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Cel. Celem pracy jest prezentacja nauczania Kosciota Katolickiego w kwestii definicji $mierci cztowieka i transplantacj.

Materiat i metodyka. Analizie poddano oficjalnie dokumenty Stolicy Apostolskiej, jak rowniez nauczanie i przeméwienia papiezy.
Wyniki. Ko$ciét Katolicki popiera transplantacje od os6b zmartych i uwaza podarowanie swoich narzadéw po Smierci do przeszczepu
za dar najwiekszej mitosci. Nie jest to jednak zgoda bezwarunkowa. Najwazniejszymi warunkami s3: zgoda pacjenta na pobranie
narzadéw oraz definitywne orzeczenie $mierci dawcy. Stosowana obecnie definicja $mierci mézqu zostata uznana przez Kosciét nie
tylko wystarczajacym okresleniem $mierci cztowieka ale i kryterium definitywnym. W etyce chrzedcijariskiej kryterium to umozliwia
taki stopien osadu etycznego, ktéry nazywany jest pewnoscig moralna, ktdry pozwala i stanowi podstawe poprawnego etycznie
dziatania. Podkresla sie réwniez, ze darowanie narzadéw do przeszczepu musi by¢ bezinteresowne. Niedopuszczalne jest oczekiwanie
i pobieranie jakiejkolwiek zaptaty za swéj czyn. .

$mier¢ pnia mozgu, transplantacje, nauczanie Kosciota Katolickiego

Aim. The aim of this paper is to present the teaching of the Catholic Church regarding the brain death and the human organ
transplantation.

Material and methodology. The analysis of the official documents of the Holy See as well as the teaching and speeches of popes
was made.

Results and Conclusions. The Catholic Church supports transplants from deceased persons and considers donating their organs
after death for transplantation as the gift of the greatest love. However, it is not unconditional acceptance. The most important
conditions are: the patient’s informed consent for organ donation and a precise statement of the death of the donor. The currently
used definition of brain death has been declared by the Church not only as sufficient but also as definitive criterion of the death of
aman. In Christian ethics, this criterion allows an ethical judgment, which is called as moral certainty and provides the basis for an
ethically proper action. It is also stressed that the donation of organs for transplantation must be altruistic. It is unacceptable to expect
and to receive any payment for such an act.

the brain death, human organs transplantation, Catholic Church teaching

¥ WPROWADZENIE

Jak podaje Poltransplant na koniec marca 2015 roku na
przeszczep oczekiwalo 1538 oséb [1]. W 2014 roku zgto-
szono 782 zmartych potencjalnych dawcéw, natomiast
narzady pobrano od 594 0séb. Przeszczepiono 1064 nerki,
76 serc i 336 watroby, a takze 18 ptuc i 37 nerki i trzustke
tacznie. W sumie w ubieglym roku przeprowadzono 1531
przeszczepow od zmartych dawcéw [2]. Liczby te poka-
zujg jak wazne dla transplantologii jest wlasciwe ustalenie
momentu $mierci cztowieka. Do niedawna ustalenie tego
momentu bylo stosunkowo fatwe. Czlowieka uznawano za
zmartego gdy ustawato krazenie i oddychanie, a wszelkie
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mozliwe sposoby leczenia zostaly wyczerpane. Do tych
kryteriéw mozna dolozy¢ zewnetrzne oznaki $mierci:
spadek temperatury ciala, stezenie po$miertne, zapach
rozkladajacego si¢ ciala, plamy opadowe — wszystko to
potwierdzalo diagnoze $mierci [3, s.183]. Wraz z rozwo-
jem techniki, medycyny oraz postepem metod podtrzy-
mywania zycia takie kryterium przestalo by¢ wystarcza-

jace.
Wszystkie dotychczasowe definicje zgodnie stwierdzily,

ze $mier¢ jest procesem zdysocjowanym, czyli, ze $mier¢
poszczegolnych komorek i tkanek przebiega w réznym
czasie. Co oznacza, ze funkcje niektérych ukladow czy
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narzagdéw moga utrzymywac si¢ pomimo obumarcia
innych czedci ludzkiego organizmu.

Jedynie teologowie uznaja $mier¢ za zjawisko momen-
talne, gdyz rozumiana jest wtedy jako oddzielenie ciala
od duszy. Nie jest to jednak pojecie empiryczne, ponie-
waz do$wiadczalnie nie da si¢ uchwycic tej chwili [4, 5.74;
5,5.285].

