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ΠΕΡIΛΗΨΗ

ΕΕιισσααγγωωγγήή::  Αν και η χρησιµότητα της έχει διεθνώς καταγραφεί, η µεταµόσχευ-
ση επιφέρει αναστάτωση στις οργανικές, ψυχολογικές και κοινωνικές δραστη-
ριότητες του ατόµου και της οικογένειας, και απαιτεί προσαρµοστικές λειτουρ-
γίες. Ως επακόλουθο, ο υποστηρικτικός και συµβουλευτικός ρόλος του
νοσηλευτικού προσωπικού, (που είναι µέρος της βασικής νοσηλευτικής φρο-
ντίδας), στα άτοµα και κυρίως στις οικογένειες, κρίνεται αναγκαίος σε όλες τις
φάσεις της µεταµόσχευσης (πριν, στην διάρκεια και µετά τη µεταµόσχευση).

ΥΥλλιικκόό  κκααιι  µµέέθθοοδδοοςς::  Σκοπός της έρευνας ήταν να διαπιστώσει και να συγκρί-
νει τις απόψεις του νοσηλευτικού προσωπικού και των σπουδαστών για τις
µεταµοσχεύσεις οργάνων. Χρησιµοποιήθηκε ερωτηµατολόγιο µε 22 ερω-
τήσεις κλειστού και ανοιχτού τύπου. Το δείγµα περιλάµβανε 320 άτοµα (160
νοσηλευτές και 160 σπουδαστές νοσηλευτικής). Η στατιστική επεξεργα-
σία των δεδοµένων έγινε µε το πρόγραµµα SPSS 17.

ΑΑπποοττεελλέέσσµµαατταα::  Η έρευνα έδειξε ότι τόσο οι νοσηλευτές (62%) όσο και οι
σπουδαστές (68%) δέχονται να γίνουν δωρητές οργάνων, γιατί πιστεύουν
ότι σώζουν µια άλλη ζωή (νοσηλευτές-42%, σπουδαστές-75%), ενώ το 38%
των νοσηλευτών και το 32% των σπουδαστών αρνούνται, γιατί είτε δεν εµπι-
στεύονται την διαδικασία λήψης οργάνων (νοσηλευτές-32%) είτε γιατί
φοβούνται (σπουδαστές-17%). Αξίζει να επισηµανθεί ότι η συντριπτική
πλειοψηφία, και στις δύο οµάδες, δεν γνωρίζει τι προβλέπει η Ελληνική
νοµοθεσία για τις µεταµοσχεύσεις (62,5%-νοσηλευτές, 82%-σπουδαστές). 

ΠΠεερριιοορριισσµµοοίί  µµεελλέέττηηςς::  Ο κύριος περιορισµός της παρούσας έρευνας ήταν
ο µικρός αριθµός του δείγµατος. 

ΣΣυυµµππεερράάσσµµαατταα::  Παρότι οι νοσηλευτές και οι φοιτητές νοσηλευτικής δέχο-
νται να γίνουν δωρητές οργάνων, φαίνεται ότι η πολιτεία και οι οργανισµοί
υγείας πρέπει να ευαισθητοποιηθούν και να λάβουν δραστικά µέτρα που
θα αφορούν την ενηµέρωση του κοινωνικού συνόλου.

