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ELOSZO

A szervadomanyozas az egészségiigyi ellatas egészen kiilonleges for-
maja. De nem azért, mert a transzplantacioval gydgyithato végstadi-
umu szervelégtelenség viszonylag ritkan fordul el6 a népesség kor-
ében. Hanem azért, mert sokkal tobb szakembert és sokkal nagyobb
tarsadalmi réteget mozgat meg, mint elsére gondolndnk. Szakmai
értelemben a donor oldalon a lehetdséget felismerd intenziv, néha
siirgdsségi osztalyok orvosaira é€s dpoldira van sziikség, de késébb
a folyamat soran szamos orvosszakmai teriilet magas szinvonala
egylittmtikodése sziikséges, ide értve a korhazi és egészen specidlis
laboratoriumok dolgozoit, a radioldgiai, kardioldgiai, idegsebészeti,
neurologiai, sebészeti és ritkdn gyermekgyogyaszati szakmak kép-
viseldit. Egy-egy donacios folyamat soran 100-120 ember munkajat
kell 6sszehangolni. A kiilonb6zd helyszineken és id6pontokban torténd ellatasszervezés egy 1j
munkakort hivott életre, amelyet transzplantacios donor koordinacionak hivunk.

A folyamat masik kiindulopontja a szervelégtelen betegek gondozasa soran a varodlistara
helyezéssel kezdddik. Itt szintén sok klinikai teriilet dolgozik egyiitt, tigy, mint nefrologus,
belgydgyasz, hepatologus, kardiologus, diabetolégus, pulmonoldgus, gasztroenterologus se-
bész, mellkassebész, szivsebész, anesztezioldgus, de szinte barmelyik orvosi teriilet bevonasa is
sziikséges lehet. Vagyis mind a donor, mind a recipiens oldalon igazi multidiszciplindaris team
munka adja az életmentd szervatiiltetések reményét és tapasztalatat.

Végeredményben az alapellatastol az egyetemi klinikai ellatasig és orszagos intézetekig az
egészségligy minden szerepldje talalkozhat és taldlkozik a szervadomanyozassal és atiiltetés-
sel. Ugyanazok a szerepldk is, akik minden mads ellatasi igény miatt taldlkoznak a betegekkel,
veltink.

Az évtizedes hazai transzplantologia, eurdpai szinten is kivalo eredmények, egyéni sorsok,
sikerek bemutatasa ellenére sem tudjuk mi, magyarok eléggé, hogy mi is a dolgunk a szervado-
manyozassal kapcsolatban. Sajnos sokan nem ismerjiik az agyhaldl jelentését, az onrendelkezési
jogra épiilo feltételezett beleegyezés elvének megfelel6 joggyakorlatot, amely mindannyiunk sze-
mélyes felel@ssége. Mert a tarsadalmi szinten viszonylag ritka transzplantacios sziikséglet el6tt a
szervadomanyozas egy koziigy, mindannyiunk kozos tigye. Mert a szervadomanyozas folyama-
tdban megmutatkozik az egymas iranti feleldsségiink, ilyenkor 1ép gyakorlatba a szolidaritas.

Hiszem, vallom, hogy egy segitségnyujtasra kész nemzetnek is sziiksége van a tajékozottsag
novelésére ezen a teriileten, amely szervezett munkat és id6t igényel.

A szakmai feladataink ellatdsa mellett ezért egyre tobb forumon és csatornan keresztiil be-
széliink a szervadomanyozdasrol, mert mindenki személyes dontése sziikséges az életmentd
szervatiiltetésekhez.

Merjiink beszélni réla! Hozzuk meg személyes dontésiinket!

Dr. Mihdly Sandor
Transzplantdcids igazgato
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1. BEVEZETES

1.1. Fogalomjegyzék, roviditések

Adomanyozas: a szervek atiiltetés céljabol torténd, valamint az emberi felhasznalasra szant szo-
vetek és sejtek rendelkezésre bocsatasa.

AEEK: Allami Egészségiigyi Ellaté Kozpont (http://www.aeek.hu).

Aferezis (apheresis): kiilonb6z6 véralkotorészek (példaul: sejtek, plazma) gépi uton torténd
szelektiv gytjtése a vérbdl, tovabbi felhaszndlas vagy a szervezetbdl torténd eltavolitas cél-
jabol.

Agyhalal: az agy — beleértve az agytorzset is — mtikodésének teljes és visszafordithatatlan meg-
szlinése.

Agyhalott gondozasi id6: az agyhaladl megallapitasa és a szervkivétel kozott eltelt id6.

ALL: acut limfoid leukémia

Allél: a kromoszdma egy adott lokuszan elhelyezkedd gén varidcidja.

Allogén: ugyanazon faj genetikailag eltérd, masik egyedébdl szarmazo sejtje, szovete.

Allokacio: transzplantacids céllal eltavolitott szervek elosztdsa a transzplantdcids varolistan
levd betegek kozott orvosszakmai és igazsagossagi szempontok alapjan.

AM: Acceptable Missmatch (elfogadhato eltérés), az Eurotransplant egyedi megoldasa az im-
munologiailag érzékenyitett betegek szervhez jutasi esélyeinek biztonsagos novelésére.

AML: acut mieloid leukémia

Antigén: az immunrendszer altal felismert molekula.

Antitest: az immunrendszer altal termelt fehérjemolekula (immunglobulin Ig), amely specifi-
kusan kotédik az antigén bizonyos részeihez.

Artalmatlanitas: az atiiltetésre nem keriilé szerv végleges elhelyezése.

Autograft/autolog atiiltetés: sajat szerv/szovet atiiltetése

Bone Marrow (BM): csontveld

Bone Marrow Donors Worldwide (BMDW): Nemzetkozi Csontvelddonor Adatbazis, a vilag
onkéntes dssejt donorainak és a tarolt koldokzsinorvér egységeknek adatait és HLA fenoti-
pusait nyilvantart6 adatbank. 2017-t61 a WMDA része.

BMI: testtomeg index. A testsuly ellendrzésére hasznalt mérdészam. Kiszamitdsa: testtomeg kg
elosztva a méterben mért testmagassag négyzetével.

BNO: Betegségek Nemzetkozi Osztalyozasa

CBU (Cord Blood Unit): koldokzsindrvér-egység

CIBMTR (the Center for International Blood & Marrow Transplant Research): A Nemzetkozi
Vér- és Csontvel6transzplantacios Kutatokozpont a hematopoetikus sejt transzplantacioval
és a sejtterapias kutatdssal foglalkozo kozpont. A kozpont a Nemzeti Csontveld Donor Prog-
ram (NMDP: az Egyesiilt Allamok kézponti donor regisztere) és a Wisconsin Medical Colle-
ge kombinalt kutatasi programjat miikodteti.

CD-P-TO: European Committee on Organ Transplantation.

CHAFEA: Consumers, Health, Agriculture and Food Executive Agency.

CIT: Cold Ischemic Time, hideg ischaemids idd.

CK: centrum koordinator.

CKD: Chronic Kidney Disease, kronikus vesebetegség.

CMS: Centers for Medicare & Medicaid Services, az USA allami egészségiigyi ellato haldzata.

CMYV: cytomegalovirus.



Cord Blood Unit (CBU): koldokzsinorvér-egység.

Csak szovetdonor: a szervezési folyamat szervdonacids szandékkal kezdodik, de végered-
ményben szervkivétel nem, csak szovet kivétel torténik.

Csontvel6: a csontveld foként vérképzo Ossejteket tartalmaz. A vérképzo Ossejtekbdl alakulnak
ki els@sorban a vorosvérsejtek, a fehérvérsejtek, valamint a vérlemezkék. A csontveldi dssej-
tek nyerése altatasban, vagy gyakrabban spindlis érzéstelenitésben, a hatsé csip6tovisekbdl,
esetleg a szegycsontbdl torténik.

DBD: Donation after Brain Death, vagyis szervdonacié agyhalottbdl.

DCD: Donation after Circulatory Death, vagyis szervdonacié keringés ledllas utan.

Donacid: legalabb egy szerv transzplantacios céllal torténd eltavolitasa (a csak szdvet donor
nem tartozik ebbe a kategoriaba).

Donor: az a személy, aki szervet, szovetet adomanyoz mas személybe valo atiiltetés céljabol,
illetve akinek testébdl haldla utan szervet vagy szovetet tavolitanak el mas személy testébe
torténd atiiltetés céljabol.

Donor Audit: a szervdonacidés mindségbiztositasi program része a korhdazi haldlesetek retros-
pektiv vizsgalata, ha az elhunyt a halalt megel6zden agyi karosodott és/vagy 1élegeztetett és/
vagy eszméletlen volt.

Donordata: Eurotransplant alkalmazas a donoradatok nyilvantartasara.

Donorgondozasi id6: az agyhaldl észlelése és a szervkivétel kozott eltelt id6.

Donorjelentés: potencialis, halott donorrdl érkezd értesités, amikor az agyhalal elsé jeleit ész-
lelték, és nem all fenn abszolut kontraindikacio.

Donor kézpont: szervezet, amely felelGs a donortoborzasért, a beleegyezés kitoltéséért, kivizs-
galasokért, adatkezelésért és a donor személyi, genetikai, orvosi adatainak gytjtéséért.

DSA: a donor specifikus antitest mutatja, termel-e HLA- ellenes antitestet a vizsgalt személy a
potencidlis donor HLA — antigénjeivel szemben.

EBMT: European Group for Blood and Marrow Transplantation, Eurdpai Vér és Csontvel$ At-
tiltet6 Munkacsoport.

Ebtv: Egészségbiztositasi torvény: 1997. évi LXXXIIL torvény a kotelezd egészségbiztositas el-
latasairdl.

EBV: Epstein-Barr virus

EDS: European Donor Secretariat, Eurdpai Donor Titkdrsag. Az elsd informatikai kapcsolati
rendszer volt 19 regiszter részvételével, amely kozpontositott informacios kapcsolati rend-
szert biztositott a Parizsban levé kdzponton keresztiil a regiszterek kozott.

EDTCO: European Donation and Transplant Coordination Organisation

Effektiv szervdonor: olyan személy, akibdl legalabb egy szervet eltavolitottak szervatiiltetés
céljabol.

Elosztas: az emberi felhaszndaldsra szant szovetek és sejtek szallitasa és atadasa.

Ellendrz6 tipizalas (VT): ez a HLA tipizalas magaban foglalja a kivalasztott donor vérmintajan
vagy a koldokvér-egység egy mellékelt szegmensén frissen elvégzett vizsgalatokat a sze-
mélyazonossag és a mar meglévdé HLA eredménnyel vald egyeztetés céljabol. A tipizalas célja
annak biztositdsa, hogy az dnkéntes donor (koldokzsindrvér egység) ugyanaz a személy,
egység, amelynek HLA tipizalasa szerepel a donor kivalasztasara hasznalt keresési jelentés-
ben. Ezt a vizsgdlati szakaszt korabban , megerdsito tipizalasnak” (CT) nevezték.

Emberi felhasznalas: a szovetek és sejtek felhasznalasa a recipiens testén vagy testében, illetve
a testen kiviili felhasznalas.

EMDIS: European Marrow Donor Information System, Eurdpai Csontveld Donor Informacios
Rendszer, amely megkonnyiti a nyilvantartasok kozti elektronikus kommunikaciot (teljesen
automatizalt, decentralizalt informacios kapcsolati rendszer a regiszterek HUB-jai k6zott).
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ENIS: Eurotransplant Network Information System, az Eurotransplant varolista és allokacids
alkalmazasa.

ESOT: European Society for Organ Transplantation

ESRD: End-Stage Renal Disease, végstadiumu veseelégtelenség.

ET: Eurotransplant International Foundation (www.eurotransplant.org).

EU: Eurdpai Unio.

Eurotransplant centrum kodok:

HBSTP: Semmelweis Egyetem

HBGTP: Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardioldgiai Intézet
HSZTP: Szegedi Tudomanyegyetem

HPCTP: Pécsi Tudomanyegyetem

HDBTP: Debreceni Egyetem

Eurotransplant program kdédok:

HBGHE: Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézet — Gyermek szivatiiltetés

HBSHE: Semmelweis Egyetem, Varosmajori Sziv- és Ergyogyészati Klinika — Felndtt szivat-
tiltetés

HBSKI: Semmelweis Egyetem, AOK, Transzplantacios és Sebészeti Klinika — veseatiiltetés

HBSLI: Semmelweis Egyetem, AOK, Transzplantacids és Sebészeti Klinika — méjatiiltetés

HBSLU: Semmelweis Egyetem, Orszagos Onkologiai Intézet bazisan mikod6 Mellkassebé-
szeti Klinika — tiiddattiltetés

HBSPA: Semmelweis Egyetem, AOK, Transzplantacids és Sebészeti Klinika — hasnyalmi-
rigy- és szimultan vese és hasnyalmirigy atiiltetés

HDBKTI: Debreceni Egyetem Klinikai Kézpont, Sebészeti Klinika, Szervtranszplantacios nem
onalld tanszek — veseattiltetés

HPCKI: Pécsi Tudomanyegyetem, AOK, Klinikai Kézpont, Sebészeti Klinika — veseatiiltetés

HPCPA: Pécsi Tudomanyegyetem, AOK, Klinikai Kézpont, Sebészeti Klinika — hasnyalmi-
rigy- és szimultan vese és hasnyalmirigy atiiltetés

HSZKI: Szegedi Tudomanyegyetem, Szent-Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont, Sebészeti Kli-
nika, Transzplantacios Osztaly — veseatiiltetés

Feldolgozas: minden olyan mtvelet, amely az emberi felhasznalasra szant szovetek és sejtek
el6készitéséhez, kezeléséhez, megdrzéséhez és csomagolasahoz kapcsolddik.

Feltételezett beleegyezés elve (Opting/Contracting out): ha valaki életében nem tiltakozott iras-
ban az ellen, hogy haldla esetén szerveit transzplantacios célra felhasznaljdk, akkor feltéte-
lezhet6 a beleegyezése, igy a szervkivétel elvégezhetd. Magyarorszagon is ehhez a formahoz
alkalmazkodik az ide vonatkozd jogszabaly, de ezt a jogrendet koveti Europa legtobb orsza-
ga is, igy pl. Ausztria, Csehorszag, Dania, Lengyelorszag, Portugdlia, Szlovénia, Finnorszag.
Néhany orszdgban azzal a kiegészitéssel alkalmazzak a feltételezett beleegyezés elvét, hogy
a tiltakozo nyilatkozat keresése mellett érdeklédnek a csaladtdl az elhunyt életében megfo-
galmazott véleményérdl a dondcidval kapcsolatban. Ezt nevezziik a feltételezett beleegyezés
gyenge forméjanak, amelyet pl. Franciaorszag, Olaszorszag, vagy Spanyolorszag is alkalmaz.

Fenotipus: egy egyed fenotipusan érthetjiik teljes fizikai megjelenését, vagy egy specifikus jelleg
megjelenését, amely varidlodik az egyedek kozott. A fenotipust a genotipus, vagy az egyed
kromoszémain hordozott allélek jelenléte alapjan hatdrozhatjuk meg.

FOEDUS: Facilitating Exchange of Organs Donated in EU Member States.

Futar (Courier): A vérképzo Ossejt (HSC) termékek szallitdsa soran megfelelé képzésben része-
stilt és képzett személy.

GCS: a Glasgow-skala (Glasgow Coma Scale) a tudatdllapot megallapitasara szolgald pont-
rendszer az egészségligyi ellatasban.



Genotipus: egy egyed genetikai felépitése, ami az egyed fenotipusat kodolja.

Graft: atiiltetett sejt, szovet vagy szerv.

GRID: az 6ssejtdonorok altalanos regisztracios azonositdja. A donorok altalanos regisztracids
azonositdja biztositja a mintat a donor-azonositot kibocsato ssejt donor regisztereknek, do-
norkozpontoknak és koldokzsinorvér bankoknak. A GRID biztositja, hogy minden donor és
a regisztralt koldokzsinorvér egy globalisan egyedi azonositot kapjon, ezaltal csokkentve a
téves azonositas veszélyét.

GUCH Disease: Grown-Up Congenital Heart Disease, velesziiletett szivbetegség felntttkorban.

GVHD: graft versus host betegség, a donorbdl szarmazé graftban levé immunoldgiailag aktiv
T-sejtek pusztito reakcidja a befogado szervezet sejtjei ellen.

Gyiijtés: az a folyamat, amely soran a szoveteket és sejteket rendelkezésre bocsatjak, azaz amely
soran a szovetek és sejtek eltavolitdsa, valamint azok szdvetbankba szallitasa torténik.

Gytijté szervezet: olyan egészségiigyi szolgaltatd, amely emberi szdvetek és sejtek gytjtését
végzi azok feldolgozasa és tarolasa nélkiil.

Halal: amikor a 1égzés, a keringés és az agymiikodés teljes megsziinése miatt a szervezet visz-
szafordithatatlan felbomlasa megindul.

Halott dobogoszivii donor: a nemzeti torvények szerint halottnak nyilvanitott dobogdszivii
agyhalott donor, aki az agyhalal neurologiai kritériumainak megfelel és szervei vagy szove-
tei transzplantacids céllal kivételre kertilnek.

Halott donor: donorok csoportja, ide értve a dobogo szivii agyhalott, és a nem dobogd sziv(i
donorokat.

Haploidentikus donor: allogén csaladi donor, akinek egyik haplotipusa megegyezik a betegé-
vel. Haploidentikus a sziil6 és a gyermek, és a testvérek 50 %-a.

Haplotipus: egy sor, kapcsolodoé genetikai marker egyiitt 6roklodo szakasza az egyik kromo-
szoman. A haplotipus a genotipus fele.

HBV: Hepatitis B virus.

HCV: Hepatitis C virus.

HI: Highly Immunized, hiperimmunizalt beteg Eurotransplant varolistan (PRA<85%).

HIV: Human Immunodeficiency Virus, magyarul emberi immunhiany-el6idézé virus, az AIDS
nevii betegség korokozoja.

HLA: Human Leukocyta Antigén

HD: Hodgkin-kor

HU: High Urgency, az Eurotransplant stirgdsségi kategdridja vardlistan levé akut betegek részére.

HU Audit: az Eurotransplant siirg6sségi vardlistara felterjesztett betegek adatainak ellenérzése
és a felterjesztés elbiralasa fliggetlen szakértok (HU Audit Group) altal.

HUB: a szamitogépes halozatok egy hardvereleme, amely fizikailag 0sszefogja a haldzati kap-
csolatokat. Ez passzivan megy végbe, anélkiil, hogy ténylegesen valtoztatna a rajta athalado
adatforgalmon. Az angol sz0 jelentései: kerékagy, kozéppont, csomdpont.

Hypertonia: magasvérnyomas betegség.

I: Inmunized, immunizalt beteg Eurotransplant varolistan (PRA=5-85%).

IDDM: Insulin Dependens Diabetes Mellitus, 1. tipust cukorbetegség.

ION: (Issuing Organization Number): a donorokat nyilvantarté donorkézpontok azonositasara
képzett 4 jegyli szam.

Jelentett eset: a transzplantacios koordindtor szervezet értesitése, ha egy beteg kezelése kap-
csan a szervdonacio lehetdsége felmeriil.

Kidney MOD (K-MOD): olyan tobbszerv-donacid, amikor vese és legalabb egy masik tipusu
szerv eltavolitasa torténik transzplantacids céllal.

Kidney SOD (K-SOD): , csak vese donaci¢” transzplantacios céllal.
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KK: kérhazi koordinator.

KVI: Kézponti Varolista Iroda.

Lehetséges donor: elsddleges vagy masodlagos agykdrosodast szenvedett halott, akinél nem 4ll
fenn a dondcidra valo6 alkalmassagot befolyasolo orvosi vagy egyéb kontraindikacio.

Lokusz: a gén elfoglalt helyét jelenti a kromoszoman. A 16kuszt a gén barmelyik allélja elfog-
lalhatja.

MAITT: Magyar Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Tarsasag (http://www.anesztinfo.hu).

Matched Unrelated Donor (MUD): a beteggel rokoni kapcsolatban nem levd, vele HLA kom-
patibilis 6nkéntes (Ossejt) donor.

MELD: Model for End stage Liver Disease, végstadiumui majelégtelenség esetén hasznalatos,
labor paraméterek alapjan szamitott paraméter a talélés valoszintiségének meghatarozasara.

Mindségiranyitasi rendszer: a mindségiranyitas végrehajtasara szolgald szervezeti felépités,
kortilhatarolt felelésségi korok, eljdrasok, folyamatok és eréforrasok dsszessége, amely ma-
gaban foglalja a mindséghez kozvetleniil vagy kozvetve hozzajarulo tevékenységeket.

Mingsités: annak az igazoldsa, hogy valamely folyamat, szakmai eljarasrend, berendezés vagy
kornyezet folyamatosan megfelel a szabvanyokban meghatarozott eléirasoknak és mindségi ko-
vetelményeknek; a mindsités egy adott rendszer hatékonysaganak értékelése céljabdl torténik.

MOR: Magyar Ossejtdonor Regiszter

Multiorgan donor (MOD): tobbszerv-donor, ha elhunyt donorboél legalabb két kiilonb6z6 tipu-
su szerv eltavolitasa torténik transzplantacios céllal.

Miiveleti eléirasok: egy konkrét folyamat lépéseit — beleértve a felhaszndlandod anyagokat és
modszereket, valamint a remélt végeredményt is — ismertet irasbeli dokumentumok.

NAT: nukleinsav alapu technika, nukleinsav detektalas.

NEAK: Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezeld.

»Nem tiltakozott”: olyan dobogo szivii agyhalott, akinél nem &ll fenn a szervdondacidra abszo-
lat kontraindikacio és életében nem tett tiltakozo nyilatkozatot.

NetCord: a Nemzetkozi NetCord Alapitvany a koldokzsindrvér bankok non-profit szervezete,
amelynek tagjai szolgaltatjak legnagyobb szamban a kivalo min6ségt koldokzsindrvér egy-
ségeket a vérképzo Ossejt-transzplantaciora szoruld betegek részére. Standardokat és akkre-
ditacids rendszert dolgoztak ki a koldokzsinorvér bankok részére. 2017-t61 a WMDA része.

NHL: Non-Hodgkin lymphoma

NIDDK: National Institute of Diabetes and Digestive and Kidney Diseases, Cukorbetegség,
Emésztérendszeri és Vesebetegségek Orszagos Intézete (USA).

NMDP (National Marrow Donor Program): Nemzeti Csontvel6 Donor Program, az Egyesiilt
Allamok kézponti donor regisztere

Non Kidney MOD (nK-MOD): olyan transzplantacios célu tobbszerv-donacio, amikor a vesék
eltavolitdsa nem torténik meg.

Non Kidney SOD (nK-SOD): egy szerv — de nem vese — eltavolitasa transzplantacios céllal.

NNKK: Nemzeti Népegészségiligyi Kozpont latja (https:// www.nnk.gov.hu)

NT: Non-Transplantable, atmenetileg nem transzplantalhato beteg Eurotransplant varolistan.

Nyomonkdvethetdség: a szovet, sejt, illetve szerv helyének meghatdrozasa és azonositasa a
gytjtéstdl, vagy adomanyozastol, a feldolgozason, a vizsgalaton és a tarolason keresztiil a
szerv-, illetve szovetatiiltetésig, vagy a megsemmisitésig, illetve artalmatlanitdsig tarto fo-
lyamat valamennyi lépése soran, amely magaban foglalja a donor, a recipiens, a szovetbank,
tovabba a szervkivételt és az atliltetést végzd egészségligyi szolgdaltaté azonositasat. Tovab-
ba kiterjed a szovetekkel, sejtekkel, illetve szervekkel érintkezésbe keriil termékekkel és
anyagokkal kapcsolatos minden lényeges, személyazonositasra alkalmatlan adat meghata-
rozasanak és azonositasanak a biztositasara is.
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OK: orszagos koordinator.

OTH: Orszagos Tisztiféorvosi Hivatal. Az Orszagos Tisztiféorvosi Hivatal 2017. marcius 31.
napjaval beolvaddsos kiilonvalas ttjan jogutddlassal megsziint, az OTH tekintetében jogutdd
Orszagos Kozegészségligyi Intézet megsziinését kovetden a népegészségiiggyel kapcsolatos
feladatokat 2018. oktdber 1-jétél a Nemzeti Népegészségiigyi Kozpont latja el (https://www.
nnk.gov.hu).

OTNy: Orszagos Transzplantacios Nyilvantartas (http://www.okbi.hu/page.php?trid=8).

OVSz: Orszagos Vérellatd Szolgalat (http://ovsz.hu/).

OVSZK: az Orszagos Vérellatd Szolgalat Kozpontja.

Ossejtek: a tobbsejtti él6lényben megtalalhaté sejtek. Kiilonlegességiik, hogy mitotikus sejtosz-
tddassal széles korben képesek a szervezet specidlis funkciot ellato testi sejtjeivé differencia-
lodni.

Ossejt Regiszter: hazai és kiilfoldrdl szarmazo idegen donor (MUD) keresések szervezését és
lebonyolitasat végzo felel6s nemzeti egészségiigyi intézmény, mely 0sszehangolja a donor,
gyujtd és transzplantald kozpont tevékenységét az adott orszagban.

Pancreas: hasnyalmirigy.

Peripheral Blood Stem Cell (PBSC): periférids vér dssejt. Nagy ddzisu, koloniastimulalo-fak-
torral (CSF) torténd el6kezelés hatasdra a csontvel6bdl nagy mennyiségh Ossejt és elkotele-
zett el6dsejt (progenitor sejt) keriil a periférids vérbe. A transzplantdciora alkalmas Gssejtek
gyUjtése a kezelést kovetden a kering6 vérbdl torténik.

PIC: Perinatalis (Neonatalis) Intenziv Centrum, amely olyan intenziv osztaly, ahol a sziiletés
koriili id6szakban létrejott korallapotokat, betegségeket latjak el.

PMP (per million population): egy adott mutat6 egy millié lakosra juté szama, amelynek al-
kalmazasaval a kiilonb6z6 lakossagszamu tertiletek, megyék, régiok és orszagok adatai 6sz-
szehasonlithatdak.

Potencialis donor: minden olyan személy, akinél a donaciora vald alkalmassag tekintetében
nem all fenn orvosi kontraindikacié és megtelel a dobogoszivii agyhalott donor, a nem dobo-
goszivl donor, ill. az élédonor fogalmaknak/kritériumoknak. (Az Eurépa Tandcs meghata-
rozasa alapjan potencialis szervdonor minden olyan agyhalott, akinél a klinikai vizsgalatok
kizarjak a dondciora valo kontraindikaciokat.)

Pozitiv beleegyezés vagy donorkartya rendszer (Opting/Contracting in): a pozitiv beleegye-
zés jelenti, hogy az agyhalott donorbdl torténd szervkivételhez a donor még életében tett
beleegyezd nyilatkozata sziikséges. Pozitiv beleegyezés elvét alkalmazza USA, Egyesiilt Ki-
ralysag, Kanada, Németorszag, Hollandia, Svdjc, Uj-Zéland, Ausztralia, Japan, Dél-Korea,
Thaifold, frorszag, Dél-Amerika, Latin-Amerika és az arab orszagok tobbsége.

PRA: a panel reaktiv antitest szdzalékos ardnyban mutatja, milyen aranyban hordoz HLA- elle-
nes antitestet a vizsgalt személy. A kimutatds soran ismert HLA antigéneket hordozo6 panel
személyek limfocitdival reagaltatjdk a beteg savojat. Pontosabb transzplantacios elrejelzést
tesz lehet6vé, ha nemcsak a szazalékos arany kertiil meghatdrozasra, hanem azok a specifikus
antigének is, amellyel szemben a beteg antitestet termel.

Prezervacio: vegyi anyagok, modositott kornyezeti feltételek vagy egyéb eszk6zok alkalmazasa
azzal a céllal, hogy megel6zzék vagy késleltessék a feldolgozas soran a sejtek, szovetek, vala-
mint a szervek biologiai vagy fizikai allapotanak valtozasat.

Recipiens: az a személy, akinek testébe mas személybdl eltavolitott szervet, illetve szovetet iil-
tetnek at gyogykezelés céljabol.

SAE/R: serious adverse events/reactions

Single Organ Donor (SOD): egyszerv donor, ha cadaver donorbdl egy szerv eltavolitasa torteé-
nik transzplantacios céllal.
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Split majatiiltetés: egy egész donormaj sebészi szétvalasztasa szegment hatdrok mentén, amely
egy donormajjal tobb (altalaban két) recipiens életét mentheti meg.

Sulyos karos esemény (Serious Adverse Event, SAE): az adomanyozastdl a betiltetésig terjedd
lanc barmely szakaszahoz kapcsolodd nem kivant és varatlan esemény, amely fert6z6 be-
tegség atviteléhez, a betegek haldldhoz vagy életveszélyes, rokkant vagy cselekvdképtelen
allapotahoz vezethet, vagy amely korhazi kezelést vagy betegséget eredményez, vagy azt
meghosszabbitja.

Sulyos szovédmény (Serious Adverse Reaction, SAR): az adomanyozastdl a betiltetésig terje-
dé lanc barmely szakaszahoz kapcsolodhat, olyan nem szdndékolt reakcio az €16 donor vagy
a recipiens szervezetében, beleértve valamely fert6z6 betegség atvitelét is, amely halalos,
életveszélyes, rokkantsagot vagy cselekvOképtelenséget okoz, vagy amely korhazi kezelést
vagy betegséget eredményez, vagy azt meghosszabbitja.

Szakmai eljarasrend: egy folyamat 1épéseit — beleértve a felhasznalandé anyagokat és mddsze-
reket is — és az elvart eredményt bemutato irott utasitas.

Szerv: az emberi test olyan része, amely szovetek meghatarozott szerkezet(i egysége, és amely
megtartja szerkezetét, erezettségét és azt a képességét, hogy jelentds onallosaggal élettani
funkciokat tartson fenn, valamint a szerv egy része, amennyiben mtikodése az emberi szer-
vezetben ugyanazt a célt szolgalja, mint az egész szerv, ideértve a szerkezet és erezettség
kovetelményét is.

Szervadomdnyozas: a szervek atiiltetés céljabdl torténd, valamint az emberi felhasznalasra
szant szovetek és sejtek rendelkezésre bocsatasa.

Szerv- és szovetatiiltetés: szerv és szovet eltavolitasa emberi testbdl, valamint annak mas é16
személy testébe torténd betiltetése az emberi test bizonyos funkcidinak helyreallitasa céljabol.

Szervkivétel: az a folyamat, amelynek sordn az adoméanyozott szervek hozzaférhetévé valnak.

Szervriado: az az eseménysorozat, amelynek idétartama a potencidlis donor kijel6lésétdl az
adott szerv beiiltetésének kezdetéig tart.

SZK: szervkivételi koordinator.

Szovet: az emberi test sejtekbdl all6 valamennyi alkotorésze, ide nem értve az embridt és a mag-
zatot, a vért és a véralkotorészt.

Szovetbank: olyan egészségiigyi szolgaltatd, amely a szovet- és sejtdonorok sziir6vizsgalatat, a
szovetek és sejtek feldolgozasat, megdrzését, taroldsat, valamint a szoveteknek és sejteknek
az atiiltetést végzo egészségligyi szolgaltato részére torténd elosztasat, atadasat végzi.

T: Transplantable, transzplantalhato beteg Eurotransplant vardlistan.

Tarolas: a szovetek és sejtek megfelel6en ellendrzott feltételek melletti tartasa az elosztasig.

Teljes szervezési id6: a donorjelentés és a szervkivétel kozott eltelt id6.

TIT: Total Ischemic Time, teljes ischaemids idd. A szervkivétel sordn a szervdonorban az artéri-
as kirekesztéstdl az atiiltetés soran a recipiensben torténd artérids kirekesztés felengedéséig
eltelt idd.

Transzplantacios Bizottsag (TB): jogszabaly altal eldirt, az OVSZK 4altal mikodtetett, transzp-
lantacids varolistara valo felkertiléssel, az atiiltetés sorrendjének besorolasaért, az atmeneti
alkalmatlansaggal és a torléssel kapcsolatos dontések meghozataldért felelds testiilet.

Transzplantaciés Esetnyilvantarté Rendszer (TENYER program): informatikai program,
amelybe a transzplantacios vardlistara felterjesztett, a transzplantaciora varo felnétt/ illetve
gyermek betegek adatai, koreldzménye, a felterjesztd intézmény, orvos adatai kertilnek rog-
zitésre a tervezett transzplantacid folyamatanak nyomon kovethetdsége céljabdl.

Transzplantacios kozpont (TC): feln6tt és/vagy gyermek autoldg és/vagy allogén Ossejt-
transzplantacié komplex folyamatat (kivizsgalas, transzplantacio, utégondozas) végzo fek-
vObeteg osztaly.
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UEMS: Union Européenne des Médecins Spécialistes

UNOS: United Network for Organ Sharing, az USA donorszerv elosztd haldzata.

USRDS: United States Renal Data System, az Egyesiilt Allamok Vese-adat Rendszere.

Utilizalt szervdonor: olyan személy, akibdl szervet eltavolitottak szervatiiltetés céljabdl, és az
eltavolitott szerv(ek) koziil legaldbb egy beiiltetése megtortént.

Vardlista: jogszabaly altal eldirt olyan beteg-eldjegyzési lista, mely a transzplantaciok iddbeli
sorrendjét hatdrozza meg.

Varolista jelolések:

E: Elhunyt

L: Listarol levéve

Tx: Transzplantacio

WL: (waiting list) varolista

Vérképzo 6ssejtek (HPC, haematopoietikus 6ssejtek): élettani koriilmények kozott a vérkép-
z¢€s sejtjeinek folyamatos potlasara képes sejtek. Megtalalhatok a csontvelSben, periférids
vérben, koldokzsindrvérben egyardnt. Transzplantacié utan, csontveldi mikrokodrnyezetben,
a vérképzés Osszes sejtsoranak kialakitdsara képesek.

World Marrow Donor Association (WMDA): Nemzetkozi Csontvel6donor Szervezet, non-pro-
fit szervezet, amely eldsegiti a nemzetkozi egytittmtkodést a kivalo mindségi HPC cseré-
jének megkonnyitése, valamint a donorok védelmének érdekében. 2017-tdl részét képezi a
Nemzetkozi Csontvel6 Donor Adatbazis (BMDW) és a NetCord.

Forras:

— 1997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrol

— 18/1998. (XII. 27.) EiiM rendelet az egészségiigyrol szolo 1997. évi CLIV. torvénynek a szerv- és szo-
vetatiiltetésre, valamint -taroldsra és egyes korszovettani vizsgalatokra vonatkozo rendelkezései végre-
hajtdsdrdl

— 287/2006. (XII. 23.) Korm. rendelet a virdlista alapjan nyiijthato elldtisok részletes szabdlyairdl

— EUROCET — Eurdpai szerv, szovet és sejt regiszter —az Europa Tandcs e-TEN programja keretében
alapitott projekt

— Improving the Knowledge and Practices in Organ Donation — DOPKI projekt (EU)

— Orszidgos Vérelldto Szolgalat, Szervkoordindcios Iroda
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1.2. Az OVSz szerv- és Ossejtdonaciohoz,
illetve transzplantaciohoz kapcsolodo feladatai

A szervatiiltetéssel Osszefiiggésben illetékes hatdsagként a 18/1998. (XIL. 27.) EiiM rendelet-
ben és a szervatiiltetésre, mint egészségiigyi szolgaltatdsra vonatkozo jogszabalyokban foglal-
tak végrehajtasaért az orszagos tisztiféorvos, az OVSz és az egészségiigyért felel6s miniszter a
felelds.

A szervadomanyozashoz kapcsolodo oktatasi tevékenységet az OVSz koordinalja.

Az OVSz:

— részt vesz az illetékes hatdsagok halozataban, és nemzeti szinten koordinadlja a haldzat

tevékenységeihez vald hozzajarulast,

- nyilvantartast vezet a transzplantacids kozpontok tevékenységeirdl, amely az €16 és elha-
lalozott donorok Osszesitett szamat, valamint a kivett és atiiltetett vagy mas mdédon artal-
matlanitott szervek fajtait és mennyiségét tartalmazza,

— aszervdondcios és transzplantacids tevékenységrdl évente jelentést készit, és azt honlap-
jan kozzéteszi,

- biztositja, hogy Magyarorszag és az Europai Uni6 valamely tagallama kozotti szervesere
esetén a szerv- és donoradatok eljussanak a szervcserével érintett tagallamhoz,

- figyelemmel kiséri a szervriaddk eredményességét és elemzi a transzplantdciok orszagos
helyzetét.

A szervre vonatkozo stilyos karos események és szovidmények iddben torténd bejelenté-
sének és kezelésének formai kovetelményeire az OVSz miiveleti elGirast ad ki, amelyet a hon-
lapjan kozzétesz: http://www.ovsz.hu/oco/sulyos-karos-esemenyek-es-sulyos-szovodmenyek-
bejelentese.

Az OVSz féigazgatdja a szervadomdanyozassal és atiiltetéssel kapcsolatos stlyos karos ese-
mények és szovidmények bejelentéseinek kivizsgalasara az illetékes hatdsagi kapcsolattartdsra
megbizott vezet6ibdl munkacsoportot hoz létre (OVSz SAE/R munkacsoport).

A SAE/R munkacsoport tagja:

- szakmai féigazgatd helyettes,

- mindségbiztositasi igazgato,

- transzplantdcios igazgato.

A 18/1998. (XII. 27.) EiM rendelet 16/D. § (3) értelmében ,,az OVSZ miikodteti a Nemzeti
Szervdonacids és Transzplantacids Utankovetési Regisztert és a szervadomanyozasra jelent-
kez6 él6donorok kovetését biztosito regisztert, amelybe — az OVSz eljarasrendje szerint — az
ellatast nyujto egészségiigyi szolgaltatok adatokat rogzitenek.”

A kozponti varolistat az Orszagos Vérellatd Szolgalat Kozpontja (OVSZK) muikodteti az-
zal, hogy a transzplantacids varolista miikddtetéséhez meghatdrozott egészségiigyi ellatasok
szerinti Transzplantdcids Bizottsdgok kozremiikodését veszi igénybe. A szervtranszplantacids
vardlista az Eurotransplant altal vezetett nemzetkozi vardlista részét képezi.

A Transzplantacids Bizottsagokat az alabbi egészségiigyi ellatasok szerint kell kialakitani:

—  sziv transzplantdcio: Sziv Transzplantacids Bizottsag,

- madj transzplantacié: Maj Transzplantacios Bizottsag,

-  tiid6 transzplantacio: Tiid6 Transzplantacids Bizottsag,

- vese transzplantacid, kombinalt vese és hasnyalmirigy transzplantacio:

— Budapesti, Debreceni, Pécsi és Szegedi Regionalis Vese Transzplantacios Bizottsagok,
— Budapesti és Pécsi Regionalis Vese-hasnyalmirigy Transzplantacios Bizottsagok,
- csontveld transzplantacio:
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— Felnétt Csontveld Transzplantacids Bizottsag,
— Gyermek Csontvel6 Transzplantacios Bizottsag.

A Transzplantacios Bizottsagok tagjait az OVSZK fdigazgatodja nevezi ki a Magyar Transzp-
lantacids Tarsasag javaslata alapjan. A Transzplantacids Bizottsdgok miikodési koltségeit, vala-
mint a kdzponti vardlista vezetésének koltségeit az OVSZK a koltségvetésében biztositja.

Az OVSz, Szervkoordinacios Iroda szervdonacio és szervdonacidhoz kapcsolodé szovetdo-
nacio szervezésével 0sszefiiggd koordindcids tevékenységet végez, ide értve:

a donorok és szervek értékeléséhez sziikséges adatok gytijtését, tovabbitasat, archivalasat,
a szervek nyomonkovetését,

a szervdondcios riaddk soran tortént események rogzitését, visszakereshetdséget a Nem-
zeti Szervdondcids Regiszterben,

a szervdonacids folyamatra vonatkozo mindségi és biztonsagi kovetelményeknek vald
megfelelés érdekében keretrendszer miikodtetését.

Az OVSz nyilvantartast vezet a transzplantacios céllal eltavolitott és be nem {iltetett szervek
szOvettani vizsgalati eredményeirdl.

Az OVSz egyedi azonositd adasaval biztositja minden adomdanyozas és azzal kapcsolatos
szerv €s recipiens egyedi azonosithatosagat.

Az OVSz az Eurotransplant egytittmiikodési megallapodas keretei kozott torténd nemzetko-
zi szervcserét koordindlja, ide értve:

a donor és szervadatok kiildését és fogadasat,

a magyar betegeknek érkezd szervfelajanlasok fogadasat,

a szallitasok szervezését,

a regisztracids dijak, a szervkivételi dijak és a szallitasi dijak teljesitésének igazoladsat.

Az OVSz laboratériumok potencialis szervdonoroknal és &ssejtdonoroknal:

vércsoport szerologiai vizsgalatot,
fertézGbetegségek kizarasa céljabdl szerolodgiai vizsgalatot,
transzplantacios recipienseknél és szervdonorokndl immunoldgiai és immunhematolo-

giai vizsgalatot (HLA tipizalas, ellenanyagsziirés) végeznek.
Az OVSz Gépjarmiitechnikai csoport szervdonaciohoz kapcsolodo szallitasi feladatokat 1at el:

vérmintaszallitds laboratdriumi vizsgalatokhoz,

transzplantacios céllal eltavolitott szerveket szallit,

szerveltavolitd orvoscsoportokat szallit,

potencidlis donorok értékeléséhez sziikséges vizsgalatokhoz orvosokat és vizsgaldeszko-
zoket szallit.

A Szervkoordinacios Iroda 2007. janudr 1-én kezdte meg munkajat az Orszagos Vérellatod
Szolgalat Kozpontjanak szervezeti egységeként. Az Iroda legfontosabb feladata — az Eurotran-
splant egytittmtkodésével — a magyarorszagi szervkivételi riaddk, és az Eurotransplant-bol ér-
kez6 szervfelajanlasok soran a szervek fogaddsanak szervezése. Ennek érdekében az Iroda:

non-stop készenlétet biztosit a donorjelentések fogaddsara és a szervezési teenddk ellata-
sara,

donorinformacidkat gyfijt (kotelezo és kiegészit adatok), majd elemzés alapjan felméri a
donor alkalmassagat és a szervek transzplantacios célu felhasznalhatosagat,

értesiti a teriiletileg és az egyes szervek vonatkozasaban illetékes szervkivételre feljogosi-
tott centrumokat, illetve a felek kozott kapcesolatot tart,

valamint megszervezi a szervkivételt,

az Eurotransplant International Foundation és az Orszagos Vérellatd Szolgalat kozott 1ét-
rejott egylittmikodési megallapodas értelmében fogadja a szervezettdl érkezd szervfel-
ajanlasokat,
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szervezi az elhunyt magyar donorokbol torténé nemzetkozi szervfelajanlasokat,
megszervezi a magyar recipienseknek allokalt szerv esetén a kiilfoldi szervkivételeket,
valamint kapcsolatot tart és kozvetit a magyarorszagi transzplantdcids centrumok és az
Eurotransplant kozott.

Ek6zben segiti a donort jelent6 kdrhazat a jogszer(i adminisztracidoban és donorgondozasban.
A szervkivételen OVSz altal alkalmazott orszagos, szervkivételi vagy centrum koordinator latja
el a helyi, mit6i szervezési teendOket. Ezek kozé tartozik a donor és szervkivételi adatok ellen-
Orzése, rogzitése, tovabbitdsa, a kapcsolattartds, a mitdi tevékenység tdmogatdsa a nem steril
oldalon a jogszabalyoknak, valamint a mindségi és biztonsagi kovetelményeknek megfelelden.
A dokumentacio véglegesitését minden agyhalottbol torténd donacié vonatkozasaban az orsza-
gos koordinatorok végzik, igy nemzeti adatbazist kezelnek a szervdondcids-transzplantacids
aktivitasrol. Ennek Osszesitett és egyszertsitett adatai honlapunkon is megtaldlhatoak.

A szervkivételek szervezésén kiviil a Szervkoordindcids Iroda feladatai kozé tartozik még:

szervdonaciot 6sztonzd programok szervezése és lebonyolitasa,

dondcidban résztvevd szakemberek szdmara tovabbképzések szervezése és lebonyolitasa,
pl.: Szervdondcids Tanfolyam, szakdolgozoi tovabbképzés,

az egészségligyért felelds szaktdrca, egészségligyi intézmények és a transzplantacids cent-
rumok igényeinek megfeleld tajékoztatas,

a hazai kozvélemény hiteles, rendszeres tajékoztatasa,

a szervdondcios-transzplantacios témaban Eurdpai Unios palyazatokban vald részvétel,
kérhazi koordinatori program mukodtetése.

