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Transplantacija organa pridobljenega od
Zivega darovalca ima svoje prednosti v
primerjavi s ftransplantacijo organa od

mrtvega darovalca. Evropa potrebuje
skupne standarde in smernice na podrocju darovanja in pridobivanja organov od
Zivih darovalcev.

Darovanje organov od zivih darovalcev je v zadnjem obdobju v porastu. Razlog za ta pojav je v
splosnem napredku na podrocju transplantacije organov, kot tudi dejstvo, da je transplantacija vse
bolj uspedna metoda zdravljenja bolnikov z kon¢no odpovedjo posameznih organov. MozZnost
transplantacije organa pridobljenega od Zivega darovalca ima nekatere prednosti v primerjavi s
transplantacijo organa od mrtvega darovalca. Vsekakor pa so pri darovanju organov za ¢asa Zivljenja
prisotni moralno-eti€ni pomisleki in vprasanje zdravstvenega tveganja za darovalca.

Darovanje organov od mrtvih darovalcev je v Evropskih drzavah Ze zelo dobro urejeno, nadzorovano
in doloCeno. Glede darovanja organov od zivih darovalcev pa ni nobenih doloCil o standardih in
varnosti na nivoju Evropske Unije. Obstajajo velike razlike v zakonodaji med posameznimi drzavami
¢lanicami EU, razlike v eti¢nih pogledih, zas¢itnih sistemih in registrih tovrstnih darovalcev. EULID je
projekt financiran s strani Evropske Komisije, katerega cilj je vzpostaviti skupne Evropske
standarde za darovanje organov in tkiv zivih darovalcev, s Cemer bi zagotovili zdravje in varnost
darovalcev. Pri tem projektu sodeluje 12 vodilnih centrov iz 11 Evropskih drzav, center koordinacije
projekta pa je v Klininemu centri v Barceloni (Spanija). Naloge se bodo izvajale od aprila 2007 do
septembra 2009.

Zakaj zivi darovalci potrebujejo zas¢ito?

V zadnijih letih je bila pozornost javnosti in stroke obrnjena predvsem k pozitivnim platem darovanja
organov za Casa zivljenja. Te se kazejo pretezno v povezavi z prejemnikom kot podaljSano prezivetje
transplantiranega organa, bolj$a tkivna skladnost z mlajSimi prejemniki, moznost deljenja organa, itd.
Uvedba imunske supresivne terapije je odprla nove moznosti darovanja in transplantacije organov.
Tkivna skladnost med darovalcem in prejemnikom ni nujno idealna, kar raz8iri skupino moznih Zivih
darovalcev tudi na tiste, ki niso genetsko sorodni prejemniku.

Slabost sicer zelo ucinkovite oblike zdravljenja prejemnikov so posledice darovanja organa na
zdravstveno stanje darovalca, ter socialne posledice. Zivega darovalca je potrebno od odvzema
dalje nenehno spremljati, saj lahko pride do poslab8anja zdravstvenega stanja zaradi darovanja. To
pa lahko pusti tudi psiholoSke posledice, ki imajo vpliv na druzinsko, delovno in druzbeno okolje
darovalca.

UpostevajoC dejstvo, da je darovanje zivih darovalcev v Evropskih drzavah v porastu, obstajajo pa
velike razlike v sistemih zasc¢ite darovalca, in dejstvo, da je pomanjkanje zakonodaje na tem podrodju,
imamo veliko eti¢nih pomislekov.

Zakonodaja je dolZzna za&¢ititi darovalca pred nezakonitimi posegi in mu zagotoviti vse druZbene in
socialne pravice.

Vprasanja, ki jih moramo obravnavati:

Ali je potreben poseben zakon za darovanje organov za ¢asa zivljenja?

Vlada bi morala to obliko darovanja uzakoniti, da se lahko izogne diskriminaciji zdravstvenih
zavarovalnic. Kako?

Obstajati mora zakonsko dolocilo o bolniSkem stalezu darovalca?

Oceno primernosti darovalca lahko opravijo le ¢€lani neodvisne komisije ali neodvisni posameznik?
Ali mora darovalec imeti stalno prebivalid€e oz. drzavljanstvo v isti drzavi kot prejemnik?

Kdo krije strodke zdravljenja darovalca?



Ali je mozno darovanje organa od osebe, ki sama ni zmoZna dati privoljenja za darovanje organov
in/ali tkiv?