Definicje Smierci cztowieka
Zmiany zachodzace w definicji $mierci na przestrzeni

lat wynikaja z ewolucji pogladéw dotyczacych cztowieka

i na jego $mier¢:

e Klasyczna definicja - nieodwracalne ustanie krazenia
krwi oznacza $mier¢ cztowieka jako catosci. Nieko-
niecznie oznacza ona natychmiastowa $mier¢ wszyst-
kich komorek ciata,

e Definicja tzw. ,nowa” — nieodwracalne ustanie funkeji
mozgu oznacza $mier¢ czlowieka jako calosci. Nieko-
niecznie oznacza ona natychmiastowa $mier¢ wszyst-
kich innych ukladéw,

e Definicja tzw. ,nowa zmodyfikowana” - nieodwracalne
ustanie funkcji pnia moézgu oznacza §mieré moézgu jako
caloéci. Niekoniecznie oznacza ona natychmiastowsa
$mier¢ wszystkich komdrek moézgu [6, 5.50].

Cztowiek w stanie §mierci mézgowej nie przypomina
zmarlego: jego serce bije, krew krazy w naczyniach, jego
cialo jest cieple, pluca pobierajg tlen, istnieje nawet mozli-
wos¢ podtrzymania zycia plodu w fonie matki. Wszystkie
uklady i narzady dzialaja. Wszystkie z wyjatkiem moézgu.

Orzekanie Smierci pnia moézgu

Podstawg prawng orzekania o $mierci mézgowej jest
Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 17 lipca 2007
roku w sprawie kryteriéw i sposobu stwierdzenia trwatego
nieodwracalnego ustania czynnos$ci mézgu oraz artykut 9
ustawy z dnia 1 lipca 2005 roku o pobieraniu, przecho-
wywaniu i przeszczepianiu komorek, tkanek i narzadow.
Przyjete tam kryteria nakazuja dwuetapowe postepowanie
kwalifikacyjne w celu rozpoznania §mierci pnia moézgu.
W przypadku podejrzenia $mierci mézgowej powotywana
jest komisja, ktora przeprowadzi badania [7]. Komisja
powinna skladac si¢ z trzech lekarzy posiadajacych specja-
lizacje, w tym co najmniej jeden z nich powinien by¢ spe-
cjalistg anestezjologii i intensywnej terapii, a drugi neu-
rologiem badz neurochirurgiem. Zaden cztonek komisji
nie moze w jakikolwiek sposéb by¢ zwigzany z pacjentem
lub by¢ zaangazowany w procedure pobierania badz prze-
szczepiania narzadow. Procedure powinna poprzedzac co
najmniej dwunastogodzinna obserwacja [7].

Pierwszy etap procedury orzekania obejmuje wysu-
niecie przypuszczenia wystapienia $mierci mdzgowe;j.
W etapie tym nalezy dokona¢ stwierdzen i wykluczen,
ktére pomoga w postawieniu diagnozy. Stwierdzi¢ nalezy,
ze: zdiagnozowano uszkodzenie mézgu o charakterze
strukturalnym, uszkodzenie to jest trwale i nieodwra-
calne mimo uptywu czasu i wykorzystania wszystkich
mozliwych srodkéw terapeutycznych, pacjent znajduje si¢
w $pigczce, ktorej przyczyna jest znana, chory jest sztucz-
nie wentylowany.

Z procedury wyklucza sie: noworodki urodzone w ter-
minie ponizej 7 dnia zycia, pacjenta znajdujacego si¢ pod
wplywem narkotykéw i niektérych lekéw (uspokajajace,
nasenne, neuroleptyki, zwiotczajace mie$nie poprzecznie
prazkowane), chorych, u ktérych rozpoznano hipotermie,
osoby z zaburzeniami metabolicznymi i endokrynologicz-
nymi oraz z drgawkami i prezeniami [7].

Dokonanie powyzszych stwierdzen i wykluczen
pozwala przejs¢ do etapu drugiego postepowania kwa-
lifikacyjnego [7]. Drugi etap procedury to dwukrotne
przeprowadzenie, w odstepach trzygodzinnych [8 s.408],
badan pozwalajacych na potwierdzenie: bezdechu, braku
odruchéw pniowych. Badanie odruchéw pniowych obej-
muje sprawdzenie: odruchu rogéwkowego, reakcji Zrenic
na $wiatlo, ruchéw galek ocznych, odruchu kaszlowego,
odruchu wymiotnego, reakcji na bodzce bdélowe, odru-
chéw oczno-moézgowych [9, 5.97].