A Magyar Ossejtdonor Regiszter egy nemzetkdzi hélézat része (WMDA). Egyrészt donora-
ink a nemzetkdzi rendszerben segitséget jelentenek a raszoruld betegeknek, masrészt a magyar
betegek részére az egész vildgon nyilvantartott kozel 31 millié dnkéntes koziil valaszthato ki a
legalkalmasabb donor.

A Regiszter legfontosabb feladatai:

magyar donorok toborzasa: a 18-45 év kozotti, magat egészségesnek vallo felnétt jelentke-
z0k szamanak novelése,

magyar betegek szamadra a magyar, illetve a nemzetkozi adatbazisban a legmegtelel6bb
donor kivalasztasa (szamos kritérium figyelembe vételével). A donor alkalmassaganak el-
dontéséhez sziikséges ellendrzd vizsgalatok elvégeztetése, a donor kikérésének segitése,
kiilfoldi betegek részére az aktudlisan kikért/kért magyar donorok aktivalasa, a kért vizs-
galatok elvégzésének koordinalasa, vagy vérmintakiildés megszervezése a kiilf6ldon tor-
ténd HLA vizsgalatok elvégzéséhez,

a magyar onkéntes Ossejt donorok adatainak kiildése a nemzetkozi adatbazisba,

a donorra valassal, a donacioval és a donorkivalasztassal kapcsolatos tovabbképzések
szervezése szakemberek részére,

az érdekl6ddk és a regisztralt donorok tajékoztatasa a donorra valdssal, a donacioval és a
donorkivalasztassal kapcsolatban,.

a Gyermek és Feln6tt Csontveld Transzplantacids Bizottsdg munkdjanak tdmogatasa,
éves jelentés kiildése a regiszter aktivitdsarol a nemzetkozi csontvelédonor szervezet ré-
szére.
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1.3. Az OVSz szerv- és O0ssejtadomanyozassal,
illetve atiiltetéssel
kapcsolatos feladataira vonatkozoé jogszabalyok

— 1997. évi CLIV. térvény az egészségiigyrol

- 1997. évi LXXXIIL torvény a kotelezd egészségbiztositas ellatasairdl

— 1997. évi XLVIL. torvény az egészségiigyi €s a hozzajuk kapcsolodo személyes adatok ke-
zelésérdl és védelmérdl

— 2012. évi C. torvény a Biinteté Torvénykonyvrdl

- 217/1997. (XII. 1.) Korm. rendelet a kotelez$ egészségbiztositas ellatasairol szold 1997. évi
LXXXIIL torvény végrehajtasarol

— 43/1999. (III. 3.) Korm. rendelet az egészségiigyi szolgaltatdsok Egészségbiztositasi Alap-
bol torténd finanszirozasanak részletes szabalyairdl

— 323/2006. (XII. 23.) Korm. rendelet az Orszagos Vérellatd Szolgalatrol

— 287/2006. (XII. 23.) Korm. rendelet a varolista alapjan nytjthato ellatasok részletes szaba-
lyairol

— 340/2013. (IX. 25.) Korm. rendelet a kiilfoldon torténd gydgykezelések részletes szabalyairol

— 27/2015 (II. 25.) Korm. rendelet az Allami Egészségiigyi Ellaté Kozpontrdl

— 18/1998. (XII. 27.) EiM rendelet az egészségiigyrdl sz6lo 1997. évi CLIV. torvénynek a
szerv- és szOvetatiiltetésre, valamint — taroldsra és egyes korszovettani vizsgalatokra vo-
natkozé rendelkezései végrehajtasarol

- 9/1993. (IV. 2.) NM rendelet az egészségiigyi szakellatas tarsadalombiztositasi finansziro-
zasanak egyes kérdéseirdl

— 18/1998. (VI. 3.) NM rendelet a fert6z6 betegségek €s a jarvanyok megel6zése érdekében
sziikséges jarvanyiigyi intézkedésekrol

— 18/2002. (XII. 28.) ESzCsM rendelet a szerzett immunhidnyos tiinetcsoport kialakulasat
okozo fert6zés terjedésének megel6zése érdekében sziikséges intézkedésekrdl és a szlird-
vizsgalatok elvégzésének rendjérdl

- 5/2006. (II. 7.) EiM rendelet a mentésrdl

— 45/2006. (XIL. 27.) EiM rendelet a varolista-sorrend kialakitdsanak és az eltérés lehet6ségé-
nek egészségligyi szakmai feltételeirdl

— 46/2006. (XIL 27.) EiiM rendelet a vardlista adatainak honlapon tortén6 kozzétételére vo-
natkozé szabalyairdl

1.4. Szervezeti felépités, organogram

A Transzplantacios Igazgatosag kozvetleniil az Orszagos Vérellatd Szolgalat féigazgatoja-
hoz tartozik. A Transzplantacios igazgatd irdnyitdsa alatt harom szervezeti egység mtikodik:

—  Szervkoordinacios Iroda,

- Kozponti Vardlista Iroda,

—  Magyar Ossejtdonor Regiszter.

A Szervkoordinacios Iroda végzi az Osszes magyarorszagi szervkivételi riado és az Eurot-
ransplant-bol érkez6 szervfelajanlasok kozponti szervezését, amelynek biztositasa érdekében
haromszintl szervdondacids koordindtori halézatot mtkodtet.
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A budapesti kozpont irodajaban, vagyis az els6 szinten orszagos koordinatorok fogadjak
egy ingyenesen hivhato6 zoldszamon a donorjelentéseket minden magyarorszagi egészségiigyi
intézménybdl, illetve ide érkeznek az Eurotransplant-bol érkezd szervfelajanldsok. Az itt dol-
gozok feladata a donorkorhaz és a tobbi szerepl6 kozotti kapesolattartas, szervezés és segitség-
nyujtas a jelentéstdl a szervkivétel kezdetéig, majd az eltavolitott szervek betilteté kozpontba
torténo szallitasaig.

2017-ben atalakitdsra kertilt a szervdondcios koordinatori rendszer. Azdta a budapesti koz-
pontbol kiutazo szervkivételi koordinatorok végzik a mitdi szervezést minden magyarorszagi
szervdondcio, és magyar beteg részére torténd kiilfoldi szervkivétel esetén is. A mtitében fel-
meriil6 parhuzamos feladatok ellatasa érdekében a tiidd transzplantacids programot a klinikai
koordindcié szintjén is tdmogatja az OVSZ.

2013-t0l korhazi koordinatorok kezdték meg a munkat, jelenleg 18 intézményben dolgoz-
nak megbizas keretei kozott a koordinatori halézat harmadik szintjén. A koérhazi koordinator
feladata az intézményi szint(i szervdonacids mindségbiztositasi program keretei kozott a szerv-
dondcids potencidl mérése, a donorfelismerés és a helyi szervezés lebonyolitasa.

Mindez azt is jelenti, hogy a kdzponti koordindcid a transzplantdcids céllal eltavolitott szer-
vek és orvoscsoportok szallitdsanak befejezéséig tart, azt kovetden a folyamat sajatossagaibol
adoddan parhuzamos szervezésre van sziikség, amelyek 6nalléan lebonyolithatdak a szervallo-
kacio szerint illetékes transzplantacids kozpontokban.

A Magyar Ossejtdonor Regiszter egyiittm{ikodik a regionalis, teriileti és szerzédéses vérel-
lato dllomasok donorkoordindtoraival, a Transzplantaciés Immungenetikai Laboratériummal,
a Donorkivizsgalo Laboratoriummal, a Vércsoportszerologiai Laboratoriummal, a Gyermek és
Feln6tt Csontveld Transzplantacios Bizottsaggal, a hematologiai szakrendelésekkel és -oszta-
lyokkal, az Ossejt Transzplantaciés Kozpontokkal, a Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezeld,
Nemzetkozi Kapcsolatok és Jogviszony Nyilvantartasi Féosztalydval, mas orszagok nemzeti
regisztereivel, a Prometheus miikodtetdivel (Steiner, Ltd.) és a Nemzetkozi Csontvel6donor
Szervezettel (WMDA).

Organogram 2018

= e

Szervkoordinacids Iroda Kézponti Vérdlista Iroda Magyar Osssjtdonor Regiszter

R\ | ORSZAGOS VERELLATO SZOLGALAT .
n www.ovsz.hu/szervdonacio

1. abra
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1.5. A Transzplantacids igazgatdsag dolgozdi 2018-ban

Igazgato:

Dr. Mihdly Sandor, Ph.D.

Egyetemi apold,

Egészségligyi szakmenedzser,

Europai transzplantacios donorkoordinator (UEMS-CETC),
Senior Secretary of the Board of Transplant Coordination, UEMS
EDTCO Board member (ESOT section)

CoE CD-P-TO member, National Focal Point
mihaly.sandor@ovsz.hu

Temesi Flora

Asszisztens
temesi.flora@ovsz.hu

V4 [

Szervkoordinacios Iroda

Orszdgos koordindtorok (6)

Deme Orsolya Holtzinger Emese Trnka-Szantay Kinga
Diplomas apolo, Diplomas apolo, Diplomas 4polo,
Eurdpai transzplantacios Europai transzplantacios Intenziv szakapolo
donorkoordinator (UEMS) donorkoordinator (UEMS) szantay.kinga@ovsz.hu
deme.orsolya@ovsz.hu holtzinger.emese@ovsz.hu

Farkas Alexandra Vida-Mez6 Aniko Egyed-Varga Anita
Diplomas apold Diplomas Apold Diplomas apold
tarkas.alexandra@ovsz.hu mezo.aniko@ovsz.hu varga.anita@ovsz.hu

Megbizott klinikai centrum koordindtorok (3)

Dr. Csende Kristof Dr. Antalné Hegedts Livia Kovacs Nora
Mellkassebész rezidens Informatikus mérnok Egészségligyi szervezd

SE, Mellkassebészeti Klinika SE, Mellkassebészeti Klinika SE, Mellkassebészeti Klinika

Szervkivételi koordinatorok (4)

Bezzeg Nikoletta Csizmadia Judit Cziczer Katalin
Nefroldgiai szakapolo Nefroldgiai szakapolo Apol OK]J 54

Fodorné Himmer Magdolna
Apold OK]J 54
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Dr. Csiki Lorant

Budapest, Jahn Ferenc Dél-
pesti Kérhaz Aneszteziologi-
ai és intenziv terdpias szak-
orvos

Estéli Katalin

Budapest, Szent Janos Kor-
haz, Diplomas apold, vezetd
apolo

Dr. Fogas Janos

Kaposvar, Somogy Megyei
Kaposi Mdr Oktatd Korhdz,
Aneszteziologiai és intenziv
terapias szakorvos, osztaly-
vezetd f6orvos

Dr. Gaal Zoltan
Kecskemét, Bacs-Kiskun
Megyei Kérhaz, Anesztezi-
oldgiai és intenziv terdpids
szakorvos

Dr. Gal Béla

Veszprém, Csolnoky Ferenc
Kérhéz, Aneszteziologiai és
intenziv terdpids szakorvos

Dr. Geraly Laszlo

Szolnok, Jasz-Nagykun-Szol-
nok Megyei Hetényi Géza
Kérhaz-Rendeldintézet,
Aneszteziologiai és intenziv
terapias szakorvos

Dr. Hajzok Annamaria
Gydr, Petz Aladar Megyei
Oktato Korhaz, Anesztezi-

Korhazi koordinatorok (18)

ologiai és intenziv terapias
szakorvos

Dr. Havas Attila

Gyula, Pandy Kalman Me-
gyei Korhdz, Aneszteziologi-
ai és intenziv terapias szakor-
vos, osztalyvezet6 f6orvos

Dr. Joos Ibolya
Székesfehérvar, Fejér Megyei
Szent Gyorgy Egyetemi Ok-
tatd Kérhaz, Anesztezioldgiai
és intenziv terdpids szakorvos

Dr. Krémer I1diko

Kistarcsa, Pest Megyei Flor
Ferenc Koérhaz, Aneszteziolo-
giai és intenziv terdpids szak-
orvos, osztalyvezet6 f6orvos

Dr. Mayer Dora,

Dr. Zoltan Gergely
Budapest, Péterfy S. u. Kor-
haz Baleseti K6zpont, Anesz-
tezioldgiai és intenziv terapi-
as szakorvosok

Dr. Németh Zoltan
Dunatjvaros, Szent Pantale-
on Koérhaz-Rendeldintézet,
Aneszteziologiai és intenziv
terapias szakorvos jelolt

Dr. Nyéki Domotor
Zalaegerszeg, Zala Megyei
Szent Rafael Kérhaz, Anesz-
tezioldgiai és intenziv terapi-
as szakorvos
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1.6. Nemzeti Szervdonacios és
Transzplantacids Utankovetési Regiszter

Az OVSZ 2012-ben kezdte meg a Nemzeti Szervdondcios Regiszter (NSZR) fejlesztését. Az
Eurotransplanthoz torténd teljes jogu csatlakozas eldfeltétele volt a donor adatok elektronikus
uton torténd kiildése a hazdnkban felmeriil6 szakmai igények mellett, hiszen az alkalmazas biz-
tonsagos adatkezelés és tovabbitas mellett biztositani tudja a visszakereshetdséget, a nyomon
kovethetéséget és naprakész adathozzaférést a felhasznaldk szamara.

2013. januar 1-én az Nemzeti Szervdonacios Regiszter megkezdte miikodését, ide értve az
Eurotransplant felé kialakitott titkositott adatkiildési és fogaddsi csatornat.

A 18/1998. (XI1.27.) Korm. rendelet 16/D. § (3) értelmében az OVSZ mutkodteti a Nemzeti
Szervdonacids és Transzplantacids Utdnkovetési Regisztert és a szervadomanyozasra jelent-
kez6 élddonorok kovetését biztositd regisztert, amelybe — az OVSZ eljarasrendje szerint — az
ellatast nyujto egészségiigyi szolgaltatok adatokat rogzitenek.

A Nemzeti Szervdonacids és Transzplantacios Utankovetési Regiszternek jelenleg 19 féle fel-
hasznaloi tipusa van, és 127 felhasznaloval rendelkezik, akik napi szinten hasznaljdk az alkal-
mazast.

A regiszter folyamatos fejlesztés alatt all a szakmai igények szerint és adatbazisa ennek meg-
felel6en évrdl évre novekszik.

A 2013-as indulds 6ta tobb mint 1500 riadot kiszolgalo rendszer egyedi PHP keretben futo,
konnyen és gyorsan kezelhetd feliiletet biztosit a munkavégzéshez. A mogotte futd, redundans
MySQL szerverek koriilbeliil negyedmillié egyedi bejegyzést tartanak nyilvan, melyeket biz-
tonsagos, HTTPS kapcsolaton keresztiil adminisztralhatnak a felhaszndldk. A rendszer funk-
cionalitdsa folyamatosan bdviil: tj bedllitasi lehetdségek, biztonsagi frissitések, authentikacios
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eljarasok és modern funkcidk tartjdk a technoldgiai normaknak megfelelé szinvonalon és biz-
tonsagban.

2016. volt az elsé teljes év, amikor lehetdség adddott a donorszervek és szervkivételek mind-
ségi értékelését szolgalo Quality Formok kitoltésére és azota ezekrdl az eredményekrdl 6nallo
fejezetben szamolunk be.

2016-t0l elérhetd a Nemzeti Szervdonacids Regiszterben a korhazi koordinatorok altal hasz-
nalt donor audit és betegforgalmi modul, amely lehetSséget nyujt a szervdondcids folyamat
intézményi szint( mindségi értékelésére.

2017-es évben élesitésre keriilt a reszponziv dizdjn, eszkdzre optimalizalt megjelenitést biz-
tositva.

2018-ban befejez6dott, majd megtortént az élesitése Recipiens utdnkovetési modulnak.
A szervatiiltetésen atesett betegek utankovetését szolgald regiszter orszagos szintli bevezeté-
sével lehetdség nyilik a szervatiiltetések eredményeinek mindségi értékelésére. Az idei évben
a 2017-es évben transzplantalt betegek teljes egy éves beteg és graft tulélési adatairol kiilon
fejezetben szamolunk be az Egészségiligyi Szakmai Kollégium Transzplantdcios Tagozatanak
szakmai értékelésével.

A rendszer fejlesztése soran a szervdondcids-transzplantacids folyamat 1épéseinek megfelel6
modularis kialakitds mellett sziiletett dontés.

ré

Nemzeti Szervdonacids és Transzplantacids
Utankovetési Regiszter

INemzeti Recipiens Azonosité generalas

v Elédonor utankdvetés i)
- v Dondcidban résztvevék névsora Megll'n.l..lsult v’ Szovettan form
Elédonor v Szervkivételt végzok névsora szervatultetés
v’ Donorszerv értékeld form
v Riadénaplo Szervkivétel v Quality form
v Donorlekérdezé form v Megvalosult tx form v Recipiens utankdvetés
Elhunyt donor Szervatiiltetés » Utankovetés
YV 3
iVércsoort e —_————
r g © | Egyéb modulok
o 1 |8 3 v Koordinatori tigyelet
IE 1|5 b Szervfelajanlas ! v Korhazi koordinacio
1 |2 = 1 v Agyhalal audit
HLA " ki i L3 : v Eves betegforgalmi adatok
N N - v Statisztikak
GPrngesa | \ 4 \ 4 Allokacio I ¥ Exportok
v’ Labor interface 1 Donordata I |' s vI Kozponti vardlista
| | Varolista  |v1enis import
|
1
1

ET donor v ET offer form ﬁ\mmmlm :

R\ | ORSZAGOS VERELLATO SZOLGALAT

ORSZAGOS VERELLATO SZOLGALAT
KOZPONTI VAROLISTA IRODA o & &
it

www.ovsz.hu/szervdonacio

2. abra

Elhunyt donor esetében a fert6z6 betegségek kizaradsa céljabol az Orszagos Vérellatd Szol-
galat Donorkivizsgalo laboratoriumaban megtorténnek a kotelezéen elvégzendd vizsgalatok a
potencidlis donor vércsoport meghatarozasaval parhuzamosan, ezek a vizsgalati eredmények
interfészen keresztiil az e-Progesa rendszerbdl kertilnek at az NSZR-be. Agyhalal megallapitast
kovetSen megtorténik a donor és donorszervek felajanlasa Eurotransplant részére.
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A szervfelajanlasokkal kapcsolatos dontések és az allokacios folyamat minden 1épését rog-
zitjiik az alkalmazasban. A szervkivételi dokumentaciot a felelds sebészek és a szervkivételi
koordinator papiron vezetik, majd a folyamat végén rogzitik az adatbazisban, amelyek szintén
tovabbitasra keriilnek Eurotransplant szamara elhunyt donorok esetében, hogy a szervet elfo-
gadd centrumok mindegyike ugyanazt az adatot egy idében megkaphassa.

A szervkivétel utdn az alkalmas szervek beiiltetése megtorténik, illetve az alkalmatlannak
itélt szervek betiltetése meghitisul, ezek a szervek a hazai jogszabalyok értelmében kdrszovet-
tani vizsgalatra keriilnek. Mindkét esetben a klinikai centrum koordinatorok és az orszagos
koordinatorok felel6sek a pontos adatbevitelért a jogszabalynak megfelelGen.

A szervatiiltetést kovetden a recipienseket a centrumok rendszeresen kontrollaljak, ezeknek
a betegnek az utankovetésérdl 2018. julius 4. ota kotelez6 adatokat rogziteni az NSZR-ben. Az
Egészségligyi Szakmai Kollégium Transzplantacids Tagozat Vezetdjével valo egyeztetés értel-
mében 2019-es évben a 2016. janudr 1 6ta transzplantalt betegek utankovetési adatait kotelezd
rogziteni az OVSZ eljarasrendje szerint.

Az élédonorok utankovetésére egy kiilon modul all a centrumok rendelkezésére, amelyhez
az ACCORD Eurdpai Unios palyazat adatcsomagjat hasznaltuk fel.

Az OVSZ honlapjan a dondcids és transzplantacios adatok mindennap automatikusan frissi-
tésre keriilnek az NSZR-bdl.

A vardlistakon 1év6 betegek szamadra szintén naprakész adatok taldlhatoak szervtipusonként
a transzplantaciora alkalmas statuszukra vonatkozoan, az egyedi Nemzeti Recipiens Azonositd
megjelolésével.
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2. SZERVKIVETELI RIADOK SZERVEZESE ES

DOKUMENTALASA MAGYARORSZAGON

2.1. Szervkivételi riadok szervezése soran
az OVSz jogszabalyban meghatarozott feladatai és
kapcsolddo jogszabalyok

Az Orszagos Vérellato Szolgalat (OVSz) szervezeti egységeként a Szervkoordindcios Iroda a
323/2006. (XII. 23.) Korm. rendelet 5. § (2) i) pontja alapjan szervdondcio és szervdondciohoz kapcso-
10d6 szovetdondcid szervezésével 0sszefiiggd koordindcios tevékenységet végez.

A 287/2006. (XII. 23.) Korm. rendelet 2. § c) pontja meghatdrozza a szervriad6 fogalmat: az az
eseménysorozat, amelynek idotartama a potencialis donor kijelolésétol az adott szerv beiiltetésének kezde-
téig vagy a szerv drtalmatlanitisdig tart.

A Szervkoordinacids Iroda dobogd szivii agyhalott donorokbdl torténd szervkivételeket
szervez, igy a folyamat els6 1épése az agyhalal elsé jeleinek észlelésével kezdddik, ezt kovetden
mar észlelt agyhalottrol érkezik értesités a donorjelentd z6ldszamon valamelyik magyarorszagi
intézménybdl. Az tin. donorjelentés sordn az orszagos koordinator strukturalt adatgytjtést vé-
gez a 18/1998. (XII. 27.) EiiM rendelet 16/B. § szerint:

(1) A kivett szerv és a donor adatait az dtiiltetés elott a 9/a. szamui melléklet szerint meg kell hatdrozni.

(2) A donoradatok meghatdrozisakor a donor jellemzdire vonatkozd, a donor szervadomdnyozisra
vald alkalmassdgdnak értékeléséhez sziikséges adatokat kell 0sszegytijteni a megfeleld kockdzatfel-
mérés elvégzése, a recipienst érintd kockazatok minimalizdldsa és a szervelosztds optimalizdldsa
érdekében.

(3) A szervadatok meghatdrozdsakor a szerv jellemzdire vonatkozo, a szerv alkalmassdginak értéke-
léséhez sziikséges adatokat kell 0sszegytijteni a megfeleld kockdzatfelmérés elvégzése, a recipienst
érintd kockdzatok minimalizaldsa és a szervelosztds optimalizaldsa érdekében.

(4) A szerv- és donoradatok meghatirozasit erre képesitéssel és gyakorlattal rendelkezo egészségiigyi
dolgoz0 az egészségiiqyi szolgdltatisok nyiijtasihoz sziikséges szakmai minimumfeltételekrdl szolo
miniszteri rendeletben meghatdrozott feltételeknek megfeleld laboratériumban végezheti. Az ada-
tok koziil azok felvételét, amelyekhez orvos dltal végzendo vizsgalat — ideértve a donorkivilasztist
és értékelést — sziikséges, orvosnak kell elvégeznie.

(6) A szervadominyozishoz kapcsolddo oktatisi tevékenységet az OVSZ koordindlja.

(6) A 9/a. szamui melléklet tartalmazza azokat a minimalis adatokat, amelyeket — a (8) bekezdésben
foglaltakat is figyelembe véve — minden szervadomdnyozds esetén dssze kell gytijteni.

(7) A 9/a. szamui melléklet tartalmazza azokat a kiegészitd adatokat, amelyeket a (6) bekezdés szerinti
adatokon til dssze kell gyiijteni az orvoscsoport dontése alapjian. Az orvoscsoport dontésekor figye-
lembe veszi az adatok elérhetdségét és az eset sajdtos koriilményeit.

(8) A (6) bekezdéstdl eltérve, amennyiben a kockdzat-haszon elemzés szerint ey adott esetben — bele-
értve az életveszélyes helyzeteket is — a recipiens szamdra a vdarhato elonyok meghaladjik az adatok
hidnyos volta miatt felmeriild kockdzatokat, egy adott szerv figyelembe vehetd dtiiltetés céljabdl
még abban az esetben is, ha a 9/a. szamui mellékletben meghatdrozott minimdlis adatok nem mind-
eqyike dall rendelkezésre.

(9) Az (1)-(8) bekezdés szerint dsszegyiijtott adatokrol az OVSZ-t tdjékoztatni kell.
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(10) A mindségi és biztonsaigi kovetelményeknek valo megfelelés érdekében az orvoscsoport igyekszik
megszerezni minden sziikséges informdciot az élo donoroktol, és ebbol a célbol megadja szamukra
az adomdnyozis kovetkezményeinek megértéséhez sziikséges tdjékoztatdst. Elhunyt donortdl szdr-
mazo szervadomdnyozas esetén, amennyiben lehetséges és sziikséges, az OVSZ és a donort jelentd
egészségiigyi szolgaltato kijelolt egészségiigyi dolgozdja igyekszik az ilyen informiciot az elhunyt
donor rokonaitol vagy mas személyektol megszerezni, valamint igyekszik valamennyi, tajekoztatas
nyujtisdra felkért fél figyelmét felhivni az emlitett informdcié gyors dtaddsdinak fontossagdra is.

9/a. szamii melléklet a 18/1998. (XI1I. 27.) EiiM rendelethez
A szervadomdnyozds folyamata
A szerv- és donoradatok meghatdarozdsa
1. A szerv- és donoradatok meghatdrozdsa
1.1. Minimalis adatkor
1.1.1. Az a létesitmény, ahol a szervkivételre sor keriil, és a létesitmény azonositasihoz sziik-
séges eqyéb dltaldnos adatok
1.1.2. Donor tipusa
1.1.3. Vércsoport
1.1.4. Nem
1.1.5. Haldl oka
1.1.6. Elhaldlozas idépontja
1.1.7. Sziiletési id0 vagy becsiilt életkor
1.1.8. Testsuily
1.1.9. Magassag
1.1.10. Intravénds kabitdszer-haszndlat muiltbeli vagy jelenlegi kortorténete
1.1.11. Rosszindulatii neoplazia muiltbeli vagy jelenlegi kortorténete
1.1.12. Egyeb atviheto betegség jelenlegi kortorténete
1.1.13. HIV-, HCV- és HBV-vizsgdlatok
1.1.14. Az adomdnyozott szerv miikodésének értékelését szolgdlo alapinformdcio
1.2. Kiegészito adatkor
1.2.1. Altaldnos adatok
A szervkivételt végzd intézmény és azon létesitmény, ahol a szervkivételre sor keriilt, el-
érhetdségi adatai, amelyek a szerveknek a donoroktdl a recipiensekhez és forditva torténd
koordindcidjahoz, kiutaldsihoz és nyomon kovethetdségéhez sziikségesek.
1.2.2. A donor adatai
A donor, illetve a szerv és a recipiens kozotti megfeleld pdrositds garantdldsa érdekében
sziikséges demogrifiai és antropometriai adatok.
1.2.3. A donor kortorténete
A donor kortorténete, kiilonosen azon koriilmények, amelyek hatassal lehetnek az dtiilte-
tésre szant szerv alkalmassdgdra, és magukban hordozhatjik a betegségituvitel kockdzatdt.
1.2.4. Fizikai és klinikai adatok
A potencialis donor fiziologiai dllapotanak értékeléséhez, valamint az olyan, a donor ko-
relézményében feltiratlan betegségek azonositdsihoz sziikséges klinikai vizsgdlatok ada-
tai, amelyek hatdssal lehetnek az dtiiltetésre szdant szerv alkalmassdgdra, és magukban
hordozhatjik a betegségatvitel kockdzatdit.
1.2.5. Laboratoriumi adatok
A szervek miikidésbeli jellemzdinek felméréséhez, valamint a potencidlisan dtvihetd be-
tegségek feltdrdsihoz és a szervadomdnyozds esetleges ellenjavallatainak meghatdrozd-
sahoz sziikséges adatok.
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1.2.6. Képalkoto vizsgalatok
Az dtiiltetésre szint szervek anatémiai dllapotinak felméréséhez sziikséges képalkoto
vizsgdlatok.

1.2.7. Terdpia
A donoron végzett, a szervek miikodési dallapotanak és a szervek alkalmassiganak felmé-
rése szempontjabol relevins kezelések, kiilonosen az antibiotikumos kezelés, az inotrop
tdmogatds vagy a transzfiizios kezelés.

A rendelkezésre allé adatok alapjan megtorténik a potencidlis donor tn. elsd értékelése a
Szervkoordinacios Iroddban és a magyarorszagi szervkivev6 kézpontokban. Ha van legalabb
egy atliltetésre alkalmasnak tartott szerv, az orszagos koordindtor megszervezi az Orszagos
Vérellato Szolgalat budapesti kozponti laboratoriumaiba a donor vérmintdinak szallitasat. A
szallitast az OVSz transzplantacios mentégépkocsija végzi.

A potencidlis donor beérkezett vérmintdibdl el6zetes DNS-alapti HLA tipizalas és szeroldgiai
vizsgalatok torténnek:

18/1998. (VI. 3.) NM rendelet a fertdzo betegségek és a jarvinyok megeldzése érdekében sziikséges
jarvanyiigyi intézkedésekrol 24. § (1) pont szerint a véregységek (dondciok) sziirovizsgalata kotelezo lues,
HIV1, HIV2, HBsAg, anti-HBc és HCV fertdzottség ellendrzésének céljabol, illetve kiilon jogszabdlyban
foglalt esetben CMV fertdzottség ellendrzése céljabdl. (2) Szerv, szovet- vagy sejtitiiltetés esetén a dono-
rok sziirévizsgdlata az (1) bekezdésben felsorolt fertdzottség kizdrdsa céljabol kotelezoen elvégzendo.

A szervdonacios folyamat ezen iddszaka alatt torténik meg a potencialis donort gondozo
osztalyon az Orszagos Transzplantacidés Nyilvantartds lekérdezése, a csaldd tdjékoztatdsa a
szervadomanyozasrol, kiskort donorok esetén a torvényes képviseld irdsos hozzajaruldsanak
kérése, sziikség esetén a nyomozohatdsag irdsos hozzajaruldsanak kérése a szervkivételhez.
Szintén ezen id6szak alatt torténik az agyhalal megallapitdsahoz sziikséges megfigyelési ido
kivarasa, az agytorzsi reflexek hidnyanak 4 orankénti észlelése, beleértve az apnoe-tesztet is,
majd az agyhalal megallapitasa.

Az agyhaldl megallapitasat kovetéen megtorténik a donorszervek felajanlasa az Eurotran-
splant részére az 1997. évi CLIV. torvény az egészségiigyrol, XVII. Fejezetnek megfelelon: Nemzet-
kozi rendelkezések 243. §:

(6) Szervet, szovetet kizdrolag

a) atiiltetés,

b) sajit céli gydgykezelés,

c) kérisme megdllapitdsa, tovibbd

d) kutatds

céljabol lehet kiilfoldre, illetve kiilfoldrol Magyarorszag teriiletére szallitani, ha nemzetkozi egyez-
mény vagy megdllapodds azt lehetévé teszi. Szervnek az a) pont szerinti célbol torténd kiilfoldre
szdllitdsanak tovdbbi feltétele az, ha Magyarorszdg teriiletén nincs megfeleld recipiens.

(6a) A (6) bekezdés szerinti feltételtol eltekinteni akkor lehet, ha

a) az allami vérellato szolgdlat dltal megkotott egyezmény vagy megdllapodds eltérden rendelkezik,
vagy

b) szervet kiilfoldrél Magyarorszadg teriiletére behoztak és dtiiltettek, és nemzetkiozi egyezmény
vagy megallapodds szerint ezen szervadomdnyozas viszonzdsa céljabol keriil sor azonos tipusii
szerv kiilfoldre vitelére. A viszonzisi kotelezettség a szerv Magyarorszag teriiletén torténd dtiilte-
tésének idépontjaban keletkezik, és a viszonzdsként adomdnyozott szerv kiilfoldon torténd beiilte-
tésének idopontjdaban ér véget.
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(7) Szerv, szovet — a vér és vérkészitmeény kivételevel — kiilfoldre, illetve kiilfoldrol Magyarorszag te-
riiletére torténo szallitdsarol rendelkez0 nem dllamkozi, illetve nem kormdnykozi eqyezmény vagy
megdllapodds érvényességének feltétele — kivéve az dllami vérellito szolgdlat dltal megkotott eqyez-
ményt vagy megdllapoddst — az egészségiigyi dllamigazgatisi szerv egyetértése. Az egészségiigyi
allamigazgatdsi szerv az egyetértést megtagadja, ha megallapithato, hogy az eqyezmény vagy meg-
dllapodds haszonszerzésre irdnyul, amelyre vonatkozdan az egészségiigyi dllamigazgatasi szerv
a kérelmez6t nyilatkoztatja. Az egészségiigyi allamigazgatasi szerv hatarozata ellen fel-
lebbezésnek helye nincs. A nem allamkozi, illetve nem kormanykozi egyezményekrol
vagy megallapodasokrol a magyar szerz6do fél bejelentése alapjan az egészségiigyi al-
lamigazgatasi szerv nyilvantartast vezet.

A szervallokacio(k) ismeretében megtorténik a szervkivétel idozitése és a szervkivevo tea-
mek utazdsdnak szervezése. A szervkivevd teamek szallitdsat az OVSz transzplantacios mento-
gépjarmiivei végzik a mentésrol szolo 5/2006. (IL. 7.) EiiM rendelet szerint:

3. § (2) A mentés az alkalmazott mentdegység tipusa szerint lehet o) transzplantdcids mentd-gépkocsi-
val,... végrehajtando mentési feladat.

(3) A mentés a végzett tevékenység tipusa szerint lehet

g) szervitiiltetéssel kapcsolatos mentési feladat.

3/A. § (1) Amennyiben a szervitiiltetéssel kapcsolatos mentési feladat az dllami vérelldtd szolgdlat
daltal megkotott eqyezmény vagy megdllapodds alapjan torténik, a mentés keretében ezekre a feladatokra —
kiilon megallapodds alapjan — mentdjarmiinek nem mindsiild mds 1égijarmii is igénybe vehetd, ha a szerv
szallitdsahoz sziikséges megfelelo tdarolds, a sériilésmentesség és a meghatdrozott hataridon beliili szallita-
si idGtartam feltételei biztositottak.

1997. évi CLIV. térvény 94. § (5) pont szerint

Mentésnek mindsiil tovibbd

a) a kiilon jogszabdlyban meghatdrozott életmentd tevékenységhez az azt végzd orvos, illetve munka-

csoport szdllitdsa (pl. szervitiiltetés),

b) életmentd orvosi eszkoz és gydgyszer, valamint atiiltetésre kertiild szerv stirgds szallitasa.

A szervkivételi koordinator a helyszinen segiti a donaci6 gordiilékeny lebonyolitasat, ellen-
Orzi a jogszabalyoknak valo megfelelést, vezeti az szervkivétel adminisztracidjat, kapcsolatot
tart az orszagos koordindtorral és asszisztenciat biztosit a nem steril oldalon, valamint felel6s
a kivett szervek szallitotartalyba torténd csomagolasaért, a szervek betiltetd kozpontba torténd
utaztatasaért.

A 18/1998. (XII. 27.) EiiM rendelet 16/B. § szerint:

(11) A szervkivétel sordn biztositani kell, hogy

a) az mind a donor, mind az eltdvolitando szervek jellegének vonatkozasaban a szakmai szabalyok-
nak megfeleloen keriiljon elvégzésre,

b) az a szervek mindségét ne veszélyeztesse, és a legkisebbre csokkenjen azok mikrobioldgiai szeny-
nyezodésének kockdzata,

c) ajogszabaly szerinti higiénids feltételeket betartsik a szervek szennyezodési kockazatanak legki-
sebb mértekiire csokkentése céljabol.

(12) A szervkivételt kivetden az eltdvolitott szerveket olyan mddon kell becsomagolni, amely a legki-

sebbre csokkenti a szennyezddés kockdzatdt, és olyan homeérsékleten kell tarolni, hogy az megdrizze
a szervek sziikséges jellemzoit és biologiai miikodését. A csomagoldst oly modon kell elvégezni, hogy
az biztositsa a szervek és a szallitast végzo személyek szennyezodésének megelozését.

(13) A csomagolt szerveket olyan tartilyban kell szdllitani, amely megdrzi az azokban 1évd szervek

biztonsdgat és mindségét.
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(14) Minden kiséro, vizsgalati célu szovetet és vérmintat pontosan fel kell cimkézni a donorral valo azo-
nosithatésiaguk biztositdsdra, és csatolni kell a minta levételi idejét és helyét feltiintetd feljegyzést is.

(15) A szervadomdnyozds folyamatit — ideértve a szervek szdllitdsdra haszndlt tdaroldeszkozok cimkézé-
sének szabdlyait — részletesen a 9/a. szamii melléklet tartalmazza.

16/C. § (1) A szervszillitdst végzo, illetve az abban kozremiikodo egészségiigyi szolgaltato a szervszallitds
kozbeni épségét és megfeleld szdllitdsi iddt biztosito miiveleti el6irdst dolgoz ki.

(2) A szillitott szervekhez mellékelni kell a szerv- és donoradatok meghatirozdsdrol szolo jelentést.

(3) Amennyiben a szdllitisra ugyanazon épiileten beliil keriil sor, a 9/a. szamii melléklet 2. pont 2.1.1.,
2.1.2.,2.14.,2.1.7., 2.1.8. alpontjaban foglalt kovetelményeket nem kell teljesiteni.

(4) Az eltdvolitott szervek fogadd intézménybe torténd megérkezésekor dokumentdltan igazolni kell,
hogy a szerv — beleértve a szillitdsi feltételeket, csomagoldst, cimkézést, a kapcsolddo dokumentdciot
és mintdakat — megfelel az e rendelet szerinti kovetelményeknek és a szakmai minimumfeltételekrol,
valamint a mentésrol szolo jogszabalyi rendelkezéseknek.

(5) A fogadé intézménynek rendelkeznie kell a fogadott szervek ellendrzésére vonatkozd szakmai eljd-
rasrenddel. A szakmai eljdrdsrendnek ki kell terjednie a technikai kdvetelmények, valamint a min-
denkori szakmai szabdlyok szerint elengedhetetlen mds feltételek ellendrzésére is.

(6) A szervkivételt megel6zoen a transzplanticios kozpont ellendrzi, hogy
a) a szerv- és donoradatok meghatdrozdsa elkésziilt, és azt rogzitették,

b) a szdllitott emberi szervekre vonatkozo prezervildsi és szdllitdsi feltételek biztositottak.

(7) A transzplantdcios céllal eltavolitott, de be nem iiltetett és szovettani vizsgdlatra kiildott szervekkel
kapcsolatos teendokrol a szervkivételt végzo egészségiigyi szolgdltatonak a szervek kivethetdségét
biztosito szakmai eljardsrenddel kell rendelkeznie. Az OVSZ nyilvantartist vezet a transzplantdci-
0s céllal eltdvolitott és be nem iiltetett szervek szovettani vizsgdlati eredményeirdl.

16/D. § (1) A donorok és recipiensek védelme érdekében az elosztott és dtiiltetett valamennyi szerv nyo-
mon kovetését az e rendeletben foglaltak szerint biztositani kell.

(2) Az OVSZ egyedi azonosito addsdval biztositja minden adomdnyozds és azzal kapcsolatos szerv és
recipiens egyedi azonosithatdsdagat, a donor és a recipiens egészségiigyi és személyazonosito adata-
inak védelmére vonatkozo torvényi eldirdasokkal dsszhangban. A rendszernek biztositania kell, hogy
ezen adatokhoz ne torténhessen jogosulatlan hozziférés, valamint ezen adatokkal kapcsolatban ne
torténhessen jogosulatlan adatfelhaszndlds.

(3) Az OVSZ miikodteti a Nemzeti Szervdondcids és Transzplanticids Utdankovetési Regisztert és a
szervadomdnyozdsra jelentkezd élodonorok kovetését biztosito regisztert, amelybe — az OVSZ eljd-
rasrendje szerint — az elldtdst nyijto egészségiigyi szolgaltatok adatokat rogzitenek.

(4) Szerv esetében a nyomonkdivethetdséghez sziikséges adatokat az OVSZ az adomdnyozdst kovetd 30
évig Orzi meg. Az adatok megdrzése elektronikus formdban is torténhet.

16/E. § A szervkivételhez olyan anyagokat és felszereléseket kell haszndlni, amelyek megfelelnek az or-
vostechnikai eszkozokrol szolo miniszteri rendelet, tovabba a vonatkozo szakmai szabalyok szerinti
kovetelmenyeknek is.

16/F. § Az OVSZ
a) részt vesz az illetékes hatdsagok haldzatiban, és nemzeti szinten koordindlja a haldzat tevékeny-

ségethez valo hozzdjarulast,

b) nyilvintartist vezet a transzplanticios kozpontok tevékenységeirdl, amely az élo és elhaldlozott
donorok Osszesitett szamit, valamint a kivett és dtiiltetett vagy mds modon drtalmatlanitott szer-
vek fajtdit és mennyiségét tartalmazza,

c) a b) pont szerinti tevékenységekrol évente jelentést készit, és azt honlapjan kozzéteszi,

d) biztositja, hogy Magyarorszdg és az Eurdpai Unid valamely tagdllama kozotti szervcsere esetén
a 9/a. szamu melléklet szerinti szerv- és donoradatok eljussanak a szervcserével érintett tagil-
lamhoz.
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e) figyelemmel kiséri a szervriaddk eredményességét és elemzi a transzplantdcidk orsza-
gos helyzetét.

16/G. § Az orszigos tisztiforvos az egészségiigyi szolgaltatok nyilvintartdsdra vonatkozo jogszabaly-
ban foglaltak szerint nyilvantartist vezet a transzplantdcids kozpontokrdl.
17/C. § (1) Szervre vonatkozo stilyos kdros eseményrol vagy silyos szovédményrol az errol tudomdst
szerz0 egészségligyi szolgaltato haladektalanul értesiti az OVSZ-t, amely — az miniszter, valamint a
transzplanticios kozpontok haladéktalan értesitése mellett — az azonnali bejelentésrdl és az eset kivizsgad-
lasdrdl értesiti az orszdgos tisztifdorvost. Az OVSZ haladéktalanul megteszi a sziikséges intézkedéseket,
beleértve —amennyiben a siilyos kdros esemény vagy siilyos szovodmény kovetkezményei mds tagallamot
érinthetnek — az Europai Bizottsag, illetve az Eurdpai Gazdasagi Terségnek a sulyos karos eseménnyel
vagy sulyos szovdédménnyel valdsziniisithetOen érintett tagdllamai illetékes hatdsigainak az értesitését.

(2) A szervre vonatkozo silyos kdros események és szovodmények iddben torténd bejelentésének és
kezelésének formai kovetelményeire az OVSZ miiveleti eloirdst ad ki, amelyet a honlapjin kozzétesz.

17/D. § Az orszigos tisztiféorvos a siilyos kdros eseményekrdl és siilyos szovédményekrdl azok szdama-

nak és jellegének feltiintetésével nyilvintartdst vezet.

17/E. § A szakfeliigyelet keretében az e rendeletben foglaltak teljesiilését is vizsgdlni kell.

27/2015 (I1.25.) Korm. rendelet az Allami Egészségiigyi Elldté Kozpontrdl 5/A § szerint:

(1) Az dllami vérelldto szolgadlat dltal megkotott nemzetkozi magdanjogi egyezmény vagy megdllapo-
dds keretében a Magyarorszadg teriiletére érkezd, az egyezményben vagy megdllapoddsban részes
dllamban egészségiigyi tevékenység végzésére jogosult személy egészségiigyi tevékenységuégzését
az egészsegiigyrol szolo 1997. évi CLIV. torvény (a tovabbiakban: Eiitv.) 110. § (10a) bekezdésében
foglaltak alapjdin legkésobb az egészségiigyi tevékenység befejezésének napjin, az 1. mellékletben
foglalt tartalmii adatlap (a tovdbbiakban: Adatlap) kitoltésével kell bejelenteni az AEEK-nek.

(2) Az AEEK az Eiitv. 110. § (10a) bekezdése alapjin egészséqiigyi tevékenységet végzett személyekrdl
az Adatlap I. pontjaban szerepld adattartalommal nyilvantartdst vezet.

