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REZOLUCJE

PARLAMENT EUROPEJSKI

Dawstwo i przeszczepianie narzagdow: dzialania polityczne na poziomie UE

P6_TA(2008)0130

Rezolucja legislacyjna Parlamentu Europejskiego z dnia 22 kwietnia 2008 r. w sprawie
dawstwa i przeszczepiania narzadow: dzialania polityczne na poziomie UE (2007/2210(INI))

(2009/C 259 E/01)

Parlament Europejski,

— uwzgledniajac artykut 152 ust. 4 lit. a) Traktatu WE,

— uwzgledniajac komunikat Komisji do Parlamentu Europejskiego i Rady w sprawie dawstwa i przeszcze-
piania narzad6éw: dziatania polityczne na poziomie UE (COM(2007)0275), a takze towarzyszacy komu-
nikatowi dokument roboczy Komisji: streszczenie oceny wplywu (SEC(2007)0705),

— uwzgledniajac dyrektywe 2004/23/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z 31 marca 2004 r. w sprawie
ustalenia norm jakosci i bezpiecznego oddawania, pobierania, testowania, przetwarzania, konserwowa-
nia, przechowywania i dystrybucji tkanek i komérek ludzkich (1),

— uwzgledniajac dyrektywe 95/46/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 24 pazdziernika 1995 r.
w sprawie ochrony o0sob fizycznych w zakresie przetwarzania danych osobowych i swobodnego prze-

plywu tych danych (3),

— uwzgledniajac dyrektywe 2002/58/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 12 lipca 2002 r. doty-
czacg przetwarzania danych osobowych i ochrony prywatnosci w sektorze facznosci elektronicznej (3),

— uwzgledniajac dyrektywe 2001/20/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 4 kwietnia 2001 r. w spra-
wie zblizania przepiséw ustawowych, wykonawczych i administracyjnych panstw cztonkowskich odno-
szacych sie do wdrozenia zasady dobrej praktyki klinicznej w prowadzeniu badan klinicznych produktéow
leczniczych przeznaczonych do stosowania przez czlowieka (%),

— uwzgledniajac wytyczne Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) w sprawie przeszczepiania narzadow
ludzkich,

— uwzgledniajac Konwencje w sprawie praw czlowieka i biomedycyny Rady Europy wraz z protokotem do-
datkowym dotyczacym przeszczepiania narzadéw i tkanek pochodzenia ludzkiego,

(') Dz.U. L 102 z 7.4.2004, str. 48.

(2) Dz.U. L 281 z 23.11.1995, str. 31.

(>) Dz.U.L 201 z 31.7.2002, str. 37.

() Dz.U.L 121 z 1.5.2001, str. 34.
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majac na uwadze sprawozdanie Rady Europy z 1999 r. zatytulowane ,Meeting the organ shortage — Cur-
rent status and strategies for improvement of organ donation” (Niedob6r narzadéw. Aktualna sytua-
cja i strategie poprawy dawstwa narzadow),

majac na uwadze sprawozdanie Rady Europy ,Guide to the safety and quality assurance for organs, tis-
sues and cells” (1), (Zapewnienie bezpieczenstwa i jakoSci narzadéw, tkanek i komorek),

uwzgledniajac dokument z pierwszego posiedzenia ekspertéw krajowych na temat dawstwa i przeszcze-
piania narzadéw na szczeblu Wspélnoty, ktére odbylo si¢ w Brukseli w dniu 13 wrze$nia 2007 r. (3),

uwzgledniajgc art. 45 Regulaminu,

uwzgledniajac sprawozdanie Komisji Ochrony Srodowiska Naturalnego, Zdrowia Publicznego i Bezpie-
czefistwa Zywno$ci oraz opinie Komisji Prawnej i Komisji Wolnosci Obywatelskich, Sprawiedliwo-
$ci 1 Spraw Wewnetrznych (A6-0090/2008),

majac na uwadze, ze zapotrzebowanie na przeszczepy narzadow w Unii Europejskiej nieprzerwanie
wzrasta, szybciej niz liczba oddawanych organéw, ze ponad 60 000 pacjentéw wymagajacych prze-
szczepow znajduje si¢ na listach oczekujacych w calej UE, ze znaczna liczba pacjentéw umiera w wy-
niku chronicznego niedoboru narzadéw oraz ze zwigkszenie liczby dawcow nie prowadzi do skrécenia
list oczekujacych,

majac na uwadze, ze handel narzagdami, komercjalizacja i turystyka przeszczepowa, ktdre sg niezgodne
z poszanowaniem ludzkiej godnosci, rozwijaja si¢ w szybkim tempie; majgc na uwadze, ze istnieje zwig-
zek pomiedzy brakiem narzadéw i handlem nimi oraz ze potrzeba wigcej danych na temat handlu
narzgdami,

majac na uwadze, ze kwestie bezpieczenstwa sa czgsto pomijane w przypadku dokonywania nielegal-
nego komercyjnego przeszczepu narzadow, co moze spowodowacl zagrozenie dla zycia zarowno daw-

cy, jak i biorcy,

majac na uwadze, ze cztery panstwa czlonkowskie nadal nie ratyfikowaly Konwencji ONZ przeciwko
miedzynarodowej przestepczosci zorganizowanej, pigé panstw cztonkowskich nie ratyfikowato uzupel-
niajacego ja Protokotu o zapobieganiu, zwalczaniu oraz karaniu za handel ludzmi, w szczegdlnosci ko-
bietami i dzie¢mi (,protokotu z Palermo”), dziewie¢ panstw czlonkowskich nie ratyfikowato Protokolu
fakultatywnego do Konwencji ONZ o prawach dziecka w sprawie handlu dzie¢mi, dziecigcej prostytu-
qji i dziecigcej pornografii, a 17 panstw czlonkowskich nie ratyfikowalo Konwencji Rady Europy
w sprawie Dzialan przeciw Handlowi LudZmi,

