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COMUNICARE A COMISIEI

Planul de actiune privind donarea si transplantul de organe (2009-2015): consolidarea
cooperarii dintre statele membre

1. INTRODUCERE

La 31 mai 2007, Comisia a adoptat o comunicare privind donarea si transplantul de organe'.
Prezenta comunicare si evaluarea impactului’ insotitoare au sugerat o serie de actiuni la nivel
comunitar si de state membre concepute pentru a ajuta la sporirea numarului de donatori de
organe de pe teritoriul UE si pentru a garanta calitatea si siguranta acestor proceduri.

Comunicarea a propus un mecanism de actiune dual: un plan de actiune care sporeste
coordonarea $i cooperarea intre statele membre, completat de un instrument juridic ce contine
principiile de baza n materie de calitate si siguranta.

Ca urmare a adoptarii primei comunicari, Comisia a initiat un proces de consultare cu expertii
nationali si principalele parti interesate, cu un accent pe cerintele de calitate si sigurantd in
donarea si transplantul de organe umane, precum si principalele domenii prioritare pentru
planul de actiune propus. Acest proces de consultare a permis Comisiei sd identifice 10
actiuni prioritare, care sunt grupate dupa trei provocari:

¢ O mai mare disponibilitate a organelor

.....

e Ameliorarea calitdtii si a sigurantei

2. CONSOLIDAREA COOPERARII IN MATERIE DE DONARE SI
TRANSPLANT DE ORGANE

Articolul 152 alineatul (4) litera (a) din tratat prevede posibilitatea ca CE sa adopte masuri de
armonizare pentru a asigura siguranta si calitatea organelor. Alineatul (2) din acelasi articol
prevede, de asemenea, ca actiunea comunitara ar trebui sa completeze politicile nationale care
au In vedere imbunatdtirea sandtdtii publice. Comunitatea trebuie sa incurajeze cooperarea
intre statele membre In domeniile care intrd sub incidenta prezentului articol si, in cazul in
care este necesar, si sprijine actiunea acestora. In acest sens, statele membre vor trebui sa
coopereze cu Comisia si sd 1si coordoneze politicile si programele. Comisia poate adopta, in
strans contact cu statele membre, orice initiative care ar putea fi utile sau necesare promovarii
acestei coordonari.

In domeniul donarii si transplantului de organe in special, existi un potential imens pentru
schimbul de experienta si expertiza intre statele membre ale UE. Prezentul plan de actiune are
ca scop consolidarea cooperdrii intre statele membre, prin identificarea si dezvoltarea de
obiective si orientdri comune, prin indicatori si valori de referintd convenite de comun acord,
prin rapoarte regulate si prin identificarea si schimbul celor mai bune practici.

: SEC(2007) 704 — SEC(2007) 705.

Evaluarea impactului care insoteste Comunicarea Comisiei catre Parlamentul European si Consiliu.
Donarea si transplantul de organe: actiuni politice la nivel comunitar
http://ec.europa.eu/health/ph_threats/human_substance/documents/organs_impact_en.pdf
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Actiuni la nivel comunitar vor completa eforturile statelor membre de a ameliora calitatea si
siguranta dondrii si transplantului de organe, de a combate problema insuficientei organelor si
de a eficientiza sistemele de transplant. Prin utilizarea instrumentelor comunitare, in special
Programul de sandtate 2008-2013, Comisia va acorda asistentd statelor membre.

3. ACTIUNI PRIORITARE iN MATERIE DE DONARE SI TRANSPLANT DE
ORGANE

In ultimii ani, Comisia a depus eforturi considerabile, pe baza diferitelor programe
comunitare, pentru a sprijini initiativele In domeniul transplantului de organe. Un numar
semnificativ de proiecte au fost cofinantate’, rezultatele acestora generdnd o cantitate
considerabild de informatii si de cunostinte. Este foarte important ca lucrarile ulterioare, in
temeiul programelor existente, sa fie continuate si, dupa caz, prelungite, implicind nu numai
statele membre, ci si alte parti interesate relevante.