(3) A bejelentés kizirolag szervkivételre iranyuld, valamint ezzel kozvetleniil dsszefiiggl egészségiigyi
tevékenységuégzésre jogosit.

(4) Az Adatlap kitoltéséért az egészségiigyi tevékenységet végzo személy, valamint a szervkivétel sordn
kozremiikodo, az allami vérellato szolgalattal foglalkoztatisra iranyulo jogviszonyban allo, az alla-
mi vérelldto szolgdlat nevében eljird személy tartozik felel0sséggel.

(56) Az Adatlap 1. pontjdban foglaltak tartalmdért az egészségiigyi tevékenységet végzd személy, az
Adatlap II. pontjaban foglaltak tartalmaért az dallami vérelldtd szolgalat tartozik felelosséggel.

5/B § (1) Az 5/A. § szerint megtett bejelentés alapjan egészségiigyi tevékenység egy alkalommal végezhetd
azzal, hogy egy donorbdl torténd tobb szerv eltavolitisa egy alkalomnak mindsiil.

(2) Az Adatlap kitéltése angol vagy magyar nyelven egyardnt torténhet.

(3) Ha az Adatlap 1. pontjanak 5. vagy 6. alpontjdt érintéen az Adatlap kitéltésekor valamely adat nem
all rendelkezésre, a hidnyzo adatot a bejelentd 8 napon beliil elektronikus titon megkiildi az AEEK
részére, tovabba az Adatlap I. pontjanak 7. vagy 8. alpontjat érinto, nem kotelezoen kitoltendo adat
ilyen médon megkiildhet6 az AEEK részére. Az utélagosan beérkezett adatokrél az AEEK tdjékoz-
tatja az dallami vérelldto szolgalatot.

(4) Az Adatlapot legalabb négy eredeti példanyban kell kitolteni. Az Adatlap egy példinya a donor
Adatlap tovdbbi egy-egy példinydt az dllami vérelldtd szolgdlat ey munkanapon beliil megkiildi az
AEEK részére. Tovibbi egy eredeti vagy masolati példiny a bejelentd személyt illeti meg.

(5) A bejelentés alapjan az egészségiigyi tevékenység végzése a jogszabalyok, a szakmai szabalyok és
iranyelvek, valamint az egészségiigyi dolgozokra irdnyado etikai szabalyok megtartasaval torténik,
amelyek betartatisdért az az egészségiigyi szolgdltatd felelds, amely a szervkivételre miikodési en-
gedéllyel rendelkezik.
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2.2. Szervkivételi riaddk szervezése
az Eurotransplant-tol érkezo szervfelajanlas esetén

Az ET-tdl érkezd szervfelajanlasok a Szervkoordinacids Irodaba érkeznek, ezt kovetden az
orszagos koordinator telefonon értesiti az allokacié tekintetében illetékes transzplantacios cent-
rum koordinatorat az adott recipiensnek szo6l6 szervfelajanlasrol. Nem vese esetén 30, vesék al-
lokaciodja esetén 60 percen beliil sziikséges visszajelezni a szervelfogadasrdl. A szervelfogadast
kovetd szervezési folyamat kiilonbozik a mellkasi szervek (sziv, tiid0) illetve hasi szervek (m4j,
vese, hasnyalmirigy) elfogaddasa esetén.

Az ET gyakorlata szerint a mellkasi szervkivevd teamek a betiltetd centrumbol utaznak a
szervkivételre, igy a Semmelweis Egyetem, Sziv- és Ergydgyaszati Klinika, valamint a Gott-
segen Gyorgy Orszagos Kardioldgiai Intézet szervkivevd orvoscsoportjai szervkivételi koor-
dindtorral utaznak a donorsziv eltdvolitasdra, a Semmelweis Egyetem, Mellkassebészeti Klini-
kajanak orvoscsoportjat a klinikai centrum koordinatorok kisérik. A kiilfoldre torténd utazas
szervezése az orszagos koordinator feladata, melynek sordn eseti megrendelés torténik a szer-
z0dott légi szolgaltatoval, hiszen a sziv, illetve tiid6 rovid hideg ischémias ideje miatt barmely
ET tagallambol csak 1égi szallitassal biztosithatd az, hogy a szervek még toleralhatd ischémias
iddn beliili beiiltetése megtorténjen. A teljes szervezési folyamat alatt az orszagos koordinator a
kapcsolattarto a szervkivételi folyamatban résztvevd valamennyi szerepld kozott.

Hasi szerv fogaddsa esetén a szerv Magyarorszagra torténd beszallitasat sziikséges megszer-
vezni, ilyenkor helyi szervkivevd team tavolitja el a kiildésre allokalt vesét, majat, hasnyalmiri-
gyet. A maj szallitdsa menetrendszerinti repiil6jarattal nem biztonsagos altalaban, mert az elfo-
gadhato hideg ischémids idon beliili transzplantdcié nem garantdlt, ezért szintén a szerz6dott
légi szolgaltatd bevonasa sziikséges. A vese fogaddsa elsGsorban menetrendszerinti utasszalli-
to repiilégépekkel torténik, illetve 600-800 km-es tavolsagon beliil f6ldi szallitas is lehetséges,
melyben az Orszagos Vérellato Szolgalat transzplantacios mentégépjarmiivei is részt vesznek.

2.3. Szervkivételi riadok dokumentalasa

Az OVSz, Szervkoordinacids Iroda a szervkivételi és szervtranszplantacios riad 0k sordn rész-
letes dokumentdciot vezet, az erre késziilt formanyomtatvanyokon dokumentélja és a Nemzeti
Szervdondcids Regiszterben (NSzR) rogziti, majd papiron és elektronikus formdaban, valamint
az NSzR-ben archivalja a szervkivételek kimenetelét és a szervek sorsat. Az NSzR kialakitasa-
nal figyelembe vettiik az Eurotransplant szervfelajanldsok, és szervkivételek soran hasznalatos
dokumentumok harmonizacidjat.

Célunk a szervkivételi-transzplantacios riadok soran zajlé események biztonsaganak, atlat-
hatésaganak, nyomonkdovethetdségének, ellendrizhetdségének biztositasa, illetve a szervdo-
naciok és transzplantaciok kimenetelének egységes archivalasa, mtveleti el6irds szerint és a
18/1998. (XII. 27.) EiM rendelet 16. §-a szerint.

A dokumentdci6 elvégzésének felel6se az adott riado szervezését végzd orszagos koordindtor.

Donorjelentéskor az NSzR Donorlekérdez6 adatainak kitoltésével all rendelkezésre azon
adatok 0sszessége, melyek a donoralkalmassag, illetve az egyes szervek alkalmassaganak el-
biralasahoz sziikségesek. A Donorlekérdezd adatainak gytijtése egyrészt a donorjelentd orvos
altal torténo telefonos bemondas, masrészt a Szervkoordinacios Irodaba érkez6 leletek elektro-
nikus rogzitésével torténik. A donacids riad¢ alatt, az orszagos koordinator az NSzR Riadonap-
16 oldalan rogziti a szervezési folyamat fontos lépéseit.
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A szervkivételi riad¢ alatt hasznalatos egyéb nyomtatvanyok:

— Vércsoport szeroldgiai vizsgalat kérdlap,

—  Virus szerologiai vizsgalat kérélap,

—  ElGzetes keresztproba/HLA tipizalasi vizsgalat kér6lap.

A dondcio utan a szervkivételi koordinatorok az aldbbi dokumentumokat rogzitik az NSzR-ben:

— Donacioban résztvevok névsora,

- Szervkivételt végz6k névsora,

- ET Kidney Report,

- ET Liver/Pancreas Report,

— ET Thoracic Organ Report.

A szervkivételt kovetd 24 6ran beliil megtorténik az adatgytjtés a szervkivétel kimenetelérdl
a transzplantacios centrumoktol. A klinikai centrum koordinatorok rogzitik az NSzR-ben:

— Megvaldsult transzplantaci6 alapadatai/Szovettan.

Valamennyi sziikséges adat és nyomtatvany rogzitését és beérkezését kovetden az orszagos
koordinator elvégzi a szervkivételi riadé dokumentumainak archivalasat. A Szervkovetés lap
tartalmazza a riado kimenetelét: megvalosult-e a dondcio, ha meghitisult, a meghitisulas okat.
Megvalosult dondcid esetén az orszagos koordinator kitolti az egyes szervfelajanlasok kimene-
telére vonatkozo informaciokat: ha a szervfelajanlas nem tortént meg, feltiinteti az indokot. Ha
az adott transzplantdcios kozpont nem tartotta betiltetésre alkalmasnak a szervet, rogziti az el-
utasitas indokat. Kivonulas esetén miért nem tortént meg az adott szerv kivétele, vagy majdani
betiltetése. Transzplantacié esetén a Szervkovetés lap tartalmazza a betiltetd transzplantacids
kozpont nevét, a recipiens életkorat, nemét, vércsoportjat és a szervbetiltetés datumat.

Az Agyhalalhoz vezet6 korok/ICD 10 formanyomtatvanyon keriil megjelolésre az agyhalal
pontos okaként megallapitott diagnozis és BNO kod.

A szervkivételek és betiltetések eredményérdl koszondlevélben kap tdjékoztatast a donort
jelent6 korhaz féigazgatdja, valamint a Donaciéban résztvevék névsora nyomtatvanyon fel-
tiintetett minden koérhdzi dolgozd. A Donorlekérdezd adatait é€s a szervalkalmassagok megité-
1ését, valamint a szervbetiltetések eredményét egyiittesen tartalmazé Donacios epikrizist tajé-
koztatasul megkiildjiik a korhdzigazgatonak, illetve a donorjelentd orvosnak.

A Donor legkozelebbi hozzatartozdjanak adatai nyomtatvany alapjan tajékoztato levelet
kap a donor legkdzelebbi hozzatartozodja, amely tartalmazza az adomanyozott szervek sorsat.

A Dbetiltetett szervek mindségi értékelésére szolgald un. Quality form-ot a szervbeiiltetést
végz0b sebész elektronikusan rogziti az NSzR-ben és az OK tovabbitja az ET részére.

Valamennyi dokumentum Osszesitése egy, a riadd és a donacio sorszamaval ellatott , Gyfij-
tében” torténik, meghatarozott sorrend szerint, ezaltal is biztositva a pontos archivalast és a
gyors visszakereshetOséget.

Az Orszagos Vérellato Szolgalat, Szervkoordindcios Iroddja a szervkivételi riadok archivala-
sa, pontosabb szervezése és ellendrizhetdsége miatt 2008. november 15-t8l rogziti a zoldszamra
és az ligyeletes orszagos koordinator altal hasznalt telefonra bejov6, valamint a riadd szerve-
zéssel kapcsolatos kimend hivasokat is. Az OVSz, Szervkoordinacios Iroda tigyeletes orszagos
koordinatora, a riadoszervezéssel kapcsolatos telefonbeszélgetés elején valamennyi 4j beszélge-
tOpartnerét szoban is tajékoztatja a telefonbeszélgetések rogzitésérol.

30



3. MAGYARORSZAGI SZERVDONACIOS

AKTIVITAS 2018-BAN

3.1. Orszagos adatok

3.1.1. A jelentések jellemzdi

2018-ban 214 jelentés érkezett a donorjelentd zoldszamra elhunyt potencidlis szervdonorrdl.
Az év soran 8 esetet jelentettek, amikor az agyhaldl megallapitasa megtortént, de a donacio
végiil meghitsult. 168 alkalommal valdsult meg szervkivétel elhunyt donorbol, amelyek koziil
1 effektiv donor volt, tehat a szervkivételt nem kovette beiiltetés és 167 utilizalt donort regiszt-
raltunk, amikor a transzplantacios céla szervkivételt legaldbb egy szerv atiiltetése kovette. Meg
kell emlitentink, hogy egy 2018. december 31-én érkezett donorjelentés utan 2019. januar 1-én
kezdddott a szervkivétel, ezért a donorjelentést a 2018-es év statisztikajahoz, mig a megvalosult
donacidt a 2019-es év adataihoz szamitjuk.

58 esetben egyféle szervkivétel tortént, amelyek koziil 50 ,,csak vesedonacio” (K-SOD) és 8
vesekivétellel nem jaro egyszerv-kivétel (nK-SOD) volt. Tavalyi évhez képest 31,6%-kal emelke-
dett a csak vesekivételek szama. A 8 nK-SOD koziil 5 maj és 3 sziv eltavolitasa valdsult meg: 2
esetben a szegedi régidban, 3 esetben a debreceni régioban és 3 esetben pedig budapesti régio-
ban tortént egyféle-szerv kivétel.

2018-ban 108, a vesék kivételét is magaba foglald tobbszerv-kivétel (K-MOD) tortént és 2
esetben tortént nK-MOD, tehat a vesék kivétele nélkiil tobbszerv-kivétel. Az emlitett 2 nK-MOD
koziil egy esetben méj- és szivkivétel, egy masik alkalommal pedig sziv- és tiidOkivétel tortént,
mindkét esetben a budapesti régidban.

Az év folyamdan harom donorszerv eltavolitas 51 esetben, négyszerv-kivétel 35 esetben, Ot-
szerv eltavolitas 17 esetben és hatszerv-kivétel 3 esetben valdsulhatott meg.
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Riaddk kimenetelének megoszlasa 2018.
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Elhunytbdl torténd szervdonaciok szama és
tobbszerv-donaciok aranya Magyarorszagon 2009-2018.
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48 intenziv ellatd osztalyrdl 214 jelentés érkezett, 82 alkalommal megyei (38,32%), 42 egye-
temi (19,63%), 38 orszagos (17,76%), 34 tévarosi (15,89%) és 18 varosi (8,41%) intézménybdl.
A megel6z6 évhez viszonyitva 2018-ban az orszdgos és varosi intézményekbdl emelkedett a
donorjelentések aranya.
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41 intenziv ellato osztalyrol 168 dondcid valdsult meg elhunytbol, amelyek koziil 62 megyei
(36,9%), 34-34 egyetemi és orszagos (20,24%), 23 tévarosi (13,69%) és 15 varosi (8,93%) intéz-
ményben tortént.

Dondcids-transzplantacids aktivitas
2009-2018.
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A legtobb jelentés 2018-ban a Debreceni Egyetem Klinikai Kozpont, Idegsebészeti Klinika
(Debrecen), az MH Egészségiigyi Kozpont, Honvédkorhdz (Budapest) és az Orszagos Klinikai
Idegtudomanyi Intézet (Budapest) intenziv osztalyairdl érkezett, ahonnan 15-15-15 alkalommal
kerestek meg minket potencidlis donorok jelentésével.

Atlagosan 4,46 jelentés érkezett egy aktiv, jelentd osztalyrdl. A legtobb megvalésult dona-
ci6 14-14 volt egy-egy osztalyrol (Debreceni Egyetem Klinikai Kozpont, Idegsebészeti Klinika
(Debrecen) és MH Egészségiigyi Kozpont, Honvédkérhaz (Budapest). Atlagosan 4,1 donéci6
valdsult meg egy aktiv osztalyrol.

2018-ban 150 orvos jelentette a 214 lehetséges donort. Egy jelentd orvos atlagosan 1,43 donort
jelentett. A legtobb orvostdl 1 jelentés érkezett az elmult év folyamdn, mig a legtdbbet jelentett
orvos — aki korhazi koordinator is — 9sszesen 9 lehetséges donort jelzett a zoldszamra.

Az els6 megkeresések idSpontja tobbségében déleldtt 10:00 és délutan 17:00 dra kozé tehetd,
de amint az alabbi abrabdl is kideriil az ezt kovetd, késd esti 20:00-22:00 oraig terjedd iddszak
is aktiv periddus. Megfigyelhetd azonban, hogy kezdenek elt(inni a ,,csendes” iddszakok a do-
norjelentések iddzitése tekintetében. A szervkivételek kezdeti iddpontjai valtozatos képet mu-
tatnak és a nap 24 drajanak minden iddszakaban eléfordultak, egy napszak koré valo kifejezett
rendez6dés a tavalyi évben nem volt megfigyelhetd. A legtobb szervkivétel 17:00-19:00 (12 eset)
és 22:00-23:00 (12eset) ora kozott kezdddott meg.
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A donorjelentések idobeni eloszlasa 2018.
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A szervkivételek idGbeni eloszlasa 2018.
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Az intenziv osztalyoktol kérjiik, hogy a szervkivételek szervezésének és kapcsolddd vizs-
galatok iddigénye miatt minden esetben kozvetleniil az agyhaladl jeleinek els6 észlelése utan
értesitsék a koordinator szervezetet.

2018-ban 45 esetben tortént transzplantacids célu szervkivétel élédonorbdl. A 45 élédonor
17,4%-o0s aranyt képvisel az 0sszes (€16 és elhunyt) szervdonor kozott.

34



3.1.2. Donorjellemzdk

Az elmult évek soran a donorok jellemzdit tekintve valtozasok figyelheték meg. Ezen valto-
zasok koziil talan legjelentdsebb a szervdonorok atlagéletkora, illetve korcsoporti megoszlasa.

2018-ban a jelentett donorok atlagéletkora 50,75 év volt, amely 1,62 évvel magasabb, mint
2017-ben (49,13 év). Az elmult évben ugyanannyi volt a gyermekdonor jelentések szdma, mint
2017-ben, de a megvaldsuldsok aranya a dupldjara emelkedett, csupan 1 gyermekdonor jelentés
hitsult meg 2018-ban.

Az elmult évben a 20 év alatti donorok ardnya megkétszerezddott, a 41-50 éves korosztaly
donorainak szamaban 5%-o0s és a 61-70 éves korosztaly donorainak szdmaban 4%os emelkedést
tapasztaltunk a megel6z6 évhez képest. A tavalyi évben az 6sszes megvaldsult dondcio 2%-a
tortént 70 évesnél id6sebb donorbol, amely nem mutatott valtozast a 2017. évhez képest. 2018-
ban a legfiatalabb elhunyt donor egy 9 hdnapos csecsemd, mig a legidSsebb 76 éves volt. Ossze-
sen nyolc 18 év alatti elhunyt donorbdl tortént szervkivétel.

A legfiatalabb vesedonor 9 hénapos, mig a legidésebb 71 éves volt. A vesedonorok atlagélet-
kora 50,5 év. A legfiatalabb mdjdonor egy 1 éves gyermek volt, mig a legidGsebb 76 éves. Az
atlagéletkor a majdonorok esetében 47,37 év volt. A szivdonorok atlagéletkora 2018-ban 38,55
év volt, a legfiatalabb szivdonor egy 9 honapos csecsemé volt, mig a legiddsebb 63 éves volt.
A tiidédonorok atlagéletkora 43,74 év, a legfiatalabb tiidédonor 3 éves gyermek volt, mig a le-
giddsebb 64 éves. Hasnyalmirigy tekintetében az atlagéletkor 27,45 év volt 2018-ban, a legfiata-
labb pancreas donor 19 éves, mig a legiddsebb 41 éves volt. A 214 jelentett lehetséges donornak
37,38%-a volt n6 (80) és 62,62%-a férfi (134).

Az élédonorok nemi megoszlasa a kovetkezdk szerint alakult: 82,22% né és 17,78% férfi.
A legfiatalabb élédonor 23 évesen adomdanyozta egyik veséjét hozzatartozdjanak, a legiddsebb
élédonor pedig 74 éves volt.
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Agyhalalhoz vezet6 kdrok megvaldsult donoroknal 2018-ban

BNO Diagnozis Elemszam %

16190 Agyallomanyi vérzés, k.m.n. 19 11,31
S0650 Traumas subduralis vérzés 19 11,31
16090 Subarachnoidealis vérzés, k.m.n. 18 10,71
16080 Egyéb subarachnoidealis vérzés 10 5,95
16150 Agyallomanyi vérzés agykamraban 9 5,36
G9310 Anoxias agyi kdrosodas m.n.o. 7 4,17
16010 Subarachnoidealis vérzés az arteria cerebri mediabdl 7 4,17
16120 Agyallomanyi vérzés féltekében, k.m.n. 7 4,17
S0620 Az agy diffuz sérilése 7 4,17
16130 Agyallomanyi vérzés agytorzsben 6 3,57
16020 Subarachnoidealis vérzés az arteria communicans anteriorbdl 5 2,98
16510 Az arteria basilaris elzardéddsa vagy szlkilete 5 2,98
16160 Agyallomanyi vérzés tébb lokalizacidban 3 1,79
16380 Agyi infarctus, egyéb 3 1,79
16390 Agyi infarctus, k.m.n. 3 1,79
164HO Szélutés (stroke) nem vérzésnek vagy infarctusnak mingsitve 3 1,79
S0610 Traumas agyvizenyd 3 1,79
14600 Szivmegallas sikeres Ujraélesztéssel 2 1,19
16070 Subarachnoidealis vérzés k.m.n. koponyaliri artériabdl 2 1,19
16140 Agyallomanyi vérzés kisagyban 2 1,19
16520 Az arteria carotis elzarodasa vagy szlkilete 2 1,19
S0630 Lokalizalt agysértilés 2 1,19
C7120 Halantéklebeny rosszindulatu daganata 1 0,60
D3201 Agyburkok joindulatt daganata: convexitds meningeoma 1 0,60
E8780 Egyéb elektrolit- és folyadék-egyensuly zavarok, m.n.o. 1 0,60
G4040 Egyéb altalanosult epilepsiak és epilepsias syndromak 1 0,60
G9350 Agyi nyomasfokozddds 1 0,60
16100 Agyallomanyi vérzés féltekében, subcorticalis 1 0,60
16200 Keményburok alatti (subduralis) vérzés (heveny) (nem-traumas) 1 0,60
16290 Koponyaliri vérzés (nem-traumas), k.m.n. 1 0,60
16310 Agyi infarctus a praecerebralis (it6erek embolidja miatt 1 0,60
16330 Agyi infarctus a cerebralis UtGerek rogosodése miatt 1 0,60
16350 Agyi infarctus a cerebralis art. k.m.n. elzaréddsa-sz(ikilete miatt 1 0,60
16600 Az arteria cerebri media elzarddasa és szlkilete 1 0,60
16640 Tobb, ill. bilateralis agyi arteria elzardddsa és szlikiilete 1 0,60
16710 Agyi aneurysma, nem-rupturalt 1 0,60
16940 Stroke nem vérzésként vagy infarctusként jel6lt kovetkezményei 1 0,60
Q0460 Velesziletett agyi cystak 1 0,60
S0190 A fej nyilt sebe, k.m.n. 1 0,60
S0210 A koponyaalap torése 1 0,60
S0660 Traumas subarachnoidealis vérzés 1 0,60
T8500 Az agykamrai shunt mechanikai szovédményei 1 0,60
W73H0 Egyéb vizbefulladas és elmeriilés 1 0,60
WS80HO0 Egyéb targyak inhalatidja vagy aspiratidja okozta léguti obstructio 1 0,60
X70HO Szandékos 6ndrtalom akasztas, zsinegelés és megfojtds altal 1 0,60
X72HO Szandékos 6nartalom kézi |6fegyverrel 1 0,60

1. tablazat
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Az elhunyt donorok vércsoport eloszlasat tekintve a leggyakoribb az ,,A” vércsoport volt
(38,09%), ezt a ,,0” vércsoport kovette (31,55%), majd a ,,B” vércsoport (20,24%) és legritkabban
fordultak el6 ,, AB” vércsoportu (10,12%-ban) lehetséges donorok.

Az agyhalalhoz vezetd kérokokat a Magyar Aneszteziologiai és Intenziv Terdpids Tarsasag
(MAITT) Szervdonaciés Munkacsoportjaval kozosen kialakitott csoportositas alapjan doku-
mentaljuk. A BNO kodokat folyamatosan bdvitjiik az egyedi eseteknek megfeleléen. A donorok
agyhalalhoz vezet6 diagnozisat tekintve az agyi vascularis katasztrofak fordulnak el6 leggyak-
rabban (67,9%), ezek koziil is az agyallomanyi vérzés (19 esetben) volt legtobbszor az agyhalal-
hoz vezet6 koérok. Ezt kovetik a traumas torténések (20,8%), amelyek koziil a traumas eredeti
subduralis vérzés a legnagyobb esetszamu diagnozis (19 esetben) és 11,3%ban egyéb ok allt az
agyhalal hattérben (hypoxids agykarosodas 7 esetben).

A fertéz8betegségek kizdrasa céljabdl végzett szerologiai vizsgalatok eredménye befolyasol-
hatja a dondaci6 kimenetelét. A 214 jelentésbdl 185 esetben tortént szeroldgiai vizsgalat. Tavalyi
évben 2 esetben regisztraltunk szerologiai reaktiv eredmény miatt meghitisulé dondciot. A vizs-
galatok koziil a CMV és a Lues pozitivitds nem kontraindikdcidja a donorszerv betiltetésének.
Az esetek 85,95%-aban az anti-CMV IgG és 2,16%-ban anti-CMV IgM vizsgdlat eredménye volt
pozitiv. 16 (8,6%) esetben az anti-HBc eredmény reaktivitast mutatott. Ekkor az OVSz eljarasrend-
jének megfeleléen anti-HBs titer meghatarozas torténik és amennyiben megfelel6 az eredmény, a
szervek beiiltetése megtorténhet, de minden beiiltetd centrum sajat hataskorében donthet a szer-
vek elfogadasarol. Az Eurotransplant-tal tortént egytittm(ikodési megallapodas ezen a tertileten
is valtozast hozott. Mind a 16 anti-HBc reaktiv esetben tortént kiegészit6 vizsgalat, amelyek koziil
9 esetben az anti-HBs vizsgalat eredménye reaktiv lett, 2 esetben késziilt kiegészitd NAT vizsgalat
magyar beteg érdekében. A 16 jelentett esetbdl 10 alkalommal megvalosult a donacid, 6sszesen
34 szervet ajanlottunk fel a donorokbdl és végiil 25 szerv betiltetése tortént meg (17 vese, 5 maj,
2 sziv, 1 tiid6). A 16 esetbdl 2 alkalommal fordult el a-HBs reaktivitas nélkiil HBsAg reaktivitas
(1,08%), ez a 2 eset a meghitsult. Tavalyi évben egy HCV reaktiv donort regisztraltunk (0,54%),
ez a donacidé megvaldsult, amely 3 szerv sikeresen betiltetésével zarult (2 vese, 1 maj). HIV Ag/
Ab pozitivitast nem regisztraltunk, Lues pozitivitas 2 alkalommal (1,08%) fordult el6, és Toxop-
lasmosis Ab pozitivitast 100 (54,05%) alkalommal tapasztaltunk. Onmagaban egy-egy szeroldgiai
eredmény reaktivitdsa nem abszolat kontraindikacidja a donacionak, szamos egyéb paraméter
egylittes értékelése alapjan hozza meg a dontését az illetékes betiltetd centrum.

A megvalosult donorok anamnézisét tekintve 31 (18,45%) alkalommal volt az ellatds soran
szivmegallas. 15 (8,93%) megvaldsult donor anamnézisében szerepelt Inzulin Dependens Dia-
betes Mellitus és 83 (49,4%) agyhalott anamnézisében szerepelt hypertonia diagnozis. Malignus
tumoros anamnézissel rendelkezd donorbdl 2 esetben valdsult meg dondcio és tovabbi 2 esetet
regisztraltunk, ahol az anamnézisben malignus tumor szerepelt, de ezeket a donorjelentéseket
nem kovette dondcio.

43 (25,6%) megvalosult dondcié esetében regisztraltunk a donornal az anamnézis felvétele
kapcsan alkohol abuzust, 59 (35,12%) esetben dohanyzast €s a tavalyi évben egy olyan donort
regisztraltunk, akinek intravénds drogfogyasztas szerepelt a korabbi anamnézisben, ez a donor-
jelentés meghitisult a késébbiek folyaman.

A jelentett lehetséges donorok kozott 22 (10,28%) alkalommal masodlagos agykarosodas miatt
alakult ki az agyhaldl, ezért 72 dras megfigyelési idd volt sziikséges az agyhalal megallapitashoz.

Osszesen 32 alkalommal tortént kivalté vizsgalat (10 esetben TCD, 22 alkalommal négyér
angiographia) a megfigyelési id6 leroviditése céljabol. Ezek koziil 24 (7 TCD, 17 négyér angiog-
raphia) esetben megvaldsult a donacio.

7 (3,27%) kiilfoldi allampolgart regisztraltunk, melyek koziil 2 (1,19%) eset sikeres donacio-
val zarult. 12 alkalommal regisztraltunk csaladi tiltakozast szervadomanyozassal kapcsolatban,
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1 esetben az elhunyt kiskort volt, tehat a sziil6k irdsos beleegyezése nem tortént meg. 2 esetben
csaladi tiltakozas ellenére is vallalta a dondaciot a korhaz. Tavalyi évben nem érkezett olyan po-
tencidlis donorrol jelentés, aki fogvatartott volt. 28 esetben volt sziikség blincselekmény miatt a
nyomozd hatdsag el6zetes irasos hozzajarulasdhoz a donacié megvaldsuldsa érdekében.

3.1.4. Idoszakos adatok

Jelentések havi atlaga az elmult 10 évben

25
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A szervdondcios aktivitast nagyon sok tényezd befolyasolhatja és befolyasolja. Ezek kozott
a sulyos agykdrosodas miatt ellatott betegek szdma és a betegség stuilyossaga, a szervadoma-
nyozassal kapcsolatos hirek megjelenése a médidban, a strukturalis, vagy személyi valtozasok,
a szabadsagolas, az attit(id, a képzések, tovabbképzések, a korhazlatogatasaink, a kongresszu-
sok, egyéb helyi személyi és/vagy targyi feltételek megléte, vagy hianya, illetve az id6jaras emli-
tendd befolydsold tényezdként. A jelentések szama nem mutat egyenletes eloszlast az év soran,
2018-ban aprilis volt a legaktivabb honap, amikor 24 donacios szandékt megkeresés érkezett
az Irodaba. A legkevesebb jelentést oktober honapban regisztraltuk, akkor 13 jelentett esetet
szamoltunk. Elhunytbdl torténd donaciok szempontjabdl janudr és aprilis honapokban tortént a
legtobb, 19-19 dondcid, mig a legkevesebb julius és december hénapokban valosult meg (11-11).

Jelentések eredménye 2018-ban
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A havi jelentések szdma nem 4ll egyenes aranyban a megvaldsult dondciok szamaval. A
transzplantacios céllal eltavolitott szervek havi atlaga elhunyt donorbodl, a szervkivételi riado-
kat szervez6 Orszagos Vérellatd Szolgalat adatai szerint 2018-ban 42,08 szerv/ho, a havi atlagos
szervbeiiltetések szama 38,33 szerv/ho volt. Az abrabdl lathatd, hogy a legkevesebb eltavolitott
szervek szama egy hénapban 29 volt oktdberben, mig a legtobb, egy hdnapban kivett szervek
szama 64 volt aprilisban. A beiiltetett szervek szama februar és dprilis honapokban volt a leg-
magasabb (55), mig a legkevesebb donorszervet novemberben tiltették be (23).

Szervkivételek és beiiltetések szama atlagosan
havonta 2009-2018.
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3.1.5. Teriileti aktivitas

A jelentett esetek szdma Budapesten (78, pmp: 44,56), Hajdu-Bihar megyében (20, pmp: 37,73)
és Fejér megyében (15, pmp: 36) volt a legkiemelkeddbb. A jelentési aktivitds egy millio lakosra
szamitva (pmp: per million population) Budapesten volt a legmagasabb, masodik legaktivabb
Heves megye (13, pmp: 43,94), ezt koveti Hajdu-Bihar megye.

A megvalosulasok tekintetében is hasonléan alakult a sorrend. Az abszolut szamok alapjan
Budapest (62, pmp: 35,45), Hajdu-Bihar megye (18, pmp: 33,95) és Fejér megye (13, pmp: 31,2)
all az élen. Lakossagszamra sulyozott 6sszehasonlitdsban is a fent felsorolt harom megye a leg-
kiemelked&bb.

A tovabbi kozigazgatasi régiok adatait vizsgalva lathatd, hogy 2018-ben nem volt olyan ma-
gyarorszagi megye, ahonnan nem érkezett legaldbb 1 dondcios szandéku megkeresés az év
soran. Egymillio lakosra szdmitva a legalacsonyabb jelentési esetszam Pest megyébdl érkezett
(pmp: 0,79), abszolut szamok tekintetében Nograd, Tolna, Komdrom-Esztergom és Pest megyé-
bdl kaptuk a legkevesebb jelentést (1-1-1-1). Somogy megyében nem valdsult meg szervkivétel
a 2018-as naptari éven beliil.
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Szervdonacios aktivitas megyénként
egymillio lakosra szamitva 2018-ban
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3018 Donorjelentések S Megvalc.'asult S
szama donaciok

Budapest 78 44,58 62 35,45
Hajdu-Bihar megye 20 37,73 18 33,95
Fejér megye 15 36 13 31,2
Heves megye 13 43,94 9 30,42
Csongrad megye 13 32,49 9 22,5
Zala megye 6 22,18 6 22,18
Bacs-Kiskun megye 9 17,81 8 15,83
Vas megye 5 19,75 4 15,8
GyG6r-Moson-Sopron megye 9 19,5 7 15,17
Jasz-Nagykun-Szolnok megye 6 16,16 5 13,47
Borsod-Abauj-Zemplén megye 11 16,98 8 12,34
Békés megye 5 14,8 4 11,84
Veszprém megye 6 17,58 4 11,72
Baranya megye 6 16,5 4 11
Szabolcs-Szatmar-Bereg megye 6 10,74 3 5,37
Nograd megye 1 5,24 1 5,24
Tolna megye 1 4,56 1 4,56
Komarom-Esztergom megye 1 3,36 1 3,36
Pest megye 1 0,79 1 0,79
Somogy megye 2 6,58 0 0

2. tablazat: Donorjelentések és megvaldsult dondcidk szama megyei bontdasban
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3.1.6. Szervdondcidkhoz kapcsolodo szovetkivételek

2018-ban a 168 megvalosult dondciobol 83 szervkivételhez kapcsolodoan Osszesen 147 szo-
vetkivétel tortént.

A 147 eltavolitott szovetbdl 70 (47,6%) cornea, 26 (17,7%) érhomograft, 21 (14,3%) szivbillen-
tyti, és 11 (7,5%) koto-, és tAmasztdszovet, valamint 2 (1,4%) kutatasi céllal eltavolitott bérminta,
és 17 (11,6%) kutatasi céllal eltavolitott hasnyalmirigy minta volt.

A 83 donaciot tekintve az egy donorbdl eltavolitott szovetek szama atlagosan 1,79 volt, a sz6-
ras 0,80. Minimum 1, maximum 4 szovet eltavolitasa tortént meg egy donorbol.

A cornea eltavolitasokat
37 esetben a Semmelweis Egyetem AOK Szemészeti Klinika 28 orvosa végezte,

1 esetben a Markusovszky Egyetem Oktatokdrhdz orvosa végezte,
21 esetben a Debreceni Egyetem Klinikai Kozpont Szemklinika 6 orvosa végezte, valamint
11 esetben a Szegedi Tudomanyegyetem AOK Szemészeti Klinika 9 orvosa végezte.

Az érhomograftok eltavolitasat
— 24 esetben a Semmelweis Egyetem Varosmajori Sziv- és Ergyégyészati Klinika 14 orvosa,
— 2 esetben a Szegedi Tudomanyegyetem Sebészeti Klinika orvosa végezte.

A szivbillentyi eltavolitasokat

- 8 esetben a Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézet 3 orvosa,

— 1 esetben a Semmelweis Egyetem Varosmajori Sziv- és Ergy6gyaszati Klinika orvosa,
— 12 esetben a Szegedi Tudomanyegyetem Szivsebészeti Klinika 4 orvosa végezte.

A kot0-, tamasztdszovetek eltavolitasat
— 4 esetben a Févarosi Onkormaényzat Uzsoki Utcai Kérhaz 5 orvosa,
— 7 esetben a Petz Aladar Megyei Oktat6é Kérhaz 2 orvosa végezte.

A kutatasi céli bérmintdkat mindkét esetben a Debreceni Egyetem AOK Immunoldgiai In-
tézete tavolitotta el.

A kutatasi célti hasnyalmirigy mintdkat mind a 17 esetben a Szegedi Tudomanyegyetem Se-
bészeti Klinikaja tavolitotta el.
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4. MAGYARORSZAGI TRANSZPLANTACIOS

AKTIVITAS 2018-BAN

2018-ban Magyarorszagon elhunytbol 505 szerv transzplantacids céla kivétele é€s ebbdl 341
szerv betiltetése tortént. Emellett az Eurotransplant szervallokacids szervezettel kotott egytitt-
miikodési megallapodas altal 119 kiilfoldi szervet kapott Magyarorszag, igy 0sszesen 460 szer-
vet iiltettek be elhunyt donorbdl és tovabbi 45 szervet €16 donorbdl a magyar transzplantacids
centrumok. 2018-ban tehat 505 szervatiiltetés tortént Magyarorszagon. Ezen tilmenden 148 ma-
gyar donorszerv betiltetése kiilfoldon tortént meg.

Egy magyar szervdonorbol atlagosan 3,01 szerv kivétele és 2,73 szerv beiiltetése valosul-
hatott meg.

4.1. Veseatliltetés

A vesék kivételére jogosult egészségiigyi szolgaltatok listajat a 18/1998. (XIL.27.) EiiM ren-
delethez tartozo 5. szdamu melléklet hatarozza meg. Eszerint a négy orvostudomanyi egyetemi
klinika (Budapest, Debrecen, Pécs és Szeged) jogosult mind a vesék kivételére, mind pedig azok
betiltetésére. A jogszabalyban a vesék kivételére vonatkozo illetékességi régiok nincsenek meg-
hatdrozva, azonban az ellatast nyujto egészségligyi szolgaltatok a varolista alapjan nyujthato
ellatasok részletes szabalyairol szol6 287/2006 (XIL.23.) Korm. rendelet 3. szdmt mellékletében
meghatarozott Regiondlis Vese Transzplantdcids Bizottsdgok illetékességi teriileteit alkalmaz-
zak a szervkivételek tekintetében. Ennek értelmében négy régio miikodik jelenleg az alabb fel-
sorolt népességi megoszlasban:

— Budapesti régio (8 megye és Budapest): 5.268.720 lakos
Debreceni régio (3 megye): 1.737.041 lakos
— Pécsi régio (4 megye): 1.157.474 lakos
— Szegedi régio (4 megye): 1.615.136 lakos
Adatforras: Kozponti Statisztikai Hivatal, népességi mutatoi 2018-ban, http://www.ksh.hu

A Szervkoordinacios Iroda figyelemmel kiséri az orszagos és regionalis vesekivételi és be-
tiltetési adatokat. A négy régio népessége jelentés mértékben eltér, ezért pontosabb adat ér-
telmezés lehet6ségét adja, ha az adatok 1 milli6 lakosra szamitott értékeit hasonlitjuk dssze (a
tovabbiakban pmp).

A Semmelweis Egyetem Transzplantacios és Sebészeti Klinikdja 2018-ban 188 vesét vett ki
(35,72 pmp). Elhunyt donorbol 134 (25,43 pmp) vesedtiiltetés tortént a budapesti régidban és
tovabbi 30 élédonorbdl eltavolitott vese betiltetésével (5,69 pmp) emelték a transzplantacids
aktivitast.

Az1997. évi CLIV. Egészségiigyi Torvény XI. fejezete foglalkozik a Szerv- és szovetatiiltetés-
sel, amelynek a 213. §-a rendelkezik az eltavolitott, de fel nem hasznalt szervek kotelez6 szovet-
tani vizsgalatarol. Budapesten sszesen 10 vese keriilt szovettani vizsgalatra.

Havibontasban vizsgalva az adatokat majus honapban tortént a legkevesebb (10) vesekivétel
a budapesti régidoban, mig a legtobb egy honap alatt eltavolitott vesék szama 22 volt janudr és
aprilis hénapokban. Atlagosan 15,7 vesét vett ki a budapesti régié egy honapban. A Budapesten
elhunyt donorbdl beiiltetett vesék szdma november és decemberben volt a legalacsonyabb (7-
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7), mig janudrban volt a legtobb (19). 11,67 vesét iiltetett dtlagosan egy honapban a budapesti
Transzplantacids és Sebészeti Klinika.

A Debreceni Egyetem Klinikai Kozpont, Sebészeti Intézet 52 vesét tavolitott el elhunyt do-
norbdl (29,92 pmp), és 45 vesét iiltetett be (25,91 pmp), amely mellett 1 él6donoros (pmp: 0,57)
vesedtiiltetés is tortént. Szovettanra 5 vese keriilt. Atlagosan 4,3 vesét tavolitottak el havonta a
debreceni régioban. A legkevésbé aktiv honap november volt, amikor vesekivétel nem tortént,
mig a legtobb vesét (10) februarban vették ki. Elhunyt donorbdl atlagosan havonta 3,75 vesét
tiltettek be Debrecenben. Julius és oktober hdnapokban nem tortént szervbetiltetés, és augusz-
tusban volt a legtobb, 9 vesebetiltetés.

A Pécsi Tudomanyegyetem Sebészeti Klinikaja 22 vesét vett ki (19,02 pmp) és dsszesen 50,
elhunyt donorbdl szarmazo vesét iiltettek be (43,17 pmp). Szovettanra 3 vesét kiildtek, emellett
6 vesét (5,18 pmp) €16 donorbdl {iltettek at a klinikan. Egy honapban atlagosan 1,83 vesekivétel
tortént a régioban. Marcius, majus, junius, julius és oktober honapokban nem tortént vesekivé-
tel, mig ebben a régioban januar honapban tortént a legtobb (6) vesekivétel. Elhunyt donorbol
tortént betiltetések tekintetében a legkevésbé aktiv honapok madjus és december voltak, ami-
kor nem tortént vesebeliltetés, mig a legtobb veseatiiltetés februdrban tortént, amikor 9 vese
transzplantacidja valosult meg. Atlagosan 4,17 vesét {iltettek be havonta a pécsi klinikan.

A Szegedi Tudomanyegyetem Sebészeti Klinika 46 vesét vett ki (28,49pmp). Elhunyt donor-
bol 61 vesét iiltetettek be (37,77 pmp) Szegeden, amely mellett 8 vesét (4,95 pmp) transzplan-
taltak élédonorbdl. Szovettani vizsgalatra Osszesen 2 vese keriilt. Havonta atlagosan 3,83 vesét
vettek ki, a legkevésbé aktiv hdnapokban (janudr, jalius) nem tortént vesekivétel a régioban,
mig a legtobb eltavolitott vese 10 volt, aprilisban. Szegeden atlagosan 5,08 vesét iiltettek be egy
honap alatt, elhunyt donorbdl. A legkevésbé aktiv honapban, novemberben vesebeiiltetés nem
tortént a klinikan, mig a legtobb egy honapban betiltetett vesék szama 9 volt marciusban.

Vesekivételek és beililtetések aktivitasa 1 millio lakosra
szamitva régionként Magyarorszagon 2018-ban
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Az Osszes régiot figyelembe véve a 2018-as évben 308 vesekivétel és 219 vesebetiltetés tortént
magyar elhunyt donorbodl szarmazo szerv felhasznaldsaval, és tovabbi 71 vese belitetése tortént
meg az Eurotransplant teriiletérdl szarmazo vesék felhasznalasaval. Osszesen 20 transzplan-
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tacios céllal eltavolitott vese keriilt szovettani vizsgalatra, amelyek koziil 6 vese szarmazott az
ET teriiletér6l. Havonta atlagosan 25,67 vese kivétele tortént meg. A legkevésbé aktiv honap
vesekivétel szempontjabdl oktdber volt, amikor 18 vese eltavolitasa tortént, mig a legaktivabb
honap aprilis volt, amikor 38 vese kivétele tortént az orszagban. Az egy honap alatt betiltetett
szervek szamanak atlaga 24,17 volt elhunyt donorbdl. 13 vesét iiltettek be a legkevésbé aktiv
novemberben és 34 vesét iiltettek be a legaktivabb aprilisi honapban a transzplantacids centru-
mok. Havonta atlagosan 1,67 vese kertilt szovettani vizsgalatra.

2018-ban 0sszesen 45 élédonoros veseatiiltetés tortént hazankban (4,6 pmp), amely az el6z6
év adataval (40) 6sszehasonlitva 11,1%-o0s novekedést mutat. Az élédonoros vesetranszplanta-
ciok aranya 13,4% az Osszes veseatiiltetéshez képest. Havonta atlagosan 3,75 élédonoros vesét
iltetett a négy egyetemi centrum.

