Organspende - drei Sichtweisen auf ein Thema

Intro: Herzlich willkommen bei “seko on air”. Der Podcast zur Selbsthilfe in Bayern. Wir
freuen uns auf das Interview unseres Redaktionsmitglieds Sarah Payer zum Thema
Organspende.

Sarah Payer: Herzlich willkommen aus dem schonen Regensburg. Wir sehen im heutigen
Podcast aus drei verschiedenen Blickwinkeln auf das Thema Organspende. Am jahrlichen Tag
der Organspende, dem ersten Samstag im Juni, wird das Thema deutschlandweit immer
wieder in den Fokus der Offentlichkeit geriicktAktuell stehen in Deutschland mehr als 8000
Menschen auf der Warteliste fiir ein Spenderorgan. Laut Umfragen stehen in Deutschland 84
% der Befragten der Organspende positiv gegentiber. Allerdings haben das nur rund 44 %
auch schriftlich dokumentiert. Wir sind hier im Gesprach allesamt Menschen, die sehr eng
mit dem Thema Organspende verbunden sind. Wir sind hier in der Runde: der Wartende
Herr Sittauer, die Angehorige eines Spenders, Frau Herzog und der Beschenkte, so mdchte
ich sagen, Herr Schlauderer. Herzlich willkommen in dieser Runde und GriR Gott!

Brigitte Herzog: Hallo.
Uwe Sittauer: GriR Gott, Hallo.
Peter Schlauderer: Hallo.

Sarah Payer: Vielen Dank Ihnen Dreien fiir die Bereitschaft, an diesem Podcast mitzuwirken.
Wir wollen uns dem Thema quasi chronologisch nahern, also in der Reihenfolge, in der
Menschen im Rahmen der Organspende betroffen sind. Herr Sittauer, Sie warten derzeit.
Mochten Sie sich uns in diesem Interview erst einmal kurz vorstellen?

Uwe Sittauer: ch bin ein Wartender zum dritten Mal. Weil ich als Kind schon bereits an der
Dialyse war, im Alter von flinf Jahren. Meine Urerkrankung war ein Urethralklappenreflux.
Da waren die Klappen fiir die Harnréhren falsch und darum sind die Nieren kaputt
geworden. Darum bin ich im Alter von flinf Jahren an die Dialyse gekommen. Knapp uber ein
Jahr war ich an der Dialyse. Eine sogenannte Bauchfelldialyse habe ich gehabt. Natrlich
hatte ich als Kind Einschrankungen. Ich durfte zum Beispiel nicht zum Schwimmen gehen wie
meine Geschwister. Ich habe einen Zwillingsbruder und eine altere Schwester. Oder zum Teil
Sport durfte ich nicht machen, aus Gefahr, dass ich mich verletze mit dem Schlauch wo ich
im Bauchraum hatte oder Infektionsgefahr etc. Darum war als Kind schon eine schwierige
Zeit, eher als AulRenseiter ist man dann da abgestempelt worden, beziehungsweise
zwanghaft.

Sarah Payer: Ist schwer auszuhalten. Als Kind, gerade da hat man ja den Bewegungsdrang,
mochte raus, mochte mit und darf immer nicht, ist immer der Kranke.