Dupa ce a colectat informatiile, cunostintele si expertiza produse in domeniul dondrii si
transplantului de organe, Comisia a identificat o listd detaliatd de actiuni prioritare. Aceste
obiective si actiuni prioritare sunt lansate sub cele 3 provocari mentionate. La randul sau,
planul de actiune divide fiecare actiune prioritara in mai multe actiuni enumerate in anexa.

Fiecare stat membru va decide ce actiuni si masuri este necesar a fi luate pentru a realiza
obiectivele propuse; acestea vor fi incluse 1n seturile lor de actiuni prioritare la nivel national,
care ar trebui sa aiba rolul de platforma de discutii, de schimb de expertiza si de identificare a
celor mai bune practici in cadrul planului de actiune. Seturile de actiuni prioritare la nivel
national ar trebui sa fie specifice fiecdrei tari si adaptate la situatia particulara a fiecarui stat
membru.

3.1. Actiuni prioritare pentru o mai mare disponibilitate a organelor

In prezent, cererea de organe depiseste numarul organelor disponibile in toate statele
membre, iar aceastd cerere de organe Inregistreaza o crestere mai mare decat cresterea
dondrilor de organe. In prezent, pe teritoriul Uniunii Europene, existi peste 56 000 de pacienti
care asteaptd un organ de la un donator compatibil4.

Exista diferente semnificative Intre statele membre din punct de vedere al practicilor si al
rezultatelor. Schimbul de informatii si de cele mai bune practici va ajuta tdrile unde
disponibilitatea de organe este scazutd, sda isi Imbunatdteascd ratele de disponibilitate. De
exemplu, implementarea elementelor modelului spaniol in Italia a avut un mare succes in
cresterea ratelor dondrii de organe, ceea ce a demonstrat cd modificdrile aduse organizarii
donadrii si obtinerii de organe poate creste si sustine semnificativ ratele donarii.

3.1.1. Maximizarea numarului de donari de la persoane decedate

S-a constatat ca ameliorarea procesului complex de la identificarea donatorului la transplantul
unui organ a avut un impact semnificativ asupra ratelor donirii de organe’. Succesul din
anumite state membre in a creste disponibilitatea de organe s-a datorat, in mare parte,
organizarii procesului, care aratd ca anumite moduri de organizare a procesului de donare de
organe pot fi mai potrivite decat altele pentru a obtine o disponibilitate ridicata®. Combinatia
dintre un sistem eficient pentru identificarea, detectarea si obtinerea donatorilor de organe, a

O descriere a proiectelor este disponibila in evaluarea impactului atasata prezentei Comunicari.
Consiliul Europei (2007).

A se vedea, de exemplu, Roels et al. (2002) si Simini (2000).

ALLIANCE-O (2007b).
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fost identificatd ca una dintre modalitdtile principale de a creste numarul de donari de la
persoane decedate. In special, prezenta in spitale a unei persoane responsabile cu donarea de
organe (coordonator de transplanturi), a carei principald responsabilitate este de a dezvolta un
program proactiv de detectie a donatorului, este cel mai important pas catre optimizarea
donirii de organe si citre ameliorarea ratelor de detectare a donatorilor’.

Prin urmare, statele membre ar trebui sa isi propund Incorporarea in seturile lor de actiuni
prioritare a obiectivului de a numi treptat coordonatori de transplanturi (actiunea
prioritara 1) in toate spitalele unde exista potential pentru dondrile de organe. Comisia ar
putea avea un rol de coordonare si monitorizare in acest sens; in acest scop, statele membre ar
trebui sa fie incurajate sa raporteze Comisiei numarul de spitale care au numit un coordonator
de transplanturi. Pe baza acestui obiectiv principal, planul de actiune trebuie sa contribuie la
stabilirea unor standarde recunoscute international pentru programele privind coordonatorii de
transplanturi in anii urmatori din planul de actiune si sa promoveze implementarea unor
programe eficiente de formare pentru coordonatorii de transplanturi®. intr-un stadiu ulterior,
Comisia si statele membre ar trebui sa aiba ca scop stabilirea unor programe europene sau
internationale de acreditare pentru coordonatorii de transplanturi.