Vesebeiiltetések szama Magyarorszagon
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A kovetkezd dbran a 2018. december 31-én vesetranszplantacids varolistan 1évé aktiv bete-
gek és a vesetranszplantaciok regionalis megoszlasat dbrazoltuk az orszagos adatokhoz képest.
Az aktiv varolistan 1év6 betegek szama ezen a napon a szegedi régidban a legkevesebb, de eh-
hez viszonyitva mégis az orszagban végzett vesetranszplantaciok 21%-at végezték el az adott
évben. Ehhez hasonldak a pécsi régio adatai is. A budapesti régidban a legmagasabb az aktiv
varolistan 1évo betegek szama, és ebben a régioban a legmagasabb a transzplantacios esetszam
is, ugyanakkor, ha az aranyokat nézziik, az ellenkezdgjét kell észrevenniink, mint a fent emlitett
két centrum esetében (Szeged és Pécs). A debreceni centrumban is a budapesti régidhoz hason-
l6an alakultak az aranyok, vagyis a varolista feltoltottségéhez képest alacsonyabb a transzplan-
tacids esetszam.
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Veseatiiltetések és varolistan 1évo betegek aranya
centrumonként, szazalékos megoszlasban 2018.12.31.
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Az elhunyt donorbdl szarmazd vesével transzplantalt recipiensek kozott 62,19% férfi és
37,81% no volt. A legfiatalabb recipiens egy 2 éves gyermek volt, a legiddsebb egy 85 éves vese-
beteg. A veserecipiensek atlagéletkora 52,11 év volt. Elddonorbdl tortént veseétiiltetések recipi-
enseinek 64,44%-a férfi, 35,56%-a nd. A legfiatalabb él6donoros veseatiiltetésen atesett vesebe-
teg 4 éves gyermek volt, a legiddsebb 70 éves, az élddonorbdl szarmazo vesével transzplantalt
recipiensek atlagéletkora 37,45 év.

4.2. Majatiiltetés

Ma4j tekintetében Magyarorszagon a Semmelweis Egyetem Transzplantdcids és Sebészeti
Klinikdjanak van kizardélagos jogosultsaga a szerv kivételére és beiiltetésére. 2018-ban magyar
donorbol 93 (9,5 pmp) maj keriilt eltavolitasra transzplantacios céllal, amelyek koziil 58 maj
betiltetése magyar recipiensbe tortént. Ezen feliil tovabbi 22 madjat kaptunk az Eurotransplant-
on keresztiil, igy 0sszesen 80 (8,18 pmp) madjat transzplantaltak a klinikan. Az Eurotransplant
tertiletén 40 m4j atiiltetése valosult meg magyar donorbdl. A tavalyi évben a budapesti Transzp-
lantacids és Sebészeti Klinikdn nem keriilt szovettani vizsgalatra maj, az Eurotransplant terii-
letére kiildott 35 maj mindegyike betiltetése megtortént, ezek koziil 5 donormdj 10 betegnek
split technikaval lett atiiltetve. Havonta atlagosan 7,75 majat tavolitottak el. A legkevésbé aktiv
honapban 4 méj eltavolitdsa tortént meg marciusban, mig a legtobb majat januarban vették ki
(13). Atlagosan 6,67 mé4j beiiltetése tortént meg havonta. 1 maj beiiltetése tortént decemberben,
mig a legtobb betiltetés januarban valosult meg, amikor 13 majat transzplantaltak.

A madjrecipiensek 61,25%-a férfi és 38,75%-a n6 volt. A legfiatalabb majrecipiens egy 6 éves
gyermek, mig a legid6sebb majatiiltetett 75 éves volt. Az atlagéletkor a majatiiltetettek esetében
48,78 év volt.

A kombinalt méj-vese atiiltetésre a tavalyi évben nem keriilt sor.
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Majatiiltetések szama Magyarorszagon
1995-2018.
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4.3. Szivatiiltetés

Szivkivételre és beiiltetésre a budapesti Semmelweis Egyetem Véarosmajori Sziv- és Ergyo-
gyaszati Klinikdja és a Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardioldgiai Intézet Gyermeksziv Kozpont-
jajogosult. Az elmult években a Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardioldgiai Intézet Gyermeksziv
Kozpontja az un. GUCH betegek szivtranszplantacidjara is jogosultsagot kapott, igy nemcsak
gyermekek, hanem azon feln6tt betegek is kaphatnak szivet a kozpontban, akik velesziiletett
szivbetegségiikbdl kifolyolag szorulnak szivatiiltetésre felndtt korban.

60 (6,15 pmp) szivkivétel tortént magyar donorbdl. A Semmelweis Egyetem Sziv- és Fr-
gyogyaszati Klinika 6sszesen 57 (5,83 pmp) sziv atiiltetését végezte el 2018-ban. A Gottsegen
Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézet Gyermeksziv Kozpontban 5 szivatiiltetést végeztek (0,51
pmp, a teljes lakossaghoz viszonyitott érték). Osszesen tehat 62 (6,34 pmp) szivatiiltetés tortént
a magyar szivtranszplantacios centrumokban 46 magyar és 16 Eurotransplantbol szarmazo do-
norszervvel.

Havonta, atlagosan 5 szivkivétel és 5,17 szivbeiiltetés tortént Magyarorszagon. A legkevésbé
aktiv honap november volt, amikor 1 szivkivételre kertilt sor, mig a legtobb egy honapban el-
tavolitott szivek szdma janudrban volt (8). 2018-ban minden eltavolitott sziv betiltetésre keriilt,
igy szovettani vizsgalatra nem kertilt sor Magyarorszadgon. A legkevesebb szivbetiltetés majus
és november honapokban volt, akkor 1-1 életmentd szivatiiltetés valdsult meg, mig a legtobb
szivtranszplantacio aprilisban tortént (10).

Az Eurotransplant teriiletérdl érkez6 orvoscsoportok 6sszesen 14 szivet tavolitottak el, ame-
lyek koziil mindegyik szerv betiltetése megvalosult.
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Szivatiiltetések szama Magyarorszagon
1992-2018.
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A szivrecipiensek atlagéletkora 48,45 év volt. A legfiatalabb recipiens egy 5 honapos cse-
csemd, mig a legidGsebb szivet kapott beteg 68 éves volt. A szivrecipiensek 72,13%-a férfi, mig
27,87%-a nd. A tavalyi évben sor keriilt egy kombinalt sziv-veseatiiltetésre is egy 33 éves nébe-
tegnél.

4.4. Hasnyalmirigy atultetés

Hasnyalmirigy eltavolitdsara és kombinalt vese- és hasnyalmirigy beiiltetésére Magyaror-
szagon 2 centrum jogosult. A Pécsi Tudomanyegyetem Sebészeti Klinika 2018-ban 2 hasnyal-
mirigyet tavolitott el és kettdt tiltetett be, mig a budapesti Transzplantacids és Sebészeti Klinika
transzplantaciods céllal 6 hasnyalmirigyet vett ki és 3-at iiltetett be. 2018-ban 3 pancreas kertilt
szdvettani vizsgalatra Budapesten. Osszesen tehét 8 (0,8 pmp) pancreas kivétele és 5 (0,51 pmp)
betiltetése tortént meg a magyar centrumokban az elmult év soran. Eurotransplant teriiletén
egy szerv elfogadasa tortént magyar donorbdl, de a szerv végiil szovettanra kertilt. Magyaror-
szag egy kiilfoldon eltavolitott szervet fogadott magyar recipiens részére, melynek betiltetése
vesével kombinaltan megvalosult.
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Kombinalt vese és hasnyalmirigy atiiltetések szama
Magyarorszagon 1998-2018.
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A legfiatalabb pancreas recipiens 31 éves, mig a legiddsebb 58 éves volt. A recipiensek atlag-
életkora 44 év volt. Nemi megoszlas tekintetében a férfiak és nék ardnya 80-20% volt 2018-ban.

4.5. Tudoatiiltetés

Tiid6 vonatkozasaban részben az Eurotransplant egyiittmiikodési megallapodas, részben a
Semmelweis Egyetem, valamint a bécsi Allgemeines Krankenhaus kozotti kétoldalt egytittm-
kodési megallapodas alapjan torténik a szervek kivétele Magyarorszagon. Az Eurotransplant
Magyarorszagot a bécsi kozponthoz tartozo teriiletként kezeli tiidSéallokacio esetén. 2018-ban
35 tiidd kivétele tortént meg magyar donorbol (pmp: 3,57), amelybdl 14 tiid6t a magyar transzp-
lantacids célu betiltetéshez tavolitott el a centrum, 13 tiid6t (12 double lung, 1 single lung) a
bécsi egyetem megbizott orvoscsoportja tavolitott el és tovabbi 8 esetben tortént tiidokivétel
Eurotransplant mas tagallamanak transzplantacios kozpontja altal. Tavaly nem kertilt szovet-
tanra magyar donortiid6. Magyar orvoscsoport Eurotransplant egyiittmiikodés keretein beliil
tovabbi 9 tiid6t tavolitott el kiilféldon. A bécsi klinika, valamint a Magyar Tiid6transzplantaci-
0s Varolista Bizottsag altal szolgaltatott informdciok alapjan 2018-ban 25 magyar beteg kapott
tiid6t elhunyt donorbol, 23 (pmp: 2,35) beteg Magyarorszagon (23 duble lung) és 2 beteg Bécs-
ben. Tavalyi évben tiidével kombinadlt egyéb szervatiiltetés nem tortént. Figyelembe véve a
2018-ban eltavolitott 35 donortiid6t, az atlagosan egy honapban eltavolitott tiid6k szama 2,91
volt. Az egy honap alatt legtobb eltavolitott tiid6k szama 5 volt dprilisban, mig oktéber ho-
napban tiidGeltavolitas nem tortént magyar donorbél. Atlagosan 1,91 tiid6 beiiltetése tortént
meg havonta. Szeptember honapban nem tortént tiid6atiiltetés, mig a legtobb betiltetése julius
honapban valosult meg, akkor 4 tiid6t transzplantaltak. A tiid6recipiensek 39,13%-a volt férfi és
60,87%-and. A legfiatalabb tiid6recipiens hazankban egy 13 éves gyermek, mig a legiddsebb tii-
ddatiiltetett 62 éves volt. A tiidSprogram magyarorszagi elinduldsa 6ta 2018-ban tortént el8szor
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kiskoru recipiens részére tiiddatiiltetés hazdnkban. Az atlagéletkor a tiidSatiiltetettek esetében
45,39 év volt.

Tudokivételek Magyarorszagon, atiiltetések
Magyarorszagon és Bécsben 1996-2018.
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4.6. Idoszaki 0sszehasonlitasok

A vesekivétellel nem jard egyszerv-kivételek aranya 27,27%-al csokkent, a megel6z6 10 év
atlagahoz képest pedig 14,29%-al. Bar a tobbszerv donacidk aranya a tavalyi évhez képest nem
valtozott, a megel6z6 10 év atlagdhoz képest mégis 17,65%-0s az emelkedés ardnya. 2018-ban
csokkent azon esetek szama, amikor 6 szerv eltavolitasa valdsulhatott meg (9,09%).

Szervenként vizsgalva az adatokat, az elhunyt donorbol tortént vesekivételek aranya 7,69%Xkal
nott a megel6zd évhez képest, és a megeldzo tiz év atlagahoz képest is 3,6%-0s emelkedést ta-
pasztaltunk. A vesetranszplantdcios régiokat vizsgalva a szerveltavolitasok tekintetében legna-
gyobb, 20%-o0s csOkkenés a debreceni régidban figyelheté meg, mig az el6z6 tiz év atlagahoz
képest 15,99% a visszaesés mértéke. A szegedi régioban a masodik legnagyobb csokkenést ta-
pasztaltuk a megel6z6 évhez képest (16,36%), valamint az el6z6 évek atlagahoz képest is visz-
szaesés tapasztalhatd (21,1%). A pécsi régioban 2017-hez képest nincs eltérés, az el6z6 10 évhez
képest pedig itt a legmagasabb a csokkenés mértéke: 37,14%. A budapesti régidban 30,56% a
vesekivételek emelkedésének aranya a tavalyi évhez képest és az el6z6 évek atlagahoz képest
is 30,3%-0s emelkedés volt tapasztalhatd. A vesebetiltetések aranyaban ismét novekedést ta-
pasztaltunk 2017-hez képest (12,84%), az el6z6 10 év atlagahoz képest is 9,89%-0s a novekedés.
Elhunyt donorbdl torténd vesebeiiltetések tekintetében a legnagyobb valtozas a szegedi régi-
oban volt kimutathatd (+79,41%) a megeldz6 évhez képest, és az el6z6 évek atlagahoz képest
is 33,77%-o0s az fejlédés mértéke. Pécsi régioban a masodik legnagyobb, 38,89% a novekedés
aranya a tavalyi évhez képest, és az elmult évek atlagahoz képest 19,62%. A budapesti régidban
a tavalyi évhez képest mérséklodott, 3,6%-os a csokkenés mértéke, az el6z6 10 év atlagahoz
képest pedig tovabbi kismértékd, 4,15%-os csokkenés volt megfigyelhetd. A debreceni régioban
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a 2017-es évhez képest a legnagyobb a visszaesés mértéke (6,25%), az elmult 10 év atlagdhoz
képest pedig a harmadik legmagasabb, 22,62 %-os a novekedési ardny. A szovettanra keriilt ve-
sék aranya 2018-ban 16,67 %-kal csokkent a kordbbi évhez képest, és a megel6z6 évek atlagahoz
viszonyitva jelentds, 36,64% a csokkenés mértéke. Elédonoros veseétiiltetések szama 2018-ban
12,5%-kal tudott novekedni, el6z6 évek atlagat tekintve 14,8%-0s emelkedés lathatd.

A majkivételek szama a 2017-es évhez viszonyitva csokkenést (4,12%), mig az el6z6 10 év
atlagahoz képest még emelkedést mutat (24,17%). Az el6z6 évhez képest 8,11%-kal n6tt a majt-
ranszplantaciok szama, amig a korabbi 10 év atlagahoz képest 41,59%-0s az emelkedés mértéke.
Szovettani vizsgalatra kiildott maj 2018-ban nem volt Magyarorszagon, az el6z6 10 évhez ké-
pest 100%-kal csokkent ez a mutato.

A magyar donorbdl eltavolitott szivek szdma a 2017-es évhez képest 24%-kal nétt, mig az
el6z6 10 év atlagahoz képest az emelkedés mértéke 54,61%. A Semmelweis Egyetem Sziv- és
Ergyogyaszati Klinikan 18,75%-kal novekedett a transzplantaciok aranya az el6z6 évvel 6ssze-
hasonlitva, mig az el6z6 10 év atlagahoz képest 71,17% volt az emelkedés mértéke. A Gottsegen
Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézet Gyermeksziv Kozpontja 4ltal atiiltetett 5 sziv az el6z6 év
4 esetéhez képest 25%-0s emelkedést mutat és az el6zd 10 év atlagahoz viszonyitva 21,95%-o0s
emelkedést jelent.

A pancreas kivételek szdma jellemzden nem koveti a donacios aktivitast, azonban a kis eset-
szamokat is tekintve az el6z6 évhez képest 14,29% emelkedést tapasztaltunk, a megel6z6 10
év atlagahoz képest pedig csokkent (27,27%) a hasnyalmirigy kivételek aranya. A beiiltetések
szamaban nem tapasztalunk valtozast az el6z6 év adataihoz képest a pécsi centrumban, a bu-
dapesti centrumban 25% a visszaesés mértéke, a megel6z6 10 év atlagahoz képest 37,5%-os a
csokkenés mértéke a budapesti Transzplantacids €s Sebészeti Klinikan és 54,55%-os a pécsi kli-
nikén. Osszesen 3 hasnyalmirigy keriilt szovettani vizsgalatra, az el6z6 10 év atlagdhoz képest
87,5% a novekedés aranya.

A tiidSkivételek szama az el6z6 évhez viszonyitva 20,45%-kal csokkent, mig az el6z6 10 év
atlagdhoz viszonyitva 11,84%-0s a csokkenés mértéke. Az Allgemeines Krankenhaus altal be-
tiltetett tiidOk szama az el6z6 évhez 45%-kal csokkent és a megel6z6 10 év atlagahoz képest
(62,07%) csokkenést mutat ,,double lung” transzplantaciok vonatkozasaban. A magyarorszagi
tiidGatiiltetések szama a tavalyi évhez viszonyitva 9,52%-kal novekedett és a program fennalla-
sa oOta eltelt 3 év atlagahoz viszonyitva 81,58%-0s az emelkedés mértéke.

Osszességében elmondhaté, hogy a Magyarorszagon kivett szervek szdma az el6z6 évhez
viszonyitva 4,34%-kal n6tt, mig az el6z6 10 év atlagahoz viszonyitva 9,07%-kal emelkedett.

A magyarorszagi transzplantacios centrumok altal elhunytbdl betiltetett szervek szama az
el6z0 évhez képest 12,2%-kal emelkedett, mig a megel6z6 10 év atlagahoz képest 23,92%-0s az
novekedés mérteke.

A szovettanra kiildott szervek szdma és ardnya a megel4z6 évhez képest jelentésen csokkent
(20,69%), mig a megel6z6 10 év atlagahoz képest 34,29%-0s a csokkenés mértéke.
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5. GYERMEKDONACIOS ES TRANSZPLANTACIOS

AKTIVITAS 2018-BAN

A hazai 26 csecsemd és gyermek intenziv, valamint PIC osztéllyal rendelkezé fekvObeteg
ellatd intézmény koziil a tavalyi évben 5 intézmény jelentett potencidlis donort. Emellett kettd,
felndtteket ellatd intézmény is jelentett 18 év alatti kiskort potencidlis donort.

Gyermekdonort jelent6é korhazak 2018-ban

Gyermekdonor jelentések szama: 9
Gyermekdonaciok szama: 8

Szombathelj
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Az 6sszesen 7, kiskora potencidlis szervdonort jelentd intézmény az 6sszes donorjelentd kor-
haznak a 14,58%-at teszi ki, mig ha az 5, gyermek intenziv osztalyt vessziik figyelembe, a do-
norjelentések 10,42%-a gyermek intenziv osztalyrdl érkezett.

A 7 kérhazbdl, 6sszesen 9 esetben érkezett jelentés a Szervkoordinacids Iroda donorjelentd
zoldszamara, és ebbol 8 esetben tortént szervkivétel 6 kiilonb6zo (az 6sszes, 41 donort ado in-
tézmény 14,63 %-a) intézményben.

2018-ban a gyermekdonorokbol megvaldsult 8 szervkivételbdl mind a 8 esetben vesekivé-
tellel is jard tobbszerv-kivétel (K-MOD) volt, koszonhetéen az Eurotransplant szervallokacids
szervezettel kotott egytittmiikodési megallapodasnak is. A 8 szervkivétel 16 vese (az Osszes
eltavolitott vese 5,19%-a), 5 maj (5,37%), 6 sziv (10%), 3 tiidd (8,57%) és 1 pancreas (12,5%) elta-
volitasat eredményezte. Az eltavolitott gyermekszervek a hasnyalmirigy kivételével mind atiil-
tetésre keriiltek, 3 donorbol a vesék un. ,,en bloc” technikaval 3 recipiensbe kertiltek betiltetésre.

Magyarorszagon 2007-2009 kozott emelkedés volt megfigyelhetd a 18 év alatti potencidlis
donorokrdl a Szervkoordinacids Irodahoz beérkezd jelzések szamaban és aranyaban, azonban
2010 6ta enyhe csokkenést tapasztaltunk ezen a téren a megel6z6 évek adataihoz viszonyitva.
2013-ban volt a legmagasabb a gyermek donorok szama. 2018-ban az el6z6 évhez viszonyitva
a megvaldsult dondcidk szama a dupldjara emelkedett, ezzel elérte a korabbi 2014-2016 kozotti
gyermekdondcios aktivitast.
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Gyermek donorjelentések szama 2009-2018
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8 esetben tortént dondcio kiskorti elhunytbdl, amely az 6sszes megvalosult donécio 4,76%-a.
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Elhunytbdl 18 év alatti donorbdl torténd szervdonaciok szama és
tobbszerv-donaciok aranya Magyarorszagon 2009-2018
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Az elmult években jelentésen emelkedett a tobbszerv-donorok (MOD) aranya a kiskoru po-
tencialis donorok kozott is. Ez annak is koszonhetd, hogy az Eurotransplant-hoz tortént csatla-
kozasunk kovetkeztében nagyobb eséllyel taldl az allokacids szervezet alkalmas recipienst egy
135 milliés populacioban, igy nem hitisulnak meg gyermek szervkivételek recipiens hianyaban.

Megvalosult gyermek donaciok szama 2009-2018
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Gyermekdonaciok szama és aranya a jelentett esetek
szamahoz viszonyitva 2009-2018
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Az elmult évek adatai alapjan a dondcios aktivitas valtozasai nem mutatnak Osszefiiggést
a gyermekdondcios aktivitds valtozasaival. A csokkend tendenciat 2013-ban egy nagymértékt
emelkedés valtotta fel, amely mind az abszolat szamok, mind pedig az aranyok tekintetében
haromszoros emelkedést jelentett az el6z6 10 év atlagahoz viszonyitva. A 2018-as évben ismét
emelkedett a gyermekdonorok szama. A megvalosult donaciokhoz képest az arany ismét elérte
a 2017-es évet megel6z6 3 év atlagat.

(Gyermek)donaciok szama 2009-2018
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A 18 év alatti recipiensekbe elhunyt donorbdl torténd szervbeiiltetések szamat tekintve 2018-
ban 9 vese, 5 maj, 4 gyermeksziv és 1 tiidd atiiltetése tortént magyar transzplantacios kézpon-
tokban. A gyermek transzplantdciok szama fligg a rendelkezésre all6 szervek szamatdl és a
varolistan 1év6 gyermekek szamatol.
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Az Osszes transzplantaciohoz képest az atiiltetések 4,13%-a tortént gyermekek részére el-
hunytbol szarmazo6 donorszerv felhasznalasaval.

Az élédonoros szervadomanyozasok 13,33%-a gyermek recipiensek javara tortént a tavalyi
évben, amely jelentésen kiilonbozik a 2017-ben regisztralt 0,3%-os aranytol.

(Gyermek)transzplantaciok szama 2009-2018
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Gyermek donorbdl eltavolitott szervek szama és gyermek
recipiens transzplantacidok szama Magyarorszagon 2009-2018
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6. RECIPIENSEK TRANSZPLANTACIO

UTANI KOVETESE

Jelen fejezet elkészitésében kozremiikodott Dr. Piros Ldszld, az Egészségiigyi Szakmai Kollégium
Transzplantdcids Tagozatinak vezetdje.

2018. julius 4-én megtortént a regiszterben a recipiensek transzplantacio utani kovetésére
szolgalo modul élesitése, igy elérhetové valt az adatrogzitési feliilet a magyarorszagi transzp-
lantacids és utankovetésért felelds kozpontok részére:

18/1998. (XII. 27.) EiiM rendelet 16/D. § (3) értelmében az OVSZ muikodteti a Nemzeti Szerv-
dondcids és Transzplantacios Utdnkovetési Regisztert és a szervadomdanyozasra jelentkez6 é16-
donorok kovetését biztosito regisztert, amelybe — az OVSZ eljarasrendje szerint — az ellatast
nyujto egészségligyi szolgaltatok adatokat rogzitenek.

Az élesitést kovetden a 2017-es transzplantaciokhoz kapcsolodd utankovetési események és
a 2018-ban zajl6 transzplantaciok utankovetési eseményeinek rogzitését tettiik kotelezévé az
Orszagos Vérellatd Szolgalat honlapjan elérhet6 eljarasrend szerint.

Az idei évben mar lehetdségiink van egy teljes éves utankovetés adatainak vizsgdalatara és
kiértékelésére az Egészségiigyi Szakmai Kollégium Transzplantacios Tagozatanak kozremtiko-
désével.

A vizsgalat célja a 2017-es évben megtortént transzplantaciok 1-3-6-12 havi beteg és graft tul-
élési adatainak, illetve az adatbazis kitoltottségének elemzése volt. A vizsgalat soran hasznalt
adatok 2019.04.16-an kertiltek letoltésre a Nemzeti Szervdondcios és Transzplantacids Utanko-
vetési Regiszter Recipiens utankovetési moduljabdl. A kitoltottségi adatok vizsgalatakor azo-
kat az eseteket vettiik figyelembe, ahol a transzplantaciot kovet6en, legalabb egy utankovetési
adat rogzitésre kertilt 2019.04.15-ig. Az egy éves beteg és graft tulélési adatok vizsgdalatanal a
transzplantacié datuma (2017.01.01-2017.12.31) 6ta eltelt minimum elfogadott értékhatar 1 év
minusz 14 nap volt. Az adatok elemzése sordn az utdnkovetd centrumot vettiik alapul, nem
pedig a transzplantaciot végz6 centrumot, ezért eléfordulhatnak a kovetkezd esetek:

Semmelweis Egyetem Varosmajori Sziv és Ergydgyéaszati Klinikan transzplantalt betegek
utankovetése a Gottsegen Gyorgy Orszagos Kardiologiai Intézetben zajlik.

A tiid¢6 transzplantalt betegek gondozasa és kovetése a Semmelweis Egyetem Pulmonologiai
Klinikan zajlik, de az adatokat a Semmelweis Egyetem Mellkassebészeti Klinika rogziti ideértve
azokat az eseteket is, amikor a magyar beteg szervatiiltetése kiilfoldon tortént meg (Bécsben).

A 2017-2018-as transzplantacidkra vonatkozo kitoltottség orszdgosan 81%-o0s. Az utankdvetd
centrumok adatait kiilon megfigyelve azt tapasztaljuk, hogy a legnagyobb elemszammal ren-
delkezd budapesti centrum adatbevitele elmarad a masik harom gondozo centrum kitoltottségi
adataihoz képest. A 2017-ben transzplantalt esetek tekintetében szinte minden utankodveto cent-
rum kitoltottségi rataja 100%, kivéve a budapesti vese centrumé, ahol 75%-o0s az arany, mig maj
utankovetés esetében 89%.
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Utankovetési esetszam Rogzitett utankovetési esetszam Kitoltottségi arany

2019.04.16

Vese 632 443 70%
HBGTP 1 1 100%
HBSKI 332 147 44%
HDBKI 97 97 100%
HPCKI 94 90 96%
HSZKI 109 109 100%
Maj

HBSLI 157 147 94%
Sziv 114 113 99%
HBGHE 34 33 97%
HBSHE 80 80 100%
Tudé

HBSLU 47 47 100%
Pancreas 10 10 100%
HBSPA 8 8 100%
HPCPA 2 2 100%
HDBTP 1 1 100%
Osszesen: 1084 883 81%

3. tablazat:
recipiens utankovetés kitoltottsége 2017-2018-ban végzett transzplantdcidk esetében

A 2017-ben végzett transzplantaciok utan a betegek 94%-a €l a transzplantaciot kovetd 1 éven
tal. A legalacsonyabb betegtulélést a tiidtranszplantaltak esetén tapasztaljuk, ahol a betegtul-
élés 12 honapon tal 82%. A legmagasabb haldlozasi arany a muitétet kovetd kritikus idészakban,
az els6 hénapban (2%), illetve az els6 és a harmadik honap kozotti idészakban tapasztalhatd
(2%) az Osszes centrumra és minden szervtipusra vonatkozdan.

A graft talélési adatokat vizsgdlva azt tapasztaljuk, hogy az 1 éven tuli graft vesztések gyako-
risdga az Osszes transzplantaciot tekintve 5%-os. A legmagasabb graft vesztési ardny a nagyon
alacsony esetszamu pancreas transzplantacional lathato, ahol a budapesti utankovetd centrum-
nal 25% a graft vesztések aranya (1). A vese utankovetd centrumok esetszamai jelent6sen el-
térnek, kiilondsen a budapesti centrum tekintetében. Az 1 éven tuli vesegraft talélési adatok a
debreceni centrumban a legmagasabbak: 98%, mig a legalacsonyabb a pécsi utankdvetd cent-
rumban: 92%.
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Utankovetési 12+ hénap

Beteg tulélés esetszim 1 hénap 3 hénap 6 hénap 12 hénap (04.15.)
2019.04.16

Vese 255 253 99% (249 | 98%|247| 97%|245| 96%|242| 95%
HBSKI 126 126 | 100%| 124 98% | 122 97%| 121 96% | 121 96%
HDBKI 50 49 98% | 49 98% | 49 98% | 49 98% | 47 94%
HPCKI 39 38 97% | 37 95% | 37 95% | 37 95% | 37 95%
HSZKI 40 40 100%| 39 98% | 39 98% | 38 95% | 37 93%
M3j

HBSLI 66 63 95% | 62 94% | 62 94%| 61 92% | 60 91%
Sziv 52 50 96% | 49 94% | 48 92% | 48 92%| 47 90%
HBGHE 14 12 86% | 12 86%| 11 79%| 11 79%| 11 79%
HBSHE 38 38 | 100%| 37 97%| 37 97%| 37 97%| 36 95%
Tiidé

HBSLU 22 21 95%| 19 86%| 18 82%| 18 82%| 14 64%
Pancreas 6 6 100%| 6 100%| 6 | 100%| 5 83%| 5 83%
HBSPA 4 4 100%| 4 100%| 4 100%| 3 75%| 3 75%
HPCPA 1 1 100%| 1 100%| 1 | 100%| 1 | 100%| 1 | 100%
HDBTP 1 1 100%| 1 100%| 1 100%| 1 100%| 1 100%
Osszesen: 401 393 98%|385| 96%|381| 95%|377| 94%|368| 92%

4. tabldzat:
Recipiens tilélés 2017-ben végzett dtiiltetések esetében

o, L i i i i i 12+ hénap

Graft tulélés  Utankdvetési esetszam 1 honap 3 hénap 6 honap 12 hénap (04.15.)
2019.04.16

Vese 255 250 98% | 247 97%| 245 | 96%|241| 95%|236| 93%
HBSKI 126 124 98%| 123 98%| 121 | 96%|119| 94%|117| 93%
HDBKI 50 49 98%| 49 98%| 49 98%| 49 98%| 47 94%
HPCKI 39 38 97%| 37 95%| 37 95%| 36 92%| 36 92%
HSZKI 40 39 98%| 38 95%| 38 95%| 37 93%| 36 90%
Maj 0
HBSLI 66 65 98%| 64 97%| 64 97%| 64 97%| 64 97%
Sziv 52 52 | 100%| 52 | 100%| 52 | 100%| 52 | 100%| 52 | 100%
HBGHE 14 14 | 100%| 14 | 100%| 14 | 100%| 14 | 100%| 14 | 100%
HBSHE 38 38 | 100%| 38 | 100%| 38 | 100%| 38 | 100%| 38 | 100%
Tudo 0
HBSLU 22 21 95%| 20 91%| 19 86%| 19 86%| 15 68%
Pancreas 6 6 100%| 6 100%| 5 83%| 5 83%| 5 83%
HBSPA 4 4 100%| 4 100%| 3 75%| 3 75%| 3 75%
HPCPA 1 1 100%| 1 100%| 1 100%| 1 | 100%| 1 100%
HDBTP 1 1 100%| 1 100%| 1 100%| 1 | 100%| 1 100%
Osszesen: 401 394 98%|389| 97%|385| 96%|381| 95%|372| 93%

5. tabldzat:
Graft tulélések szama és ardanya 2017.01.01-2017.12.31 kozott transzplantaltak esetében
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7. KOZPONTI VAROLISTA IRODA

A Kozponti Varolista Iroda (KVI) hazank Eurotransplant-hoz torténd teljes jogu csatlakoza-
saval egyidejileg jott 1étre. A szervtranszplantdcios varolistara kertild, illetve a mar varolistan
1évd betegek adatainak és allapotanak valtoztatasait koveti nyomon a Transzplantacios Bizott-
sagoktdl kapott dokumentumok és az Eurotransplant varolista regiszterben rogzitett adatok
egybevetésével az Iroda.

7.1. A KVI feladatai

— Varolistara tjonnan felkeriil6 recipiensek adatainak ellendrzése,

— az ET regisztracios dijak NEAK elszamolasanak el6készitése,

— a Transzplantdcios Bizottsagi tiléseket kovetden, az aktudlis bizottsagi jegyzdkonyvekben
szereplO recipiensek statusz modositasainak ellendrzése,

— a betegek T (Transzplantalhato) statuszba helyezésének ellendrzése a HLA és PRA%-os
eredmények feltoltését kovetden,

— avarolistara keriilt betegeknek egyedi azonositd generaldsa, és annak megkiildése az ille-
tékes Transzplantacids Bizottsag részére,

— az egyedi azonositok kozzététele és aktualizalasa az OVSz honlapjan: www.ovsz.hu

— statisztika vezetése a szervtranszplantdcios vardlistan 1év6 betegekrdl, aktudlisan valaszt-
hato és ideiglenesen alkalmatlan recipiensek megoszlasardl, 4j beteg incidenciarol, morta-
litasrol, atlagos varakozasi id6krdl, a Transzplantdcios Bizottsagi iiléseken vezetett jegyzo6-
konyvek adatairdl, a szervallokaciorol,

— kozvetités a varolistara helyezést megel6z4 biztositasi jogviszony, illetve jogosultsag el-
lendrzése kapcsan a Transzplantacios Bizottsagok és a NEAK kozott.

— Az eurdpai altaldanos adatvédelmi rendelet (GDPR) értelmében, hazdnkban is adatkeze-
lési hozzajarulasi nyilatkozat bevezetése valt sziikségessé a transzplantacios varolistak
alapjan nyujthato egészségiigyi szolgaltatasok tekintetében, mind a szervre varé recipien-
sek, mind a szervet adomanyozo élédonorok részérdl, visszamendleges hatallyal is. Ezért
2018-ban orszagosan egységes modon megkezdddott a vardlistara keriils, a vardlistan
levé betegek és a szervatiiltetettek megkeresése a személyes adatok kezelésére vonatkozo
beleegyez nyilatkozatok kitoltése érdekében, amelyrdl a KVI nyilvantartast vezet.

7.2. Transzplantacids Bizottsagok

A kozponti vardlistat az Orszagos Vérellatd Szolgdalat mikodteti a Transzplantacios Bizott-
sagok kozremiikodésével.

A transzplantacids varolistara vald felkeriiléssel, atmeneti alkalmatlansaggal és a torléssel
kapcsolatos dontéseket, illetve minden egyéb, a vardlistaval kapcsolatban a beteget érinté don-
téseket a Transzplantacids Bizottsagok hozzadk meg. Dontésiikrdl irdsban tajékoztatjak a bete-
get, kezel6orvosat, valamint az OVSz-t.

A Bizottsag sziikség szerint, de legaldbb havonta iilésezik, melyen a tagok legalabb felének
részt kell vennie ahhoz, hogy hatarozatképes legyen a Bizottsag.

Kilenc szervtranszplantdcios Bizottsag és két Csontvel6 Transzplantdcios Bizottsag miikodik
Magyarorszagon, munkajukat koordinatorok, adminisztratorok, és titkar segiti.
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A Bizottsagok tagjai 2018-ban:

Budapesti Regionalis Vese Transzplantacios Bizottsag

elnok:
tagok:

koordinator:

Prof. Dr. Mathé Zoltan kinevezés id6tartama:
kinevezés idoOtartama:
kinevezés idGtartama:

Dr. Remport Adam
Dr. Wagner Laszlo
Borsodi Etelka

Debreceni Regionadlis Vese Transzplantacids Bizottsag

elnok:
tagok:

Dr. Nemes Balazs
Dr. P. Szab6 Réka
Dr. Darag6 Andrea
Prof. Dr. Balla Jozsef

kinevezés id6tartama:
kinevezés id6tartama:
kinevezés idOtartama:
kinevezés id6tartama:

koordinatorok: Nagy Ildiko, Balogh Orsolya

Pécsi Regionalis Vese Transzplantacids Bizottsag

elnok:
tagok:

Dr. Kalmar Nagy Karoly kinevezés id6tartama:
kinevezés idoOtartama:
kinevezés idGtartama:

Dr. Csiky Botond
Dr. Kovacs Tibor

koordinatorok: Viola Maria, Vereczkei-Orf Andrea, Végh Déra

Szegedi Regionalis Vese Transzplantacids Bizottsag

elnok:
tagok:

koordinatorok:

Dr. Szederkényi Edit
Dr. Ondrik Zoltan
Dr. Bajcsi Dora

kinevezés idotartama: 2018.09.01-2020.08.31
kinevezés idotartama: 2018.09.01-2020.08.31
kinevezés idOtartama:

Illencsik Maria, Kébor Zsuzsanna

Maj Transzplantaciés Bizottsag

elnok:
tagok:

koordinator:

Dr. Gorog Dénes

Prof. Dr. Mathé Zoltan

Dr. Gerlei Zsuzsanna
Dr. Dezs6fi Antal
Dr. Schuller Janos

kinevezés id6tartama:
kinevezés id6tartama:
kinevezés id6tartama:
kinevezés idGtartama:
kinevezés id6tartama:

Kovacs Réka 2018.05.15-ig
Tihanyi Edit 2018.05.16-tdl

Sziv Transzplantacids Bizottsag

elnok:
tagok:

koordinatorok:

Dr. Szabolcs Zoltan
Dr. Ablonczy Laszlo
Dr. Becker David
Dr. Karloczai Kristof
Dr. Andréka Péter

kinevezés idOtartama:
kinevezés id6tartama:
kinevezés id6tartama:
kinevezés id6tartama:
kinevezés idOtartama:

2018.09.01-2019.03.01
2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31

2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31
2016.09.01-2018.08.31

2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31

2018.09.01-2020.08.31

2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2019.03.01
2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31

2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31
2018.09.01-2020.08.31

Varro6 Csilla, Dr. Szakal-Toth Zsofia — feln6tt centrum
Kiralyné Jene Katalin, Fiilop Angéla — gyermek centrum

Tiid6 Transzplantacios Bizottsag

elnok:

tagok:

Dr. Czebe Krisztina
Dr. Bohacs Aniko
Prof. Dr. Lang Gyorgy
Dr. Bohacs Aniko

kinevezés idOtartama:
kinevezés id6tartama:
kinevezés id6tartama:
kinevezés id6tartama:
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Dr. Rényi-Vamos Ferenc kinevezés idStartama: 2018.07.31-2020.08.31

Dr. Madurka Ildik6 kinevezés id6tartama: 2018.07.31-2020.08.31

Dr. Kovats Zsuzsanna  kinevezés idotartama: 2018.09.14-2020.08.31

Dr. Kovacs Lajos kinevezés iddtartama: 2018.09.26-2020.08.31
koordinatorok: Polner-Szundi Csilla 2018.02.28-ig

Dr. Farkas Attila, Dr. Ghimessy Aron 2018.06.01-ig,

Csende Kristof 2018.04.11-t61,

Kovacs Nora, Dr. Antalné Hegedts Livia 2018.04.13-tol

Budapesti Regionalis Vese- és hasnyalmirigy Transzplantacios Bizottsag

elnok: Dr. Piros Laszl6 kinevezés iddtartama: 2018.09.01-2020.08.31
tagok: Dr. Remport Addm kinevezés iddtartama: 2018.09.01-2020.08.31

Dr. Wagner Laszlo kinevezés idStartama: 2018.09.01-2020.08.31
koordinator: Borsodi Etelka

Pécsi Regionalis Vese-hasnyalmirigy Transzplantacids Bizottsag

elnok: Dr. Kalmar Nagy Karoly kinevezés idotartama: 2016.09.01-2018.08.31

tagok: Prof. Dr. Wittmann Istvan kinevezés id6tartama: 2016.09.01-2018.08.31
Dr. Kovacs Tibor kinevezés idGtartama: 2016.09.01-2018.08.31
Dr. Molnar Gergd kinevezés iddtartama: 2018.09.12-2020.08.31

koordinatorok: Viola Maria, Vereczkei-Orf Andrea, Végh Doéra

Feln6tt Csontvel6 Transzplantacios Bizottsag

elnok: Prof. Dr. Masszi Tamas kinevezés id6tartama: 2017.04.01-2019.03.31.
tagok: Prof. Dr. Borbényi Zita kinevezés idGtartama: 2017.04.01-2019.03.31.
Dr. Rajczy Katalin kinevezés id6tartama: 2017.04.01-2019.03.31.
Dr. Reményi Péter kinevezés idGtartama: 2017.04.01-2019.03.31.
Dr. Szomor Arpad kinevezés idStartama: 2017.04.01-2019.03.31.
Dr. Valyi-Nagy Istvan  kinevezés id6tartama: 2017.04.01-2019.03.31.
Dr. Illés Arpéd kinevezés id6tartama: 2017.04.01-2019.03.31.

adminisztrator: Kertészné Orban I1diké

Gyermek Csontvel6 Transzplantacids Bizottsag

elnok: Dr. Krivan Gergely kinevezés iddtartama:2018.11.01-2020.10.31
tagok: Dr. Simon Réka kinevezés id6tartama:2018.11.01-2020.10.31
Dr. Rajczy Katalin kinevezés idStartama:2018.11.01-2020.10.31
Dr. Ottofty Gabor kinevezés iddtartama:2018.11.01-2020.10.31
Dr. Kovacs Gabor kinevezés iddtartama:2018.11.01-2020.10.31
titkar: Dr. Hauser Péter

adminisztrator: Aladics Nikolett

7.3. Varolista adatok 2018-ban

A Transzplantdcios Bizottsagok évente a szakmai feladat megvalosuldsarol, a szerzédéstik-
ben eldirt koztelezettségek teljesitésérdl irdsban szakmai beszamolot és tételes pénziigyi elsza-
molast kiildenek az OVSz-nek. Az igy szolgaltatott adatokkal a Kézponti Varolista Iroda, az
altala gytjtott adatokat kiegésziti.
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2018. december 31-én Osszesen 1388 beteg volt a szervtranszplantdcids varolistakon, tulnyo-
mo tobbségiik (1151) vesére var. Kombinalt vese-maj atiiltetésre 5 beteg vart az év utolsé napjan.

A nem transzplantdlhatd betegszamot vese esetében befolydsolja az Gjonnan listara helyezett
betegek szama is, mivel a listara helyezés utani, de az aktivaldst megel6z6 immungenetikai
vizsgalatok iddigényesek.

7.3.1. Varakozasi idok

A szervenkénti transzplantdcids varolistdkon 1€év6 betegek atlagos varakozasi ideje és az at-
laghoz viszonyitott szorasa az alabbi abran lathatd. Az év végén listan 1évd betegek atlagosan
3,36 éve varnak veseatiiltetésre, majra 1,30 éve, szivre 1,49 éve. A legrovidebb varakozasi id6
a tiidd atiiltetésnél fordult eld, 0,78 évvel, mig a vese-hasnyalmirigy atiiltetésre varok 2,11 éve,
a hasnyalmirigyre varok 4,55 éve varakoznak. Vesénél a varakozasi id6 a dializis kezdetétdl
szamolodik.

Varolistan levl betegek atlagos varakozasi ideje
2018. december 31-én

5,0

Hm itlag

-8-520ras

Vese M3j Sziv Tid6 Kombindlt Hasnyalmirigy
(maj+vese)  (sziv+vese) vese-
hasnyalmirigy

www.ovsz.hu/kvi/kozponti-varolista-iroda

29. dbra

Az elmult két év adataival Osszehasonlitva a varakozasi id6 a varolistan 1év6 betegeknél
novekedést mutat szinte minden szerv tekintetében. Kivételt képez az SPK varolista, ahol 2018-
ban volt a legrovidebb az atlagosan vardlistan toltott idd. Tekintettel arra, hogy szoliter panc-
reas transzplantacio nem tortént évek 6ta, a varakozasi idd évrdl évre nd.

A sziv és az SPK varolistarol transzplantdlt betegek varakozasi ideje novekedett az el6z6
évekhez képest, a tobbi szerv szempontjabol azonban csokkenés lathato.
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Varakozasi id6 varélistan lévéknél

Varakozasi id6 transzplantaltaknal

valtozas valtozds valtozas valtozas
2016 2017 2018 2017-hez 2016-hoz | 2016 2017 2018 2017-hez 2016-hoz
Vese dsszesen
(csak vese): 3,36| 3,35| 3,36 0% 0%| 3,45| 3,4| 3,28 -4% -5%
Maj: 0,92 | 1,12 1,3 16% 41%| 0,95| 0,95| 0,86 -9% -9%
Sziv 6sszesen: 1,29 | 1,29| 1,49 16% 16%| 0,42| 0,6| 0,67 13% 62%
Tiado: 0,48| 0,3| 0,78 160% 63%| 0,43 | 0,24| 0,24 0% -44%
SPK 6sszesen: 2,95| 3,39| 2,11 -38% -28% | 2,08| 2,45| 2,61 7% 25%
Pancreas Osszesen: 2,25| 3,25| 4,55 40% 102% - - - - -

8. tablazat: Varakozasi idok dtlaga

A transzplantalt betegek kozotti varakozasi id6 a tiidd- és a szivatiiltetés esetén a legrovi-
debb, 0,24 és 0,67 év. Ezt koveti a maj (maj+vese) 0,86 év varakozasi idével, majd a kombinalt
vese- és hasnyalmirigy, 2,61 évvel és végiil a vese 3,28 évvel. Szoliter hasnyalmirigy betiltetés
nem tortént 2018-ban.