majac na uwadze, ze pomimo iz wedlug aktualnych danych szacunkowych skala handlu narzagdami jest
niewielka w stosunku do innych form nielegalnego handlu, handel narzadami i tkankami staje si¢ coraz
powazniejszym globalnym problemem, wystepujacym w obrebie granic panstwowych i ponad nimi
oraz wynikajacym z popytu (ocenia si¢, ze rocznie w Europie jest 150-250 takich przypadkéw),

majac na uwadze, ze handel narzagdami i tkankami jest formg handlu ludZmi, co stanowi powazne na-
ruszenie podstawowych praw czlowieka, a w szczegdlnosci godnosci ludzkiej i nietykalnosci cielesnej,
oraz moze podwazy¢ zaufanie obywateli do legalnego systemu transplantacji, co moze prowadzi¢ do
dalszego niedoboru dobrowolnie oddawanych narzadéw i tkanek,

majac na uwadze, ze jako$¢, bezpieczenistwo, skutecznos¢ i przejrzysto$¢ majg zasadnicze znaczenie,
jezeli spoleczenstwo ma odczu¢ korzysci, jakie moze zaoferowaé przeszczepianie jako terapia,

majac na uwadze, Ze transplantacja organéw jest jedynym dostgpnym sposobem leczenia krancowej
niewydolnosci organéw, takich jak watroba, pluca i serce oraz najbardziej skuteczng pod wzgledem
kosztéw metoda leczenia kraficowej niewydolnosci nerek; majac na uwadze, ze transplantacja orga-
néw umozliwia ratowanie zycia i oferuje lepsza jako$¢ zycia,

() Wydanie 3, 2007 r.
() SANCO C6 EFZ/gsc D (2007) 360346.
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L. majgc na uwadze, ze migdzy panstwami czlonkowskimi i na ich obszarze istnieja powazne réznice
w zakresie wskaznikow dotyczacych przeszczepow, zrodet (tzw. zywy lub zmarly dawca) narzadéw,
a nawet rozbieznosci w zakresie wymogéw jakosciowych i minimalnych wymogéw bezpieczenstwa
dawstwa i przeszczepiania narzagdéw, natomiast podejscie organizacyjne do przeszczepiania jest rézne
w poszczeg6lnych parnistwach cztonkowskich, prowadzac do niejednakowych norm w obrebie UE,

J. majac na uwadze, ze panstwa czlonkowskie maja rézne ramy prawne (w niekt6rych panstwach czton-
kowskich wymagane jest wyrazenie zgody, w pozostalych wyrazenie sprzeciwu) oraz ze do§wiadcze-
nia poszczegdlnych panstw czlonkowskich wykazuja, ze wplyw systemu prawnego na ilo$¢ dawcow
jest do$¢ ograniczony,

K. majac na uwadze, Ze alternatywa transplantacji pozostaje czgsto intensywna terapia, ktéra jest nieprzy-
jemna dla pacjenta i stanowi obcigzenie dla systemu zdrowia oraz dla rodziny i opiekunéw pacjentéw,

L. majgc na uwadze, Ze dawstwo i przeszczepianie narzadéw to kwestie delikatne i ztozone, obejmujace
nie tylko medyczne, ale takze prawne i etyczne aspekty, ktére, aby mogly zostaé rozwinigte, wymagaja
pelnego zaangazowania spoleczenstwa obywatelskiego,

M.  majac na uwadze, ze przeszczepianie narzadow do celow leczniczych stwarza ryzyko przenoszenia cho-
r6b zakaznych i innych,

N.  majac na uwadze, ze pewna liczba narzadow jest juz wymieniana migedzy panstwami czlonkowski-
mi i istnieja juz rézne europejskie organizacje wymiany organdéw (np. Scandiatransplant,
Eurotransplant),

O.  majgc na uwadze, Ze istniejace do§wiadczenia wykazuja pozytywne wyniki (np. model hiszpanski, bel-
gijski projekt GIFT, DOPKI, Stowarzyszenie na rzecz Dawstwa i Przeszczepéw (Alliance-O)) oraz ze na-
lezy je uwzglednid,

P. majgc na uwadze, ze uSwiadomienie spoleczne, konkretne i pozytywne informowanie oraz specjalis-
tyczne szkolenia i zaawansowane zdolnosci komunikacyjne profesjonalistow odgrywaja wazng role
w zwiekszaniu checi do dawstwa narzadéw,

Q.  majgc na uwadze, Ze celem zminimalizowania liczby 0s6b potrzebujacych w przyszlosci przeszczepu
organéw lub nerek konieczne jest wprowadzenie skutecznych srodkéw zdrowia publicznego, ulatwia-
jacych wezesne wykrywanie oraz postgpowanie w zakresie choréb przewleklych, takich jak przewlekta
choroba nerek, ktére powoduja koniecznos¢ przeszczepiania organéw,

1.z zadowoleniem przyjmuje powyzszy komunikat Komisji, proponujacy niezwykle oczekiwane zintegro-
wane, podejcie trojstronne;