O importanta egald este acordatd promovarii programelor de ameliorare a calititii pentru
donarea de organe (actiunea prioritara 2) in fiecare spital in care existd potentialul de
donare de organe. Aceste programe reprezinta, in primul rdnd, o autoevaluare a Intregului
proces de donare de organe’, in conformitate cu caracteristicile spitalului si ale sistemului de
sandtate. Acestea vor permite compararea rezultatelor si astfel, identificarea zonelor care
trebuie consolidate. Prin urmare, va fi, de asemenea, beneficd promovarea accesibilitatii si
formarii pentru o metodologie specificd in legatura cu aceste programe de ameliorare a
calitatii.

3.1.2.  Donarile de la persoane vii, in completarea celor de la persoane decedate

Venind in completarea celor de la persoane decedate, donarile de la persoane vii reprezinta o
alternativd reald pentru ameliorarea disponibilitatii organelor pentru transplant. Statele
membre ar trebui, prin urmare, sa desfasoare planul de actiune pentru a promova schimbul
de cele mai bune practici privind programele de donari de la persoane vii (actiunea
prioritara 3).

Prin urmare, planul de actiune are ca scop promovarea programelor de donare benevola si
dezvoltarea practicilor de inregistrare privind donatorii vii pentru a evalua si a garanta
siguranta.

Comisia va ajuta la dezvoltarea instrumentelor potrivite pentru a facilita colectarea adecvata a
informatiilor privind consecintele medicale, psihologice, financiare si sociale ale donarii de la
o0 persoand vie — pe termen scurt si lung. Aceastd informatie, alaturi de schimbul intre statele
membre a celor mai bune practici privind programele de donari de la persoane vii, ar trebui sa
contribuie la dezvoltarea unor orientdri si documente de sinteza bazate pe date concrete si sa
abordeze selectarea, evaluarea si monitorizarea donatorului viu. Registrele donatorilor vii ar
trebui sa fie constituite pentru a facilita monitorizarea si controlul. Toate aceste masuri trebuie
sa fie in conformitate cu cadrul legal european existent privind protectia datelor cu caracter
personal constand, indeosebi, in Directiva privind protectia datelor 95/46/CE.

Recomandarea Consiliului Europei (Rec (2005)11) privind rolul si formarea profesionistilor
responsabili cu donarea de organe.

8 ETPOD.

Recomandarea Consiliului Europei (Rec (2006)16) privind programele de ameliorare a calitatii pentru
donarea de organe.
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3.1.3. O mai mare sensibilizare a publicului

Succesul modelului spaniol a ardtat cd investitiile masive in campaniile de sensibilizare a
publicului nu aduc de fiecare data rezultatele preconizate. O mai mare atentie trebuie acordata
informatiilor specifice transmise cdtre mijloacele de comunicare: informatii sistematice si
complete ar trebui acordate privind donarea si transplantul de organe umane prin mijloacele
de comunicare. Cercetdtorii au argumentat ca utilizarea mijloacelor de comunicare in masa in
Spania privind subiectul dondrii de organe a influentat semnificativ crearea unei atmosfere

. .. n . . 10
sociale pozitive in ceea ce priveste donarea si transplantul de organe .

S-a dovedit ca existda o semnificativd corelare pozitiva intre discutarea dondrii cu familia i
dorinta reald de a dona organe. Deoarece sensibilizarea publicului si opinia acestuia joaca un
rol foarte important in cresterea ratelor dondrii de organe, continuarea educatiei ar trebui sa
formeze o parte esentiala din strategiile de comunicare ale statelor membre pe aceasta tema.
Persoanele ar trebui incurajate sd vorbeascd despre donarea de organe si sd isi comunice
dorintele rudelor. Numai 41% dintre cetatenii europeni par a fi discutat donarea de organe cu
familiile lor'".

