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NNEPIAHYH

MepiAnyPm: Ot petapooyeVOES 0PYAVWVY KAl LOTWV ATOTEAOUV éva omO TA ONUAVTIKOTEPQ
EMTEVYUATA TNG LATPOBLOAOYLIKNG EMOTUNG, KATA Tov 200 atwva. H kabiépwon tov Beopol Tov
ouvTovloTn peTapdoyevong Bondnoe otnv avéinon twv Slabéoiuwyv pooxevpatTwy. ATo to 1997
Tov v@lotatal o Beopog otnv EAAGSa apxilet n avodikn mopeia Twv petapooyevoewyv. Opws n
avoSIKN TopEld TWV HETAPOOYXEVCEWY, OTWGS AUTH SLA@PALVOTAV OTL SLAYPAPETE OTIS APXEG TNG
dekaetiag Tov '90, dxL uovo Sev ouvvexiotnke, aAAd avTiBeTA KATAYPAPNKE ONUAVTIKY UElwoN
™mg.

LKOTOG TNG HEAETNG €lval 1) HETPNON TNG CUUTEPLYOPAES TOU LUVTOVIOTH HETAUOOYEVONG OE
M.E.Q. l'evikov voookopeiov tg Kpnng

YAlk6 - Mé£0odog: M ™) péTpnomn TNG CUUTEPLPOPAESG TOU XUVTOVIOTH] UETAUOOXELONSG,
XpnoLpomombnke wg epyareio va EpWTNUATOAOYLO QUTOAVAPOPAS Sounpevo oe tpla peEpn. To
Selypa perétnc amotédecav 30 VOONAEVTEG IOV KATEXOLV 1) KaTelxav poviun 6€on otn M.E.O. Tov

Nocokopeiov €k TwV oTolwV 4 TaV Kol av8peg 26 Yuvalkeg.
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Amotedéopata: Amo TN £peuvva SaTotwONKe, PeETAE) GAAWVY, OTL ATO TOUG VOONAEVUTEG TTOU

amavtnoav 1o 93% yvwplle yia to Beopnd Kol To pOAO TOU GUVTOVLIOTI] HETANOOXEVONG KAl TO
90% eixe yvwon yla To molog e(val 0 CUVTOVIOTIG LETAROOXEVOTG OTO CUYKEKPLUEVO VOOOKOUE(O.
Axopa, to 60% Twv VoonAeutwv mOTEVEL OTL 0 BEGUOG TOU OUVTOVIOTY €XEL CUUBAAEL TNV
avinon TwvV HETAUOCXEVOEWV. EmimAgéov, to 44% vmootnpifet  OTL O GUVTOVLOTNG
HETAUOOXEVOTG B TPEMEL VA €lval Pl OPASA TIOV Vo AToTEAE(TAL ATTO VOOAELTY, YLATPO KAl
Yuyordyo. To 60% twv epwtnBévtwy Bewpel OTL XAVOVTAL HOOYXEVHATA AOYwW QUEAELAG TOUL
OUVTOVIOTN HETAROOYEVONG YLa avevpeot vmoPn@lwv dotwv. Emmpocbeta, o epwtnomn mov
A@OPAE TNV CUUUETOXT TWV VOoonAeuTwy o1 Stadikacia tng Metapdoyevong Adyw amovsiog Tov
Tuvtovioty amd 10 xwpo NG MEO® amd toug gpwmmbévieg 24 (80%) amavtnoav OTL €Xouv
OVUUETAOXEL 0TNV Stadikaoia TG Metapdoyevong Adyw amovoiag Touv Zuvtovioty). EmmAéov to
55% Bewpel 6TL amOVOLALEL O CUVTOVIOTNG ATIO TO XWPO TNG MEB® A0yw éAAewm evSila@épovTog
T0 39% O&MAwoe dyvolx koL To 6% OTL €xel aQUiNUEVEG VTIOXPEWOELS 0 ouvToVIoTHG. TEAog,
afloAoyovUv pe oelpd BapUTNTAG TIG TIOALTIKES IOV A@OPOVV TOV GUVTOVIOTH HETAUOCYXEVONG Kol
™V avinon Twv PETAUOoXEVoewV otnv EAAGSa: ekmaidevon ouvtovioTWV, AMOKTNON TITAOU
OUVTOVIOTN UETAUOOXEVONG, TMPOoWTIKO TG MEG, afloAdynon ocuvrtoviotwy, KivnTpa o6TOUG
OUVTOVIOT®WV, AAAXYT] CUVTOVIOTWV KABE Xpovo.

Yvunepdopata: O TuVTOVIoTHG HETAUOOXEVONG HETADETEL TIC EVOVVEG TOU GTOUG VOONAEVLTES
™¢ M.E.O. ot omoiot avaiapfavouv appodLloTnTES YA TO GUVTOVIGHO TNG HETAUOOYEVON EVW SEV
éxouv moTE ekmaldevtel MPpAyua mou umopel va onpaivel 0Tl €UKoAa pmopolv va xabolv

TEPLOTATIKA TA OTOL NTAV KATAAANAOL SOTES.

A€€erg kAewdua: Metapooyevoelg, Zuvtoviotis, Opyavwon, ZUVTOVIoUOG HETAHOGXEVOEWY

YIIEYOYNOX AAAHAOTPA®IAX

MavioV Mapla,
Oétidog 17,
l'iopupog 71304,
HpdakAeto, Kpntn
A 2810-317172
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ORIGINAL PAPER
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Care Unit of General Hospital
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ABSTRACT

The transplantation of organs and tissues comprised the highlight invention of great utility of the
medicine for the twentieth century. The institution of the transplant coordinator contributed to the
rise of disposable grafts in Greece. From 1997 onwards begins the rise of the disposable graft but this
didn’t last for a long time. Contrarily noted that grafts’ number decreased considerably.

The aim of this study was the measurement of behavior of Transplant Coordinator in a Intensive Care
Unit of General Hospital of Crete.

Methodology: For the measurement of behavior of Transplant Coordinator was used as a tool a
questionnaire structured in three parts. The sample consisted of 30 nurses that worked in the
Intensive Care Unit of hospital.

Results: From the nurses that answered the 93% knew about the institution and the role of
transplant coordinator and the 90% knew who the transplant coordinator in the hospital was. The
60% of the nurses support that the institution of transplant coordinator contributed in the increase of
transplantation. Moreover, the 44% supports that the transplant Coordinator should be a team
composed of nurse, doctor and psychologist. The 60% of the nurses reports that many patients were
lost which were the right donors because of the transplant coordinator’s delinquency to find donors. It
must be noted that nurses who were asked the 80% answered that they had participated in the

procedure of transplantation because of Coordinator’s absence. The biggest percent 55% reports that
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the coordinator has no interest in transplant’s coordination, the 39% answered “I don’t know” and the

Copyright © 2009

6% that the coordinator has many responsibilities. Finally, they evaluate and attach importance to the
policies reported in the role of transplant coordinator that would contribute in the increase of
transplantation in Greece: education of coordinators, postgraduate title of “coordinator of
transplantation”, personnel of ICU, evaluation of coordinators, motives in the coordinators , change
coordinator each year.

Conclusively: The Transplant Coordinator’s transfers his duties and responsibilities in the nurses of
the Intensive Care Unit. Nurses assume the responsibility for the organization of transplant procedure

whereas they have never been trained. That means that it will be more easy to be lost patients which

were the right donors for transplantation.

Key words: Transplants, Coordinator, Organization, transplant coordination

EIZATQI'H

UETAUOOXEVOT VEPPOV QTOTEAEL TNV
Hespoms[oc EKAOYNG Yl TOUG aoBevelg pe
VEQPLKY avemapkela TeAlkoV otadiov. To (Slo
LOXVEL ONUEPA KAl YA TIG HETAUOOXEVOELS
NTMATOG, KAPSIAG KAl TIVELUOVWV OTIOU 1)
emPBiwon Twv acbevwv autwv €xel avinbdel
Spapatika.l To oNUAVTIKOTEPO EUTOSIO OTIS
UETAUOOXEVOELS elval 1 éAAewym Swabéoipwy
LOOYXEVUATWY O x0T HE TN {TNOT TOUS KaL 1
AMYm toug amd {wvtavd N veEKpo avBpwTLvo
owpa.? Tlapdyovteg ToOv eumAEKOVTAL OTNV

ampobupia  Tpoo@oOPAg opyavwv elval 1
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dvomiotia Tou Kowov (amdé SnpoolevuaTy,
exmoumeg). T TV aQuTHET®TLION  TOU
mpofAuatog €xovv dnuovpynBel opyaviouol
oe ebvik6 (my. E.O.M, UNOS, H.ILA), 7
LTIEPEOVIKO emimedo (Eurotransplant,
Eurodonor action kAm). Ztnv EAAGSa Saitepa
HETG TNV Yl TPpWTIN @opd (Spuvom el8ikov
KpatTikol @opéa 1 Swped opyavwv Kal 1
UETAUOOXEVTIK] SpacTnplOTNTa QAilveTal va
eEeAlooovtal OeTika.3

Me Bdon ta Swbéoua otolxela, 660V a@opd

NV EUTIOPEVHATOTIOMON OPYAVWY KAl TO

www.vima-asklipiou.gr

YeAtba 140



TO0 BHMA TOY AZKAHIIIOY
Téuog 8°, Tevyog 2°, Ampilioc — Marog 2009

Copyright © 2009

AEYOUEVO "HETAMOOYEVTIKO TOLPLOMG”  elvat
ONUAVTIKO va pnv  vmotTundel wg Oéua
onuaciag 1 Topdvoun

Slakivnon opyavwv. Xe TOAAEG TEPLMITWOELS

devtepevovoag

ATOUQ TIOU TIPOEPXOVTAL ATO TIG AVATOALKESG
XWPES  ylvovtal ovopata oe  "KatAAoyo
AVTOAAQKTIKOV" Yl TOuG aoBeveig tng Svong.*
To koAokaipt tov 1999, 300 kpatovuevol,
TépBol kat Aot ToAiTeG GAAPIKNG KATAYWYNS,
QAVAPECA TOUG KL YUVALKES, LETAPEPBNKAV ATTO
o KbooBo omv AABavia, 6Tov kAeiotnkav o€
éva €l60¢ @uAaKNG Kat 6Tov vTofAnOnKav o€
XELPOVPYIKN a@aipeon opyavwv.> O KaAUTEPOG
TPOTOG va Tataybel 1 Tapdvoun eumopia
opyavwyv eival n ad&inon g StabeciuotnTag
0PYAV®WYV [E VOULILOUG KoL BEULTOVS TPOTIOUG. ©
Kata ™ &udpkelx twv etwv 2004-2005 o
E.0.M, vAomoinoe mMoAAOUG ATO TOUG GTOXOUG
oL elyav Tebel Ta MponyoLUEVA £TN KL AUTO
HECH ATIO TNV AVATITUEN TOU HETAUOOYEVTIKOU
TOU  TPOYPAUUHATOG.  ZUYKEKPLUEVA — TO
mpoypappa twv ToTikwv ZUVTOVIOT®WV OTIS
Movadeg Evtatikng Bepameiag g xwpag Hog.
O ToTk6G TUVTOVIOTI] UETAUOOXEVOEWV Elval
TO TMPOOWTIO EMIKOWVWVIAG ATIO TAELPAS TOV
voonAevtikov 8pvuatog pe tov E.O.M. otv
ava@opa SuvnNTIKoU 80T KAl GUVTOVIGHOU TNG
UETAUOOXEVTIKNG Stadikaciog kabwg Kol yx
TNV TPOCEYYLON TWV OUYYEVWV OATIO TOUG
omolovg {nteltat m ovykatdBeon ywx NV
agaipeon opydvwv. 7.8