ΛΛέέξξεειιςς  ––  ΚΚλλεειιδδιιάά::  εκπαίδευση, κοινωνία,  µεταµόσχευση, νοσηλευτικό προ-
σωπικό
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1. ΕΙΣΑΓΩΓH
Η µεταµόσχευση αποτελεί µία από τις µεγαλύτερες
κατακτήσεις της ιατρικής του 20ου αιώνα και έχει καθιε-
ρωθεί πλέον ως µία θεραπευτική µέθοδος.  Οι µετα-
µοσχεύσεις νεφρού, ήπατος, καρδιάς, πνευµόνων θεω-
ρούνται σήµερα ως ένα ευρέως αποδεκτό µέρος της
ιατρικής θεραπείας. Οφείλουν ένα µεγάλο µέρος της
επιτυχίας τους στους ανθρώπους που συνειδητοποιούν
πως µπορούν να βοηθήσουν να σωθεί η ζωή ενός άλλου
ανθρώπου. Ταυτόχρονα όµως αποτελεί υπέρτατο δώρο
ζωής, µήνυµα ελπίδας, ανθρωπιάς και αλληλεγγύης.
Η µεταµόσχευση, δηλαδή η αντικατάσταση ανθρωπί-
νων οργάνων που λειτουργούν ανεπαρκώς από άλλα
υγιή, αποτελεί µία κρίσιµη κατάσταση για τη ζωή του
ατόµου και της οικογένειας του. Κάθε ασθένεια έχει
τις επιπτώσεις της και επηρεάζει µε µοναδικό τρόπο
το άτοµο και την οικογένεια. Με άλλα λόγια, επιφέρει
αναστάτωση στις φυσικές και κοινωνικές δραστηριό-
τητες και απαιτεί προσαρµοστικές λειτουργίες που θα
συνεχιστούν και µετά την µεταµόσχευση. Ως επακό-
λουθο, ο ρόλος της νοσηλευτικής είναι ιδιαίτερα σηµα-
ντικός σε αυτή την οµάδα ασθενών. 

11..11  ΒΒιιββλλιιοογγρρααφφιικκήή  ΑΑνναασσκκόόππηησσηη
Σήµερα οι µεταµοσχεύσεις θεωρούνται διαδικασίες
καθηµερινές και όχι πειραµατικές, που προσφέρουν
ελπίδα ζωής και εξασφαλίζουν καλύτερη ποιότητα
ζωής. Παρά την εξέλιξη της επιστήµης και της τεχνο-
λογίας υπάρχουν σηµαντικά προβλήµατα που απορρέ-
ουν από τη σύνθετη φύση τους και επηρεάζουν σηµα-
ντικά την όλη εξέλιξη (Σταυρούλα και Γκοβίνα, 2003).
Πιο συγκεκριµένα, ενώ οι χειρουργικές τεχνικές και τα
ανοσοκατασταλτικά φάρµακα εξελίσσονται, κάνοντας την
µεταµόσχευση περισσότερο αποτελεσµατική, σηµαντι-
κό εµπόδιο στην ανάπτυξη του µεταµοσχευτικού προ-
γράµµατος στην Ελλάδα αποτελεί η έλλειψη µοσχευµά-
των. ∆υστυχώς στην Ελλάδα δεν προάγεται η ιδέα της
δωρεάς οργάνων, µε αποτέλεσµα να µη γίνονται πολλές
µεταµοσχεύσεις. Χαρακτηριστικό είναι ότι η χώρα µας
βρίσκεται για σειρά ετών τελευταία στις µεταµοσχεύσεις
ανάµεσα στις χώρες της Ευρωπαϊκής Ένωσης, χωρίς να
υπάρχει προοπτική αύξηση τους. Στη χώρα µας µόνο 4,6
άτοµα ανά εκατοµµύριο πληθυσµού είναι δωρητές οργά-
νων ενώ στην Ισπανία 46 άτοµα (Παπαδηµητρίου, 1998).
Οι αιτίες της απροθυµίας  αυτής  πρέπει  να  αναζητη-
θούν στην ελλιπή ενηµέρωση, στην έλλειψη εµπιστοσύ-
νης σε φορείς και γιατρούς, στο φόβο για εµπόριο  οργά-
νων και στις διάφορες προλήψεις και προκαταλήψεις
που συνοδεύουν το τέλος της ζωής (Ίµβριος, 2004).
Για να υπάρξει ανατροπή αυτού του αρνητικού κλίµατος
φαίνεται ότι θα πρέπει να υπάρξει δυναµική καµπάνια
ενηµέρωσης της κοινής γνώµης γύρω από τη δωρεά
οργάνων και τις µεταµοσχεύσεις, καθώς επίσης και
σοβαρή υποδοµή στη µεταµοσχευτική διαδικασία µε
προτεραιότητα στη καθιέρωση συντονιστών µεταµόσχευ-
σης. Παρόλα αυτά, η ανάπτυξη και η διάδοση των µετα-

