Schwerpunktthema

Schadensvermeidung

hat Vorrang

Eine bediirfnisorientierte Auslegung

der Rule of Rescue

Die Rule of Rescue wird in diesem Beitrag als kontextuelle Anwendung des allgemei-
nen Schadensvermeidungsprinzips verstanden. Hierzu werden zentrale Begriffe (Scha-
den, Bedirfnis, medizinische Bediirftigkeit, Wirksamkeit bzw. Nutzen und Dringlich-
keit) und ihr gegenseitiges Verhiltnis geklart. Es wird deutlich gemacht, dass auch
ein riskierter Schaden, der sich praventiv hdtte vermeiden lassen, zu verantworten ist.
Somit ist die Pravention schweren Schadens der umgehenden Vermeidung leichteren
Schadens grundsétzlich vorzuziehen. Die Kosteneffektivitat einer MaBnahme spieltin
der Allokation (Zuteilung) eine zentrale aber keine unmittelbare Rolle.

n ihrem Beitrag entkriftet Weyma
Lubbe zwei Vorwiirfe gegen die fest
etablierte und gesellschaftlich breit
anerkannte Praxis der ,Rule of res-
cue“ [Abk.: RR]. Denn Kritiker halten
dieser Praxis vor, dass so manche le-
bensrettende AkutmaBnahme (zu)vie-
le Ressourcen verbrauche. Mittel, die
anderswo gleichviel oder gar mehr be-
wirken konnten. Es wire aufgregend,
iiber die Implikationen dieses ,,gleich-
viel“ und ,mehr* zu diskutieren. Liib-
be hat dies in ihrem Buch ,Nonaggre-
gationismus* detailliert getan und die
gerechtigkeitstheoretischen Grundpro-
bleme utilitaristischer und aggregativer
Verteilungsstrategien offen gelegt. Ih-
rem Satz ,Wer gerecht verteilt, maxi-
miert nichts.“ (Liibbe 2015, 30) kann
man nur zustimmen. Nichtsdestoweni-
ger mochte sie die Sorge tiber die fi-
nanzielle Belastung des Gesundheitse-
tats durch hochpreisige aber meist nur
marginal wirksame Mittel emstnehmen
und unabweisbare Intuitionen in Ver-
teilungskonflikten nicht tibergehen.
Im ersten Teil der vorliegenden Un-
tersuchung wird die Bedeutung der RR
gekldrt und diese als Vorrangregel pra-
zisiert..In._der_Fachdiskussion _werden

mehrere und teilweise einander wider-
sprechende Maximen als RR bezeich-
net. (vgl. Schone-Seifert 2013) Die hier
entwickelte Interpretation stellt diese
Regel in einen groBeren Zusammen-
hang und versteht sie als eine kon-
textsensitive Anwendung einer all-
gemeineren Regel, der so genannten
»Schadensvermeidungsregel“. Vor die-
sem Hintergrund sind auch priventive
MaBnahmen, durch die ein Schadensri-
siko behoben werden kann, moralisch
relevant und in Allokationen zu be-
riicksichtigen. Zum Schluss wird die
normative Rolle von Kosteneffektivi-
tatstiberlegungen im Kontext von Ver-
teilungsentscheidungen erdrtert.

Die RR als Vorrangregel

Ob es um Rettungseinsitze, Notauf-
nahmen oder intensivmedizinische
MaBnahmen geht: Rettungskrifte,
Mediziner und Pflegende bendtigen
in komplexen Situationen pragnante
Handlungsmaximen. Die RR ,Wenn es
um dringliche Rettung von Menschen
geht, muss sie fraglos und vorrangig
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erfolgen!" (Schoéne-Seifert 2013, 109)

ist vermeintlich eine solche.

Fiir eine systematische Untersu-
chung muss diese Regel in ihrer knap-
pen Form vervollstindigt sowie inhalt-
lich wie formal geklart werden. Der
Bedingungssatz der RR enthdlt Anga-
ben iiber
e die medizinische Bediirftigkeit des

Patienten (ist lebensgefihrlich er-

krankt),

e die medizinische Wirksamkeit bzw.
den Nutzen der Intervention (rettet
nachweislich Leben) und

e ihren zeitlichen Rahmen {dringend).

Der Hinter- oder Folgesatz qualifiziert
die geforderte Handlung. Die Aussage
lasst offen, ob es andere Situationen
gibt, in denen fraglos und vorrangig
geholfen werden muss. Die Kurzformel
verneint lediglich, dass eine dringend
benétigte Lebensrettung an weitere
Bedingungen gekniipft oder gegen-
iiber anderen Optionen posteriorisiert
(als nachrangig angesehen) wird. Die
,wenn-dann“ Verkniipfung verdeut-
licht die Normativitét des Vordersatzes.
Dessen Formulierung legt nahe, dass
die drei_Aspekte (medizinische Bedirf-
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