INnuepa, oxedov oe OAA TA VOONAELTIKA

WSpvpata vmapyovv Tomikol ZuvTOVIOTEG oL

omololL &lval o0& AUEOT OULVEPYNOIA HE TOV
Opyaviopo. Ta v koAAitepn ekmaibevon
QUTWYV,  TPAYUATOTIOMOOV EKTIALSEVTIKA
oEpVAplX  Kal - S6OnKav TIOTOTIOM TIKA
e€eldikevong ovvtoviotwv. O aplBuos twv
dotwv Kal kot ETIEKTAON TWV
HetapooxeLoewv avénbnke oe Pabud mov T«
TPONYOUHEVA €T  @QAWVOTAV WG HAKPLVOG
0T0X06.?2 O EVTOTILOUOG TWV SUVNTIKWVY §0TWYV,
N TPOCEYYloN KAl 1 VLTOOTHPLEN NG
olkoyévelag Tov 60t amdé Ttov Tomiko
ZuvTovIoTH €lval Aolmov 18laiTeEPA ONUAVTIKT).
10 To 1/3 twv OSuvnTikKwv JSotwv e
evtomiletat. To 50% twv SuvnTiK®V SoTtwv Sev
aflomoteitat  kat to (15,7%) ogeldetar oe
ApVN O TWV CLYYEVWV. 11

H amovcia TOTKOU OUVTOVIOTH) GUVETAYETAL
T aKOAOLO: . X& APKETEG TEPLITWOELS, 1)
TOTOTIOMOT TOU EYKEPAALKOU Bavdatov &ev
Slevepyeiltal og dtopa TOU TMAPOUGCLALOLV TIG
OXETIKEG €VOE(EEIC KAl KATA OULVEMELN, Oev
Slvetat 1 evkalpla OTOVG OULYYEVELS YLla
ovykatdBeon 1 Apvnomn NG TPOCEPOPAS TWV
opyavwv. B. Meplkéc @opég 1 avayyeAla

EYKEPAALKOV Bavatov Sev

UTapEng

ava@epetat  éykalpa otov  E.OM, e
QTMOTEAECUA TNV ATMWAELX XPOVOU, T OTola
emnpealel tn Aettovpyia Twv opyavwyv Y. ¢
TPOG TOV EPYNCTNPLAKO EAEYXO TOU SUVNTIKOU
80N opyavwv, cuXVa TapatTnpeitaL oOAlywpia 1
advvapio  eKTEAEONG TWV  ATAPATNTWYV
€EETACEWVY OTOV ATALTOVUEVO XPOVO KAL, WG €K
oofapég

TOUTOV, Snuovpyovvtal
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kabuvotepnoelg oty afloAoynon ™mg¢
KATOAANAO TN TAG TWV HOOYXEVUATWY KL YEVIKA
OTNV  OUAAT} PO TWV UETAHOCYEVTIKWYV
SLadIKaoLWwV oLVVTOVIoHOU. 8. XTo)0G elval 1
KaAn Aettovpylad Twv  0opydvwv Yl TNV
a@aipeon KoL OUXVA TAPATNPE(TAL TO
@aVOPEVO va pn  Slvetal 1M ATMALTOUUEVT
TPOCOY1, OGOV a@OP& OTNV ALHOSUVAULKY,
QVOTIVEVOTIKY], TNAEKTPOAUTIKI], OPHOVIKY Kol
DepLOKPAOIAKY] KATAOTAON  TOU O60Tn, UE
ONUAVTIKEG ETMIMTWOEL OTNV TOLOTNTA TWV
TPOCPEPOUEVWV HOOYEVUATWV. TEAOG HEPLKES
@opég  mapovolalovtat  SuokoAieg  oTnv
avevpeon SlaBeoipov  xelpouvpyelov  AdYw
AAAWV TIPOYPAUUATIOUEV®Y, HUT) ETELYOLOWV,
XELPOVPYIKWY eMEUPAcEWV, TAPOTL ATO TO
VOHO TIPOPAETETAL 1] TPOTEPALOTNTA YL TNV

A@ALPEOT) LOCYXEVUATWV. 12

MeBodoloyia
H mapoVoa peAétn, Baociletal oTnv TOCOTIKN
TPOCEYYLON HETPMONG (ToloTIKWV
XAPAKTNPLOTIKWY), TWV KOWWV  KAVOVWV
(norms) kat aca@ela poAwv ToL Kabopilovv
™mv OLUTIEPLPOPL TOV ZuVTOVIOTH)
UETAUOOXEVONG OE OXEON LE TO VOONAELTIKO
TPOCWTILKO KL TNV atd800T TOV.

OL AdyoL mov odnynoav oTNV EMAOYN TOU
OUYKEKPLUEVOL VOOOKOUEIOU NTaV OXL LOVO O
UKPOG aplOpog epyaloptévwy, 1) Un TIpnon Tov
kabnkovtodloylov aAAG kol TOLU OTL TO

voookouelo ev eivat [Tavemotnuiako.

To gpwmuatordylo eixe avtamokpion 100%.
To Selypa peAég amotédecav 30 VOonAEVTES
OV KATEXOUV 1] KATEav poviun Béom oty
M.E.®. touv Noookopeiov ek Twv omolwv 4 Ntav
kat  avdpeg 26 yuvaikes. Ia 1 ocvAdoyn
Sedopévwv NG HEAETNG, XPNOLHOTIOMONKE WG
EPYOAEID EVa EPWTNHATOAGYLO QUTOAVAPOPAS
Sounuévo oe tpla pepn (EpWTNOELS TOAAXTIANG
EMAOYTG, EPWTNOELS KAELGTOU TUTIOV Kol TUTIOV

Alotag, kKAlpaka StaBabuioewv).

AmoteAéopata

ATté T ATOpA IOV GUUPETEAV oTNV €pevva 16
elvat nAkiag 36-65 etwv kat 14 nAwiag 18-36
etwv, 10 ayapo, 19 moavtpepévo, 0
Stalevypévol kat 0 oe ympela. ATO mAgLPAg
emmédov omovdwv 5 eutepofaduiag (A.E.), 23
texyvoroywkng (T.E), 0 mavemomnpoakng
exmaidevong (ILE.) kat 2 katéyouv TtitAoug
UETATITUY LKWV OTIOVSWV. (O] oL
OUUUETEXOVTEG NTAV EAANVIKNG UTINKOOTNTOG
EKTo¢ amdé 1 mou NTav  0AAAVSIKNG
vmmkoomtag. To 52.5% eixe uéxpt 10 xpoviax
EMAYYEAUATIKY epumelpla kot to 47,5% mavw
amd 10 xpovia.
Baowlopevol OTIS QTAVTNOELS TOUG
SlamotwOnke 6TL yvwpilovv ylax To Beouod kot
TO poOAog Tou ZuvrtovioTt] Metapooyevong
(93%) koL O6TL Sev  yvwpilel (7%). AxOpa ot
OUUUETEXOVTEG  Yvwpllouv ToloG €lval o
ZUVTOVIOTIG UETAUOOYEVONG OTO VOOOKOELD

TouG 10 90% KAt dev yvwpilel to 10%.
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ItV €pwTNON Yyl TO €&V TILOTEVOLVV OTL O
ZUVTOVIOTIG HETAUOOYEVONG WG BeopOg £XeL
BonbnoeL otnv avinon TV PETAUOCYXEVCEWY
18 (60%) amavta 0TL 0 Beopog €xel fonbnoet
oTNV auénon tTwv UeTapooxevoewv, 6 (20%)
amavta 0Tl dev €xel Bonbnoel o Beopog Tou
ovvtovioty, kat 6 (20%) amdvta OtL Sev
yvwplleL.

ItV epwnomn Tolog TLoTEVETE OTL €lval o
KAAUTEPOG eTayyeAuatTiag vyelag yia tTo poAo
TOU OUVTOVIOTI] HETAUOOYELONG ATIO TOUG
epwmOévteg to 12 (33%) amavtnoav o
ZUVTOVIOTIG UETAUOOYEVONG TIPETEL VA Elval
voonAevutig , ot 5 (23%) vmootnpilovv OTL
TPEMEL va elval ylatpog katot 13 (44 %) 6t B«
TPEMEL VA Elval OpAda IOV va AToTEAETAL ATIO
T'atpo, NoonAeut) kat PuyoAdyo.

Ol OUUUETEXOVTEG OKOHX QVEPEPAV OTL YLlo
TEPLOTATIKA TA OOl NTAV KATAAANAOL SOTEG
kal mOava va xankov A0yw opHEAELG TOU
Zuvtoviot 60% Twv epwTNOEVTWY amavtd otL
Xavovtal mepLotatikd, to 20% amavtd otL dev
xévovtat kat to 20% amavta dyvola .

Avddoya eival Kal To OATOTEAECUATA
EPWTNONG TOU aQOPA TN OCUUUETOXN TWV
VOONAEVLTWV ot Sadikaoia ™mg
Metapooxevong  Adyw amovoiag  Tov
TuvtovioT. ATo toug gpwtnBevtes 24 (80%)
ATMAVTNOaV OTL €XOUV GCUUUETACXEL OTNV
Swadikaoia ™G  Metapodoyevong  AOyw

amovoilag tou Xuvvrtoviot kat 6 (20%) Sev

€XOouV euTAQKEL TTOTE.

ETipuépoug otOX0G TNG HEAETNG QUTNG NTAV 1)
AVASELEN TWV ALTIWV ATTOVC{AG TOU ZUVTOVIOTY)
amd to ywpo ¢ M.E.O. kata ™ Sidpkela g
uetapooyxevons. To peyaAdvtepo TMOCOOTO TWV
epwtnBevtwy 10 (55%) amavtnoe 0tL vTapyEL
ENelwm evllaépovtog, - adlapopia amod To
Hépog Tou Zuvtovioty, evw 1 (6%) OTL €xel
(POPTWHUEVO WPAPLO O CUVTOVLIOTIG» KL TEAOG 7
(39%) dAwoe dyvola.

TéAog (MTbnKe amO TOUG VOONAEVTEG NG
M.E.®. va BaBuoAoynoouvv pe pia kAlpaka 7
StaBabuicewv (amd 1 €wg 7) TIS TOALTIKESG
UTIOKIVNONG IOV ava@EPOVTAL 6TO POAO TOU
ZuvtovioT) MeTapdoxELOTG KAl IOV TILOTEVOUV
0Tt Ba ovuBfarlovv oty  avinomn Twv
Metapooxevoewv. ATO TOUG HEGOVG OPOUG TIOV
mpogkuPav, Samotwdnke 6Tl «Ekmaidsvon
Tuvtoviotwv» pe  W0.=5.3 Bewpeltar 7
KQAUTEPT TOALTIKY, akoAovBoUv 1 «EldikéTta
Zuvtoviot) Metapdoyxevong » pe H.0=5.2 kal
«Movipo mpoowmikd g M.E.O.» pe po=4.1,
émovtal 1 «A§loAdynon Zuvtoviotwv» t.o.= 4.0
«Kivntpa otoug Xuvtoviotegy pe  W.0.=4.0,
«Neapd atopo pe 0pe€n» pe P.0.=3.9, , KatL TéAog

«AAayn ZuvtovioT) kaBe xpovo» pe P.0.=2.3.

Zvinton - [Ipotacslg

H mapovoa peAétn amookomovoe ot LETPNON
™mg OUUTIEPLPOPAS TOV Tuvtoviot)
uetapooyxevons oe M.E.O. F'eviko vocokopeiov
™¢ Kpnmg.