Uwe Sittauer: Ja, das Problem ist als Kind Dialyse zu bekommen ist ein bisschen
problematischer als Erwachsener, weil es gibt nicht so viele Kinderzentren in Bayern damals
zumindestens. Ich weil} jetzt nicht wie es heutzutage ist, ist es glaube ich einen Tick besser.
Aber friiher war es halt so, gab es bloR in Bayern zwei Zentren. Das war einmal in Erlangen
und einmal in Miinchen. Und wenn in einem Zentrum kein Platz war, musste man ins andere
Zentrum. Und das ist dann fiir eine Familie schon sehr schwierig, wenn man, ich sage als
Beispiel: ich komme aus Regensburg und wenn man dann, wenn man Untersuchungen
braucht oder Dialyse immer nach Miinchen fahren muss, ist schon familientechnisch sehr
schwierig, das alles unter einen Hut zu bringen. Mit die anderen Geschwister mit Arbeit,
Beruf, Familienleben allgemein. Und dann hatte ich das Gliick, nach knapp tber ein Jahr,
habe ich dann die Chance bekommen, durch eine Organtransplantation ist das Leben wieder
neu begonnen. Habe ich wieder Schwimmen durfte ich da wieder als Kind, Sport treiben, mit
anderen Kindern fortgehen und da war das Leben wieder halbwegs normal. Natirlich durch
die Einschrankungen der Medikamente, die Immunsuppressionen hat man natdirlich
aufpassen missen. Zu grolRe Grippewellen, dass man aufpasst, nicht zu nahe zu die anderen
Kinder hat man auch gewisse Einschrankungen, aber nicht mehr so groRRe wie vorher.

Sarah Payer: Das heiBt, Sie haben schon Maske getragen, lange bevor Corona in dieser Welt
war?

Uwe Sittauer: So ungefahr, ja. In der Anfangsphase.
Sarah Payer: Wie haben die anderen Kinder darauf reagiert?

Uwe Sittauer: Die anderen Kindern waren eher skeptisch, haben gedacht: oh, Maske,
gefahrlich!

Sarah Payer: Aber sie waren dann wieder mit dabei. Sie waren dann bereits zwischendrin
nochmal transplantiert worden, bis Sie jetzt wieder warten. Wann war das?

Uwe Sittauer: Als Kind die Transplantation war 1992. Das Organ hat zum Gliick zwélfeinhalb
Jahre gehalten. Da bin ich dann an die Dialyse wieder gekommen, in Regensburg. Das war
gerade habe ich meine Ausbildung zu Ende gemacht. War auch nicht gerade einfach, frisch
im Berufsleben ein Handicap zu haben, nicht so voll einsatzfahig zu sein, ist nicht so einfach.
Wie sagt man, das Leben ist kein Wunschkonzert.

Sarah Payer: Ich glaube, es ist etwas, wo man sich dann fiigt.
Uwe Sittauer: Mhm.

Sarah Payer: Vor allem, weil sie ja dann auch wieder die Situation hatten. Jetzt habe ich
Schule jetzt habe ich alles endlich hinter mir. Jetzt habe ich die Ausbildung geschafft und
jetzt tat ich gerne starten und dann steht man schon wieder auf der Bremse.



Uwe Sittauer: Aber ein ehemaliger Schulmediziner hat mir mal gesagt, es gibt zweierlei
Menschen. Die einen stehen auf und die anderen bleiben liegen. Zwischendrin gibt es nichts.
Man will nicht liegenbleiben. Man will aufstehen. Man will weiterkampfen. Und darum bin
ich nicht liegen geblieben.

Sarah Payer: Schon, dass Sie das so sehen und so machen. Weil, sonst waren Sie heute hier
nicht. Und jetzt ist es wieder so weit. Sie sind 40. Die Niere beginnt wieder schlechter zu
werden und die Notwendigkeit einer erneuten Transplantation ist im Raum. Welche
Einschrankungen haben Sie aktuell und wie sieht Ihr Alltag jetzt gerade mit dieser
Ungewissheit aus?

Uwe Sittauer: Die Ungewissheit ist schon ein schwerer Teil meines Lebens. Aber ich habe
damit umzugehen zu lernen. Weil ich von Kind auf schon die Situation kennen und auch als
junger Erwachsener. Und darum ist es schon schwierig. Aber ich kampfe mich halt durch.
Und natirlich, wenn man voll berufstatig ist wie meine Wenigkeit, ist es halt zusatzlicher
Stress. Ich arbeite 40 Stunden voll und ich mache die Dialyse nach der Arbeit. Das heiRt, ich
arbeite normal. In der Friih fange ich an, bis um 16:30/ 17:00 arbeite ich meine tagliche
Arbeit und dann gehe ich zur Dialyse und komme dann gegen 23:00 nach Hause. Dreimal in
der Woche. Das ist natlrlich zusatzlicher Stress. Das ist halt eine gewisse Belastung, privat
wie dienstlich.

