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Thema 
 
 

Als „Triage“ werden in der Notfallmedizin Verfahren bezeichnet, mit denen im Falle großer Knappheit 

an lebenserhaltenden medizinischen Behandlungsressourcen Patientinnen und Patienten in Gruppen 

mit vorrangiger oder nachrangiger Behandlungspriorität eingeordnet werden. Der ursprünglich aus 

der Militär- und Katastrophenmedizin stammende Begriff der Triage ist während der Corona-Krise ins 

Zentrum einer öffentlichen Debatte darüber gerückt, wie damit umgegangen werden sollte, wenn 

insbesondere der intensivmedizinische Therapiebedarf einer Vielzahl schwer an Covid-19 erkrankter 

Personen die dafür zur Verfügung stehenden Ressourcen (Personal und Beatmungskapazitäten) bei 

weitem überstiege. 

Der Deutsche Ethikrat hat sich bereits zu Beginn der Pandemie in seiner Ad-hoc-Empfehlung 

„Solidarität und Verantwortung in der Corona-Krise“ mit den normativen Grundvorgaben befasst, die 

für tragische intensivmedizinische Entscheidungen in akuten Überlastungssituationen gelten. Wenn er 

sich nun mit diesem Forum Bioethik erneut des Themas Triage annimmt, geht es dem Rat um 

zweierlei: Zum einen sollen Priorisierungsszenarien reflektiert werden, die hierzulande im Verlauf der 

Krise für den Umgang mit pandemiebedingter Knappheit an (intensiv-)medizinischen Ressourcen 

diskutiert wurden. Zum anderen sollen einige der mit Triage-Situationen zusammenhängenden 

ethischen und rechtlichen Konflikte in einer über die Problemlage der gegenwärtigen Pandemie 

hinausweisenden Form untersucht werden. Es werden dabei unter anderem Antworten auf die 

folgenden Fragen gesucht: 

• Welche ethischen und/oder rechtlichen Güter stehen auf dem Spiel, wenn unter 

Pandemiebedingungen Priorisierungsentscheidungen unvermeidbar werden? 

• Was sind die ethischen und rechtlichen Grundlagen für Verfahren, mit deren Hilfe bei 

pandemiebedingtem Mangel an Ressourcen darüber entschieden werden kann, welche 

Personen vorrangig zu behandeln sind? 

• Wie sind Leitlinien medizinischer Fachverbände über Priorisierungsentscheidungen bei der 

Zuteilung intensivmedizinischer Ressourcen aus rechtlicher und ethischer Sicht zu bewerten? 

• Welche Strategien haben sich in der klinischen Praxis zur Vermeidung und Bewältigung von 

Triage-Situationen etabliert und wie sind sie zu beurteilen? 
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Die kurze Einführung verfolgt ein doppeltes Ziel: Zum einen geht es darum, an die 

begriffsgeschichtlichen Ursprünge des Triage-Begriffs in der Militärmedizin des 18.-20. Jahrhunderts 

und seine Rezeption in der Notfall- und Katastrophenmedizin zu erinnern. Trotz der sukzessiven 

Ausweitung des Bedeutungsspektrums und der Übertragung des Begriffs auf neue Handlungskontexte 

fehlt bislang ein international konsentiertes Triage-Schema. Zum anderen sollen einige systematische 

Konfliktlinien benannt werden, die die aktuelle ethische und rechtswissenschaftliche Debatte um den 

Triage-Begriff betreffen. Dabei geht es vor allem um die Vergleichbarkeit verschiedener klinischer 

Situationen (sog. Ex-ante- und Ex-post-Triage), die normative Plausibilität verschiedener Kriterien 

zur Priorisierung sowie um deren Eignung für ärztliche Entscheidungsprozesse. 
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Ethik der Triage bei überforderter Intensivpflege 

 
 

 

 

 

Wer könnte sich eine Entscheidung darüber anmaßen, wer leben soll und wer stirbt? Wenn 

lebenswichtige Behandlungsplätze knapp werden, kann es geschehen, dass die Gesellschaft diese 

Entscheidung nicht zurückweisen kann. Es ergibt sich ein Konflikt: Möglichst vielen Menschen helfen 

einerseits und nicht Richter spielen andererseits. Triage wird notwendig, wenn beides zusammen 

nicht geht. Ohne die Verantwortung dafür zu übernehmen, würde teilweise auch Menschen geholfen, 

die trotz Hilfe nicht überleben, oder auch ohne Hilfe überleben könnten. Die Ethik der Triage hat 

zum Ziel, Hilfe möglichst auf diejenigen zu konzentrieren, bei denen die Hilfe am besten hilft. 