Narzedzie prawne

2. oczekuje na wniosek Komisji w sprawie dyrektywy ustanawiajacej wymogi w zakresie jakosci i bezpie-
czenstwa w dziedzinie oddawania, pobierania, testowania, konserwowania, transportu i przydziatu narzadow
w obrebie UE, jak réwniez $rodkéw, ktére powinny zosta¢ uruchomione, by wdrozy¢ te wymogi; podkresla
jednakze, ze przyszle ramy legislacyjne nie powinny stanowi¢ dodatkowego nadmiernego obcigzenia admi-
nistracyjnego dla panstw cztonkowskich lub ustugodawcow ani tez zagrazac stosowaniu istniejgcych dobrych
praktyk lub praktyk dostosowanych do uwarunkowan i sytuacji w poszczegdlnych panstwach cztonkowskich
lub zawiera¢ takich wymogéw, ktére prowadzilyby do ograniczenia liczby potencjalnych i rzeczywistych
dawcow;

3. podkresla, ze nowa dyrektywa powinna uzupelnia¢ i umacniaé wysitki panstw cztonkowskich skierowa-
ne na opracowanie czynnej i skutecznej metody koordynacji, nie uniemozliwiajac wprowadzania lub utrzy-
mania bardziej restrykcyjnych srodkow;

4. podkresla, ze dyrektywa powinna obejmowac postepy poczynione przez nauki medyczne;

Wspélpraca migdzy paristwami cztonkowskimi

5. wyraza zaniepokojenie spowodowane niedostateczng z punktu widzenia zapotrzebowania pacjentéw ilo-
$cig narzadow ludzkich nadajgcych si¢ do przeszczepienia; uwaza, ze zmniejszenie niedoboru organéw i daw-
cOw jest podstawowym wyzwaniem, z ktéorym mierzg si¢ panstwa czlonkowskie w odniesieniu do
przeszczepow narzadow; przypomina, ze wiele tysiecy pacjentéw w Europie wpisanych jest aktualnie na listy
oczekujgcych, wirdd ktérych wystepuje znaczny wskaznik $miertelnosci;
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6. zauwaza, ze przyznawanie organdéw powinno opieraé si¢ na medycznej zdolnosci pacjenta do przyjecia
organu; jest zdania, ze nie mozna tolerowa¢ dyskryminacji w oparciu o niepelnosprawnosci niemajagce wply-
Wu na szanse przyjecia organu przez pacjenta;

7. podkresla, ze oddanie organéw jest darem; dlatego tez zwraca uwage, Ze przy poszukiwaniu odpowiedzi
na powazny niedobér organéw w UE, wyjatkowo wazne jest poszanowanie i ochrona wolnego wyboru w za-
kresie oddania organ6w;

8. odnotowuje, ze w obrebie UE istniejg znaczne rozbiezno$ci w zakresie Zrodel (zywy lub zmarly dawca)
narzadoéw, wystepuja istotne rdznice migdzy podejmowanymi przez pafstwa czlonkowskie pomyslnymi
probami zwigkszania liczby dawcow, a takze rozbieznosci w zakresie wymogow dotyczacych jakosci i bez-
pieczenstwa dawstwa oraz réznice w edukacji i szkoleniu personelu medycznego i paramedycznego; jest zda-
nia, ze rdznice te moga by¢ czeSciowo uzasadnione polaczeniem czynnikéw natury gospodarczej,
strukturalnej, administracyjnej, kulturowej, etycznej, religijnej, historycznej, spotecznej i prawnej, mimo ze
czynnikiem krytycznym wydaje si¢ by¢ sposéb przebiegu calego procesu prowadzacego do
dawstwa i przeszczepu;

9. wyraza glebokie przekonanie, ze istnieje znaczny potencjat dzielenia do§wiadczen pomiedzy panstwami
cztonkowskimi w celu zwigkszenia liczby dawcoéw i wyrdéwnania dostepu do przeszczepéw w UE; oczekuje
zatem na program dzialat Komisji w zakresie wzmocnienia wspélpracy pomiedzy panstwami cztonkowskimi
w celu:

— zwigkszenia dostgpnosci organéw,

— zwigkszenia skutecznosci i dostepnosci systeméw przeszczepow,
— podniesienia $wiadomosci spolecznej,

— jako$¢ i bezpieczenistwo zywnosci;

10. podkresla w zwigzku z tym, Ze sprawg najwyzszej wagi jest ustanowienie odpowiednio ustrukturyzo-
wanych systeméw dzialania oraz promowanie udanych wzorcéw w panstwach czlonkowskich i pomiedzy
nimi, a stosownych przypadkach na poziomie migdzynarodowym; sugeruje, ze systemy dziatania powinny
obejmowac wiasciwe ramy legislacyjne, infrastrukture techniczng i logistyczng, pomoc psychologiczna i orga-
nizacyjng oraz odpowiednig strukture organizacyjng w szpitalu i na poziomie ponadszpitalnym z wysoko
wykwalifikowanym personelem, polaczong z jasnymi przepisami dotyczacymi systemu monitorowania, sku-
tecznym i sprawiedliwym przydzialem oraz dostgpem do systemu transplantacji;

Zwigkszenie dostgpnosci narzgdéw

11. podkresla, Ze panistwa cztonkowskie s3 odpowiedzialne za swéj wlasny model prawny; zauwaza, ze w UE
istnieja dwa modele z réznymi wariantami; uwaza, ze dostosowywanie lub harmonizowanie systeméw praw-
nych nie jest konieczne; wzywa panstwa czlonkowskie do przyjecia przepiséw prawnych umozliwiajacych wy-
znaczenie przedstawiciela prawnego, ktéry decydowalaby o pobraniu narzadéw od zmarlej osoby;

