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Bevezetés: A SARS-CoV-2-vilagjarvany terjedése drasztikus viltozasokat okozott a mindennapi betegellatisban, ame-
lyek érintették a szervadomdanyozds és -dtiltetés tertiletét is, igy csokkent az €16 és az elhunyt donorokbdl torténd
donaciok és transzplanticiok szdma vilagszerte. Az esetszdm csOkkenése mellett a transzplantdlt és egyben im-
munszupprimalt betegek védelme érdekében tovabbi biztonsagi intézkedéseket kellett bevezetni.

Modszer: A vizsgilat célja a COVID-19-jarvany hazai dondcids és transzplanticids aktivitdsra gyakorolt hatdsinak
kimutatdsa volt 2020-ban, a megel6z8 évvel torténd dsszehasonlitisban. A magyar eredményeket 6sszehasonlitottuk
els@sorban az Eurotransplant, illetve az Eurdpai Uni6 tagillamainak adataival is.

Eredmények: A lakossigszamra stlyozott, regisztralt COVID-19-fert8zottség és -haldlozas tekintetében nem igazol-
tunk 2020-ban kiemelked§ eltérést itthon az Eurotransplant-tagillamokhoz képest. A hazai szervdonacios potencial
nem csokkent a vizsgalt id6szakban, ugyanakkor 38,33%-kal csokkent az agyhalott szervdonorok szima Magyar-
orszagon, mig az Eurotransplantban dtlagosan 8,64%-kal és 23 adatkozl6 eurdpai orszigban 17,55%-kal. Az elhunyt-
bdl tortént szervatiiltetések szama 29,27%-kal csokkent, kiilondsen a sziv- és a mijtiiltetések esetén. A kiilfoldrdl
kapott szervek szama 21,13%-kal és ardnya 12,34%-kal emelkedett. Az ¢16 donoros vesedtiiltetések szima nem vélto-
zott. 2020-ban 25%-kal kevesebb 4j beteget regisztriltak, mint 2019-ben, és a vardlista-mortalitds 28%-kal noveke-
dett az el6z6 évhez képest, kifejezetten a vesedtiiltetésre varok kozott.

Kovetkeztetés: A hazai szervitiiltetési program biztonsigos: donoreredeti SARS-CoV-2-atvitel nem tortént hazink-
ban. A szervdondcids potencial és a COVID-19-jarvany mellett a szervdondcios és -transzplantacios aktivitas jelen-
tésen csokkent Magyarorszdgon 2020. mdrciustol az év végéig. A legtobb eurdpai orszdgban dtmeneti és kisebb
mértékd szervdondcids csokkenést regisztriltak. A szervétiltetések szama nem csokkent olyan mértékben, mint a
donorszam, mert az Eurotransplantbdl tobb donorszerv érkezett hazankba, mint amennyit kiilfldre kiildtiink.
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The impact of the COVID-19 pandemic on organ donation and transplantation
in Hungary in 2020

Introduction: The spread of the SARS-CoV-2 pandemic has resulted in drastic changes in day-to-day patient care,
which has also affected the field of organ donation and transplantation, thus reducing the number of donations and
transplants from living and deceased donors worldwide. In addition to the reduction in the number of cases, addi-
tional safety measures had to be introduced to protect transplanted and implicatively immunosuppressed patients.
Method: The aim of the study was to demonstrate the impact of the COVID-19 epidemic on domestic donation and
transplantation activity in 2020, compared to the previous year. We also compared the Hungarian results with the
data of the Eurotransplant and the European Union member states.

Results: In terms of population-weighted, registered COVID-19 infection and mortality, we did not find a significant
difference in Hungary in 2020 compared to the Eurotransplant member states. The national organ donation poten-
tial did not diminish in the period under review, however, the number of brain-dead organ donors decreased by
38.33% in Hungary, while in the Eurotransplant it did by 8.64% on average and in 23 reporting European countries
by 17.55%. The number of organ transplants from the deceased decreased by 29.27%, especially regarding heart and
liver transplants. Both the number and the proportion of organs received from abroad increased by 21.13% and
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12.34%, respectively. The number of living donor kidney transplants did not change. In 2020, 25% fewer new pa-
tients were registered than in 2019 and the mortality on waiting list increased by 28% compared to the previous year,
especially among those waiting for a kidney transplant.

Conclusion: The national organ transplantation program is safe: donor-derived SARS-CoV-2 transmission did not
occur in Hungary. In addition to the organ donation potential and the COVID-19 pandemic, organ donation and
transplantation activity decreased significantly in Hungary from March 2020 until the end of the year. Transient and
smaller reductions in organ donation rates have been reported in most European countries. The number of organ
transplants did not decrease as much as the number of donors, because more donor organs arrived in Hungary from

the Eurotransplant than we sent abroad.