 

Damit ist aber eine Schwierigkeit verbunden: Wie bestimmen wir die, bei denen die Hilfe am besten 

hilft? Ist wirklich die Aussicht auf Überleben das einzige Kriterium? Und wie bestimmt man praktisch 

die Erfolgsaussicht einer intensivmedizinischen Behandlung? Welche Kriterien fließen ein, in welcher 

Reihenfolge? Welche versteckten Gefahren der Diskriminierung ergeben sich? 
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Die klinisch-ethischen Empfehlungen der Deutschen Interdisziplinären Vereinigung für Intensiv- und 

Notfallmedizin (DIVI) zur Zuteilung intensivmedizinischer Ressourcen im Kontext der Covid-19-

Pandemie vom 17. April 2020 wurden teilweise heftig kritisiert. Die Kritik richtet sich erstens gegen 

die Vorgabe, bei der Priorisierung knapper Ressourcen auf die Erfolgsaussichten der Behandlung 

abzustellen, also die Wahrscheinlichkeit, die aktuelle Erkrankung mit Intensivtherapie zu überleben 

(Beurteilungsbasis: aktuelle Erkrankung; Komorbiditäten; allgemeiner Gesundheitszustand). Zweitens 

sehen die Empfehlungen eine Re-Evaluation nicht nur bei Veränderung des Gesundheitszustands, 

sondern auch bei einer Veränderung der Versorgungslage vor. Eine Verlaufstriage wird der 

überwiegenden Ansicht in der Strafrechtswissenschaft nach als rechtswidrig (d. h.: als rechtswidrige 

Tötung) eingestuft. In meinem Beitrag komme ich dagegen zum Ergebnis, dass es gute Gründe gibt, 

sowohl das Abstellen auf die klinische Erfolgsaussicht als auch Verlaufstriage zuzulassen. 
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Es ist wichtig, in der Debatte über die Verteilung lebensrettender medizinischer Ressourcen den 

gesundheitsrechtlichen und gesellschaftspolitischen Rahmen zu reflektieren: Es handelt sich bei 

Covid-19 nicht um eine Kriegs- oder Katastrophensituation und auch nicht um ein bloßes 

Priorisierungsproblem, bei dem es darum ginge, wer Ressourcen früher oder später erhält. Es geht also 

nicht in erster Linie um Triage- oder Priorisierungskonzepte, sondern um die Frage, wie ein 

hochentwickelter Sozialstaat, in dem Gleichheitsrechte und Diskriminierungsverbote prägende 

Elemente des Zusammenlebens sind, auf einen drohenden Versorgungsnotstand reagiert – und wer 

für diese Reaktion zuständig ist. Die Verfassungsbeschwerde von Menschen mit Behinderungen hat 

hier das Tätigwerden des Gesetzgebers eingefordert, der sich diesem Tätigwerden entschieden 

verweigert hat. Tätig geworden sind dagegen medizinische Fachgesellschaften – mit einer Richtlinie, 

die sich mit grundrechtlichen, sozialrechtlichen und strafrechtlichen Standards nicht auseinandersetzt 

und ihnen auch nicht entspricht. Gleichzeitig hat es offenbar eine als „verdeckte Triage“ bezeichnete 

Entwicklung gegeben, die dazu geführt haben könnte, dass bei Menschen aus vulnerablen Gruppen in 

nennenswertem Umfang eine notwendige und indizierte Versorgung unterblieben ist. Die 

Auswirkungen dieser medizinischen, rechtlichen und gesellschaftlichen Diskussionen sind derzeit 

schwer absehbar, sie stellen für unsere Gesellschaft aber eine grundsätzliche Bewährungsprobe dar, die 

weitreichende Auswirkungen haben kann. 
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In einem Katastrophenfall mit einer hohen Anzahl lebensbedrohlich Erkrankter sollten die begrenzten 

Intensivressourcen so eingesetzt werden, dass die Wahrscheinlichkeit hoch ist, möglichst viele 