Wszystkie powyzsze badania nalezy wykona¢ zgodnie
z wytycznymi zawartymi w zalaczniku do Obwieszczenia
Ministra Zdrowia z dnia 17 lipca 2007 roku w sprawie
kryteriéow i sposobu stwierdzenia trwalego nieodwracal-
nego ustania czynnosci mézgu [7].

Stanowisko Kosciota Katolickiego w kwestii
$mierci pnia mozqu

W tak waznej kwestii dla czlowieka jaka jest moment
$mierci réwniez Kosci6! Katolicki zabral glos. Magiste-
rium Koéciota nigdy nie roécito sobie prawa do ustalania
momentu $mierci, pozostawiajac prawo to w gestii medy-
cyny, co podkreslal papiez Pius XII 24 listopada 1957 roku
w przemoéwieniu do anestezjologéw w Innsbrucku [10,
s.68]. Kolejne oficjalne stanowiska Urzedu Nauczyciel-
skiego i instytucji naukowych Kosciota réwniez potwier-
dzaja zdanie papieza Piusa XII.

Papieska Rada Cor Unum, ktérej zasadniczym zada-
niem jest koordynacja i nadzér nad ogétem podejmowa-
nych dzialan w dziedzinie medycyny w $wiecie katolickim,
utworzyta w 1976 roku pietnastoosobowa grupe robocza.
Celem tej grupy, ztozonej z lekarzy, pielegniarek, kape-
lanéw szpitalnych, teologéw i cztonkéw zakondw, byta
dyskusja o etycznych kwestiach w opiece nad ci¢zko cho-
rymi i umierajacymi pacjentami [11, s.445]. Sprawozda-
nie z prac grupy zostato opublikowane, po ukazaniu si¢
»Deklaracji o eutanazji” Kongregacji ds. Nauki Wiary, 27
lipca 1981 roku. W dokumencie ,,Questioni etiche relative
ai malati gravi e ai morenti” (Niektore kwestie etyczne
odnoszace sie do ciezko chorych i umierajacych) uczest-
nicy tejze grupy zaznaczaja, ze zasadniczo w sprawie kry-
teridw $mierci powinny si¢ wypowiada¢ organy wyzsze.
Niemniej stwierdzajg oni, ze wzrasta zgoda co do tego, ze
za zmarlego nalezy uznac czlowieka, u ktérego zostatby
stwierdzony catkowity i nieodwracalny brak aktywnosci
mozgu. I chod lista kryteriéw sporzadzona przez réznych
specjalistow nie jest ze soba identyczna, to jest na tyle
zbiezna, aby da¢ zesp6t wskaznikéw co najmniej wysoce
prawdopodobnych [11, 5.445].

Papieska Akademia Nauk w roku 1985 wydata ,,Dichia-
razione circa il prolungamento artificiale della vita e la
determinazione esatta del momento della morte” (Deklara-
cja o sztucznym przedtuzaniu zycia i dokladnym ustaleniu
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momentu $mierci). Stwierdzono w nim, ze $mier¢ naste-
puje wskutek catkowitego zahamowania czynnosci serca
i oddechu, badz tez nieodwracalnego ustania wszystkich
czynno$ci moézgu. Przyjeto rowniez §mieré moézgowa za
prawdziwe kryterium $mierci [12, 5.453-454 ].

W Karcie pracownikéw stuzby zdrowia (Watykan
1995) Papieska Rada ds. Duszpasterstwa Stuzby Zdrowia
stwierdza mi¢dzy innymi, ze pobra¢ narzady do prze-
szczepu mozna jedynie od dawcy, u ktérego na pewno
stwierdzono zgon i ze taka pewno$¢ daje stwierdzenie
$mierci mdzgu pacjenta [13, 5.595].