Asadar, existd o necesitate de a ameliora cunostintele si aptitudinile de comunicare ale
profesionistilor in domeniul sanatitii si ale grupurilor de sprijin pentru pacienti privind
transplantul de organe (actiunea prioritara 4). Campaniile de sensibilizare ar trebui sa
includd informatii privind drepturile cetatenilor si ale pacientilor privind donarea si
transplantul de organe in diferitele state membre. Comisia poate contribui activ ajutand statele
membre sa colecteze acest tip de informatii.

Mobilitatea cetdtenilor subliniaza, de asemenea, necesitatea de a facilita identificarea
donatorilor de organe de pe teritoriul Europei si a donérii transfrontaliere in Europa
(actiunea prioritara 5). Comisia va ajuta statele membre la dezvoltarea mecanismelor de
identificare.

3.2. Actiuni prioritare pentru sporirea eficientei si accesibilitatii sistemelor de
transplant

Chiar si in randul tarilor din UE care detin servicii bine dezvoltate de sanatate si de transplant
de organe, continua sa existe diferente considerabile in ceea ce priveste activitatile de donare
si transplant de organe. Este clar cd anumite sisteme organizatorice functioneaza mai bine
decat altele. Asadar, planul de actiune promoveaza initiativele axate pe identificarea celor mai
eficiente sisteme, schimbul de experientd si promovarea celor mai bune practici in
conformitate cu caracteristicile locale.

3.2.1.  Sprijin §i orientare in favoarea sistemelor de transplant

Planul de actiune le solicitd statelor membre sd sporeasca eficienta sistemelor de transplant
(actiunea prioritari 6). In acest scop, ele isi vor dezvolta propriile seturi de actiuni prioritare
la nivel national in 2009. Acestea vor functiona ca baza pentru o evaluare generald a
succesului statelor membre in realizarea obiectivelor comune mentionate anterior.

Statele membre ar trebui sa aiba ca obiectiv stabilirea, in stransa colaborare cu Comisia, a
unui set comun de indicatori pentru a monitoriza politica transplanturilor de organe si o
metodologie pentru a evalua potentialul fiecarui stat membru. Trebuie sd se adopte definitii
comune atat pentru termeni cat si pentru metodologie pentru a evalua rezultatele sistemelor de
transplant. Comisia va ajuta statele membre sd realizeze acest obiectiv, in special prin

10 Matesanz si Miranda (2002). De asemenea, Matesanz si Miranda (1996).
H Ancheta Eurobarometru 2006.
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formularea unor recomandari ad hoc pe baza de raportare regulatd. Mai mult, planul de
actiune Incurajeaza statele membre sd promoveze infratirea de proiecte si de programe de
evaluare inter pares, care ar trebui sia facd parte dintr-un proces voluntar, de invatare
reciprocd. Evaluarile inter pares ar trebui sa includa analizarea politicilor existente, a
programelor sau acordurilor institutionale care au fost identificate ca bune practici in diferitele
seturi de actiuni prioritare la nivel national. Un astfel de demers s-ar putea dovedi a fi un
instrument util pentru conceperea si implementarea unor politici mai eficiente si eficace.

3.2.2.  Schimbul de organe intre statele membre

Schimbul de organe reprezintd deja o practici comuna intre statele membre. Existd totusi
diferente semnificative intre numarul de organe schimbate peste granite Intre statele membre
care au stabilit reguli si organisme in acest domeniu, precum Eurotransplant si
Scandiatransplant, si celelalte state membre. Membrii zonei Eurotransplant schimba intre ei in
jur de 20% din numarul total de organe transplantate in fiecare an (aproximativ 3 300 organe),
in timp ce numai 2% dintre organe pleaci din sau intri in zona Eurotransplant. In lipsa unor
acorduri de o asemenea anvergurd, schimburile intre statele membre sunt mult mai putin
numeroase, insa numérul acestora poate creste daca exista acorduri bilaterale'”.