Sarah Payer: Das heift, nach der Dialyse kommen Sie dann nach Hause und sind dann erst
mal erschopft?

Uwe Sittauer: Da ist man erst mal aufgewdihlt. Da kann man auch nicht sofort ins Bett gehen,
weil der ganze Kérper unruhig ist und aufgeputscht von der Dialyse. Dann wird es
wahrscheinlich gegen Mitternacht, dass man endlich ins Bett gehen kann, dass man endlich
schlafen gehen kann.

Sarah Payer: Wie geht Ihr Umfeld damit um?

Uwe Sittauer: Mein Umfeld. Privat habe ich eine geliebte Ehefrau, die ist selber
Dialysepatientin gewesen. Die kann sich hineinflihlen, wie es mir geht. Dienstlich gesehen,
meine Kollegen im 6ffentlichen Dienst beneiden meine ausdauernde Geduld bzw. dass ich
trotzdem Vollzeit in Arbeit gehe, trotz die Belastungen eigentlich durchaus positiv.

Sarah Payer: Das heiRt, Sie erfahren eher Unterstitzung und Verstandnis?
Uwe Sittauer: Ja.

Sarah Payer: Und wie sieht fiir Sie jetzt so ein Alltag aus, in dem Sie wissen: Mensch,
irgendwann einmal brauche ich jetzt dann aber eine neue Niere. Ist das belastend fiir Sie
oder sehen Sie das mit Gelassenheit? Was ist so Ihr Grundgefiihl?



Uwe Sittauer: Mein Grundgefiihl ist eher positiv, weil ich kann zumindest von meiner Seite
sagen: Ich habe zweimal schon das Gliick gehabt, ein Organ zu bekommen und das Organ
auch langer zu behalten. Es heifSt nicht, wenn man ein Organ bekommt, dass das Organ 15,
20 Jahre halt ohne Probleme. Es gibt etliche Beispiele, wo auch das Organ nach vier Wochen
man verliert. Darum bin ich schon sehr gliicklich, dass ich zweimal tGber zehn Jahre ohne
Probleme des Organs behalten zu diirfen. Auch gewisse Bescheidenheit sollte man an den
Tag legen, dass man weil}, was man hat. Aber natlirlich, die Belastung der Dialyse ist
natirlich schon sehr groR.

Sarah Payer: Was gibt lhnen denn Kraft, durchzuhalten?

Uwe Sittauer: Meine Familie, meine Frau, meine Eltern, meine Freunde, zum Teil auch meine
Arbeitskollegen. Dann auch durch mitleidende, sag ich mal, Dialysepatientinnen und -
patienten, durch Gesprache. Das gibt mir auch Kraft. So ist das Leben.

Sarah Payer: Das ist eine Gelassenheit, die, glaube ich, viele Menschen so nicht hatten.
Wenn Sie jetzt wissen, da drauBen horen |lhnen jetzt gerade Leute zu. Was wirden Sie denen
mitgeben und sagen wollen?

Uwe Sittauer: Ich wiirde Ihnen auf dem Weg mitgeben: entscheiden Sie sich, ob Sie jetzt fur
oder dagegen sind. Aber es ist wichtig, dass eine Entscheidung getroffen wird, dass nicht
zum Beispiel spater fiir ndhere Familienangehorigen, Ehepartner, Eltern, Freunde,
Lebensgemeinschaften, dass die die Entscheidung treffen missen, dass man eigentlich
frihzeitig die Entscheidung selber treffen konnte. Das ware der Rat.

