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Krajowa Lista Oséb Oczekujacych
na przeszczepienie narzadow
- 2008

Lista oczekujacych na przeszczepienie nerki lub nerki i trzustki
w 2008 r.

W 2008 r. w Krajowej Liscie Os6b Oczekujgcych na przeszczepienie nerki, nerki i trzu-
stki lub samej trzustki zarejestrowanych byto 2651 chorych w tym:

Q 79 dzieci,

QO 192 osoby powyzej 60 rz. (Sredni wiek wynosit 45 lat | 6 miesiecy).

Sposrad 2651 chorych zarejestrowanych w 2008 r. 1030 os6b byto zgtoszonych de
novo w tym wiasnie roku.

W 2008 r. wykonano 830 zabiegow przeszczepienia nerki w tym:

QO przeszczepienie nerki od dawcy zmartego - 789

Q przeszczepienie nerki i watroby - 1

QO przeszczepienie nerki od zywego dawcy - 20,

Q przeszczepienie nerki i trzustki - 20 u chorych z cukrzyca typu I.

W 2008 r. sposrad chorych zrejestrowanych w KLO oczekujgcych na przeszczep
nerki, nerki i trzustki lub trzustki zmarto 67 o0sdb, zostato zdyskwalifikowanych na
state 48 chorych, 18 - wycofato zgode na przeszczepienie.

Na zabieg przeszczepienia nerki w dniu 31 grudnia 2008 r. oczekiwato 1479 chorych,
w tym:

QO na pierwszy - 1199,

na drugi - 236,

na trzeci - 27,

na czwarty - 2,

15 osdb oczekiwato na kambinowany przeszczep nerki i trzustki.
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Przeszczepianie nerek chorym wymagajacych szybkiego przeszczepienia - lista
surgens”
Lista urgens dotyczy zarejestrowanych w KLO chorych wymagajacych szybkiego
przeszczepienia nerki w zwigzku z brakiem mozliwosci dalszego dializowania (brak
dostepu naczyniowego i/ lub mozliwosci leczenia dializami otrzewnowymi). Do gru-
py tej w 2008 r. dotgczono chorych wysokoimmunizowanych po udanym leczeniu im-
munoglobulinami.

Do umieszczenia chorego na liscie urgens konieczne jest zakwalifikowanie w Re-
gionalnym Osrodku Kwalifikacyjnym (ROK]), oznaczenie antygendw HLA, ocena PRA



oraz przystanie wiekszej objetosci surowicy krwi chorego do Pracowni Zgodnosci
Tkankowej, Zaktadu Immunologii Klinicznej, Szpitala Dziecigtka Jezus w \Warszawie.
Surowica jest wysytana do praby krzyzowej z potencjalnym dawca nerki do 7 Pra-
cowni Zgodnosci Tkankowej przy Regionalnych Osrodkach Transplantacji Nerek.

W 2008 r. zarejestrowanych na liscie urgens byto 35 chorych (w tym 8 po leczeniu
immunoglobulinami). Nerke przeszczepiono 17 chorym z listy urgens naczyniowy oraz
3 chorym po leczeniu odczulajgcym. Jedna osoba zostata skreslona z listy urgens po
wytworzeniu sprawnej przetoki tetniczo-zylnej, 2 okresowo zdyskwalifikowano z przy-
czyn medycznych. W dniu 31 grudnia 2008 r. na liscie urgens oczekiwato 12 osob.

Biorcy z nefropatia cukrzycowa

Sposrad 289 chorych z nefropatia cukrzycowa zarejestrowanych w 2008 r. w KLO:
O nerke od dawcy zmartego przeszczepiono 73 chorym,

nerke i trzustke - 20

nerke od zywego dawcy - 2 chorym,

zdyskwalifikowano na state 7 osab,

zmarto 11 chorych

W dniu 31 grudnia 2008 r. na przeszczepienie oczekiwato 176 chorych z nefro-
patig cukrzycowa, w tym zakwalifikowanych do przeszczepienie nerki i trzustki 15. Jed-
na osoba zostata zakwalifikowana do ponownego przeszczepienia trzustki po wcze-
sniejszym przeszczepieniu nerki i trzustki i usunieciu trzustki z dobrag funkcjg nerki
przeszczepionej. VW 2008 roku na liste oczekujgcych na jednoczasowe przeszcze-
pienie nerki i trzustki wpisano de novo 30 osab.
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Biorcy zgtoszeni do przeszczepienia nerki lub nerki i trzustki przed
rozpoczeciem dializ