2018-ban transzplantalt betegek atlagos
varakozasi ideje

-e-570ras

Tadé Kombindlt Hasnyalmirigy
vese-

hasnydlmirigy

Sziv
(sziv+vese)

Maj
(maj+vese)

Vese

\ ORSZAGOS VERELLATO SZOLGALAT
KOZPONTI VAROLISTA IRODA 2 & i
"

www.ovsz.hu/kvi/kozponti-varolista-iroda

30. abra

A vardlistan levd és a transzplantalt betegek kozotti varakozasi idék Osszehasonlitdsa utan
fontos megemliteni, hogy a sziv esetében sikertil a vardlistan jelentds aranyt képvisel6 akut be-
tegek részére szervet taldlni a nemzetkozi szervcserének koszonhetden, mig a vesére varakozok
kozott a régdta varakozo hyperimmunizalt betegek jelentds aranyban szervhez juthatnak az
Eurotransplant AM programjan keresztiil.
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MM gyakorisag Budapest Debrecen Pécs Szeged Osszesen
N % N % N % N % N %

Teljes egyezés 5 4% 1 2% 3 6% 4 7% 13 4%
1 eltérés 7 5% 3 7% 3 6% 2 3% 15 5%
2 eltérés 32 24% 11 24% 8 16% 12 20% 63 22%
3 eltérés 49 37% 18 40% 21 42% 22 36% 110 38%
4 eltérés 29 22% 11 24% 11 22% 18 30% 69 24%
5 eltérés 5 4% 1 2% 3 6% 1 2% 10 3%
6 eltérés 7 5% 0 0% 1 2% 2 3% 10 3%
Osszesen 134 | 100% 45| 100% 50| 100% 61| 100% 290 | 100%

9. tabldzat:
HILA A, B, DR MM gyakorisdag elhunyt donoros vesedtiiltetések esetén 2018-ban

A fenti tablazatban lathatjuk az elhunyt donoros vesetranszplantaciok HLA egyezési gya-
korisagait centrumonként. Teljes egyezéssel 0sszesen 13 atiiltetés tortént hazankban 2018-ban.
A legtobb atiiltetés 3 eltéréssel tortént, ezt koveti a 4, majd a 2 eltérés.

7.3.2. PRA

A vardlistan 1év6 vesebetegek PRA%-os eredményeinek atlaga 4,24, szorasa 13,72. A lega-
lacsonyabb érték a 0%, a legmagasabb 96% volt 2018. december 31-én. A transzplantalt vese-
betegek PRA%-o0s eredményeinek atlaga 3,11, szérdsa 12,54 volt. A legalacsonyabb érték 0%, a
legmagasabb 97% volt.

7.3.3. MELD

A maj transzplantdcids vardlistan 1évo betegek MELD-score eredményeinek atlaga 10,3, sz6-
rasa 4,0. A legalacsonyabb érték 6, a legmagasabb 22 volt. A transzplantalt maj betegek MELD-
score eredményeinek atlaga 11,6, szorasa 4,8 volt. A legalacsonyabb érték 6, a legmagasabb 29.

7.3.4. Dializis dllomds szerinti megoszlds

A vesére és a vesével kombindlt atiiltetésre (vese-hasnyalmirigy, vese-madj) varakozo betegek
megoszlasa dializis allomasok szerint 2018. december 31-én mutatja, hogy a betegek 59%-a bu-
dapesti regionalis listan, 17%-a debreceni listan, a pécsi listdn 15%, a szegedi listan varakozik
9% az dsszesen 1209 varakozd koziil.

335 beteg részesiilt vese transzplantacioban 2018-ban. A betegek 49%-a a budapesti, 21%-a a
szegedi, 17%-a a pécsi és 14%-a a debreceni régioba tartozott.
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Budapest Debrecen Pécs Szeged
Ajka 11| Békéscsaba 1||Ajka 1||Baja 2
Bajcsy kérhaz 22 ||Debrecen BBraun 15||Baja 2 || Békéscsaba 13
Békéscsaba 1|[DEOEC FMC 71|/ Békéscsaba 1||Dunadujvéros 2
Cegléd 28| Eger 1||Debrecen BBraun 1||Gyula 9
DEOEC FMC 3||Karcag 2 ||DEOEC FMC 3||Hoédmez6vasarhely 7
Dunaujvaros 20 || Kisvarda 9| Dunaujvaros 1||Kalocsa 4
Eger 18| Matészalka 7| Gyor 1|[Karcag 5
Esztergom 21|/ Miskolc 43 || Kalocsa 1|| Kecskemét 23
Gydr 36| Nyiregyhaza 42 || Kaposvar 28|| Kiskunfélegyhdza 3
Gyula 1(|0zd 6| Kecskemét 2||Szeged 19
Hatvan 20 || Péterfy korhaz 2 || Keszthely 6| Szeged Alapitvanyi 1
Istvan kdrhaz 23|| Satoraljaujhely 6 || Kiskunfélegyhaza 1|/ Szentes 7
Kalocsa 1||Szolnok 1||Matészalka 1|/ Szolnok 15
Kaposvar 1 Nagykanizsa 23
Kecskemét 4 Nyiregyhdza
Keszthely 1 Pécs
Kistarcsa 29 Pécs FMC 46
Kisvarda 1 Siofok 9
Laszl6 korhaz 13 Szeged 1
Margit kérhaz 21 Szekszard 20
Matészalka 3 Szigetvar 10
MH-EK 21 Szolnok 1
Miskolc 9 Szombathely 2
Nagykanizsa 1 Zalaegerszeg 16
Nephrocentrum 12
Nyiregyhaza 2
Ozd 2
Pécs FMC 1
Péterfy Il 18
Péterfy korhaz 40
PTE Gyermekklinika 2
Rékus kérhaz 9
Salgétarjan 26
Satoraljaujhely 2
SE I. Belklinika 25
SE Gyermekklinika 10
Siofok 2
Sopron 26
Szeged 2
Székesfehérvar 32
Szekszard 2
Szent Imre kérhaz 51
Szikszé 1
Szolnok 2
Szombathely 31
SZTE Gyermekklinika 1
Tatabdanya 28
Transzplant Klinika 15
Uzsoki korhaz 13
Vac 26
Veszprém 23
Zalaegerszeg 1
Osszesen: 714 206 179 110
Aranyok: 59% 17% 15% 9%

10. tablazat:
Vesére és vesével kombindlt dtiiltetésre viro betegek megoszldsa dializis dllomdsok szerint
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14%

17%
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11. tablazat: Vese- és vesével kombindlt szervtranszplantalt betegek
megoszldsa dializis dllomdsok szerint 2018-ban
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7.3.5. Eletkor

A szervatiiltetésre varo betegek tobbsége a 19-60 év kozotti korosztalyba tartozik (centru-
monként 67-100%), 0-33% kozotti a kiskortak ardnya és 0-33% a 61 év folottiek aranya.

A transzplantalt betegek talnyomo tobbsége szintén a 19-60 év kozotti korcsoportba tartozik,
0-9% kozotti volt a gyermekek és 18-30% a 61 év felettiek aranya.

7.3.6. Nem

A vese, sziv és a tiidd vardlistan a férfiak nagyobb aranyban szerepelnek, mint a n6k, a maj
varolistan azonban forditva, a nébetegek a gyakoribbak. Az SPK vardlistan a nemek megoszla-
sa kozel azonos. Ugyanez az arany figyelhetd meg a transzplantaltak kozott is.

7.3.7. Vércsoport

A magyar lakossag vércsoport gyakorisaganak megfelel6en a varolistakon s, illetve a transzp-
lantaltak kozott is leggyakoribb az ,,A”, majd a,,O”, ,,B” és végiil legritkdbb az , AB” vércsoport.

Az aldbbi tablazat tartalmazza az életkor, nem, vércsoport szervenkénti, centrumonkénti
megoszldsanak és aranydanak adatait az év utols6 napjan vardlistan lévoknél (WL), és a transzp-
lantaltak (Tx) kozott is. Szoliter pancreas betiltetés nem volt 2018-ban, illetve az alacsony eset-
szam miatt a tdbldzatban szereplé eredmények nem tekinthetdek relevansnak. Az ardnyok az
adott centrum Osszes esetszamanak viszonylataban értend6k. A gyermeksziv transzplantacios
centrumban (HBGHE) végzik a feIn6tt GUCH betegek szivatiiltetését, ezért szerepel a tablazat-
ban 18 év feletti beteg is.
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7.4. Alapbetegségek elofordulasi gyakorisaga
a szervtranszplantacids varolistakon (2018.12.31-én)

A vese varolistan az alapbetegségek szerinti megoszlas viszonylag egyenletes volt. A négy
leggyakoribb ok a policystas vese (152 eset), magasvérnyomas eredeti(i vasculdris vesebetegség
(145 eset), kronikus veseelégtelenség (139 eset) és a glomerulonephritis (130 eset) volt.

Vese

sszg:n kli';l;i Diagnazis n %
1. 41 | Policystdas vese — FelnGttkori tipus 152 | 13,1%
2. 72 | Magasvérnyomas eredet(i vascularis vesebetegség 145| 12,5%
3. 1 Krénikus veseelégtelenség — bizonytalan eredetd 139 | 12,0%
4, 10 | Glomerulonephritis — szovettannal nem vizsgalt 130 11,2%
5. 81 | Il. tipusu diabetes 73 6,3%
6. 12 | IgA nephropathia (immunfluorescence technikaval bizonyitott) 66 5,7%
7. 80 | I. tipusu diabetes 56 4,8%
8. 20 | Pyelonephritis/ intersitialis nephritis — ismeretlen eredet 38 3,3%
9. 19 | Glomerulonephritis — sz6vettannal vizsgalt 33 2,9%
10. 40 | Cystas vesebetegség — nem meghatdrozott 28 2,4%
11. 70 | Vascularis vesebetegség — nem meghatarozott 28 2,4%
12, 17 :;I:]illgeskzsglr:entélis glomerulosclerosis nephrosis syndromaval, 23 2 0%
13. 30 | Tubulo —intersititalis nephrtitis (nem Pyelonephritis) 23 2,0%
14. 84 | Lupus erythematosus 19 1,6%
15. 23 | Pyelonephritis/ intersitialis nephritis — szerzett obstruktiv uropathia 18 1,6%
16. 71 | Malignus hypertensio okozta vascularis vesebetegség 18 1,6%
17. 14 | Membran nephropathia 15 1,3%
18. 15 | Membrano-proliferativ glomerulonephritis — I. tipusu 15 1,3%
19. 42 | Policystas vese — Gyermekkori tipus 14 1,2%
20. 51 | Oroékletes nephritis idegi eredetdi siiketséggel (Alport’s syndroma) 14 1,2%
21 11 gslgileiieskzsgrr:\entélis glomerulosclerosis nephrosis syndromaval, 12 1,0%
22. 60 | Velesziiletett vese hypoplasia — nem meghatdrozott 7 0,6%
23. 16 | Gyorsan romlé Glomerulonephritis szisztémds betegség nélkiil 6 0,5%
24, 22 | Pyelonephritis/ Interstitialis nephritis — Velesziletett obstruktiv uropathia 6 0,5%
25. 25 | Pyelonephritis/Interstitidlis nephritis — Urolithiasis 6 0,5%
26. 29 | Pyelonephritis/Interstitialis Nephritis — Egyéb ok 6 0,5%
27. 88 | Haemolitkus Uraemids Syndroma Moschcowitz syndromaval 6 0,5%
28. 21 | Pyelonephritis/Interstitidlis nephritis — Neurogén hélyag 5 0,4%
29. 85 | Henoch — Schonlein Purpura 5 0,4%
30. 31 | Analgetikumok okozta nephropathia 4 0,3%
31. 39 | Egyéb gydgyszer okozta nephropathia 4 0,3%
32. 50 |Orokletes / Familidris nephropathia — nem meghatarozott 4 0,3%
33. 74 | Wegener granulomatosis 4 0,3%
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34, 63 | Velesziiletett vese dysplasia hugyuti rendellenességgel vagy anélkiil 3 0,3%
35. 83 | Amyloidosis 3 0,3%
36. 86 | Goodpasture syndroma 3 0,3%
37. 24 | Pyelonephritis/Interstitidlis nephritis — VU reflux elzarédas nélkdl 2 0,2%
38. 43 | Medullaris Cystds Betegség — nephronophthisissel 2 0,2%
39. 59 | Orokletes / nephropathia — Egyéb 2 0,2%
40. 73 | Polyarteritis miatt kialakult vascularis vesebetegség 2 0,2%
41. 82 | Myelomatosis -Light Chain Deposit betegség (LCDD) 2 0,2%
42. 89 | Multiszisztémas betegség — Egyéb meghatarozott 2 0,2%
43, 92 | Kbszvényes nephropathia (urat) 2 0,2%
44, 95 | Vese tumor 2 0,2%
45, 99 | Egyéb azonositott vesebetegség — specifikus 2 0,2%
16. 13 :ieg;isdeposit betegség(DDD)/Membranoproliferativ Glomerulonephritis - 1 0,1%
47. 33 | Cyclosporin A okozta nephropathia 1 0,1%
48. 52 Cystinosis 1 0,1%
49. 54 | Fabry betegség 1 0,1%
50. 76 | Mdjzsugorodashoz kapcsolddd glomerulonephritis 1 0,1%
51. 79 | Vascularis vesebetegség — meghatarozott 1 0,1%
52. 90 | Corticalis és tubularis necrosis 1 0,1%

13. tablazat: Alapbetegségek megoszldsa a vesetranszplantdcids vardlistan 2018.12.31-én

M34j varolistara keriilés két leggyakoribb oka a primer sclerotizald cholangitis (17 esetben) és
az alkoholos cirrhosis (14 esetben) volt.

sig:;\ k?(-:l Diagnozis n %
1. BO3 | Epepangdsos betegség — Primer sclerotizalé cholangitis 17 20,7%
2. D01 | Cirrhosis — Alkoholos Cirrhosis 14 17,1%
3. D02 | Cirrhosis — Autoimmun Cirrhosis 9 11,0%
4. D11 | Cirrhosis — Cryptogén (ismeretlen) Cirrhosis 8 9,8%
5. BO1 | Epepangdsos betegség — Mdasodlagos Biliaris Cirrhosis 6 7,3%
6. D04 | Cirrhosis — C Virushoz kapcsolddo cirrhosis 5 6,1%
7. HO5 |Joindulaté mdjdaganatok vagy Policistds betegség — Policistds betegség 5 6,1%
8. FO1 | Metabolikus betegség — Wilson-koér 4 4,9%
9. B02 | Epepangasos betegség — Primer biliaris cirrhosis 3 3,7%
10. D03 | Cirrhosis — B Virushoz kapcsolédé cirrhosis 3 3,7%
11. J Egyéb midjbetegség 3 3,7%
12. D10 | Cirrhosis — Egyéb Cirrhosis: specifikus 1 1,2%
13. EO1 | Daganatok — Hepatocelluralis carcinoma és cirrhosis 1 1,2%
14. FO4 | Metabolikus betegség — Glikogén tarolasi betegség 1 1,2%
15. G | Budd Chiari 1 1,2%
16. HO02 | Jdindulatdé mdjdaganatok vagy Policistas betegség — Adenomatosis 1 1,2%

14. tablazat: Alapbetegségek megoszldsa a mdjtranszplantdcios vardlistan 2018.12.31-én
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Sziv esetében a leggyakrabban eléfordult alapbetegség a dilatativ cardiomiopathia volt, mely
a varolistara helyezés indikacidinak 92%-at tette ki, ezen beliil idiopathias dilatativ cardiomio-
pathia 59 esetben fordult eld.

5522:1 kli,;l;’ Diagnazis n %
1. 1000 | Dilatativ cardiomiopathia — Idiopathias 59| 66,3%
2. 1009 | Dilatativ Cardiomiopathia — Nem idiopathids —specifikus 23| 25,8%
3. 1201 | Hipertréfids Cardiomiopathia 3 3,4%
4. 1203 | Velesziletett Szivbetegség 3 3,4%
5. 1050 | Restriktiv Cardiomiopathia — Idiopathias 1 1,1%

15. tablazat: Alapbetegségek megoszldsa a szivtranszplantdcios vardlistan 2018.12.31-én

Tiido vardlistara 41,7%-ban COPD miatt kertiltek a betegek.

sor- ET : o g o
s7Am kéd Diagnozis n %
1. 1607 | COPD / Emphysema 5 41,7%
2. 1604 | Idiopathids tidé fibrosis 4 33,3%
3. 1602 | Cystas fibrosis 3 25,0%

16. tablazat: Alapbetegségek megoszldasa a tiidétranszplantdcios vardlistan 2018.12.31-én

Az SPK atiiltetés indikaciojat 100%-ban az I. tipusu cukorbetegség adta, 92,5%-ban tarsult
nephropatidval.

sor- ET - s o
sz3m kéd Diagnozis n %
1. 2 I-es tipusu cukorbetegség nephropathidval 49| 92,5%
2. 1 I-es tipusu cukorbetegség 4 7,5%

17. tablazat: Alapbetegségek megoszldsa a vese-hasnydlmirigy transzplantdcios vardlistan
2018.12.31-én

Szoliter hasnyalmirigy atiiltetésre 2 beteg var, alapbetegségiik I. tipusti cukorbetegség.

sor- ET - o g o
s7Am kéd Diagnézis n %
1. 2 I-es tipusu cukorbetegség nephropathidval 2| 100,0%

18. tablazat: Alapbetegségek megoszlasa a hasnydlmirigy transzplantdcids vdardlistin
2018.12.31-én
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7.4.1. A magyar szervtranszplantdcios vdarolistak feltoltiottsége
Eurotransplant datlagadatokhoz viszonyitva

A magyarorszagi szervtranszplantacios vardlistdk feltoltése mindig nagy kihivast jelentd,
néhany szervtipus esetén fejlédésre szoruld tertilet. A vese és pancreas varolista elérte, s6t meg
is haladta, mig a sziv és maj varolista mar megkozeliti az Eurotransplant atlagot. A tablazat csak
a 2018.12.31-én aktiv, azaz transzplantalhato betegeket tartalmazza.

ET aktiv Magvarorszizon Magyarorszagi
vardlista 2017- g}l(ellene & aktiv vardlista Hun/ET %
ben 2018.12.31-én
10791 111,8%
1459 104 72 69,1%
1158 83 60 72,5%
Tudoé 715 51 10 19,6%
Pancreas 457 33 40 122,5%

19. tablazat: Magyarorszdgi szervtranszplantdcios vardlistdk feltéltiottsége
az Eurotransplant tagdllamok dtlagdhoz képest, lakossdgszamra sillyozottan 2018.12.31-én

2018-ban 5-10%-al kevesebb 1j beteget regisztraltak a vardlistakra, mint az elmult években.
Ez befolydsolja a varodlistan megfordult betegek szamat és az év utolsd napjan varolistan lévok
szamat is.

Ha visszatekintiink az elmult évekre, a legmagasabb halalozasi szam 2017-ben figyelhetd
meg, amikor a legkevesebb transzplantacio tortént. Foként vesénél, de egyéb szervek esetében
is el6fordul szorvanyosan, hogy a halalesetrdl utdlag, akar egy-két évvel késObb szereznek tu-
domast a transzplantdcids centrumok, igy a statisztika utdlag modosulhat. 2017-ben 0sszesen
12, 2018-ban 11 és 2019. majusig 8 ilyen eset volt.

Amennyiben figyelmen kiviil hagyjuk a kis betegszammal rendelkez6 centrumokat, melyek-

ben a valtozas mértéke nem relevans, a legnagyobb eredményt HDBTP érte el (54%) a valaszt-
hato betegek aranyanak novelésében.
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8. EUROTRANSPLANT

Az Eurotransplant International Foundation (ET) nyolc orszag transzplantacids kozpontjait,
laboratoriumait és donorkdrhdzait tomorité kiszolgald, szervallokacids szervezet. Szervalloka-
cios rendszeriik objektiv, orvosi és etikai megfontolasokon alapul, demokratikus elven szer-
vezddik. A Kozgytilésen, az Igazgatotandcson, a Tandcson és a kilenc Tandcsado Bizottsagon
keresztiil nyernek beleszolast az orvosok, tuddsok és dontéshozdok az Eurotransplant irdnyelve-
inek és szemléletmddjanak kialakitasaba.

Az Eurotransplant tagorszagai: Ausztria, Belgium, Hollandia, Horvatorszag, Luxemburg,
Németorszag, Szlovénia és Magyarorszag. Az egytittmiikodés eldnye nem csak abbdl szarma-
zik, hogy egyetlen donorjelent6 rendszert és kozpontilag kezelt varolistat miikodtetnek. A ma-
sik fontos tényez6 az, hogy az orvosoknak és tudosoknak az Eurotransplant altal nyilik lehetd-
ségiik erdiket egyesitve tovabbfejleszteni a donorszervekre vonatkozo allokacios szabalyokat,
amelyek alapjai bizonyitékokon és orvosszakmai tapasztalatokon nyugodnak.

Megkozelitoleg 15.000 beteg van jelenleg a nemzetk6zi kozponti vardlistan. Ez a szam teszi
lehetévé szdamunkra, hogy minden donorszervhez taldljunk megfeleld recipienst. Szintén a
nagyszamu recipiensbazisnak koszonhetéen valosulhat meg a tokéletes egyezés igénye azon
esetekben, amikor erre sziikség van. A szervek elosztdsa soran az Eurotransplant figyelem-
be veszi a donor és a recipiens valamennyi jellemzd adatat, (mint példdul a vércsoport és az
immunoldgiai egyezés), igy javitva a transzplantacios eredményeket. A nagyobb donorszam
€s recipiensszam kozotti pontosabb allokacio €s a tagallamok kozotti kolcsonos szolidaritas
kovetkeztében a szervatiiltetés utan hosszabb és jobb mindségti életet élhetnek a szervatiilte-
tettek. Tovabba, nagyobb eséllyel talalunk szervet akut betegnek, nem var az atlagoshoz ké-
pest haromszor annyi ideig a hyperimmunizalt beteg vesére, és a gyermekek szervhez jutasi
esélyei is jelentdsen javulnak. Az Eurotransplant évente koriilbeliil 7.000 donorszerv eloszta-
sat szervezi meg.

Magyarorszag 2013. julius 1-t6l teljes jogu tagja az Eurotransplant-nak. A hatalybalépést ko-
vetden valamennyi szervre varakozd beteg regisztracioja megtortént az Eurotransplant szervs-
pecifikus vardlistain, illetve valamennyi magyar donorszerv felajanlasra keriilt az Eurotran-
splant felé.

A tagallamok 86 transzplantacids kozpontja a szervre varok valamennyi relevans adatat rog-
ziti az Eurotransplant kozpontilag miikodtetett adatbazisaban (ENIS). Amint egy donorszerv
elérhetévé valik az Eurotransplant donoradatokat tartalmazo regiszterében (Donordata), azok
atemelésre keriilnek az ENIS-be, és megkezdddik a betegkivalasztas. Az Eurotransplant koz-
ponti tigyeletét jol képzett szakemberek latjdk el napi 24 6raban.

Amikor egy elhunyt donort jelentenek, az Eurotransplant egyszerre készit valamennyi szerv-
hez allokacids listat az allokacids szabalyzatot alkalmazoé program segitségével. Az allokacio
sordn négy {6 alapelv érvényesiil: a transzplantacid vart eredménye, a slirgdsség mértékét meg-
hatdrozo szakértok véleménye, midta var szervre a beteg, illetve a résztvevd orszagok kozotti
balansz (kikiildott és fogadott szervek egyenlege).

Az Eurotransplant ISO 9001 szerint mindsitett és fliggetlen testiiletek altal évente auditalt
szervezet.
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8.1. Nemzetkozi szervcsere az Eurotransplant
egyuttmikodés keretei kozott

Felajanlott szervek az Eurotransplant-bdl Magyarorszagra
Osszesen 1216 szervfelajanlasbol 119 transzplantécid tortént (9,79%):
— 770 vese felajanlds, amelyek koziil 71 vese (9,22%) betiltetésre kertilt,
207 m3j felajanlas, amelyek koziil 22 maj (10,63%) elfogadasra kertilt,
— 187 sziv felajanlas, amelyek koziil 16 sziv (8,56%) betiltetésre keriilt,
— 39 pancreas felajanlas, amelyek koziil egy pancreas (2,56%) betiltetésre keriilt,
— 13 tiid6 felajanlas, amelyek koziil 9 (69,23%) elfogadasra keriilt.
2018-ban 0sszes szerv vonatkozasaban 10,85%-kal tobb szervfelajanlas érkezett, mint az ezt
megeldzd évben, igy 13,33% tobb szervet iiltettiink elfogadott felajanlasbdl.

Felajanlott szervek Magyarorszagrol Eurotransplant-ba
Osszesen 608 szervfelajanlasbol 489 (80,43%) szervtranszplantacio tortént: 341 (56,09%) Ma-
gyarorszagon, és 148 (24,34%) az ET tertiletén, 126 szerv (20,72%) pedig nem keriilt elfogadasra
a felajanlott szervek koziil.
A felajanlott szervek sorsa az alabbiak szerint alakult:
— vese: 331 felajanlds, amelybdl 72 betiltetésre kertilt az ET teriiletén, tovabbi 219 pedig Ma-
gyarorszagon,
— madj: 124 felajanlas, amelybdl 40 sikeresen betiltetésre keriilt az ET teriiletén, tovabbi 58
pedig Magyarorszagon,
— sziv: 68 felajanlds, amelybdl 0sszesen 60 sziv sikeresen beiiltetésre kertilt, 14 az ET tertile-
tén, tovabbi 46 pedig Magyarorszagon,
— pancreas: 23 felajanlas, amelybdl 4 betiltetésre keriilt Magyarorszagon.
— tiidd: 61 felajanlas tortént, amelyek koziil 21 sikeresen transzplantaciora kertilt az ET terti-
letén (amelybdl 12 a bécsi AKH altal kertilt betiltetésre) és 14 pedig Magyarorszagon,
— vekonybél: 1 vékonybél kertilt elfogaddsra, melyet ET teriiletén sikeres betiltetés kovetett.
2018-ban Osszesen 119 hazai szervatiiltetést végezhettek kiilfoldon eltavolitott donorszerv-
vel, és 148 magyar szervet iiltettek be mas Eurotransplant tagallam centrumai. Az elhunyt do-
norbdl tortént gyermek transzplantaciok 50%-a Eurotransplant-bol kapott donorszervvel valo-
sulhatott meg a tavalyi évben.

Magyarorszag-Eurotransplant
donorszerv kildésifogadasi

Eurotransplant-bdl
kapott donorszervek

Eurotransplant-ba kiildott
donorszervek szama

szama egyenleg
Maj 22 40 -18
Sziv 16 14 2
Pancreas 1 0 1
Vékonybél 0 1 -1
Tudé 9 21 -12
Osszesen 119 148 -29

23. tablazat: Nemzetkdzi szervcsere szervtipusonként Magyarorszagon 2018-ban
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9. ADATSZOLGALTATAS

NEMZETKOZI REGISZTEREKNEK

Az OVSz nemzetkozi szervdondcids és transzplantdcios regisztereknek is szolgaltat orszagos
adatokat, amelynek koszonhetéen 6sszehasonlithatdak a kiilonbdzd orszagok adatai.

9.1. Eurdpa Tanacs, Newsletter Transplant

ONT, Spanyolorszag

Az Europa Tandcs transzplantacids szakértdi bizottsdganak hivatalos lapja, amely tobb éve koz-
li a tagallamok dondcids, transzplantdcios é€s vardlista adatait grafikus és tablazatos formaban
egyarant. Magyarorszag adatait az OVSz publikdlja a nemzetkozi regiszter felé.

Tovabbi informacid: https://register.edqm.eu/freepub
https://www.edqm.eu/en/news/just-released-newsletter-transplant-2018

9.2. IRODaT (International Registry of Organ Donation and
Transplantation)
A Transplant Procurement Management és a Donation & Transplantation Institute (TPM-DTI
Foundation) honlapjan jelennek meg 0sszesitések. Magyarorszag adatait az OVSz publikalja a

nemzetkozi regiszter felé.
Tovabbi informacio: http://www.irodat.org/
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10. MEGHIUSULT SZERVDONACIOK

ES SZERVKIVETELEK 2018-BAN

A Szervkoordinacios Iroda valamennyi donacios célu bejelentést rogzit, dokumental. Ameny-
nyiben potencidlis agyhalottrdl érkezik jelentés — tehat az agyhalal jeleinek észleléséhez sziik-
séges vizsgalatokat legalabb egyszer elvégezték és dokumentaltdk —, de valamilyen okbol nem
torténik meg egyetlen szerv transzplantacios céla eltavolitasa sem, meghitsult donaciordl be-
széliink. A meghitisulasra vonatkozé adatokat havi és éves bontdsban gytijtjiik és elemezziik.

2017-ben egy donorjelentés 2018-ban valosult meg és egy 2018-ban jelentett potencidlis do-
norbol 2019-ben valdsult meg a dondcio, ezért 2018-as évben megvaldsult dondciok szama 168.

A ,,Meghitsult dondcio” okainak besoroldsa az alabbi kritériumok szerint tortént 2018-ban,
Osszesen 46 esetben. Minden meghitisulasi kategorianal a harom legmagasabb esetszamut em-
litjiik a késébbiekben. Felajanlas nem tortént meg 12 esetben donoralkalmatlansag miatt, amely-
rdl a donorjelentéskor felvett adatok alapjan hoznak dontést a potencidlis betilteté centrumok
Magyarorszagon, ezek lehetnek abszolut és/vagy relativ kontraindikaciok. 7 olyan eset fordult
eld, ahol a keringés 6sszeomlds miatt nem torténhetett meg az agyhaldl megallapitas. 6 esetben
csaladi tiltakozas miatt hitisult meg a donorszervek felajanlasa, mindemellett 3 olyan esetet is
el6fordult, ahol az elhunyt életében tiltakozott a dondcio ellen halala esetén a kozeli hozzatarto-
zok elmondasa szerint, bar irasban errdl nyilatkozatot nem tett élete soran, 1 olyan eset regiszt-
raltunk a tavalyi évben, ahol kiskort sziilei nem jarultak hozza a szervkivételhez.

El6fordult 5 olyan eset, amikor az egyetlen korabban transzplantalhaténak megitélt szervti-
pus, a vese is alkalmatlanna valt a megfigyelési id6 alatt. 2 esetben atvihetd fert6z6 betegségek
kockazata miatt hitusult meg donacio, ez nem csak a virus pozitivitds miatt alkalmatlanna valt
donorokat jelenti, hanem akar bakteriologiai tenyésztések alapjan kezelt fert6zéseket is. Egy eset-
ben nem megfelel6 donor menedzsment miatt hitisult meg a donacio és egy esetet regisztraltunk
ahol az anamnézisben szereplé malignus tumoros megbetegedés volt a meghitisulas oka. Osz-
szesen 3 esetben kellett felajanlast visszavonnunk, ebbdl két esetben donoralkalmatlansag miatt
és egy esetben atvihetd fert6z6 betegségek kockazata miatt. Meghitsult donorok esetében fontos
kiemelniink azt az 5 esetet, amikor volt szervkivételi szandék, de a szervkivétel alatt olyan elval-
tozast talaltak, ami meghitisitotta minden, kordbban mar elfogadott szerv kivételét.
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Meghiusult donacidk (2018-01-01 — 2018-12-31)

Felajanlas nem tortént meg

Donor alkalmatlansag 12
Keringés 6sszeomlds 7
Csaldd visszautasitja 6
Szervalkalmatlansag, vese 5
Eletében tiltakozott 3
Atvihetd fert6z6 betegségek kockdazata 2
Donor menedzsment 1
Kiskoru sziilei tiltakoznak 1
Malignus tumor 1
Felajanlas megtortént — nem alkalmas

Donor alkalmatlansag 2
Atvihetd fert6z6 betegségek kockdzata 1
Felajanlas megtortént — alkalmas

Felajanlott szervek kivétele nem tértént meg 5
Osszesen 46
Donorjelentések szama 214
Megvaldsult donaciok szdma 168
Egyenleg 0

24. tabldzat: Meghiiisult szervdondciok 2018-ban

Megvalosult dondciok esetén az el nem tavolitott, illetve betiltetésre nem kertilt szervekrdl
szervtipusonként gytijtjiikk a meghitisulasi adatokat. Az eltavolitdsra nem kertilt szervek tekin-
tetében minden esetben kérjiik a szerv alkalmatlansagrol dontést hozo sebész nyilatkozatat ar-
rol, hogy milyen okbol nem tartotta alkalmasnak a szervet transzplantacios célu felhasznalasra,
illetve a Szervkoordinacids Iroda gytijti és dokumentdlja az eltavolitott, de beiiltetésre alkal-
matlan szervekrdl késziilt szovettani eredményeket is. Az igy Osszegyijtott informaciok alapjan
szervenkeént is rendelkezésre dllnak a meghitisulds okaira vonatkozo gyakorisagi adatok.

10.1. Vese meghiusulas

2018-ban Osszesen 28 vese eltavolitdsa hitsult meg. Transzplantacios célu szervfelajanlas
nem tortént meg Osszesen 15 vese esetében: 7 esetben rossz vesefunkcid és tovabbi 2-2 eset-
ben agenesia, atvihetd fert6z6 betegségek, mar ismert veseelégtelenség és magas rizikdju donor
vese miatt. 4 esetben a felajanlott szerv elfogaddsa nem tortént meg, mind a négy esetben korab-
ban alkalmasnak itélt marginadlis vese nem keriilt elfogadasra. 9 alkalommal mindsiilt a szerv
transzplantdciora alkalmatlannak a sebészi feltards soran, ezek koziil 5 esetben makroszkdépos
alkalmatlansag, 2 esetben hastiri fert6zés és tovabbi 2 esetben sikertelen perfizié miatt nem
lettek eltavolitva a vesék. Osszesen 19 olyan vese keriilt eltavolitasra, amely végiil nem keriilt
betiltetésre. 6 esetben mar a donaciot kovetden, a beiiltetd centrumban rossz reperfiizié miatt
alkalmatlannak itélték a szervet. 5 esetben a margindlis szerv elfogaddsa nem tortént meg, és 3
esetben makroszkdposan nem tartotta betiltethetonek a fogadd centrum.
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Vese meghitsulasok (2018-01-01 — 2018-12-31)

Felajanlas nem tortént meg

Rossz vesefunkcio

Agenesia

Atvihet§ fert6z6 betegségek

Ismert veseelégtelenség

NINININ N

Magas rizikéju donor

Felajanlas megtortént — nem alkalmas

Felajanlott szerv kivétele nem tortént meg

Marginalis szerv elfogaddsa nem tértént meg 4

Meghiusult kivétel

Makroszképosan nem alkalmas

Hasdri fert6zés

NN |

Sikertelen perfuzié

Meghiusult beiiltetés

Rossz reperfuzid

Marginalis szerv elfogaddsa nem tértént meg

Macroscoposan nem alkalmas
M(itét technika

Hosszu CIT

Szervkarosodas szervkivétel utan

R iR R, (NW|U O

Szbvettan (biopsia)

Osszesen 47

Szervdonaciok szama 168

Jelentett Vese szama 336

Vese atliltetések szama 289

Egyenleg 0

25. tablazat: Vesekivételek és beiiltetések meghitisuldsa 2018-ban

10.2. M3j meghiusulas

75 esetben volt olyan megvalosult dondcid, amikor a méj felajanlasa, eltavolitasa nem tortént
meg, 2018-ban meghitsult betiltetést nem regisztraltunk, minden eltavolitott donormaj betilte-
tésre keriilt. A maj felajanlasa 46 esetben nem is tortént meg, leggyakrabban a hasi ultrahang
(21), illetve a laboratériumi paraméterek (12) és az atvihetd betegségek kockazata (6) alapjan
bizonyult a donorszerv alkalmatlannak.

Transzplantacios célu szerveltavolitasok 29 esetben nem tortént meg, egy esetben a felajan-
lott szerv recipiens hidnyaban nem lett eltdvolitva. A szervkivételek meghitsulasainak leggya-
koribb okai a steatosis (19), fibrozis (5), és tovabbi 1-1 esetet regisztraltunk a kovetkez6 okok
miatt: cirrhosis, polycytds majbetegség, tumor gyanu és recipiens hiany.

5 esetben a kivett majak nem egészben, hanem split-ként kertiltek betiltetésre, igy 10 recipi-
ens transzplantacidja valdsult meg (ezért a tdblazatban az egyenlegnél -5 szerepel).
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Maj meghitsulasok (2018-01-01 — 2018-12-31)

Felajanlas nem tortént meg

Hasi UH 21
Emelkedett majenzimek 12
Atvihet6 fert6z6 betegségek 6
Ismert majbetegség 3
Hypernatraemia 2
magas BMI 2
Felajanlas megtortént — nem alkalmas

Felajanlott szerv kivétele nem tortént meg

Nincs alkalmas recipiens 1
Meghiusult kivétel

Zsirmaj 19
Fibrozis 5
Cirrhosis 1
Nincs recipiens 1
Polycystds maj 1
Tumor gyanu 1
Meghiusult beiiltetés

Osszesen 75
Szervdonaciok szama 168
Jelentett Maj szama 168
Ma3j atiiltetések szama 98
Egyenleg -5

26. tablazat: Mdjkivételek és beiiltetések meghiiisuldsa 2018-ban

10.3. Sziv meghiusulas

Osszesen 108 esetben nem tortént szervkivétel, amikor a donorszivet felajanlasra, kivételre
nem tartottdk alkalmasnak a betiltetd centrumok. 102 alkalommal a sziv felajanlasa nem tortént
meg, melynek oka leggyakrabban (49 esetben) a potencidlis donor életkora, a sziv ultrahang
vizsgalati eredménye (40 esetben), illetve ismert szivbetegsége (6 esetben) volt. 1 olyan esetet
regisztraltunk, amikor a keringés 6sszeomlds veszélye miatt mar nem volt lehetdség a sziv ki-
vételére. 3 esetben fordult el6, hogy a felajanlott szerv végiil nem kertilt elfogadasra alkalmas
recipiens hidnyaban. 2018-ban sem fordult el6, hogy transzplantécios céllal eltavolitott sziv ne
kertilt volna betiltetésre.
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Sziv meghitsulasok (2018-01-01 — 2018-12-31)

Felajanlas nem tortént meg

Eletkor 49
Sziv UH 40
Ismert szivbetegség 6

Meszes erek

Nagy ddzisu inotrop 3

Felajanlas megtortént — nem alkalmas

Felajanlott szerv kivétele nem tortént meg

Nincs alkalmas recipiens 3

Meghiusult kivétel

Keringés 6sszeomlas 1

Meszes erek

Nagy ddzisu inotrép 1
Meghiusult beiiltetés

Osszesen 108
Szervdonaciok szama 168
Jelentett Sziv szdma 168
Sziv atiiltetések szama 60
Egyenleg 0

27. tablazat: Szivkivételek és beiiltetések meghitisuldsa 2018-ban

10.4. Tud6 meghiusulas

2018-ban 0sszesen 133 donortiidd kivétele vagy betiltetése hitisult meg. Ebbdl 108 esetben
nem is tortént felajanlds, melynek leggyakoribb oka rossz vérgaz eredmény (37), 26 esetben
pneumonia, 25 esetben a donor életkora volt. Felajanlott szerv kivétele nem tortént meg az
alabbi okok miatt: nincs alkalmas recipiens (7), felajanlas visszavonasa orvosi ok miatt (4), mar-
ginalis szerv elfogaddsa nem tortént meg (3). A szervkivétel soran dsszesen 10 tiidot itéltek a
makroszkdpos kép alapjan alkalmatlannak, igy az eltavolitdsuk meghitisult, 1 esetben tumor
gyana miatt nem kertilt eltdvolitasra a szerv. 2018-ban meghitsult betiltetést nem regisztral-
tunk, minden eltavolitott donor tiidd betiltetése megtortént a szervkivételt kovetden.
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Tiid6 meghiusulasok (2018-01-01 — 2018-12-31)

Felajanlas nem tortént meg

Rossz vérgaz 37
Pneumonia 26
Eletkor 25
Chronikus tidébetegség 9
Contusio 5
Aspiratio 2
Atvihetd fert6z6 betegségek 2
Sériilés 2
Felajanlas megtortént — nem alkalmas

Felajanlott szerv kivétele nem tortént meg

Nincs alkalmas recipiens 7
Felajanlas visszavondsa orvosi ok miatt

Margindlis szerv elfogaddsa nem tortént meg 3
Meghiusult kivétel

Macroscoposan nem alkalmas 10
Tumor gyanu 1
Meghiusult beiiltetés

Osszesen 133
Szervdonaciok szama 168
Jelentett Tiid6 szama 168
Tiudo atiiltetések szama 35
Egyenleg 0

28. tablazat: Tiidokivételek és beiiltetések meghitisuldsa 2018-ban

10.5. Pancreas meghiusulas

Hasnyalmirigy felajanlas, kivétel, vagy beiiltetés 6sszesen 164 alkalommal hitsult meg. Fel-
ajanlas meghitisuldsdnak harom leggyakoribb okai: a donor életkora (75 alkalommal), a donor
ismert alkoholos anamnézise (22 alkalommal) és tovabbi 20 esetben magas BMI. A felajanlott
szerv eltavolitasa 7 esetben elfogadds hidnydban elmaradt, ennek okai a kovetkezdek: alkalmas
recipiens hianya (4), felajanlas visszavondsa orvosi ok miatt (2) és a margindlis szerv elfogadasa
nem tortént meg. Az elézetesen alkalmasnak itélt szerv 8 alkalommal makroszkoéposan bizo-
nyult alkalmatlannak a transzplantdciora. 4 alkalommal pedig a szervkivétel soran alkalmas-
nak itélt szerv beiiltetése nem valosult meg, ebbdl 3 esetben a betiltetd centrumban betiltetésre
alkalmatlannak itélték és 1 esetben pedig sériilés/technikai ok.
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Pancreas meghiusulasok (2018-01-01 — 2018-12-31)

Felajanlas nem tortént meg

Eletkor 75
Alkoholos anamnézis 22
Magas BMI 20
Laborok 11
Alapbetegség 6
Hypernatraemia 5
Sériilés 3
Atvihet6 fert6z6 betegségek 1
Hosszu lélegeztetés 1
IDDM 1

Felajanlas megtortént — nem alkalmas

Felajanlott szerv kivétele nem tortént meg

Nincs alkalmas recipiens

Felajanlas visszavondsa orvosi ok miatt 2

Marginalis szerv elfogaddsa nem toértént meg

Meghiusult kivétel

Makroszkoposan nem alkalmas 7

Oedema pancreatis

Meghiusult beiiltetés

Zsiros pancreas 3
Sérulés/Technikai ok 1
Osszesen 164
Szervdonaciok szama 168
Jelentett Pancreas szama 168
Pancreas atiiltetések szama 4
Egyenleg 0

29. tablazat: Hasnydlmirigy kivételek és beiiltetések meghitisuldsa 2018-ban
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11. DONORSZERVEK MINOSEGI ERTEKELESE

(QUALITY FORM)

A hazai betiltet6 centrumok és az Eurotransplant (ET) tagallamok kozott torténd szerveserék
miatt kiemelten fontos a szervek beiiltetése el6tti mindségi értékelés, mely dokumentalt modon
zajlik az ET-ben.

A betiltetést végzd sebész nyilatkozni tud a kapott szerv allapotardl, lehetésége van mindsi-
teni, akar Magyarorszagon tortént a szervkivétel, akar ET-bdl érkezett az adott szerv. Kiilono-
sen fontos a mindsités a hasi szervek esetében, ugyanis sok esetben nem az a centrum tavolitja
el a hasi szerveket, mint ahol a betiltetés torténik. A betiltetd centrum részérdl torténé mindségi
értékelés a Quality Form-on kertil rogzitésre.