Keywords: SARS-CoV-2 pandemic, COVID-19, organ donation, transplantation
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Roviditések

BNO = Betegségek Nemzetkozi Osztalyozasa; COVID-19 =
(coronavirus disease 2019) koronavirus-betegség 2019; CT =
(computed tomography) szamitdégépes tomografia; ECDC
(European Centre for Disease Prevention and Control) Eur6-
pai BetegségmegelGzési és Jarvanyvédelmi Kozpont, ET =
Eurotransplant; EU = Eurépai Unié; PCR = (polymerase chain
reaction) polimerdz-lancreakcié; PMP = (per millon popula-
tion) egymillié lakosra szdmitott adat; RT-PCR = (real-time
PCR) val6s idejii PCR; SARS-CoV-2 = (severe acute respirato-
ry syndrome coronavirus type 2) stlyos akut 1éguti tiinetegytit-
test okoz6 koronavirus-2; UNOS = (United Network for
Organ Sharing) az Amerikai Egyesiilt Allamok donorszerv-
allokdcids haldzata

2019. december elején Wuhan varosabol, Hupei tarto-
manybdl (Kina) jelentés érkezett egy ismeretlen eredetd
tiid6gyulladdssal diagnosztizalt betegcsoportrol [1].
Az 14j béta-koronavirus tipusti kérokozé a SARS-CoV-2
nevet kapta, mely nagy filogenetikus hasonlésigot mutat
a 2002-ben Kinaban azonositott, SARS-CoV eclneve-
z¢ést virussal [2]. Els6 jelentése 6ta a SARS-CoV-2 koér-
okozé altal okozott, 2019. évi koronavirus-betegség
(COVID-19) vilagszerte rapid moédon terjedt, 2020.
mircius 11-én az Egészségiigyi Vilagszervezet a jarvanyt
hivatalosan pandémiiva mindsitette [ 3, 4].

Magyarorszagon az elsé igazolt COVID-19-fert6zott
beteget 2020. marcius 4-én regisztraltidk, majd 2020.
mircius 11-én kihirdették az orszagos veszélyhelyzetet.
Az els6 elhunyt beteget 2020. mércius 15-én regisztral-
tak itthon [5].

A SARS-CoV-2-vilagjarvany példatlan sebességgel ter-
jedt az egész vildgon, igy drasztikus viltozasokat okozott
a mindennapi betegellatasban, amelyek érintették a szerv-
adomanyozis és -dtiiltetés teriiletét is. A jarvany azonnali
hatdsaként stlyosan csokkent mind az é16 donoros, mind
az elhunyt donorokbdl torténd donaciok és transzplan-
taciok szdma vildgszerte [6]. Komoly aggodalomra adott

okot, hogy a szervitiiltetésen atesett betegeknek na-
gyobb a fert6zésekre valé hajlamuk az immunszuppresz-
szi6 miatt [7]. A jarvany kitorése ota szamos esettanul-
manyt publikaltak, melyek az adott betegpopulacié na-
gyobb ardnyt szévédményeire utalnak [8].

A SARS-CoV-2 donorszerv-eredett atvitelének elke-
rillése érdekében a potencialis donorok sztirése korin
megkezd6dott az Eurotransplant (ET) egész tertiletén,
igy Magyarorszagon is. A vilagjarvany kezdetén kérdé-
ses volt, hogy a szervatiiltetés céljabol kérhizakba érke-
76 recipiensekre nézve milyen mértékd fenyegetettséget
jelent a SARS-CoV-2-fert6zés lehetséges kockizata a
perioperativ idészak alatt, tovabba hogy milyen intézke-
dések bevezetése valhat sziikségessé a kockdzat minima-
lizalasa érdekében. Elsé 1épésben az él6 donoros veseat-
iiltetési programok dtmeneti felfiiggesztése tortént meg.
Eletmindséget javito szervatiiltetéseket alapos mérlege-
1és mellett, maximalis 6vatossiggal végeztek, am az élet-
ment6 szervtranszplanticiék (sziv, tiidé, maj) folytatdd-
tak, mindemellett a donorok és a recipiensek sztirése is
megkezdédott (részletes koértorténet, utazasi anamné-
zis, klinikai leletek, mellkas-CT, SARS-CoV-2-PCR-
vizsgilat).

