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Systém darcovstva organov pre transplantacie
v Slovenskej republike

Prispevok sa zameriava na analyzu systému darcovstva organov
v Slovenskej republike so zameranim na legislativne aspekty, a na to
nadvizujuce praktické vyzvy. Predmetom pozornosti je tiez poukaza-
nie na pravnu upravu a fungovanie darcovstva organov v Chorvatsku,
ktoré vykazuje najlepsie vysledky v rdmci poctu uskutocnenych trans-
plantacii.

Organspendesystem fiir die Transplantation
in der Slowakischen Republik

Das Papier konzentriert sich auf die Analyse des Organspendesystems
in der Slowakischen Republik, wobei der Schwerpunkt auf legislativen
Aspekten und den damit verbundenen praktischen Herausforderungen
liegt. Es wird auch auf die Regulierung und Funktionsweise der
Organspende in Kroatien hingewiesen, die die besten Ergebnisse bei
der Anzahl der durchgefiihrten Transplantationen zeigt.

Organ donation system for transplantation
in the Slovak Republic

The paper focuses on the analysis of the organ donation system in
the Slovak Republic, focusing on legislative aspects and the related
practical challenges. Attention is also drawn to the regulation and
functioning of organ donation in Croatia, which shows the best results
in the number of transplants performed.
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Uvod

Darcovstvo organov a d’alSich sti¢asti 'udského tela je tak z moral-
neho, ako i pravneho pohl'adu vel'mi citliva oblast. Slovenska verej-
nost’ je pri diskusiach o témach smrti ¢i darovania organov malovravna,
narodna legislativa upravujuca odber a transplantaciu je pomerne nova
a v spolo¢nosti dlhodobo chyba edukacia a osveta, ktora by napomoh-
la odstranit’ tabuizaciu tejto problematiky. Strata organu alebo tkaniva
v désledku ochorenia alebo mechanického poskodenia pritom spreva-
dza l'udstvo od pociatku jeho existencie. Prvé uspesné pokusy o vyme-
nu tkaniva boli zaznamenané v Indii uz dvetisic rokov pred nasim leto-
poctom. Indovia boli schopni nahradzat’ odrezané nosy transplantatom
autoldgnej koze z bedier postihnutého. Neskor, v 5. storo¢i, bola indic-
kym lekdrom Sushruthom vydana prva prirucka popisujuca prislusné
technologie.! Historia poukazuje na mnozstvo roznych operacii, ktoré
vSak v danej dobe neboli uspesné. Doévodov bolo niekol’ko, a to naj-
mi absencia znalosti o imunitnych reakciach l'udského tela, o tech-
noldogiach konkrétnych operacii, o bakterialnych kontaminaciach ¢i
o sposoboch pooperacnej liecby. Rozvoj vymennych postupov nastal
az koncom 19. storocia a za prva GspeSnu vymenu organu sa povazu-
je operacia obli¢iek, ktora v roku 1950 uskutoc¢nil americky chirurg
R. Lawler. Za poslednych 50 rokov sa transplantacia organov presadila
na celom svete a priniesla obrovsky uzitok stovkam tisicov pacientov.
Transplantacia organov je v sicasnosti financne najefektivnejsou liec-
bou zlyhania obli¢iek v kone¢nom $tadiu, zatial’ ¢o pri kone¢nom zly-
hani organov ako pecen, pluca a srdce, je jedinou dostupnou formou
liecby.

Uvedena téma je pomerne rozsiahla a zahfna Siroké spektrum pohla-
dov ako medicinskeho, pravneho, historického, nabozenského, moral-
neho a d’al§ich. Z toho dovodu je prispevok zamerany len na jednu

! DRAGUNOVA, Jana. Krdtke dejiny transplantdcii. [online]. .impulzrevue.sk, 01/2013 [cit. 30.
jula 2015]. Dostupné na: http://www.impulzrevue.sk/article.php?969
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konkrétnu oblast’, a to systém darcovstva orgdnov po smrti z hl'adis-
ka pravnej upravy de lege lata a na fiu nadvdzujlce praktické vyzvy.
Cielom autorky je poukazat’ na nedostatky a navrhnit’ moznosti ich
rieSenia.

Teoretické vychodiska darcovstva organov

Darcovstvo organov je Specificka pravna oblast’ zarad’'ujuca sa do
medicinskeho prava, ktora je legislativne upravena tak na eurdpskej,
ako i na narodnej urovni. Komplexna analyza tejto problematiky pred-
pokladé objasnenie Ciastkovych teoretickych tém, ktorymi su pravna
uprava a pojmoslovie darcovstva a d’alej principy a zésady darcovstva.