ATé ™V €pevva SLATIIOTWVETAL 0 POAOG TOU

TuvtovioTn HeTapooxevong  elval  yvwotog
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otoug voonAevtég g M.E.O. Qotooo, av kat o
pOAOG TOUL ZuVTOVIOTN] @aiveTtal va eival
YVWOTOG Ol TTEPLOCOTEPOL VOONAEVTEG Sev elyav
YVWON Yl TOV TPOTO HE TOV OTOl0 KATOLOG
umopel va yivel ZUVTOVIOTHG HETAUOCYEVONG.
Me ™ péBodo NG maApPATHPNONG KATA TN
SLapkeLa ™m¢ OUUTIATPWONG TWV
EPWTNUATOAOY WV oL TEPLOCOTEPOL
amokdALPav 0Tl TLoTEVOLV OTL Sev  SivovTtal
l0gg evKalpleg o€ OAOVLG Yl va aoX0AnOouv.
[ToAAol e€€@pacav Tnv embupia 6tL Ba NOedav
va yivouv Zuvtoviotés aAda Ba nbsdav va
H&Bovv TEPLOCOTEPES TIAN|POPOPIEG OXETIKA KAL
aAAotL (Tnoav To TNAEPWVo Kal T Stevbuvon
tov EOM vywx va amgubuvOolv vyl
TEPLOOCOTEPES TIANPOPOPILES.

AT plt TPWTN HATIA TWV ATOTEAECUATWV
@aivetal OTL 0 XUVTOVIOTNG E€lval YvwoTog
oxebov amd O0Ao To TMpoowmkd TNnG M.E.O.,
TPAyHa Tov onuaivel OTL KAvel aloOnty ™V
TAPOVCIA TOV TPOPAVWE ATIO TNV TPOCPOPA
Kal To €pyo tou. O Xuvtoviotig Ba mpEmeL va
elvat TpOOWTO YVWoTO OXL LOVO GTO XWPO TNG
M.E.O. aAAd oe 6Ao 1O voookopeio. Oa TpEmeL
VO OOXOAE(TAL  KOL VO OUMUETEXEL  OTNV
QVATITUEN TIPOYPAUUATWY OXETIKWV HE TNV
mpowbnon kat 1N Sadoon ™G WBEAG NG
Swpedg LOTWV Kal opyavwv
OUUTIEPAAUBAVOUEVWV KAL TWV OPYUVWOEWV
EKONAWOEWV HE TOUG EUTIAEKOUEVOUS (POPE(S
UECH OTO XWPO TOU VOOOKOUEIOV AAAA KAl OTIG

TEPLOYEG TIOU €EUTNPETEL TO VOCOKOUEO TOV

Kal akOpa va Paxvel Yo vtom@Lloug 80Teg oL

Huovo oto ywpo ™¢ M.E.O. aAdd kal o dAAx
TUNHOTA TOV VOOOKOUEIOV .Y
Nevpoxelpovpyikn kAvikn.13

TNV €pwTNON Yl TO €4V TLOTEVOLUV OTL O
ZUVTOVIOTIG HETAUOOYEVONG WG BeopOG €xel
Bonbnoel otnv adinon Twv HETAUOCYEVOEWV
TO HEYAAVTEPO TTOCOOTO ATAVTNOE OETIKA. ATtO
to 1997, to épyo tov ocuvvrtoviopov t™¢ Y.X.E.
EVIOYVETAL L€ VOOAEUTEG TWV VOCOKOUEIWV OL
0TI0{0L TAPEXOLVV TIG UTINPEGIESG TOUG WG TOTILKOL
ouvvtoviotés ot M.E.O. kat €tol apyilet m
avodSiKn Topeia TwV PETAROOYEVTEWY. 'OpwG M
avodSiK Topeia TwV HETAPOOXEVCEWY, OTIWG
auTn SLEALVOTAY OTL SLAYPAPETE OTIG APXES
™m¢ OSekaetiag Touv 90, OxL poOvo Sev
ovvexlotnke péoa o Sekaetia, aAAQ avtiBeTa
KATAYPAPNKE ONUAVTIKY Helwomn TG Apxikn
artia vMpée N SLPOPPWOT) TOU APVNTIKOV
KAlpatog otnv kown yvoun (enpov mepl
eumopiag opyavwv), aAAd n kOpLa aLtia Ty 1
aduvvapioc TOu CLOTNUHATOG VA aVTETESEADEL
OTLG VEEG amaltnoelg. AT ™ Siebvn epmetpia n
QVATTUEN €VOG CUOTNUATOG UETAHOOYEVOEWYV
dev elvar duvatn, €av Sev ompiletat oy
QVATITUEN ATIOKEVTPWUEVWY SOUWV OE TOTILKO
Kal  Tepupepelakd  emimedo. Q¢ MPWTN
QmoKeVTpwHEVN Soun Bewpeite Sebvwg 1
KaBlEpwon TOV Tomikov ZuvTtovioT)
Metapooyxevoewv.* ‘000 agopd TNV avinom
TV SLaBE0IHWY HOOXEVUATWY VEPPOU 1) AVon
Bploketal otoug ev {wn ev dUvaun S0TeG KAt

omv amo{nuiwon mov Ba pmopovoav va

AauBavovv  ocOp@wva pe  Ttov  Matas,!s
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OToVL éva cVOTNUA, BACIOUEVO OE KAVOVIOTIKO
mAaiolo, oto Avtikdé Koéopo 6a pmopovoe va
avéinoetl Tov aplopd Twv Slabécipuwy opyavwy.
‘Eva T€tolo ovotnua B Hmopovoe va TapaoyeL
QUOTNPO EAEYXO KL TIEPLOPLOUO TWV ATIWAELWV,
ETILTPETOVTAG 0€ KABe vToYm@Lo ANTTN va €xXeL
U evkalpla  yla  HETAUOOXELOT,  TANPN
agloAdynomn tou 501N, EVUEPWUEVN ouvaivean,
HOKPOXPOVIX TapaKoAovONnon ™G vyelag Tov
Amtn, pe v €vbvvn TG Slaxeiplong Twv
apolBwv va avaiapBavetat amd v IoAtteia 1
amd TIC AOQAALOTIKEG €TALpEleg, KaABWG Kol
OTIOLXOSNTIOTE TEPALTEPW

'Hén, oL

amayopevon
EUTIOPOTIOINOMNG. avBpwTot
ATO{NULWVOVTAL YIX TNV TIPOCQPOPA CTIEPUATOG,
waplwv, BeTNg PNTPOTNTAG KAl ATIWAELNG
HEAWV TOU avOp®OTIVOU OCWHATOG, Sl TNG
SIKaOoTIKNG 080V, XwpIl§ va VTAPXEL KATOLA
ATWAELX TNG AVOPWOTIIVNG AELOTIPETELAG.

ATd T AmMOTEALOHATA TNG EPELVAG TIOU
mpogkuPav oL epwTtnBEvTeg ToTEVOVV OTL O
ouvvTovLoTNG B TTPEMEL va elvat opdda Tov va
amoteleltar amd Twtpd, NoonAevty Kot
Yuyxordoyo. Xtnv Iomavia ota TmAaiowa
BeAtiwong kat avinong g SwPeds opyavwy
Snuovpynoav pld «opdda GUVTOVIGHOU» Yla
KaBe voookopelo OV amoTEAElTAL ATIO YLATPO
Kol voonAevtn. X&pis KaLt o€ auT T Pacikn
evépyela, N Swped opyavwv avinbnke oty
[omavia and 14 oe 33 801G AVA EKATOUUVPLO
mANOuopoy T SekaeTia TOU EVEVIIVTA KOl
amotélece TN UHEYAAVTEPN Kot LvYMAdTEPT

avénon otov k6opo. TNV Itadia kot el81ka oTIg

Bopeleg TTEPLOXEG TNG IOV VIOBETNOAV AUTO TO
Baokd XapaKINPLOTIKO KABWG KAl AAAQ TOv
[omavikov povtédov é@tacav mavw amd 20
80teg ava ekatopuvplo TANBLOUOV KAl OE
KAamoleg meployEg mavw amd 30. Emopévwg Ba
UTTOPOVOE VX TPOCUPHUOCTEL KAl OTN XWPX
HoG.16 Tyetikn HeEAETN ava@épel OTL otV
Evpomm 1o 50% twv  ouvtoviotwy
uetapodoyxevong elvat voonievteg, to 33%
yatpol, to 12% @olrtnTég Kat ol vmoAoLToL
Slowkntikoi.l?

Me TV TpWTN avVAYVWOoN TWV ATOTEAECUATWY
UTTOPOVE VA TTIOVUE OTL TPOKVTITOUV ONUAVTIKA
otolyela MOV va amodelkviouv TNV amovcia
Tov Zuvtoviot] Metapdoyevong Katd TN
Suapkela ¢ Stadikaciag g Metapodoxevong
amd 1o ywpo ¢ M.E.O. kat dtumn avainym
KaBnKOvVTWwv amo TOUG VOOMAEVTEG.
Tuykekpléva  OTwG  @aivetal amo 1A
TAPATIAVW otolyela 0 ZuvTovIoTNg
HETAPOOXEVONG HETABETEL TIG €VOVVEG OTOUG
voonAevtég g M.E.O. Alowntikd, Statnpeltal
ula kaBetn epapyikn Soun ota mMAAlCLA TNG
0TI0{OG TA ATOUA VTTAKOVOUVY OTOUG AVWTEPOUS
TOUG a@OU 0 ZUVTOVIOTHG OTI] GUYKEKPLUEVT
M.E.®. elvat o TpoOiGTAUEVOG TOU TUNUATOG.
AuTto £€xel ocav amoTéAeopa va TpooTiBeTal
QKOUO UL XPHOSLOTNTA 6TOUG VOONAEVTEG TG
M.E®. ™ otyuyn Tmou elvat yvwoty 1
KATAOTAON TIOU ETMIKPATEL OTIS TEPLOCOTEPES
M.E.0. ¢ EAAGSog. Evwy Savikd amatteitol

€vag VOoAeLTNIG yia kaBe aoBevi otn povaday,

otn vuxtepvi Bapdia EAANVIKWV VOGOKOUEIWY
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UTopel £€vag VOoAeLTHG va £XEL TNV €VBVVN Y
™M VvoonAsla TPWV 1 KAl TEPLOCOTEPWV
acBevov o€ kplown katdotaon.l® Axkopa
avodapBavel appuoSIOTNTES YA TO GUVTOVIOUO
™G UETAUOOYEVOT TIPOCWTIKO TO OTOLO E€(val
Bapdia ekelvn ™ oTiyun To OmMOO0 Sev ExEL
exmatdevtel kat Sev €xel eeldikevtel mMpAyua
OV UTopel v onpaivel 0TL EUKOAX PTTOPOVV VX
XaB0oVV TEPLOTATIKA TA OTIOIX ) TAV KATAAANAOL
86tec. H Tpooéyylon TnG OLKOYEVELXG TOU
SuvnTikoU 80T amoteAel éva TTOAD GNUAVTIKO
onueio kol yw TO AO0yw QuTO QmOTEAEl
avTiKeipevo ekmaidevons kabwes kot 1 pLBuULoN
VOUIKWV OEUATWV 0€ TEPIMTWOELS ALPVISLWY
Bavatwv 1 atuxnuatwyv, Tov  xpnlovv
LKTPOSIKAOTIKNG  TPAYUATOYVWHUOOUVNG, O
EAeyxoG owoTnG @pPovtidag ywr Tov 80T
Tpokelévou va Siatnpnbovv ta dpyava o€
KQAN  Katdotaon, 1N Taxela  amooToAn
SELYHATWY O0ppwWV Yl TNV EKTEAEON TWV
EPYACTNPLAKWY EEETACEWY, 1 EMKOLVWVIX UE
T gpyacmpla otoouvpufatdmmrag yix Tnv
éykalpn tumomoinon tou 80Tn, N evnuépwon
Twv Metapooxevtikwv Kévtpwv kat tnv
avtaAdayn TANpo@oplwy, €&v  Stabétouv
KATAAANAOUG UTIOYNPLOUG ANTITEG TIPOG TA
TPOCEEPOUEVA Opyava, O XPOVOG Kal TNV
TPOETOLHACIA TOU XELPOVPYEIOV, | OPYAVWON
NG HETAPOPAS OPYAVWV KL LATPLKWV OUASWwV
KAl 1 ava@opd Kal amodoxr) HOOXEVUATWV
TMPOG KAl amd TG vuTmpeoieg SudBeong