A {6 akadalyt azonban nem a betegbiztonsagi kérdé-
sek jelentették a szervadomdnyozds és -atiiltetés terén.
Az igazolt fert6zott COVID-19-esetek és ennek kovet-
keztében kérhazi ellatast igénylS esetek szdmanak nove-
kedése miatt az intenziv ellitisi teriiletek a COVID-
19-betegek kezelésére Osszpontositottak viligszerte,
ennek érdekében az erSforrasok atszervezésére volt
szlikség. Ebben a helyzetben egyre nehezebbé vélt a po-
tencidlis donorok felismerése, jelentése, gondozasa, a
komplex szervezeti struktara fenntartisa, kiilonosen
azért, mert mind a potencidlis szervdonorok, mind a
transzplanticién atesett betegek ugyanazon egészség-
tgyi erSforrasokra (példaul intenziv betegellaté kapaci-
tasra) vannak utalva, mint a salyos dllapota COVID-19-
tert6zottek.
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Moébdszer

A vizsgalat célja a COVID-19-jarvany dondcids ¢és
transzplanticios aktivitasra gyakorolt hatasanak kimuta-
tasa, melyhez — a jarviny magyarorszagi marciusi megje-
lenését is figyelembe véve —a 2020. év adatait elemeztiik,
Osszevetve a megel6z6 év ugyanezen idGszakaval.

Az elemzést az ET-tagillamokban jelentett, igazolt
COVID-19-fertézottek és -elhunytak egymillié lakosra
szamitott adatainak 6sszehasonlitasaval kezdtiik.

Vizsgaltuk a donorjelentések szamat és valtozasat, a
megvalésult dondcidk szamat, aranyat és viltozdsat or-
szdgosan és intézményenként, a tobbszervi donorok ara-
nyanak véltozasat, az egy donorbdl eltivolitott szervek
atlagos szamanak valtozasat, tovibba ennek befolyasold
hatasat a szervatiiltetések szamdra szervenként. Ez utob-
bit az ET-egytittmiikodés keretei kozott kiilfoldrél ka-
pott donorszervek szama és annak valtozdsai is befolya-
soljaAk. A dondciés ¢és transzplanticids esetszamok
valtozasait Osszehasonlitottuk az Eurotransplant Nem-
zetkozi Szervesere Szervezet tagallamainak adataival is,
illetve a donorszam tekintetében Osszehasonlitist végez-
tiink az EU-tagallamok és az Egyesiilt Kirdlysag adatai-
val is.

Vizsgalatunk targya, hogy milyen mértékben befolya-
solta a COVID-19-jarvany a magyarorszigi donacios és
transzplanticios aktivitast, tovibba hogy a jarvanyiigyi
intézkedések koziil melyek azok, amelyeket hosszabb ta-
von sziikséges és célszerd alkalmazni. Tanulmanyoztuk,
hogy a kapacitas atcsoportositasa lassitotta-e a végstadiu-
mu szervelégtelen betegek vardlistara keriilésének esé-
lyeit, befolyasolta-e a listazott betegek transzplantacios
esélyeit, illetve a vardlistamozgds (0j betegek szama, el-
végzett és elmaradt atiiltetések szama) hogyan befolya-
solta a varolista-mortalitast.

Eredmények

Fertozottségi adatok

AZ ECDC heti bontdsban kozolt adatai alapjan az iga-
zolt COVID-19-fert6zottek szama tekintetében Ma-
gyarorszag 2020. marcius 19-t6l szeptember 28-ig a 8.
helyen dllt az ET 8 tagorszdga kozott, majd ezt kdvetSen
az év végéig a 7. helyre keriilt. A magyarorszagi igazolt
fert6zottek egymillié f6re esé szima kevesebb mint a fele
volt a legmagasabb luxemburgi adatnak [9].

Az egymilli6 lakosra juté, COVID-19 okozta halilo-
zas tekintetében az év végén Belgium allt az 1. helyen.
Magyarorszag 2020. marcius 19-én a 8 ET-tagillam
kozott még a 8. helyen allt a lakossdgszamra stlyozott
COVID-mortalitds tekintetében, majd 2020. marcius
23-tél a 7., junius 3-tél a 6., augusztus 11-t6l Gjraa 7.,
szeptember 15-t8l a 6., oktdber 13-tél az 5., oktdber
20-tdl a 4., november 10-t8l az 5. lett Gjra, azutin de-
cember 8-t6l az év végéig a 3. helyre keriilt (1. tablizat)

[9].
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1. tablazat Az igazolt COVID-19-fertézottek szima ¢és mortalitdsa az
Eurotransplant tagallamaiban 2020. december 28-dn [9]