Pravna uprava a pojmoslovie darcovstva organov

Pravna uprava darcovstva organov zahffiajuca odoberanie, daro-
vanie a transplantaciu organov, tkaniv a buniek predstavuje dolezi-
ty a nevyhnutny komplex pravidiel, ktory zabezpecuje ochranu prav
tak darcov, ako aj prijemcov organov, usmernuje cely proces a chrani
spolo¢nost’ pred neziaducim konanim, akym je napriklad obchodova-
nie s I'udskymi organmi. Na zaklade prepracovanosti a hlavnej mys-
lienky pravnych predpisov upravujucich darcovstvo organov mozno
vyvodit’ nazor a smerovanie toho ktoré¢ho $tatu. V pripade darcovstva
organov vychadzaju do popredia aj aspekty nepravneho charakteru,
ako su etika, moralka a naboZenstvo, ktoré st napriek existencii uréi-
tého minimalneho spolo¢enského konsenzu vlastné kazdému ¢loveku
zvlast. Slovenska legislativa darcovstva organov vychadza z eurdp-
skej normotvorby, ktora je sucast’ou $irSej oblasti programov Europske;j
unie v oblasti zdravia. Eurdpsky pravny ramec, ktorym sa vymedzu-
ju normy pre transplantacie organov, je ramcovo stanoveny v Smernici
Eurdpskeho parlamentu a Rady 2010/45/EU zo 7. jila 2010 o nor-
madch kvality a bezpecnosti ludskych organov urcenych na transplan-
taciu (d’alej len ako ,,Smernica o organoch®). Uvedenou smernicou sa
upravuju normy kvality a bezpecnosti pre organy a ktoré sa vztahu-
ju na vsetky fazy transplantacnych postupov pocntic darcovstvom, cez
odber, nasledné testovanie az po zaobchadzanie a distribuciu. S cie-
Pom napomoéct’ vykonavat’ tento zakladny akt prijala Europska komi-
sia Wkondvaciu smernicu Komisie 2012/25/EU z 9. oktébra 2012,
ktorou sa stanovuju informacné postupy na vymenu ludskych organov
urcenych na transplantdiciu medzi ¢lenskymi §tatmi. Dal§imi suvisia-
cimi eurdpskymi materidlmi st Uznesenie Eurdpskeho parlamentu
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z22. aprila 2008 o darcovstve organov a transplantaciach: politické kro-
ky na urovni Europskej unie, Zavery Rady o darcovstve organov a trans-
plantaciach a Konzultdcia o darcovstve organov a transparentnosti.

V podmienkach Slovenskej republiky st pravne normy upravu-
juce darcovstvo organov obsiahnuté vo viacerych pravnych pred-
pisov. Napriek tomu, ze vacSina z nich je pramenom spravneho pra-
va, medicinske pravo ma aj obcianskopravne prvky a do tejto pravnej
sféry vyznamne zasahuju aj pravne predpisy z oblasti trestného prava.
Slovenska legislativa regulujiica darcovstvo organov zahfiia najma:

— zakon 317/2016 Z. z o poZiadavkach a postupoch pri odbere

a transplantacii ludského organu, ludskéeho tkaniva a ludskych
buniek a o zmene a doplneni niektorych zakonov (Transplantacny
zakon),

— zdkon ¢. 576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach sivi-
siacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a dop!-
neni niektorych zakonov (dalej len ako ,,Zdakon o zdravotnej
starostlivosti ),

— zdkon 578/2004 Z. z. o poskytovateloch zdravotnej starostli-
vosti, zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizaciach
v zdravotnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov (dalej
len ako ,, Zdkon o poskytovateloch zdravotnej starostlivosti“),

— wvynos Ministerstva zdravotnictva Slovenskej  republiky
¢ 09812/2008-OL o minimalnych poziadavkach na persondlne
zabezpecenie a materialno-technické vybavenie jednotlivych dru-
hov zdravotnickych zariadeni (dalej len ako ,, Vynos ministerstva
o persondlnom zabezpeceni ),

— odborné usmernenie Ministerstva zdravotnictva Slovenskej repub-
liky ¢. 28610/2006 OZSO o darcovstve, odberoch ludskych orga-
nov z tiel Zivych i mrtvych darcov, o testovani darcov a o prenose
ludskych organov z tiel Zivych a mrtvych darcov na prijemcu.

Zakladnym pojmom problematiky darcovstva organov je samotny
pojem organ. Ide o diferencovanu cast ludského organizmu tvorenu
rozlicnymi tkanivami, ktord si uchovava svoju Strukturu, vaskularizdciu
a schopnost' vykonavat fyziologické funkcie s dolezitym stupiiom samo-
statnosti, ak hovorime o casti organu, td sa povazuje za organ, ak sa jej
funkcia ma vyuzit na ten isty ucel ako cely organ v ludskom organizme,
pricom je dodrzand poZiadavka Struktiry a vaskularizacie.* Primarnym
ucelom darcovstva organov je transplantacia, vymedzena ako proces,
pri ktorom dochddza k obnove urcitych funkcii ludského organizmu for-

2 Clanok 3 pism. h) Smernice o organoch.
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mou prenosu orgdanu z darcu na prijemcu.’ Darca je osoba darujiica
jeden alebo viacero organov, ¢i uz k darcovstvu dochadza pocas jej
Zivota alebo po jej smrti a prijemca je osoba, ktora dostava organo-
vy transplantdt.* V nadvéznosti na definiciu darcu mozno uviest’, ze
v zmysle sucasnych medicinskych moznosti sa rozliSuju dva druhy
darcovstva, a to podla kritéria ,,stavu* darcu, z ktorého mozno usku-
tocnit’ odber organu. Zakon o zdravotnej starostlivosti upravuje odber
organov alebo odber tkaniv a buniek z tiel zivych darcov (tzv. ex vivo)
a odber organov, tkaniv a buniek z tiel mrtvych darcov (tzv. ex mortu-
ro).’ Uvedené kritérium ,,stavu* darcu je markantnym c¢initel'om, kto-
ry sposobuje odlisSnost’ podmienok pre pravne konformny odber orga-
nu. Nasledna implementacia organu prebieha vzdy zivému prijemcovi,
teda pravne podmienky st v tomto pripade rovnaké bez ohl'adu na to,
¢i organ pochadza od zivého darcu alebo od mrtveho darcu.® V prispev-
ku sa primarna pozornost’ venuje darcovstvu organov z tiel mitvych
darcov, pretoze v pripade darovania z tela zivého darcu nenachadza-
me problematické aspekty z dovodu jasnej pravnej upravy zakotvujice;j
vyslovny pisomny informovany sthlas s predchadzajucim poucenim,
ktory sa vyzaduje od zijuceho darcu.’