Ezen adatok elektronikus tuton kertilnek rogzitésre a Nemzeti Szervdondcios Regiszterben
kialakitott Quality Form Modulban. A kitoltott form-ok tovabbitasra keriilnek a szervkivételt
végzb centrumok felé.

A 2018-as évben betiltetett szerveknél a formok kitoltottségi aranya 2018. majus 20-ig 42,06%,
Osszesen 212 db form kertilt kitoltésre. A magyarorszagi szervek esetén a formok 32,17%-a
(n=148), mig ET-bdl érkezett szervek esetén 43,54%-a (n=64) kertilt kitoltésre.

A fenti id6szakban a vese esetében a kitoltottégi arany 45,86% (n=133). Ez az arany az ET-bdl
érkezett szervek esetén 55,84% (n=43), mig a hazai szervek esetén 42,25% (n=90). M4j esetében
a kitoltottségi arany 25%, 80 eset koziil 20 kertilt kitoltésre. Ennek megoszlasa magyar donorok
esetén 20,69% (n=12), ET-bdl érkezett szervnél 36,36% (n=8). Szivnél a legmagasabb a kitoltott-
ségi arany, 91,94% (n=57), melynek megoszldsa magyar és ET szervek esetén 95,65% (n=44) és
81,25% (n=13). TidS esetén a legalacsonyabb a kitoltottségi arany ugyanis 2018-ban egyetlen
form sem kertilt kitoltésre (n=46). Pancreas estében a kitoltottségi arany 40% (n=2).

Szervek | Kitéltottségi arany

Vese 45,86% 42,25% | 55,84%
Maj 25% 20,69% | 36,36%
Sziv 91,94% 95,65% | 81,25%
Tudoé 0% 0% 0%
Pancreas 40% 40% =

30. tablazat: Quality formok kitéltottségi aranya szervenként

A formok kitoltottsége a négy vese centrumnal az aldbbiak szerint alakul: a budapesti régi-
oban a legalacsonyabb a kitoltottségi arany 14,93% (n=20) a, melynek megoszldsa magyar és
ET-bdl érkezett szerv esetén 14,42% (n=15) és 16,67% (n=5). A debreceni régioban 88,89% (n=40)
a kitoltottségi arany, melynek megoszldsa magyar és ET-bdl érkezett szerv esetén 96,15% (n=25)
€s 78,95% (n=15). A legmagasabb kitoltottségi arany a pécsi régioban van 98,04%, magyar szerv-
nél 100% (n=35) és ET szerv esetén 93,75 (n=15). A szegedi régioban a kitoltottségi aranya 37,7%,
magyar €s ET-bol érkezett szervek esetén, 30,61% (n=15) és 66,67% (n=8).
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Vese Osszesen  HUN ET

HBSTP 14,93% 14,42% | 16,67%
HDBTP 88,89% 96,15% | 78,95%
HPCTP 98,04% 100% 93,75%
HSZTP 37,7% 30,61% | 66,67%

31. tablazat: Quality formok kitoltottségi megoszldsa vese centrumonként

Donorsziv tekintetében a HBSTP-ben a kitoltottségi arany 100%, minden betiltetett szerv ese-
tén kitoltésre kertilt a form. HBGTP esetén egy form sem kertilt kitoltésre (n=5).
A pancreas esetében a budapesti régioban a kitoltottségi arany 0% (n=3), mig a pécsi régioban

100% (n=2).
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11. SZOVETTANI VIZSGALATRA KULDOTT

SZERVEK

A transzplantacids céllal eltavolitott, de beiiltetésre nem keriil6 szerveket szovettani vizsga-
latnak kell alavetni a 1997. évi Eiitv, XI. fejezet 213. § alapjan. A 18/1998. (XIL. 27.) EtiM rendelet
16/C. § (7) szerint az OVSZ nyilvantartdst vezet a transzplantacios céllal eltavolitott és be nem
tiltetett szervek szovettani vizsgalati eredményeirol.

2018-ban 6sszesen 29 Magyarorszagon elhunytbdl eltdvolitott szerv betiltetése hiasult meg,
a szOvettanok aranya a kivett szervek szamahoz képest 5,74%, mig a beiiltetésre keriilt szervek
szamahoz képest 6,3%. Itthon Osszesen 23 szerv, 20 vese és 3 pancreas szovettani vizsgalata
tortént meg. ET-bOl érkezett szervek esetén a szovettan-betiltetés arany 4,8%, 0sszesen 6 ET-bdl
érkezett szerv (6 vese) szovettani vizsgalatara volt sziikség. A Magyarorszagon kivett és szovet-
tanra kiildott szervek esetében a szdvettan-betiltetés aranya 3,37% (17 szerv), 14 vese és 3 panc-
reas. Magyarorszagrdl ET-be kiildott szerveknél a szovettan és betiltetés aranya 4,08%, 0sszesen
6 szerv kertilt szovettanra, 5 vese és 1 pancreas.

Magyar ET-bdl ET-ben be

donor kapott nem iiltetett

szerv szerv szerv
Vese 14 6 5
Maj 0 0 0
Sziv 0 0 0
Tiudo 0 0
Pancreas 3 0 1
Osszesen: 17 6 6
ET+magyar 6sszesen: 29

32. tablazat: Szovettanra kiildott szervek Magyarorszdgon

A tobb centrumban végzett vese (4), illetve kombinalt vese- és hasnyalmirigy (2) atiiltetési
programok esetében lehetdség van a transzplantdcios és szovettani vizsgalati esetszamok 0sz-
szehasonlitasara.

A magyar veseatiiltetések 4 régié kozotti megoszlasa a kovetkez6: Budapest: 46,21%, Szeged:
21,03%, Pécs: 17,24% és Debrecen: 15,52%. A szdvettanra kiildott vesék centrumonkénti meg-
oszlasa az aldbbiak szerint alakul: Budapest: 50%, Debrecen: 25%, Pécs: 15% és Szeged: 10%.
Vizsgaltuk az adott régidban szdvettanra kertilt vesék aranyat a régidban tortént veseatiilteté-
sek szamahoz képest: Debrecen: 11,11%, Budapest: 7,46%, Pécs: 6% és Szeged: 3,28%. Az Osszes
veseatiiltetéshez képest a vesék 6,9%-a keriil szovettanra.

A hasnyalmirigy atiiltetést két transzplantacios centrum végez: Budapest és Pécs. A hasnyal-
mirigy betiltetés centrumonkénti megoszlasa: Budapest: 60%, Pécs: 40%. 2018-ban csak Buda-
pest kiildott szovettanra hasnyalmirigyet. A szovettan és a beiiltetés megoszlasa: Budapest: 50%
(3 szovettanra kiildott szerv, 3 betiltetés), mig Pécs: 0 (nem volt szovettanra kiildott szerv, 2
betiltetés). Az 0sszes pancreas transzplantacidhoz képest a szervek 60%-a kertil szovettanra (3
szOvettanra kiildott szerv, 5 betiltetés).
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A 2018-as évben nem keriilt szovettanra maj, sziv és tiidé Magyarorszagon.

Szervatiiltetések Szovettanra kiildott szervek Szovettan/Beiiltetés

2018.12.31 megoszlasa centrumok megoszlasa centrumok .

v ™ arany

kozott k6zott

KIDNEY % % %
Budapest 46,21 50 7,46
Debrecen 15,52 25 11,11
Pécs 17,24 15 6,00
Szeged 21,03 10 3,28
SPK
Budapest 75 100 50
Pécs 25 0 0

33. tablazat: Beiiltetés-szdvettan arany szervenként, régionként
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13. SZERVDONACIOVAL KAPCSOLATOS

HOZZATARTOZOI TILTAKOZASOK

A szervadomanyozassal kapcsolatos egyéni hozzajarulas és annak ellendrzési mddja Ma-
gyarorszagon is jogszabalyban rendezett. Hazankban a feltételezett beleegyezés elvének erds
formédja szerint mindenkinek lehetdsége van halala esetére irdsban megtiltani, hogy holttestébdl
szervet tavolitsanak el transzplantacids céllal. Trasos tiltakozé nyilatkozat hidnyaban az elhunyt
beleegyezését kell feltételezni. Vagyis az elhunyt donor hozzatartozdinak beleegyezése nem
sziikséges (kivéve kiskoru elhunyt esetén), mindenkit a sajat szerveivel kapcsolatos dontés illet
meg, az onrendelkezéshez valo jog gyakorlasanak keretei kozott. A kezel6orvosnak utdlagos
tajékoztatasi kotelezettsége van a 18/1998. (XII. 27.) EtiM rendelet 8. §, (5) bekezdés alapjan:
az elhunyt hozzatartozdjaval vald kapcsolatfelvételkor tajékoztatni kell a hozzatartozot arrol,
hogy az elhunytndl nem talaltak tiltakozo nyilatkozatot, illetve ilyet az Orszagos Transzplan-
tacidés Nyilvantartds nem tartalmazott, tovabba arrdl, hogy az elhunytbdl mely szervet, illetve
szOvetet tavolitottak el.

A legtobb esetben az a gyakorlat hazankban, hogy a kezel6orvos az agyhalal tiineteinek ész-
lelése utan és a prognozis kozlését kovetden felveti a szervadomdanyozas lehetéségét a csalad-
tagoknak.

2018. december 31-ig 18 esetben regisztraltunk szervdonacid elleni tiltakozast az elhunyt po-
tencialis donor hozzatartozdi részérdl, az esetek kimenetelétdl fiiggetleniil.

10 esetben hitisult meg a szervadomanyozas csaladi tiltakozas miatt (1 esetben kiskort volt
az agyhalott). 8 esetben a késObbi beszélgetések és tajékoztatas soran a csalddok elfogadtak a
szervdonacio lehet6ségét és ezért a szervadomanyozas megtortént. 2 meghitisult donacio eseté-
ben a csaldd elmondadsa szerint az agyhalott életében szdban tiltakozott.

A 2018. évi atlagos szervkivételi (3,01 szerv/elhunyt donor) és betiltetési (2,73 szerv/elhunyt
donor) szam alapjan a 10 csaladi tiltakozas 30 szerv kivételét és 27 életmento szerv atiiltetését
hitusitotta meg. Korabbi felmérések igazoltak, hogy a Szervkoordinacids Iroda altal regisztralt
csaladi tiltakozdsok szdma nem egyezik meg a tényleges tiltakozasi esetszammal, mert tiltako-
zas esetén nem mindig torténik meg a donorjelentés.
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14. AKUT SZERVKERES

A Szervkoordinacios Iroda kiemelten kezeli azokat az eseteket, amikor akut szervigény me-
rill fel. Ezen egyedi és siirg0s esetekben is a transzplantdcios vardlista bizottsagok kezdemé-
nyezik a szervre vard betegek siirgdsségi vardlistara helyezését, amely kérelmet az ET audit
munkacsoportja hagy jova. A siirgds szervigény felléphet a mar egy ideje transzplantacios varo-
listan 1év6 betegnél hirtelen allapotromlas kovetkeztében, illetve egyes megbetegedések esetén
hirtelen alakul ki az életveszélyes allapot.

Az elmult évek adatai alapjan folyamatosan né a siirg0s szervkérések szama. Mig 2007-ben
még csak 6 alkalommal értesitették a Szervkoordindcios Irodat, és 2013-t6l szinte minden évben
30 folotti értesités érkezik, 2018-ban mar 45 siirgds szervkérés tortént.

Akut szervkérések szamanak alakulasa (2007-2018)

2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Vese 0 0 0 0 0 0 0 6 1 0 1 1
M3j 2 10 9 8 10 5 5 4 7 6 8 6
Sziv 3 11 8 10 9 23 29 21 15 25 26 37
Tiid6 1 1 0 0 3 1 0 0 0 2 0 1
Osszesen | 6 22 17 18 22 29 34 31 23 33 35 45

34. tablazat: Akut szervkérések (2007-2018)

Az akut listara helyezés soran a varolista bizottsag irdsban értesiti az OVSz-t arrol, hogy kez-
deményezte a beteg akut varodlistara helyezését, egyuttal elkiildi az 6sszes dokumentumot, me-
lyeket az Eurotransplant szabalyzata szerint az tgynevezett High Urgent Audithoz kordbban
elkiildott a szervesere szervezetnek. Amint a kérelem elfogadasarol a visszajelzés megérkezik,
az ligyeletes orszagos koordinator azonnal megkezdi az 6sszes magyar intenziv osztdly értesi-
tését az akut szervigényrdl a Szervkoordinacids Iroda protokolljanak megfelelGen. Tapasztala-
taink aldtamasztjdk, hogy egy-egy ilyen értesités felhivja a figyelmet, féleg a ritkdbban jelentd
intenziv osztalyokon arra, hogy az ott fekvd potencialis agyhalottakat jelezzék a Szervkoordi-
nacios Iroda felé. Ezért az értesitést valamennyi olyan osztalynak (jelenleg 94 intenziv osztdly)
elkiildjiik, ahol szervdonacids potencial van.

Ezt kovetden a Szervkoordindcios Iroda folyamatosan tajékozddik az akut beteg allapotarol,
a siirgds szervigény fennalldsarol. A siirgds szervtranszplantacios igény megsziinése esetén a
beteg akut vardlistarol torténd levételérdl a varolista bizottsag tagja értesiti az OVSz-t. Akut
beteg négy ok miatt kertilhet le a slirgdsségi varolistarol:

1. sikeres szervétiiltetés torténik a betegnél,

2. javul a beteg allapota,

3. allapotromlas kovetkeztében transzplantdciora alkalmatlanna valik a beteg,

4. elhaldlozik a beteg.

Az Eurotransplant szabdlyzata szerint a statusz valtozasat 24 oran beliil rogziteni kell a va-
rolista regiszterben.
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Akut szervkérések szervenkénti megoszlasa (n=45)

Akut vese 1 2,2%
Akut m3j 6 13,4%
Akut sziv 37 82,2%
Akut tiid6 1 2,2%

35. tablazat: Akut szervkérések szervenkénti megoszldsa 2018-ban

2018-ban 45 magas siirgdsségi eset kozott 37 beteg sziv, 6 beteg maj és egy-egy beteg tiido-
illetve vesetranszplantdcidra szorult.

Kimenetel n % szerv.  n %

maj 4 | 66,7%

sziv | 28 | 75,7%
Sikeres Tx 35 | 77,8%

vese 1 100%

tadé 1 100%
i sziv 2 5,4%
Allapotjavulas miatt listardl levéve 4 | 8,9%

maj 2 | 33,3%
Allapotromlas miatt listardl levéve 0 0% 0
2018.12.31-én akut listan varakozik 2 4,4% sziv 2 5,4%
2017.12.31-én akut listan NT statuszban 2 4,4% sziv 2 5,4%
Exitus 2 4,4% sziv 2 5,4%

36. tablazat: Akut szervkérések kimenetele 2018-ban

35 esetben (77,8%) bizonyult sikeresnek az akut szervkeresés. 2018-ban allapotromlas miatt
nem kertilt le beteg stirgdsségi varolistarol, 4 beteg allapotjavulds miatt kertilt le, 2 beteg vara-
kozas kozben hunyt el, és Gsszesen 4 beteg volt listan december 31-én is, koziiliik ketten atme-
neti ,nem transzplantalhaté” (NT) statuszban.

Az Eurotransplant egytittmiikodés valamennyi szervre vard beteg szamara novelte a szerv-
hez jutas esélyét, amely kiilondsen a sulyos allapotu szervelégtelenségben szenveddk életkila-
tasait javitja jelentsen. Ezt igazolja az az 6sszehasonlitas is, melyet az Eurotransplant csatlako-
zast megel6z6 5 év, majd a teljes jogu tagsag oOta eltelt 5 év adatait felhasznalva végeztiink.
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Azokban az esetekben, amikor az Eurotransplant Audit Group elutasitja az akut listara he-
lyezést, mert nem teljesiilnek az ET szabalyzataban megallapitott kritériumok, a betegek tugy-
nevezett nemzeti akut vardlistara keriiltek. Ezek a betegek a szervallokacid soran elsObbséget
élveznek, kozvetleniil a nemzetkozi HU (high urgent) betegek utan szamithatnak szervfelajan-
lasra.

Szervelfogaddsok megoszlasa a donorszervek forrasa szerint

Szerv Transzplantacié Eurotransplant-bdl Transzplantacié magyar donorbol Osszesen
kapott donorszervvel eltavolitott szervvel

Sziv 15 53,6% 13 46,4% 28

Maj 3 75% 1 25%

Vese 1 - 0 100%

Vese+sziv 1 100% 0 0%

Tudé 1 100% 0 0%

Osszesen 21 60% 14 40% 35

38. tabldzat: Szervelfogadasok megoszldsa a donorszervek forrdsa szerint 2018-ban

A 35 sikeresen transzplantalt akut beteg 60%-a kiilfoldrdl kapott donorszervet a tavalyi 76 %-
kal szemben. Megfigyelhetd, hogy els6sorban sziv tekintetében a kiilfoldrél kapott szervek sza-
ma szinte valtozatlan, mikézben nétt a magyar donorszervvel transzplantaltak ardnya.

Szervatiiltetés kulfoldi donorszervvel  Szervatiltetés magyar donorszervvel

2013 20 5
2014 18 9
2015 16 4
2016 20 6
2017 19 6
2018 21 14

39. tablazat: Kiilfoldrdl és Magyarorszdgrol szarmazo donorszervek szama
magyar HU betegek dtiiltetése esetén

A szivre var6 gyermekek automatikusan keriilnek akut varolistara. Az Eurotransplant sza-
balyai szerint az a recipiens szamit gyermeknek, aki még nem toltotte be 16. évét, vagy 18. évét
abban az esetben, ha radioldgiai modszerrel bizonyithato, hogy csontozata még novekszik. A stir-
gosen szervre vard magyar betegek koziil ezen kritériumoknak 8 gyermek felelt meg 2018-ban.

Feln6tt és gyermek recipiensek szama és aranya szervenként

Szerv Felné6tt 16 év alatti gyermek
Maj 4 66,7% 2 33,3%
Sziv 31 83,8% 6 16,2%
Vese 1 100% 0 0%
Tiid6 1 100% 0 0%
Osszesen 37 82,8% 8 17,8%

40. tablazat: Felnott és gyermek recipiensek szama és aranya szervenként 2018-ban
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Az akut betegek atlagosan 36,4 napig vartak szervre (szemben a tavalyi 22,1 nappal), a leg-
hosszabb varakozasi id6 egy fél éves koraban listara kertiilt csecsemd esetében 422 nap volt,
akit el6szor misziv betiltetést kovetden NT statuszba helyeztek, majd allapotjavulds miatt le is
vettek a slirgdsségi varolistarol. Egy majra, és két szivre varo betegnél is megérkezett a megfe-
lel6 szerv felajanlasa a listara helyezés napjan, melyeket sikeres transzplantacié kovetett, igy 6k
mindossze 1-1 napot voltak akut varolistan.

Atlagosan akut listan eltoltott id8, napokban
Osszesen 36,4

M3j 2,8
Sziv 43,3
Vese 7
Tudoé 12

41. tdblizat: Atlagosan akut listdn elt6ltott id6, napokban 2018-ban

Az Osszes akut varakozo atlagéletkora 2018-ban 39 év volt, a legidésebb varakozé egy 64
éves, szivre vard beteg volt, mig a legfiatalabb egy szintén szivre varo, 3 hdnapos gyermek.
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15. SZERVKIVETELI RIADOK ALATT MERT

IDOFAKTOROK — 2018.

A szervdondcios és transzplantacios folyamat soran vizsgalt id6faktorok:

— Teljes szervezési id6: donorjelentés és az un. ,total ischemic time” kezdete kozott eltelt
id¢,

- Donorgondozasi id6: agyhaldl elsé jeleinek észlelése és az un. ,total ischemic time” kez-
dete kozott eltelt id6,

— Agyhalott gondozasi id6: az agyhalal megallapitdsa és az tin. ,total ischemic time” kezde-
te kozott eltelt ido,

— Az agyhalal elsé jeleinek észlelése és a donorjelentés kozott eltelt id6.

Szervkivételi riaddk alatt mért iddintervallumok atlaga
2018-ban

e

Agyhalal megallapitas - szervkivétel
(%]

00:04

Eszlelés - donorjelentés

ram e e _

Donorgondozasi id6

ET értesitése

pzdete

orjelentés

Agyhalott gondozasi idé

Agyhaldl elsé jeleinek észlelése

Teljes szervezési id6

0:00:00 7:12:00 14:24:00 21:36:00

ﬁ ORSZAGOS VERELLATO SZOLGALAT WWW.OVSZ. h U/Sze rvdonacio
31. abra

Az atlagos teljes szervezési id6 25 ora 56 perc (szoras 14 6ra 29 perc), az atlagos donorgondo-
zasi id6 26 6ra 00 perc (szoras 10 6ra 24 perc), az atlagos agyhalott gondozasi id6 10 éra 7 perc
(szdras 3 6ra 44 perc) volt. Az agyhaldl elsé jeleinek észlelése és a donorjelentés kozott atlagosan
4 perc telt el, az agyhalal megfigyelési id6 atlagos hossza 15 dra 53 perc (szoras 10 ora 11 perc).

99



15.1. Donorszervek atlagos teljes ischaemias ideje

Vese

A 2018-ban magyarorszagi donorbol szarmazd vesék TIT-je atlagosan 14 dra 5 perc (szoras:
4 6ra 54 perc), az Eurotransplant-bdl (ET) érkezett vesék atlagos TIT-je 18 éra 29 perc (4 6ra 602
perc) volt.

SE, Transzplantacids és  Debreceni Egyetem Szegedi Pécsi

Sebészeti Klinika Klinikai K6zpont Tudomdanyegyetem Tudomanyegyetem
Atlag 16:20 13:35 11:24 11:37
Szoras 05:01 04:29 04:02 02:11

42. tablazat: Vesetranszplantdcios kozpontok dtlagos TIT adatai magyarorszdgi donorbdl

2018-ban
SE, Transzplantacios Debreceni Egyetem Szegedi Pécsi
és Sebészeti Klinika Klinikai K6zpont Tudomanyegyetem Tudomanyegyetem
Atlag 89:28 20:508 18:10 17:06
Sz6rds 03:55 04:33 03:08 03:08

43. tablazat: Vesetranszplanticios kozpontok atlagos TIT adatai ET donorbél 2018-ban

Mij

2018-ban transzplantalt majak atlagos teljes ischaemids ideje magyar donorbdl 6 6ra 50 perc

(szdras: 01 ora 58 perc), ET donorbdl 8 ora 49 perc (szoras: 1 6ra 21 perc).

SE, Transzplantdcids és Sebészeti Pécsi Tudomanyegyetem —

Hasnyadlmirigy-vese

Pécsi Tudomanyegyetem —

Klinika —magyar donorbdl magyar donorbdl ET donorbdl
Atlag 12:54 09:06 13:30
Szoras 03:26 01:00 --

44. tablazat: Hasnydlmirigy transzplantdicids kézpontok 2018-ra vonatkozé TIT adatai

Sziv

SE, Varosmajori Sziv és Ergydgyaszati Klinika

Atlag

02:37

03:51

Sz6ras

00:48

03:23

45. tablazat: Szivtranszplantdciés kézpontok datlagos
TIT adatai magyarorszdgi donorbdl 2018-ban
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SE, Varosmajori Sziv és

Ergyogydszati Klinika
Atlag 03:46 03:58

Széras 00:32 0:15

46. tablazat: Szivtranszplantdcios kozpontok dtlagos
TIT adatai ET donorbdl 2018-ban

Tiido
SE, Mellkassebészeti Klinika — Tx SE, Mellkassebészeti
magyar donorbdl Klinika — Tx ET donorbdl
Atlag 05:17 06:48
Szoras 01:06 00:36

47. tabldzat: A tiido transzplanticios kézpont datlagos TIT adatai magyar
és ET donorbol 2018-ban
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16. SULYOS KAROS ESEMENYEK
ES SZOVODMENYEK BEJELENTESE ES

KIVIZSGALASA 2018-BAN

2018-ban 4 magyar donaciohoz kapcsolodo sulyos karos eseményt regisztralt a Szervkoordi-
nacios Iroda, melybdl 1 eset stlyos kdros szovédmeényként zarult le. A 4 regisztralt eset kapcsan
Osszesen 16 szerv beiiltetése tortént meg az aldbbiak szerint:
— 4 vesét, 2 majat és 1 szivet magyar recipienseknek tiiltettek be,
- 3 vesét, 2 mdjat, 1 szivet és 3 tiid6t pedig mas Eurotransplant tagallambeli recipiensek {il-
tettek be.
— 1 vesecsomagoldsi/taroldsi probléma miatt nem kertilt betiltetésre.

A sulyos kdros eseménnyel/szovéidménnyel érintett szervkivételekhez kapcsoléddan 3 eset-
ben cornea, 2 esetben szivbillenty(i, valamint 1-1 esetben érhomograft és koto- tamasztoszovet
kivétel tortént. A szivbillentytlik, érhomograft és kotd- tamasztoszovet betiltetésre keriiltek. 2
esetben a cornea graftokat beiiltették, 1 esetben azonban megsemmisitésre kertiltek.

Magyarorszag 2018-ban 3 esetben kapott értesitést stilyos kdros eseményrdl az Eurotran-
splantbodl. Ez 6sszesen 2 mdj és 1 vese transzplantalt recipienst érintett.

Tovabba, Magyarorszag 1 esetben jelentett az Eurotransplantnak stlyos kdros eseményt egy
masik ET tagallambol fogadott vese kapcsan, mely tumor gyand miatt nem kertilt betiltetésre.

A sulyos karos események és szovodmények bejelentése és kivizsgaldsa minden esetben az
OVSz altal készitett ,Organovigilancia” mindségligyi eljaras szerint torténik: http://www.ovsz.
hu/oco/sulyos-karos-esemenyek-es-sulyos-szovodmenyek-bejelentese
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17. A SZERVKOORDINACIOS IRODA

SZERVDONACIOT 0SZTONZO TEVEKENYSEGE

16.1. A korhazi koordinatori haldzat fejlesztési program

A Szervkoordindcids Iroda kiemelt feladatanak tartja a szervdondcidt 6sztonzé programok
mukodtetését, illetve a szervdondcios potencial intézményi szint(i felmérését és értékelését. En-
nek egyik leghatékonyabb eszkoze az un. ,spanyol modell” mintajara felépitett korhazi koor-
dinatori rendszer, ami helyi aneszteziologus €és intenziv terdpids szakorvosok bevondsaval a
koordinatori halézat alapjat és harmadik szintjét jelenti.

A kérhazi koordinatorok legfontosabb feladata a helyi szervezés potencidlis donor felismeré-
se esetén, illetve a szervdondcids mindségbiztositasi program miikodtetése, amely az intézmé-
nyi agyhaldl audit vizsgalatokon keresztiil valésul meg.

Jelenleg az aldbbi korhdzak vesznek részt a programban:

2013-tol:

1. Szombathely, Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz
Székesfehérvar, Fejér Megyei Szent Gyorgy Egyetemi Oktato Korhaz
GyOr, Petz Aladar Megyei Oktaté Korhaz
Budapest, Szent Janos Kérhaz és Eszak-budai Egyesitett Kérhazak
Budapest, Orszagos Klinikai Idegtudomanyi Intézet
Budapest, Péterfy Sandor utcai Kérhdz rendeldintézet és Baleseti Kozpont
Szolnok, Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz
Kecskemét, Bacs-Kiskun Megyei Korhaz
. Nyiregyhaza, Josa Andras Oktatokorhaz
2014-tol:

10. Budapest, Jahn Ferenc Dél-pesti Korhaz

11. Budapest, Bajcsy Zsilinszky Korhaz és Rendeldintézet

12. Kistarcsa, Flor Ferenc Korhaz

13. Salgoétarjan, Szent Lazar Megyei Korhaz

14. Zalaegerszeg, Zala Megyei Korhaz

15. Veszprém, Csolnoky Ferenc Korhaz

16. Dunaujvaros, Szent Pantaleon Korhaz

17. Szekszard, Tolna Megyei Balassa Janos Kérhaz

2015-t6l:

18. Gyula, Pandy Kalman Megyei Korhaz

2015-tol:

19. SZTE-AOK Szent Gyorgyi Albert Klinikai Kézpont, Anesztezioldgiai és Intenziv Terapi-
as Intézet

O N OO N

2018-ban orszagosan 214 donorjelentést 168 megvaldsult donacio kovetett. A jelentések
51,87%-a (111) és a megvalosult dondciok 49,4%-a (83) érkezett korhazi koordinatori intéz-
ménybdl. A dondcids aktivitast a korhazi koordindcid valamennyi évében az egytittmikodés
megkezdése el6tti id6szakkal kell sszehasonlitani, mert a belépést kovetd évben tapasztalhatd
aktivitds novekedés hosszu tava fenntartasa sokkal nagyobb kihivast jelent, mint az elsd éves

103



kiemelked§ teljesitmény. Erdekes tény, hogy mig a donorjelentések szama 7,5%-kal csokkent
2018-ban, addig a megvalodsult donaciok szama 13,7%-kal tobb mint az intézmények belépését
megeldzd években. A donorjelentések és megvalosult esetek szamanak ilyen irdnyu valtozasa

az eredményesség javulasat igazolo indikator.

Atlag a program éveiben

Atlag a program
évei elG6tt + inaktiv

A valtozas mértéke
(%) a program éveiben
(atlag) a megel6z6

A valtozas mértéke (%)

2018-ban a belépés el6tti

idészakban Ay - évhez képest
Jelentett | Megvaldsult | Jelentett | Megvaldsult | Jelentett | Megvaldsult || Jelentett | Megvaldsult

1 8,6 6,7 4,0 3,0 114,3 123,8 25,00 33,33
2 9,7 6,9 12,0 7,0 -19,0 -2,0 0,00 42,86
3 11,8 7,8 8,3 7,3 42,4 6,9 0,00 40,00
4 2,4 1,4 4,0 2,0 -38,9 -27,8 -75,00 -50,00
5 15,4 10,9 5,3 3,0 189,3 261,9 87,50 140,00
6 8,2 6,8 6,0 4,0 36,1 70,8 33,33 100,00
7 9,7 8,3 11,0 6,0 -12,1 38,9 -45,45 -16,67
8 8,4 6,1 6,7 4,3 26,4 41,8 500,00

9 10,2 7,8 10,0 6,0 1,7 30,6 -40,00 -50,00
10 5,8 4,2 4,0 2,0 45,0 110,0 50,00 50,00
11 6,3 3,2 5,5 1,5 15,2 1111 80,00 100,00
12 2,6 1,6 4,0 3,0 -35,0 -46,7 -75,00 -66,67
13 0,4 0,2 2,0 2,0 -80,0 -90,0 -50,00 -50,00
14 4,0 3,0 9,0 5,0 -55,6 -40,0 -88,89 -80,00
15 5,0 3,8 5,5 3,0 9,1 27,8 20,00 100,00
16 2,7 2,2 1,8 1,5 52,4 44,4 50,00 50,00
17 3,5 3,2 5,5 5,0 -36,4 -36,7 -85,71 -83,33
18 3,0 2,5 2,0 2,0 50,0 25,0 0,00 -50,00
19 14,0 10,0 13,2 9,2 6,3 91 -13,33 0,00
2 131,6 96,6 106,5 67,6 23,6 42,9 -7,50 13,70

48. tablazat: Dondcios aktivitds alakuldsa a programban valo részvétel elott és alatt

Az egylittm(ik6dd intézményeknek koszonhetéen kozvetve, vagy kozvetleniil 16.386 korha-
zi, ezen beliil 312 intenziv osztalyos dgyra latunk ra. Ezekben a korhdzakban 789.014, az inten-
ziv osztalyokon pedig 13.928 betegfelvétel tortént 2018-ban. Az év soran az dsszes halalozasbol
(23.655) 3.045 halaleset tortént az intenziv osztalyokon.

Az SZTE Klinikai K6zpont Aneszteziologiai €s Intenziv Terdpids Intézetének koordinatora a
szerzOdések aldirasat kovetden félévkor kezdhette meg az adatgytijtést, igy bizonyos adatoknal
érdemes egy évre extrapolalni a t6liik nyert adatokat. Ugyanigy jartunk el egy masik intézmény
esetében, ahol sajnos az adatok 75%-os feltoltottséget mutattak az eredmények Osszesitésekor.
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A?Jc:i?tc:)rk f:I::t‘:Iz;k Korhazi Korhazi —ITO felvétel hall-.snTlgzés ITo
s7ama s7ama halalozas mortalitas szama s7Aama mortalitas
1 101 57427 2035 3,54 689 200 29,03
2 145 32726 1308 4,00 693 143 20,63
3 84 35970 763 2,12 335 80 23,88
4 123 30822 1001 3,25 876 144 16,44
5 446 60853 2182 3,59 1089 292 26,81
6 200,83 38308 1457 3,80 647 206 31,84
7 133 40079 1269 3,17 456 137 30,04
8 251 51505 1427 2,77 572 158 27,62
9 52 8830 122 1,38 1148 53 4,62
10 119 33407 1118 3,35 310 119 38,39
11 90 16358 303 1,85 686 123 17,93
12 198 64004 2218 3,47 564 169 29,96
13 387 65586 1869 2,85 773 202 26,13
14 176 39068 996 2,55 635 184 28,98
15 92 22493 753 3,35 420 92 21,90
16 116 28347 956 3,37 701 119 16,98
17 148 97794 1943 1,99 2106 373 17,71
18 88 27447 1181 4,30 716 132 18,44
19 94 37990 744 1,96 512 119 23,24
z 3043,83 789014 23645 3,00 13928 3045 21,86
Atlag 160,20 41527,05 1244,47 2,98 733,05 160,26 23,71
Szoras 103,02 20726,53 601,26 0,81 397,60 74,41 7,53

49. tablazat: Donor auditok és betegforgalmi adatok 2018-ban a 19 bevont intézményben

A korhazi koordinatori korhazakban elhunyt betegekrdl 2.995 Donor Audit nyomtatvany

keriilt kitoltésre, amelyekbdl az alabbi alapadatokat kaptuk:

Atlagos életkor

67,09 év

Atlagos apolasi id6

1 hét, 1 nap, 11 dra, 36 perc

Atlagos GCS az intubalasrél valé dontés pillanataban

7,06

Atlagos lélegeztetési id6

3 nap, 16 dra, 53 perc

CT vagy MR késziilt 1207
Agykarosodas miatt felvett betegek szama 855
Eszméletlenség oka agykarosodas 1045
Halal oka agykarosodas 1422
Agykarosodast szenvedett betegek szama 1412
A nyomozé hatésag megkeresése megtortént 18
A nyomoz6 hatdésag hozzajaruldsa megtortént 15

50. tablazat: Donor audit mutaték 2018-ban a 19 bevont intézményben (n=2994)
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— OTNY lekérdezése megtortént: 97,

— Hozzatartozo6 bevondsa megtortént: 115,

— Csaladi tiltakozas (donorjelentések alapjan): 2,

—  Eletében szdban tiltakozott (donorjelentések alapjan): 1

- Kiskoru sziilei tiltakoznak (donorjelentések alapjan): 1,

— Csaladi tiltakozas Donor Auditok alapjan: 21 — 3 esetben donacio kovette.

Sorszam

Atlagos GCS a lélegeztetésrdl 6,53| 863| 4,56| 9,79| 7,21| 7,99 95| 8,44 | 7,12
valé dontés pillanataban

Sorszam

Elhunytak dtlagos életkora 67,09
Atlagos GCS a lélegeztetésrél 9,08| 6,44| 581| 535| 528| 7,08/ 812| 599| 6,49| 7,06
vald dontés pillanataban

51. tablazat: Donor Auditokbdl nyert alapadatok 2018-ban

A donor auditok alapjan az agyhaldl elsé jeleinek észlelése 142 esetben tortént meg, ha a
két részleges adattal rendelkezd intézmény adatait extrapolaljuk, akkor ez akar 157 eset is lehet.
Ezekbol 105-6t kovetett agyhalal megallapitas (extrapolalva 116 esetben valoszintsithetd). A meg-
valdsult dondciok aranya 74,77% (2017-ben 72,53% volt), mig orszadgosan ez az érték 78,5%. Az
egy donorbol eltavolitott szervek atlagos szama 2,84 volt a kérhazi koordinatori intézmények-
ben (orszagosan: 3,01). A multiorgan donécidk ardnya 57,83% volt (orszagosan: 65,48%).

Szervdonadcio tipusa Bevont kdrhazakban Nem bevont kérhazakban

K-SOD 31 62,00% 19 38,00%
nK-SOD 4 50,00% 4 50,00%
K-MOD 46 42,59% 62 57,41%
nK-MOD 2 100,00% 0 0,00%

52. tablazat: Dondcidk kimenetele 2018-ban a programba bevont és mds intézményekben

A magyarorszagi donorjelentések 51,87%-a érkezett a korhazi koordinatori programban
résztvevd intézményekbdl. Ezzel szemben minddssze 3, szervdonaciot meghiusito csaladi tilta-
kozas fordult el6 koérhazi koordinatori intézményekben (orszagosan: 7). Vagyis a jelentések és
megvaldsult dondciok szamahoz képest kisebb gyakorisaggal fordul eld csaladi tiltakozas olyan
kérhéazban, ahol korhazi koordinator dolgozik. A csaldd elmonddsa szerint életiikben, szoban
harman tiltakoztak orszagosan, ebbdl egy esetet jelentettek a bevont intézményekbdl. A kérhazi
haldlesetek retrospektiv vizsgalata (donor audit) is bizonyitotta, hogy tobb csaladi tiltakozas
(21) fordul el6, mint amennyi jelentésre keriil (3).
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Részletesen attekintjiik a Donor Auditok tantisaga szerint meghitisult dondcidkat. Az dssze-
sen 21 dokumentalt csaladi tiltakozas miatt 2 esetben az agyhalal észlelése is elmaradt.

Agyhaldl észlelés elmaraddsa és azok okai Elemszam

Agyhalal észlelése megtortént 142 | 4,74
Elmaradas oka: Haemodinamikai instabilitas 70| 2,45
Elmaradas oka: Mérgezés vagy kézponti idegrendszerre hato szer altal kivaltott koma 22| 0,77
Elmaradas oka: Metabolikus vagy endokrin eredeti kdma v. egyéb klinikai eltérés 20 0,7
Elmaradas oka: Maghémérséklet 35°C alatt 13| 0,46
Elmaradas oka: Heveny gyulladasos idegrendszeri megbetegedés fennall 19| 0,67
Elmaradas oka: Az agyhalal észlelésének megkezdése neuroldgiai tiinetek alapjan nem indokolt 2339 | 82,01
Elmaradas oka: Nem agyhalott — a megkezdett vizsgalat soran valamely agytorzsi reflex 93| 3,26
kivalthato

Elmaradas oka: Csaladi tiltakozas donacio ellen 2| 0,07
Elmaradas oka: Keringés 6sszeomlas 274 | 9,61

53. tabldzat: Agyhaldl észlelés elmaraddsdnak okai és megoszldasa 2018-ban

Tovabbi 3 esetben nem tortént meg az agyhaldl megallapitasa, amikor a mar megkezdett
észlelési folyamat sordn a csaladi tiltakozas felmeriilt.

Agyhalal megallapitas és elmaradasi okok Elemszam
Agyhalal megallapitas megtortént 105 3,51
Elmaradas oka: Agytorzsi reflexek kivalthaték 4 10,81
Elmaradas oka: Keringés 6sszeomlas 30 81,08
Elmaradas oka: Csaladi tiltakozas donacio ellen 3 8,11

54. tablazat: Agyhaldl megallapitds elmaraddsdnak okai és megoszldsa 2018-ban

A Szervkoordindcids Iroda kéri a donorjelentd intézményektdl, hogy csalddi tiltakozas miatt
meghitisulo esetek is kertiljenek jelentésre. Ennek ellenére regisztraltunk a Donor auditokban
hat eset, amikor csalddi tiltakozas miatt nem tortént donorjelentés. Egy esetiink volt 2018-ban,
amikor az elhunyt kiilfoldi allampolgar is volt, és csalddja elmondasa szerint életében szoéban
tiltakozott az ellen, hogy szerveit donacids céllal eltavolitsak. Ezek az esetek, ahogy azt az or-
szagos tapasztalat is mutatja, a nyelv okozta kommunikacios nehézségek miatt még nagyobb
kihivast jelenthetnek.

Jelzés Szervkoordinacids Iroda felé és elmaradasi okok Elemszam
Jelzés Szervkoordinacids Iroda felé 106 3,54
Elmaradas oka: Kapacitashiany 1 2,78
Elmaradas oka: Nem meriilt fel a szervdonacié lehet6sége 13 36,11
Elmaradas oka: RendG6rségi engedély megtagadva 1 2,78
Elmaradas oka: Eletében irasban tiltakozott 1 2,78
Elmaradas oka: Csalad visszautasitja a dondcio lehetdségét 6| 16,67
Elmaradas oka: Tévesen alkalmatlannak lett mindsitve 1 2,78
Elmaradas oka: Abszolut vagy relativ kontraindikacio 13| 36,11

55. tablazat: Donorjelentések elmaraddasdanak okai és megoszldsa 2018-ban
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Igaz ez a kérés azokra az esetekre is, amikor az intenziv terdpids szakorvosban kétség me-
riil fel a potencialis donor szerveinek atiiltetésre vald alkalmassagardl. 13 alkalommal a don-
tésbe nem vontak be donorszerv értékelésében mas szakembert annak ellenére, hogy helyben
elérhetd korhazi koordinator tevékenykedik a korhazban. Szintén kérdéseket vet fel, hogy mi-
ért nem torténik donorjelentés, ha nehézség tdmad a renddrségi engedély megkérése soran.
A Szervkoordinacios Iroda igény esetén kdzremtikodik a nyomozohatosag bevonasaban az in-
tenziv osztdly tehermentesitése érdekében, ha a potencidlis donor blincselekmény dldozata volt.
A kérddivek szerint 3 esetben el6zte meg a csaldd tiltakozasa a szervadomanyozasrdl torténd
beszélgetés megkezdésének lehetdségét.

Hozzatartozok tajékoztatasa és elmaradasi okok Elemszam
Hozzatartozok tajékoztatasa megtortént 115 3,84
Elmaradas oka: Csalad nem elérhet6 6 0,21
Elmaradas oka: A csalad mar korabban visszautasitotta a donaciot 3 0,1
Elmaradas oka: Orvosi kontraindikacié/transzplantaciés
centrummal egyetértésben 27 0,94
Elmaradas oka: Nem agyhalott 2832 | 98,47
Elmaradas oka: Kiilféldi allampolgar 8 0,28

56. tablazat: Csalddi tdjékoztatds elmaraddsanak okai és megoszldasa 2018-ban

A 8 kilfoldi allampolgar kozott csak egy alkalommal meriilt fel agyhaldl kialakuldsanak a
lehetbsége.

Osszesen 17 esetben kovette a csaldd tajékoztatasat tiltakozas, és ebbdl 2 esetben nem sikeriilt
megtudni, hogy mi az oka annak, hogy a csalad nem tdmogatja a szervadomanyozast.

Hozzatartozok egyetértése és elmaradasi okok Elemszam
Hozzatartozok tajékoztatasa utan felmeriilt-e tiltakozas? 17| 0,57
Nem értették az agyhalal tényét 2| 11,76
A test integritasanak megsértésétdl valo félelem 5| 29,41
Eletében széban tiltakozott 1| 5,88
Vallasi ok 3| 17,65
Egyéb 4| 23,53
Az ellato rendszer felé valé bizalmatlansag 2| 11,76

57. tabldzat: A csaldd tiltakozdsdnak okai és megoszldsa 2018-ban
Végiil 3 esetben tortént meg csaladi tiltakozas ellenére is a donorjelentés, és 1 esetben hitsult

meg dondcio kiskoru sziileinek tiltakozadsa miatt. Ezen feliil 1 olyan eset volt, amikor a csalad
elmondasa szerint az elhunyt életében szoban tiltakozott.
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Megvalodsult donacio és elmaradasi okok Elemszam

Megvalosult donacidk 83| 2,77
Elmaradas oka: Atvihet6 fert6z6 betegségek kockazata 2| 0,07
Elmaradas oka: Csalad visszautasitja 2| 0,07
Elmaradas oka: Donor alkalmatlansag 6| 0,21
Elmaradas oka: Felajanlott szervek kivétele nem tortént meg 2| 0,07
Elmaradas oka: Keringés 6sszeomlas 4| 0,14
Elmaradas oka: Malignus tumor 1| 0,03
Elmaradas oka: Eletében tiltakozott 1| 0,03
Elmaradas oka: Nincs riadénapléhoz kotve 2891 | 99,34
Elmaradas oka: Szervalkalmatlansag, vese 4| 0,14
Elmaradas oka: Kiskoru sziilei tiltakoznak 1| 0,03

58. tabldzat: Dondcidk meghitnsuldsdnak okai és megoszldsa 2018-ban

A mindségbiztositasi programok hatékonysagat mérd indikatorokat a DOPKI EU palyazat
keretében fejlesztették ki, és hataroztak meg azok célértékeit. Az alabbi dbran lathatd, hogy
palyazat soran kimutatott eurdpai atlag értékeket 2013-ban sikeriilt legjobban megkdzeliteni,
az abban az évben bevont intézmények, €s a kijelolt korhazi koordinatorok elkotelezettségének
koszonhetden. 2017-ben ismét kedvezd iranyba fordult a tendencia, ami 2018-ban is folytatodik.
Ez azt jelenti, hogy a donorjelentések, és az agyhaldl észlelése egyre kevesebb alkalommal ma-
rad el a dondciot meghitsitd vélt okok miatt.

