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Definicja

Autoryzacja pobrania to uzyskanie zgodnego z prawem przyzwolenia na pobranie komorek,
tkanek i narzgdéw od dawcy w celu ich przeszczepienia

1. Sprawdzenia istnienia sprzeciwu w Centralnym Rejestrze Sprzeciwéw (CRS) (w kazdym przypadku)

2. Rozmowy z rodzing zmartego na temat pobrania narzgdow i tkanek, w tym pozyskania
informacji nt. stanowiska (sprzeciwu) zmartego wobec dawstwa (w kazdym przypadku)

3. Wystgpienia do prokuratora w celu pozyskania informacji o niewyrazeniu sprzeciwu na
pobranie (w wybranych przypadkach)
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Sprzeciw

Zgodnie z obowigzujgcym w Polsce prawem pobrania tkanek lub narzgdow ze zwtok ludzkich w celu ich
przeszczepienia lub zastosowania u ludzi mozna dokonag, jezeli osoba zmarta nie wyrazita za zycia
sprzeciwu (zasada opt-out)

Sprzeciw mozna wyrazi¢ w trzech formach (wszystkie majg takg samg moc prawng):
1. wpisu w Centralnym Rejestrze Sprzeciwdw na pobranie komoérek, tkanek i narzgdéw ze zwtok ludzkich;
2. oSwiadczenia pisemnego zaopatrzonego we witasnoreczny podpis;

3. oswiadczenia ustnego ztozonego w obecnosci co najmniej dwdch swiadkow, pisemnie przez nich
potwierdzonego
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CELEM ROZMOWY JEST UZYSKANIE
AKCEPTACJI RODZINY NA POBRANIE
NARZADOW OD ICH BLISKIEGO
A NIE UZYSKANIE OD NIEJ ZGODY !
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Matoletni

Ustawa wskazuje, ze w przypadku matoletniego lub innej osoby,
ktora nie ma petnej zdolnosci do czynnosci prawnych, sprzeciw
moze wyrazicC za ich zycia przedstawiciel ustawowy.

W przypadku matoletniego powyzej 16 lat sprzeciw moze wyrazic
rowniez ten matoletni
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Kto powinien rozmawiac z rodzing

» Lekarz prowadzgcy znany rodzinie, zaufany, wytworzony wspoélny kanat
porozumienia

» Ordynator oddziatu/Kierownik kliniki rola autorytetu, podkresli szacunek
dla rodziny

» Koordynator donacyjny osoba wykwalifikowana, obca dla rodziny
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Z kim przeprowadzi¢ rozmowe

Z 0sobg wskazang do kontaktu w historii choroby

Z osobami najlepiej znajacymi zmartego — rodzice, dzieci, matzonkowie
Prosba o wyznaczenie 1-2 osob do kontaktu i rozmoéw z lekarzem

Ustawa nie wskazuje, ze swiadkami mogg byc tylko cztonkowie rodziny
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Rozmowa jako proces

Rozmowa jest procesem — nalezy jg roztozy¢ w czasie umiejetnie informujgc
rodzine o kazdym z etapow

Rzetelne informacje lekarskie na temat stanu zdrowia pacjenta — ptynne przejscie
do rozmowy 0 pobraniu narzgdow

Punkt kulminacyjny (ustalenie stanowiska)— po komisyjnym orzeczeniu Smierci
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Etapy rozmowy

1. Przygotowanie

Zebranie informacji o rodzinie, jej stanie wiedzy na temat etapu leczenia

2. Nawigzanie kontaktu emocjonalnego z rodzing

Podazanie za jej potrzebami — zapewnienie kontaktu z chorym, informacje diagnostyczne
3. Wyjasnienie procedury

Doktadne wyjasnienie procedury orzekania smierci mézgu poczgwszy od wysuniecia
podejrzenia smierci mézgu

Dbatos¢ o odpowiedni dobor stéw, dopytywanie — Czy wszystko jest dla Panstwa jasne?,
Moze potrzeba Panstwu cos wyjasnic?

4. Ustalenie stanowiska osoby zmarte;
5. Wsparcie psychologiczne
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« Oddzielenie przekazania informacji o Smierci pacjenta i zamiarze

pobrania narzgdow

« Upewnienie sie, ze rodzina rozumie, ze podpisany protokot oznacza

zgon pacjenta oraz koniecznosc odtgczenia aparatury

« Przekaz jasny, nie budzgcy watpliwosci, w razie watpliwosci rodziny

(ciepty, ruchy klatki piersiowej, moze oddycha) — wyjasnienie
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Psychologiczna sytuacja rodziny

Etapy zatoby wg Dr Elisabeth Kubler-Ross
Rozmowy o Smierci i umieraniu

Psychologiczna teoria wyjasniajgca reakcje na wiadomosc o nieuleczalne;
chorobie lub smierci

Fazy

Szok (wstrzgs, otepienie)

Zaprzeczenie (niedowierzanie)

Gniew

Targowanie sie (negocjacja) —proba odwrocenia sytuacii

Depresja
Akceptacja
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Przykladowe pytania

Jakie zmarty miat nastawienie do transplantacji?