Principy darcovstva organov

V sucasnosti platia vo svete dva zakladné principy vztahujuce sa na
odber a darovanie organov z tiel mftvych darcov. Ich zakladnym para-
metrom je spdsob vyjadrenia suhlasu potencialneho darcu s odberom
svojich organov pre transplanta¢né ucely.

Prvym principom je vyslovny suhlas, tzv. opt in systém alebo vol-
ba vstupu medzi darcov, pri ktorom darca aktivne pristupuje k poten-
cidlnemu darcovstvu a uz pocas svojho Zivota vyjadri vyslovny sthlas
s darovanim svojich organov po smrti. V pripade, ze ho takto nevyjadri,
akceptuje sa sthlas pribuznych, u ktorych sa predpoklada vedomie, ze
potencialny darca vyjadril za svojho Zivota aspon Zelanie stat’ sa dar-
com. Hlavnou prednostou tohto principu je vys$ia moznost’ odbero-
vej aktivity za ti¢elom uskutoc¢iiovania transplantacii a s tym suvisia-
ca zvysSena Sanca na zachranu l'udskych zivotov. Informovany sthlas
sa pre odber organov pouziva napr. v Holandsku, Anglicku, Nemecku
alebo v Spojenych statoch americkych, kde sa suhlas napriklad uvadza

3 Clanok 3 pism. q) Smernice o organoch.

4 Clanok 3 pism. d) a m) Smernice o organoch.

5 Ustanovenia § 36 a § 37 Zakona o zdravotnej starostlivosti.

¢ HUMENIK, Ivan. Medicinske pravo a ochrana osobnosti. Bratislava: Eurokddex, 2011, s. 225.
7 Ustanovenia § 4 ods. 2 pism. a) Transplanta¢ného zakona.
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vo vodi¢skom preukaze. V tejto stvislosti dopiiame, Ze uvedené staty
sa zaoberaju myslienkou zmenit’ svoj opt in systém na opt out systém,
ktory plati vo vacSine Statov sveta vratane tych, ktoré st na poli trans-
plantacii dlhodobo najaspesnejsie.

Druhym principom je predpokiladany suhlas, tzv. opt out systém ale-
bo vol'ba vystipenia spomedzi darcov, ktory znamena, Ze osoba sa dar-
com organov nestane, ak v priebehu svojho Zivota odmietne posmrtné
darovanie organov. Ak osoba svoj nesuhlas pocas Zivota preukazatel-
ne nevyjadri, ale rodina odber odmieta, lekari ich rozhodnutie respek-
tuji a odber nevykonaju napriek tomu, ze im to zdkon v tomto pripa-
de umoznuje. Slovenska republika sa zarad’'uje medzi Staty s opt out
systémom, rovnako ako Rakusko, Belgicko, Chorvatsko, gpanielsko,
Mad’arsko, Francuzsko &i Ceska republika.

Suhlas s darovanim organov je vel'korysy prispevok konkrétnemu
jednotlivcovi, ktorému zlepsi kvalitu Zivota alebo mu zivot zachrani.
Darca orgéanov je pri tomto vyznamnom rozhodnuti vedeny svojim srd-
com, myslou a intelektom, svojou vierou a presvedc¢enim. Mozno to
vSak povazovat’ aj za prispevok spolo¢nosti, ktorda moze zit' s vedo-
mim, ze takéto skutky st umoznené a Stat pre ich naplnenie vytvara
podmienky. Tu je vSak na mieste si polozit' otazku, o aky suhlas by
v tomto pripade malo ist? A ide vobec v kazdom z uvedenych ,,sthla-
sov“ skutocne o stthlas? Sme toho nazoru, ze ak chceme nazvat’ vyjad-
renie urc¢itého postoja suhlasom, tento musi byt v prvom rade informo-
vany. Informovany suhlas je pravny institat, ktory je v podmienkach
Slovenskej republiky upraveny v Zakone o zdravotnej starostlivosti ako
., preukazatelny suhlas s poskytnutim zdravotnej starostlivosti, ktorému
predchadzalo poucenie a je to aj taky preukazatelny suhlas s poskytnu-
tim zdravotnej starostlivosti, ktorému predchadzalo odmietnutie pou-
Cenia, ak tento zdakon neustanovuje inak.® Ako je uz z pravneho textu
zrejmé, informovanému stthlasu musi predchadzat’ poucenie, ktoré je
taktiez legislativne upravené, a to nasledovne: ,, oSetrujuci zdravotnicky
pracovnik je povinny informovat o ucele, povahe, nasledkoch a rizikach
poskytnutia zdravotnej starostlivosti, o moznostiach vol by navrhovanych
postupov a rizikach odmietnutia poskytnutia zdravotnej starostlivosti
(dalej len ,, poskytnit poucenie ), ak tento zakon neustanovuje inak. “°
Osetrujuci zdravotnicky pracovnik je povinny poskytnut’ poucenie zro-
zumitel'ne, ohl'aduplne, bez natlaku, s moznost'ou a dostato¢nym ¢asom
slobodne sa rozhodntt’ pre informovany suhlas a primerane rozumo-
vej a volovej vyspelosti a zdravotnému stavu osoby, ktort ma poucit’.