µοσχεύσεων δεν εξαρτάται µόνο από την επιστηµονική
και τεχνολογική πρόοδο, αλλά, ίσως περισσότερο από
την ευαισθητοποίηση και συµµετοχή των κοινωνικών
φορέων, του ιατρικού και νοσηλευτικού κόσµου και
κυρίως του απλού πολίτη µέσα από την έµπρακτη απο-
δοχή της ιδέας της δωρεάς οργάνων µετά το θάνατο. 
Προς αυτή τη κατεύθυνση κινείται ο Εθνικός Οργανι-
σµός Μεταµοσχεύσεων (ΕΟΜ), που ιδρύθηκε το 1999,
ο οποίος φιλοδοξεί να συµβάλλει στη χάραξη εθνικής
πολιτικής στον τοµέα των µεταµοσχεύσεων και στην
ανάπτυξη µεταµοσχευτικού προγράµµατος που οφεί-
λει αφενός να παρακολουθεί τις διεθνείς εξελίξεις
και αφετέρου να ανταποκρίνεται στις ιδιαιτερότητες
της χώρας µας (ΕΟΜ, 2009).
Κάνοντας µια σύντοµη ιστορική αναδροµή, η έννοια της
µεταµόσχευσης είναι τόσο παλιά όσο και η µυθολογία.
Ο µύθος του Αχιλλέα περιγράφει την αντικατάσταση της
πτέρνας του µε οστικό µόσχευµα γίγαντα, ενώ ο µύθος
του Ίκαρου και του ∆αίδαλου εκφράζει την προσπάθεια
για την χρησιµοποίηση ξένων µοσχευµάτων (Μιχαλο-
πούλου, 1999). Η εκκλησιαστική ιστορία, µας διασώ-
ζει θαύµα των Αγίων Κοσµά και ∆αµιανού, σχετικά µε
τη µεταµόσχευση του κάτω άκρου κάποιου Αιθίοπα που
πρόσφατα είχε πεθάνει, σε Βυζαντινό ευγενή (Παπα-
δηµητρίου 1993, Γιαννοπούλου 2004).
Ο Ιταλός πλαστικός του 16ου αιώνα Gasparo Tagliacozzi,
κατέστη περίφηµος µε τη µέθοδο ρινοπλαστικής κατά
την οποία ελάµβανε µόσχευµα από το βραχίονα και η
οποία είναι γνωστή µέχρι και σήµερα ως ιταλική µέθο-
δος (Μιχαλοπούλου, 1999). Επίσης, ο Alexis Carrel στην
εργασία του για την αναστόµωση των αιµοφόρων αγγεί-
ων, οδήγησε στην καλύτερη παροχή αίµατος στο µετα-
µοσχευτικό όργανο (Γιαννοπούλου, 2004). Πέρασαν αρκε-
τά χρόνια µέχρι οι µεταµοσχεύσεις οργάνων να γίνουν
πραγµατικότητα στην κλινική πράξη. Η ουσιαστική περίο-
δος των κλινικών εφαρµογών των µεταµοσχεύσεων αρχί-
ζει από το 1953, όταν ο Murray πραγµατοποίησε µια σει-
ρά από επιτυχείς µεταµοσχεύσεις νεφρών µεταξύ διδύµων
(Παπαδηµητρίου, 1993). Η µακρά επιβίωση των ασθε-
νών του Murray που είχαν ιστική συµβατότητα, κατέστη-
σε σαφή το ρόλο της ανοσοβιολογικής αντιδράσεως στην
απόρριψη των άλλων µοσχευµάτων και έδωσε το έναυ-
σµα επεκτάσεως της ίδιας αρχής και σε άλλα όργανα. 
Στην Ελλάδα, η περίοδο των κλινικών µεταµοσχεύσε-
ων άρχισε το 1967, όταν ο καθηγητής Τούντας πραγµα-
τοποίησε την πρώτη επιτυχή µεταµόσχευση νεφρού στη
Θεσσαλονίκη. Το µεγάλο όµως άλµα για τη χώρα µας
στον τοµέα των µεταµοσχεύσεων έγινε το 1990, που
πραγµατοποιήθηκε η πρώτη επιτυχή µεταµόσχευση
ήπατος στο Αρεταίειο Νοσοκοµείο. Ακολούθησε η πρώ-
τη επιτυχής µεταµόσχευση καρδιάς στον Ευαγγελισµό
και παγκρέατος στο Λαϊκό Νοσοκοµείο (Παπαδηµητρί-
ου 1993, Μιχαλοπούλου 1999, Γιαννοπούλου 2004, ΕΟΜ
2009). Το ίδιο έτος δηµοσιοποιείται υπουργική απόφα-
ση όπου καθορίζονται οι όροι και προϋποθέσεις λει-
τουργίας των Μονάδων Μεταµοσχεύσεως (Παπαδηµη-
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τρίου, 1993). Γενικά, µέχρι το τέλος του 2001, σύµφωνα
µε το ∆ιεθνές Αρχείο των Μεταµοσχεύσεων είχαν γίνει
940.563 µεταµοσχεύσεις οργάνων σε ολόκληρο τον κόσµο,
ενώ σήµερα ξεπερνούν το 1.000.000 (Αλκιβιάδης, 2004).
Οι περισσότερες µεταµοσχεύσεις αφορούν το νεφρό
(635,075), το ήπαρ (200,179) και τη καρδιά (62,00)
(Mavroforou, Giannoukas και Michalodimitrakis, 2004). 