Sarah Payer: Ich wiinsche Ihnen von Herzen, dass Sie bald ein passendes Spenderorgan
bekommen und sich lhre Situation wieder verbessert und der Alltag so weit, wie das mit
einer Transplantation moglich ist, wieder normalisiert. Herzlichen Dank fiir lhren Einblick in
die Welt der Wartenden.

Uwe Sittauer: Danke.

Sarah Payer: Liebe Frau Herzog, Sie sind Angehdorige eines Organspenders. Auch Sie
verbinden ein Stlick Ihrer Lebensgeschichte mit Organspende. Sie haben ja dazu gesagt, fir
jemand anderen. Moéchten Sie uns Ihre Geschichte erzahlen?

Brigitte Herzog: Ja, ich bin Brigitte Herzog. Und ich bin die Mutter einer Organspenderin.
Meine Tochter Marlene, Geburtsjahr 91, hat sich fiir einen Pflegeberuf entschieden. Und im
Rahmen ihrer Ausbildung ist schon ganz friih mit dem Thema Organspende in Kontakt
getreten und hat sich dann im Laufe ihres zweiten Lehrjahres fiir die Organspende
entschieden. Sie hat sich ganz bewusst dafiir entschieden. Weil sie zu mir damals gesagt hat
Mama, ich bin Krankenschwester und ich habe mich fiirs Helfen entschieden. Und die
Bereitschaft zur Organspende ist auch ein Aspekt der Hilfe. Und den kann sie nicht aulRer
Acht lassen. Ich habe das damals nicht so wirklich verstanden, obwohl ich, seitdem ich 18



bin, selber einen Organspendeausweis gehabt habe. Das war einfach damals so. Ich bin ein
Kind der 70er und damals war es ziemlich modern, einen Organspendeausweis zu besitzen
und Mitglied bei Greenpeace zu sein. Die Tiefe von dem Thema habe ich damals nicht
erkannt. Dann war es so. Es war Sommer 2010. Meine Tochter hat den ersten Urlaub geplant
mit Freundinnen. Am 6. Juli dann ist sie dann mit ihrem Auto schwerst verungliickt. Es war
ein Fronotalzusammenstol zweier PKWs und wir hatten wirklich ganz viel Hoffnung, dass
Marlene diesen Unfall halt nur verletzt Giberlebt. Dem war dann nicht so. Marlene ist dann in
die Uniklinik gekommen und dort wurde dann am Tag darauf, am 7. Juli, der Hirntod
festgestellt. Und deswegen habe ich letztendlich dann ihren Willen ausgefiihrt. Ich habe ja
gewusst, wie sie zu dem Thema steht. Als wir gefragt worden sind. Und die Frage war
einfach dann die letzte finale Frage. Das wir nichts mehr fir Marlene tun kdnnen. Aber
Marlene ware jetzt an einem Punkt, wo sie anderen Menschen helfen kann. Und der
Professor damals der hat gesagt, ich muss Sie fragen, ich muss sie nach der Organspende
fragen, weil wir jetzt in dem Bereich sind, wo es moglich ist. Und mein Mann und ich, wir
haben ihm dann erklart, dass Marlene das im Vorfeld fiir sich schon entschieden hat und das
wir diese Entscheidung beflirworten und dann auch zulassen und freigeben. Und das ist der
Weg, wie ich zum Thema Organspende gekommen bin.

Sarah Payer: Mit der eigenen Tochter? Da muss ich jetzt schwer schlucken, weil ich selbst
Mutter von vier Kindern bin und ich mir das gar nicht vorstellen mdchte, was Sie da erlebt
haben. Wenn Sie jetzt zuriickblicken welche Rolle spielt fiir Sie gerade angesichts des Lebens
von der Marlene die Organspende?