§ Ustanovenie § 6 ods. 4 Zakona o zdravotne;j starostlivosti.
? Ustanovenie § 6 ods. 1 Zakona o zdravotnej starostlivosti.
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OSetrujuci zdravotnicky pracovnik je d’alej povinny zaznamenat v pris-
lusnom elektronickom zdravotnom zazname v elektronickej zdravotne;j
knizke informéaciu o tom, ¢i bolo osobe poskytnuté poucenie, ¢i ho oso-
ba odmietla, ¢i osoba udelila informovany sthlas alebo tento odmietla,
resp. ¢i ho neskér odvolala.'®

Ako uz bolo vyssie spomenuté, poucenie a pisomny informovany
suhlas sa vyzaduje v pripade darcovstva orgénov z tela zivého darcu, o
povazujeme za pochopitelné. Avsak, v pripade darcovstva z tela mft-
veho darcu zakonodarca predpoklada jeho suhlas bez toho, aby o tom
bol niekedy upovedomeny. Tato pravna Gprava prispieva k tomu, ze
téma darovania orgdnov je na Slovensku malo diskutovana, a to naj-
mi na laickej Grovni. Uelom celospolo¢enskej debaty pritom nemé
byt ,,odstrasenie” od darcovstva, ale edukacia a zabezpecenie informo-
vanosti kazdého jednotlivca o tom, o sa s jeho orgdnmi méze po jeho
smrti stat’. Ide o mimoriadne citlivli tému, pri ktorej sa nemozno opie-
rat’ len o pravnu zasadu ,,neznalost’ zdkona neospravedliuje®, pretoze
hlavnou nevyhodou predpokladaného stihlasu je poruSenie inej prav-
nej zasady, podla ktorej ,,ml¢anie nema dosledky prejavu vole.“ Model
predpokladaného suhlasu preto musi mat’ dostato¢nu podporu obyva-
tel'stva, lebo vlastne nepriamo zavadza povinnost’ k posmrtnému dar-
covstvu organov.!!

Zasady darcovstva organov

Dvomi zékladnymi zdsadami darcovstva organov a v tomto pripa-
de bez rozdielu, ¢i ide o organy od mftvych darcov alebo zijucich dar-
cov, su bezplatnost a dobrovolnost. Hlavnou myslienkou zasady bez-
platnosti je fakt, Ze tato nesmie branit’ tomu, aby Zijici darcovia dostali
nahradu, avsak iba pod podmienkou, ze je prisne obmedzena na thra-
du dvoch nékladov, a to konkrétne materidlnych vydavkov a straty
prijmu v suvislosti s darcovstvom. Clenské §taty Eurdpskej unie maji
v zmysle Smernice o organoch moznost’ ur¢it’ si podmienky, za ktorych
sa moze takato nahrada poskytnat, priCom musia zabranit’ existencii
akychkol'vek finan¢nych stimulov ¢i vynosov pre potencidlnych dar-
cov. Rovnako musia $taty pravnou Upravou zabezpecit' zdkaz reklamy
zameranej na potreby alebo dostupnost’ organov, ak by cielom takejto
reklamy mala byt ponuka alebo snaha o dosiahnutia finan¢ného zisku

10 Ustanovenie § 6 ods. 2 Zakona o zdravotnej starostlivosti.
' BRYCHTOVA, K.: Piispévek k problematice transplantacniho zikona. In: Spravni pravo.
Praha: Ministerstvo vnitra, ¢. 5-6, 2002, s. 302
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alebo porovnatel'nej vyhody.!? Tato zasada sa tyka tak darcovstva z tiel
zivych darcov, ktori by takto mohli ziskat’ odmenu za darovanie svojho
organu, ako aj darcovstva z tiel mitvych darcov, kde by pre odplatu pri-
chadzali do tivahy napriklad rodinni prislusnici. V ramci zésady bezod-
platnosti m6zeme d’alej hovorit’ o tom, ze darcovstvo organov musi byt’
zalozené na baze neziskovosti, ¢o je taktiez ulohou clenskych Statov
zapracovat’ do pravnych poriadkov. Zdsada dobrovolnosti je transfor-
movana do poziadavky suhlasu. Smernica o organoch predpoklada, Ze
odber organov sa moze vykonat’ len vtedy, ak su splnené vsetky pozia-
davky tykajuce sa suhlasu, schvdlenia alebo nepritomnosti namiet-
ky platné v dotknutom clenskom State. Na takto formulovanu zasadu
nasledne nadvézuju pravne upravy Clenskych statov, ktoré sa ustalili
na dvoch spominanych principoch, opt in systém alebo opt out systém.

Pravna uprava darcovstva organov
v Slovenskej republike

Odber orgénov z tiel mftvych darcov, transplantaciu a stvisiace otaz-
ky upravuju v Slovenskej republike viaceré pravne predpisy, a to predo-
vSetkym Zakon o zdravotnej starostlivosti a Transplanta¢ny zakon. Pre
uskuto¢nenie odberu organu za ucelom nasledného darovania musia
byt kumulativne splnené viaceré podmienky. Primarnym predpokla-
dom je skuto¢nost, Ze u danej osoby bola zdkonnym spdsobom urcena
smrt."* DalSou nevyhnutnou poziadavkou je neexistencia pisomného
vyhlasenia danej osoby alebo jej zakonného zastupcu, ze s tymto zasa-
hom do svojej telesnej integrity nesuhlasi, ¢im sa legislativne zakotvuje
opt out systém.!'* Takéto vyhlasenie sa pisomne zasiela do ndrodného
transplantacného registra, ktory vedie Narodna transplantacna orga-
nizacia. Tato poverila spravou prislusnej agendy Slovenské centrum
organovych transplantacii (SCOT). Ide najmi o vedenie spominané-
ho narodného transplantacného registra, ktory obsahuje ¢akaciu listinu,
register darcov a prijemcov organov, d’alej vedenie registra osob, kto-
ré odmietli darovat’ svoje organy po smrti (tzv. register nedarcov sli-
ziaci na technické zabezpecenie prava obCanov odmietnut’ darovanie
organov po smrti)."> Je dolezité uviest’, ze odber organov, tkaniv alebo
buniek je mozny len na ucely transplantdcie, prenosu alebo vedeckovy-