Sposrad 191 chorych zarejestrowanych w 2008 r. w KLO do wyprzedzajacego prze-
szczepienia nerki lub nerki i trzustki (preemptive):

Q 47 - przeszczepiono nerke od dawcy zmartego

Q 10 - przeszczepiono nerke od zywego dawcy

O 3 - przeszczepiono nerke i trzustke

Q 3 chorych wycofato zgode na przeszczepienie,

O 4 zostato zdyskwalifikowanych na state,

Q 3 zmario.

W dniu 31 grudnia 2008 r. 121 os6b nadal oczekiwato na przeszczepienie przed
rozpoczeciem dializ.

Biorcy immunizowani (PRA 50-100%)
Sposrad 111 chorych immunizowanych oczekujgcych na zabieg przeszczepienia nerki
w 2008 r. u 74 miano PRA wynosito 50-79%. Zdyskwalifikowano na state 1 chorego,

1%
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zmarto 3, przeszczepiono nerke 11 biorcom. W dniu 31 grudnia 2008 r. na przeszczep
oczekiwato 59 osdb w tej grupie.

W przedziale PRA 80-100% zarejestrowanych w bazie KLO byto 37 oséb. Zdyskwa-
lifikowano na state 1 osobe, 1 zmarta, 5 chorym wykonano zabieg przeszczepienia ner-
ki. W dniu 31 grudnia 2008 r. oczekiwato na przeszczepienie 30 osab w tej grupie.

Chorzy oczekujacy na przeszczepienie nerki po przeszczepieniu serca lub
watroby

W 2008 r. na przeszczepienie nerki po uprzednio wykonanym przeszczepieniu
serca oczekiwato 7 oséb. Jedna osoba zostata wykluczona na state, 2 oczekiwaty na
ponowna kwalifikacje. W dniu 31 grudnia 2008 r. zakwalifikowanych do przeszczepie-
nia nerki byto 4 chorych.

W 2008 r. na przeszczepienie nerki i watroby oczekiwato 7 oséb. Przeszczepio-
no jednoczasowo nerke i watrobe 1 osobie, 1 osoba zmarta, 4 oczekiwaty na ponow-
na kwalifikacje. W dniu 31 grudnia 2008r zakwalifikowany na przeszczepienie nerki
i watroby byt 1 chory.

Na przeszczepienie nerki po przeszczepieniu watroby oczekiwato 3 chorych. W dniu
31 grudnia 2008 r. zakwalifikowany do przeszczepienia nerki po uprzednio wykona-
nym przeszczepieniu watroby byt 1 chory, 2 oczekiwato na kwalifikacje.

Sredni czas oczekiwania na przeszczepienie nerki przedstawiono w Tabeli 1.

Tabela 1. Sredni czas oczekiwania na przeszczepienie nerki lub nerki i trzustki
w 2008 r.

SREDNI CZAS OCZEKIWANIA

GRUPY CHORYCH od rozpoczecia dializ od zakwalifikowania
do tx do tx
WSZYSCY CHORZY ZGtOSZENI 3 lata 3 m-ce 10 m-cy
ZGLOSZENI DO | TX 2 lata 10 m-cy -
URGENS NACZYNIOWY - 32 dni
WYSOKOIMMUNIZOWANI 4 lata 6 m-cy 9 m-cy
ZGtOSZENI DO NERKI | TRZUSTKI 3 lata 4 m-ce
PRE EMPTIVE - 4 m-ce i 15 dni

Przyczyny niewydolnosci nerek u chorych w poszczegolnych grupach

w 2008 r.

Wsrad chorych po przeszczepieniu nerki w 2008 r. przed rozpoczeciem dializ byto
10 osdb na 20 wszystkich zabiegow przeszczepienia nerki od dawcy zywego w tym
roku (50%]). Wsrad tych chorych najczesciej rozpoznawano: glomerulopatie pier-
wotne (40%). U pozostatych chorych rozpoznawano srédmigzszowe zapalenie nerek
(20%)]), inne (20%) i nieznane (20%]) jako przyczyne niewydolnosci nerek wtasnych.
Szczegoty przedstawiono w Tabeli 2.