Brigitte Herzog: Durch des, dass die Marlene eigenstandig dafiir entschieden hat, war das
ihre Entscheidung. Und dafiir bin ich ihr heute ... bis heute sehr, sehr dankbar. Ich habe an
einem Punkt Entscheidungen treffen miissen, die ich nicht wollte. Und sie hat mir damals
diese Entscheidung in einer sehr, sehr schwierigen Situation abgenommen. Das Bewusstsein
dafir, was das alles dann bewirkt hat, das kommt erst spater. Marlene hat vier Menschen
eine Chance auf ein neues Leben geben kénnen an diesen Tagen. Und darunter war auch ein
siebenjahriger Junge. Und dann habe ich mir gedacht, im Nachhinein, wenn Marlene das
gewesen ware als Kind, dann hatte ich als Mutter, hatte ich auch gehofft, dass Marlene diese
Chance erhalt. Und so war Marlene eigentlich der Ausloser dafiir, dass es jemand anderer
erhalten hat. Und ich bin mir sicher, dass da eine groRe Freude in der Familie war, als dieser
Anruf kam bei diesem siebenjahrigen Jungen. Und er hat dadurch die Chance erhalten auf
eine neue Freiheit im Leben. Und Marlene hat auch noch zusatzlich die andere Niere
gespendet. Also beide Nieren, die Bauchspeicheldrise, ihre Leber und ihr Herz. Und das ist
das Vermachtnis ihres Lebens und das Vermachtnis das dauert bis heute an. Und das ist der
schonste Grund dafiir, dass jemand fiir das "ja" auf dem Ausweis entscheidet. Das sind ihre
Entscheidung, ihre FuBRstapfen, die bis heute nur leuchten und anderen Menschen Kraft und
Energie flir ein gutes Leben geben. Und im Umkehrschluss hatte ich das Gleiche fiir mein
Kind erwartet. Und so ist es. Es ist immer in diesem Leben ein Geben und ein Nehmen. Und
dieses Geben das war ja freiwillig und bewusst.



Sarah Payer: Sie haben jetzt schon gesagt, Sie wissen, dass diese Organe angekommen sind.
Wie lief das dann, nachdem die Organe freigegeben wurden und Sie Marlene natiirlich auch
bestattet haben, sich von ihr so verabschiedet haben. Wie haben Sie erfahren: was ist
geschehen mit den Organen?

Brigitte Herzog: Wir wurden in der Zeit von der DSO betreut, die Deutsche Stiftung
Organtransplantation. Die betreuen sozusagen den Organspender und die Familie. Und da
haben wir dann so vier, sechs Wochen spater einen Brief erhalten, der natiirlich
anonymisiert ist, wie es den Empfangern geht. Und darin ist halt auch gestanden, dass der
siebenjahrige Junge die rechte Niere erhalten hat und eine junge Frau ihr Herz und zwei
junge Manner einmal die Leber und einmal die linke Niere mit der Bauchspeicheldriise. Und
dass es diesen Menschen den Umstanden entsprechend zu der Zeit sehr gut geht. Und ich
krieg bis heute einen Brief. Also dieses Jahr sind es 15 Jahre. Bis heute krieg ich jedes Jahr ein
Brief, wo drinsteht, wie es diesen Menschen geht. Und es geht allen sehr gut. Und das freut
mich. Ich freue mich jedes Jahr Gber diesen Brief und ich freue mich, wenn es diesen
Menschen gut geht. Zu mir hat mal jemand gesagt: dann hat der Unfall das Ungliick
wenigstens einen Sinn gehabt. Ein Ungliick, an dem zwei Menschen sterben, der ist und
bleibt sinnlos bis heute. Daraus erkenne ich keinen Sinn. Das einzig Sinnvolle, was damals
passiert ist, war Marlenes Entscheidung.

Sarah Payer: Und die hat sie im Vorfeld bewusst erlebt und hat sie dadurch auch entlastet.
Was es ihnen in dem Fall leichter gemacht hat, worum andere Angehorige dann erst
beginnen zu ringen und zu Uberlegen: was war denn der Wille des jetzt Versterbenden? Es
gibt im Zusammenhang mit der Organspende auch die Moéglichkeit, fir die Organempfanger
einen Dankesbrief an die Angehorigen des Organspenders zu schreiben. Haben Sie selbst
auch so einen Dankesbrief bekommen?