12. wzywa panstwa cztonkowskie do realizacji pelni potencjatu dawstwa post mortem; w zwigzku z tym
wzywa panstwa cztonkowskie do dolozenia jak najwigkszych staran w celu poprawy ich systeméw organiza-
cyjnych poprzez:

— uwrazliwianie, edukacje i szkolenie personelu medycznego i paramedycznego,

— wspieranie finansowe szpitali celem powolania szpitalnych koordynatoréw (lekarzy pracujacych na od-
dzialach intensywnej terapii wspieranych przez zesp6t medyczny), ktérych zadaniem byloby aktywne
identyfikowanie potencjalnych dawcéw i kontaktowanie si¢ z ich rodzinami,

— wdrozenie programu poprawy jakosci we wszystkich szpitalach lub zespotach szpitali w UE, posiadaja-
cych potencjal dawstwa narzadéw;

13. wzywa panstwa czlonkowskie, by w celu zwigkszenia dostgpnosci organéw dokonaly oceny wykorzy-
stania dawcow zakwalifikowanych na podstawie rozszerzonych kryteriéw (tj. osob starszych lub dawcéw cier-
piacych na niektére choroby) uwzgledniajac aspekt jakosci i bezpieczefistwa;
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14. jest zdania, ze przeszczepy moga by¢ dokonywane z wykorzystaniem niecoptymalnych narzadéw; w ta-
kich przypadkach zesp6t dokonujacy przeszczepu w porozumieniu z pacjentem iflub jego rodzing podejmuje
decyzje w sprawie wykorzystania organéw dla konkretnych pacjentéw w oparciu o analize ryzyka i korzysci;

15. wzywa panstwa czlonkowskie zezwalajace na pobieranie organéw od zZywych dawcoéw o uwzglednienie
aspektow jakosci i bezpieczenistwa; podkresla jednakze, ze pobieranie organéw od zywych dawcéw powinno
by¢ uznawane za uzupetniajace wzgledem pobierania organéw u zmartych;

16. uznaje, ze jezeli liczba dawcéw zostaje rozszerzona, lekarze moga obawiac si¢ zwigkszonego prawdo-
podobieristwa odrzucenia organdw i stopniowego pogarszania si¢ pracy przeszczepionego organu; dlatego tez
wzywa Komisje i panstwa cztonkowskie do wsparcia metod majgcych na celu zapobieganie i postegpowanie
w przypadku odrzucenia organu, tak by lekarze mogli z zaufaniem korzystac z rozszerzonej puli organéw;

17. przyznaje, ze biotechnologia oferuje juz rozwigzania problemu odrzucenia organéw, takie jak leczenie
zmniejszajace wskaznik odrzucania, co z kolei wspomoze dostepno$é wigkszej liczby narzadéw, umozliwia-
jac lekarzom leczenie czy nawet zapobieganie odrzutom; uwaza, ze pomoze to wspieraé rozszerzona pule
dawcéw, poprzez zmniejszenie ryzyka zwigzanego z rozszerzonymi programami dawstwa narzadow;

18. wzywa painstwa czlonkowskie do zniesienia przed styczniem 2010 r. przepisow ograniczajacych wyko-
rzystanie organéw jedynie w danym pafistwie cztonkowskim;

19. wzywa panstwa cztonkowskie do podjecia dziatan koniecznych w obszarze edukadji i szkolen, pracy ze-
spotowej i wynagradzania chirurgéw transplantologéw;

20. podkresla znaczenie finansowania pobierania i przeszczepiania narzadéw w ramach celowej pozycji bud-
zetowej, aby nie zniecheci¢ szpitali do przeszczepiania;

21. podkresla koniecznos$¢ zapewnienia, ze dawstwo organdéw pozostaje Scile niekomercyjne;

22. popiera $rodki, ktérych celem jest ochrona zywych dawcow zaréwno z punktu widzenia medycznego,
jak i psychologicznego i spolecznego i zagwarantowanie, ze dawstwo narzadéw jest dokonywane bezintere-
sownie i dobrowolnie, wykluczajace platnosci pomiedzy dawcami i biorcami, wszelkie ptatnosci sg ograni-
czone wylacznie do rekompensaty ograniczajacej sig $cisle do pokrycia wydatkéw i niedogodnosci zwigzanych
z dawstwem; zwraca si¢ do panstw czlonkowskich o zapewnienie anonimowosci dawcéw zmarlych i zywych
niespokrewnionych genetycznie ani niezwigzanych emocjonalnie, o ile prawo krajowe pozwala na takie prze-
szczepy; wzywa panstwa czlonkowskie do okreslenia warunkéw, na ktérych podstawie mozna przyznaé
rekompensatg;

23. wzywa panstwa czlonkowskie do przyjecia lub utrzymania surowych przepiséw prawa zwiazanych
z przeszczepianiem narzadéw od zywych niespokrewnionych dawcéw, aby zapewnié przejrzysto$¢ syste-
mu i wykluczy¢ mozliwo$¢ nielegalnej sprzedazy narzadow lub wywierania przymusu na dawcéw; w ten spo-
sob oddawanie narzadéw przez zywych niespokrewnionych dawcéw bedzie moglto mie¢ miejsce wylacznie
na warunkach okre§lonych przez prawo krajowe i po uzyskaniu zezwolenia od wlasciwego niezaleznego
organu;