Tabela 2. Przyczyny niewydolnosci nerek u chorych zarejestrowanych w liscie
oczekujgcych
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Liczba chorych 1030 | 1464 830 191 49
Gtoéwne przyczyny schytkowej niewydolnosci nerek
Glomerulopatie pierwotne (%) 33 32 32 27 33
Nefropatia cukrzycowa (%) 12 12 M 13 8
Glomerulopatie wtérne inne (%) 3 5 5 4 4
Torbielowatos¢ nerek (%) 12 1 M 10 4
Srédmiazszowe zapalenia nerek (%)| 11 14 14 15 20
Nefropatia nadcisnieniowa (%) 8 6 7 7 8
Inne (%) 4 3 5 6 4
Nieznane (%) 17 17 15 18 19

Lista oczekujacych na przeszczepienie watroby w 2008 r.

W 2008 r. oczekiwato w Polsce na przeszczep watroby 439 chorych zakwalifikowa-
nych do zabiegu w 5 osrodkach transplantacyjnych. Z tej liczby 274 chorych zgto-
szono w biezgcym roku (Tabela 1). Najwiecej, 188 chorych oczekiwato na przeszcze-
pienie w Centralnym Szpitalu Klinicznym w \Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego.

Tabela 1. Potencjalni biorcy watroby zarejestrowani w krajowej liscie oczekujgcych na
przeszczepienie w 2008 r.

Warszawa \Warszawa \Warszawa Szczecin Katowice RAZEM

CSKWUM SDJ CZD SPWSZ SUM

Liczba

zgtoszonych 73 40 12 34 6 165
przed 2008 r.

Liczba

zgtoszonych 115 35 33 67 24 274
w 2008 r.

Catkowita

liczba chorych 188 75 45 101 30 439
oczekujgcych
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Do przeszczepienia w trybie planowym zakwalifikowanych byto 355 chorych
(81% wszystkich zgtoszen), natomiast w trybie pilnym 85 osoby (19%]). Losy wszy-
stkich chorych z uwzglednieniem trybu zgtoszenia (planowy, urgens) zestawiono

w Tabeli 2.

Tabela 2. Potencjalni biorcy watroby zarejestrowani w krajowej liscie oczekujgcych na
przeszczepienie w 2008 r.; wg osrodka, trybu zgtoszenia, losu chorych

Osrodek

zglaszajgcy

Warszawa
CSK WUM
Warszawa
SDJ
Warszawa
CzZD
Szczecin
SPWSZ
Katowice
SUM
tacznie

Liczba Zawieszeni,
chorych zdyskwalifikowani,
na liscie; rezygnacja chorego

Wszyscy  Planowi Urgens*
188 153 35 15
75 62 13 8
45 41 4 4
101 74 27 15
30 24 6 2
439 355 85 44

Osrodek

zgtaszajacy

Warszawa
CSK WUM
Warszawa
SDJ
Warszawa
CzZD
Szczecin
SPWSZ
Katowice
SUM
tacznie

Zgony na liscie; Przeszczepienia na liscie;
wg trybu zgtoszenia wg trybu zgtoszenia -3
0 0
L
2
[
8 <
OoOm
16 10 6 106 80 26 52
5 3 2 34 24 10 28
1 0 1 14 13 1 6
9 7 2 50 30 20 25
4 4 0 20 14 6 4
35 24 M 224 161 63 115

* Urgens - biorcy zgtoszeni do przeszczepienia z powodu ostrej niewydolnosci watroby, zaostrzenia
przewlektej niewydolnosci watroby oraz wczesnej niewydolnosci przeszczepu.



Wskazania do leczenia przeszczepieniem watroby

W Polsce najczestszym wskazaniem do leczenia przeszczepieniem watroby, w trybie
planowym byfa niewydolnoS¢ w przebiegu zakazenia wirusem zapalenia watroby ty-
pu C (20,4% planowych). Natomiast w przypadku trybu urgens najczestszym wska-
zaniem byta Choroba Wilsona (14% wskazan pilnych (Tabela 3).

Tabela 3. Schorzenia, ktére byly wskazaniem do przeszczepienia watroby w 2008 r.
chorych zakwalifikowanych w trybie planowym i trybie urgens.