HLOOXEVUATWV.19

ATO ™MV AMEKOVION] TWV OTMOTEAECUATWV
TPOKUTITEL OTL TIOAVA VX XAVOVTAL TIEPLOTATIKA
AOYyw apédelag - adla@oplag Tou ZuVTovioTH
Metapooxevong. Ol  alTlOAOYLKOl TTAPAYOVTES
YW@ TV EU@avion adla@opiag amoTteAoVV TA
QTOUIKA  XAPAKTNPLOTIKA TOU €PYalOUEVOV,
OTMWG 1 TPOOWTIKOTNTA, TA TPOCWTILKA
Blwpata, N CLVALEONUATIKY WPLLOTNTA KAL TO
TPOOWTILKO OTUA TOU emayyeApatia kKabBwg
eMiong Kot dSnuoypa@ikol Tapdyovtes OTwWGS 1
NAkia, TO @VAO, TO KOLVWVIKOOLKOVOULKO
EMITESO KAL 1 OLKOYEVELAKT] KATAOTAOT). AKOuQA
elval avaykn va TovioTel OTL, 0 XPOVOG TOU
SLBETOVV 0L VOOTAEVTEG Yl TN POVTISA TwV
acBevwv pe Kok TPOYvwon M UE 8laitepeg
OUVALOONUATIKESG ATIALTIOELG, OE GUVAPTNOT) UE
ToV UTEPBOALKO (POPTOG EPYATIAG, KL TO AYXOG
Tov BavATou AmOTEAOVV emMALOV aiTia NG
ELPAVIONG ETMAYYEALATIKNG €§ovBEévwong Kot
eVTEAEL TNG adLaoplag yla TV epyacia Toug.18
MeAéteg Opwg mouv  va  otnpilovv ™V
Tapamdvw avtiAinym dev  vmApyouvv oTNV
Stebvn BBAloypa@io KoL o€ YIVOUEVEG LEAETES
otv EAAGSa, kal v EMIKEVIPWVETAL OTN
uelwon Twv SBECIUWY HOOXEVUATWY AOYW
AUEAELNG TOV TOTILKOV OUVTOULOTY)
UETAUOOYEVOTG.

Emopevo onuelo mov Ba BéAape va otabolpe,
elvat n afloAdynon TOALTIKWV Yl TN
Snuovpyla evog KaAVTEPOL TPOPIA yla TOV
Zuvtoviot. 0 kuplwg OKOTOG NG TTAPATIAV®W

avdAvong NTaV 0 EVTOTILOMOG  adlvaTtwy

ONUEIWV KoL OKOTIOG TNG TAPAKATW AVAAUGTG
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0 AETITOUEPNG EVTOTILOUOG aSUVATWY oMUEiwV
Tov xpnfovv BeAtiwong. Me Tov 6po VTToKIvVoN
evvoeltat M Swdkaocia  emiteving oToug
ePYAlOUEVOUG  €VOG  OPYAVIOHOU  «ULOG
EOWTEPLKNG KATACTAONG TIOU EVEPYOTIOLEL Kol
Spaotnplomolel To oVVOAO TWV LKAVOTHTWV
TOUG KAl KATELOUVEL TN CUUTEPLPOPE TOUG
TPOG TNV EMITEVEN CUYKEKPLUEVWV OTOXWV».20
[TpoxvmTel 6TL 0TOXOG TOV EBVIKGG Opyaviopov
Metapooyxevoewv (E.O.M.) eival va evtacoel
OUVEXWG O€ OAN TA VOOOKOUEIOt ZUVTOVIOTES OL
omoiot B éxouv ekmaldevtel. H exmaibevon
Tapox
BonBelag

ETIIKEVIPWVETAL  ouvBw¢g otV

ouvykekpluévwy  Selotntwv 1
TPOKELHEVOU VA Sl0pOWOOVV TIG AVETAPKELEG
otnv emidoon Tovg XTOX0G TNG eKMAISELONG
elvat n oxeTka tayela BeAtiwon g amdédoong
Twv gpyalopévwv.2l H mpoocéyylon g
OLKOYEVELAG TOU SuVNTIKOU 80TN amoteAel éva
TOAV ONUAVTIKO onpelo oe OTL a@opd TNV
EMTUXI TWV UETAUOOYEVOEWV  KOL YL TO
AOYy®w ot amoteAel avtikeipevo ekmaidevong
TWV OUVTOVLIOTWV.22 H KaBlEpwon
TPOYPAUUATWY OULVEXOUEVNG ekTtaidevons Oa
mpémel  va elval amd TG TIPWTES
TPOTEPALOTNTEG OO0V APOPA TOV ZUVTOVIOTH
Metapooxevoewv Kal TNV  avinon  Twv
MetapooxeVoewv KaBWEG KAl 1) EKTTPOCWTNON
toug oe [MaveAdnqvia kot Aebvr) Zuvedpla.
EmumAéov o E.O.M. Ba mpémel va ocuvufaidel
otnv  kabBlEpwon TG  EBIKOTNTAG  TOU
«ZUVTOoVIoTH Metapooxsvong» Kat

TAPAKOAOVON O™ €EVOG GUVTOMOU KAl EVTATIKOU

TPOYPAUUATOG GTIOVSWV YLA TNV ATOKTNON NG
amd TOUG ZUVTOVIOTEG £XOVTHG oAV KIVTPO
EKTTASEVTIKY] Adela Yl TNV TapakoAovOnom
TOU TIPOYPAUUATOS £TOL WOTE  va  Elval
TEPLOOOTEPO KATAPTIOUEVOL KL vV SOUAEVOLV
600 TO OUVATO ATOTEAECUATIKOTEPX KL
QTMOSOTIKOTEPA HE ATIWTEPO GTOXO TNV AVENOM
TWV UETAUOOXEVOEWV. XTIV  Apeplkn ol
ZuvtovioTég elval ouviBwg VOOMAEUTEG oL
omoiol Exouv TapakoAovOnoeL éva
EKTIALSEVTIKO TIPOYPAUUA AAAG OL TIEPLOGOTEPOL
oe autéG  TIG Béoelg  elvar  kaToxol
UETATTUXIAKOV  T(TAOL  OmMOUVSWV  OTNV

«Anuoécia Yyelo»  kat ot «Aloiknon
Emiyelpnioewv» 1 elvat katoxol ASaKToplKov
ue kartevbuvon v Wuyxodoyia 1N v
Kowwvikn Epyaoia. Axopa  eBedovtiky
motomoimon  elvat  Stabéoun  pEow NG
APEPIKAVIKNG ETITPOTING TWV OCUVTOVIOTWV
netapooyxevong, «EMKUpwUEVOG CUVTOVIOTIG
uetapodoyxevong mpounbewag  (CPTC)»  kau
«Emicupwpévn kA petapdoyevon». Ta
motomomtikd ovvtoviotwv (CCTC) elvar
Slabéoua 0 CUVTOVIOTEG TIOV £X0VV EPYAOTEL
OTOV TOUEQ YLO TOVAGXLOTOV €va £TOG KAl AoV
EXOVV TIEPAOEL EMTUX WG ECETATELG. 23

Ot voonAevtés vmootnpilovv OTL O
Tuvtoviotg Ba Tpémel va  elvat  Movipo
mpoowtikdé ™¢ M.EO. O Zvuvtoviomg 6Oa
TPEMEL va elval yvwotng Tov eldoug kat g
UMYX AV LATWV

TapakoAovBnong omdte B TMpPEMEL va elvat

TOAVTIAOKO TN T TWV

EWOIKA EKTALSEVIEVO TIPOCWTILKO TO OTOlO Vo
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éxel e€€eldikevBel otV emelyovoa 1 EVTATIKN
Bepamela pe kavOTNTA TAPAKOAOVONONG TWV
(WTIKWV AELTOVPYLWV TOU AoBEVOUG, EKTEAEOTG
ETELYOVTWV TIAPEUPACEWVY AV XPELAOTEL

v afloAdynon twv Zuvtoviotwv Sidetal 0
Tétaptn O¢on pe po=4. H aforoynon 6Oa
TPEMEL Vo YIvel pe Bdon: o) Astypata épyov f3)
Tuvevteudn y) PuxopeTplkd TEOT (IKAVOTHTWY,
SEELOTNTWV, TPOOWTILKATNTAG, EVELNPEPOVTWV)
8) Buloypagkéc pébodol Ztnv Auepikn Ta
ToToToMTiKA ouvvtoviotwv (CCTC) oyvouv
Y@ o mepiodo 3 etwv. H  ouvvexng
ToToToMom AauBavetal e emaveEéTaot).2
Amoé ™V épsuva pag SLATOTWVETAL OTL OL
voonAevtég Sev Slvouv Bdapog otnv mapoxm
ETILTAEOV KIVITPWV OTOUG OUVTOVIOTEG. ‘OpwG
agilel va avagépovpe 0TL faoikd onuelo tou
[oTmavikoy povtéAov elval TO HEIKTO CUOTNHA
apolBwv mov TepLExeL Baotkd PoBo kabws Kot
bonus amdé8oong yla TOUG GUVTOVIOTEG.2S ETNV
Apepkn 0 Xuvtoviotig ouvvinbwg elvat
VOONAELTIG Kal oL aTtoS0X£G TOUG KUHXIVOVTAL
amo $18.85 éwg $30.75 v wpa avaAoya e To
emimedo omovSWV, TNV euTeLpia Kal TIG EVOVVEG
oV Tou £youv avoatebel .26 To ouvoAkd
TAKETO TIOV TPOCPEPETAL Ba TPEMEL va elvat
Hovadikd kKol va uToAoyiletalr pe  TOAD
TMPOCOYN QAVAAOYX TNV TPOCEPOPA KAl TIG
OTIOUSEG TOV.Z7 ZXETIKI UEAETN) ava@EPEL OTL
0 2005 0 EOM amo@doloe va KpATHOEL OTEVT
EMa@PN Kol ovvepyacia pe TG 45 mo
kepSooOpeg oe pooxevpata MEO amo tig 74

™¢ EAAGS0G kal TOUG TOTIKOUG GUVTOVIOTEG

IOV AvnKav o€ aQuTéG. EmumAgéov amopaoiotnke
OTL Ol TOTILKOL GUVTOVIOTEG HETAPOOYEVOTG B
mpémel  va  SovAevouv part-time kol va
AapfBavouvv pnviaia amolnuiwon. Me autn ™
Baown evépyela eiyape oav amotédsopa 154%
auénon Tou pPuBPOL TWV TPOCPEPOUEVWYV
Suvntikwv dotwv, 33% kat 38% avénomn oe
SuvnTikoUg  80TEG KOl  UETAUOOXEVOELS
avtiotolya o€ oVykplom pe to 2004.28

Tédog otnv afloAdYyNoN TOAITIKWV YlX TN
Snuovpyla evog KaAVTEPOL TPOPIA ylx TO
Tuvtoviot) Oidetat n TeAevtaia Bfon ot
AMayn Zuvtoviotr kabe xpdvo pe p.o.= 2.3.
Ito xpovikd Slaotnua  evog  xpovou o
Tuvtoviotig Sev mpoAafaivel va Seiel €pyo
a@oV Ba xpelaoTel KATOWO XPOViKO SlaoTnua
VO TIPOCAPUOOTEL Kol TEAOG Sev €xel KaBOAoL
KivTpa £€tol wote va emSLwiel KaAvTEpPA
amotedéopata. Xtnv lomavia ot ZuvtovioTEg
aAAdlouv kaBe 600 xpovia katd PEco Gpo TIpLY
apxloslLva @Biveln amddoon tovug . 29