Czy zmarty rozmawiat kiedys z Panig na temat pobierania narzgdow?
Czy oddawat krew?

Czy uczestniczyt w akcjach charytatywnych?

Czy gdybysmy go zapytali, to co by odpowiedziat?

Jakie by byto jego zyczenie?

Odwotujemy sie do argumentow prospotecznych, pozytywnych wskazujgc na
psychologiczne korzysci dla rodziny zmartego (przezyje w innych ludziach)
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Odmowa

Zapytajmy wprost co jest powodem braku Odpowiedzi

akceptacji? alnos¢

Jedna odmowa nie oznacza kolejnej — nie

odruchowe na poziomie emocji, nalezy dac Pochéwek N I E Piigginnych

czas na przemyslenie

Konflikt z
personelem
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Z czego wynika sprzeciw

Najczesciej z:

- szoku zwigzanego ze $miercig bliskiej osoby,

- nieznajomosci woli zmartego,

- niskiej Swiadomosci spotecznej,

- uwarunkowan religijnych,

- obaw przed ingerowaniem w ciato osoby zmartej,
- obaw przed handlem narzgdami

- nieufnosci w stosunku do stuzby zdrowia,

- obaw dotyczgcych stwierdzenia sSmierci mézgu,

- egoizmu
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Przyczyny braku autoryzacji pobrania

Po stronie rodziny Po stronie personelu szpitala

» Brak wiedzy « Brak empatii, wiedzy czy kompetencji w zakresie

. rowadzenia rozmo
« Stan emocjonalny P Wy

» Brak udzielania informacji na kazdym etapie opieki nad

« Mechanizmy obronne chorym

* Niezrozumienie pojecia smierci mozgu » Nieadekwatny sposob udzielania informaciji (brak

« Niepewno$¢ co do rzeczywistej woli zmartego klarownosci przekazu, przekaz niespojny,
o o niezrozumiaty dla rodziny)
» Brak zgodnosci w rodzinie
o _ o _ . * Nieempatyczny sposob przekazania informaciji o
» Poczucie, ze lekarz nie udzielit istotnych informacji Smierci

* Nieobecnosc¢ podczas rozmowy najwazniejszych
0SOb w rodzinie

* Nieufnos¢ i negatywny stosunek wobec szpitala i
personelu
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Okolicznosci
zdarzenia
skutkujgcego
$mierciq

Nastawienie
Osobowosci rodziny do
prowadzqgcego systemu
rozmowe ochrony
zdrowia

Kontakt z
personelem
szpitala od

momentu

przyjecia
Atmosfera
oddziatu, w
ktorym
przebywa
pacjent
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Na przestrzeni ostatnich lat w Polsce zanotowano okoto 10-15%
odstgpien od pobrania (przeciwwskazania medyczne stanowig
5-12%).

Zgodnie ze wskaznikami jakosci opracowanymi w ramach
europejskiego programu ODEQUS, w zakresie autoryzacji -
rozmowy z bliskimi oczekiwany jest wskaznik 90% efektywnosci
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Rekomendacje Transplant Procurement Management (TPM)

1. Przygotowanie siebie
2. Przygotowanie rozmowy
3. Przygotowanie rodziny
4. Przekazanie informacji
5. Zapewnienie wsparcia
6. Opracowanie strategii
7. Przygotowanie do podsumowania
8. Zakonczenie rozmowy
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Dokumentowanie przebiegu rozmowy autoryzacyjnej w celu analizy
prawidtowosci przekazu, efektow, poprawy jakosci, statystyki

Przyktadowa standardowa procedura operacyjna (SOP)
szpitalnego systemu jakoSci dawstwa narzgdow i tkanek od osOb zmartych

do przeszczepienia

Nazwa procedury:
Autoryzacja pobrania | wsparcie rodziny dawcy
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Dziekuje za uwage.

SZKOLENIE Z ZAKRESU STANDARDOW SZPITALNEGO
SYSTEMU JAKOSCI W ZAKRESIE DAWSTWA NARZADOW
| TKANEK ORAZ ICH WDROZENIA
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