dafiir vorhanden sein. Und dieser Grund erd zumeist
in einem Nachteil, einem Schaden liegen, der aus der Verweigerung der Mit-
wirkung erstiinde, entweder der Schwester selbst oder auch anderen. Was nun
hier die Situation der Schwester betrifft, so ist die der freien Schwester anders
zu beurteilen als die der Ordensschwester, und auch bei Ordensschwestern
mufl man wieder unterscheiden; ob sie in einer ordenseigenen Anstalt titig
sind oder in einer nicht ordenselgenen in der sie von anderen Instanzen ab-
hingig sind. ;

In ordenseigenen Anstalten ist es zumeist so, daf3 die Schwestern selbst ent-
scheiden kénnen, wer und zu welcher Operation jemand aufgenommen wird,
wer operieren darf und wer die Dienste leisten soll. Deshalb werden die
Schwestern fiir gewohnlich auch imstande sein, die Vornahme unerlaubter
Eingriffe zu verhindern, und sie sind dazu auch verpflichtet. Die Frage einer
Mltwmkung ist daraufhin fiir sie nicht mehr aktuell. In diesem Fall fiele auch
ein Grund, der eine Mitwirkung entschuldigen kénnte, weg. Die Schwestern
werden demnach jedem Arzt, den sie aufnehmen oder zum Operieren zulassen,
zu wissen geben, daf} sie in ihrem Haus verbotene Operationen und Maf}-
nahmen nicht dulden, dafl Patienten mit derartigen Wiinschen nicht aufge—'
nommen werden und dafl die Schwestern auch jede Mitwirkung verweigern.
Sollte aber einmal, ohne dafl die Schwestern vorher Kenntnis haben, eine ver-
hotene Operation gemacht werden, so miifite die Schwester, die dies merkt,
sofort protestieren, vorausgesetzt, daf} sie iiber den Charakter des Eingriffes
ganz im klaren ist. Wire die Operation schon im Gange und kénnte sich die
hinzugezogene Schwester ohne Schaden fiir die Patientin noch zuriickziehen,
-so mifite sie es tun. Ein Beispiel fithrt Creusen an: Eine Schwester assistiert
bei einer Operation von Tubarschwangerschaft. Der Arzt wollte, nachdem er
den Eileiter entfernt hatte, zur Vorsicht, damit nicht noch einmal eine ex-
trauterine Schwangerschaft eintrete, auch den zweiten Eileiter wegnehmen.
Er bat die Assistenzschwester, die Gefifiklemmen zu setzen. Darauf die
Schwester: ,,Nein, Herr Doktor, dieses Organ ist vollkommen gesund. Hier
hat man nicht das Recht, es zu entfernen.” Der ‘Arzt muflte sich fiigen. Natiir-
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lich setzt ein solcher Widerspruch voraus, daf} sich die betreffende Schwester
in diesen Fragen wohl auskennt und sich ganz sicher fihlt. Nach der Opera-
tion ist auf jeden Fall ein Protest am Platz, vor dem Arzt und vor dem Per-
sonal, das um die Operation weifl, und meist auch vor der Familie der operier-
ten Person und vor dieser selbst. Die Leute sollen wissen, daf} die Schwestern
Stindhaftes nicht billigen und sich von dem, was in ihrem Haus geschehen
ist, distanzieren. ~ B

Nicht so leicht ist die Situation der Schwestern, die in einer nicht ordenseige-
nen Anstalt titig sind und darin weltlichen Behtrden wunterstehen. Um hier
von vornherein unangenehme Auseinahdersetzungen auszuschalten, sollte die
Ordensleitung bei der Ubernahme der Station oder des Krankenhauses sich
ausbedingen, daf} die Schwestern nicht zu Dienstleistungen herangezogen
werden, dic sie mit iliveny Gewissen nicht vereinbaren konnen. Es ist dann be-
stimmt zu erwarten, daf sich die Arzte daran halten. Wenn aber eine Schwester
einmal doch zu einer verbotenen Operation hinzugezogen wiirde, miifite sie
selbst oder die Oberin wenn moglich dahin wirken, daf} die Operation unter-
bleibt. Vielleicht 148t sich das auch erreichen durch Vorstellung bei der
Patientin selbst oder beim Primararzt. Sicht aber die Schwester voraus, daf}
alle Bemthungen umsonst sein werden, so kann sie davon Abstand nehmen.
Zu einer Mitwirkung miissen dann schon wichtige Griinde vorliegen, um so
~wichtigere, je niher die Mitwirkung sein soll. Diese »Gliterabwigung® wird
bisweilen schwierig sein. s : L Ll
Ein Grund fir eine entferntere Mitwirkung wire z. B. — das St. Officium
nannte in einer Antwort auf eine diesbeziigliche Anfrage dies als einen die
materielle Mitwirkung gestattenden Grund —, wenn die Schwestern bei einer
Verweigerung des Dienstes aus der Anstalt entlassen und durch Laienkrifte
ersetzt wiirden und die Kranken. dann jede. religiose  Betreuung entbehren
miflten. Aber zu diesem Auflersten' wird es heute bei uns kaum kommen.
Denn die Behérden sind auf die Schwestern angewiesen; und deshalb kann
eine Ordensleitung ruhig mit dem Zuriickziehen der Schwestern drohen, falls