Rozpoznanie Planowi Urgens tacznie

HCV 37 3 40
Marskos¢ idiopatyczna 13 20
ALD 16 18
PSC 16 18
PBC 11 16
AlH 12 15
Atrezja drog zotciowych 15 15
HBV 12
Wilson 12
Niewydolnos¢ przeszczepu pozna 10

Niewydolnos¢ przeszczepu wczesna
HCV, HCC

Toksyczne uszkodzenie watroby
HCV, HBV

Marskosc¢ zofciowa wtorna

AlH, PSC

Budd-Chiari

HBV, HCC

HCV, ALD

PBC, AlH

HCC

Niewydolnos¢ watroby po rozlegtej resekciji
Hemochromatoza

Hiperamonemia

Ostra niewydolnos¢ idiopatyczna
Postepujaca rodzinna cholestaza wewnatrzwatrobowa
Torbielowatos¢ drog zotciowych
Bablowica

Cystadenocarcinoma

Glikogenoza

GvHD

Haemangioendothelioma

HCV, ALD, HBV, HCC
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Tabela 3. (c.d.). Schorzenia, ktére byly wskazaniem do przeszczepienia watroby
w 2008 r. chorych zakwalifikowanych w trybie planowym i trybie urgens.

Rozpoznanie Planowi Urgens tacznie

HCV, HBV, HCC 1 0
HCV, PBC

Niewydolnos¢ w przebiegu zywienia pozajelitowego
Oksaloza

Przerzut raka do watroby

Torbielowatosé

Zatrucie grzybami

Zespot Dubin - Johnsona
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Czas oczekiwania na przeszczepienie

Sredni czas oczekiwania na przeszczepienie 0séb zgtoszonych w trybie planowym,
ktére otrzymaty przeszczep ze zwiok wyniost w 2008 r. 197 dni i byt o 11 dni krétszy
niz w roku poprzednim (Tabela 4). Najdtuzszy czas oczekiwania na przeszczep w tej
grupie chorych byt w Szpitalu Dziecigtka Jezus w \Warszawie (286 dni) i w Szpitalu

Tabela 4. Sredni czas oczekiwania (w dniach) na krajowej liscie oczekujgcych na prze-
szczepienie watroby w latach 2007 i 2008 ; wg statusu i osrodkéw transplanta-
cyjnych

2007 r.

Sredni czas
oczekiwania
dla wszystkich
osrodkéw
(dni)

_ Sredni czas
Ka_tegque oczekiwania
biorcow dla wszystkich
osradkdw
(dni)

SPWSZ

‘;"E
28

Warszawa
SDJ
Warszawa
CzD
Szczecin
Katowice
SUM

Chorzy zgtoszeni
w trybie planowym, 208 187 | 286 91 231 | 57 197
ktorzy otrzymali
przeszczep
Chorzy, ktorzy
oczekiwali na koniec 343 393 740| 263 175 | 196 417
roku na przeszczep
Chorzy zgtoszeni nie
w trybie urgens, o) 14 12 |liczono*| 9 8 M
ktorzy otrzymali
przeszczep
Chorzy zgtoszeni
w trybie urgens, nie
ktorzy zmarli 3 2 95 |liczono* | 7 0 3
nie doczekawszy
przeszczepu

* nie liczono ze wzgledu na zbyt mata liczbe osab.



Wojewddzkim w Szczecinie (231 dni), najkrécej za$ oczekiwano w SUM w Katowi-
cach (57 dni). Sredni czas oczekiwania potencjalnych biorcow, ktérzy w 2008 r. by
na liscie, a nie otrzymali przeszczepu wynidst 417 dni i byt o ponad 7 miesiecy diuz-
szy niz dla chorych, ktérzy przeszczep otrzymali.

W Tabeli 5 zbiorczo poréwnano wybrane parametry statystyczne z krajowej listy
oczekujagcych na przeszczepienie watroby w latach 2007 i 2008.

Tabela 5. Lista oczekujgcych na przeszczepienie watroby w latach 2007 i 2008;
wg wybranych parametréw.

