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Warszawa, 11 lutego 2025

Pan
Szymon Hotownia
Marszatek Sejmu RP

Szanowny Panie Marszatku,

w odpowiedzi na interpelacje nr 7444 Poset Wiolety Tomczak i grupy Postow,
w sprawie zmiany zasad alokacji watrob pobranych od dawcéw zmartych, przeznaczonych
do transplantacji, uprzejmie prosze o przyjecie ponizszych wyjasnien.

Zgodnie z obowigzujgcymi przepisami, tj. art. 17 ustawy o pobieraniu, przechowywaniu

i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzadéw?, potencjalnego biorce zakwalifikowanego
do przeszczepienia narzaddéw zgtasza sie na krajowa liste oséb oczekujacych na
przeszczepienie. Zgtoszenie zawiera okreslone dane dotyczace pacjenta w tym:
rozpoznanie lekarskie, grupe krwi i Rh, rodzaj planowanego przeszczepienia, pilnos¢
przeszczepienia wedtug aktualnie obowigzujacych dla danego rodzaju przeszczepu
kryteriéw medycznych czy inne informacje medyczne o istotnym znaczeniu. Zebranie
szerokiego katalogu informacji o potencjalnym biorcy jest niezbedne w kontekscie normy
prawnej zwartej w art. 17 ust. 5, ktoéry stanowi, ze wyboru potencjalnego biorcy dokonuje
sie na podstawie kryteriéw medycznych okreslonych w przepisach wydanych na podstawie
ust. 8, tj. w drodze rozporzadzenia ministra wtasciwego do spraw zdrowia, w ktérym
okreslono m. in. kryteria medyczne i sposéb dokonywania wyboru potencjalnego biorcy.
Przy wydawaniu ww. przepiséw wykonawczych uwzgledni¢ nalezy aktualny stan wiedzy
medycznej, jak rowniez zachowanie réwnego dostepu do zabiegu przeszczepienia.

Jednoczesnie, zgodnie z § 7 ust. 3 rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie krajowej listy
0s6b oczekujacych na przeszczepienie2, wyboru potencjalnego biorcy z listy, a tym samym
alokacji narzadu, dokonuje sie w oparciu o nastepujace kryteria medyczne:

1. pilnosc¢ przeszczepienia,

wykluczenie albo dopuszczenie niezgodnosci immunologicznej miedzy potencjalnym dawca
a potencjalnym biorca,

dobér anatomiczny potencjalnego dawcy i potencjalnego biorcy,

wiek potencjalnego dawcy i potencjalnego biorcy,

przewidywane efekty przeszczepienia,

czas oczekiwania na przeszczepienie,

aktualny stan zdrowia potencjalnego biorcy.

N

NouvAw

Obowiazujacy dotychczas system alokacji narzadéw, z uwagi na etap rozwoju systemu
transplantacyjnego w Polsce, poza powyzszymi kryteriami wyboru potencjalnego biorcy
w pierwszej kolejnosci oparty byt na zasadzie réwnomiernego dostepu wszystkich
osrodkéw transplantacyjnych do pobranych od zmartych dawcéw watréb. W uproszczeniu

1Ustawa z dnia 1 lipca 2005 r. o pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komérek, tkanek i narzadéw (Dz.U.
z2023r.poz. 1185).

2Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 4 grudnia 2009 r. w sprawie krajowej listy 0sdb oczekujacych na
pr7pc7r7ppipnin (I')7 U.z2009¢r Nr213, poz 1A'§Q)
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- czestotliwo$c¢ mozliwosci pobrania watroby (w pierwszej kolejnosci) nie byta wprost
skorelowana z liczba chorych leczonych w poszczegdlnych podmiotach leczniczych.
Prowadzito to do sytuacji, w ktérej osrodki z mniejsza liczbg oczekujacych pacjentéw
otrzymywaty identyczne mozliwosci pobrania watroby, jak te w ktérych zapotrzebowanie,
z uwagi na wieksza liczbe leczonych pacjentéw, byto wielokrotnie wigksze.