2 Clanok 13 Smernice o orgénoch.

Urcovanie smrti upravuje ustanovenie § 43 ods. 2 a 3 Zakona o zdravotnej starostlivosti.
Ustanovenie § 5 ods. 2 Transplantaéného zakona.
Dal3ie informacie st dostupné na webovej stranke SCOT: http://www.ncot.sk/index.html

3
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skumné ciele a tieto ukony moze vykonavat’ poskytovatel’, ktory ziskal
povolenie podl'a osobitného predpisu.'¢

Zo znenia ustanovenia § 37 ods. 2 Zakona o zdravotnej starost-
livosti teda vyplyva, ze ak zomrety nezanechal negativne vyjadre-
nie, pribuzni nemaju pravo odber organov odmietnut’. Pravny pred-
pis, ktory by mohol spochybnit’ toto pravidlo je Zakon ¢. 40/1964
Zb. Obciansky zakonnik v zneni neskorsich predpisov (d’alej len
,»Obciansky zakonnik), ktory v ustanoveni § 11 upravuje Ochranu
osobnosti, a to nasledovne: ,, Fyzicka osoba ma pravo na ochranu svo-
jej osobnosti, najmd Zivota a zdravia, obc¢ianskej cti a ludskej dos-
tojnosti, ako aj sukromia, svojho mena a prejavov osobnej povahy.
V ustanoveni § 15 sa d’alej uvadza: ,, Po smrti fyzickej osoby patri
uplatiiovat’ pravo na ochranu jej osobnosti manzelovi a detom, a ak
ich niet, jeho rodicom. *“ Je dolezité uviest, ze telo mftvej fyzickej oso-
by a jej Casti nemozno povazovat' za veci v zmysle ustanovenia § 118
Obcianskeho zakonnika. Podl'a viacerych nazorov ide stale o sucast’
osobnosti fyzickej osoby, pretoze telo je aj po smrti fyzickej osoby
stale individualizovateI'né.!” Na druhej strane, poc¢as zivota potencial-
neho darcu jeho telo patrilo vylu¢ne do jeho osobnej dispozicie a ani
pribuzni nemali pravo s nim nakladat’, preto je prinajmensom sporné,
¢i vobec mdze mat niektora z opravnenych osdb pravo s takou hod-
notou, akou je jeho telo, nakladat’ po jeho smrti.'®

Samotny proces darcovstva organu musi zacat’ identifikaciou dar-
cu l'udského organu. V pripade organov z tiel mftvych darcov je
situacia zlozitejSia ako v pripade darcovstva z tiel zivych darcov.
Dovodom je absencia vyjadrenia samotného darcu. Transplantacny
zakon preto upravuje tzv. vysledovatelnost’, ktorou sa rozumie iden-
tifikacia darcu l'udského organu, prijemcu l'udského organu, posky-
tovatel'a tistavnej starostlivosti, ktory vykonal odber a ktory vyko-
nal transplantaciu a lokalizacia a identifikacia vSetkych podstatnych
udajov."” V nadvéznosti na ustanovenie § 9 ods. 1 Transplantaéného
zakona, ktory uvadza, ze poskytovatel’ ustavnej zdravotnej starostli-
vosti, ktorého transplanta¢né centrum vykonalo odber 'udského orga-
nu, je povinny zabezpecit' vysledovatel'nost’ 'udského organu, ktory
bol odobraty, prideleny a transplantovany na izemi Slovenskej repub-
liky, sa domnievame, ze vysledovatel'nost’ sa tyka najméi procesu po
odobrati konkrétneho 'udského organu. Pred odberom l'udského orga-

1 Tymto predpisom je Zakon o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti.

7 VLCEK, Rébert, HRUBESOVA, Zdenka. Zdravoicke pravo. Bratislava: EPOS, 2007, s. 168.
18 DRGONEC, Jan, HOLLANDER, Pavel: Modernd medicina a pravo. Bratislava: Obzor, 1998,
s. 117-118.