2007 2008

Catkowita liczba chorych oczekujacych 420 439
Liczba zgtoszonych w danym roku 269 274
Liczba i procent oczekujacych w trybie planowym 321 355
[76%] [81%)]
Liczba i procent oczekujgcych w trybie urgens 99 85
[24%] [19,5 %]
Catkowita liczba przeszczepien 196 245
Liczba i odsetek przeszczepien od zmartych dawcow 178 224
[91%] [91%)]
Liczba i odsetek przeszczepien od zywych dawcow 18 21
[9%] [9%]
Liczba i odsetek przeszczepien w trybie planowym 120 178
[61%)] [73%]
Liczba i odsetek przeszczepien w trybie urgens 76 67
[39%)] [27%)]
Liczba przeszczepien - Liczba oczekujgcych [%0] 47% 956%
Liczba Tx w trybie planowym - Liczba oczekujgcych 120/321 178/355
w trybie planowym [37%] [50%]
Liczba Tx w trybie urgens - Liczba oczekujacych 76,/99 67,/85
w trybie urgens [77%] [79%]
Catkowita liczba zgondw na liscie 30 35
Liczba zgonow - Liczba oczekujgcych [%6] 7% [8%]
Liczba i odsetek zgonéw wsraéd zgtoszonych w trybie planowym 14 24
[4%] [7%]
Liczba i odsetek zgonéw wsraod zgtoszonych w trybie urgens 16 11
[16%)] [3%]
Liczba oczekujgcych na przeszczep 31.XII 171 115
Liczba oczekujgcych 31.XII - Liczba oczekujgeych w ciggu 171/420 115/439
catego roku [41%] [26%]
Czas oczekiwania chorych zgtoszonych w trybie planowym, 208 197
ktoérzy otrzymali przeszczep
Czas oczekiwania chorych, ktérzy oczekiwali na koniec roku 343 417
Czas oczekiwania chorych zgtoszonych w trybie urgens, 5 1
ktorzy otrzymali przeszczep
Czas oczekiwania chorych zgtoszonych w trybie urgens, 3 3
ktorzy zmarli nie doczekawszy przeszczepu
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Lista oczekujacych na przeszczepienie narzadow klatki piersiowej
w 2008 r.

Centrum Organizacyjno-Koordynacyjne Poltransplant w systemie elektronicznej bazy
danych gromadzi petne dane dotyczace potencjalnych biorcow za okres 2003-2008.
Dane z lat wczesniejszych, choC niepetne, sa takze dostepne. taczna liczba zareje-
strowanych chorych wynosi 1420 osab. Liczby nowo zgtoszonych potencjalnych bior-
cow w latach 2003-08 przez poszczegolne osrodki zestawiono w Tabeli 1.

Tabela 1. Chorzy zgtoszeni do przeszczepienia narzadéw klatki piersiowej przez
poszczegdlne osrodki w latach 2003-2008.

Warszawa Liczba
Rok Anin Krakéw Warszawa Zabrze Gdansk nowo

zgloszenia/ osrodek Instytut KSS MSWIA SCCS AM zgloszonych
Kardiologii biorcow

przed rokiem 2003

(dane niepetne) 24 61 18 47 - 150
2003 70 36 28 97 - 231
2004 39 53 25 103 - 220
2005 56 30 35 92 - 213
2006 40 27 49 108 - 224
2007 37 33 11 123 1 205
2008 32 22 - 116 7 177

Catkowita liczba

nowo zgtaszonych 298 262 166 686 8 1420
biorcéw

Biorcy serca

W 2008 r. w Polsce oczekiwato na leczenie przeszczepieniem serca 350 chorych.
Z tej liczby 155 os6b zostato zgtoszonych w 2008 r, pozostate 195 oséb w latach
poprzednich (Tabela 2). Najwiecej chorych oczekiwato na przeszczep w Zabrzu (220
chorych), zas najmniej, bo 7 os6b w Gdansku.

Najczestszymi chorobami stanowigcymi wskazanie do przeszczepienia byty kardio-
miopatia rozstrzeniowa (41% wszystkich chorych) oraz kardiomiopatia niedokrwien-
na (35%) - Tabela 3.