Menschen zu retten. Ein Triage-System sollte hierbei den Schweregrad der akuten Erkrankung, 

prognostisch relevante Komorbiditäten und den allgemeinen Gesundheitszustand, soweit dieser das 

aktuelle Überleben beeinflusst, berücksichtigen. Eine Diskriminierung aufgrund des Alters, 

psychischer oder physischer Behinderungen oder sozialer Faktoren kann so verhindert werden. Aus 

Gründen der Gleichbehandlung sollten alle Patienten, die intensivmedizinische Ressourcen 

benötigen, in diese Priorisierung mit einbezogen werden – auch solche, die bereits auf der 

Intensivstation versorgt werden. Die Verteilung knapper Gesundheitsressourcen ist eine staatliche 

Aufgabe. Hier geht es nicht darum, Menschenleben gegeneinander aufzuwiegen, sondern darum, 

medizinische Ressourcen nach gesellschaftlich konsentierten, spezifischen Allokationskriterien zu 

verteilen. 
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Verwandte Themen: 

Besondere Regeln für 
Geimpfte 

Regelung des Zugangs zu 
Impfstoffen 

Solidarität und Verantwortung 
in der Corona-Krise 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
In seiner Ad-hoc-Empfehlung „Be-
sondere Regeln für Geimpfte?“ vom 4. 
Februar 2021 widmete sich der 
Deutsche Ethikrat der Frage, ob eine 
Impfung gegen Covid-19 zu be-
sonderen Regeln für geimpfte Per-
sonen führen darf oder sogar muss. 
Derartige Regeln können erstens die 
individuelle Rücknahme staatlicher 
Freiheitsbeschränkungen, zweitens die 
exklusive Gewähr des Zugangs zu 
bestimmten Waren und Dienstleist-
ungen privater Anbieter und drittens 
besondere Verpflichtungen zu berufs-
bezogenen oder gemeinwohlorien-
tierten Tätigkeiten betreffen. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
Am 9. November 2020 veröffentlichen 
die Ständige Impfkommission beim 
Robert Koch-Institut, der Deutsche 
Ethikrat und die Nationale Akademie 
der Wissenschaften Leopoldina Em-
pfehlungen dazu, wie der Zugang zu 
Covid-19-Impfstoffen auf ethisch, 
rechtlich und praktisch sinnvolle Weise 
geregelt werden kann. Am 18. 
November lud der Deutsche Ethikrat 
im Rahmen der Veranstaltungsreihe 
Forum Bioethik zudem internationale 
Expertinnen und Experten zur 
Diskussion über das Thema „Wer 
zuerst? Verteilung von Impfstoffen 
gegen SARS-CoV-2“. Die Veran-
staltung war Teil des 26. NEC-Forums.  

 

 

 

Am 27. März 2020, mitten im ersten 
Lockdown, veröffentlichte der Deut-
sche Ethikrat seine Ad-hoc-Empfeh-
lung „Solidarität und Verantwortung  
in der Corona-Krise“. In dieser forderte 
er, Freiheitsbeschränkungen kontinu-
ierlich mit Blick auf die vielfältigen 
sozialen und ökonomischen Folge-
lasten zu prüfen und auch Öffnungs-
perspektiven zu diskutieren. Zum an-
deren wollte der Ethikrat dafür sen-
sibilisierten, die verschiedenen Kon-
fliktszenarien als normative Probleme 
zu verstehen. Dafür nahm der Ethikrat 
u.a eine Differenzierung der unter-
schiedlichen Konstellationen von 
Triage-Situationen mit ihren jeweiligen 
normativen Schwierigkeiten vor. 

Mehr dazu unter: 
https://www.ethikrat.org/fileadmin/Publikatione
n/Ad-hoc-Empfehlungen/deutsch/ad-hoc-
empfehlung-besondere-regeln-fuer-geimpfte.pdf 

Mehr dazu unter:  
https://www.ethikrat.org/fileadmin/Publikatione
n/Ad-hoc-Empfehlungen/deutsch/gemeinsames-
positionspapier-stiko-der-leopoldina-
impfstoffpriorisierung.pdf 

Mehr dazu unter:  
https://www.ethikrat.org/fileadmin/Publikatione
n/Ad-hoc-Empfehlungen/deutsch/ad-hoc-
empfehlung-corona-krise.pdf 
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