Ustanovenie § 2 ods. 42 Transplanta¢ného zakona.
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nu z tela mftveho darcu je zdravotnicky pracovnik transplantacného
centra, ktory vykonava odber, povinny overit’ totoznost’ darcu I'ud-
ského organu, vyziadat’ si pisomné potvrdenie od Narodnej transplan-
tanej organizacie o tom, ze darca 'udského organu nevyjadril pocas
svojho zivota nestuhlas s odobratim l'udského organu, ziskat bezod-
kladne také informacie od blizkej osoby darcu I'udského orgéanu, kto-
ré mézu mat’ vplyv na zdravotny stav prijemcu l'udského organu, ak
je to mozné, zaznamenat’, ak ide o mftveho darcu l'udského organu,
skutocnost’, ako a kym bol darca l'udského organu vierohodne iden-
tifikovany.?’ Z dikcie Transplanta¢ného zakona vyplyva, ze darcov-
stvo organu, ktorého prva faza pozostava z odberu l'udského orga-
nu, je zabezpeCované zdravotnickym pracovnikom transplantaéného
centra. Zdravotnicky pracovnik je v zmysle Zakona o poskytovate-
Poch zdravotnej starostlivosti fyzicka osoba, ktora vykonava jedno
z uvedenych zdravotnickych povolani, to znamena, ze v pripade zdra-
votnickeho pracovnika transplantaéného centraide o lekara.?! V inom
ustanoveni tohto zdkona sa d’alej upravuje funkcia transplantacného
koordinatora, ktoré¢ho si musi urcit’ kazdé transplantacné centrum,
pricom podrobnosti mé urcit’ Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej
republiky (d’alej len ,,Ministerstvo zdravotnictva“) v§eobecne zavaz-
nym pravnym predpisom.? Tento doteraz nebol vydany, dosledkom
¢oho je absencia informacii, kto mdze vykonavat’ ulohy transplan-
tacného koordinatora a aké by mali byt jeho prdvomoci. Na zaklade
uvedeného si kladieme otazku, v akom vzt'ahu st spominané funkcie
zdravotnickeho pracovnika transplantacného centra a transplantacné-
ho koordinatora a kto realne zabezpecuje proces identifikacie mrtve-
ho darcu l'udského organu u poskytovatel'a zdravotnej starostlivosti?
Ak je u kazdého poskytovatel’a zdravotnej starostlivosti jeden pracov-
nik, ktory ma za tlohu okrem svojej prace, t. j. poskytovania zdravot-
nej starostlivosti, zabezpecovat’ taktiez proces identifikacie mrtveho
darcu a v pripade uspesnej identifikacie splnit’ vSetky tlohy, ktoré mu
Transplantacny zakon prikazuje, sme toho nazoru, Ze to moze s vyso-
kou pravdepodobnostou zapric¢inovat’ nizky pocet identifikovanych
darcov®, a to nie vinou daného pracovnika, ale spominanej pravnej
upravy, na ktori nadvizuje prax.

20 Ustanovenie § 6 ods. 1 Transplantaéného zakona.

2l Ustanovenie § 27 ods. 1 Zakon o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti.

2 Transplantaéné centrum je prevadzkovy utvar poskytovatela zdravotnej starostlivosti, ktory
vykonava na zaklade pisomného suhlasu Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky
zdravotné vykony spojené s odberom, testovanim, charakteristikou, konzervovanim,
distribuciou a transplantaciou l'udského organu.

23 Uviest oficidlne ¢isla a odkaz na hodnotenie.
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Krudové faktory upravy darcovstva organov
v Chorvatsku

Chorvatsky model darcovstva organov je medzinarodne uznany ako
uspesny a viaceré krajiny sa ho rozhodli implementovat. KIicovymi
faktormi, ktoré prispeli k pozitivnhemu vyvoju darcovstva a transplan-
tacii organov v Chorvatsku v poslednom desatroc¢i a vd’aka ktorému sa
Chorvatsko povazuje spolu so Spanielskom za svetového lidra v podte
uskuto¢nenych transplantacii, su predovSetkym vymenovanie nemoc-
nicnych a narodnych koordindtorov transplantacii, zriadenie 24-hodi-
novej sluzby na ministerstve zdravotnictva, nové financovanie darcov-
skych nemocnic, kampan na zvysenie povedomia verejnosti, intenzivna
medzinarodna spolupraca, pristupenie k Eurotransplantatu24, prija-
tie novej legislativy a implementacia programu zabezpecenia kvality
darcov.”

Narast darcovstva organov a transplantacii v Chorvatsku sa dosiahol
najmd tym, ze kazda nemocnica vymenuva od roku 1999 svojho inter-
ného koordinatora transplantacii. Vysledkom bolo zlepSenie detekcie
a sprava potencialnych darcov, ¢o mozno povazovat’ za jeden z nos-
nych elementov darcovstva. Koordinatori transplantacii v nemocni-
ci su skuseni a vysoko kvalifikovani lekari, vdcSinou anestéziol6go-
via, ktori sa na poloviény uvédzok venuji procesu darcovstva organov.
Vécsina z nich je navySe dodato¢ne vySkolend v oblasti darcovstva
organov na medzinarodne uznavanych a licencovanych skoliacich kur-
zoch pre koordinatorov transplantacii. Okrem nemocni¢nych koordina-
torov transplantacii bol v roku 2000 vymenovany aj narodny koordina-
tor transplantacii, t. j. lekar ktory posobi na chorvatskom ministerstve
zdravotnictva, riadi koordinac¢ny tim, ktory zas podporuje a usmernuje
nemocni¢nych koordinatorov. Narodny tim ul'ahcuje proces darovania
organov a reguluje medzinarodnu spolupracu. Tym sa odstranilo vel'a
prekazok a v porovnani s obdobim, ked’ bol nemocni¢ny transplanta¢ny
tim zodpovedny za riadenie odberu a pridel’'ovanie organov, sa proces sa
zefektivnil.?® Pridana hodnota nemocniénych koordinatorov transplan-
tacii tkvie v Chorvatsku aj v tom, ze tito lekari zohravaju zasadna ulohu

24 Eurotransplant je medzinarodny ramec spoluprace zodpovedny za pridelovanie darcovskych
organov v Rakusku, Belgicku, Chorvatsku, Nemecku, Mad’arsku, Luxembursku, Holandsku
a Slovinsku. Zahina vsetky transplantacné nemocnice, laboratoria na uréovanie typu tkaniv
a nemocnice, v ktorych sa daruje organ.