11..22  ΝΝοοµµιικκόό  κκααθθεεσσττώώςς  
Για τη µεταµόσχευση, περισσότερο από κάθε άλλη ιατρι-
κή πράξη, είναι απαραίτητη η ύπαρξη ενός νοµικού πλαι-
σίου µέσα στο οποίο ο γιατρός µπορεί να κινηθεί άνε-
τα, χωρίς δηλαδή να υπάρχει ιδιαίτερος κίνδυνος να
ενοχοποιηθεί και να κατηγορηθεί για αδικοπραξία (Σκαλ-
κέας, 1983). Στην Ελλάδα, ο πιο πρόσφατος νόµος
(2737/99) δέχεται την έννοια του εγκεφαλικού θανά-
του, αλλά αφήνει τη διαγνωστική ευθύνη σε µία οµά-
δα ιατρών αποτελούµενη από τον υπεύθυνο για τον
ασθενή ιατρό, ένα νευροχειρουργό και έναν αναισθη-
σιολόγο (Παπαδηµητρίου, 1998). Είναι φανερό ότι ο
νοµοθέτης αποκλείει έστω και την εξαιρετικά απίθα-
νη περίπτωση επίδειξης ενός υπερβάλλοντος ζήλου,
εκ µέρους του ιατρού, διασφαλίζοντας τον ταυτόχρο-
να από οποιαδήποτε κακόβουλη υπόνοια ότι ενήργη-
σε πρόωρα και αυθαίρετα. Στην Ελλάδα, η µεταµόσχευ-
ση από ζωντανό δότη επιτρέπεται µόνο για θεραπευτικούς
σκοπούς και για να επιτραπεί πρέπει να υπάρχουν
συγκεκριµένες προϋποθέσεις, ενώ απαραίτητη προϋ-
πόθεση για τη µεταµόσχευση από πτωµατικό δότη είναι
η διαπίστωση του εγκεφαλικού θανάτου του δότη.  
Η επέµβαση λήψεως των οργάνων γίνεται πάντοτε στο
νοσοκοµείο όπου βρίσκεται νοσηλευόµενος ο δότης.
Αυτό σηµαίνει ότι οι οµάδες λήψεως οργάνων από τα
µοσχεύµατα που θα ληφθούν πρέπει να µεταφερθούν
στο νοσοκοµείο που βρίσκεται ο δότης. Πρωτεύοντα
ρόλο στην επιτυχία µίας µεταµόσχευσης παίζει η κατά-
σταση στην οποία βρίσκονται τα όργανα του δότη τη
στιγµή της λήψης. 