W kontekscie dynamicznego rozwoju programoéw przeszczepiania watroby - w 2021 r.
wykonano 277 przeszczepien, aw 2024 r. juz 627 - taki mechanizm dystrybucji byt
niesprawiedliwy, jak rowniez nie uwzgledniat aktualnego stanu wiedzy medycznej oraz
zachowania réwnego dostepu do zabiegu przeszczepienia. O zmiany w tym zakresie
postulowaty takze inne o$rodki transplantacyjne - przytoczy¢ mozna chociazby wypowiedz
dr hab. Piotra Domagaty, ktéry kieruje programem przeszczepienia watroby

w Uniwersyteckim Centrum Klinicznym Gdansku, ktéry przed cyklicznym spotkaniem
kierownikow osrodkéw transplantacji watroby? przekazat ponizsze stanowisko:

,Kiedy nalezy sie spodziewac zmian w alokacji watroby? Obecny system zorientowany na
osrodek (1-1-1-1-...) nie uwzglednia podstawowej zasady w przeszczepianiu narzadow -
rowny dostep dla pacjentow, przy wzieciu pod uwage kryterium pilnosci. {(...)".

Z uwagi na powyzsze Centrum Organizacyjno-Koordynacyjne ds. Transplantacji
,Poltransplant” zainicjowato prace koncepcyjne nad reforma tego systemu. Zmiany byty
konsultowane z osrodkami transplantacyjnymi - zgtaszane przez osrodki propozycje zmian
byty wnikliwie analizowane, a w przypadku ich nieuwzglednienia stanowisko
Poltransplantu opatrzone byto merytorycznym uzasadnieniem. Niestety, pomimo
wczesniejszego konsensusu i braku zasadniczych zastrzezen, co do zasadnosci zmiany
systemu dystrybucji pobranych do przeszczepienia watréb, zdecydowany sprzeciw
wiekszosci osrodkéw pojawit sie dopiero w momencie, gdy nowe zasady miaty wejsé

w zycie. Wobec zaistniatej sytuacji, aby da¢ osrodkom transplantacyjnym czas na
wyjasnienie ewentualnych watpliwosci czy tez wypracowanie dodatkowych zmian,
Poltransplant podjat decyzje o odroczeniu wdrozenia nowego systemu do 1 stycznia 2025 r.
W okresie od listopada do konca grudnia 2024 roku sprzeciwiajace sie osrodki nie wykazaty
jednak zadnej aktywnosci w tym zakresie, a kolejny sprzeciw, co do wprowadzenia
jakichkolwiek zmian zostat ponownie zgtoszony na kilka dni przed planowanym wejsciem

w zycie nowych zasad dystrybucji. Jednoczesnie podkreslenia wymaga fakt, ze sprzeciw
zostat poparty merytorycznym uzasadnieniem dopiero na kilka dni przed planowanym
wdrozeniem nowych zasad.

Nowe zasady dystrybucji pobranych watréb, uwzgledniajace przyjety przez Ministra
Zdrowia sposdb dokonywania wyboru potencjalnego biorcy z listy, w zakresie
szczegbdtowych kryteriéw medycznych nie byty konsultowane z Ministerstwem Zdrowia,
gdyz to Poltransplant koordynuje proces wyboru potencjalnego biorcy narzadu z listy
oczekujacych. Jednoczes$nie zatozenia dotyczace zmiany zatozen systemu dystrybucji

w taki sposéb, aby uwzgledniaty aktualny stan wiedzy medycznej oraz zachowanie réwnego
dostepu do zabiegu przeszczepienia byty powszechnie znane - przedstawiciele
Ministerstwa Zdrowia uczestniczyli w spotkaniu kierownikéw osrodkéw transplantacji
watroby, jak rowniez temat ten byt omawiany na posiedzeniu Krajowej Rady
Transplantacyjnej na posiedzeniu w dniu 11 grudnia 2024 r.