Orszig A fertézottek A fert6zottek Az Az

szama szama, PMP  elhunytak elhunytak

szdma szama,

PMP
Ausztria 364 574 40 508,22 6253 694,78
Belgium 651 567 5616957 19776 1704,83
Hollandia 820 193 47 964,50 11598 678,25
Horvatorszig 212958 51 940,98 4072 993,17
Luxemburg 46919 78 198,33 506 843,33
Magyarorszigy 328 851 33 902,16 9977  1028,56
Németorszig 1775513 21187,51 34574 412,58
Szlovénia 125 858 59 932,38 2891 1376,67

COVID-19 = koronavirus-betegség 2019; PMP = egymillié lakosra
szamitott adat

Szintén az ECDC adatai alapjan a COVID-19 miatt
kérhazban és intenziv osztalyon kezelt betegek szamat
tudjuk 6sszehasonlitani lakossdgszamra stlyozottan az
ET tagallamai kozott. 2020. december 31-én Németor-
szag nem kozolt adatot a kérhdazban ellatott COVID-
19-fert6zottek szamardl; a masik 7 ET-tagdllam adat-
kozlése alapjan egymillié f6re szamitva Horvatorszagban
volt a legmagasabb a kérhazban kezelt fertézottek ara-
nya, a 2. helyen pedig Magyarorszag szerepelt a tagilla-
mok kozott [10].

Az intenziv osztilyon kezeltek szdmira vonatkozé
adat 6 tagallambdl all rendelkezésre: az intenziv oszti-
lyon kezelt COVID-19-fert6zottek aranya Szlovéniaban
a legmagasabb egymilli6 f6re viszonyitva [10]. Magyar-
orszagrol a lélegeztetégépen 1évé COVID-19-fert6zot-
tek szama 4all rendelkezésre: ez 402 beteg volt 2020. de-
cember 31-én, vagyis egymillié f6re 41,15 1élegeztetett
beteg jutott [5] (2. tablazat) [10].

2. tablazat A kérhdzban és intenziv osztalyon kezelt COVID-19-fert6zot-
tek szdma az Eurotransplant tagallamaiban 2020. december 31-
én [10]
Orszig Kérhizban  Kérhazban Intenziv Intenziv
kezeltek kezeltek, osztilyon  osztilyon
szama PMP kezeltek kezeltek,
szama PMP
Ausztria 1946 216,22 396 44,00
Belgium 2187 188,53 494 42.59
Hollandia 2104 123,04 724 42,34
Horvitorszig 2524 615,61 Nincs adat  Nincs adat
Luxemburg 136 226,67 33 55,00
Magyarorszag 5856 603,71 Nincs adat  Nincs adat
Németorszdg ~ Nincs adat  Nincs adat 5623 67,10
Szlovénia 1174 559,05 195 92,86

COVID-19 = koronavirus-betegség 2019; PMP = egymilli6 lakosra
szamitott adat
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Szervdondcids adatok

A koérhazi koordinatorok bevondsival mukodtetett
szervdonacios minGségbiztositasi program egyik célja az
intézményi szintl szervdondcids potencidl felmérése.
Az agykdrosodist szenvedett elhunyt betegeket vizsgal-
juk, akiknek a felvételi, az eszméletlenséghez vezets vagy
a haldl okaként megjelolt diagnozisa azon BNO-kod-
csoportok egyike, mely a leggyakrabban vezet agyhalal
kialakuldsihoz. A jelenleg rendelkezésre 4ll6 adatok
alapjan a kérhdzi koordinatori intézményekben az agy-
karosodast szenvedett elhunytak szama és ardnya érdem-
ben nem valtozott, bar intézményenként nagyon jelen-
tés eltérések tapasztalhatok. A 21 intézményben
atlagosan 3%-kal nétt, mig az Osszes vizsgalat ala vont
elhunyt szama (donoraudit) 7,41%-kal volt tobb. Igy
2019-ben a 3064 clhunytnil 1468, mig 2020-ban a
3291 elhunytnal 1512 esetben szerepelt agykirosodds a
diagnozisok kozott.

2020-ban 37,30%-kal (2019: n =252;2020: n = 158)
csokkent a donorjelentések, 38,33%-kal (2019: n = 180;
2020: n = 111) a megvaldsult donaciok szama. Az utili-
zalt szervdonorok szima 38,98%-kal (2019: n = 177,
2020: n = 108) csokkent. Hasonléan alacsony szervdo-
ndcibs aktivitas az elmult 20 évben nem volt tapasztalha-
t6. 1998-ban 125, 1999-ben 117 megvaldsult szervdo-
ndcié volt Magyarorszagon. 2020-ban 14%-kal csokkent
a donorjelentd intézmények szama (2019: n = 50; 2020:
n =43). 26 intézményben csokkent az elhunyt szervdo-
norok szama osszesen 86 esettel, 67,72%-kal (2019: n =
127; 2020: n = 41). A donicids aktivitds 9 kérhdzban
nem véltozott, 25-25 elhunyt donor volt mindkét évben,
tovabbi 9 olyan kérhdzban nem volt szervdonacié 2019
és 2020-ban, ahol kordbban igen, és 12 intézményben