Ot mpotdoelg mov pumopolV va yivouv yla
BeAtiwon NG ATMOTEAEOUATIKOTNTAG  TOU
UETUUOOXEVTIKOV TIPOYPAULATOS TNG XWP OGS

ayyi{ouv TOAAOUG TOUEIG, TOGO 0PYAVWTIKOVG,

600 kol  VOHOBeTIKOUG,  OLKOVOWULKOUG,
EMIOTNUOVIKOUG  K.O. OGS 1 QVAYKN
KOGTOAGYNONG ™mg HETAUOCTYEVTIKNG

Sadikaoiag kabws KoL 1 avaBewpnon KAToLoV
onueiwv Ttov vopov 2737/1999, omov
acapeleg M mapaieielg Sev SievkoAvvouy TV
HETAPOOXEVTIKY  Sadikacia. '‘Oco  agopa

TPOTACELS TOU WUMOPOUV VA YIVOUV ylX TOV
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ZUVTOVIOTI HETAUOOXEVOT Elval aTapaiTnTog 0
oa@nG Kaboplopog poAwWV Kal appoSloTNTwWY
OAWV TWV EeUTAEKOUEVWY otV  Sladikaoia
kaBwg kat 1 Snuovpyla IMpwtokdéAA WV yia
kaBe otadlo G O eAdelPelg oe avBpwmivo
SUVAULIKO Kol UAIKOTEXVIKN] ULTOSOUN,  OTIS
M.E.O Ba mpémel va kaAv@Bovv. Oa TpEmeLl va
yivetal éAeyyog TG TTapovsiag ToV ZUVTOVIOTY
Metapodoxevong ot UETUUOOXEVTLKY
Stadikaoia pe kamolo TPOTO YTl OTWG
SLATIIOTWVETAL 0 ZUVTOVIOTHG TOAAEG (POPES
amovolalel. 'Omwg Selyvel koL n eumelpia a'
mv lomtavia, amoteAel n kaAUvTepN Suvatn Baon
YW va pn xavovtal v Suvauel 60TeG gival va
80000V TEPLOCOTEPEG APUOSLOTNTEG-KIVITPA
0€ OoUTOUG TOUG  EMAYYEAUATIEG HEOW
OUYKEKPLUEVOL TIPOYPAUUATOG TIOU GAV OTOXO
elxe T oVOTNUATIKY avaAvoT ™G Stadikaoiag
™S Swpeds opyavwyv Bripa mpog Pua.3® H
eEAMANVIKN] vopoBecia yla TO GUVTIOVIOHO TwV
UETAUOOYXEVOEWY  OKOAOULOEl, O  YEVIKEG
YPAUUESG, TIG ETAOYEG TWV SleBvwy TTPoTUTWV
He pla onpavtikn eéaipeon: oto v. 2737/1999
Sev mpofAémeTtal  VmApPEN ZUVTOVIOTWV OE
[Meppepelako emimedo kat 1 S1eBvg epmelpia
amoSelkvUeL OTL 1 EAAeldm auTy) a@nvel éva
ONUAVTIKO Kevd avapeoca ot Movadeg
Evtatikng Oepameiag kat otov E.O.M. (e@pdoov
8ev AeLTOUPYOUV KATA TOTOUG TAPAPTHHATA
Tov). AT TV GAAN TAgvpA Kal gv OYm NG
HIKPNG YEWYPAPLKIG EKTAONG TNG XWPAG HAS,
low¢ Ba pmopovoe Kavels va avTitdgel OTL N
Tomkwv

amevBelag  emKowwvia TV

Zuvtoviotwv pe toug Kevtpikois. ‘Eva Baciko
onuelo mov mpPEMEL va emonuavOel eivat oty
QAVOPOPLKA PE TNV ApOLPT) TwV ZUVTOVIOTWY, O
vopog 2737/1999 mapaméumel oTIS SIATAELS
Tov poboAoyiov Twv Snpociwv VTAAANAWV.
‘Exouvpe nén avtilneBet méco o poAog Twv
Tuvtoviotwy, WBilwg Twv Tomkwv, elval
VEUPAAYLKNG onpaciag ylo v mpowbnon twv
UETAPOOXEVCEWV KL TTOCO 1) ATOCTOAN TOUG
elvat YPuxoeBopa kat efovtwtikny £tol Ba
ETIPETIE  OTIWOONTIOTE, TO WUEV VA UTIAPXEL
mpoPAeYm ya bonus amodotikdTnTag, To ¢
oa@ns Statvmwon oto T.6. 93/2002 yia Ontela
0pLOPEVOL XPOVOU OTT BE€0M TOU ZUVTOVIOTH, UE
SuVaATOTNTA EMAVATACYXOANONG TOU OE QUTH
UETA TNV TTAP0oS0o tKavov XpovikoL SLacTHATOG
WOTE va avakAuPel amd o0 Ayxo§ Kal Tnv
UTEPEVTAOT] TIOU 1 SLAPKNG ETOLUOTNTA OTH
OoUYKekpLuév Béom  ouvvemdyovrtal3l H
Evpwraikni Emitpomm Ba mpémel va mpowO1oeL
™mv ovvepyacio HETAED TWV KPATWV UEAWV
TPOKEHEVOL Vo avinbel n gvaobnTomoino
TOU KowoU kal o€ autd Ba pmopovoe va
OUVUBAAEL ] EVOWUATWOT TNG KAPTAS SwpnTy
0pYAVWYV [E TNV VTIAPXOUOA EVPWTAIKY KAPTA
ac@aiong vyeiag. EmmAéov 1 Evpwmaikm
Emitpon 6Oa mpémet va  ovuPaiel ot
ovvepyaoia PHeTad) TWV KPATWV HEAWV KL VA
EVTOTIIOEL TA ATOTEAECUATIKOTEPA CUOTHHATA
ue Tt Ponbela kat TNV eumEPpla  TWV
OUVTOVIOTWV  HETAHOOYEVONG  OANG NG
Evpwmng pe okomd v mpowbnon Twv

BEATIOTWV TIPAKTIKWV.
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H mapovoa peAétn, elvat 1n TP  TOUL
KATEYpaPe TN OUUTEPLPOPA TOU TOTILKOU
Yuvtoviot petapooxsvong oe M.E.O. 1ng
EAadog eAmifovtag 6Tl Ba eival To TPWTO
frua Tpog TNV KateLOLVVON TNG TOLOTIKNG KAl
amodoTIknG avafBaduiong tov Beopov Kol Tov
pOAov TOUL ZuvtovioTn peTapdoxevons. Oa
TPEMEL OPUWG VA YIVEL EPELVA KAL KATAYPO@N
NG CUUTEPLPOPAS TOU O UEYXAVTEPO aplOnd
M.E.O. ov Ba emTpéPel gl To €vpeia Kot
QAVOAUTIKOTEPTN SLEPEVLVNON TNG CUUTEPLPOPA
Tou.

Toupwva pe tov Balthazard & Cooke,
KATAYPAPOVTAG TNV  TOAUTIUN KPUUUEVT
YVWOon Twv HUEAWV €VOG oOpyaviouol o
epevvnTNG elval oe Bgom va opyavwoel, va
OUCTNUATOTIOW)0EL Kal Kuplwg va polpaoTtel
QUTI TN YVWOT) UE OAX Ta LEAT] TOVU OPYAVIOHOV
TPOETOLUALOVTAG TO £8aOG Yo aAdayn). 32 To
ONUAVTIKO onpelo amod autn TV €pevva ival 1
yvwon Tov Npbe otnv emMupaAvelr , OTL M
TPOCEPOPA KL 1) CUUTIEPLPOPA TOV ZUVTOVIOTH