W kontekscie domniemanego konfliktu intereséw, rzekomo wynikajacego z faktu, iz prof.
Michat Grat, konsultant krajowy w dziedzinie transplantologii klinicznej, taczy te funkcje

z kierowaniem wiodgcym w Polsce osrodkiem przeszczepiania watroby, brak jest podstaw
do formutowania tego rodzaju zarzutéw. Wdrozony od 1 stycznia br. system jest w petni
ukierunkowany na pacjenta - oczekujgcego biorce, a tym samym catkowicie niepowigzany
z konkretnym o$rodkiem transplantacyjnym. Wskazanie osrodka jest wtérne do wyboru
najbardziej potrzebujgcego pacjenta, zatem zaden z o$rodkéw, systemowo, nie znajduje sie
w uprzywilejowanej pozycji. Nie sposéb pominaé takze okolicznosci, iz osrodek kierowany

3 Spotkanie odbyto sie w dniu 5 lipca 2024 ¢
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przez prof. Grata od lat utrzymuje pozycje o$rodka wiodacego w krajowym systemie
transplantacji watroby. Zgodnie ze statystykami prowadzonymi przez Poltransplant
Uniwersyteckie Centrum Kliniczne Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego, w ramach
zaktadu leczniczego Centralnego Szpitala Klinicznego, to podmiot, ktéry w latach 2023-
2024, tj. w czasie, kiedy obowigzywat poprzedni system dystrybucji pobranych do
przeszczepienia watréb, wykonat ok. 50% wszystkich przeszczepien tego narzadu, jakie
zostaty przeprowadzone w Polsce.

Zmodyfikowanie systemu alokacji i dystrybucji, zgodnie z aktualnym stanem wiedzy
medycznej i zachowaniem rownego dostepu do zabiegu przeszczepienia dla wszystkich
chorych, uwzglednia zobiektywizowane kryteria, co pozwala na efektywniejsze zarzadzanie
procesem transplantacyjnym oraz na priorytetowe traktowanie pacjentéw o najwyzszym
stopniu pilnosci. Jednoczesnie nalezy podkresli¢, ze zmiany systemu dystrybucji narzadéw
sg niezbedne w dazeniu do zapewnienia pacjentom sprawiedliwego dostepu do
transplantacji, gdyz nadrzednym celem systemu transplantacyjnego jest zapewnienie
rownego dostepu do procedur przeszczepiania narzadéw, przy jednoczesnym
uwzglednieniu stanu zdrowia pacjentéw. Réwnoczes$nie nalezy pamietaé, ze system ten
musi by¢ narzedziem elastycznym, podlegajacym statej ocenie i regularnym aktualizacjom,
aby mégt skutecznie reagowac na biezace potrzeby pacjentéw oraz dostosowywac sie do
zmieniajacych sie warunkéw systemowych. Z tego wzgledu 29 stycznia br. odbyto sie
kolejne spotkanie kierownikéw osrodkéw przeszczepiajacych watrobe, przedstawicieli
Poltransplantu oraz Ministerstwa Zdrowia, podczas ktérego rozwazano zasadnos$¢
wprowadzenia dalszych modyfikacji systemu. W spotkaniu wzieli udziat przedstawiciele

8 z 9 osrodkoéw transplantacji watroby, a zakonczyto sie ono akceptacja przyjetych ustalen,
pod ktéra podpisali sie przedstawiciele wszystkich o$rodkéw obecnych na spotkaniu.
Pomimo uznania potrzeby wprowadzenia pewnych zmian, podstawowym zatozeniem
systemu alokacji i dystrybucji watréb pobranych do zmartych dawcéw, co do czego wszyscy
obecni byli zgodni, pozostaje jego ukierunkowanie na pacjenta zgodnie z zasad3 pilno$ci, t].
zatozenie, ktére zostato przyjete i wdrozone od 1 stycznia 2025,

Z wyrazami szacunku

Z upowaznienia Ministra Zdrowia
Jerzy Szafranowicz

Podsekretarz Stanu

/dokument podpisany elektronicznie/
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