3. tablazat | A szervdonicids adatok dsszehasonlitdsa 2019-2020-ban

2019 2020 Eltérés, %
Szervdonaciok elhunytbél
Donorjelentések szima 252 158 -37,30
Effektiv szervdonorok szama 180 111 -38,33
Utilizalt szervdonorok szima 177 108 -38,98
Vesekivételek szama elhunytbol 306 174 —43,14
Budapest 174 117 -32,76
Debrecen 58 30 -48.28
Pécs 29 4 -86,21
Szeged 45 23 —48,89
Mijkivételek szama 117 69 —41,03
Szivkivételek szama 80 47 —41,25
Pancreaskivételek szama kombindlt 6 6 0,00
betiltetésre
Tidokivételek szama 34 33 -2,94
A transzplanticios céllnl elhunytbol 543 329 -39,41

eltavolitott donorszervek szama

EREDETI KOZLEMENYEK

17 esettel, vagyis 60,71%-kal n6tt a szervdondicios aktivi-
tas (2019: n = 28;2020: n = 45).

Az clhunytbdl torténd szervkivételek szama 39,41%-
kal (2019: n = 543; 2020: n = 329) csokkent. Az egy
donorbdl eltavolitott szervek dtlagos szima 2020-ban az
¢cléz6 évhez képest 1,75%-kal (2019: 3,025 2020: 2,96)
csokkent. Az elhunytbdl torténd vesekivételek szamdanak

4. tablazat | A szervtranszplanticios adatok osszehasonlitdsa 2019-2020-ban
2019 2020 Eltérés, %
Vese
Vesedtiiltetések szama elhunytbol 236 172 -27,12
Budapest 130 92 2923
Debrecen 37 27 -27,03
Pécs 36 28 2222
Szeged 33 25 2424
El§ donoros vesetiiltetéseh szima 30 30 0,00
Budapest 23 24 4,35
Debrecen 3 0 -
DPécs 4 6 50,00
Szeged 0 0 -
Szovettanra keriilt donorvese 16 13 -18,75
Mij
Mijtranszplanticiok — SE AOK 79 50 36,71
Szovettanra keriilt donormdj 2 1 -50,00
Sziv
Szivtranszplanticiok szima dsszesen 72 45  -37,50
Szivtranszplanticiék — SE AOK 64 39 -39,06
Szivtranszplanticiok — GOKVI 8 6 25,00
Szovettanra keriilt donorsziv 1 1 0,00
Vese és pancreas
Kombindlt vese- ¢és pancreastranszplanta- 5 6 20,00
ciok szdma Osszesen
Kombindlt vese-pancreas transzplanta- 4 6 50,00
cié — Budapest
Kombinilt vese-pancreas transzplanta- 1 0 -100,00
ci6 — Pécs
Szovettanra kertilt pancreas 1 1 0,00
Tuds
Tidbatiiltetések szama dsszesen 18 17 -5,56
Tidé4tiltetés — *double lung’ 17 17 0,00
Tudéatiltetés — *single lung’ 1 0 -
Szovettanra kertilt donortiidé 1 0 -
(1 tiid6 = 2 tiid6tél)
Transzplantilt szervek szama (elhunyt) 410 290  -29,27
Transzplantilt szervek szama (elbunyt és 440 320 27,27
éld donoros)
Osszes, szovettanra keriilt donorszery 21 16 -23,81

GOKVI = Gottsegen Gyorgy Orszigos Kardiovaszkuldris Intézet; SE
AOK = Semmelweis Egyetem, Altalinos Orvostudomanyi Kar
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csokkenése jelentGsen kiilonbozik a 4 vesekivételi régio
tertiletén; legkevésbé Budapesten csokkent az aktivitds
32,76%-kal, mig legnagyobb mértékben a pécsi régio-
ban, 86,21%-kal. Az életments szervitiiltetési tipusok-
hoz (mdj, sziv, tiid6) torténd donorszerv-kivételek ko-
zott dtlagon felili a mdj- és szivkivételek szdmdanak
csokkenése, mig a donortiidé-kivételek szima érdemben
nem valtozott 2020-ban a megel6z6 évhez képest. A
szervkivételi adatokat szervtipusonként a 3. tablazat tar-
talmazza.