11..33  ΗΗ  σσττάάσσηη  ττοουυ  ννοοσσηηλλεευυττιικκοούύ  ππρροοσσωωππιικκοούύ    
Μελέτες στην Ευρώπη και τη Βόρεια Αµερική, έχουν
δείξει ότι στο νοσηλευτικό προσωπικό προκαλεί µεγά-
λη ένταση και απαιτεί πολλά αποθέµατα ψυχικού σθέ-
νους το γεγονός να αντιµετωπίζουν την απώλεια ενός
ανθρώπου ή να φροντίζουν έναν εγκεφαλικά νεκρό
ασθενή και να ζητούν στη συνέχεια από τους συγγε-
νείς να δωρίσουν τα όργανα του αγαπηµένου τους
ανθρώπου (Ίµβριος, 2004). Γι’ αυτό το λόγο συχνά
διστάζουν να συµµετάσχουν στη διαδικασία της δωρε-
άς οργάνων, διότι φοβούνται να έρθουν σε επαφή µε
τις οικογένειες των δοτών (Τσακνή, 2004).
Από την άλλη µεριά, όσο πιο έµπειροι είναι οι νοσηλευ-
τές που εµπλέκονται στη διαδικασία της δωρεάς οργά-
νων, τόσο λιγότερα προβλήµατα έχουν στο να συµµετά-
σχουν σε αυτή (Ίµβριος, 2004). Η κλινική εµπειρία
δηµιουργεί την άποψη ότι πρόκειται για “θέµα δωρεάς”.

Η προσωπική στάση του ατόµου σχετικά µε τις µεταµο-
σχεύσεις επηρεάζει τον τρόπο επικοινωνίας µε τον ασθε-
νή και µε την οικογένεια του. Αυτό είναι ιδιαίτερα σηµα-
ντικό για το νοσηλευτικό προσωπικό µιας και είναι οι
µόνοι επιστήµονες υγείας που προσφέρουν 24ωρη φρο-
ντίδα στους ασθενείς, τους συµβουλεύουν και τους ενη-
µερώνουν τόσο για την πρόγνωση της νόσου όσο και για
τις πιθανές προοπτικές. Ο υποστηρικτικός ρόλος του
νοσηλευτικού προσωπικού κρίνεται αναγκαίος σε όλες
τις φάσεις της µεταµόσχευσης (πριν, στην διάρκεια και
µετά τη µεταµόσχευση). Οι νοσηλευτικές έρευνες για
τις µεταµοσχεύσεις, στην Ελλάδα, είναι περιορισµένες.
Ως εκ τούτου, σκοπός της παρούσας έρευνας ήταν να
διαπιστώσουµε και να συγκρίνουµε τις απόψεις του
νοσηλευτικού προσωπικού καθώς και των σπουδαστών
νοσηλευτικής σχετικά µε τις µεταµοσχεύσεις οργάνων. 

2. ΥΛΙΚΟ ΚΑΙ ΜΕΘΟ∆ΟΣ
22..11  ΣΣχχεεδδιιαασσµµόόςς  ττηηςς  έέρρεευυννααςς
Περιγραφικό µοντέλο έρευνας χρησιµοποιήθηκε έτσι
ώστε να διαπιστωθούν οι απόψεις των νοσηλευτών και
των σπουδαστών νοσηλευτικής σχετικά µε τις µεταµο-
σχεύσεις και να συγκριθούν οι οµάδες του δείγµατος. 