Brigitte Herzog: Leider nein. Ich habe keinen personlichen Dankesbrief bekommen. Ich hab
eine Zeit gehabt, vielleicht so nach zwei, drei Jahren. Da habe ich andere Angehorige
kennengelernt, die einen solchen Brief erhalten haben. Und ich habe dann gedacht, meiner
kommt auch bald. Und ich bin ein halbes Jahr jeden Tag zum Briefkasten gelaufen und habe
einen Brief erwartet. Und er ist leider bis heute noch nicht eingetroffen. Ich weiR den Grund
nicht. Es ware natirlich schon schon, wenn jemand mir nochmal sagen wiirde durch einen
Brief oder durch ein schones Bild auf einer Karte, wie er dieses Geschenk wertschatzt und
wie gut er damit leben kann. Und ich habe die Hoffnung nicht aufgegeben. Vielleicht kommt
trotzdem irgendwann mein, mein Brief.

Sarah Payer: Ich nehme jetzt mal zwei Appelle von lhnen mit. Zum einen: habe den Mut,
diesen Brief zu schreiben im Nachklapp und im anderen habt den Mut, euch im Vorfeld zu
entscheiden. Jeder. Vielen Dank, liebe Frau Herzog, fiir die Offenheit und die Botschaft, die
Sie uns mitgeben.

Brigitte Herzog: Sehr gerne.



Sarah Payer: Lieber Herr Schlauderer. Bei Ihnen wurden sogar mehrere Organe
transplantiert. Wollen Sie uns erzahlen, wie es dazu kam und was lhre Lebensgeschichte im
Zusammenhang mit Organspende ist?

Peter Schlauderer: Ja, gerne. Ich bin 58 Jahre alt jetzt und das habe ich zwei Organspendern
auch zu verdanken. Ich bin mit zehn Jahren Diabetiker geworden, also ist Diabetes
festgestellt worden und in dem Zuge von dem Krankenhausaufenthalt ist schon festgestellt
worden, dass ich wesentlich erhéhte Leberwerte habe. Und das ist dann mit 20 Jahren, hat
man da durch eine Biopsie festgestellt, dass ich einen angeborenen Leberschaden habe. Das
ist schon im Embryo passiert. Aber der Fokus ist auf den Diabetes gestanden und ich habe
nach 22 Jahren Diabetes ein Nierenversagen entwickelt. Und dann war ich ein halbes Jahr
habe ich eine Bauchfelldialyse gemacht, machen missen, um zu liberleben. Bin da auch in
der Zeit in die Arbeit gegangen, habe die Bauchfelldialyse Giber Nacht gemacht. Und nach
einem halben Jahr ist schon ein Anruf gekommen, dass eine Niere und eine
Bauchspeicheldriise fiir mich da ist. Ich bin dann transplantiert worden, war damals, da ist
unser flinftes Kind auf die Welt gekommen, meine Tochter. In dem Zuge des
Krankenhausaufenthalts. Wie ich dann entlassen worden bin aus dem Krankenhaus, habe ich
wieder voll fiir meine Familie da sein kdnnen. Also ich war unwahrscheinlich dankbar
meinem Spender gegenulber. Und ich habe natlrlich noch das Problem gehabt von der
schlechten Leberleistung und der Chirurg, der wo mich operiert hat, in Hauptverantwortung,
der hat gesagt, die Leber hat schon schlecht ausgeschaut, aber sie war halt noch nicht so
schlecht, dass ich auf eine Leberwarteliste gekommen ware. 2005 war das dann soweit, dass
ich auf die Leberwarteliste gekommen bin. Und das war nun mal eine ganz andere
Gesundheitssituation wie mit der Dialyse. Dialyse war nicht schén und vor allem sehr
anstrengend, auch Gber Nacht. Aber da haben Vergiftungserscheinungen, wenn man
schlechte Leberwerte hat, wie Juckreiz, Zittern, standige Midigkeit usw. Und ich bin zwei
Jahre auf der Warteliste gestanden fiir die Lebertransplantation. Und dann ist der Anruf
gekommen, es ist eine Leber fiir mich da. Also ich war schon in einer verzweifelten Situation.
Ich habe damals an dem Tag mit meiner Mutter gesprochen und habe ihr gesagt, dass ich
wahrscheinlich keine Chance mehr habe. Und da ist dann abends der Anruf gekommen, dass
ein Organ fiir mich da ist, eine Leber, und dann bin ich transplantiert worden. Und ich habe
dann im Nachhinein lange gebraucht, bis das ich mich wieder erholt habe von der
Transplantation. Ich hab eine Hirnentziindung gehabt. Da habe ich zwei Jahre gebraucht, bis
dass ich miche wieder zuriickgekampft habe ins Leben. Aber ich habe es geschafft mit vielen
Therapien usw. und kann heute ein gliicklicher Vater von fiinf Kindern sein, funf
erwachsenen Kindern und vier Enkelkinder. Das ist so in Kurz die Krankheitsgeschichte. Da
steckt nattirlich unwahrscheinlich viel drin.