A globalis hatékonysag indikatorai
a korhazi koordinatori intézményekben évente, atlagosan

| v | N | ED/AH | AH/ITO mort. | ED/KH mort. | ED/ITO mort.

2010 17 kérhaz 0,45% 2,51%
2012 6 korhaz 79,17% 3,08% 0,55% 5,49%
2013 9 kérhaz 75,14% 6,08% 0,72% 6,01%
2014 17 kérhaz 85,74% 5,13% 0,61% 5,00%
2015 19 kérhaz 83,49% 4,07% 0,40% 3,40%
2016 19 kérhaz 83,64% 4,32% 0,48% 3,61%
2017 19 kérhaz 79,35% 5,78% 0,59% 4,59%
2018 19 kérhaz 79,05% 3,45% 0,35% 2,73%
EU 2009 11 orszag 42,4% 10-15% 1,3% 6,4%

N: résztvevé kérhdzak/orszagok szdma
ED: effektiv donor

AH: agyhalott

ITO mort.: intenziv osztalyos mortalitas
KH mort.: kérhazi mortalitas

\ ORSZAGOS VERELLATO SZOLGALAT

www.ovsz.hu/szervdonacio

32. abra

A 2017-ben késziilt atfogd fejlesztési tervben megfogalmazottak szerint ebben az évben elkez-
ddédott a tobblépesds korhazlatogatasi program, melynek sordn a kérhazi koordinatorok éves
eredmények alapjan beszamoltak a sajat intézménytiikben tapasztalt nehézségekrdl, dondacids
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aktivitast leginkdbb befolyasold akadalyokrdl. Az értékelés alapjan megfontolandd a siirgdsségi
osztalyokon torténd rendszeres vizitek bevezetése 1ijbol. A személyes egyeztetések lehetdséget
adtak arra, hogy az egyes intézményekben megismerjiik a helyi siirgdsségi osztalyok szerkeze-
tét, miikodését, és felmérjiik a programba valo bevondsuk lehetdségét. Az év sordn Osszesen 17
korhazat kerestiink fel személyes egyeztetés céljabol, kettében az adatok feldolgozasat vartuk.
A tarsosztalyok egytittmtkodését is 6sztonzd korhazi eléadasok el6készitése szintén része volt
az egyeztetd megbeszéléseknek. 2018-ban 9 kérhdzban volt évértékeld el6adas. A Szervkoordi-
nacios Iroda a program alapelveit és jelenét, €s az orszagos eredményeket mutatta be. A korhazi
koordinatoroknak pedig lehetdsége volt a sajat adatokrdl, és esetismertetéseken keresztiil a he-
lyi nehézségekrdl beszélni, amivel utat nyithatnak a korhazi szintl egytittm(ikodés fejlodésé-
nek irdnyaba.

A program eddigi eredményei alapjan a mddszertan alkalmas a mindségfejlesztésre, azon-
ban a fejlesztést igényld teriiletek azonositdsahoz a programot alkalmazni kellene minden je-
lentésebb szervdonacios potenciallal bird fekvdbeteg ellatd intézményben, tovabba a korhazi
koordinatori intézményekben is van még lehetdség a fejlodésre. Az OVSZ jelenleg is egyeztet
tobb olyan intézménnyel az egytittmiikodésrdl, akiknek részvétele évek ota fontos lenne a prog-
ram szempontjabdl.

17.2. Oktatas

17.2.1. Orvos tovdbbképzés

Az 1997. évi CLIV. torvény XI. Fejezete foglalkozik a szerv-szovetatiiltetéssel. A fejezeten
beliil a 212. § (2) bekezdés eldirja az agyhalal megallapito bizottsag tagjainak kijelolésével kap-
csolatos kritériumokat: a bizottsag tagjai a gydgyintézet vezetsje altal erre a feladatra kijelolt,
kell6 gyakorlattal rendelkezé és erre irdnyuld tovabbképzésben részt vett szakorvosok. A fenti-
ek értelmében 1997. 6ta mar nem csak szakmai igény, hanem jogszabadly altal is kifejezett elva-
ras keriilt megfogalmazasra, hogy az agyhalal megallapito bizottsag tagjai tovabbképzéseken
sajatitsak el a tevékenység magabiztos végzéséhez sziikséges ismereteket.

Az eltelt évek soran, valamint sikeres kiilfoldi példak alapjan is nyilvanvalova valt, hogy nem
csupan a bizottsag tagjai, hanem minden, a donacid folyamataban résztvevé korhazi szakem-
ber szamadra szilikséges a témaval kapcsolatos ismeretek megszerzése. Az elsédleges célcsoport
mégis az intenziv, neuroldgiai, belgydgydszati és siirgdsségi osztalyokon, azaz a potencidlisan
donort jelentd osztdlyokon dolgozo6 orvosok. A Szervkoordindcios Iroda 2008. 6ta szervez szin-
te valamennyi orvosegyetemmel egyiittmiikodésben tovabbképzést, eleget téve a fent emlitett
céloknak és igényeknek, az elmult hét évben Gsszesen 841 résztvevonk volt képzéseinken.

A kétnapos képzés soran az elsd, elméleti nap délel6ttjén bemutatdsra keriilnek a magyar-
orszagi szervdondcios és transzplantacios programok, a jogi szabdlyozas, valamint a szervatiil-
tetési riadok szervezésének folyamata. A délutan folyamén a résztvevdk a donorfelismerésrdl,
donorgondozasrol, a csaldddal valé kommunikaciorol, az agyhaladl megallapitasarol hallgat-
nak el6adésokat a felsorolt teriileteken jartas gyakorld szakemberektdl. A motivacido hasznos
eszkoze a recipiens oldal bemutatdsa, ezért a program zdrasaként a civil szervezet képviseldje
ismerteti meg a szervatiiltetett emberek életével a szinte csak a donacids oldallal taldlkozé or-
vosokat. A masodik nap foglalkozasain kiilonb6zd szituacids feladatokon és esetismertetéseken
keresztiil sajatitjdk el a donorfelismerés, agyhalal megallapitas, donorgondozas és a csaladdal
valé kommunikacié gyakorlatat.
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2018-ban 4 tanfolyam keriilt megrendezésre, Osszesen 91 résztvevdvel. A hallgatok elsdsor-
ban olyan osztalyokrol érkeztek, ahol potencidlis agyhalott, vagy potencialis donor eléfordul-
hat, de szakmai megoszlasuk igen sokféle volt: aneszteziologusok, belgyogyaszok, neurologu-
sok, traumatoldgusok. A kotelezen valaszthatd tovabbképzést 26 kredit ponttal mindsitették.
A Szervkoordinécios Iroda 2018-ban két alkalommal rendezett Szervdonaciés Tanfolyamot a
Semmelweis Egyetem, Transzplantacios és Sebészeti Klinikaval kozds szervezésben, a korabbi
egytttmtkodések folytatasaként, egy alkalommal a Szegedi Tudomanyegyetem Szent Gyorgyi
Albert Klinikai Kézpont Anesztezioldgiai és Intenziv Terapids Intézettel, valamint tovabbi egy
alkalommal a Szent Janos Korhazzal k6zos szervezésben. A tanfolyam mindségének értékelése
szempontjabol szamunkra fontos visszajelzést biztosit az értékel lap, melyet a résztvevok ano-
nim moddon toltenek ki, és rajta a szervezés, az oktatas szinvonalat jelolik egy 1-t6l 5-ig terjed6
skalan (1 - gyenge, 5 — kivalo). A Szervdonacids Tanfolyam hallgatdi értékelésének atlaga: 4,8.

A tanfolyam célja a mindennapi munka soran hasznosithato, gyakorlati ismeretek atadasa,
ezért bizunk abban, hogy a képzésen részt vett szakemberekkel a jovOben taldlkozunk a szerv-
dondcids folyamat valamely résztvevdjeként.

17.2.2. Egészségiigyi szakdolgozoi tovabbképzés
— Transzplantdcios Koordindcid, mint az dpolds specidlis teriilete

A Szervkoordindcios Iroda megalakuldsa ota kiemelt jelentdséglinek tartja a donorjelentd
intézmények dondacids kedvének fokozasat és az ott dolgozd szakemberek agyhalallal, szerva-
domanyozassal, szervatiiltetéssel kapcsolatos tajékozottsaganak novelését. Az oktatasi prog-
ram fejlesztése sordn kiemelt figyelmet kap az egészségiigyi szakdolgozok tovabbképzése, a
,Iranszplantaciés Koordinacio, mint az dpolas specidlis tertilete” cimii szakdolgozdi tovabb-
képzb nap keretei kozott. A tovabbképzés célja elsdsorban az intenziv, gyermek intenziv, siir-
gbsségi, neuroldgiai, idegsebészeti, traumatoldgiai és belgyogyaszati osztalyon dolgozo szak-
dolgozok szervdondcioval, transzplantdcioval kapcsolatos ismereteinek bdvitése. A szabadon
valaszthato tanfolyamot 19 kredit ponttal mindsitették. 2018-ban két alkalommal, november
22-én Debrecenben 21 {6, tovabba 2018. december 4-én Budapesten 179 {6 szakdolgozd részvé-
telével keriilt megrendezésre a tovabbképzés.

http://www.ovsz.hu/oco/egeszsegugyi-felsooktatas

17.2.3. Egészségiigyi fels6oktatds

A magyarorszagi egészségtudomanyi karok apolo képzésében valtozo draszamban jelenik
meg a transzplantdcids koordinacid. 2008 6ta évente tartunk 1-1 eléaddst minden magyaror-
szagi egészségligyi féiskolan, leendd szakembereknek, a hallgatok széles rétegét elérve ez altal.
A Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi Karon 2005 6ta szabadon valaszthaté tantargy a
Transzplantacids koordindcid, melyet 20-100 hallgato valaszt évente. Az oktatdsi program jo
lehetdséget teremt a dondcio, transzplantacidé témakorében tdjékozott szakember generacio fel-
készitésére: http://www.ovsz.hu/oco/semmelweis-egyetem-egeszsegtudomanyi-kar

2018-ban az alabbi egészségtudomanyi karokra jutottunk el, melynek keretében kb. 130 6
harmad- és negyedéves hallgatohoz értiink el tajékoztato eléadasunkkal:

- SZTE Egészségtudomanyi és Szocialis Képzési Kar, Szeged

- PTE Egészségtudomanyi Kar, Pécs

- Széchenyi Istvan Egyetem, Petz Lajos Egészség és Sporttudomanyi Kar, Gy6r

- Semmelweis Egyetem, Egészségtudomanyi Kar
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17.2.4. Kozépiskolai kortdarsoktatdsi program

A képzési program célja a nagykorusag el6tt allo, kozépiskolas kora populacio hiteles és
szervezett tajékoztatdsa az agyhalalrdl, szervadomanyozasrdl €s szervatiiltetésrdl, tovabba ott-
honi beszélgetések kezdeményezése, amelynek sordn a csalddtagok megismerhetik egymas
végakaratat a donorszervek adomanyozasi szandékarol.

Az évek Ota fejlesztés alatt allo program kezdete 2008-ig nyulik vissza, amikor az Orszagos
Vérellato Szolgalat és a Magyar Véddnok Egyesiilete egytittm(ikodési megallapodast kotott. En-
nek értelmében a szervdondaciok szamanak novelése, valamint a transzplantacios tevékenység
jelentéségének széleskor(i megismertetésének céljabodl az altalanos és kozépiskolaban tanulo
didkok korében szerveztek tajékoztato eléadasokat az agyhaldl, szervdondcid és szervatiiltetés
témakorokben.

2018-ban is a Budapest Orvostanhallgatok Egyesiiletével (BOE) torténd egytittmtikodés kere-
tei kozott zajlik a képzés, az alabbi munkamegosztas szerint:

A BOE toborozza a negyed-, 6tod-, hatodéves medikusokat, nyilvantartast vezet a tajékoz-
tato ordk helyszineirdl, idépontjairdl és a didkok szamarol, amelyet tovabbit az OVSz részére.

Az OVSz felkészitd képzést kovetden vizsgaztatja a tajékoztatd ordk tartasara jelentkezd or-
vostanhallgatokat, részletes irasos tananyagot biztosit a felkésziiléshez, el6adas diasort tesz el-
érhetévé az egységes tematika érdekében, valamint oktatds el6tti, illetve oktatds utdni (2 héttel
az ordk utan) online kérddivet készit az eredményesség mérésére.

Az orvostanhallgatok bevonasaval szinte kortarsaik szdmdra tartanak eléadasokat az 6nkén-
tesek, amely a bizalom kiépitésének és az interaktiv ordk tartasanak egyik eszkoze. A képzés
jelen formadjaban segiti a mddszertan folyamatos fejlesztését és motivaciot jelent az orvostan-
hallgatok szamadra, azonban intézetiink elkotelezett egy orszagos képzési program bevezetése
mellett, amelyet elérhet6vé kellene tenni minden magyar kozépiskoldban a pedagogiai prog-
ram kotelezd elemeként.

http://www.ovsz.hu/oco/kozepiskolai-kortarsoktatasi-program

17.3. Média aktivitas — 2018.

A szervadomdnyozassal-, szervatiiltetéssel kapcsolatos média hirek a szervdonacio tigyét
pozitiv és negativ irdnyban egyarant befolyasolhatjak, éppen ezért az irott- és elektronikus saj-
ténak egyarant jelentds szerepe van a lakossag dondciorol és transzplantaciordl alkotott vélemeé-
nyének kialakitdsdban. A média megnyerése a témaval kapcsolatban kiemelkedd fontossagu,
hiszen szinte az egyetlen olyan eszkoz, mellyel a lakossag legnagyobb szamban és legszélesebb
korben elérhetd. A megvaltozott média hasznalati szokasok és a kozosségi média elterjedésével
az un. hagyomdnyos médiafeliileteken valé megjelenések mellett folyamatosan keresniink kell
azokat a csatornakat is, ahol hatékonyan elérhet6 a klasszikus irott, ill. képi sajtot mar nem ko-
vetd generacio.

A Szervkoordinacids Iroda folyamatos sajtofigyelést végez, és minden szervdondcioval,
transzplantacioval kapcsolatos média megjelenést regisztral és elemez a donaciods aktivitassal
Osszefliggésben.

A regisztralt cikkek, riportok a szervdonacio tigyét kedvezden vagy kedvezdtleniil befolya-
sold voltuk szerint harom csoportba kertilnek besorolasra, ezek: pozitiv, negativ, targyilagos.

2018-ban 6sszesen 106 TV- és radioriportot, tijsagcikket és internetes megjelenést regisztraltunk.

A Szervkoordinacios Iroda 17 esetben nyilatkozott.
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Magas média aktivitastelérd témakorok: 10.000. magyarorszagiszervatiiltetés, azelsé magyar-
orszagi gyermek tiiddatiiltetés, Szervdonorok emlékmtve. Jaliusban keriilt bemutatasra a Cool-
Story Bro Produkcio Halottat operdlunk, hogy életet menthessiink cim kisfilmje, amely meg-
tekinthetd a készitOk YouTube csatornajan: https://www.youtube.com/watch?v=cm6kX]JWsvA4

2018. november 9-t6] minden héten péntekenként az M1 televizid csatornan él6 bejelentke-
zésben tajékoztatjuk a lakossagot az aktudlis szervdondcids és transzplantacids eseményekrdl.
A televizios bejelentkezések visszanézhetdek honlapunkon: http://www.ovsz.hu/oco/az-ovsz-
penteki-bejelentkezesei-az-m1-csatornan-szervadomanyozasrol-es-szervatultetesrol

Az Iroda média megjelenései és a sajtd munkatdrsai részére szold informacidk elérhetéek
honlapunkon: http://www.ovsz.hu/oco/sajto

17.4. Kongresszusi részvételek, el6adasok, publikacidk

AzOVSz, Szervkoordindacios Iroda a korabbi évekhez hasonldan 2018-ban is kiemelt figyelmet
forditott a hazai dondcios aktivitds élénkitésére, az oktatasra, illetve a széles korti tajékoztatasra.
Mindemellett szoros kapcsolatot tartunk fenn a magyarorszagi transzplantacios tevékenység-
gel Osszefiiggésbe hozhatd munkacsoportok tagjaival, valamint a donaciokkal Osszefiiggésbe
hozhat¢ tarsszakmakkal. Ezen kiviil az Eurotransplant teljes jogu tagjaként szerzett tapasztala-
tok és adatok minél szélesebb korben valé megismertetését is célul tliztiik ki.

Eldadasok 2018-ban:

1. S. Mihaly: Organisational Aspects nad Coordination of Donation and Transplantation.
International Training Course in Transplant Coordination Program. Istanbul, Torokor-
szag. 2018. december 12.

2. S.Mihaly: Country Models in Organ Donation and Transplantation. International Trai-
ning Course in Transplant Coordination Program. Istanbul, Torokorszag. 2018. decem-
ber 10.

3. Mihdly S.: Szervdonacios programok Magyarorszagon €s az Eurotransplantban. Transz-
tazio felelds tanfolyam. Semmelweis Egyetem — Orszagos Vérellato Szolgalat Kozpont,
2018. november 28.

4. S. Mihaly: Eurotransplant, the Hungarian experience. Magyar Transzplantacios Tarsa-
sag XX. Kongresszusa. Debrecen, 2018. november 21.

5. S. Gunderson, A. Floden, S. Mihaly, S. Bea: Family approach: from admittance to organ
and tissue donation. Family approach in Europe. 27th EDTCO Congress & Workshop.
Munich, Németorszag. 2018. november 10.

6. S.Mihaly: Report Presentation: a study about Transplant Coordinators profile in Europe.
27th EDTCO Congress & Workshop. Munich, Németorszag. 2018. november 9.

7. C.-Ludwig, F.-Frohlich, S. Mihaly: Organ recovery and Organ allocation. 27th EDTCO
Congress & Workshop. Munich, Németorszag. 2018. november 8.

8.  Mihadly S.: Szerdonacids és transzplantacios programok Magyarorszagon és Europaban.
Magyar Nephrologiai Tarsasag XXXV. Nagygytulése. Eger, 2018. oktober 26.

9. S. Mihaly: Legislative Aspect of Donation and Transplantation Across Europe-Overvi-
ew. Ist Preparatory Course of UEMS CETC. Antalya, Torokorszag, 2018. oktober 17.

10. Dr. Mihaly S.: A dondcios aktivitas és a donacids attitlid. Astellas Akadémia — A dona-
ci6tdl a hosszu tavon is sikeres szervtranszplantacidig vezetd ut. Astellas Pharma Kft.,
Budapest, 2018. oktober 12.
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

Dr. Mihaly S.: Szervkivételi riaddk szervezése Magyarorszagon és Eurotransplantban.
16. Debreceni Anesztezioldgiai Napok. Debrecen, 2018. oktober 11.

Dr. Mihdly S.: A hazai donorhelyzet elemzése. 16. Debreceni Aneszteziologiai Napok.
Debrecen, 2018. oktober 11.

S. Mihaly: Organ vigilance in the daily practice. Transplant Coordinators Meeting. 2018
Eurotransplant Annual Meeting. Leiden, Hollandia, 2018. oktdber 5.

Dr. Mihdly S: A szervkoordinacid fejlédése és jovdje. 20 éves a Magyar Szervatiiltetettek
Szovetsége. Paradfiirdd, 2018. szeptember 22.

Dr. Mihdly S., Holtzinger E.: Quality Assurance Program for organ donation in Hunga-
ry. WCNA2018 Budapest. 13. Anesztezioldgus Szakapoldi Vilagkongresszus. Budapest,
2018. junius 18.

Dr. Mihaly S., Deme O.: Donor transplant coordination in Hungary. WCNA2018 Buda-
pest. 13. Aneszteziologus Szakapoléi Vilagkongresszus. Budapest, 2018. junius 18.

Dr. Mihaly S.: Organ Donation Programmes in Hungary within the Eurotransplant area.
WCNA2018 Budapest. 13. Anesztezioldgus Szakdpoldi Vilagkongresszus. Budapest,
2018. janius 18.

Dr. Mihdly S.: Szervkivételi riadok szervezése. MAITT Tovabbképzd Napok, ANESZT-
EXPO 2018. Eger, 2018. majus 24.

Dr. Mihadly S.: A hazai donorhelyzet. MAITT Tovabbképz6 Napok, ANESZTEXPO 2018.
Eger, 2018. majus 24.

Dr. Mihdly S.: Az Eurotransplant Bizottsagaiban résztvevd magyar képvisel6k beszamo-
16i (ISWG). MTT Tavaszi Transzplantacios Talalkozo. Visegrad, 2018. majus 8.

Dr. Mihaly S.: Szervdonacios és vardlista adatok. MTT Tavaszi Transzplantacios Talalko-
z0. Visegrad, 2018. majus 7.

Dr. Mihdly S.: A szervdondcios aktivitds Magyarorszagon és az Eurotransplantban 2017-
ben. Magyar Korhazszovetség XXX. Kongresszusa. Eger, 2018. aprilis 25.

Mihaly S.: Szervdondcios programok Magyarorszagon és Eurotransplantban. Transz-
tazio felelds tanfolyam. Semmelweis Egyetem — Orszagos Vérellato Szolgalat Kozpont,
2018. marcius 1.

Deme O.: Szervdondcios programok Magyarorszagon és Eurotransplantban. Transzfu-
zio felel6s tanfolyam. Semmelweis Egyetem — Orszagos Vérellaté Szolgalat Kozpont,
2018. januar 25.

Publikaciok 2018-ban:

1.

Bir6 P., Dr. Remport A., Dr. Mihaly S., Dr. Illésy L., Dr. Nemes B. (2018) Elédonoros
vesecsereprogramok Eurdpaban. Hol tart Magyarorszag? Osszefoglalé tanulmany az
ENCKEP (European Network for Collaboration on Kidney Exchange Programmes)
COST Action eddigi eredményei alapjan. Orvosi Hetilap, 159. évfolyam, 46: 1905-0912.
https://akademiai.com/d0i/10.1556/650.2018.31296

Dr. Gieszer B., Dr. Radeczky P., Dr. Ghimessy A., Dr. Farkas A., Dr. Csende K., Dr. Bo-
gyo L., Dr. Fazekas L., Kovacs N., Dr. Madurka L., Dr. Kocsis A., Dr. Agbces L., Dr. Torok
K., Dr. Bartok T., Dr. Dancs T., Dr. Schonauer N., Dr. Téoth K., Dr. Szab¢ J., Dr. Eszes
N., Dr. Bohécs A., Dr. Czebe K., Dr. Csiszér E., Dr. Mihdly S., Dr. Kovacs L., Dr. Miiller
V., Dr. Elek J., Dr. Rényi-Vamos F., Dr. Lang Gy. (2018) A magyar tiidStranszplantaci-
0s program induldsa és elsd eredményei. Orvosi Hetilap, 159. évfolyam, 46: 1859-1868.
https://akademiai.com/d0i/10.1556/650.2018.31300

Dr. Mihaly S., Egyed-Varga A., Holtzinger E., Kara K., Dr. Ezer E., Dr. Szedlak B., Dr.
Smudla A., Dr. Nacsa J., Dr. Matusovits A. (2018) Magyarorszagi intenziv osztalyok
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szervdonacioval kapcsolatos személyi és targyi feltételei. Orvosi Hetilap, 159. évfolyam,
33: 1360-1367. https://akademiai.com/doi/pdf/10.1556/650.2018.31139

Dr. Mihaly S. (2018) Az Orszagos Vérellato Szolgalat szerepe a szervdondcids és transzp-
lantacids gyakorlatban. FOCUS Medicinae, XIX. évfolyam, 4: 11-13.

K.JJager, V.S. Stel, P. Branger, M. Guijt, M. Busic, M. Dragovi¢, F. Diekmann, M. Manya-
lich, P. Di Ciaccio, A. Nanni Costa Dave Collett, L. Mumford, B. Haase, A. Hemke, O.
Deme, S. Mihdly, M. Murphy, C. Couchoud, Z. Massy, M. Lingemann, A. Rahmel (02
July, 2017) The effect of differing kidney disease treatment modalities and organ donati-
on and transplantation practices on health expenditure and patient outcomes. Nephro-
logy Dialysis Transplantation, Volume 33, Issue 4, 1 April 2018, Pages 560-562, Available
from: https://doi.org/10.1093/ndt/gfx082
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18. NEMZETKOZI SZERVKERESEK, FELAJANLASOK

2018-BAN

Az eurdpai szervcsere szervezetektdl folyamatosan érkezik értesités az OVSz, Szervkoordi-
nacios Irodahoz stirgdsségi szervkérésekrdl, illetve az adott ellatasi tertileten kiilonb6z6 okok-
bol kifolydlag fel nem hasznalt szervek felajanlasardl. Idén Osszesen 277 esetet regisztraltunk,
amely az el6z6 évhez képest kismértékli csokkenést jelent, de Osszességében az eurdpai szerv-
csere szervezetek kozotti folyamatosan boviils, aktiv egyiittmiikodést tiikroz. Ennek oka, hogy
az Eurdpai Unid altal tdAmogatott projektek keretében megvaldsult eurdpai szervesere portal
teliiletét (el6szor COORENOR, majd FOEDUS nevi projekt keretében) jelenleg 15 koordinator-
szervezet haszndlja aktivan.

Ertesitések kiilfoldi szervfelajanlasokrél és kérésekrdl (2010-2017)

59. tablazat: Kiilfoldi szervkérések és felajanlasok szamdnak valtozdsa

Ezen keresztiil az értesités és a kommunikacidé folyamata is egyszeriibb és hatékonyabb,
mint korabban, faxon keresztiil. A 277 esetb06l 123 alkalommal informaltak a koordinator szer-
vezeteket valamilyen akut szervigényrdl, de a portdl egyszerti kezelhetdsége és kézzel fogha-
t6 sikere miatt jelentdsebb valtozas inkabb a szervfelajanlasok szamaban tortént. 2013-ban 78,
2014-ben 86, 2015-ben 130, mig 2016-ban mar 163 alkalommal érkezett jelzés valamely szerv/
szervek felajanlasarol. 2017-ben kis mértékben csokkent a felajanlasok szama, 139 értesitést
kaptunk, majd ebben az évben ismét 154 donorbdl érkezett, 6sszesen 215 szerv felajanlasa. A
kommunikdcio athelyezddése a fax utjan torténd informacid tovabbitasrol a FOEDUS feliile-
tére szinte teljes, a brit NHS Blood & Transplant (NHSBT) és a skandinav allamokat tomoritd
Scandiatransplant donor koordinator szervezetek értesitéseit leszamitva valamennyi donor
adatai a portalra keriiltek fel, a kérések, felajanldsok sorsa jol dokumentalt, igy nem csak a
megvaldsult szervcserék résztvevdi, de valamennyi felhasznald naprakészen tdjékozodhat a
szervfelajanlasok kimenetelérdl.

A FOEDUS palyazat szervcsere portaljat szamos szervezet hasznalja aktivan. A nagyobb or-
szagok, mint az olasz Centro Nazionale Trapianti, a francia Agence de la Biomédecine, inkabb
méretiikbol adodoan kiildenek sok kérést és felajanlast. A kisebb népességti allamok, akik nem
vesznek részt szorosabb egyiittmtikodésben, lathatoan egyre gyakrabban élnek a feliilet adta
lehetéségekkel. A Swisstransplant szamos, kiegyensulyozott aranyu szervkérést és felajanlast
rogzitett. A brit NHSBT, a hozzank eljutott faxértesitések alapjan idén is csak felajanlasokra
korlatozta tevékenységét. A két spanyol szervezettdl, az ONT-t6l és a kataldan OCATT-tdl is
kaptunk felajanldsokat. A Poltransplant idén csak 1-2 kérést és szervfelajanlast rogzitett. A cseh
KST, a portal tizemeltetdje valamivel tobb kéréssel és felajanlassal vett részt a szamunkra latha-
t6 szervcesere aktivitdsban. A szlovak és litvan felhasznalok viszont fokozatosan tobb kéréssel
és felajanlassal jelentkeztek. Uj szereploként Lettorszag is elkezdte hasznalni a feliiletet. Malta
és Bulgaria ebben az évben nem volt aktiv, mig Gorogorszag 17 donor szerveit ajanlotta fel, és
slirg0s szervkéréseket is regisztralt.
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Kulfoldi szervezet

Poltransplant, Lengyelorszag

Kérések szama

Felajanlasok

szama

KST, Csehorszag

Swisstransplant, Svajc 32 29
OCATT, Kataldnia, Spanyolorszag 0 13
NHS Blood & Transplant, Egyesiilt Kiralysag 0 11
Centro Nazionale Trapianti, Olaszorszag 34 4
Agence de la Biomédecine, Franciaorszag 26 30
Latvian Transplantation Centre, Lettorszag 0 2
ONT, Spanyolorszag 0 1
NTO, Szlovakia 5 21
Scandiatransplant, Skandinavia 0 3
Hellenic Transplant Organization,

GOrogorszag 2 17
NTB, Litvania 14 13

60. tablazat: Kiilfoldi szervkérések és felajanlasok szama 2018-ban

sziv pancreas vékonybél
kérés 0 55 62 7 0 0
felajanlas 16 58 65 59 8 9

61. tablazat: Szervkérések és felajanldasok szervtipusonként 2018-ban

csere utjan, vagy orszagon beliili donorszervvel tortént.

Kérés Felajanlas

Feln6tt

46 (37,4%)

110 (71,4%)

A kulfoldi szervcsere szervezetektdl érkezett akut szervigények kozott 6sszesen 77 alkalom-
mal (62,6%) gyermekek voltak a recipiensek, ami a feliilet altal nyujtott lehetség hatasat tiikro-
zi a nemzetkozi szervcsere egyik legfontosabb tertiletén. A nemzetkozi keresésbe bekertilt akut
recipiensek atlagos életkora ennek megfelel6en nagyon alacsony, a tavalyival szinte megegyezd
22,01 év volt. A szervkéréseket kovetéen 12 esetben rogzitették a szervatiiltetés megtorténtét.
A felajanlasok koziil 44 értesités (28,6%) érkezett gyermekdonorrol, amit a visszajelzés alapjan
legalabb 5 esetben kovetett sikeres transzplantacid. Az 6sszes szervfelajanlast tekintve 38 szerv-
re (17,7%) vonatkozdan rogzitették a felajanlast kovetd sikeres transzplantdciot. A regisztralt
atiiltetések aranyaiban kevésnek tlinnek, de ez az esetszam nem feltétleniil egyezik meg a valo-
jaban sikeres kimenetelek szamaval. Ennek az az oka, hogy sokszor nem jelentik le a feliileten a
transzplantacid megtorténtét, fliggetlentil attol, hogy az a portalon keresztiil megvaldsult szerv-

Gyermek

77 (62,6%)

44 (28,6%)

62. tablazat: Gyermek- és felndtt recipiensek szama és aranya a nemzetkozi

A 2018-ban felajanlott szervek donorai kozott egy esetben volt az ananmnézisben feltiintetve
kozponti idegrendszeri tumor, és 2 alkalommal atvihet6 virus pozitivitas. A legfiatalabb donor,

donorszerv kérések és felajanldasok kozott

akinek valamely szervét felajanlottak egy ujsziilott, a legidésebb pedig 82 éves volt.
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19. EU TAGALLAMOKKAL KOzOS

PALYAZATI RESZVETELEK

EDITH - The Effect of Differing Kidney Disease Treatment
Modalities and Organ Donation and Transplantation
Practices on Health Expenditure and Patient Outcomes

']: I H 2017. januar 1. — 2019. december 31.
Grant Agreement No. PP-012016

The Effect of Differing Kidney Disease Treatment Modalities and Organ Donation
and Transplantation Practices on Health Expenditure and Patient Outcomes

Az EDITH az Eurdpa Bizottsag altal finanszirozott, 36 hdnapos idStartamra szolé nemzetko-
zi palyazati egytittmtkodés.

A 11 szervezetet tomorité konzorcium fokuszaban a végstadiumu vesebetegség all, elsdsor-
ban az elérhetd kezelési mddozatok eredményességének, valamint azok koltséghatékonysaga-
nak vizsgdlataval. Az egyiittmiikodés koordinatora a német szervdondcids koordinatorszerve-
zet, Deutsche Stiftung Organtransplantation (DSO).

2018-ban a palyazat kozépidejéhez érkezett, valamennyi szakmai munkacsoport az aktiv
munkavégzés és értékelés szakaszaba érkezett, a regiszterek kialakitasaval foglalkozé munka-
csoportok szamara 4j szempontként meriilt fel a regiszterek Eurdpai Unids adatvédelmi szaba-
lyozasnak (GDPR) megfelel§ kialakitasa.

Szakmai munkacsoportok

WP4 - Treatment modality choices, outcomes and costs for end-stage kidney disease

A munkacsoport egyik célja, hogy megismerjiik a végstadiumu vesebetegség kezelési mo-
dozatainak kivalasztasdhoz vezetd dontési mechanizmusokat (dializis, vagy vesetranszp-
lantacid), az ellatds mindségének javitasa érdekében. Masrészt, a munkacsoport feladata
feltérképezni az Eurdpa-szerte alkalmazott kezelési formakat, az aldbbi szempont rendszer
figyelembe vételével:

— avégstadiumu vesebetegség kiilonboz6 kezelési mddozatainak alkalmazasi gyakorisaga,
— a kezelési mod kivalasztasat befolyasolo tényezdk,

— akivalasztott kezelési mod eredményessége a ttlélési rata és az életmindség vizsgalataval,

valamint annak koltséghatékonyaga.

2018. novemberben befejez6d6tt az adatgytijtés a Vesebetegek kérddivére vonatkozoan, tobb
mint 6000 végstadiumu veseelégtelenségben szenvedd paciens segitette a palyazat munkajat;
Magyarorszagrol tobb mint 300-an toltotték ki a kérddivet. A kovetkezd 1épés a nefroldgusok
részére késziilt kérddiv terjesztése 2019. elsd felében, a fent emlitett kérdéskor felmérésére.
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A munkacsoport ezen kiviil koltségelemzést végez az egyes kezelési mddokra vonatkozoan
a kiilonb6zd eurdpai orszagokban. Magyarorszagon a Nemzeti Egészségbiztositasi Alapkezel6
egyuttmikodésével tortént az adatszolgaltatas.

Mindhdrom felmérés eredményének kozlése a palyazat terminusaban varhato.

WP5 - Living Donor Registry

A munkacsoport célja az Eurépai Elédonor Regiszter (ELDR) kialakitasa vesét adomanyo-
z0 élédonorok részére, ezaltal eldsegitve szamukra az élethosszig tartd utankovetési adat-
gyujtést. A 2010/53/EU iranyelv szintén eldirja az élddonorok védelme érdekében az utan-
kovetést. A munkacsoport a korabbi ACCORD (Achieving Comprehensive Coordination in
Organ Donation) EU pélyazatban mar megkezdett munkat folytatja, a végsé cél egy nemzet-
kozi, web-alapt adatbazis létrehozasa, eldsegitve mind a direkt adatbevitelt, mind a direkt
adatletoltések lehetéségét az Eurdpai Unid jogszabalyi kovetelményeihez alkalmazkodva.
A regiszter adatkészlete meghatarozasra keriilt, informatikai fejlesztése folyamatban van.

WP6 - Transplant Registry
A munkacsoport feladata az Eurdpai Unid tagallamaiban vesetranszplantacids utankovetési
regiszter létrehozasa. Szintén korabbi eurdpai egytittmiikodés munkajat folytatva (European
Framework for Evaluation of Organ Transplants (EFRETOS)) a palyazati id6szak végére el-
késziil és a tagorszagok szamara elérhetévé valik az un. ,Quality of Life” modul, amely al-
kalmas a transzplantaciok kimenetelének értékelésére.

Az OVSz, Szervkoordindacids Iroda valamennyi szakmai munkacsoport aktiv résztvevdje, ezen
kiviil felelds a projekt eredményeinek terjesztéséért, a masodik munkacsoport vezetdjeként.

A Disszemindcidos munkacsoport (WP2) eddigi tevékenysége:

— apalyazat arculatanak kialakitasa (logo, el6adastervek),

- palydazati honlap mtikodtetése: http://edith-project.eu

- a palyazatot bemutatd kiadvany, in. Layman’s brochure tervezése és nyomdai kivitele-
zése (a kiadvany letolthetd az aldbbi linken: http://edith-project.eu/download/edith-lay-
mans-brochure/

— Az Buropai Szervtranszplantdcios Tarsasaggal (ESOT) vald szakmai egytittmiikodés ki-
alakitasa a palydzati eredmények terjesztésére.
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7 | Péterfy Kérhaz- RendelGintézet és Orszagos Traumatoldgiai Intézet (Budapest)

8 | Petz Aladar Megyei Oktatd Korhaz (Gydr)
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10 | Bacs-Kiskun Megyei Kérhaz (Kecskemét)

11 |Jasz-Nagykun-Szolnok Megyei Hetényi Géza Kérhaz-RendelGintézet (Szolnok)

12 | Kanizsai Dorottya Kérhaz (Nagykanizsa)

13 | Semmelweis Egyetem, Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Klinika, Kdzponti Intenziv Osztaly (Budapest)

14 | Szent Imre Egyetemi Oktatokdérhaz (Budapest)

15 | Bajcsy-Zsilinszky Kérhaz (Budapest)
16 | Markusovszky Egyetemi Oktatokorhaz, Kbzponti Intenziv Osztaly (Szombathely)

SZTE-AOK Szent Gyorgyi Albert Klinikai Kzpont, Anesztezioldgiai és Intenziv Terapias Intézet, Belgyogydszati
Intenziv Részleg (Szeged)
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SZTE-AOK Szent Gyorgyi Albert Klinikai Kdzpont, Anesztezioldgiai és Intenziv Terapids Intézet, Neuro-
Traumatoldgiai Intenziv Részleg (Szeged)
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19 |Jahn Ferenc Dél-pesti Korhaz és RendelGintézet (Budapest)

20 | Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kézpont, Idegsebészeti Klinika (Pécs)

21 | Szabolcs-Szatmar-Bereg Megyei Korhazak és Egyetemi Oktatokérhaz, Jésa Andras Oktatokorhaz (Nyiregyhaza)

22 | Szent Pantaleon Kérhaz-RendelGintézet (Dunaujvaros)

23 | Uzsoki Utcai Kérhaz (Budapest)

24 | Békés Megyei Kbzponti Korhaz Dr. Réthy Pal Tagkérhaz (Békéscsaba)

25 | Csolnoky Ferenc Kdrhaz, Kézponti Intenziv Osztaly (Veszprém)

26 | Csolnoky Ferenc Kérhaz, Ujsziilott (PIC) és Gyermek Intenziv Egység (Veszprém)
27 | Debreceni Egyetem Klinikai Kdzpont, Gyermekgydgyaszati Klinika (Debrecen)

28 | Kenézy Gyula Kérhaz és RendelGintézet (Debrecen)
29 | Szent Rokus Korhaz (Baja)
30 | Békés Megyei Kbzponti Korhaz Pandy Kalman Tagkdrhaz (Gyula)

31 | Heim Pal Orszagos Gyermekgydgyaszati Intézet, Ull&i uti telephely (Budapest)

32 | Kiskunhalasi Semmelweis Kérhaz (Kiskunhalas)
33 | Oroshazi Kérhaz (Oroshaza)
34 | Pécsi Tudomanyegyetem Klinikai Kézpont, Gyermekgydgyaszati Klinika (Pécs)

35 | Pest Megyei Flér Ferenc Korhaz (Kistarcsa)
36 | Szent Janos Kérhaz és Eszak-budai Egyesitett Korhazak (Budapest)
37 | Szent Lazar Megyei Korhaz (Salgétarjan)
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39 | Tolna Megyei Balassa Janos Korhaz (Szekszard) 1

40 | Vaszary Kolos Kérhaz (Esztergom) 1

41 | Zala Megyei Szent Rafael Kérhaz (Zalaegerszeg) 1

Osszesen: 168
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20. A MAGYAR OSSEJTDONOR REGISZTER

A Magyar Ossejtdonor Regiszter a Nemzetkdzi Csontvelddonor Szervezet (WMDA) hivata-
los tagja 1993 ota. Része annak a nemzetkozi szovetségnek, amely ajanldsokat és szabalyokat
hataroz meg a hatékony donorkeresés és a minél sikeresebb Gssejtatiiltetések tamogatasara. Igy
egyrészt donoraink a nemzetkozi rendszerben segitséget jelentenek a raszorul6 betegeknek vi-
lagszerte, masrészt a magyar betegek részére az egész vilagon nyilvantartott 33,8 millié 6nkén-
tes donor koziil valaszthatd ki a legalkalmasabb.

A vérképzd Gssejtek transzplantdciojat évtizedek ota alkalmazzdk vérképzdrendszeri beteg-
ségek kezelésében, legf6képpen leukémidban. A mindennapi orvosi gyakorlatban mind a be-
avatkozasra keriil6 betegek életkora, mind az indikaci6 egyre béviil.

Fontos kihivas az 6ssejtdonor regisztereknek, hogy hogyan lehetne a donécio6 folyamatat fel-
gyorsitani. Erre az egyik valasz a donorokrdl minél részletesebb adatok nyilvantartdsa azonnali
elérhetéséggel; a kivizsgalas és a dondcio felgyorsitasa a donorok maximalis biztonsaganak
biztositdsa mellett.

A hatékonyabb miikodés érdekében az elektronikus nyilvantartds az énkéntes donorokrol
(BMDW) és a kozosségi koldokzsindrvér egységekrdl (NetCord) beolvadt a Nemzetkozi Csont-
velédonor Szervezetbe (WMDA). Ma 56 orszag 99 Gssejtdonor regisztere és 36 orszag 55 kol-
dokzsinorvér-bankja szolgaltat adatot ehhez az adatbazishoz, adatait havonta legaldbb egyszer
frissitve.

A nyilvantartott onkéntes donorok szamanak novekedése vilagszerte toretlen, szamuk 2018
végére megkozelitette a 34 milliot. Tovabb né az regiszterek szama is, Gjabb €s tijabb orszagok
hozzak létre sajat regiszteriiket. A kozel 34 millios donorszam ellenére sok beteg szdmdra még
mindig nem sikertil olyan mértékben egyez6 donort taldlni, akinek a segitségével az atiiltetés
kevés mellékhatdssal és elegendd gydgyulasi eséllyel hajthato végre.

A regiszter munkatdrsainak célja a magyar és kiilfoldi betegek gydgyulasanak eldsegitése,
amely nem valdsulhatna meg az 6nkéntes donorok aldozatvallalasa nélkiil. Sziikségesnek tart-
juk a sajat donorszam emelését, hogy a magyar népességre jellemzd egyedi sajatsagokat hordo-
z0 donorok hatékonyabban segithessék a magyar és minden mads raszoruld beteg gyogyulasat.
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21. AZ OSSEJTDONOROK REGISZTRACIOJA

ES ANNAK FELTETELRENDSZERE

Az Gssejtdonor regiszterek altalanos irdnyelvei, amelyeket mar megalakuldsakor elfogadott
a magyar regiszter is:

— Csak olyan személy lehet 8ssejtdonor, aki teljesen egészséges. A kizaras a donor és/vagy a
beteg védelmében torténik.

— Az Ossejtdondcio onkéntes €s téritésmentes, de a donor felmeriild koltségeit megtéritik.

— A donor jelentkezésekor vallalja, hogy kivalasztasa esetén a vilag barmelyik tajan €16 be-
teg szdmara ad Gssejtet (csontveldt vagy periférids Ossejtet), fajra, nemre, valldsra, nemze-
tiségre valo tekintet nélkiil.

— Az adomanyozas anonim modon torténik.