24. wzywa panstwa cztonkowskie do zapewnienia niedyskryminacji zywych dawcéw, w szczegdlnosci przez
systemy ubezpieczen;

25. wzywa panstwa czlonkowskie do zapewnienia zwrotu kosztéw ubezpieczenia spolecznego zyjacym
dawcom;

26. jest zdania, ze w przysztosci, pod warunkiem zagwarantowania identyfikowalnosci, biotechnologia moze
umozliwi¢ naukowcom hodowanie narzadéw w oparciu o istniejace tkanki i komorki, pochodzace zaréwno
od samych pacjentéw, jak i od innych dawcow tkanek; wzywa Komisje do wspierania tego rodzaju badan, pro-
wadzonych czesto przez powstajace w UE male i Srednie przedsigbiorstwa biotechnologiczne, dziatajace w ra-
mach kulturowych i etycznych okreslonych w panstwach czlonkowskich oraz w Karcie Praw
Podstawowych i Konwencji Rady Europy w sprawie praw czlowieka i biomedycyny;

27. zauwaza, ze liczne préby kliniczne z udziatem ludzi dowiodly skutecznosci leczenia z wykorzystaniem
dorostych komoérek macierzystych w réznych terapiach zastepowania komoérek;
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Skuteczno$¢ i dostgpnos¢ systemow transplantacji

28. zauwaza, ze pomimo wprowadzenia przez niektére panstwa czlonkowskie obowiazkowej rejestracji
dziatan przeszczepowych oraz istnienia kilku rejestrow dobrowolnych nie istnieje calosciowy system groma-
dzenia danych na temat réznych rodzajéw przeszczep6w i ich wynikow; zdecydowanie zaleca utworzenie kra-
jowych rejestrow kontrolnych zywych dawcow, pacjentéw z przeszczepami i procedur przeszczepowych;
podkresla, ze rejestry te muszg by¢ regularnie aktualizowane; podkresla, ze wazne jest zapewnienie poréwny-
walnosci danych pomiedzy panstwami cztonkowskimi;

29. wzywa Komisje, by zalecila paristwom czlonkowskim pewne wytyczne dotyczace rejestracji dla zapew-
nienia, aby zarejestrowane osoby podawaly pewne informacje na temat ich historii choréb i dla zapewnienia
jakosci i bezpieczenstwa organéw dawcy, poniewaz rejestracja jest nie tylko wpisem nazwiska na listg, ale nie-
sie konsekwencje zaréwno dla dawcy jak i odbiorcy organu;

30. zacheca Komisje do ulatwiania rozwoju zestawu technicznych i etycznych norm zarzadzania bezpie-
czenstwem, jakoscig i skutecznoscig dawstwa organéw w ramach dawstwa i przeszczepiania narzadéw, ktéry
moze postuzy¢ jako model dla panstw czlonkowskich; wzywa Komisje do ustanowienia mechanizmu UE
wspierajacego dzialania koordynacyjne panstw czlonkowskich w zakresie dawstwa i przeszczepiania
narzadow;

31. jest zdania, ze dodatkowg korzyscig ze wspotpracy miedzy panstwami cztonkowskimi, niewystarczajg-
co podkreslong w ww. komunikacie Komisji, jest potencjalna warto$¢ wymiany narzagdéw miedzy pafstwami
cztonkowskimi pod katem mozliwosci medycznych i technicznych, cho¢ uwzglednia sie ograniczenia geo-
graficzne takiej wymiany i potencjalne konsekwencje dla stanu organéw; podkresla w tym zakresie pozytyw-
ne wyniki osiggnigte przez migdzynarodowe systemy; wyraza przekonanie, ze dzielenie si¢ narzagdami moze
by¢ bardzo pomocne szczegdlnie w przypadkach trudnych procedur przeszczepiania (np. w przypadku wy-
jatkowo wrazliwych pacjentéw lub pilnych przeszczepdw oraz w przypadkach pacjentéw o specyficznych wa-
runkach, dla ktérych trudno jest znalezé odpowiednich dawcow);

32. wzywa Komisje i paristwa cztonkowskie do przeprowadzenia badania na temat wszystkich kwestii do-
tyczacych przeszczepéw organéw dla oséb nie bedacych rezydentami UE w panstwach czlonkowskich oraz
do opracowania kodeksu postgpowania okreslajacego zasady i warunki, na jakich organy pobrane od zmar-
tych dawcéw UE mogg by¢ przyznane osobom niebedgcym rezydentami UE;

33. podkresla, ze dobrze ukladajaca si¢ wspotpraca miedzy profesjonalistami sektora zdrowia i wlasciwymi
organami krajowymi ma podstawowe znaczenie i przynosi warto$¢ dodang; wzywa Komisj¢ do utatwiania za-
wierania przez krajowe organizacje zajmujace si¢ przeszczepami w panstwach czlonkowskich uméw obej-
mujacych wspélprace o charakterze prawnym, etycznym i technicznym; przyznaje, ze w medycynie
przeszczepowej zdarzaja si¢ sytuacje, ktére nie moga by¢ odpowiednio traktowane w panstwach cztonkow-
skich posiadajacych ograniczong liczbe dawcow; wyraza przekonanie, Ze szczeg6lnie male panstwa czlon-
kowskie moglyby niewatpliwie odnies¢ korzysci ze wspdlpracy europejskiej;

34. wzywa do stworzenia unijnej karty dawcy, uzupelniajacej istniejace systemy krajowe;