Aceste diferente intre procentele de schimburi indica faptul cd potentialul deplin pentru
schimbul de organe nu a fost inca atins. Daca nu se face niciun schimb de organe intre statele
membre, primitorii care necesitd un donator compatibil rar vor avea sanse foarte scazute de a
gdsi un organ, si, in acelasi timp, acesti donatori nu vor fi avuti in vedere deoarece nu exista
primitori compatibili pe listele de asteptare. Acest caz este de o importantd deosebitd pentru
pacientii dificil de tratat (copiii, urgentele sau pacientii hipersensibilizati care cere o
compatibilitate foarte specificd) si pentru statele membre mici in general. Planul de actiune
are, asadar, ca scop realizarea unui sistem sau a unei structuri pentru schimbul de organe
destinate pacientilor in situatii de urgentad si pacientilor dificil de tratat (actiunea
prioritara 8). Ar putea fi conceput un instrument IT pentru a sprijini aceastd actiune, sub
coordonarea Comisiei si cu finantare comunitard. Mai mult, Comisia va sprijini statele
membre in dezvoltarea unui sistem structurat pentru schimburile reciproce cu organele in
surplus.

3.2.3.  Acorduri comunitare privind aspecte ale medicinei transplantului

Planul de actiune incurajeaza puternic acordurile comunitare privind aspecte ale medicinei
transplantului (actiunea prioritara7). O metoda de cooperare este contextul ideal pentru a
discuta probleme de interes reciproc si de a gasi solutii si mecanisme de monitorizare comune.
De exemplu, statele membre sunt sfatuite sa stabileasca astfel de acorduri comunitare pentru a
aborda toate aspectele privind medicina transplantului pentru pacientii extracomunitari.

Aceasta metoda de cooperare pare a fi pertinentd in special pentru a identifica principalele
provocari aduse de mobilitatea tot mai mare a pacientilor, in special 1n regiunile de granita si
in statele membre mici. Planul de actiune recomanda ca acordurile comunitare sa fie realizate
astfel incat sa abordeze principalele reguli aplicabile mobilitatii pacientilor in interiorul UE in
ceea ce priveste transplantul, in conformitate cu principiul liberei circulatii a beneficiarilor de
servicii, astfel cum se prevede in Tratatul CE si in legislatia comunitara. Aceste acorduri vor
facilita punerea in practicad a procedurilor relevante si vor rezolva orice probleme legate de
echitatea sistemelor de transplant.

12 De exemplu, in prezent, Italia schimba mai multe organe cu Grecia si Slovacia, cu care a semnat recent

acorduri bilaterale [a se vedea IGE (2007)].
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De asemenea, trebuie stimulatd o intelegere comuna a prioritatilor si a strategiilor pentru
viitoarele programe de cercetare privind donarea si transplantul de organe. Crearea unei retele
europene de cercetare in domeniul transplantului ar putea fi avuta in vedere in contextul unui
acord comunitar care sa stabileasca prioritatile si obiectivele comune.

3.2.4.  Traficul de organe

O posibila consecintd a penuriei de organe este traficul de organe umane. Traficul de organe
poate fi legat de traficul de fiinte umane in scopul prelevarii de organe, care constituie o
incalcare grava a drepturilor fundamentale si, indeosebi, a demnitatii umane si integritatii
fizice. Aceasta practica este sustinutd de retele criminale, care localizeaza si recolteaza organe
de la donatori din tarile in curs de dezvoltare pentru a le furniza primitorilor din Uniunea
Europeana.

Desi este recunoscut cd, in mod ideal, cea mai bund metoda de a impiedica traficul de organe
este cresterea numarului de organe disponibile, pana la realizarea acesteia, planul de actiune
insistd pe langa statele membre sa incheie acorduri comunitare privind monitorizarea nivelului
traficului de organe in Europa. Avand in vedere lipsa informatiilor din anchete asupra acestei
probleme, astfel de acorduri vor ajuta statele membre — printr-o colaborare activa si prin
schimbul de informatii — sd analizeze si, ulterior, sd gdseascd cele mai bune metode de
monitorizare a traficului de organe.

In acelasi timp, Comisia isi va continua colaborarea cu alte organizatii internationale, cum ar
fi Consiliul Europei si Organizatia Mondiala a Sanatatii, pentru combaterea traficului de
organe.