petapdoxevong pmopel va petpnOel.
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	ABSTRACT
	Η
	 μεταμόσχευση νεφρού αποτελεί την θεραπεία εκλογής για τους ασθενείς με νεφρική ανεπάρκεια τελικού σταδίου. Το ίδιο ισχύει σήμερα και για τις μεταμοσχεύσεις ήπατος, καρδιάς και πνευμόνων όπου η επιβίωση των ασθενών αυτών έχει αυξηθεί δραματικά.1 Το σημαντικότερο εμπόδιο στις μεταμοσχεύσεις είναι η έλλειψη διαθέσιμων μοσχευμάτων σε σχέση με τη ζήτηση τους και η λήψη τους από ζωντανό ή νεκρό ανθρώπινο σώμα.2 Παράγοντες που εμπλέκονται στην απροθυμία προσφοράς οργάνων είναι η δυσπιστία του κοινού (από δημοσιεύματα, εκπομπές). Για την αντιμετώπιση του προβλήματος έχουν δημιουργηθεί οργανισμοί σε εθνικό (π.χ. Ε.Ο.Μ, UNOS, Η.Π.Α.), ή υπερεθνικό επίπεδο (Eurotransplant, Eurodonor action κλπ). Στην Ελλάδα ιδιαίτερα μετά την για πρώτη φορά ίδρυση ειδικού κρατικού φορέα η δωρεά οργάνων και η μεταμοσχευτική δραστηριότητα φαίνεται να εξελίσσονται θετικά.3
	Με βάση τα διαθέσιμα στοιχεία, όσον αφορά την εμπορευματοποίηση οργάνων και το λεγόμενο "μεταμοσχευτικό τουρισμό" είναι σημαντικό να μην υποτιμηθεί ως θέμα δευτερεύουσας σημασίας η παράνομη διακίνηση οργάνων. Σε πολλές περιπτώσεις άτομα που προέρχονται από τις ανατολικές χώρες γίνονται ονόματα σε "κατάλογο ανταλλακτικών" για τους ασθενείς της δύσης.4 Το καλοκαίρι του 1999, 300 κρατούμενοι, Σέρβοι και άλλοι πολίτες σλαβικής καταγωγής, ανάμεσά τους και γυναίκες, μεταφέρθηκαν από το Κόσοβο στην Αλβανία, όπου κλείστηκαν σε ένα είδος φυλακής και όπου υποβλήθηκαν σε χειρουργική αφαίρεση οργάνων.5 Ο καλύτερος τρόπος να παταχθεί η παράνομη εμπορία οργάνων είναι η αύξηση της διαθεσιμότητας οργάνων με νόμιμους και θεμιτούς τρόπους. 6
	Κατά τη διάρκεια των ετών 2004-2005 ο Ε.Ο.Μ, υλοποίησε πολλούς από τους στόχους που είχαν τεθεί τα προηγούμενα έτη και αυτό μέσα από την ανάπτυξη του μεταμοσχευτικού του προγράμματος. Συγκεκριμένα το πρόγραμμα των Τοπικών Συντονιστών στις Μονάδες Εντατικής θεραπείας της χώρας μας. O Τοπικός Συντονιστή μεταμοσχεύσεων είναι το πρόσωπο επικοινωνίας από πλευράς του νοσηλευτικού ιδρύματος με τον Ε.Ο.Μ. στην αναφορά δυνητικού δότη και συντονισμού της μεταμοσχευτικής διαδικασίας  καθώς και για την προσέγγιση  των συγγενών από τους οποίους ζητείται η συγκατάθεση για την αφαίρεση οργάνων. 7,8
	Σήμερα, σχεδόν σε όλα τα νοσηλευτικά ιδρύματα υπάρχουν Τοπικοί Συντονιστές οι οποίοι είναι σε άμεση συνεργασία με τον Οργανισμό. Για την καλλίτερη εκπαίδευση αυτών, πραγματοποίησαν εκπαιδευτικά σεμινάρια και δόθηκαν  πιστοποιητικά εξειδίκευσης συντονιστών. Ο αριθμός των δοτών και κατ’ επέκταση των μεταμοσχεύσεων αυξήθηκε σε βαθμό που τα προηγούμενα έτη φαινόταν ως μακρινός στόχος. 9   Ο εντοπισμός των δυνητικών δοτών, η προσέγγιση και η υποστήριξη της οικογένειας του δότη από τον Τοπικό Συντονιστή είναι λοιπόν ιδιαίτερα σημαντική. 10  Το 1/3 των δυνητικών δοτών δεν εντοπίζεται. Το 50% των δυνητικών δοτών δεν αξιοποιείται  και το (15,7%) οφείλεται σε  άρνηση των συγγενών. 11
	 Η απουσία τοπικού συντονιστή συνεπάγεται τα ακόλουθα:  α. Σε αρκετές περιπτώσεις, η πιστοποίηση του εγκεφαλικού θανάτου δεν διενεργείται σε άτομα που παρουσιάζουν τις σχετικές ενδείξεις και, κατά συνέπεια, δεν δίνεται η ευκαιρία στους συγγενείς για συγκατάθεση ή άρνηση της προσφοράς των οργάνων. β. Μερικές φορές η αναγγελία ύπαρξης εγκεφαλικού θανάτου δεν αναφέρεται έγκαιρα στον Ε.Ο.Μ, με αποτέλεσμα την απώλεια χρόνου, η οποία επηρεάζει  τη λειτουργία των οργάνων      γ. Ως προς τον εργαστηριακό έλεγχο του δυνητικού δότη οργάνων, συχνά παρατηρείται ολιγωρία ή αδυναμία εκτέλεσης των απαραίτητων εξετάσεων στον απαιτούμενο χρόνο και, ως εκ τούτου, δημιουργούνται σοβαρές καθυστερήσεις στην αξιολόγηση της καταλληλότητας των μοσχευμάτων και γενικά στην ομαλή ροή των μεταμοσχευτικών διαδικασιών συντονισμού. δ. Στόχος είναι η καλή λειτουργία των οργάνων για την αφαίρεση  και  συχνά παρατηρείται το φαινόμενο να μη δίνεται η απαιτούμενη προσοχή, όσον αφορά στην αιμοδυναμική, αναπνευστική, ηλεκτρολυτική, ορμονική και θερμοκρασιακή κατάσταση  του δότη, με σημαντικές επιπτώσεις στην ποιότητα των προσφερομένων μοσχευμάτων. Τέλος μερικές φορές παρουσιάζονται δυσκολίες στην ανεύρεση διαθέσιμου χειρουργείου λόγω άλλων προγραμματισμένων, μη επειγουσών, χειρουργικών επεμβάσεων, παρότι από το νόμο προβλέπεται η προτεραιότητα για την αφαίρεση μοσχευμάτων. 12
	 Μεθοδολογία
	Η παρούσα μελέτη, βασίζεται στην ποσοτική προσέγγιση μέτρησης (ποιοτικών χαρακτηριστικών), των κοινών κανόνων (norms) και ασάφεια ρόλων που καθορίζουν την συμπεριφορά του Συντονιστή μεταμόσχευσης σε σχέση με το νοσηλευτικό προσωπικό και την απόδοση του.
	 Οι λόγοι που οδήγησαν στην επιλογή του συγκεκριμένου νοσοκομείου ήταν όχι μόνο ο μικρός αριθμός εργαζομένων,  η μη τήρηση του καθηκοντολογίου αλλά και του ότι το νοσοκομείο δεν είναι Πανεπιστημιακό.   
	Το ερωτηματολόγιο είχε ανταπόκριση 100%. Το δείγμα μελέτης αποτέλεσαν 30 νοσηλευτές που κατέχουν ή κατείχαν μόνιμη θέση στη Μ.Ε.Θ. του Νοσοκομείου εκ των οποίων 4 ήταν και  άνδρες 26 γυναίκες. Για τη συλλογή δεδομένων της μελέτης, χρησιμοποιήθηκε ως εργαλείο ένα ερωτηματολόγιο αυτοαναφοράς δομημένο σε τρία μέρη (ερωτήσεις πολλαπλής επιλογής, ερωτήσεις κλειστού τύπου και τύπου λίστας, κλίμακα διαβαθμίσεων).
	Αποτελέσματα
	Από τα άτομα που συμμετείχαν στην έρευνα 16 είναι ηλικίας 36-65 ετών και 14 ηλικίας 18-36 ετών, 10 άγαμοι, 19 παντρεμένοι, 0 διαζευγμένοι και 0 σε χηρεία. Από πλευράς επιπέδου σπουδών 5 δευτεροβάθμιας (Δ.Ε.), 23 τεχνολογικής (Τ.Ε.), 0 πανεπιστημιακής εκπαίδευσης (Π.Ε.) και 2 κατέχουν τίτλους μεταπτυχιακών σπουδών. Όλοι οι συμμετέχοντες ήταν ελληνικής υπηκοότητας εκτός από 1 που ήταν ολλανδικής υπηκοότητας. Το 52.5% είχε μέχρι 10 χρόνια επαγγελματική εμπειρία και το 47,5% πάνω από 10 χρόνια. 
	Βασιζόμενοι στις απαντήσεις τους διαπιστώθηκε ότι γνωρίζουν για το  θεσμό και το ρόλος του Συντονιστή Μεταμόσχευσης (93%) και ότι δεν  γνωρίζει (7%). Ακόμα οι συμμετέχοντες  γνωρίζουν ποιος είναι ο Συντονιστής μεταμόσχευσης στο νοσοκομείο τους το 90%  και δεν γνωρίζει  το 10%.
	Στην ερώτηση  για το εάν πιστεύουν ότι ο  Συντονιστής μεταμόσχευσης ως θεσμός έχει βοηθήσει στην αύξηση των μεταμοσχεύσεων 18 (60%) απαντά ότι ο θεσμός έχει βοηθήσει στην αύξηση των μεταμοσχεύσεων, 6 (20%) απάντα ότι δεν έχει βοηθήσει ο θεσμός του συντονιστή,  και  6 (20%) απάντα ότι δεν γνωρίζει.
	Στην ερώτηση ποιος πιστεύετε ότι είναι ο καλύτερος επαγγελματίας υγείας για το ρόλο του συντονιστή μεταμόσχευσης από τους ερωτηθέντες το 12 (33%) απάντησαν ο Συντονιστής μεταμόσχευσης πρέπει να είναι νοσηλευτής , οι 5 (23%) υποστηρίζουν  ότι πρέπει να είναι γιατρός  και οι 13 (44 %) ότι θα πρέπει να είναι ομάδα που να αποτελείται από Γιατρό, Νοσηλευτή και Ψυχολόγο. 
	Οι συμμετέχοντες ακόμα ανέφεραν ότι για περιστατικά τα οποία ήταν κατάλληλοι δότες και  πιθανά  να χάθηκαν λόγω αμέλειας του Συντονιστή 60% των ερωτηθέντων απαντά ότι χάνονται περιστατικά, το 20% απαντά ότι δεν χάνονται και  το 20% απαντά άγνοια .
	   Ανάλογα είναι και τα αποτελέσματα  ερώτησης που αφορά τη συμμετοχή των νοσηλευτών στη διαδικασία της Μεταμόσχευσης λόγω απουσίας του Συντονιστή. Από τους ερωτηθέντες 24 (80%) απάντησαν ότι έχουν συμμετάσχει στην διαδικασία της Μεταμόσχευσης λόγω απουσίας του Συντονιστή και 6 (20%) δεν έχουν εμπλακεί ποτέ.
	Επιμέρους στόχος της μελέτης αυτής ήταν η ανάδειξη των αιτιών απουσίας του Συντονιστή από το χώρο της Μ.Ε.Θ. κατά τη διάρκεια της μεταμόσχευσης. Το μεγαλύτερο  ποσοστό των ερωτηθέντων 10 (55%) απάντησε ότι υπάρχει έλλειψη ενδιαφέροντος, - αδιαφορία από το μέρος του Συντονιστή, ενώ 1 (6%) ότι έχει φορτωμένο ωράριο ο συντονιστής» και τέλος 7 (39%)  δήλωσε άγνοια.
	Τέλος ζητήθηκε από τους νοσηλευτές της Μ.Ε.Θ. να βαθμολογήσουν με  μία κλίμακα  7 διαβαθμίσεων (από 1 έως 7) τις πολιτικές υποκίνησης που αναφέρονται στο ρόλο του Συντονιστή Μεταμόσχευσης και που πιστεύουν ότι θα συμβάλλουν στην αύξηση των Μεταμοσχεύσεων. Από τους μέσους όρους που προέκυψαν, διαπιστώθηκε ότι «Εκπαίδευση Συντονιστών» με μ.ο.=5.3 θεωρείται η καλύτερη πολιτική, ακολουθούν η «Ειδικότητα Συντονιστή Μεταμόσχευσης » με  μ.ο=5.2 και «Μόνιμο προσωπικό της Μ.Ε.Θ.» με μ.ο=4.1, έπονται η «Αξιολόγηση Συντονιστών» μ.ο.= 4.0 «Κίνητρα στους Συντονιστές» με μ.ο.=4.0, «Νεαρό άτομο με όρεξη» με μ.ο.=3.9,  , και τέλος «Αλλαγή Συντονιστή κάθε χρόνο» με μ.ο.=2.3. 
	Συζήτηση – Προτάσεις
	Η παρούσα μελέτη αποσκοπούσε στη μέτρηση της συμπεριφοράς του Συντονιστή μεταμόσχευσης σε  Μ.Ε.Θ. Γενικού νοσοκομείου της Κρήτης. 