Transzplantdacios adatok

2020-ban 29,27%-kal, vagyis 120-szal (2019: n = 410;
2020: n = 290) kevesebb szervitiiltetés tortént elhunyt-
bol, mint 2019-ben. A tiidGatiltetések szama alig vélto-
zott a kétéves Osszehasonlitasban, illetve a vesedtiilte-
tések szdmdnak csokkenése sem érte el a minden
szervtipusra jellemzé dtlagot, ugyanakkor a maj- és sziv-
atiiltetések szama jelent&sen alacsonyabb volt tavaly.
A szervatiiltetési adatokat szervtipusonként a 4. tdblizat
tartalmazza. A belltetett szervek 29,66%-a (n = 86) az
ET valamelyik tagallamabol érkezett, mig 2019-ben ez
az ardny 17,32% (n = 71) volt, vagyis a kilfoldrél kapott
szervek szama 21,13%-kal és aranya 12,34%-kal emelke-
dett.

Az él6 donoros vesedtiiltetések szama az 6sszehasonli-
tott id&szakban nem valtozott, 30-30 atiltetés tortént
mindkét évben (4. tablizat).

2019-ben egy elhunyt donorbdl atlagosan 3,02,
2020-ban 2,96 szerv eltavolitasa tortént. Mivel 2020-
ban 69-cel kevesebb szervdonor volt Magyarorszagon, a
csokkenés és a 2019. évi donacios aktivitds alapjan 208, a
2020. évi aktivitas alapjan pedig 204 szervitiiltetés ma-
radt el a tavalyi évben.

Eurotransplant-adatok

Az ET egyes tagallamaiban valtozatos volt az elmult év
szervdonacios aktivitdsinak valtozasa. 2020-ban 8,64%-
kal csokkent (2019: n = 1990; 2020: n = 1818) az utili-
zalt szervdonorok szidma tagillami Osszesitésben. A kis
esetszamok miatt a luxemburgi donaciés aktivitason ki-
viil a csokkenés Magyarorszagon volt a legnagyobb mér-
tékd a tagillamok kozott (5. tablizat).

Europai adatok

A 27 EU-tagallam és az Egyestilt Kiralysag donacids ada-
tainak feldolgozasit 22 adatk6zl§ EU-tagillam és az
Egyesiilt Kirdlysig adatszolgdltatisa alapjan végeztiik
[11]. 2019-ben a 23 adatkozl§ orszigban Osszesen
11 154 (21,66 PMP), 2020-ban 9184 (18,14 PMP) el-
hunyt szervdonor volt, ez 17,66%-0s csokkenést jelent
az el6z6 évhez képest. A 23 orszagbdl 5 tagillamban
emelkedett a dondcids aktivitas, 18 tagallamban csok-
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5. tablazat Az utilizilt szervdonorok szdma 2019-2020-ban az Euro-

transplant tagdllamaiban

ET-tagorszigok 2019 2019, 2020 2020, Eltérés,
PMP PMP %
Ausztria 180 20,45 188 20,89 444
Belgium 312 26,9 245 21,21 2147
Hollandia 250 14,62 251 14,68 0,40
Horvitorszig 128 31,22 97 23,66 2422
Luxemburg 5 8,33 3 5,00 —40,00
Magyarorszig 178 18,35 107 11,03 -39,89
Németorszag 899 10,91 888 10,60 -1,22
Szlovénia 38 18,10 39 18,57 2,63

ET = Eurotransplant; PMP = egymilli6 lakosra szdmitott adat

kent. A donorszdm véltozdsinak mértéke szerint csokke-
né sorrendbe helyezett 23 tagallam kozott Magyaror-
szdg a 20. helyen szerepel.

Ha Magyarorszagon is olyan mértékben csokkent vol-
na a dondcios aktivitas, mint az EU-ban atlagosan, akkor
148 elhunyt donor lett volna hazankban. Azon orszagok
koziil, ahol n6tt a dondcids aktivitas, a legnagyobb mér-
ték(i novekedés Esztorszagban volt: 32% (2019: n = 25;
2020: n = 33), a legkisebb mértékdi novekedést pedig két
ET-tagillamban, Szlovénidban: 6,82% (2019: n = 44;
2020: n = 47) és Ausztridban: 0,49% (2019: n = 2006;
2020: n = 207) mérték. Azon orszigok koziil, ahol csok-
kenés volt tapasztalhato, a legnagyobb mértékd csokke-
nés a kis esetszamt Maltian volt: 80% (2019: n = 10;
2020: n = 2), a legkisebb mértékii csokkenés pedig a
szintén az ET-hoz tartozé Hollandidban: 1,16% (2019:
n =258;2020: n = 255). Magyarorszig a csokkend akti-
vitassal rendelkezé 18 orszag kozott a 15. helyen szere-
pel az aktivitascsokkenés mértékének stlyossiga tekinte-
tében, a sorrendben hazank utan kovetkezé orszdgok
azonban mind kifejezetten alacsony, 20 alatti éves dond-
cios esetszammal birnak [11].