3.3. Actiuni prioritare pentru imbunétitirea calitatii si sigurantei

EH

Aceste actiuni ar trebui sd vind iIn completarea cadrului juridic european mentionat in
comunicarea Comisiei privind donarea si transplantul de organe’. Viitorul instrument juridic
va include principiile necesare pentru stabili un cadru de bazd de calitate si sigurantd pe
intregul teritoriu comunitar, inclusiv, de exemplu, crearea de autorititi nationale competente
si de alte structuri relevante.

3.3.1.  Ameliorarea procedurilor de monitorizare si a registrelor

Planul de actiune isi propune sa completeze cadrul juridic prin compilarea informatiilor sub
formd de registre care sa faciliteze evaluarea rezultatelor post transplant (actiunea
prioritara 9), care, la rAndul sau, va ajuta la dezvoltarea de bune practici medicale 1n ceea ce
priveste donarea si transplantul de organe. Evaluarea rezultatelor post transplant pe baza unor
definitii comune pentru termeni si metodologie, astfel cum este sugerat in planul de actiune,
ar putea ajuta la promovarea registrelor comunitare, dacd este cazul, si, in conformitate cu
cadrul juridic existent la nivel european privind protectia datelor cu caracter personal care
constd, in special, din Directiva privind protectia datelor 95/46/CE sau la crearea unei
metodologii pentru a compara rezultatele registrelor existente de monitorizare post transplant
a primitorilor de organe.

Intr-un efort de a creste numirul de organe disponibile pentru transplant, utilizarea donatorilor
marginali (donatori care din punct de vedere medical pot fi avuti in vedere numai pentru
anumiti primitori si Tn anumite imprejurari) ar trebui, de asemenea, avuta in vedere. Deoarece,
in practica, experienta publicatd nu este suficientd pentru a stabili limite de siguranta; planul
de actiune recomandad definitii comune pentru termeni s$i metodologie pentru a ajuta la
stabilirea unor niveluri acceptabile de risc la utilizarea donatorilor marginali. Aceasta
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colectare de informatii va ajuta ulterior la determinarea nivelurilor acceptabile de risc privind
utilizarea donatorilor marginali.

Aceste actiuni vor ajuta in cele din urma la dezvoltarea si promovarea de catre statele membre
de bune practici medicale In ceea ce priveste donarea si transplantul de organe pe baza
rezultatelor obtinute.

3.3.2.  Sistem comun de acreditare

Planul de actiune doreste, de asemenea, sa dezvolte o metodologie care ar putea sprijini cadrul
juridic comunitar, astfel incat statele membre sd acrediteze programe de donare, obtinere si
transplant de organe. Pe termen lung, acest demers ar putea ajuta la crearea unui sistem
comun de acreditare pentru programele de donare/obtinere si transplant de organe
(actiunea prioritara 10) la nivel comunitar si ar putea oferi sprijin pentru centrele de
excelenta.

4. CONCLUZII SIACTIUNI ULTERIOARE

Prezentul plan de actiune a identificat 10 actiuni prioritare destinate sd ajute statele membre sa
facd fata provocarilor in domeniul dondrii si transplantului de organe. Acesta va promova
colaborarea strinsad intre statele membre si schimbul de cele mai bune practici ca element
cheie al strategiei.

Acest proces de cooperare se va baza pe identificarea si dezvoltarea unor obiective si orientdri
comune, pe indicatori si valori de referintd cantitative si calitative agreate si pe identificarea si
schimbul celor mai bune practici.

Pe baza acestor actiuni statele membre ar trebui sa isi dezvolte propriile seturi de actiuni
prioritare la nivel national. Planul de actiune va pune la dispozitie bazele pentru o evaluare
generald a succesului inregistrat de statele membre In realizarea obiectivelor comune
mentionate mai sus. O evaluare intermediara (evaluarea intermediard 2012) a actiunilor va fi
realizatd pentru a evalua eficienta prezentului plan de actiune.
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ANNEXA: ACTIUNI SPECIFICE PROPUSE

TEMA 1: SPORIREA DISPONIBILITATII ORGANELOR

OBIECTIVUL 1

STATELE MEMBRE AR TREBUI SA ATINGA POTENTIALUL MAXIM DE
DONARI DE LA PERSOANE DECEDATE

Actiunea prioritard 1: Promovarea rolului coordonatorilor de transplanturi in fiecare
spital unde existd potential de dondri de organe.