	Από την έρευνα διαπιστώνεται ο ρόλος του Συντονιστή μεταμόσχευσης είναι γνωστός στους νοσηλευτές της Μ.Ε.Θ. Ωστόσο, αν και ο ρόλος του Συντονιστή φαίνεται να είναι γνωστός οι περισσότεροι νοσηλευτές δεν είχαν γνώση για τον τρόπο με τον οποίο κάποιος μπορεί να γίνει Συντονιστής μεταμόσχευσης. Με τη μέθοδο της παρατήρησης κατά τη διάρκεια της συμπλήρωσης των ερωτηματολογίων οι περισσότεροι αποκάλυψαν ότι  πιστεύουν ότι δεν  δίνονται ίσες ευκαιρίες σε όλους για να ασχοληθούν. Πολλοί εξέφρασαν την επιθυμία ότι θα ήθελαν να γίνουν Συντονιστές αλλά θα ήθελαν να μάθουν περισσότερες πληροφορίες σχετικά και άλλοι ζήτησαν το τηλέφωνο και τη διεύθυνση του Ε.Ο.Μ για να απευθυνθούν  για περισσότερες πληροφορίες.
	Από μια πρώτη ματιά των αποτελεσμάτων φαίνεται ότι ο Συντονιστής είναι γνωστός σχεδόν από όλο το προσωπικό της Μ.Ε.Θ., πράγμα που σημαίνει ότι κάνει αισθητή την παρουσία του προφανώς από την προσφορά και το έργο του. Ο Συντονιστής θα πρέπει να είναι πρόσωπο γνωστό όχι μόνο στο χώρο της Μ.Ε.Θ. αλλά σε όλο το νοσοκομείο. Θα πρέπει να ασχολείται  και να συμμετέχει  στην ανάπτυξη προγραμμάτων σχετικών με την προώθηση και τη διάδοση της ιδέας της δωρεάς ιστών και οργάνων συμπεριλαμβανομένων και των οργανώσεων εκδηλώσεων  με τους εμπλεκόμενους φορείς μέσα στο χώρο του νοσοκομείου αλλά και στις περιοχές που εξυπηρετεί το νοσοκομείο του και ακόμα να ψάχνει για υποψήφιους δότες όχι μόνο στο χώρο της Μ.Ε.Θ. αλλά και σε άλλα τμήματα του νοσοκομείου π.χ Νευροχειρουργική κλινική.13 
	Στην ερώτηση  για το εάν πιστεύουν ότι ο  Συντονιστής μεταμόσχευσης ως θεσμός έχει βοηθήσει στην αύξηση των μεταμοσχεύσεων το μεγαλύτερο ποσοστό απάντησε θετικά. Από το 1997, το έργο του συντονισμού της Υ.Σ.Ε. ενισχύεται με νοσηλευτές των νοσοκομείων οι οποίοι παρέχουν τις υπηρεσίες τους ως τοπικοί συντονιστές στις Μ.Ε.Θ. και έτσι αρχίζει η ανοδική πορεία των μεταμοσχεύσεων. Όμως η ανοδική πορεία των μεταμοσχεύσεων, όπως αυτή διαφαινόταν ότι διαγράφετε στις αρχές της δεκαετίας του ’90, όχι μόνο δεν συνεχίστηκε μέσα στη δεκαετία, αλλά αντίθετα καταγράφηκε σημαντική μείωση της. Αρχική αιτία υπήρξε η διαμόρφωση του αρνητικού κλίματος στην κοινή γνώμη (φημών περί εμπορίας οργάνων), αλλά η κύρια αιτία ήταν η αδυναμία του συστήματος να αντεπεξέλθει στις νέες απαιτήσεις. Από τη διεθνή εμπειρία η ανάπτυξη ενός συστήματος μεταμοσχεύσεων δεν είναι δυνατή, εάν δεν στηρίζεται στην ανάπτυξη αποκεντρωμένων δομών σε τοπικό και περιφερειακό επίπεδο. Ως πρώτη αποκεντρωμένη δομή θεωρείτε διεθνώς η καθιέρωσή του Τοπικού Συντονιστή Μεταμοσχεύσεων.14  Όσο αφορά την αύξηση των διαθέσιμων μοσχευμάτων νεφρού  η λύση βρίσκεται στους εν ζωή εν δύναμη δότες και στην αποζημίωση που θα μπορούσαν να λαμβάνουν σύμφωνα με τον Matas,15 όπου ένα σύστημα, βασισμένο σε κανονιστικό πλαίσιο, στο Δυτικό Κόσμο θα μπορούσε να αυξήσει τον αριθμό των διαθέσιμων οργάνων. Ένα τέτοιο σύστημα θα μπορούσε να παράσχει αυστηρό έλεγχο και περιορισμό των απωλειών, επιτρέποντας σε κάθε υποψήφιο λήπτη να έχει μια ευκαιρία για μεταμόσχευση, πλήρη αξιολόγηση του δότη, ενημερωμένη συναίνεση, μακροχρόνια παρακολούθηση της υγείας του λήπτη, με την ευθύνη της διαχείρισης των αμοιβών να αναλαμβάνεται από την Πολιτεία ή από τις ασφαλιστικές εταιρείες, καθώς και απαγόρευση οποιασδήποτε περαιτέρω εμποροποίησης. Ήδη, οι άνθρωποι αποζημιώνονται για την προσφορά σπέρματος, ωαρίων, θετής μητρότητας και απώλειας μελών του ανθρώπινου σώματος, δια της δικαστικής οδού, χωρίς να υπάρχει κάποια απώλεια της ανθρώπινης αξιοπρέπειας. 
	Από τα αποτελέσματα της έρευνας που προέκυψαν οι ερωτηθέντες πιστεύουν ότι ο συντονιστής θα πρέπει να είναι ομάδα που να αποτελείται από Γιατρό, Νοσηλευτή και Ψυχολόγο. Στην Ισπανία στα πλαίσια βελτίωσης και αύξησης της δωρεάς οργάνων δημιούργησαν μια  «ομάδα συντονισμού» για κάθε νοσοκομείο που αποτελείται από γιατρό και νοσηλευτή. Χάρις και  σε αυτή τη βασική ενέργεια, η δωρεά οργάνων αυξήθηκε στην Ισπανία από 14 σε 33 δότες ανά εκατομμύριο πληθυσμού τη δεκαετία του ενενήντα και αποτέλεσε τη μεγαλύτερη και υψηλότερη αύξηση στον κόσμο. Στην Ιταλία και ειδικά στις βόρειες περιοχές της που  υιοθέτησαν αυτό το βασικό χαρακτηριστικό καθώς και άλλα του Ισπανικού μοντέλου έφτασαν πάνω από 20 δότες ανά εκατομμύριο πληθυσμού και σε  κάποιες περιοχές πάνω από 30. Επομένως θα μπορούσε να προσαρμοστεί και στη χώρα μας.16 Σχετική μελέτη αναφέρει ότι στην  Ευρώπη το 50% των συντονιστών μεταμόσχευσης είναι νοσηλευτές, το 33% γιατροί, το 12% φοιτητές και οι υπόλοιποι διοικητικοί.17                                
	Με την πρώτη ανάγνωση των αποτελεσμάτων μπορούμε να πούμε ότι προκύπτουν σημαντικά στοιχεία που να αποδεικνύουν την απουσία του Συντονιστή Μεταμόσχευσης κατά τη διάρκεια της διαδικασίας της Μεταμόσχευσης από το χώρο της Μ.Ε.Θ. και άτυπη ανάληψη καθηκόντων από τους νοσηλευτές. Συγκεκριμένα όπως φαίνεται από τα παραπάνω στοιχεία ο Συντονιστής μεταμόσχευσης μεταθέτει τις ευθύνες στους νοσηλευτές της Μ.Ε.Θ. Διοικητικά, διατηρείται μία κάθετη ιεραρχική δομή στα πλαίσια της οποίας τα άτομα υπακούουν στους ανώτερους τους αφού ο Συντονιστής στη συγκεκριμένη Μ.Ε.Θ. είναι ο προϊστάμενος του τμήματος. Αυτό έχει σαν αποτέλεσμα να προστίθεται ακόμα μια  αρμοδιότητα στους νοσηλευτές της Μ.Ε.Θ. τη στιγμή που είναι γνωστή η κατάσταση που επικρατεί στις περισσότερες Μ.Ε.Θ. της Ελλάδος. Ενώ ιδανικά απαιτείται ένας νοσηλευτής για κάθε ασθενή στη μονάδα, στη νυχτερινή βάρδια ελληνικών νοσοκομείων μπορεί ένας νοσηλευτής να έχει την ευθύνη για τη νοσηλεία τριών ή και περισσότερων ασθενών σε κρίσιμη κατάσταση.18 Ακόμα αναλαμβάνει αρμοδιότητες για το συντονισμό της μεταμόσχευση προσωπικό το όποιο είναι βάρδια εκείνη τη στιγμή  το όποιο δεν έχει εκπαιδευτεί και δεν έχει εξειδικευτεί πράγμα που μπορεί να σημαίνει ότι εύκολα μπορούν να χαθούν περιστατικά τα οποία ήταν κατάλληλοι δότες. Η προσέγγιση της οικογένειας του δυνητικού δότη αποτελεί ένα πολύ σημαντικό σημείο και για το λόγω αυτό αποτελεί αντικείμενο εκπαίδευσης καθώς και η ρύθμιση νομικών θεμάτων σε περιπτώσεις αιφνίδιων θανάτων ή ατυχημάτων, που χρήζουν ιατροδικαστικής πραγματογνωμοσύνης, ο έλεγχος σωστής φροντίδας για τον δότη προκειμένου να διατηρηθούν τα όργανα σε καλή κατάσταση, η ταχεία αποστολή δειγμάτων ορρών για την εκτέλεση των εργαστηριακών εξετάσεων, η επικοινωνία με τα εργαστήρια ιστοσυμβατότητας για την έγκαιρη τυποποίηση του δότη, η ενημέρωση των Μεταμοσχευτικών Κέντρων και την ανταλλαγή πληροφοριών, εάν διαθέτουν κατάλληλους υποψήφιους λήπτες προς τα προσφερόμενα όργανα, ο χρόνος και την προετοιμασία του χειρουργείου, η οργάνωση της μεταφοράς οργάνων και ιατρικών ομάδων και η αναφορά και αποδοχή μοσχευμάτων προς και από τις υπηρεσίες διάθεσης μοσχευμάτων.19
	Από την απεικόνιση  των αποτελεσμάτων προκύπτει ότι πιθανά να χάνονται περιστατικά λόγω αμέλειας - αδιαφορίας του Συντονιστή Μεταμόσχευσης. Οι  αιτιολογικοί παράγοντες για την εμφάνιση αδιαφορίας αποτελούν τα ατομικά χαρακτηριστικά του εργαζόμενου, όπως η προσωπικότητα, τα προσωπικά βιώματα, η συναισθηματική ωριμότητα και το προσωπικό στυλ του επαγγελματία καθώς επίσης και δημογραφικοί παράγοντες όπως η ηλικία, το φύλο, το κοινωνικοοικονομικό επίπεδο και η οικογενειακή κατάσταση. Ακόμα είναι ανάγκη να τονιστεί ότι, ο χρόνος που διαθέτουν οι νοσηλευτές για τη φροντίδα των ασθενών με κακή πρόγνωση ή με ιδιαίτερες συναισθηματικές απαιτήσεις, σε συνάρτηση με τον υπερβολικό φόρτος εργασίας, και το άγχος του θανάτου αποτελούν επιπλέον αίτια της εμφάνισης επαγγελματικής εξουθένωσης και εντέλει της αδιαφορίας για την εργασία τους.18 Μελέτες όμως που να στηρίζουν την παραπάνω αντίληψη δεν υπάρχουν στην διεθνή βιβλιογραφία και σε γινόμενες μελέτες στην Ελλάδα, και  να επικεντρώνεται στη μείωση των διαθέσιμων μοσχευμάτων λόγω αμέλειας του τοπικού συντομιστή μεταμόσχευσης.