22..22  ∆∆εείίγγµµαα
∆ειγµατοληψία ευκολίας χρησιµοποιήθηκε από δύο
νοσοκοµεία του νοµού Αχαΐας και ένα ανώτατο εκπαι-
δευτικό ίδρυµα της ίδιας περιοχής. Το µέγεθος του
δείγµατος καθορίστηκε µε δεδοµένο ότι όσο µεγαλύ-
τερο είναι το δείγµα τόσο µεγαλύτερη θα είναι και η
ακρίβεια των αποτελεσµάτων (Burns, 2000). Το δείγ-
µα περιλάµβανε συνολικά 320 άτοµα (160 νοσηλευτές
και 160 σπουδαστές νοσηλευτικής).  

22..33  ΕΕρργγααλλεείίαα  µµεελλέέττηηςς
Για την συλλογή των στοιχείων της έρευνας χρησιµο-
ποιήθηκε ερωτηµατολόγιο που περιλάµβανε 22 ερω-
τήσεις κλειστού και ανοιχτού τύπου. Οι ερωτήσεις σχε-
διάστηκαν έτσι ώστε όχι µόνο να εξετάσουν τη στάση
των νοσηλευτών και σπουδαστών για τις µεταµοσχεύ-
σεις, αλλά να διερευνήσουν και τους λόγους για τις
παραπάνω απαντήσεις. Με άλλα λόγια, όταν το δείγµα
απαντούσε θετικά ή αρνητικά σε κάποια ερώτηση, ακο-
λουθούσε ανοικτή ερώτηση για ποιο λόγο υποστήριζε
την απόφαση του. Στις κλειστού τύπου ερωτήσεις χρη-
σιµοποιήθηκε κλίµακα απάντησης (ναι, όχι, δεν ξέρω).  

22..44  ∆∆ιιααδδιικκαασσίίαα
Στην πρώτη σελίδα του ερωτηµατολογίου δίνονταν εξη-
γήσεις σχετικά µε το σκοπό της έρευνας, την ανωνυ-
µία και τον εθελοντισµό των συµµετεχόντων. Η συµπλή-
ρωση του ερωτηµατολογίου διαρκούσε από 10-15 λεπτά. 
22..55  ΣΣττααττιισσττιικκήή  ΑΑννάάλλυυσσηη            
Η στατιστική επεξεργασία των δεδοµένων έγινε µε το
στατιστικό πρόγραµµα SPSS 17. Χρησιµοποιήθηκε
επίπεδο σηµαντικότητας (p) µικρότερο του 0.05.  
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3. ΑΠΟΤΕΛEΣΜΑΤΑ EΡΕΥΝΑΣ
33..11  ΝΝοοσσηηλλεευυττέέςς
Οι περισσότεροι νοσηλευτές ήταν µεταξύ 30 και 40 ετών
(X=34.6 έτη), γυναίκες (70%), και ήταν απόφοιτοι ΑΤΕΙ
(60,5%). Το 60% των νοσηλευτών ήταν έγγαµοι, δού-
λευαν πάνω από 10 έτη (X=12.4 χρόνια) ενώ είναι σηµα-
ντικό να αναφερθεί ότι το 84% δεν είχαν εργασθεί ή
δεν εργάζονται σε τµήµα µε νεφροπαθείς. Η συντριπτι-
κή πλειοψηφία των νοσηλευτών (95%) δεν είχαν εργα-
σθεί σε οµάδα που πραγµατοποιεί λήψη οργάνων για
µεταµόσχευση, ούτε είχαν εργασθεί σε ΜΕΘ (85%).  
Οι περισσότεροι νοσηλευτές (62%) δέχονται να γίνουν
δωρητές οργάνων γιατί πιστεύουν ότι σώζουν µια άλλη
ζωή (42%), ενώ το 38% αρνείται γιατί δεν εµπιστεύ-
ονται την διαδικασία λήψης οργάνων (26%).  
Αξίζει να επισηµανθεί ότι ένας µεγάλος αριθµός νοση-
λευτών (62,5%) δεν γνωρίζει τι προβλέπει η Ελληνι-
κή νοµοθεσία για τις µεταµοσχεύσεις και τη λήψη
οργάνων, ενώ από αυτούς που γνώριζαν, το 50% των
νοσηλευτών δεν πιστεύει ότι η ισχύουσα νοµοθεσία
είναι ασφαλή. Είναι σηµαντικό να αναφερθεί ότι οι
περισσότεροι νοσηλευτές (55%) απάντησαν ότι θα έδι-
ναν την συγκατάθεση τους, αν είχαν δικό τους άνθρω-
πο στην ΜΕΘ, για λήψη οργάνων προς µεταµόσχευση
ενώ το 45% απάντησε αρνητικά. Οι νοσηλευτές προ-
τιµούν τη λήψη οργάνων από κάποιον εγκεφαλικά νεκρό
(πτωµατικό δότη) (53%), από ότι τη λήψη οργάνων από
υγιείς ασθενείς (39%). Οι περισσότεροι ερωτηθέντες
απάντησαν ότι οι µεταµοσχεύσεις σώζουν ζωές (33%),
είναι χρήσιµες και αναγκαίες (13%), είναι δώρο ζωής
(9%) προσφέροντας δικαίωµα στη ζωή (9%). 
Στην υποθετική ερώτηση αν ήταν νεφροπαθής τι θα
προτιµούσαν, οι νοσηλευτές απάντησαν ότι θα προτι-
µούσαν να βρεθεί γρήγορα µόσχευµα για να κάνουν