Actiunea 1.1 Incorporarea in seturile de | Actiune in statele membre
actiuni prioritare la nivel national a
obiectivului numirii treptate de coordonatori
de transplanturi In spitale. Elaborarea de
indicatori  pentru  monitorizarea  acestei
actiuni.

CE coordoneaza si
monitorizeaza

Actiunea 1.2 Promovarea stabilirii de | Actiune CE
standarde recunoscute la nivel international
pentru programele privind coordonatorii de
transplanturi.

Actiunea 1.3 Promovarea implementarii unor | Actiune in statele membre + CE
programe  eficiente de  formare a
coordonatorilor de transplanturi.

Actiunea 1.4 Promovarea stabilirii de sisteme | Actiune in statele membre + CE
de acreditare nationale sau internationale
pentru coordonatorii de transplanturi.

Actiunea prioritara 2: Promovarea programelor de imbunatatire a calitatii in fiecare spital
unde exista potential de donari de organe.

Actiunea 2.1 Incorporarea in seturile de | Actiune in statele membre
actiuni prioritare la nivel national a
obiectivului infiintarii treptate a programelor
de 1Imbunatatire a calititii 1n spitale.
Elaborarea de indicatori pentru monitorizarea
acestei actiuni.

CE coordoneaza s
monitorizeaza

Actiunea 2.2 Promovarea facilitarii accesului | Actiune in statele membre
la o metodologie specifica pentru programele
de imbunatatire a calitatii si a formarii cu
privire la aceastd metodologie.

CE coordoneaza si
monitorizeaza

OBIECTIVUL 2
STATELE MEMBRE AR TREBUI SA PROMOVEZE PROGRAME DE DONARI DE
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LA PERSOANE VII PE BAZA CELOR MAI BUNE PRACTICI.

Actiunea prioritara 3: Schimbul de cele mai bune practici privind programele de donari
de la persoane vii intre statele membre ale UE: actiune in favoarea registrelor donatorilor
Vii.

Actiunea 3.1 Incorporarea in seturile de | Actiune in statele membre
actiuni prioritare la nivel national a CE
promovarii programelor de donare benevola
de la donatori vii, incluzand garantii pentru
protectia donatorilor vii §i prevenirea
traficului de organe.

coordoneaza si
monitorizeaza

Actiunea 3.2 Promovarea dezvoltdrii de | Actiune in statele membre + CE
registre pentru donatorii vii pentru a evalua si
garanta sanatatea si siguranta acestora.

OBIECTIVUL 3

O MAI MARE SENSIBILIZARE A PUBLICULUI PRIVIND DONAREA DE
ORGANE

Actiunea prioritara 4: Imbunatatirea cunostintelor si a competentelor de comunicare ale
profesionistilor in domeniul sdnatatii si a grupurilor de sprijin pentru pacientii implicati
in transplantul de organe.

Actiunea 4.1 Incorporarea in seturile de | Actiune in statele membre
actiuni prioritare la nivel national a CE
recunoasterii  rolului important jucat de
mijloacele de comunicare n masd si a
necesitatii de a Iimbundtiti nivelul de
informare a publicului in ceea ce priveste
aceste subiecte.

coordoneaza s
monitorizeaza.

Actiunea 4.2 Promovarea programelor de | Actiune in statele membre + CE
formare privind competentele de comunicare
ale profesionistilor in domeniul sanatatii si
ale grupurilor de sprijin pentru pacientii
implicati in transplantul de organe.

Actiunea 4.3 Organizarea de reuniuni | Actiune in statele membre
periodice la nivel national (autoritatile CE
competente) cu ziaristi si lideri de opinie si
gestionarea publicitatii negative.

coordoneaza sl
monitorizeaza.