	Επόμενο σημείο που θα θέλαμε να σταθούμε, είναι η αξιολόγηση πολιτικών για τη δημιουργία ενός καλύτερου προφίλ για τον Συντονιστή. Ο κυρίως σκοπός της παραπάνω ανάλυσης ήταν ο εντοπισμός αδύνατων σημείων και σκοπός  της παρακάτω ανάλυσης ο λεπτομερής εντοπισμός αδύνατων σημείων  που χρήζουν βελτίωσης. Με τον όρο υποκίνηση εννοείται η διαδικασία επίτευξης στους εργαζομένους ενός οργανισμού «μιας εσωτερικής κατάστασης που ενεργοποιεί και δραστηριοποιεί το σύνολο των ικανοτήτων τους και κατευθύνει τη συμπεριφορά τους προς την επίτευξη συγκεκριμένων στόχων».20 Προκύπτει ότι στόχος του Εθνικός Οργανισμού Μεταμοσχεύσεων (Ε.Ο.Μ.) είναι να εντάσσει συνεχώς σε όλα τα νοσοκομεία Συντονιστές οι οποίοι θα έχουν εκπαιδευτεί. Η εκπαίδευση επικεντρώνεται συνήθως στην παροχή συγκεκριμένων δεξιοτήτων ή βοήθειας προκειμένου να διορθώσουν τις ανεπάρκειες στην επίδοση τους. Στόχος της εκπαίδευσης είναι η σχετικά ταχεία βελτίωση της απόδοσης των εργαζομένων.21   Η προσέγγιση της οικογένειας του δυνητικού δότη αποτελεί ένα πολύ σημαντικό σημείο σε ότι αφορά την επιτυχία των μεταμοσχεύσεων  και για το λόγω αυτό αποτελεί αντικείμενο εκπαίδευσης των συντονιστών.22 Η καθιέρωση προγραμμάτων συνεχόμενης εκπαίδευσης θα πρέπει να είναι από τις πρώτες προτεραιότητες όσον αφορά τον Συντονιστή Μεταμοσχεύσεων και την αύξηση των Μεταμοσχεύσεων καθώς και η εκπροσώπηση τους σε Πανελλήνια και Διεθνή Συνέδρια. Επιπλέον ο Ε.Ο.Μ. θα πρέπει να συμβάλλει στην καθιέρωση της ειδικότητας του «Συντονιστή Μεταμόσχευσης» και παρακολούθηση ενός σύντομου και εντατικού  προγράμματος σπουδών για την απόκτηση της από τους Συντονιστές έχοντας σαν κίνητρο εκπαιδευτική άδεια για την παρακολούθηση του προγράμματος έτσι ώστε  να είναι περισσότερο καταρτισμένοι και  να δουλεύουν όσο το δυνατό αποτελεσματικότερα και αποδοτικότερα  με απώτερο στόχο την αύξηση των μεταμοσχεύσεων. Στην Αμερική οι Συντονιστές είναι συνήθως νοσηλευτές οι οποίοι έχουν παρακολουθήσει ένα εκπαιδευτικό πρόγραμμα αλλά οι περισσότεροι σε αυτές τις θέσεις είναι κάτοχοι μεταπτυχιακού τίτλου σπουδών στην «Δημόσια Υγεία» και στη «Διοίκηση Επιχειρήσεων» ή είναι κάτοχοι Διδακτορικού με κατεύθυνση την Ψυχολογία ή την  Κοινωνική Εργασία.  Ακόμα εθελοντική πιστοποίηση είναι διαθέσιμη μέσω της Αμερικάνικης επιτροπής των συντονιστών μεταμόσχευσης, «Επικυρωμένος συντονιστής μεταμόσχευσης προμήθειας (CPTC)» και «Επικυρωμένη κλινική μεταμόσχευση». Τα πιστοποιητικά συντονιστών (CCTC) είναι διαθέσιμα σε συντονιστές που έχουν εργαστεί στον τομέα για τουλάχιστον ένα έτος και αφού έχουν περάσει επιτυχώς εξετάσεις. 23
	  Οι νοσηλευτές υποστηρίζουν ότι ο Συντονιστής θα πρέπει να είναι Μόνιμο προσωπικό της Μ.Ε.Θ. Ο Συντονιστής θα πρέπει να είναι γνώστης του είδους και της πολυπλοκότητα των μηχανημάτων παρακολούθησης οπότε θα πρέπει να είναι ειδικά εκπαιδευμένο προσωπικό το οποίο να έχει εξειδικευθεί στην επείγουσα ή εντατική θεραπεία με ικανότητα παρακολούθησης των ζωτικών λειτουργιών του ασθενούς, εκτέλεσης επειγόντων παρεμβάσεων αν χρειαστεί. 
	Στην αξιολόγηση των Συντονιστών δίδεται η τέταρτη θέση με μ.ο=4. Η αξιολόγηση θα πρέπει να γίνει με βάση: α) Δείγματα έργου β) Συνέντευξη γ) Ψυχομετρικά τεστ (ικανοτήτων, δεξιοτήτων, προσωπικότητας, ενδιαφερόντων) δ) Βιογραφικές μέθοδοι. Στην Αμερική τα πιστοποιητικά συντονιστών (CCTC) ισχύουν για μια περίοδο 3 ετών. Η συνεχής πιστοποίηση λαμβάνεται με επανεξέταση.24
	Από την έρευνα μας διαπιστώνεται ότι οι νοσηλευτές δεν δίνουν βάρος στην παροχή επιπλέον κινήτρων στους συντονιστές. Όμως αξίζει να αναφέρουμε ότι βασικό σημείο του Ισπανικού μοντέλου είναι το  μεικτό σύστημα αμοιβών που περιέχει βασικό μισθό καθώς και bonus απόδοσης για τους  συντονιστές.25 Στην Αμερική  ο Συντονιστής συνήθως είναι νοσηλευτής και οι αποδοχές τους κυμαίνονται από $18.85 έως $30.75 την ώρα ανάλογα με το επίπεδο σπουδών, την εμπειρία και τις ευθύνες που του έχουν ανατεθεί .26  Το συνολικό πακέτο που προσφέρεται  θα πρέπει να είναι μοναδικό και να υπολογίζεται με πολύ προσοχή ανάλογα την προσφορά και τις σπουδές του.27  Σχετική μελέτη αναφέρει  ότι το 2005 ο EOM αποφάσισε να κρατήσει στενή επαφή και συνεργασία με τις 45 πιο κερδοφόρες σε μοσχεύματα ΜΕΘ από τις 74 της Ελλάδος και τους τοπικούς συντονιστές που άνηκαν σε αυτές. Επιπλέον  αποφασίστηκε ότι οι τοπικοί συντονιστές μεταμόσχευσης θα πρέπει να δουλεύουν part-time και να λαμβάνουν μηνιαία αποζημίωση. Με αυτή τη βασική ενέργεια είχαμε σαν αποτέλεσμα 154% αύξηση του ρυθμού των προσφερόμενων  δυνητικών δοτών, 33% και 38% αύξηση σε δυνητικούς δότες και μεταμοσχεύσεις αντίστοιχα σε σύγκριση με το 2004. 28 
	Τέλος στην αξιολόγηση πολιτικών για τη δημιουργία ενός καλύτερου προφίλ για το Συντονιστή δίδεται η τελευταία θέση στη Αλλαγή Συντονιστή κάθε χρόνο με μ.ο.= 2.3. Στο χρονικό διάστημα ενός χρόνου ο Συντονιστής δεν προλαβαίνει να δείξει έργο αφού θα χρειαστεί κάποιο χρονικό διάστημα να προσαρμοστεί  και  τέλος δεν έχει καθόλου κίνητρα έτσι ώστε να επιδιώξει καλύτερα αποτελέσματα. Στην Ισπανία οι Συντονιστές αλλάζουν κάθε δύο χρόνια κατά μέσο όρο πριν αρχίσει να φθίνει η απόδοση τους . 29
	Οι προτάσεις που μπορούν να γίνουν για τη βελτίωση της αποτελεσματικότητας του μεταμοσχευτικού προγράμματος της χώρα μας αγγίζουν πολλούς τομείς, τόσο οργανωτικούς, όσο και νομοθετικούς, οικονομικούς, επιστημονικούς κ.α. όπως η ανάγκη κοστολόγησης της μεταμοσχευτικής διαδικασίας καθώς και η αναθεώρηση κάποιον σημείων του νόμου 2737/1999, όπου  ασάφειες  ή παραλείψεις δεν διευκολύνουν την μεταμοσχευτική διαδικασία. Όσο αφορά προτάσεις που μπορούν να γίνουν για τον Συντονιστή μεταμόσχευση είναι απαραίτητος ο σαφής καθορισμός ρόλων και αρμοδιοτήτων όλων των εμπλεκομένων στην διαδικασία καθώς και η δημιουργία Πρωτοκόλλων για κάθε στάδιο της. Οι ελλείψεις σε ανθρώπινο δυναμικό και υλικοτεχνική υποδομή  στις Μ.Ε.Θ θα πρέπει να καλυφθούν. Θα πρέπει να γίνεται έλεγχος της παρουσίας του Συντονιστή Μεταμόσχευσης στη μεταμοσχευτική διαδικασία με κάποιο τρόπο γιατί όπως διαπιστώνεται ο Συντονιστής πολλές φορές απουσιάζει. Όπως δείχνει και η εμπειρία απ' την Ισπανία, αποτελεί η καλύτερη δυνατή βάση για να μη χάνονται εν δυνάμει δότες είναι να δοθούν περισσότερες αρμοδιότητες-κίνητρα  σε αυτούς τους επαγγελματίες μέσω συγκεκριμένου προγράμματος που σαν στόχο είχε τη συστηματική ανάλυση της διαδικασίας της δωρεάς οργάνων βήμα προς βήμα.30  Η ελληνική νομοθεσία για το συντονισμό των μεταμοσχεύσεων ακολουθεί, σε γενικές γραμμές, τις επιλογές των διεθνών προτύπων με μια σημαντική εξαίρεση: στο ν. 2737/1999 δεν προβλέπεται η ύπαρξη Συντονιστών σε Περιφερειακό επίπεδο και η διεθνής εμπειρία αποδεικνύει ότι η έλλειψη αυτή αφήνει ένα σημαντικό κενό ανάμεσα στις Μονάδες Εντατικής Θεραπείας και στον Ε.Ο.Μ. (εφόσον δεν λειτουργούν κατά τόπους παραρτήματά του). Από την άλλη πλευρά και εν όψη της μικρής γεωγραφικής έκτασης της χώρας μας, ίσως θα μπορούσε κανείς να αντιτάξει ότι η απευθείας επικοινωνία των Τοπικών Συντονιστών με τους Κεντρικούς. Ένα βασικό σημείο που πρέπει να επισημανθεί είναι ότι, αναφορικά με την αμοιβή των Συντονιστών, ο νόμος 2737/1999 παραπέμπει στις διατάξεις του μισθολογίου των δημοσίων υπαλλήλων. Έχουμε ήδη αντιληφθεί πόσο ο ρόλος των Συντονιστών, ιδίως των Τοπικών, είναι νευραλγικής σημασίας για την προώθηση των μεταμοσχεύσεων και πόσο η αποστολή τους είναι ψυχοφθόρα και εξοντωτική έτσι θα έπρεπε οπωσδήποτε, το μεν να υπάρχει πρόβλεψη για bonus αποδοτικότητας, το δε σαφής διατύπωση στο π.δ. 93/2002 για θητεία ορισμένου χρόνου στη θέση του Συντονιστή, με δυνατότητα επαναπασχόλησης του σε αυτή μετά την πάροδο ικανού χρονικού διαστήματος ώστε να ανακάμψει από ο άγχος και την υπερένταση που η διαρκής ετοιμότητα στη συγκεκριμένη θέση συνεπάγονται.31  Η Ευρωπαϊκή Επιτροπή θα πρέπει να  προωθήσει την συνεργασία μεταξύ των κρατών μελών προκειμένου να αυξηθεί η ευαισθητοποίηση του κοινού και σε αυτό θα μπορούσε να συμβάλει η ενσωμάτωση της κάρτας δωρητή οργάνων με την υπάρχουσα ευρωπαϊκή κάρτα ασφάλισης υγείας. Επιπλέον η Ευρωπαϊκή Επιτροπή θα πρέπει να συμβάλει στη  συνεργασία μεταξύ των κρατών μελών και να εντοπίσει τα αποτελεσματικότερα συστήματα με τη βοήθεια και την εμπειρία των συντονιστών μεταμόσχευσης όλης της Ευρώπης με σκοπό την προώθηση των βέλτιστων πρακτικών.
	Η παρούσα μελέτη, είναι η πρώτη που κατέγραψε τη συμπεριφορά του τοπικού Συντονιστή μεταμόσχευσης σε Μ.Ε.Θ. της Ελλάδος ελπίζοντας ότι θα είναι το πρώτο βήμα προς την κατεύθυνση της ποιοτικής και αποδοτικής αναβάθμισης του θεσμού και του ρόλου του Συντονιστή μεταμόσχευσης. Θα πρέπει όμως να γίνει έρευνα και καταγραφή της συμπεριφοράς του σε μεγαλύτερο αριθμό Μ.Ε.Θ. που θα επιτρέψει μια πιο ευρεία και αναλυτικότερη διερεύνηση της συμπεριφορά του.
	Σύμφωνα με τον Balthazard & Cooke, καταγράφοντας  την πολύτιμη κρυμμένη γνώση των  μελών ενός οργανισμού ο ερευνητής είναι σε θέση να οργανώσει, να συστηματοποιήσει και κυρίως να μοιραστεί αυτή τη γνώση με όλα τα μέλη του οργανισμού προετοιμάζοντας το έδαφος για αλλαγή. 32  Το σημαντικό σημείο από αυτή την έρευνα είναι η γνώση  που ήρθε στην επιφάνεια , ότι η προσφορά και η συμπεριφορά του Συντονιστή μεταμόσχευσης μπορεί να μετρηθεί. 
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