µεταµόσχευση (92%) ενώ το 8% απάντησε ότι θα προ-
τιµούσαν να κάνουν συνεχή αιµοκάθαρση. 

33..22  ΑΑπποοττεελλέέσσµµαατταα  ΣΣπποουυδδαασσττώώνν
Η πλειοψηφία του δείγµατος ήταν γυναίκες (81%), δεν
είχαν τοποθετηθεί (κατά την διάρκεια των σπουδών
τους) σε νεφρολογικό τµήµα (90%) και δεν είχαν παρα-
κολουθήσει χειρουργείο κατά τη διάρκεια οργανολη-
ψίας για µεταµόσχευση (99%). 
Οι περισσότεροι σπουδαστές νοσηλευτικής (68%) θα
δέχονταν να γίνουν δωρητές οργάνων, γιατί πιστεύουν
ότι µπορεί να σωθεί µία άλλη ζωή (75%) ενώ το 32%
απάντησε αρνητικά γιατί φοβούνται (17%).  
Η συντριπτική πλειοψηφία των σπουδαστών (82%) δεν
γνωρίζει τι προβλέπει η νοµοθεσία για τις µεταµοσχεύ-
σεις και την λήψη οργάνων. Επίσης, θα έδιναν την συγκα-
τάθεσή τους για λήψη οργάνων προς µεταµόσχευση
(59%) αν είχαν συγγενή στη ΜΕΘ, ενώ το 41% απάντη-
σε αρνητικά. Επιπλέον, οι περισσότεροι σπουδαστές
απάντησαν ότι είναι προτιµότερο η λήψη οργάνων από
κάποιον εγκεφαλικά νεκρό (πτωµατικό δότη) (72%),
από ότι η λήψη οργάνων από υγιείς ασθενείς (23%). 
Οι περισσότεροι σπουδαστές νοσηλευτικής πιστεύουν
ότι οι µεταµοσχεύσεις σώζουν ζωές (40%), είναι χρή-
σιµες και αναγκαίες (18%), δίνοντας δικαίωµα στη
ζωή (10%). Τέλος, στην υποθετική ερώτηση τι θα προ-
τιµούσαν αν ήταν νεφροπαθής, η συντριπτική πλειο-
ψηφία των σπουδαστών απάντησε να βρεθεί γρήγορα
µόσχευµα για να κάνουν µεταµόσχευση (98%).
Χρησιµοποιώντας τη µέθοδο chi-square test (x2), που
εξετάζει αν υπάρχει στατιστική διαφορά στις απαντή-
σεις µεταξύ δύο οµάδων, στις περισσότερες ερωτή-
σεις δεν παρουσιάστηκε στατιστική διαφορά (p>0.05).
Παρατηρήθηκε στατιστική διαφορά µόνο σε δύο ερω-