Varolistaadatok

2020-ban 25%-kal kevesebb 10j beteget regisztraltak,
mint 2019-ben (2019: n = 612; 2020: n = 461), és 5%-
kal kevesebb beteg (2019: n = 2002; 2020: n = 1893)
fordult meg hazai transzplanticids vardlistikon. A varé-
lista-mortalitds 28%-kal novekedett az el6z6 évhez képest
(2019: n = 83; 2020: n = 1006), leginkdbb a veseatiilte-
tésre varok kozott. A részletes adatokat szervtipusonként
a 0. tablazatban mutatjuk be.

Kovetkeztetés

Az 4j tipust koronavirus okozta jarvany kozvetett hatasa
a szervadomanyozas és -atiiltetés teriiletén is megjelent
vilagszerte, igy Magyarorszagon is. Ez a szervdonacios
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6. tablazat A transzplantdcios varolistik adatai 2019-ben és 2020-ban
A regisztralt 0j betegek szama A virélistain megfordult betegek szima Varolista-haldlozis
A szerv tipusa 2019 2020 Eltérés 2019 2020 Eltérés 2019 2020 Eltérés
n % n % n %

Vese 368 285 -83 -23 1519 1460 -59 —4 43 72 29 67
M3j 113 90 -23 -20 195 180 -15 -8 19 18 -1 -5
Sziv 96 65 =31 -32 184 168 -16 -9 10 11 1 10
Tido 31 14 -17 -55 45 32 -13 -29 4 2 -2 -50
Vese és pancreas 4 7 3 75 57 51 -6 -11 7 3 —4 -57
Pancreas 0 0 0 - 2 2 0 0 0 0 0 -
Osszesen 612 461 -151 -25 2002 1893 -109 -5 83 106 23 28

folyamat minden 1épésénél akadalyt jelenthetett, igy a
donorfelismerésnél, -jelentésnél, -gondozasnil, -alkal-
massagnal, a végstadiuma betegeknek a vardlistara helye-
zéshez ¢és a listdn tartishoz sziikséges kivizsgdlisanil,
valamint a szervkivételeknél és -atiiltetéseknél is.

Az Orszagos Vérellité Szolgilat és az Egészségiigyi
Szakmai Kollégium Transzplanticié Tagozata altal az Gj
tipustt koronavirussal kapcsolatban el@szor mérciusban
kiadott szervdondcids eljarasrend célja a szervdondicios
folyamat mindségének és biztonsiginak megérzése a
recipiensek és az egészségligyi dolgozok védelme érde-
kében. Vilagszerte 4 kihivast jelentett egy korabban is-
meretlen kérokozé jarvinyos terjedése mellett a donor-
eredetd fert6zésnek, tovibba a transzplanticios ellitis
soran is a recipiensek fertézésének megelézése. Ez kiilo-
nos jelentéséggel bir egy immunszuppressziv terapidban
részesiils, sériilékeny betegesoport esetén. Az eljaras-
rend folyamatos aktualizdldsaval kovettiik a nemzetkozi
ajanlasokat, ¢s alkalmazkodtunk a jarvany terjedéséhez; a
2020. év végén a 17. verzi6 volt hatilyban. Ebben a do-
norok szlirését, a kockazatfelmérés kotelezé elemeit, a
PCR-vizsgilat rendjét és a mintavételt, valamint a szerv-
kivételekre vonatkoz6 biztonsigi szempontokat szabai-
lyoztuk. A hazai szabilyozis és annak szigora alkalmaza-
sa eredményesnek bizonyult, donoreredetti dtvitel nem
tortént hazankban. A felismert és jelentett potencialis
szervdonorok kozott 2020-ban 7 olyan eset volt, amely-
nek sordn a szervkivétel igazolt COVID-19-infekcié
vagy annak gyantja miatt hitsult meg. Eddig 1 kilfoldi
kozlemény jelent meg donoreredetli SARS-CoV-2-atvi-
telrdl tiiddGatiltetéshez kapcesoldddan, amelynél nem vé-
geztek RT-PCR-vizsgalatot alsé 1égati mintabdl [12].
Nincs evidencia a SARS-CoV-2 esetében donor-recipi-
ens-atvitelr6l més szervtipusok esetén.