Sarah Payer: Das ist wirklich innerhalb verhaltnismaRig kurzer Zeit wahnsinnig viel
Veranderung. Und wenn Sie jetzt sagen, Sie haben zwei Jahre gebraucht, sich zurlick zu
kampfen, liegt das ja zum einen nicht nur an dieser Entziindung, die Sie entwickelt haben,
sondern auch daran, dass Sie im Vorfeld so lange warten mussten, dass die Wartezeit auch
sehr lang ist, dass die Vergiftung zunimmt?



Peter Schlauderer: Umso langer das man wartet, umso schlechter wird natirlich der
Gesundheitszustand, aber umso hoher kommt man auf der Warteliste. Also das ist ja das
Dilemma in Deutschland, weil relativ wenig Organe zur Verfligung stehen. Manche schaffen
es nicht. Manche Menschen sterben, bevor sie das Organ bekommen, und manche sterben
dann im Nachhinein, weil sie einfach schon zu krank waren, dass sie sich Giberhaupt wieder
erholen kénnen.

Sarah Payer: Das heiRt, wenn wir in Deutschland mehr Organe zur Verfliigung hatten,
beispielsweise durch mehr Spendenbereitschaft, dann kdme es gar nicht erst zu so einer
drastischen Verschlechterung?

Peter Schlauderer: Ja, man wiirde besser wieder ins Leben zuriickkommen, wenn man viel
friher transplantiert wird. Und die Erholungsphase ist natiirlich auch im Nachhinein
wesentlich besser.

Sarah Payer: Wie hat sich |hr Leben nach der Transplantation verandert?

Peter Schlauderer: Ja, das hat sich verandert. Und zwar wenn ich da von meiner Nieren- und
Bauchspeicheldriisetransplantation ausgehe. Ich habe keinen Diabetes nicht mehr gehabt.
Ich habe keine Dialyse mehr machen missen. Im Augenhintergrund sind so Blutungen
aufgetreten durch den Diabetes. Das ist vollig wiederhergestellt worden und geheilt worden.
Und ich habe wieder am Leben teilnehmen kénnen. Ich habe fiir meine Kinder, fir meine
Familie da sein kbnnen. Ich habe wieder in die Arbeit gehen kénnen, also auch meine
Leistung wieder bringen kénnen. Und es war ein Geschenk des Lebens. Ich war
Ubergliicklich, dass ich transplantiert worden bin.

Sarah Payer: Und haben Sie sich im Vorfeld oder im Nachhinein jetzt mit Menschen
ausgetauscht, die Ahnliches erleben? Sie sind ja auch Selbsthilfeaktiv.