2 ZivEié-Cosic¢ S, Busi¢ M, Zupan Z, Pel¢ié¢ G, Anusic Juricié M, Jur&ié Z, Ivanovski M, Ragki S.:
Development of the Croatian model of organ donation and transplantation. Croatian medical
journal. 2013 Feb;54(1):65-70. Dostupné na: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/
PMC3610255/

26 TamtieZ.
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pri vytvarani pozitivneho pristupu zdravotnickych pracovnikov na jed-
notkach intenzivnej starostlivosti k problematike darcovstva organov
a pri implementacii osved¢enych postupov intenzivnej starostlivosti na
starostlivost’ o darcu ako pokraCovanie v starostlivosti o umierajiiceho
pacienta.?’” Vo vicsine krajin totiz stale plati, Ze lekari su tradi¢ne pri-
pravovani v oblasti starostlivosti o pacientov a v oblasti umierania, ale
nie v oblasti starostlivosti o potencialnych darcov organov. V dosled-
ku toho je mozgova smrt’ casto vnimana ako situacia, v ktorej nie je
akakol'vek d’alSia terapia potrebnd. Predstavuje to vSak okamih, ked’ je
potrebné urobit’ rozhodnutie o pokra¢ovani v invazivnom ,,monitorova-
ni* a terapeutickom udrziavani s cielom potencialneho darcovstva, ¢o je
rozhodujuce, ale v praxi sa bohuzial’ Casto nerealizuje. Retrospektivna
analyza uskuto¢nena v Belgicku ukazuje, ze prave takéto odmietnutie
terapeutickej podpory umierajiceho pacienta je najCastejSim dévodom
toho, Ze darca nie je detekovany.?® Starostlivost’ o darcov organov bola
v Chorvatsku integrovana do terapie intenzivnej starostlivosti, a nie
nan navrstvena. Tymto spésobom sa musi rozhodnutie o pokracovani
v starostlivosti o umierajuceho pacienta (t. j. starostlivost’ o darcovstvo
organov) urobit’ vzdy, a to bez ohl'adu na okolnosti. To vSetko posil-
fiuje mimoriadny vyznam internych koordinatorov transplantacii ako
klicovych 0so6b zodpovednych za vykonavanie proaktivneho pristupu,
t.j. v€asné odhalenie potencialnych darcov, jasné definovanie algorit-
mov pre ich optimalnu starostlivost’ a zabezpecenie jedinecnej metodo-
logie liecby darcov v rameci vSetkych jednotiek intenzivnej starostlivos-
ti a pohotovostnych oddeleni.?’

Medzi dalsie faktory, ktoré vyznamne ovplyvnili sucasny stav
darcovstva v Chorvatsku, patri financovanie darcovskych nemocnic.
V stcasnosti sa transplantaéné postupy a priprava darcov pravidelne
nachadzaju v ramci osobitnej polozky Statneho rozpoctu, a to neza-
visle od rozpoctovych limitov nemocnic. Naklady na transplantacné
postupy a pripravu darcov uhraddza Chorvatsky ustav zdravotného pois-

27 BUSIC Mirela, Arijana LOVRENCIC-HUZJAN: Action Taken to Boost Donor Rate in Croatia. Organ
Donation and Transplantation - Public Policy and Clinical Perspectives. Dostupné na: http://www.
intechopen.com/books/organ-donation-and-transplantationpublic-policy-and-clinical-perspectives/
action-taken-to-boost-donor-rate-in-croatia

Van Gelder, F., de Roey, J., Desschans, B., Van Hees, D., Aerts, R., Monbaliu, D., De Pauw, L.,
Coosemans, W. & Pirenne, J.: What is the Limiting Factor for Organ Procurement in Belgium:
Donation or Detection? What can be Done to Improve Organ Procurement Rates? In: Acta Chir
Belgica. Vol. 108, No. 1, p. 27-30, ISSN 0001- 5458

BUSICMirela, Arijana LOVRENCIC-HUZJAN: Action Taken to Boost Donor Rate in Croatia. Organ
Donation and Transplantation - Public Policy and Clinical Perspectives. Dostupné na: http:/www.
intechopen.com/books/organ-donation-and-transplantationpublic-policy-and-clinical-perspectives/
action-taken-to-boost-donor-rate-in-croatia

1
3

2

3

281



tenia. Financné prostriedky st preplatené tak transplantacnému stre-
disku v zavislosti od zlozitosti a typu transplantacného postupu, ako
aj darcovskej nemocnici za pripravu a realizaciu darcu v zavislosti od
kategorie darcov. Tato suma je nasledne pridelena na dodato¢ny pra-
covny plat koordinatorov transplantécii, naklady na diagnostiku smrti
mozgu a testy hodnotenia darcov.*

Zaverom mozno spomenut’ inSpirativny institat, ktorym je karta dar-
cu organov sluziaca na jasné vyjadrenie pocitov osoby ohl'adom dar-
covstva svojich organov. Ak zosnula osoba vlastni preukaz darcu, rodi-
na vo v§eobecnosti reSpektuje jej Zelanie a nevznesie namietku, ktora by
bola v jej rozpore. Chorvatski obcania, ktori dovisili plnoletost’, moézu
poziadat’ o kartu darcu u svojho praktického lekara alebo na minister-
stve zdravotnictva.