35. jest zdania, ze pozadana jest wspolpraca miedzynarodowa w zakresie promowania dostepnosci i bez-
pieczenstwa narzagdéw; podkresla, Ze pomocne bytby w tym ogélne przepisy regulujace najlepsze praktyki me-
dyczne, techniki diagnostyczne i przechowywania; wzywa panstwa cztonkowskie do czynnego promowania
tego rodzaju wspétpracy i do stosowania tego systemu ogélnych przepiséw;

Zwigkszanie Swiadomosci spolecznej

36. podkresla znaczenie zwickszenia stanu $wiadomosci publicznej na temat dawstwa i przeszczepiania na-
rzadéw w celu ulatwienia identyfikacji dawcow narzadéw i zwigkszenia w ten sposéb dostepnosci tych ostat-
nich; wzywa zatem Komisje, panstwa czlonkowskie i spoleczefistwo obywatelskie do strukturalnego
wzmocnienia propagowania idei dawstwa organéw, miedzy innymi wiréd mlodziezy szkolnej; w zwigzku
z tym sugeruje zaproszenie znanych osobistosci (np. osobistosci z dziedziny sportu) i wykorzystanie pakie-
téw szkoleniowych;

37. zaznacza, ze informacje na temat dawstwa organéw i przeszczepdw powinny by¢ podawane w sposéb
przejrzysty, bezstronny i nienarzucajacy, poruszajac zakres dawstwa organdéw tj. ze. dawstwo moze obejmo-
wac oddanie wielu organéw czy tkanek;
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38. podkresla, ze wolny wybdr w zakresie oddania organu jest wylacznym prawem dawcy i nalezy go usza-
nowac oraz ze dawstwo musi by¢ postrzegane jako dar jednej osoby dla innej; zaznacza, ze musi to znalezé
odzwierciedlenie w uzywanym jezyku, z zaleceniem unikania terminologii ekonomicznej sugerujacej, ze or-
gany moglyby by¢ traktowane jako towary na rynku wewnetrznym;

39. wzywa Komisje¢ do wzigcia pod uwage dalszej rozbudowy istniejacej juz europejskiej strony interneto-
wej dotyczacej dawstwa narzadow (1) oraz strony internetowej WHO (2) i uwzglednienia w nich wszystkich
panstw cztonkowskich i wszystkich jezykéw urzedowych UE w celu przekazywania wiasciwych informa-
¢ji i danych o dawstwie narzadow i przeszczepianiu;

40. wzywa Komisje i panstwa czlonkowskie do promowania dnia dawcy i zaleca dzialania podkreslajgce
dobre wyniki i znaczenie transplantacji;

41. wyraza przekonanie, ze niezwykle skutecznym sposobem zwigkszenia dostgpnosci narzadéw jest do-
starczenie spoleczenstwu wickszej ilosci informacji takze na szczeblach lokalnym i regionalnym; wzywa Ko-
misje, panstwa czlonkowskie i organizacje spoleczefistwa obywatelskiego, kosScioly oraz wspdlnoty
religijne i humanistyczne do wzigcia udziatu w tych wysitkach na rzecz zwigkszenia spolecznego stanu $wia-
domosci na temat dawstwa narzadéw z jednoczesnym uwzglednieniem kulturowych réznic w poszczeg6l-
nych panstwach czlonkowskich; podkresla wazna role, jaka odgrywaja zarejestrowani dawcy w promowaniu
dawstwa narzadoéw wsrod czlonkéw swoich rodzin i przyjaciot oraz w zachgcaniu ich do stania si¢ dawcami;

42. przyjmuje do wiadomosci, ze wazne jest polepszenie mozliwo$ci komunikacyjnych profesjonalistéw sek-
tora zdrowia poprzez rozwijanie np. informacyjnych wytycznych; podkresla potrzebe profesjonalnego podej-
$cia do komunikagji i wsparcia ekspertéw w tej dziedzinie; powinno si¢ zwréci¢ szczeg6lng uwage zaré6wno
na tre$¢ przekazu, jak i na najlepsze sposoby traktowania tematéw kontrowersyjnych; podkresla wage regu-
larnych spotkan z przedstawicielami mediéw dla promowania dobrych wynikéw i znaczenia przeszczepow;

43.  popiera utworzenie linii informacyjnej na temat przeszczepéw z jednym numerem telefonu, zarzadza-
nej przez krajowg organizacje zajmujacy sie przeszczepami, jesli taka istnieje i dziatajacej 24 godziny na dobe,
z odpowiednio przeszkolonymi doswiadczonymi pracownikami, moggcymi szybko udzieli¢ wlasciwych i do-
kladnych informacji natury medycznej, prawnej wszystkim zainteresowanym osobom;

44. wzywa Komisje do popierania przekraczajacych narodowe granice badan w dziedzinie dawstwa i prze-
szczepiania narzagdéw w celu zajecia sie wplywem, jaki maja na decyzje o dawstwie narzadéw kwestie etnicz-
ne, kraju pochodzenia, religijne, poziomu wyksztalcenia i klasy socjoekonomicznej; wzywa Komisje i pafistwa
czlonkowskie do szybkiego rozpowszechnienia wynikéw tych badan w celu poinformowani spoleczen-
stwa i odmiany mylnych przekonan;