Jan Pawel II w przemdwieniu do uczestnikéw Kon-
gresu Swiatowego Towarzystwa Transplantologicznego
w dniu 29 sierpnia 2000 roku powiedzial:

W odniesieniu do stosowanych dzisiaj wskaznikéw,
ktére pozwalajg stwierdzié, Ze nastgpita Smier¢ — czy to
zwigzanych ze zjawiskami mézgowymi, czy tez bardziej
tradycyjnie z czynnikami krazeniowo — oddechowymi -
Koscioé! nie formuluje opinii technicznych. [...] W tym
miejscu mozna orzec, Ze przyjete w ostatnim czasie kryte-
rium, na podstawie ktdrego stwierdza si¢ $mier¢, a miano-
wicie calkowite i nieodwracalne ustanie wszelkiej aktyw-
nosci mézgowej, jesli jest rygorystycznie stosowane, nie
wydaje sie pozostawac w sprzeczno$ci z istotnymi zaloze-
niami rzetelnej antropologii.” [14].

Natomiast, w liscie biskupéw polskich do wiernych
w sprawie przeszczepiania narzgdéw na niedziele 23 wrze-
$nia 2007 roku przeczyta¢ mozna:

»~Wedtug aktualnego stanu wiedzy medycznej, pod-
stawg do stwierdzenia §mierci jest ustanie wszelkiej
aktywnosci mézgowej. Jednocze$nie Kosciol apeluje, aby
w rozwigzywaniu tego doniostego problemu byly respek-
towane normy etyczne i medyczne” [15].

W roku 2008 roku Papieska Akademia Nauk wydata
dokument Why the Concept of Brain Death is Valid as
a Definition of Death w ktérym potwierdzila swoje sta-
nowisko, Ze $mier¢ mézgu jest jednoznaczna ze $miercig
czlowieka [16, s.2].

Przedstawiony powyzej gtos Ko$ciota Katolickiego
potwierdza, ze stosujac kryteria $mierci moézgowej przy
obecnym stanie medycznej wiedzy nie popelnia si¢
zta. W $wietle nauczania Magisterium Kosciota $mier¢
mozgowa jest nie tylko wystarczajacym ale i ostatecznym
kryterium stwierdzenia zgonu czlowieka [17, 5.32].

Transplantacje narzadow

Magisterium Kosciota odnosi si¢ do kazdego etapu
w postepie nauki, dlatego tez w obszar swojego zaintere-
sowania wlaczylo réowniez tak wazng kwestie dotyczaca
osoby ludzkiej jaka jest przeszczepianie narzadéw. Prze-
szczep uwazany jest w nauczaniu Ko$ciola Katolickiego za
dar milosci.

Tak naprawde poglad ten zaczal propagowac dopiero
Jan Pawel II, wczesniej Koscidt Katolicki uwazat prze-
szczepy za niemoralne. Papiez Pius XI w encyklice Casti
Connubi z dnia 24 grudnia 1930 roku stwierdza, ze czlo-
wiek jest calo$cig i poszczegélnymi fragmentami swo-
jego ciala moze rozporzadzac jedynie w takim zakresie,
w jakim sg przeznaczone z natury. Wiasnie dlatego wedlug
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Piusa XI niemozliwe jest ofiarowanie swojego narzadu do
przeszczepu [18].

20 lat pozniej papiez Pius XII podczas przemoéwienia
w czasie I Migedzynarodowego Kongresu Histopatolo-
gii Systemu Nerwowego w Rzymie (14.09.1952) zwr6-
cil uwage jak wazne jest respektowanie decyzji kazdego
cztowieka w sprawie dawstwa narzadéw, dobrowolnosci
tej decyzji oraz przede wszystkim podkreslit koniecznoé¢
szacunku wobec zwlok czltowieka [19, s.15].

W Katechizmie Kosciola Katolickiego mozemy prze-
czytaé: ,Przeszczep narzadéw zgodny jest z prawem
moralnym, jesli fizyczne i psychiczne niebezpieczen-
stwa, jakie ponosi dawca, sa proporcjonalne do pozada-
nego dobra biorcy. Oddawanie narzadéw po $mierci jest
czynem szlachetnym i godnym pochwaly; nalezy do niego
zachecad, poniewaz jest przejawem wielkodusznej soli-
darnoéci. Moralnie nie do przyjecia jest pobranie narzg-
déw, jesli dawca lub jego bliscy, majacy do tego prawo,
nie udzielaja na to wyraznej zgody. Jest rzecza moralnie
niedopuszczalng bezposrednie powodowanie trwatego
kalectwa lub $mierci jednej istoty ludzkiej, nawet gdyby to
miato przedtuzy¢ zycie innych oséb” [20, nr 2296].