- Kizardlagosan egy kivalasztott személy részére nincs értelme és nem is lehetséges jelent-
kezni. Annak az esélye ugyanis, hogy két embernek véletlenszertien egyezik a HLA tipu-
sa, a HLA-rendszer nagyfoku genetikai variabilitasa miatt elenyészben kicsi. Az egyezésre
a legnagyobb esélyiik az édestestvéreknek van, és ez is csak 25%.

— A nem rokon dondcid esetében az alkalmassagi feltételek (egészségi allapot, életkor) szi-
gorubbak lehetnek, mint egy csalddi dondcid esetén.

A Magyar Ossejtdonor Regiszter 2007 6ta szervezetileg az Orszagos Vérellaté Szolgélathoz
tartozik. Ett6l az idSponttdl kezdve az Gssejtdondcidra vald jelentkezés alapfeltétele, hogy a
jelentkezd vérado legyen. Ez a valtozas pozitivan valtoztatta a donorok elérhetdségét. Megfi-
gyelhetd, hogy azokban a regiszterekben, ahol véradoként is regisztraltak az Ossejtdonorok,
gyorsabban elérhetdek, és ritkdbban fordul eld, hogy megkereséskor — személyes vagy orvosi
okbol — meghitsul a donacid. A virus-vizsgalatok érvényessége érdekében az Gssejtdonornak
torténd jelentkezést megel6z6 56 napon beliili véradasi esemény is sziikséges.

Az OVSZ eljarasrendje rogziti az onkéntes Ossejtdonorok regisztralasara, nyilvantartasara,
behivasara, mintavételére és vizsgalatara vonatkozo folyamatot, és ezt rendszeresen frissitjiik.

21.1. Ki jelentkezhet 6ssejtdonornak?

Minden 18 és 45 év kozotti személy, aki egészségesnek érzi magat, és vallalja, hogy kivalasz-
tasa esetén Ossejtet ad a vilag barmelyik tdjan €16 raszoruld beteg szdmara.

Jelentkezni lehet a lakdhely szerinti tertiiletileg illetékes vérellatoban, ahova egy kés6bbi,
egyeztetett idGpontban behivjdk a leendd donort, hogy az el6zetes vizsgalatokat elvégezzék.
Amennyiben a jelentkezé még soha nem adott vért, vagy 56 napnal tobb id¢ telt el az el6z6 vér-
adasa Ota, a jelentkezéssel egyidejlileg véradas is sziikséges.

Jelentkezéskor a leend6 donor nyilatkozatban vallalja a csontveld és/vagy a periférids Gssejt
adasat és az ezzel kapcsolatos kotelezd kivizsgalast. Ha a jelentkez6 donor egészségtigyi alkal-
massagat a megel6z46 vizsgalatok igazoljak, akkor bekeriil a Magyar Ossejtdonor Regiszterbe és
ez altal a nemzetkozi adatbazisba is. A donorok véraddként folyamatosan segithetik a raszoru-
16 betegeket akkor is, ha &ssejtdonorként esetleg nem keriilnek kivalasztasra. Véradas el6tt az
alabbi vizsgalatokon esik at a leendd dssejtdonor:
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- belgydgyaszati vizsgalat (altalanos),
-  vércsoport-szerologiai vizsgalat,
- afert6z6 betegségek kizardsa céljabdl végzett (vér)vizsgalatok.

Amennyiben nincs kizaroé ok, a donor a kdvetkezd megjelenéskor kitolti a beleegyezd nyilat-
kozatot, és levesznek tdle 10 ml vért a HLA tipizalashoz. A HLA tipizalas soran meghatarozzak
a donor szovettipusat, hogy a donorkeresés sordn a betegek tipusaval 6sszevethetd legyen. 2007
ota legalabb a HLA-A, -B és -DR l6kuszok vizsgalata megtorténik molekuldris modszerrel.

A donorok kivalasztashoz sziikséges adatai az adatvédelmi szabdlyoknak megfelelen ke-
riilnek be a magyar és a nemzetkozi nyilvantartasba, és errdl a donor levélben értesitést kap.

21.2. A donorok behivasa kiegészité vizsgalatokra

Ha egy donor a regiszterben megadott szovettipusa alapjan kivalasztasra kertil egy beteg ré-
szére, tovabbi, részletesebb HLA-meghatarozdsra és laboratoriumi vizsgalatokra van sziikség.
A donor behivasat a Magyar Ossejtdonor Regiszter munkatérsa kezdeményezi a donorok hely-
ben torténd tovabbi HLA vizsgalatahoz, illetve a kiilfoldi regiszter altal kért, a tovabbi egyezte-
t6 vizsgalatokhoz sziikséges kikiildend6 vérminta levétele céljabol.

Ha egy donor az adatbazisban nyilvantartott tipusa alapjan egyezik egy beteggel, a beteget
képviseld regiszter kérheti a donor behivasat és tovabbi vizsgalatat.

A donor kivizsgaltsagi szintjétdl fliggden kérheti a donor kiegészitd vagy pontosito vizsga-
latat a donort nyilvantartod regiszterhez tartozo HLA laboratériumtol (vagyis a donor HLA DR
lokuszanak tipizalasat a HLA-A, B tipus kiegészitéséhez; a HLA-A, B, DR tipus kiegészitését;
vagy valamely tipus allélszint(i pontositdsat). Amennyiben az 1j vizsgalatok kiilonbségeket tar-
tak fel, a donort felszabaditjak, amir6l a donort a regiszter értesiti (ez torténik az esetek 80%-
aban). Amennyiben viszont a vizsgalatok megerdsitették a donornak a beteggel vald egyezését,
akkor az azonossag megerdsitésére a beteget képviseld regiszter vérminta kiildését kérheti.

Amikor egy donor és egy beteg HLA egyezésére mar az adatbazisban regisztralt vizsgalati
eredmények alapjan nagy esély latszik, akkor rogton vérminta kiildését kérhetik/kérik a do-
nortdl megerdsitd vizsgalatra. Ekkor a beteget nyilvantartd centrum laboratériuma végzi el a
vizsgalatot a kapott vérmintabdl, mikozben a kiildé donorcentrum feladata a donor virus- és
vércsoport-szerologiai vizsgalata egy parhuzamos mintabol.

A vérmintat bekéro regiszter a vizsgalat eredményét 2 honapon beliil koteles elkiildeni a do-
nor-regiszternek, jelezve, hogy kéri-e a donor tovabbi foglaldsat. Arrdl, hogy a tovabbi kivizsga-
lasok soran a donor megfeleldnek bizonyult-e a beteg szdmara, a Regiszter irdsban, a Vérellato
pedig a Regisztertdl kapott tdjékoztatas alapjan, telefonon értesiti a donort.

A dondcidra valo felkérést a Regiszter munkatdrsa koordindlja, majd az Ossejt-vételi egy-
ség (Szent Laszlé Korhaz, Dél-pesti Centrumkorhaz Orszdgos Haematoldgiai és Infektologiai
Intézete) munkatdrsa hivja be a donort és végzi a dondcio el6tti tajekoztatast, az alkalmassagi
vizsgalatokat és az Gssejt levételét.
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21.3. A donacid és annak tipusai

A csontveldbdl torténd Gssejt-vétel kisebb miitéti beavatkozas, amely 2-3 napos korhazi tar-
tézkodast igényel, ezt foleg gyermekbetegek részére kérik bizonyos betegségek esetén. A do-
naciok nagyobb része periférias vérbdl aferezissel torténd tn. periférids Gssejtgyflijtés, amely
néhany (4-5) napos gyogyszeres el6készitést kovetden, mitét nélkiil torténik és kérhazi tartdz-
kodast nem igényel.

Az Ossejtadas onkéntes és téritésmentes, de a donor felmeriild koltségeit teljes egészében
megtéritik.
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22. AZ OSSEJTDONOR KIVALASZTASANAK

FOLYAMATA, OSSEJTDONACIO

V4

22.1. Az allogén Ossejt-atiiltetés indikacioi

Az allogén Ossejt atiiltetés indikacidja legtobb esetben: malignus és nem malignus hema-
tologiai betegség, szerzett vagy 6roklott immunhianyos allapot, valamint 6roklott anyagcsere
betegség. Evente vildgszerte tobb mint 20.000 ilyen beavatkozas torténik.

22.2. Az allogén Ossejtatiiltetés folyamata

A transzplantdciora szorul6 beteg sajat vérképzd rendszerét elolik, majd a sajat, el6zetesen
levett és eltarolt, vagy alkalmas (HLA-identikus) donortdl nyert dssejtekkel torténik a transzp-
lantacio. A donor Ossejtjei képesek a kiilonféle véralkoto sejtekké differencialddni, és igy 1étrejo-
het a beteg egészséges vérképzorendszerének rekonstrukcioja. A 36. dbra az autolog és allogén
Ossejtatiiltetés folyamatat mutatja be.

Az Ossejtatiiltetés folyamata

allogén Gyoégyult

[:] [ — [ I—

gyogyszer sugar

>

megtapadas

fagyasztas

autolog

R\ | ORSZAGOS VERELLATO SZOLGALAT

www.ovsz.hu/ossejtdonacio

33. abra
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22.3. Ossejt-atiiltetésre varé beteg vardlistara keriilése

A Felnétt Csontveld Transzplantacios Bizottsag és a Gyermek Csontveld Transzplantacios
Bizottsdg hozza meg a transzplantdcids vardlistara torténd felkeriiléssel, az dtmeneti alkalmat-
lansaggal és a varolistarol valo torléssel kapcsolatos dontéseket.

A kezel6orvosnak kotelessége tajékoztatni a beteget a transzplantacids vardlistara valo felke-
riilés lehet6ségérdl az adott ellatas esetében. Az allogén atiiltetés, mint terdpia sziikségességét a
felterjesztd orvos diagnodzisa alapozza meg.

A Transzplantacios Bizottsagok havonta iiléseznek. A megfelel6 indikacioval rendelkezd be-
tegek részére engedélyt adhatnak transzplantaciora, amely lehet autolog, HLA-egyez6 testvér-
donor esetén csaladi allogén, HLA-egyezd rokon donor hidnydban un. haplo-identikus rokon
donorral torténd (csupan az egyik 6roklott kromoszéma szerelvényben azonos) transzplan-
tacio, illetve elsd 1épésben idegen donor keresésére. Amennyiben sikeriil HLA-egyez6 idegen
donort taldlni, azt kovetden adnak engedélyt az idegen donoros (MUD) transzplantacidra.

A nemzetkozi eléirdsokkal 6sszhangban a donorkeresés els6 lépése a csalad HLA vizsgalata,
amely a beteget és kozvetlen hozzatartozoit érinti.

A testvérek kozott 25% a HLA-egyezés esélye, igy 6k HLA-egyez6 donorként johetnek szoba,
mig a sziilok (vagy a megfelel kort gyermekek) vizsgalataval az egytitt 6rokolt tulajdonsagok,
az un. haplotipusok meghatarozasa lehetséges. A haplotipus ismerete segitséget nydjthat a nem
rokon donor keresés irdnyanak megtervezéséhez is (a populdcids adatbazisokban feltiintetett
gyakorisagi rata révén), illetve alternativ donorként az egy haplotipusban egyezd csalddtagok
is szoba johetnek. A csalddvizsgalat eredményének fliggvényében tud a Transzplantacids Bi-
zottsag donteni a beteg vardlistara vételérdl a testvérdonorral torténd transzplantdciordl, vagy
HLA-identikus csaladi donor hidnydban a kivizsgaland6 potencidlis rokon donorok korének
bdvitésérd], illetve az idegen donorkeresés megkezdésének engedélyezésérdl.

Egyezd testvér esetében az elbirds szerint egy masodik mintabdl torténik a HLA tipus ismé-
telt vizsgdlata (legalabb 6 tulajdonsagra, a betegnél és a donorjel6ltnél), melynek célja a minta-
csere kizarasa mellett a beteg és donor teljes egyezésének igazolasa.

Teljesen egyez6 csaladi donor hidnydban a beteg bekiildott masodik vérmintdjabol a nem
rokon donorkeresés elinditdsahoz a HLA tipus tovabbi, részletesebb meghatdrozasa sziikséges
(12 tulajdonsag).

Az illetékes Transzplantacios Bizottsag a beteget érintd valamennyi vardlistaval kapcsolatos
dontést (varolistara torténd felvételt, az onnan vald torlést, stb.) rogziti a Transzplantacios Eset-
nyilvantarté Rendszerben, igy az Ossejtdonor Regiszter is értesiil a valtozasokrdl, és az idegen
donor keresés folyamatat ennek megfeleléen tudja modositani.

A transzplantdcids bizottsagok (a tovabbiakban: bizottsagok) a transzplantacios vardlistara
helyezést, valamint a transzplantacid elvégzését megel6zden kotelesek a NEAK-tol jogviszony-
ellendrzést kérni. A NEAK a bizottsagoknak tdjékoztatast nyujt a beteg aktudlis jogosultsagi
helyzetérdl. A bizottsagok hozzak meg a szakmai dontéseket, de a beteg a vardlistara csak a
NEAK jogosultsagot igazolo visszajelzése alapjan helyezhetd.

Amennyiben a donorkeresés sikerrel jart, a Transzplantacios Bizottsag dont a donor elfoga-
dasardl.
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22.4. A donorkivalasztas altalanos szempontjai

A lehetséges allogén Ossejtdonor lehet (a genetikai egyezés mértéke szerint csokkend sor-
rendben):

- agenetikailag teljesen egyez6 testvér (egypetéjii iker),

- agenotipusban HLA-egyez6 testvér,

- aHLA-egyezd, vagy 1 HLA-tipusban eltérd egyéb rokon donor,

- aHLA-fenotipusban egyezd nem rokon donor (6nkéntes donor vagy koldokzsinérvér),

- aHLA-fenotipusban eltéré nem rokon donor (6nkéntes donor vagy koldokzsindrvér),

- ahaplotipusban egyezd rokon donor.

Az Gssejt forrasa lehet

- csontvel6 (BM),

- periférias vér (PBSC),

- koldokzsinorvér (CBU).

A csontveld-, vagy periférids Ossejtdonor kivalasztdsa sordn a HLA-egyezés mértéke a {6
szempont (a vizsgalt 12 tulajdonsagbdl 8 kiemelt szerepet tolt be, ezek koziil csak 1 eltérés
engedélyezett); a koldokvér egység kivalasztasakor azonban a testsuly-kilogrammra szamitott
sejtszam az els6dleges valasztasi szempont (6 tulajdonsag alapjan torténd egyeztetésnél akar 2
eltérés is megengedhetd, ha ezt a magasabb sejtszam kompenzalja), ez torténhet esetenként 2
koldokvér egység egytittes adasaval is.

Az atiiltetés sikerét befolyasolo tényez6k a beteg
(recipiens) és a donor oldalardl

Legyen
minél
fiatalabb!

Eredeti betegség
(stadium és
sulyossagi fok) R

Kondicionalas
tipusa R

Eletkor

D/R
Legyen

Az immunrendszer
egyéb génjei
D/R

HLA egyezés
(A, B, Cw, DR, DQ, DP)

Ossejt
forrasa D

Virolégia
statusz
(cmv) D/R

Id6tartam
diagnozis -> atiiltetés
D/R

R= Recipiens
D= Donor

Legyen a
CMV stdtusa
egyezé a
betegével!

Megbizhato
regiszter, minél
kézelebb!
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Amennyiben egy gyakori HLA-tipust hordoz6 beteg esetében tobb egyezd donor is ren-
delkezésre all, akkor a donor kivalasztdsanal a transzplantacio kimenetelét befolyasold egyéb
szempontokat is figyelembe lehet venni:

— adonor életkora: minél fiatalabb, annal jobb a talélés,

— a donor neme: optimalis a férfidonor (keriilend6 a néi donor férfi betegnek),
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— CMDV statusz: fontos, hogy a beteg és a donor CMV statusza egyezé legyen,

— DPB1 lokusz(ok) eltérése: lehetdleg ,,megengedhetd” kiilonbség legyen,

— HLA-ellenes antitest: ha a donor eltérd antigénjeire specifikus ellenanyag kimutathato a
betegben, ellenjavallt az atiiltetés,

— ABO vércsoport: elényos, ha a beteg és donora ABO kompatibilis,

— testsuly: optimalis, ha a donor a nagyobb suly1,

— adonort biztositd regiszter:

— minél kozelebbi regiszter valasztandd a szallitasi id6 leroviditése érdekében.

— elény0s az ismert, megbizhat6 centrum valasztasa.

22.5. A nem rokon donor keresésének algoritmusa
magyar beteg részére

A legalkalmasabb donorral torténd sikeres atiiltetéshez a résztvevd partnerek szoros egytitt-
miikodése és folyamatos kapcsolattartdsa sziikséges.

A kezelGorvos inditja el a folyamatot a pontos diagnozis feldllitasaval és mar a felterjesztést
megel6zden a beteg csalddvizsgdalatanak elinditdsaval. Tdmogatja a donorkeresést a felterjesz-
tést kovetden a betegtdl a masodik vérminta kiildésével és a beteg allapotaban bekovetkezo, a
keresési stratégiat befolyasold informdciok haladéktalan kozlésével a bizottsag és a regiszter
részeére.

A Regiszter a donorkeresés egész id6tartama alatt kapcsolatot tart a kivizsgald laboratdri-
umokkal és a donorcentrumokkal, a transzplantdlé centrummal és a kiilfoldi regiszterekkel
(donor lefoglaldsa, donorkeresés felfliggesztése, donorbekérések/nemzetkozi keresés torlése,
donorok egészségi allapotaval kapcsolatos informaciok tovabbitdsa), és havonta beszdmol a
donorkeresés 4llasardl a Transzplantacids Bizottsagok tilésén.

Az aldbbi dbra mutatja az allogén Ossejt atiiltetést megel6z6 kivizsgalas folyamatat.

Atiiltetési igény

Beteg € cald HLA A donorkivalasztas folyamata

tipizalasa

Van HLA egyez6
rokon?

NINCS
4
Bizottsagi dontés idegen
donor keresésre

J IGEN

Beteg allélszinti{i HLA
vizsgalata uj vérmintabél

|

Idegen donor k é NEM
vilagszerte

Beteg és rokon donor
IGEN —>| HLA tipizalasa masodik
mintabol

HLA egyezés
megerdsitve?

NEM

Van
vélaszthaté
donor?

donor kiegészité
HLA tipizalasa

Bizottsagi dontés a
transzplantaciorol
¥

HLA egyezés
megerﬁsl’lﬁe?

IGEN > IGEN —>|

Gssejt kikérés, levétel
NINCS és szallitas

. v
| |

Alternativ kezelés | TRANSZPLANTACIO |
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Amennyiben a beteg allapota miatt nem 4ll rendelkezésre elegend6 id6 a donorkereséshez, a
kezelSorvos és a Bizottsag donthet haploidentikus csaladtag(ok) kivizsgalasardl és haploideni-

kus donorral torténd transzplantaciorol.

Atiiltetési igény

Beteg és csalad HLA
tipizalasa

A donorkivalasztas folyamata
slirgds esetben

Beteg és rokon donor
HLA tipizaldsa masodik

HLA egyezés
megerd&sitve?

Van HLA egyezé IGEN —>)

?
rokon? mintabol
NINCS
A4
Bizottsagi dontés
haploidentikus donor NEM
keresésre
IGEN
Beteg és donor allélszinti
Van vélaszthat6 IGEN —>] HLA vizsgélata Gj Nincs
donor? vérmintabol
Bizottsagi dontésa
transzplantaciorol
NINCS 1/
I IGEN TRANSZPLANTACIO

| Alternativ kezelé |
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A kovetkezd abra a donorkivalasztas leegyszer(sitett sémajat mutatja: amennyiben HLA-
egyez6 donor nem 4ll rendelkezésre, tobb lehetdség koziil lehet valasztani.

A donor kivalasztasa Gssejtatiiltetéshez

ElsO valasztas: HLA azonos testvér

HLA egyez6 nem rokon donor

1-2 HLA tulajdonsagban
eltérd

nem rokon donor

Koldokzsindrvér
(1 vagy t6bb egység)

Haploidentikus
(50%-ban egyez6)

csaladi donor
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A csaladvizsgalat eredménye alapjan a beteg HLA tipusat a nemzetkozi adatbazisban
(WMDA ,,Search and Match”) szerepld 33,8 millié donoréval dsszehasonlitva felmérhetd, mi-
lyen eséllyel lesz donora a betegnek. Minél tobb tulajdonsag ismert a betegnél (és a donorok-
nal), annal pontosabb az el6zetes becslées.

Amennyiben a Magyar Ossejtdonor Regiszterben van megfelel§ egyezésti donor, a donort
behivjak altalanos orvosi vizsgalatra és vérmintaadasra (OVSZK, Teriileti Vérellatok kozrem?-
kodésével). A donor genetikai (HLA) kivizsgaltsaganak szintjétdl fiiggden a donor részletesebb
vizsgalata tobb 1épésben torténik, mindaddig, amig az atiiltetésre vald kivalasztasa eldonthetd.
A laboratérium a beteg és a donor 6sszehasonlito eredményét elkiildi a vizsgalatot kérd keze-
18orvosnak, a transzplantacios centrumnak és a regiszternek is. Megfelel6 magyar donor kiva-
lasztdsa esetén ezutan a donor teljeskorii orvosi kivizsgaldsa, majd a dondcio kovetkezik. Ilyen
optimalis esetben a kivalasztas folyamatanak ideje rovidebb és szallitasra sincs sziikség.

I. A beteg pontos HLA-tipusanak ismeretében a nemzetkozi adatbazisban feltérképezheto,
mely orszag regiszterében van a beteggel potencialisan egyezd donor. A tovabbi donté-
sek meghozataldhoz mérlegelni kell tobb szempontot:

- A nemzetkozi regiszterekben szerepl6 donorok kivizsgdltsaga eltérd szint(i mind
a vizsgalt HLA-16kuszok szamaban, mind a felbontdsban. A donorok 4,6 %-a csak
HLA-A és -B 16kuszokra vizsgalt, viszont 26,8%-a mar allélszinten vizsgalt a HLA-A,
B, C, DR, DQ, DP I6kuszokra.

— A kevésbé kivizsgalt donorok koziil a HLA rendszer sajatossagainak ismerete segit-
het a hatékony szelekcioban (kapcsoltsag egyes lokuszok kozott, valamint allél- és
haplotipus gyakorisag az egyes populaciokban).

— 33 regiszterrel kozvetlen kapcsolatban vagyunk az adatbazist kezeld szoftveren ke-
resztiil, mig a tobbi regiszterrel fax, vagy e-mail segitségével torténik a kapcsolattartas.

II. A WMDA adatbazisaban taldlt potencidlis donor tényleges elérhetdsége illetve egyéb
fontos jellemzdi (életkor, nem, vércsoport, CMV status, teststily) esetenként csak a donort
nyilvantarto regiszterrel torténd kapcsolatfelvétel soran derithetdk ki.

III. A kivalasztott, allélszinten egyezd, vagy nagy valoszintséggel egyezd kiilfoldi donortol
mar elsd lépésben vérmintakérés torténik a tovabbi allélszintti ellendrzé és/vagy kiegészitd
HLA- tipizalashoz, ami a hazai laboratoriumban torténik DNS-szinten. A kiilfoldi regiszter
a mintakiildéssel parhuzamosan elvégezteti a donor vércsoport- é€s virustesztjeit, és annak
eredményét megkiildi. A laboratorium a beteg és a donor 0sszehasonlité eredményét el-
kiildi a transzplantacios centrumnak, a regiszternek és a vizsgalatot kér6 kezelGorvosnak.

IV. Amennyiben nincs teljesen kivizsgalt — allélszinten egyezd — donor, abban az esetben el6-
szOr tovabbi (kiegészitd) tipizalast kell kérni a kiilfoldi regisztertl. Ennek eredményét a
kiilfoldi regiszter online formaban vagy faxon kiildi el a regiszternek.

A transzplantacids bizottsag pozitiv dontése alapjan kezdeményezhet6 az dssejt készit-
mény kikérése a transzplantaciohoz.

Amennyiben a bizottsag a donort nem fogadja el, igy a donorkeresd folyamat ismétlédik
a HLA-ban jobban egyez6 donor megtalalasaért.

V. A potencidlisan egyezd, de kevésbé kivizsgalt donor alkalmassdganak felméréséhez to-
vabbi HLA-tipizalas kérhetd a kiilfoldi regisztertdl. A donor tipizaltsagi fokatdl fiiggden
tovabbi 16kuszokra kiterjedd, illetve nagyfelbontasa HLA tipizalasaval pontosithato a
donor egyezésének mértéke.

VI. A beteg diagndzisatdl és a betegség sulyossagatdl fliggden a Bizottsag dontése alapjan
nem teljesen HLA egyezd donor kivizsgaladsa is kezdeményezhetd, valaszthato koldok-
vér (CBU), vagy nem teljesen egyezd csaladi donor is a transzplantacidhoz, a kivalasztasi
feltételeknek megfelelGen.

130



22.6. Magyar donor keresésének
algoritmusa kulfoldi beteg részére

Ha egy kiilfoldi regiszter a nemzetkozi adatbazisban valé donorkeresése soran magyar do-
nort talal esetlegesen alkalmasnak a sajat betege részére, kéri a magyar donor mintajanak HLA-
vizsgalatat. A kérés a Magyar Ossejtdonor Regiszterhez fut be és innen koordinaljuk tovébb a
tobblépcsds folyamatot.

A kért donor genetikai (HLA) kivizsgaltsaganak szintjétdl fligg, hogy tovabbi lokuszok tipi-
zalasat vagy egybdl vérminta kiildését kéri-e a kiilfoldi keres6koordinator.

A donor részletesebb vizsgalata tobb lépésben torténik, mindaddig, amig az atiiltetésre valo
kivalasztasa eldontheto.

Amint a magyar regiszterbe beérkezik a kiilfoldi kérés, a regiszter munkatarsa elinditja a
donor behivasanak folyamatat. Ez az in. donoraktivalas. A donor lakhelyének megfeleld Terii-
leti Vérellato intézi tovabb a személy telefonon, e-mailben vagy levélben torténd megkeresését.
IdSpontot egyeztet vele és elinditja a kivizsgalds tobblépcsds folyamatat. Ezek a kovetkezdk:
altalanos orvosi vizsgalat, teljes véradas (ha 56 napnal hosszabb ideje nem adott vért a donor),
virus- és vércsoportvizsgdalat. Majd utobbiak eredményének ismeretében kezdédhet a HLA-
vizsgalat céljabdl kisebb mennyiségli vérminta levétele és vizsgalata. Ez az un. tipizalas.

A HLA laboratérium elkiildi a donor leletét a magyar regiszternek, amely — az adminisztra-
last kovetéen — tovabbitja azt a kiilfoldi centrumnak — a donor kordbban elkésziilt virusvizsga-
lati eredményeivel egyiitt.

Amennyiben a kiilfoldi regiszter sajat betege részére megfelel6nek tartja a donort, vérminta
kiildését kéri a sajat HLA laboratériumaba, megerdsitd tipizaldsra. (Ha az adatbazisban allél-
szinten — nagy felbontasban — vizsgalt donort valasztanak, abban az esetben egybdl kérhetik
vérminta kiildését megerdsitd tipizaldsra. Ezt tehat a sajat HLA laborjukban végzik, majd az
eredmenyt online formaban juttatjak el a magyar donorregiszternek.)

A vérminta kiildését a Magyar Ossejtdonor Regiszter munkatérsai szervezik meg az illetékes
Teriileti Vérellato és futarszolgalat segitségével.

Kivalasztasa esetén ezutdn a donor teljes kor(i orvosi kivizsgalasa és a dondcio kovetkezik,
valamint az Ossejt készitmény szallitdsa az atiiltetés helyére.

131



23. A MAGYARORSZAGI ONKENTES

DONORALLOMANY ALAKULASA

Az onkéntes donorok toborzdsa mar 1990-ben elindult, és folyamatosan nétt a regisztralt
donorok szama.

A Magyar Ossejtdonor Regiszterben nyilvantartott

donorok szama
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A Magyar Ossejtdonor Regiszterbe évente
bekeriilg, illetve onnan torolt donorok szama
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A regiszterbdl torolt donorok a torlés oka szerint

Osszes torolt donor (1474) 2018-ban térolt donorok (209)

egészségugyi
ok 11%

egészséglgyi
ok 4%

kortullépés
egyéb 22% 52%

kortullépés
57%

egyéb 39%
visszalépett
10%

visszalépett
5%

Egyéb: duplikdtum, kiilféldre koltozott, elérhet§sége megvéltozott
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40. dbra
2018. év végén az aktiv donorok szama 7121 volt: a legtobb donor a fels6 korhatar (60 év)

betoltésekor keriilt archiv allomanyba, de jelentds veszteséget jelentettek az id6kodzben elkdl-
t0zott, nem elérhetd, egészségi okokbol archivalt, és a személyes okbol visszalépd donorok is.

A Magyar Ossejtdonor Regiszterben nyilvantartott
donorok szama kivizsgaltsag szerint
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Onkéntes &ssejtdonorok megoszlasa kor és nem
szerint (2018)
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A Regiszter aktiv donorainak szdma és a részletesebben kivizsgalt donorok ardanya fokoza-
tosan emelkedik; a nemek aranya kiegyenlitett; a korcsoportok szerinti megoszlas az utdbbi
években a fiatalabb korosztalyok felé tolddik a 45 éves bekertilési korhatar bevezetésével par-
huzamosan.

A donorok kicsit tobb mint a fele a Kézép-Magyarorszagi régidban regisztralt, a tobbi donor
a masik négy régioban oszlik meg.

Aktiv 0ssejtdonorok megoszlasa régionként a
regiszterben 2018

Pécs 13%

Szeged 12%

Kozép-
Magyarorszag
53%

Debrecen 13%

Gy6r 9%
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A Regiszter aktivitasat és donorallomanyanak mindségét jellemzi, hogy évente hany kérés
érkezik potencidlisan egyezé donorok tovabbi vizsgalatara, és azon beliil mekkora a teljesitett
kérések aranya.

Vérminta/HLA tipizalas kérés magyar donoroktol
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A HLA-A, B tipizalt donorok DR tipizalasat egyre ritkdabban, mig vérminta kiildését, illetve
egyéb kiegészitd HLA-tipizalast évente kiegyensulyozott mértékben kérnek kiilfoldrdl.

Teljesitett kérések magyar donoroktol
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A kérések teljesithetdsége valtozd, sajnos leggyakrabban azért, mert nem elérhet6 a donor,
elkoltozott, és nem adta meg az Gj elérhetdségeit.

Az évek soran 18 magyar donor adomdanyozott Gssejtet rdszoruld, szamara ismeretlen beteg-
nek. Az utols6 magyar Ossejtdondacio 2018-ban tortént, egy spanyol beteg részére.

Donaciok magyar donoroktol
(1990-2018)

Gorogorszag 1

USA 3

' Németorszag 1

Spanyolorszag
1

Magyarorszag
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A nemzetkozi adatgyijtés és a retrospektiv analizisek kimutattdk, hogy a HLA-tipus egye-
zése mellett hato egyéb genetikai faktorok egyezése is fontos az atiiltetés sikeresebb kimenete-
léhez, és azok az atiiltetések sikeresebbek, amikor a donort a nemzeti regiszterbdl valasztottak.
Nagyobb szamu regisztralt magyar donor tobb magyar betegnek adhatna esélyt a gyogyulasra,
és talan azt az onzetlen segitséget is viszonozhatnank, amit betegeink kaptak és kapnak folya-
matosan kiilfoldi donoroktol.

“csejtdonorra |
ar 0ss€l €nneg, .
ey Miért? S2Uij

Nemzetkozi regiszter:

33 millié donor

Magyar regiszter:
7121 donor

Ossejtet
adomdnyozott Betegeink Gssejtet

18 donorunk kaptak:

881 donortdl

www.ovsz.hu/ossejtdonacio

47. abra

136



24. A MAGYARORSZAGI ALLOGEN IDEGEN
DONORRAL TORTENO OSSEJT

— TRANSZPLANTACIOS AKTIVITAS

A transzplantacids indikacioval a Bizottsagokhoz felterjesztett betegek egyre nagyobb része
szorul allogén, nem rokon vagy haploidentikus rokon donorral torténd transzplantaciéra. 2018-
ben a gyermekbetegek koziil 54%, az allogén atiiltetésre szorulok 88%-a, a felnétt betegek koziil
22%, az allogén atiiltetésre szorulok 58%-a részére kerestiink nem rokon donort. A 2018-ben
idegen donorkeresésre elfogadott betegek koziil a gyermekbetegek 68%-a (n=19), mig a feln6tt
betegek csak 14%-a (n=19) kertiilt még ebben az évben idegen donorral atiiltetésre. A donorkere-
sésnek és ennek a transzplantdcios aktivitasnak néhany jellemzdjét mutatjak a kdvetkezd abrak.

Idegen donor kerestetésre elfogadott
gyermekbetegek
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Idegen donor-kerestetésre elfogadott felnott betegek
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A Transzplantacios Bizottsagok altal nem rokon donorkeresésre elfogadott betegeknek csak
egy része kertilt atiiltetésre.

Az évenként valtozo, de alapvetéen emelkedd szamu egyezd nem rokon donorra varo beteg
esetében a ndvekvd szdmu, egyre jobban kivizsgalt donoroktdl egyre gyakrabban mar csak az
ellen6rzéshez sziikséges vérmintat kell bekérni.

A magyar betegeknek kiilfoldrél bekért és a ténylegesen
beérkez6 donor-vérmintak szama

300
250 237 240

218
200 - 194

178 177
168
154
150 - 147
121 119 128
100 - B
50 - -
0 = T T T T 1
2013 2014 2015 2016 2017 2018
M bekért vérmintak beérkezett vérmintak

R\ | ORSZAGOS VERELLATO SZOLGALAT

ncren s rooncn s g www.ovsz.hu/ossejtdonacio

50. abra

138



Csokken6 szamban fordul eld, hogy csak részben kivizsgalt donorokat talalunk, melyek
egyezOsége még nem bizonyitott. Ekkor a kiilfoldi regisztert kérjiik meg az egyezés igazolasa-
hoz még sziikséges hianyzo vizsgalatok elvégzésére.

A magyar betegek részére kivalasztott donoroktol kért és a
teljesitett HLA-tipizalasok szama
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A nem rokon donorral torténd transzplantaciok szama 2018 végéig dsszesen 881. Az utdbbi 5
évben 70 folé emelkedett az évente elvégzett atiiltetések szama. A donorvalasztas a HLA egye-
z¢€s szerint torténik, mig az Gssejtforrds valasztasanal tovabbi szakmai szempontokat vesznek
figyelembe. A 2018-ben atiiltetett betegek koziil 5 a masodik transzplantaciojan esett at.

Ossejtatiiltetés a klinikai gyakorlatban
Nem rokon donorral tortént atiiltetések Magyarorszagon 2009-2018
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Ossejtatiiltetés a klinikai gyakorlatban

Nem rokon donorral tortént atiltetések Magyarorszagon 1990-2018 (n: 881)
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53. abra

Az atiiltetésekhez kért Ossejtkészitmények tipusa mas eloszlast mutat gyermek és felnétt be-
tegeknél. Két év nem rokon donorral tortént atiiltetéseit mutatjak az aldbbi abrak.

Ossejtatiiltetések nem rokon donorral
Ossejtforras és betegcsoport szerint 2017-ben
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Ossejtatiiltetések nem rokon donorral
Ossejtforras és betegcsoport szerint 2018-ban
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A 2018-ban magyar betegeknek &ssejtet adomanyozo nem rokon donorok szdrmazasi orszag
szerinti megoszlasat mutatja a kovetkezd dbra.

Az 6ssejt nem rokon donorok megoszlasa
szarmazasi orszag szerint 2018-ban
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25. A REGISZTER NEMZETKOZI KAPCSOLATAI

25.1 WMDA

A WMDA (World Marrow Donor Association) — azaz a Nemzetkozi Csontvel6donor Szer-
vezet — olyan Onkéntes szervezet, melynek tagjai Ossejtdonor regiszterek, koldokzsinorvér
bankok, valamint egyéb olyan szervezetek és személyek, akik valamilyen mddon érintettek a
vérképzdrendszeri Ossejt transzplantacioban. A WMDA az egész vilagot behalozo szervezetté
nétte ki magat: jelenleg 79 donor regisztert, 158 koldokvérbankot, 350 donor centrumot és 1615
transzplantacios korhazat képvisel 53 kiilonb6z6 orszagbol.

A WMDA férumot biztosit a tapasztalatcserére, a kérdések megvitatdsdra minden, az Gssejt
dondcioval és Ossejt transzplantacidval kapcsolatos témakorben. Mindezek mellett irdnyelveket
és iranymutatasokat fogalmaz meg ezeken a teriileteken. Ezaltal lehet6vé teszi a regisztereknek
az alland¢ fejlédést, a magas szinvonalt és gordiilékeny munkavégzést globalis szinten is.

2017. januar 1-én a WMDA egyesiilt a BMDW-vel és a NetCord-dal. A BMDW (Bone Marrow
Donors Worldwide) az dssejtdonorok és tarolt koldokvér egységek adatbazisat tartja fent, most
mar a WMDA szolgaltatasaként. A NetCord a vilag jelentds koldokvér bankjait 6sszekapcsolo ala-
pitvany. A WMDA részeként mindkét szervezet még hatékonyabban tud makodni. A WMDA
,Search and Match” szolgdltatdsa az a keres6program, amellyel felmérhetd a betegek esélye a meg-
feleld egyezésii donorra a kozel 34 millié donort nyilvantarté virtudlis nemzetkozi regiszterben.

A tarsregiszterek elérhetésége is a WMDA honlapjan at érhet6 el: https://share.wmda.info/
display/ WMDAREG/

Tovabbi informaciok elérhetdk a https://www.wmda.info/ honlapon.

25.2 WMDD

2018-ban negyedik alkalommal keriilt megrendezésre a World Marrow Donor Day, azaz
Nemzetkozi Csontvelddonor Vildgnap. Minden év szeptemberének harmadik szombatjan iin-
nepeljiik az dldozatkész onkéntes csontvelddonorokat.

Ezt a napot 2018-ban is tobb mint 50 orszagban tinnepelték, és 300 feletti eseményt szerveztek
vilagszerte. Az Gssejtdonorok példamutato és életmentd segit6készségét ilyen modon igyek-
sziink méltanyolni. Hiszen els6sorban nekik koszonhet6 az Ossejt transzplantacidra szorulo,
nagyon sulyos betegek gydgyuldsa.

A kezdeményezés nem anyagi természetli. A kiilonboz0 regiszterek, korhazak, alapitvanyok
stb. lehet&séget teremtenek, hogy az emberek a vilaghalo segitségével nyilvanosan is kifejezhes-
sék koszonetiiket vagy tamogatasukat az {igy mellett. [gy példaul ezen a napon sokan nyilvano-
san koszonetet mondanak donoruknak.

A felhivas masik célja minél szélesebb korben megismertetni az emberekkel a potencialis &s-
sejtdonorra valas fontossagat, mivel nagyon sok hematoldgiai beteg szamara — szoveti tipusban
egyezd csaladi donor hidnydban — csak az 6nkéntes donorok nytjthatnak segitséget vilagszerte!

Tovabbi informacio:

http://worldmarrowdonorday.org/about-wmdd/

http://worldmarrowdonorday.org/get-involved/

http://worldmarrowdonorday.org/donor-events/
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26. ADATSZOLGALTATAS

26.1 WMDA

A magyar donorok adatait havonta, illetve valtozas esetén gyakrabban kiildjiik kédolt for-
maban (email-ben) a WMDA adatbazisdba. Az egyes regiszterek donorszamai naprakészen ko-
vethet6k a WMDA honlapjan (https://statistics.wmda.info/ )

Az éves donorjelentést az utobbi években mar a védett honlapra torténd belépéssel vissziik
fel. A kérdbiven a magyarorszagi donorokra és a nem rokon donoros atiiltetésekre vonatkozoé-
an kell adatot szolgaltatni. A minden regiszter minden szolgdltatott adatara kiterjed? teljes file
csak a kérddivet kitoltd regiszterek részére elérhetd, de néhany kiemelt adat megjelenik a szer-
vezet honlapjan a kdvetkezd elérhetdséggel:

— https://www.wmda.info/wp-content/uploads/2018/06/20180531-GTR-SearchMatch-2017.

pdf

— https://www.wmda.info/wp-content/uploads/2018/06/20180531-GTR-Graphs-2017-Sum-

mary.pdf

— https://www.wmda.info/wp-content/uploads/2019/06/Preliminay-GTR-2018.pdf

A dondciokkal illetve a gytijtott és feldolgozott dssejtekkel kapcsolatos sulyos események és
karos hatdsok jelentése a WMDA altal l1étrehozott kozponti globalis jelentd rendszeren keresz-
til torténik. A sulyos karos (termékkel kapcsolatos) eseményeket és mellékhatasokat jelentd
rendszer — S(P)EAR - célja, hogy a WMDA informaciot kapjon a nem rokon donorok vérképzd
dssejt dondcidjaval és a nem rokon donorokbol szarmazo Gssejtek gytijtésével, feldolgozasaval
kapcsolatos ilyen események és mellékhatdsok el6fordulasarol.

A jelent6rendszer és hattérinformacidk:

— Submit a SEAR/SPEAR incident (jelszoval védett)
http://www .surveygizmo.com/s3/4052458/Report-of-Serious-Product-Events-and-Adver-
se-Reactions-WMDA-2018

- Examples of SEAR/SPEAR reports
https://wmda.info/wp-content/uploads/2017/09/20141209-SEAR-INFO-SPEAR-Examples.
pdf

— Common Terminology Criteria for Adverse Events v3.0
https://ctep.cancer.gov/protocoldevelopment/electronic_applications/docs/ctcaev3.pdf

— International Statistical Classification of Diseases (ICD) 10th revision
http://apps.who.int/classifications/icd10/browse/2010/en

- Notify Library
http://www .notifylibrary.org/
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27. OKTATAS, TOVABBKEPZES, KULFOLDI

PROJEKTEKBEN VALO RESZVETEL, EREDMENYEK

27.1 Oktatas

27.1.1 WMDA tanfolyam: Search Coordinator Certificate Programme

A WMDA kialakitott egy nemzetkozileg elismert online, tobbszinti angol nyelvii dssejtdo-
nor-koordinator képzési rendszert.

Egészen az alapoktol felépitve nyujt kivalod oktatast a résztvevoknek. Célja, hogy egységes,
szinvonalas, a vilag barmely orszagaban elérhetd képzést és bizonyitvanyt biztositson az ezen
a szaktertileten dolgozdk szamara.

Tovabbi részletek:

https://www.wmda.info/professionals/developing-globally/education-opportunities/

27.2 Tovabbképzés

Prometheus felhasznaléi tréning (Prometheus User Group Meeting) -2 napos, Pragaban.

Perform refreshment training on some features of Prometheus that are of most interest.
Give your IT staff (if coming) a possibility to have a chat with our developers and/or support
engineers to discuss the details of implementation or even perform a training for administrators.
Allow you to meet other registries just like at the WMDA conferences.

Present new features of Prometheus and provide more details about Atlanta project.

Hematologiai tovabbképzés

27.3 Kiilfoldi projektekben vald részvétel, eredmények

Project Registry of Unmet Needs (in. RUN Project)
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MELLEKLET

A regiszter munkdjat tdmogato és ahhoz irdnyelveket biztosité honlapok és hivatkozasok:
TRNSPL-02_V07 Onkéntes éssejtdonorok nyilvéntartésa, behivasa, mintavétele és vizsgalata
(OVSzK eljarasi utasitas 2016.08.11.)
World Marrow Donor Association: http://www.wmda.info
HLA adatbazis: http://www.ebi.ac.uk/imgt/hla/
HLA allélgyakorisag: http://www.allelefrequencies.net
EBMT - European Group for Blood and Marrow Transplantation http://www.ebmt.org
CIBMTR - Center for International Blood and Marrow Transplant Research
http://www.cibmtr.org
WBMT - Worldwide Network for Blood & Marrow Transplantation https://www.wbmt.org
Eurocord ED - European Online Cord Blood Learning Portal
http://www .biostor.eu/eurocordedu
D’Souza A, Fretham C. Current Uses and Outcomes of Hematopoietic Cell Transplantation
(HCT): CIBMTR Summary Slides, 2018. Available at: http://www .cibmtr.org
https://www.cibmtr.org/ReferenceCenter/SlidesReports/SummarySlides/pages/index.
aspx#DownloadSummarySlides
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