Poprawa jakosci i bezpieczeristwa

45. przyznaje, ze witalne znaczenie ma zapewnienie jakosci i bezpieczenstwa dawstwa i przeszczepiania na-
rzadow; podkresla, ze bedzie to mialo wplyw na zmniejszenie ryzyka zwigzanego z przeszczepem i w kon-
sekwencji zmniejszy niekorzystne skutki; jest zdania, ze dzialania zwigzane z jakoscig i bezpieczenstwem
moglyby mie¢ wplyw na dostepno$¢ narzadéw i vice versa; wzywa Komisje do udzielenia pafistwom czton-
kowskim pomocy w dziedzinie budowania potencjatu tworzenia i rozwijania krajowego ustawodawstwa zwia-
zanego z jakoscig i bezpieczenstwem, bez negatywnego wplywu na dostepno$¢ narzadéw do przeszczepu;

46. przyznaje, ze rezultaty przeszczepéw i pobrania narzagdoéw powinny by¢ monitorowane i oceniane; pod-
kresla, ze powinno si¢ popiera¢ powstanie wspélnych metod analizy danych w oparciu o najlepsze praktyki
aktualnie obowigzujace w panstwach cztonkowskich w celu osiagnigcia optymalnego poréwnania wynikow
pomiedzy paristwami cztonkowskimi;

47. wzywa panfistwa cztonkowskie do zwigkszenia okresu nadzoru nad pacjentami z przeszczepami do kil-
ku lat, a nawet do konca zycia pacjenta iflub tak dtugo jak funkcjonuje przeszczep;

(") www.eurodonor.org (lub www.eurocet.org).
(®) (www.transplant-observatory.org).
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48. wzywa Komisj¢ do przeznaczenia funduszy w ramach Siédmego programu ramowego Wspélnot Euro-
pejskich w dziedzinie badan, rozwoju technologicznego i demonstracji (2007-2013) na promowanie badan
w zakresie lepszych i bardziej wrazliwych technik diagnostycznych pozwalajacych na wczesne i skuteczne wy-
krycie szkodliwych warunkow, takich jak HIV/AIDS, zéltaczka i inne, poniewaz waznym aspektem transplan-
tacji organéw jest zapewnienia bezpieczenstwa pod katem réznych czynnikéw szkodliwych i elementéw
obecnych w narzadach dawcéw;

Handel narzgdami

49. podkresla, ze istnieje zwigzek miedzy brakiem narzadéw i handlem nimi oraz ze handel narzadami pod-
waza wiarygodno$¢ systeméw w oczach potencjalnych dobrowolnych i bezinteresownych dawcéw; podkres-
la, ze wszelkie komercyjne wykorzystanie narzadow jest nieetyczne i niezgodne z najbardziej podstawowymi
warto$ciami cztowieka; podkresla, ze oddanie organéw motywowane wzgledami finansowymi sprowadza dar
organu do zwyklego towaru, co stanowi pogwalcenie godnosci ludzkiej i narusza art. 21 Konwencji w spra-
wie praw czlowieka i biomedycyny oraz jest zabronione na mocy art. 3 ust. 2 Karty Praw Podstawowych Unii
Europejskiej;

50. w odniesieniu do panstw trzecich zwraca si¢ do Komisji o zwalczanie handlu narzadami i tkankami,
w tym przeszczepiania narzadéw i tkanek pobranych od oséb nieletnich, uposledzonych umystowo i wigz-
niéw, na ktérych wykonano kare $mierci, co powinno by¢ powszechnie zakazane; wzywa Komisje i panstwa
czlonkowskie do uwrazliwienia migdzynarodowej spolecznosci na te kwestig;

51. jest zdania, ze aby zwalczy¢ handel narzadami ludzkimi w najubozszych regionach $wiata, konieczne
jest przyjecie dlugoterminowej strategii eliminujgcej nierdwnosci spoteczne stanowigce podioze tych praktyk;
podkresla, ze aby zwalczy¢ sprzedaz narzaddw za pieniadze (szczegdlnie w krajach rozwijajacych sig), nalezy
wprowadzi¢ w zycie mechanizmy identyfikacji organéw dla unikniecia przywozenia tych narzagdéw do Unii
Europejskiej;

52. wzywa Komisj¢ i panstwa czlonkowskie do podjecia Srodkéw zapobiegajacych ,turystyce przeszczepo-
wej”, obejmujacych wytyczne stuzgce ochronie najubozszych i najbardziej wrazliwych dawcéw przed staniem
si¢ ofiarami handlu narzadami, przyjecie Srodkéw umozliwiajacych zwigkszenie dostepnosci legalnie uzyska-
nych narzgdéw oraz wymiang list oczekujacych pomiedzy istniejacymi organizacjami wymiany narzadéw dla
unikniecia powielania si¢ list; wzywa Komisje do promowania za posrednictwem obszaru sprawiedliwosci,
wolnosci i bezpieczenistwa wspdlnego podejscia majacego na celu gromadzenie informacji na temat krajo-
wych przepiséw dotyczacych handlu narzagdami oraz do zidentyfikowania gléwnych probleméw i ewentual-
nych rozwigzan; podkresla w zwiazku z tym, ze nalezy ustanowi¢ system monitorowania i odpowiedzialnosci
w zakresie tkanek ludzkich;