Sposrad 350 oczekujaeych, 61 (17,5%) oséb otrzymato w 2008 r. przeszczep
serca, zmarto 41 chorych, co stanowito 12% wszystkich oczekujgcych (w 2007 r.
zmario nie doczekawszy przeszczepienia 8% oczekujgcych ). Ponad potowa, 202 oso-
by (58%) oczekiwata nadal na przeszczepienie 31 grudnia 2008r. (Tabela 4). Na ko-
niec roku najdtuzsza, bo skfadajaca sie ze 125 chorych (57%) liste oczekujgcych
miat zespot z Zabrza, a najkrotsza 2 (28,5%) osoby zespot z Gdarnska. Zespot z Gdan-
ska zrealizowat liste oczekujgcych we wtasnym osrodku w stopniu najwyzszym, bo
w 28,5%, zespot z Anina w 28%, zespot z Zabrza w 18%, a z Krakowa tylko w 4%.



Tabela 2. Chorzy oczekujgcy na przeszczep serca w Polsce w 2008 r.

Rok
zgtoszenia/
osrodek

Warszawa
Anin Instytut

Krakéw  Zabrze

Gdarsk Catkowita

1999
2000
2001
2002
2003
2004
2005
2006
2007
2008
Catkowita Liczba Biorcow

Kardiologii

14
32
o7

KSS SCCS A\\Y;| liczba
biorcéw
- 1 - 1
- 1 - 1
3 2 - 5
- 5 - 5
7 3 - 10
5 12 - 24
g 32 - 45
18 72 - 104
24 92 7 155
66 220 7 350

Tabela 3. Choroby stanowigce wskazanie do przeszczepienia serca w 2008 r.

Kardiomiopatia
niedokrwienna
Kardiomiopatia
rozstrzeniowa
Inne kardiomiopatie

Wada serca,
wada zastawkowa

Guz serca,
niewydolnosé przeszczepu

Etiologia nieznana
lub nieustalona

Inne

Catkowita Liczba Biorcow

Warszawa

Anin Instytut
Kardiologii

2

97

Krakéw  Zabrze
KSS SCCS AM

Gdarisk Razem
(liczba /%)

121
(35%)
36 78 6 145
(41%)
2 37 - 45
(13%)
- 7 - 7
(2%])
- 1 - 1
(0.2%)
3 15 1 24
(7%)
1 4 - 7
(2%)
66 220 7 350

Tabela 4. Realizacja zapotrzebowania na leczenie przeszczepieniem serca w Polsce

w 2008 r.

Catkowita liczba biorcéw

Oczekujgey na
31 Xl 2008
Przeszczepienia

Zgony na liscie

57

Warszawa Anin
Instytut Kardiologii

29
50,8%
16
28%

7%

64 220 7 348

Krakéw Zabrze Gdarisk Razem
KSS SCCS AM

48 125 2 204
7188% 568% 285% 59%
4 39 2 61
6.26% 17,73% 285% 17,5%
6 29 2 41

9,38% 1318% 285% 12%
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Tabela 4. (c.d). Realizacja zapotrzebowania na leczenie przeszczepieniem serca
w Polsce w 2008 r.

Catkowita liczba biorcéw 57 B4 220 7 348

Warszawa Anin Krakdow Zabrze (Gdarisk Razem
Instytut Kardiologii KSS SCCS

Los chorych nieznany - -

3,13% 0,5%
Chorzy czasowo 4 2 26 1 33
wstrzymani od HTx 7% 3,13% 11,82% 1425% 9%
Dyskwalifikacje 2 4 1 - 7
medyczne 3,5% B,26% 0,45% 2%
Wycaofanie zgody 2 - 1 - 3
chorego na HTx 3,5% 0,45% 0,8%

Sredni czas oczekiwania na licie chorych, ktérzy otrzymali w 2008 r. przeszczep
serca wyniost dla wszystkich czterech osrodkow srednio 2 miesigce (o0 4,5 miesigca
krocej nizw 2007 r), z czego najdtuzszy byt okres oczekiwania w osrodku Warszawa
Anin (srednio 3 miesigce). Natomiast osoby, ktére przeszczepu nie otrzymaty i nadal
na przeszczep oczekuja, oczekiwaty (wg danych na 31.12.2008 r) srednio 6 miesiecy
(w Zabrzu - B miesiecy, w Krakowie - 7 miesiecy) - Tabela 5. Sredni czas oczekiwania
chorych, ktérzy zmarli nie doczekawszy przeszczepienia byt dwa razy diuzszy, niz
chorych, ktérzy przeszczep otrzymali.