Kaksna so tveganja za zivega darovalca?

Kako lahko zas¢itimo zivega darovalca v zdravstvenem, ekonomskem in socialnem pogledu?

Da bi dobili pravilen odgovor na vsa ta vprasanja in Se mnoga druga, je struktura projekta EULID
zastavljena tako, da so oblikovane 4 delovne skupine: Zakonodajna in eti€na vprasanja darovanja
zivih darovalcev; Zasgéita zivih darovalcev v Evropskih drzavah; Register darovalcev in Koordinacija.
Koordinator projekta Klini¢ni center v Barceloni (Spanija) bo nadzoroval celoten projekt, obdelavo
podatkov in vrednotenje rezultatov skupaj z vsemi 11 sodelujoimi €lanicami.

2. PRICAKOVANI REZULTATI

Glavni cilj projekta je zagotoviti Zivim darovalcem zdravje in varnost. Da bi to dosegli, bomo sodelovali
pri ustvarjanju skupnega dogovora glede zakonodaje, etiCnosti, zasCite in registracije dejavnosti na
Evropskem nivoju. UpoStevane bodo vse ostale Evropske iniciative na tem podrodju. Skupaj naj bi
promovirali znanstveni napredek, razSirjenje informacij v lai¢ni in strokovni populaciji ter odlo¢anje na
nivoju posameznih centrov.

Cilji EULID projekta so:

e Analizirati in primerjati zakonsko in eti€no podlago za darovanje organov od Zivih darovalcev v
razlicnih Evropskih drzavah;

e Ustvariti model podatkovne baze za organe Zivih darovalcev, ki bi jo kasneje lahko uporabili
kot skupno Evropsko podatkovno bazo;

e Pripraviti priporoCila za Evropski prostor na podlagi etiCnih in zakonskih dolodil, zas€ite in
podatkovnih baz, povezanih z darovanjem od Zivih darovalcev z ciljiem zagotoviti tem
darovalcem najbolj8o, varno in zdravo obravnavo;

e Razsirjanje Evropske pobude in skupnih standardov pri darovanju od zivih darovalceyv;

3. Delovne skupine
Za dosego ciljev tega projekta, je bil program EULID razdeljen v 4 delovne skupine (WG):

WG1
Zakonodaja in etiéni pomisleki povezani z darovanjem od zivih darovalcev

Vodja: Hospital San Antonio, Department for transplantation (Portugalska)
Sodelujoci: Polish Transplant coordinating centre (Poljska), Paraskeyaidion Surgical an transplant center
(Cypruss), Hospital Necker, Service de Transplantation Renale Adulte (France);

Glavna naloga te delovne skupine je analizirati in primerjati zakonodajo in eti¢ne dolo&be glede
darovanja zivih darovalcev razli¢nih Evropskih drzav, z namenom vzpostaviti priporo€ila.

WG2
Zascita zivega darovalca v Evropskih drzavah

Vodja: University Rikshospitalet-Radiumhospitalet (Norveska)

Sodelujoci: 1SS-Centro Nazionali Trapianti (Italija), Institute for transplantation of organs and tissues of Slovenia
Slovenija transplant (Slovenija), Sahlgresnka University hospital (Svedska)

Glavni cilj te delovne skupine je doloéiti potencialno tveganje za Zivega darovalca, analizirati, ¢e
obstajajo in kak3sni so legalni in nelegalni nacini za&cite; izdati prospekt za laike.

WG3
Baza podatkov

Vodja: NHS Blood and transplant — NHS Transplant data services (Velika Britanija)



Sodelujosi: National Agency of transplantation (Romunija), IL3 (Spanija)

Glavni cilj delovne skupine je vzpostaviti in oceniti u€inkovitost modela spletnega registra o Zzivih
darovalcih, ki bi kasneje omogocil razvoj skupne Evropske podatkovne baze in nacionalnih registrov.
Ta skupina mora oblikovati podatkovno bazo za poskusen vnos podatkov sodelujocih ¢lanic.

WG4
Koordinacija

Vodja: Hospital Clinic of Barcelona (Spanija)

Glavni cilj te skupine je razviti kon€na priporocCila s katerimi bo zagotovljena varnost in zdravje zivih
darovalcev. Koordinacijski center bo zagotovil organizacijo in razvoj komunikacijskih povezav za
sporocanje datumov srecanj, sestankov, delovnih nacrtov, konénih rokov in porocil.