53. wzywa panstwa czlonkowskie do zmiany, w miar¢ potrzeby, swoich kodekséw karnych w celu zapew-
nienia odpowiedniego $cigania os6b odpowiedzialnych za handel narzagdami, wraz z karami dla personelu me-
dycznego zamieszanego w przeszczepianie narzagdéw pozyskanych z handlu, przy jednoczesnym
podejmowaniu wszelkich mozliwych staran zmierzajacych do zniechecenia potencjalnych biorcéw do poszu-
kiwania narzagdéw i tkanek do sprzedazy; podkresla, ze nalezatoby rozwazy¢ pocigganie do odpowiedzialnos-
ci karnej obywateli UE, kt6rzy nabyli narzad wewnatrz Unii Europejskiej lub poza jej granicami;

54. wzywa panstwa czlonkowskie do podjecia niezbednych krokéw w celu powstrzymania pracownikéw
stuzby zdrowia od ulatwiania handlu narzadami i tkankami (np. odsytanie pacjentéw do oddziatéw transplan-
tacji zagranicg, ktére moga by¢ zamieszane w handel narzadami) oraz zakazania towarzystwom ubezpieczen
zdrowotnych ufatwiania dziatan, ktére bezposrednio lub posrednio wspieraja handel narzgdami. np. refundo-
wania kosztéw zwigzanych z nielegalnym przeszczepem narzadéw;

55. uwaza, ze panstwa cztonkowskie powinny zadbac o szkolenie funkcjonariuszy organéw egzekwowania
prawa oraz personelu medycznego w zakresie handlu narzadami, aby zglaszali policji kazdy taki rozpoznany
przypadek;

56. zwraca si¢ do panstw czlonkowskich, ktére jeszcze tego nie uczynily, o podpisanie, ratyfikacje i wdro-
zenie Konwencji Rady Europy o zwalczaniu handlu ludzmi oraz protokotu z Palermo;
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57. wyraza ubolewanie, ze Europol twierdzac, Ze nie istnieja udokumentowane przypadki, nie przedstawit
badania na temat sprzedazy i handlu narzadami; wskazuje na sprawozdania Rady Europy i WHO, ktére do-
starczaja oczywistych dowodéw na to, Ze handel narzadami jest takze problemem panstw czlonkowskich UE
oraz wzywa Komisj¢ 1 Europol do lepszego monitorowania przypadkéw handlu organami ludzkimi, a takze
do wyciagniecia niezbednych wnioskéw;

58. zwraca si¢ do Komisji i Rady o uaktualnienie planu dzialania w sprawie handlu ludZmi oraz o wlaczenie
do niego planu dzialania na rzecz zwalczania handlu narzagdami, aby umozliwi¢ zacie$nienie wspdlpracy mig-
dzy whasciwymi wladzami krajowymi;

59. domaga si¢ ponadto, by plan dzialania odwolywat si¢ do pewnych i sprawdzonych danych dotyczacych
liczby, rodzajoéw i miejsca pochodzenia narzadéw z nielegalnego handly;

X

* *

60. zobowiazuje swojego Przewodniczacego do przekazania niniejszej rezolucji Radzie i Komisji, Swiatowej
Organizacji Zdrowia, Radzie Europy, jak rowniez rzadom i parlamentom panstw cztonkowskich.

Rola wolontariatu w ksztaltowaniu spdjnosci gospodarczej i spolecznej

P6_TA(2008)0131

Rezolucja Parlamentu Europejskiego z dnia 22 kwietnia 2008 r. w sprawie roli wolontariatu
w ksztaltowaniu spdjnosci gospodarczej i spotecznej (2007/2149 (INI))

(2009/C 259 E/02)

Parlament Europejski,
— uwzgledniajac czwarte sprawozdanie w sprawie spdjnosci gospodarczej i spotecznej (COM(2007)0273),

— uwzgledniajac decyzje nr 1904/2006/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 12 grudnia 2006 r.
ustanawiajacg program Europa dla Obywateli na rzecz promowania aktywnego obywatelstwa europej-
skiego na lata 2007-2013 (1),

— uwzgledniajac decyzje nr 1719/2006/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 15 listopada 2006 r.
ustanawiajacg program ,Mlodziez w dziataniu” na okres 2007-2013 (?),

— uwzgledniajac decyzje Rady 2006/144/WE z dnia 20 lutego 2006 r. w sprawie strategicznych wytycz-
nych Wspélnoty dla rozwoju obszaréw wiejskich (okres programowania 2007-2013) (3),

— uwzgledniajac decyzje Rady 2006/702/WE z dnia 6 paZzdziernika 2006 r. w sprawie strategicznych wy-
tycznych Wspdélnoty dla spéjnosci (4),

— uwzgledniajgc rezolucje Rady i przedstawicieli rzadow panstw czlonkowskich zgromadzonych w Radzie,
z dnia 13 listopada 2006 r., w sprawie realizacji wsp6lnych celéw w zakresie uczestnictwa i informowa-
nia mlodziezy w celu promowania wsréd mtodych ludzi aktywnego obywatelstwa europejskiego (°),

— uwzgledniajgc komunikat Komisji zatytulowany ,Dzialania na rzecz pelnego udziatu mlodych ludzi
w edukacji, zatrudnieniu i spoleczenstwie” (COM(2007)04938),

— uwzgledniajac komunikat Komisji zatytulowany ,Demograficzna przyszto$¢ Europy — przeksztalci¢ wy-
zwania w nowe mozliwosci” (COM(2006)0571),

1

(1) Dz.U.L 378 z 27.12.2006, str. 32.
() Dz.U. L 327 z 24.11.2006, str. 30.
() Dz.U.L 55 z 25.2.2006, str 20.

(4 Dz.U.L 291 z 21.10.2006, str 11.
()

%) Dz.U. C 297 z 7.12.2006, str. 6.
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