PRZESZCZEP - DAREM ZYCIA!

Caolnonoiski

DZIEN TRANSPLANTACJI

26 stycznia obchodzimy ogdlnopolski Dzien Transplantacji. Upamietniamy w ten
sposob pierwszy udany w naszym kraju przeszczep nerki od zmartego dawcy. Przeszczepu
tego dokonali profesorowie: Jan Nielubowicz i Witold Orfowski 26 stycznia 1966 roku
w | Klinice Chirurgicznej Akademii Medycznej w Warszawie.

Celem tego dnia jest promowanie przeszczepdw od zmartych osdb.

Dlaczego tak waine jest mowienie o transplantacji?
Dlatego, ze ratuje ona zycie...
Jeden dawca narzadéw moze OCALIC zycie az czterem osobom!!!

W Polsce obowigzuje prawo, ktdre okresla, ze kazda osoba moze by¢ dawca
narzgdéw. Moze nim by¢, jesli za zycia nie wyrazita sprzeciwu na pobranie narzgdéw
w Centralnym Rejestrze Sprzeciwdw lub we witasnorecznie podpisanym oswiadczeniu. Jest to
tzw. ,prawo zgody domniemanej”. Od 2003 roku za sprawg akcji Stowarzyszenia ,Zycie po
przeszczepie” propagowane jest tzw. o$wiadczenie woli. Jest to pisemna deklaracja zgody na
oddanie narzadodw i tkanek po $mierci podpisana wtasnorecznie przez posiadacza.

Ze spotecznego punktu widzenia najistotniejsze jest przekazanie informacji, by kazdy
miat mozliwo$¢ wyrazenia $wiadomej deklaracji o oddaniu swoich narzagdéw i tkanek po
Smierci. Akceptacja pobierania narzagddéw do transplantacji jest podstawg sukcesu
transplantacji.

Czym jest transplantacja?

Czasami zdarza sie, ze organy i tkanki ludzkie sg bardzo powaznie uszkodzone juz od
urodzenia w zwigzku z wadami genetycznymi lub zostajg zniszczone na skutek urazu, zatrucia
czy choroby. Wspdtczesna medycyna potrafi juz czyni¢ cuda. Lekarze potrafig leczy¢ choroby,

ktore jeszcze niedawno byty Smiertelne. Niestety nadal nie ma leku, ktéry potrafitby



odbudowaé te zniszczone organy wewnetrzne. Istniejg juz formy podtrzymania zycia
pacjentdéw z uszkodzonymi np. nerkami, sercem. Niestety te formy sg niedoskonate
i przywigzujg pacjentéw do maszyn na state lub na dtugie godziny w ciggu dnia. Sg takze
organy, ktérych niczym nie da sie zastgpi¢. Wszystkich tych ludzi uratowaé¢ moze
przeszczepienie narzgddéw. Pozwala ono chorym powrdci¢ do normalnego zycia.

Organy mogg pochodzi¢ od dwdch typédw dawcédw: zmartego lub zywego. Wyjatkiem
jest szpik kostny, ktéry moze by¢ oddany tylko przez zyjgcego dawce. Zdecydowana
wiekszoé¢ organéw do przeszczepu pochodzi od 0séb z rozpoznang $miercig mézgu. Smieré
mozgu jest nieodwracalnym ustaniem wszystkich funkcji mézgu. W potocznym rozumieniu
Smier¢ cztowieka nastepuje w momencie ustania pracy serca. U osoby z martwym madzgiem
serce pracuje (to znaczy ze krew krazy), ale nie moze ona samodzielnie oddycha¢. Dlatego
musi by¢ podtgczona do respiratora. Bez pomocy tego urzadzenia serce zatrzymatoby sie po
pieciu do dziesieciu minutach z powodu braku tlenu w miesniu sercowym. Sztuczne
podtrzymywanie pracy serca i oddechu pozwala na rozwazenie pobrania narzadéw do
transplantacji.

O potrzebie leczenia przeszczepieniem organu decyduje lekarz, ktéry zgtasza pacjenta
do osrodka transplantacyjnego specjalizujgcego sie w przeszczepach poszczegdinych
organow. W osrodku specjalisci okreslajg, czy dana osoba spetnia kryteria wskazujgce na
koniecznos$¢ wykonania przeszczepu. Jesli chory spetnia okreslone warunki, oznaczana jest
grupa krwi oraz antygeny zgodnosci tkankowej, nastepnie jest on zgtaszany do Centralnego
Rejestru Osdb Oczekujacych na Przeszczep. Czas oczekiwania na liscie do przeszczepu zalezy
od kilku czynnikdéw, m.in. od tego, jak zaawansowana jest niewydolno$é narzadu, czy od
zgodnosci tkankowej dawcy i biorcy. Gdy narzad jest zgodny z parametrami biorcy,
powiadamiany jest lekarz prowadzacy chorego. Jesli pacjent jest w stanie pozwalajgcym na
przeprowadzenie operacji przeszczepu, rozpoczynajg sie przygotowania do transplantacji.
Czesto pobranie organu do przeszczepu od zmartego dawcy jest wykonywane w tym samym
czasie, co przygotowanie biorcy do operacji przeszczepu. Jest to bardzo istotne,
by maksymalnie skrécié czas pozostawania organu poza ciatem. W przypadku serca ten czas
nie moze przekroczy¢ pieciu godzin. Wéwczas konieczne jest , by wszystkie dziatania
zwigzane z pobraniem organow i przeszczepem byty zintegrowane i wykonane w mozliwie

najkrétszym czasie.



Po operacji biorca przechodzi kilkutygodniowg rekonwalescencje, musi pamietac
o potrzebie regularnej kontroli i przyjmowaniu do konca zycia lekéw immunosupresyjnych.
Jesli wszystko przebiegnie pomysinie, biorca powrdci do normalnego zycia!!l

Zapoznanie sie z celem, ktdry przyswieca deklaracji bycia dawcg i co najwazniejsze,
podzielenie sie z rodzing swojg decyzjg pozwoli bez watpienia zwiekszy¢ dostepnosc dla

metody leczenia transplantacjami.

Pamietajmy!!!
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