Zaver

Darovanie orgénov pre ucely zachrany iného l'udského Zivota pred-
stavuje pre spolocnost’ i jednotlivea vysoku moralnu hodnotu. Aby boli
dodrzané prava vsetkych zicCastnenych, je potrebné danu problemati-
ku désledne pravne upravit’ so zohl'adnenim réznych aspektov. Zaver
prispevku je tak rozdeleny do dvoch ¢asti. Prva ¢ast’ je venovana zhrnutiu
predpokladaného sthlasu v podmienkach Slovenskej republiky a druha
Cast’ opisuje nedostatky systému darcovstva organov na Slovensku, na
ktoré nadvazuju navrhy de lege ferenda.

Vo svete neexistuje vSeobecny konsenzus ohl'adom suhlasu, resp.
predpokladu suhlasu s posmrtnym darovanim organov, naopak, cesty
sa rozdelili dvojakym smerom. Jeden predstavuje informovany suhlas,
ktory akcentuje viac na aktivne rozhodnutie kazdého jednotlivca. Druhy
spociva v predpokladanom suhlase a v pripade absencie rozhodnutia
jednotlivea sustred’uje Castokrat toto rozhodnutie do rik spolocnosti,
resp. pribuznych. Oba systémy maji svoje vyhody i nevyhody, avSak
pocetné analyzy preukazuju, Zze UspesnejSi je model predpokladané-
ho suhlasu, ku ktorému sa zac¢inaju priklanat’ aj Staty s upravou suhla-
su informovaného. Sme toho nazoru, ze predpokladany suhlas vyka-
zuje vyS$i pocet aspektov podporujucich zachranu zivota pomocou
transplantacii, a z toho dévodu by mal byt zachovany. Avsak, navr-
hujeme doplnit’ pravnu Gpravu o povinnost’ Statu zabezpecit' poucenie
0s0b o tejto posmrtnej eventualite. Tito mozno riesit’ formou doplne-
nia vzdelavania na strednych skolach alebo formou edukacie zo stra-

30 TamtieZ.
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ny praktickych lekarov, ktori by boli povinni informovat’ pacientov pri
preventivnej prehliadke v ramei osemnasteho roku zivota, o by bolo
zaznamenané v zdravotnej dokumentacii. Dal§iu moznost’ prinasa elek-
tronické zdravotnictvo, ktoré zaviedlo elektronické zdravotné knizky,
kde by bolo mozné doplnit’ informécie o darcovstve organov. Za zau-
jimavu povazujeme aj kartu darcov organov zavedentl v Chorvatsku
a sluziacu pre ucely eliminacie negativneho aspektu predpokladané-
ho suhlasu, ktorym je odmietnutie darovania organov zo strany rodiny.
Za dolezith povazujeme tiez osvetu zo strany Statu, otvorenie diskusie
a snahu o vzdelavanie v tejto oblasti. Tato by vSak mala byt postupna
a marketingovo dobre zvladnuta, pretoze v pripade zlyhania so sebou
prinasa riziko zvysenia poctu osob v registri nedarcov.

Zanedostatky vo fungovani systému darovania a transplantécii orga-
nov v Slovenskej republike povazujeme predovsetkym absenciu legis-
lativnej Gpravy transplantacnych koordinatorov a financovanie procesu
identifikacie darcov.

Funkciu transplantacnych koordinatov momentalne zastavaju leka-
ri, ktorym mnohokrat nezostava na koordina¢né a manazérske ulo-
hy cas. Navrhujeme, aby boli tieto funkcie obsadené profesionalnymi
pracovnymi poziciami, v ktorych by lekari tito ¢innost’ vykonava-
li ako platené zamestnanie na plny uvézok alebo vytvorenie rozpoc-
tu zabezpecujuceho odmeny transplantaénych koordinatorov pre pri-
pad, Ze by tito funkciu vykonavali na polovi¢ny uvézok popri svojej
praci. K legislativnej tprave uvadzame, ze Zakon o poskytovateloch
zdravotnej starostlivosti upravuje povinnost’ poskytovatel’a zdravotne;j
starostlivosti, ktory vykonava zdravotné vykony spojené s odberom,
aby si ur¢il transplanta¢ného koordinatora, pricom podrobnosti o koor-
dindtoroch odberového programu a transplanta¢ného programu malo
uréit’ ministerstvo zdravotnictva v§eobecne zavdznym pravnym predpi-
som.*! Takyto predpis v§ak doteraz nebol vydany, ¢o znamena, Ze trans-
plantacni koordinatori ako pracovné zaradenie oficialne neexistuje, tato
funkcia nema stanovené pravomoci a ulohy. Vlada Slovenskej repub-
liky schvalila zaciatkom roka 2019 Akény plan Narodného transplan-
tatného programu na roky 2019 a 2020 s vyhl'adom do roku 2022, kto-
ry okrem iné¢ho navrhuje vypracovanie vSeobecne zavazného pravneho
predpisu, ktorym sa ustanovia transplantac¢ni koordinatori a urcia sa
transplantacné centrd. Navrhujeme, aby takyto predpis ustanovil siet
transplantacnych koordinatorov na narodnej, regionalnej a miestnej
urovni tak, aby takto osobu mala k dispozicii kazda nemocnica, resp.

31 Ustanovenie § 7 ods. 14 Zakona o poskytovatel'och zdravotnej starostlivosti
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mohlo by ist’ aj tizky tim spolupracovnikov v ramci jednej nemocnice,
ktora poskytuje zdravotnu starostlivost’ potencialnemu darcovi.
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