Actiunea prioritara 5: Facilitarea identificarii donatorilor de organe de pe teritoriul
Europei si donarea transfrontaliera in Europa.
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Actiunea 5.1 Colectarea si difuzarea
informatiilor privind drepturile cetatenilor
privind donarea de organe de pe teritoriul
comunitar.

Actiune in statele membre + CE

Actiunea 5.2 Dezvoltarea de mecanisme
pentru facilitarea identificarii donatorilor
transfrontalieri.

Actiune in statele membre + CE
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TEMA 2: SPORIREA EFICIENTEI SI ACCESIBILITATII SISTEMELOR DE
TRANSPLANT

OBIECTIVUL 4

SPRIJIN SI ORIENTARE PENTRU EFICIENTIZAREA SI O MAI MARE
ACCESIBILITATE A SISTEMELOR DE TRANSPLANT

Actiunea prioritard 6: Consolidarea modelelor organizationale de donare si transplant de
organe in statele membre ale UE.

Actiunea 6.1 Include in seturile de actiuni Actiune 1n  statele
prioritare la nivel national recomandari ad membre + CE

hoc din partea comitetului de experti pentru
statele membre pe baza de raportare regulata.

Actiunea 6.2 Promovarea proiectelor de Actiune CE
infratire si de evaludri inter-pares.

Actiunea 6.3 Evaluarea utilizarii fondurilor Actiune CE
structurale si a altor instrumente comunitare
pentru dezvoltarea sistemelor de transplant.

Actiunea 6.4 Promovarea retelelor de centre Actiune CE
de referinta.

Actiunea prioritara 7: Promovarea de acorduri comunitare privind aspecte ale medicinei
transplantului.

Actiunea 7.1 Acord comunitar privind | Actiune in statele membre + CE
regulile de bazd aplicabile mobilitatii
pacientilor si transplantului in interiorul UE,
in conformitate cu legislatia comunitara.

Actiunea 7.2 Acord comunitar privind toate | Actiune in statele membre + CE
chestiunile referitoare la medicina
transplantului pentru pacientii din afara
Comunitatii.

Actiunea 7.3 Acord comunitar privind | Actiune in statele membre + CE
monitorizarea traficului de organe.

Actiunea 7.4 Acord comunitar privind | Actiune in statele membre + CE
prioritatile si strategiile comune pentru
viitoarele programe de cercetare.

Actiunea prioritara 8: Facilitarea schimburilor de organe intre autoritdtile nationale.

Actiunea 8.1 Evaluarea procedurilor de | Actiune CE + in statele membre
directionare a surplusului de organe catre alte
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state.
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Actiunea 8.2 Stabilirea de proceduri pentru | Actiune CE + in statele membre
schimbul de organe destinate pacientilor in
situatii de urgentd si pacientilor dificil de
tratat.

Actiunea 8.3 Conceperea de instrumente IT | Actiune CE + in statele membre
pentru a sprijini actiunile anterioare.

TEMA 3: IMBUNATATIREA CALITATII SI SIGURANTEI

OBIECTIVUL 5

AMELIORAREA CALITATII SI A SIGURANTEI IN DONAREA SI
TRANSPLANTUL DE ORGANE

Actiunea prioritara 9: Evaluarea rezultatelor post transplant.

Actiunea 9.1 Dezvoltarea unor definitii Actiune CE
comune ale termenilor si metodelor pentru
evaluarea rezultatelor transplanturilor.

Actiunea 9.2 Dezvoltarea unei retele de Actiune In  statele
registre de monitorizare post transplant a membre + CE
primitorilor de organe.

Actiunea 9.3 Promovarea definitiilor comune Actiune CE
pentru termeni si metodologie pentru a ajuta
la stabilirea unor niveluri acceptabile de risc
la utilizarea donatorilor marginali.

Actiunea 9.3 Dezvoltarea si promovarea de Actiune CE
bune practici medicale In ceea ce priveste
donarea si transplantul de organe pe baza
rezultatelor obtinute, inclusiv utilizarea
donatorilor marginali.

Actiunea prioritard 10: Promovarea unui sistem comun de acreditare pentru programele
de donare/obtinere si transplant de organe.
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