A szervdondcids aktivitds a koérhazi ellitérendszer
egyik legérzékenyebb és leggyorsabban reagal6 indikato-
ra. A jarvany miatt fokozatosan egyre nagyobb teher je-
lentkezett a korhazi és intenziv osztalyos ellatast igényld
betegek miatt. Mindemellett az ET-tagdllamokban az
orszagonként egymilli6é lakosra jut6 COVID-19-fert6-
zottek és -haldlozasok szdma nem igazolja 6nmagdiban a

hazai szervdonacids aktivitas ilyen mértékd csokkenését,
mikodzben a stlyos agykarosodds miatt elhunyt betegek
szdma nem csokkent, és igy a donicids potencial sem.
Erdekes ugyanakkor, hogy az elsé hullim idején Spa-
nyolorszigban a donorszam 83%-kal, az atiiltetések sza-
ma 87%-kal csokkent [13]. UNOS-kozlemény alapjan az
Egyesiilt Allamokban az elsé hullim idején 45%-kal
csokkent az elhunyt szervdonorok szima [ 14 ], 36%-kal a
transzplanticids aktivitds, 23%-kal az 4j betegek szdma a
varélistan, és 26%-kal emelkedett a vardlista-mortalitas
[15]. Az Egyesiilt Kirdlysaigban 66%-kal volt alacsonyabb
az elhunyt donorok szama idén marciustél majusig, mint
az ¢l6z8 év azonos periddusiban [16]. Ez azt jelenti
egyrészt, hogy a jarvany dltal elGszor stjtott orszagokban
drasztikus, de dtmeneti csokkenés mutatkozott a szerv-
donacidk szamdaban. Tovabba azokban az orszdgokban
zuhant nagyobb mértékben a donacids aktivitds, ahol ki-
emelked§ volt el6tte.

A szervatiiltetések szima nem csokkent olyan mérték-
ben, mint a donorok szdma, ami elsésorban annak ko-
szonhetS, hogy az Eurotransplant Nemzetkozi Szerv-
csere Szervezet keretei kozott tobb donorszerv érkezett
hazinkba, mint amennyit kiilféldre kiildtiink, és tobb
donorszerv érkezett 2020-ban, mint a megel$z§ évben.
Ez a kortlmény kedvezben befolydsolta a magyar bete-
gek donorszervhez jutasi esélyeit a jarviny megjelené-
sének évében. A 4 centrumban végzett veseatiiltetések
tekintetében nincs jelentds kiillonbség a centrumok akti-
vitdsanak egymashoz viszonyitott viltozasiban (4. tabli-
zat), ami egyrészt az orszagosan egységes allokacids
rendszernek, a szervelosztasi algoritmusban alkalmazott
pontozasnak és igy esélyegyenlGségnek, masrészt a cent-
rumok egymashoz hasonld, biztonsigos dontési szem-
pontrendszerének koszonhetd.

Kevesebb végstidiumut szervelégtelen beteg keriilt
transzplanticids vardlistira, tleg a tiidére és a szivre va-
rakozok kozé 2020-ban. Erdekes dsszefiiggés, hogy az
4j betegek szamanak csokkenése nagyobb mértéki volt,
mint a transzplantdcié miatt a varolistardl lekertls bete-
gek szamdnak csokkenése 1 év elteltével. Ennek kovet-
keztében a varolistan megfordult betegek szama is csok-
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kent. A kisebb betegszdm ellenére viszont nétt a
varolista-mortalitds.

A mar kontroll alatt tartott, jarvany utini idGszak
egyik legnagyobb kihivasa a szervdondciés programok
visszadllitdsa lesz a szervdondcids potencidl altal adott le-
het&séghez mérten. Addig is minden agyhalott szerveit
ki kell menteni, ha van kapacitas, és nincs atvihet§ fertd-
z¢és, tovabbd minden felajinlott donorszervet egyedileg
kell értékelni, de transzplantalni kell, ha az atiltetés fel-
tételei adottak. A betegeket el kell juttatni a vardlistaig,
¢és utdna meg kell menteni Sket a listardl.

Anyagi tamogatds: A kozlemény megirdsa anyagi tdmo-
gatisban nem részesiilt.

Szerzoi munkamegosztis: M. S.: A vizsgalat céljanak, tar-
gyanak ¢és modszerének kidolgozasa, adatgy(jtés, az
eredmények rogzitése, az eredmények értékelése, statisz-
tikai elemzés, a kézirat szovegezése. E.-V. A.: Adatgy(j-
tés, irodalomkutatis. T.-Sz. K.: Adatgydjtés, irodalom-
kutatds. D. O.: Adatgytjtés, az eredmények értékelése.
H. E.: Adatgytjtés. N. J.: A kézirat szovegezése. P. L.:
Az eredmények értékelése, a kézirat szovegezése. A cikk
végleges valtozatat valamennyi szerzé elolvasta és jova-
hagyta.

Erdekeltségek: A szerzGknek nincsenek érdekeltségeik.
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