Réwniez w Kompendium Katechizmu Kosciota Kato-
lickiego przeczyta¢ mozna, ze oddanie swoich narzadow
do przeszczepu jest szlachetnym czynem pod warunkiem,
ze: ,zostala w calej pelni stwierdzona rzeczywista $mier¢
dawcy” [21, nr 476]. Za$ Papieska Rada ds. Duszpaster-
stwa Stuzby Zdrowia w Karcie Pracownikéw Stuzby Zdro-
wia zapisala: ze ofiarowywanie i przeszczepy narzadow
wlasnie z powodu tego, ze stuzg zyciu, nabieraja wartosci
moralnej i usprawiedliwiajg zastosowanie ich w medycy-
nie. [13, s.59].

Natomiast Papiez Jan Pawel I w encyklice Evangelium
Vitae napisal: ,Bogatym w wartosci ludzkie i w mitos¢,
rodzg si¢ takze gesty heroiczne. Sg one najbardziej uro-
czystym wystawianiem Ewangelii Zycia, poniewaz glosza
ja poprzez calkowity dar z siebie; sa chwalebnym objawie-
niem milo$ci najwigkszej, ktora kaze odda¢ zycie za uko-
chang osobe (por. J 15, 13); sa uczestnictwem w tajem-
nicy Krzyza, w ktoérej Jezus objawia, jak wielka warto$§¢
ma dla Niego zycie kazdego czlowieka i jak realizuje si¢
ono w pelni poprzez bezinteresowny dar z siebie. Oprocz
faktéw powszechnie znanych, istnieje jeszcze heroizm
dnia codziennego, na ktéry sktadajg sie mate lub wielkie
gesty bezinteresownos$ci, umacniajace autentyczng kulture
zycia. Po$rdéd tych gestow na szczegdlne uznanie zastuguje
oddawanie organéw, zgodnie z wymogami etyki, w celu
ratowania zdrowia, a nawet Zycia chorym, pozbawionym
niekiedy wszelkiej nadziei” [22, s.].

W trakcie przemdwienia do uczestnikéw I Miedzyna-
rodowego Kongresu Towarzystwa Transplantacji Narza-
déw 20 czerwca 1991 roku Papiez podkreslit, ze nalezy
sie cieszy¢ z postepu medycyny, ktéra w przeszczepianiu
narzagdéw odkryta nowy sposdéb na stuzenie zdrowiu
i zyciu czlowieka. Wyraznie zaznaczyl takze, ze: ,wraz
z pojawieniem si¢ przeszczepiania narzadéw, zapoczat-
kowanego przez transfuzje krwi, czlowiek znalazl sposéb
dawania czastki siebie samego, swojej krwi i ciala, aby
inni mogli dalej zy¢. [...] Jeste§my wezwani do mitosci
blizniego w nowy sposob; w jezyku Ewangelii: do mito-
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$ci ,,do konca’, jednak wewnatrz pewnych granic, ktérych
nie mozna przekroczy¢, granic wyznaczonych przez sama
nature ludzka” [23, 5.219]. Jednocze$nie zaznacza, Ze ma
by¢ to dar bezinteresowny, bez zaplaty, wyrazajacy nasza
mitos¢ do drugiego cztowieka. I to wlasnie mitos¢, komu-
nia i szacunek do cztowieka musi by¢ istotg transplantacji
[23,5.219-220].

Takze w swoim przeméwieniu do uczestnikow Swia-
towego Kongresu Towarzystwa Transplantologicznego
w Rzymie 2000 roku Ojciec Swiety przypominal i mowit,
ze istnieje potrzeba zaszczepiania w sercach ludzi szcze-
rego i glebokiego przekonania, ze $wiat potrzebuje brater-
skiej milosci, ktorej wyrazem moze by¢ decyzja o darowa-
niu narzadéw [24]. W tym samym przemoéwieniu Papiez
glosit: ,,Mozna tu powiedzie¢, ze kryterium stwierdzenia
faktu $mierci przyjete w ostatnim czasie, mianowicie cat-
kowite i nieodwracalne ustanie calej funkcji moézgu, raczej
nie zaprzecza podstawowym zasadom logicznej antro-
pologii. Dlatego pracownik stuzby zdrowia zawodowo
odpowiedzialny za stwierdzenie $mierci moze stosowac te
kryteria w kazdym przypadku jako podstawy do wydania
uzasadnionego orzeczenia etycznego, zwanej ,pewnoscia
moralng”. Taka pewno$¢ moralna jest uwazana za koniecz-
nos¢ i wystarczajaca baze wlasciwego pod wzgledem
etycznym postepowania. Tylko wtedy, gdy istnieje taki
rodzaj pewnosci, oraz gdy dawca lub jego upowazniony
przedstawiciel (upowaznieni przedstawiciele) wyrazi
$wiadoma zgode, uzyskuje si¢ moralne prawo wszczecia
technicznych przygotowan do usuniecia organéw w celu
transplantacji” [24].