- man_ weiterhin deren Bedenken unberiicksichtigt liefle. Ubrigens mifiten . aus
einer Station, wo unerlaubte Bingriffe dauernd ~oder hiufiger vorgenommen
‘werden, die Schwestern schon zur Vermeidung des Argernisses zuriickgezogen
‘werden. Die Leute Wiird,en[idie Anwesenheit der Schwestern in einem solchen
Krankenhaus dahin auslegen, daf} die Verurteilung derartiger Eingriffe nicht
so ernst zu nehmen sei, sonst kénnten die Schwestern dort nicht bleiben.

Ist aber in einem einzelnen Fall eine Mitwirkung micht zu umgehen, so soll
die betreffende Schwester sofort ihre Miflbilligung zum Ausdruck bringen,
auch dem Personal gegeniiber. Erfahrt sie erst nach der Operation, was eigent-
lich geschienen ist, wird sie far gewohnlich auch nicht schweigen diirfen. Die
- Leute sollen nicht meinen, daf die Schwester mit der Operation einverstanden
ist oder sich iiber den Charakter der Operation hinwegtiuschen 1ifit. Aber.
bei jeder Art von Binspruch ist viel Umsicht und Takt notwendig. Man muf}
iberlegen, wer die Vorstellungen erheben soll, ob die Oberin oder eine dltere,
angeschene Schwester oder der Superior. Auch mufl man in Betracht ziehen,
welchen Arzten man gegeniibersteht, ob Katholiken oder Protestanten, Gliu-
bigen oder ‘Unglédubigen. Letztere teilen nicht immer den katholischen Stand-
punkt, man wird bei ihnen &fters mit einem irrigen Gewissen zu rechnen
haben. Katholische Arzte und Schwestern kénnen hier durch eine klare und
entschiedene Haltung zur richtigen Gewissensbildung mithelfen.

Nach den bisher dargelegten Grundsitzen und Richtlinien sind auch die Fille
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in anderen Situationen, z. B. in der hiuslichen Krankenpflege, zu beurteilen.
Hier wird eine Schwester noch ofters als in der ordenseigenen Anstalt in die
Lage kommen, die Unerlaubtheit von gewissen Eingriffen und Mafinahmen
aufzuzeigen und zu begrinden und fiir die Wahrung der christlichen Sitten-
gesetze gewinnen zu konnen. y

Die Situation der freien Krankenschwestern =~

Die Situation der freien Krankenschwestern unterscheidet sich. von der der
geistlichen Schwestern insofern, als die freien Krankenschwestern weniger un-
abhingig sind, eine Verweigerung der Dienste ihnen unter Umstinden schwere
Nachteile bringen kénnte und sie dann mehr Griinde zu einer Mitwirkung
geltend machen kénnen. “

Immerhin missen sie ihre Mitwirkung — die in' jedem Fall nur eine materielle
sein darf — dort zuriickziehen, wo solche Eingriffe hidufig geschehen Tn
Einzelfillen dirften sie eine nihere Mitwirkung nur aus einem sehr schweren
Grund zulassen, besonders wenn durch ihre Weigerung der Eingriff unter-
bleiben muf}. Was aber fiir sie ein sehr schwerer Grund ist, hdngt von den
personlichen Verhiltnissen und anderen Umstinden ab. i

Doch ist es heute schon so, daf} eine Schwester wegen einer solchen Weigerung
fur gewéhnlich keine besonderen Nachteile mehr zu beflirchten hat, auch
wenn sic entlassen wiirde. Sie finde wohl sofort anderswo eine gleichwertige
Stelle. ' e . L
Wenn hier und im Vorausgegangenen die Erlaubtheit oder Unerlaubtheit einer
Mitwirkung von verschiedenen Umstdnden abhiéngig gemacht wird, so darf
‘man_darin nicht etwas wie eine doppelte Moral oder ein Vorgehen im Sinne
der Situationsethik sehen. Es ist nur die Anwendung des allgemeinen Grund-
satzes der katholischen Moral, dafl der konkrete sittliche Wert eines freien
Handelns nicht nur durch die Natur dieser Handlung und durch die subjek-
- tive Absicht des Handelnden bestimmt wird, sondern auch durch die Gesamt-
heit der sittlich bedeutsamen Umstinde (vgl. Hirschmann a.a. Q. S.11). .