Tabela 5. Czas oczekiwania chorych zgtoszonych w 2008 r. do leczenia przeszczepi-
eniem serca ($rednio w miesigcach).

Warszawa Krakéw Zabrze Gdarisk  Razem
Anin Instytut KSS SCCS AM
Kardiologii
Chorzy przeszczepieni 3 Nie liczono™ 2 Nie liczono™ 2
Oczekujgcy na HTx 4 7 6 Nie liczono* 5]
31 Xi 2008
Chorzy zmarli przed Nie liczono* 2 5 Nie liczono* 4

przeszczepieniem

* nie liczono ze wzgledu na mata liczbe chorych

Biorcy kombinowanego przeszczepu serca i ptuc

Zgtoszenia potencjalnych biorcow kombinowanego przeszczepu serca i ptuc w facz-
nej liczbie 9 chorych pochodzity ze Slaskiego Centrum Choréb Serca w Zabrzu. Naj-
czestszymi wskazaniami do takiego przeszczepienia byty: wada serca - 3 biorcow oraz
nadcisnienie ptucne - 3 biorcow. W 2008 r. nie wykonano w kraju ani jednego kom-
binowanego przeszczepienia serca wraz z ptucami, jedng osobe zawieszono, a 8 nadal
oczekuje na przeszczep.



Biorcy ptuc

Na liscie os6b oczekujgcych na przeszczepienie ptuc w 2008r byto 36 chorych, z cze-
go 21 zostato zgtoszonych w tym wiasnie roku. Wszyscy biorcy byli zgtoszeni przez
Slaskie Centrum Choréb Serca w Zabrzu. Najczestszym schorzeniem wsrad bior-
cow byto zwidknienie ptuc (9 chorych) oraz rozedma (7 chorych). W Zabrzu w 2008 r.
wykonano tacznie 11 przeszczepien pojedynczego ptuca lub pary ptuc. Nadal na prze-
szczep oczekuje 20 chorych, 5 chorych zmarto nie doczekawszy przeszczepienia.

Danuta Stryjecka-Rowiriska, Dorota Lewandowska, Jarostaw Czerwiriski,
Matgorzata Hermanowicz, Jolanta Przygoda, Iwona Podobiriska,
Radostaw Hatlinski, Joanna Marcinkowska, Piotr Malanowski

Rejestr zywych dawcow

Zgodnie z ustawa z dnia 1 lipca 2005 r. 0 pobieraniu, przechowywaniu i przeszcze-
pianiu komarek, tkanek i narzadow [Dz.U1691411, Art15.1], rozporzadzeniem Mini-
stra Zdrowia z dnia 25 kwietnia 2006 r. w sprawie rodzaju i zakresu badan zywych
dawcow narzadow wykonywanych w ramach monitorowaniu stanu ich zdrowia
[Dz.U.06.83.579] oraz zgodnie ze swoim statutem Centrum Organizacyjno-Koordy-
nacyjne ds. Transplantacji Poltransplant prowadzi od 1 stycznia 2006 r. centralny re-
jestr zywych dawcow narzadow.

Zadaniem rejestru jest ,monitorowanie i ocena stanu zdrowia zywych dawcoéw, od
ktorych pobrano narzad do przeszczepienia” w rejestrze zamieszcza sie nastepuja-
ce dane:, imie i nazwisko zywego dawcy, date i miejsce urodzenia, adres miejsca za-
mieszkania, numer PESEL, date i miejsce pobrania, narzad, ktéry ulegt pobraniu, na-
zwe i adres zaktadu opieki zdrowotnej, w ktérym dokonano pobrania, imig i nazwisko
lekarza, ktory dokonat pobrania oraz inne informacje medyczne o istotnym znacze-
niu”. Dane, o ktérych mowa ,zaktad opieki zdrowotnej, w ktérym dokonano pobrania,
przekazuje niezwtocznie do rejestru zywych dawcow”. Dane te gromadzi sie w naste-
pujgcych okresach :

® przed pobraniem,
bezposrednio po pobraniu,

3 miesigce po pobraniu,
12 miesiecy po pobraniu
pozniej co 12 miesiecy przez kolejnych 10 lat.

Od marca 2008 rejestr dostepny jest w Internecie pod adresem wspoélnym z in-

nymi rejestrami ustawowymi (www.rejestr.net).
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