Biskupi polscy réwniez wielokrotnie zabierali glos
w dyskusji o przeszczepianiu narzadéw. Pierwszy raz
wypowiedzieli si¢ na ten temat w Komunikacie z dnia
18 marca 1995. Prosili w nim o chrze$cijanska mitos¢ do
ludzi oczekujacych na przeszczep [25]. Podczas Kongresu
Eucharystycznego we Wroctawiu, w 1997 roku apelowali
aby jednym z ,,daréw kongresowych” bylo zwiekszenie
liczby honorowych dawcéw krwi, oraz wyrazili nadzieje,
ze nie braknie odwaznych oséb, ktére zgodza sie na to, by
po ich $mierci narzady zostaty pobrane do przeszczepdéw
[25,s.5].

W liscie pasterskim na niedziel¢ 23 wrzesnia 2007 roku
polscy hierarchowie wezwali wiernych do zadeklarowania
swojej woli oddania narzadéw do przeszczepu. Zaapelo-
wali aby rodziny zmarlych w wypadkach nie zapominali,
ze pobranie od ich bliskich narzadéw moze ocali¢ czyje$
zycie i co roku bedzie sie cieszy¢ swoimi drugimi narodzi-
nami [15].

Przeciwne do oficjalnego nauczania Ko$ciofa i bardzo
kontrowersyjne poglady prezentuje o. dr n. med. Jacek
Maria Norkowski OP, lekarz, dominikanin, ktéry swoja
ksigzke ,,Medycyna na krawedzi” poswiecil problematyce
$mierci mézgowej, Spiaczce i stanowi wegetatywnemu.
Ksiazka ta jest probg podwazenia i obalenia koncepcji
$mierci moézgowej. Autor przytacza liczne zrédla, gléw-
nie zagraniczne, ktére na podstawie przeprowadzonych
badan wskazuja, ze $mieré mézgu w obecnej definicji nie
istnieje, a procedura jej orzekania jest plytka, niejasna,
wrecz szkodliwa. Wedtug Autora zbyt rzadkie stosowa-
nie badan instrumentalnych jest zdecydowanym btedem

[26, 5.401-402]. W wywiadzie dla katolickiego tygodnika
»Niedziela” powiedzial, ze $mier¢ mézgowa ,,...$miercig
w ogole nie jest. Koncepcja §mierci mézgowej jest zupel-
nie nienaukowa i wyraznie dopasowana do transplanto-
logii” [27, s.14]. Podobne argumenty przytacza prof. Jan
Talar z Bydgoszczy [28]. Takie glosy, szczegélnie wypo-
wiadane publicznie, podwazaja zaufanie do transplantolo-
gii co przejawia si¢ gléwnie w odmowie wyrazania zgody
na pobranie narzadéw do przeszczepu przez rodziny
zmartych.

¥ PODSUMOWANIE

Oficjalne stanowisko Ko$ciota Katolickiego zaréwno
w odniesieniu do kwestii definicji §mierci, jak i trans-
plantacji narzadow jest jednoznaczne, co zostato poka-
zane w przedstawionej powyzej analizie dokumentéw. Ma
to dla transplantologii bardzo duze znaczenie, bowiem
jest to dziedzina, ktérej mozliwosci terapeutyczne zaleza
w znacznej mierze od postaw spolecznych i ocen etycz-
nych dotyczacych pobierania i przeszczepiania narzadoéw.
Dlatego tez, kazda dyskusja dotykajaca zagadnien zwig-
zanych z definicja $mierci czlowieka, jak i transplantacji
narzaddéw powinna zawiera¢ wywazone i poparte uzasad-
nionymi danymi stanowiska.
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