Eine Gewissensfrage ist noch zu beriihren, die Arzte und Schwestern schwer
bedrangen kann, die Frage nimlich der Anzeigepflicht bei auch strafrechtlich
verbotenen Eingriffen. Arzte und Schwestern sind zwar an und fir sich an ihr
Berufsgeheimnis gebunden wund deshalb zum Schweigen verpflichtet. Aber
- andererseits kann das offentliche Wohl fordern, dafl sic eine Anzeige erstatten.
Doch wird dabei zu tberlegen sein, ob eine Anzeige Erfolg haben wird; ob
man durch die Anzeige nicht ungewollt das Kurpfuschertum und noch
- Schlimmeres férdert; andererseits aber auch, ob man durch das Schweigen
- nicht den Umstand begiinstigt, Abtreibungen leicht zi machen, . o
Die ,,Schweizerische medizinische Wochenschrift® brachte in ihrer Nummer 50
vom Jahre 1958 ,Kritische Betrachtungen zur heutigen Praxis der Schwanger-
schaftsunterbrechungen®. Darin klagt der Verfasser iiber die im Kanton Bern
erschreckende Zunahme der Unterbrechungen auf Grund psychiatrischer Indi-
~ kationen. Und er weist darauf hin, daf sich bereits auch die Verbdnde diplo-
mierter Schwestern — im Kanton Bern werden es vor allem protestantische
Diakonissinnen sein — mit dieser Frage auseinanderzusetzen  beginnen. Immer
mehr Schwestern wiirden wegen der stindigen Mithilfe bei der Vernichtung
keimenden Lebens in arge Gewissenskonflikte geraten. Diese Konflikte diirften
nicht leicht genommen werden; seien es doch gerade die wertvollen Schwestern,
die unter dieser Entwicklung am meisten leiden und am irztlichen Ideal irre
werden. Der Verfasser begrifit — wie er sagt — ,,die Einmischung des Pflege-
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fragwirdige mediziniséhéwissenschaftliche A’spékt den Ausschlag gibt, sondern

viélmeh;' die éirztlich—ethié,che Seite - dieses tiefgreifenden Problems aufgerollt
wird® (S. 1251). \ - ' : “

Ja, das Problem der éirzﬂichen Eingriffe und Anordnungen ist in erster Linje
" ein ethisches, von der sittlichen "Seite her zu sehendes Problem. Und wenn
alle, fir die eine Mitwirkung bei unerlaubten Eingriffen in Betracht kommt,
Arzte und Schwestern, in der gebotenen Ablehnung  einmiitig* zusammen-
n, wirde sich der christliche Standpunkt dafiir immer mehr  durch-
setzen, und manches beklagenswerte Ubel kénnte verhindert und katholischen
Arzten ihre Stellungnahme erleichtert werden. Katholische Angestellte sollten
sich gegenseitig stitzen, nicht aber Mutige tadeln und sie allein lassen. :

'Uniy.-PrOf. P. Dr. Josef Miller 5. Innsbrub'k
'PRIEST»E“RNOTRUE FUR UNGLUCKSFALLE

» Tempora mutantur . | ¢

Die Anderung der Zeiten Zcigt klarund deutlich die Statistik i’lbér das An-

~wachsen des Straflenverkehrs und der damit "gegebeneh\Unféille‘:‘

' i - S ; Motor— TRhe L ’Tote | Verlé%:zte /

’ ’ Im"]ghr ; Autos 0 rader : Mopeds. durch Verkehrsunfﬁlle‘~

~ Wien. 1949 50 364857 o Ao 0ge i w S 218 TR 608
Wien L1959, o 45743 s L5 '38.799 240 '13,9‘55_ :

Osterrcich 1949 38819 43.945 :
~ Osterreich 1959 790.944 239539 82805

» ... NOS €t mutamur in illishoc. - ooie 0 0 S e e
‘Auch fiir den Seélsorgér erwichst da ein neues Problem.  Wie soll den zahl-
reichen Verletzten seelsorgliche Hilfe geschenkt werden, in welcher Woeise

‘kann der Priester die Verungliickten erreichen? . e

Im Rahmen der Ka;iifma‘n‘nskongregation zu St. Augustin, Wien I, die P. Abel

gegriindet hat, wurde schon seit September 1958 in verschiedenen Gespréchen

und Diskussionen dieses Problem behandelt. Zur Zeit beschiftigt sich beson- -
ders der Verein »Christophorushilfe® in seinen Statuten mit der Notwendigkeit

des Priester-Notrufes bei Straflenunfillen, und zwar im § 2, Abschnitt. f):

Veranlassung 4rztlicher und priesterlicher Hilfe bei Ungliicksféllen 1). '

Die  Ergebnisse solcher Bemthungen kristallisierten ‘sich immer mehr
2 Punkten heraus: ' o ‘

in

1) Die Statuten der »Christophorushilfe’ wurden dem Erzbischéfl. Ordinariat Wien
gelegt, und Se. Exzellenz, der hochwiirdigste Herr Generalvikar Dr. Streidt
Schreiben vom 4. 5., Z. 3160/59, die .Genehmiggqg erteilt und Gottes Segen fu

vor-
hat mit .