Peter Schlauderer: Ich bin standig im Austausch mit Menschen, die dasselbe erlebt haben
oder so ahnliches erlebt haben. Ich mach Patientenbesuche in der Uniklinik in Regensburg
und ich habe schon liber 850 Patienten besucht und ich glaube, durch das bin ich relativ nah
dran, was den Patienten vor Transplantation und nach Transplantation so am Anfang so
bewegt. Das Hoffen und Bangen des krieg ich standig mit, aber das ist ermutigend, auch fiir
mich. Wie man sieht wie sich Menschen wieder zuriick kimpfen ins Leben. Und manche
schaffen es nattirlich auch nicht. Und das sind nattirlich Tiefschlage. Da leidet man, trauert
man auch mit.

Sarah Payer: Aber auch das bedeutet fiir Sie jetzt Selbsthilfe. Diesen Schatz, den Sie
empfangen haben, dieses Geschenk, das Sie bekommen haben, dann insofern mit
weiterzutragen, als Sie andere Menschen ermutigen und Ihnen zuh6ren und fiir Sie da sind
und Sie begleiten im Rahmen dieses Transplantationsprozesses oder der Wartezeit?



Peter Schlauderer: Das ist ein Ausdruck meiner Dankbarkeit, dass ich mich fiir das Thema
einsetze. Ich habe so viel geschenkt bekommen und da mdéchte ich auch etwas zurlickgeben
und aktiv was dazu tun.

Sarah Payer: Wir hatten gerade vorhin mit der Frau Herzog das Thema Dankesbrief. Haben
Sie einen geschrieben.

Peter Schlauderer: Ja, 1999, wo ich das erste Mal transplantiert worden bin, da war das noch
nicht so Thema und ich bin auch wieder in die Arbeit gegangen, auch auf fiinf Kinder zu
Hause gehabt. Aber wie ich dann in der Selbsthilfeaktiv geworden bin, da ist das Thema
grofRer geworden. 2010 habe ich dann jeweils einen Dankesbrief geschrieben an die
jeweilige Spender, an die Spenderangehdérigen, vermittelt durch die DSO. Weil das ist
natlirlich anonym, Aber ich habe mich bedankt durch einen Brief, wo ich meine Geschichte
kurz erzahlt habe.

Sarah Payer: Und Sie wissen, es kommt an und Sie wissen, es wird bewegen. Wenn Sie kurz
und pragnant benennen missten, was Organspende fir Sie bedeutet, wie wiirden Sie den
Satz ergdnzen? Organspende bedeutet flr mich

Peter Schlauderer: Leben.

Sarah Payer: Ein groRes Wort. Welche Botschaft haben Sie fiir Menschen, die sich mit der
Frage Organspende ja oder nein befassen?

Peter Schlauderer: Man sollte sich die Frage stellen, ob man, ob man ein Organ annehmen
wirde. Dann fallt die Entscheidung, einen Spenderausweis auszufiillen, leicht.

Sarah Payer: Nicht nur nehmen, sondern auch geben. Diese Bereitschaft. Und wenn man
sagt Nein, das kommt fiir mich nicht in Frage, es dann einfach sein zu lassen?

Peter Schlauderer: Ja.

Sarah Payer: Lieber Herr Sittauer, liebe Frau Herzog, lieber Herr Schlauderer, Ihnen drei
nochmals vielen Dank fiir diesen intensiven Einblick und Ihre Bereitschaft zum Gesprach. Alle
drei Gaste verbindet zum Thema Organspende auBer ihrer Aktivitat in Selbsthilfegruppen
auch ihr personlicher Einsatz rund um die Aufklarungsarbeit zum Thema Organspende. In
diesem Sinne an alle Horer und Leserinnen des Podcasts. Der abschlieende Appell

Alle: Entscheide dich!

Outro: Bis zum nachsten Mal bei "seko on air", dem Podcast zur Selbsthilfe in Bayern.