ΠIΝΑΚΑΣ 1. Η στάση των νοσηλευτών ως προς τη δωρεά οργάνων 

ΑΠΑΝΤΗΣΗ ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΟΣΟΣΤΟ ΛΟΓΟΙ

ΝΑΙ θα δεχόµουν να γίνω δωρητής οργάνων 99 62 ΝΑΙ, γιατί πιστεύω ότι µπορεί να 
σωθεί µία άλλη ζωή (42%)

ΟΧΙ δεν θα γινόµουν 61 38 ΟΧΙ, γιατί δεν εµπιστεύοµαι την 
διαδικασία λήψης οργάνων (26%)

ΠIΝΑΚΑΣ 2. Χρησιµότητα των µεταµοσχεύσεων

ΑΠΑΝΤΗΣΗ ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΟΣΟΣΤΟ

Σώζουν ζωές 53 33

∆ίνουν δικαίωµα στη ζωή 14 9
Χρήσιµες και αναγκαίες 21 13

Αναµφισβήτητη, αλλά µε πολλά κενά 6 4
∆εν γνωρίζω 8 5

∆ώρο ζωής 14 9
∆εν απάντησαν 44 27
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τήσεις. Στη πρώτη, το λόγο για τον οποίο θα δεχόντου-
σαν ή όχι να γίνουν δωρητές οργάνων (x2=8.15, df=158,
p<0.05) και δεύτερη αν γνωρίζουν τι προβλέπει η νοµο-
θεσία για τις µεταµοσχεύσεις (x2=14, df=158, p<0.05).

4. ΣΥΖHΤΗΣΗ
Είναι γενικά αποδεκτό ότι η µεταµόσχευση αποτελεί
µία θαυµαστή ιατρική και θεραπευτική πρακτική, η
οποία διασφαλίζει τη ζωή ή βελτιώνει την υγεία ασθε-
νών που χωρίς αυτήν θα οδηγούνταν είτε στο θάνατο,
είτε σε µία βασανιστικά δύσκολη διαβίωση.
Αν και η δωρεά οργάνων είχε γίνει µε ενθουσιασµό
δεκτή στην Ελλάδα, σήµερα η έλλειψη µοσχευµάτων
αποτελεί σηµαντικό εµπόδιο στην ανάπτυξη του µετα-
µοσχευτικού προγράµµατος. Οι βασικοί άξονες γύρω
από τους οποίους στρέφεται η κριτική κατά των µετα-
µοσχεύσεων στη χώρα µας, είναι το ενδεχόµενο της
διαπίστωσης του εγκεφαλικού θανάτου χωρίς την
ακριβή τήρηση των κριτηρίων του, το εµπόριο των
οργάνων, η αλόγιστη προβολή των ΜΜΕ προς όφελος
και συµφέρον συγκεκριµένων γιατρών και µεταµο-
σχευτικών κέντρων, η µη δίκαιη κατανοµή µοσχευ-
µάτων, η παραβίαση της λίστας των υποψήφιων ληπτών
και τέλος η υιοθέτηση της λεγόµενης “εικαζόµενης
συναίνεσης” (Γερολουκά – Κωστοπαναγιώτου, 2000). 
Οι νοσηλευτικές ερευνητικές εργασίες στην Ελλάδα
σχετικά µε τις µεταµοσχεύσεις είναι περιορισµένες.
Στην παρούσα έρευνα έγινε καταγραφή των απόψεων
των νοσηλευτών και των σπουδαστών νοσηλευτικής
για τις µεταµοσχεύσεις, διερεύνηση των λόγων δια-
µόρφωσης των απόψεων αυτών και συσχετισµός των
απόψεων µεταξύ νοσηλευτών και σπουδαστών.
Η διεθνής βιβλιογραφία διαπιστώνει ότι στον δυτικό
κόσµο ο γενικός πληθυσµός και οι λειτουργοί υγείας
έχουν θετική άποψη για τις µεταµοσχεύσεις από πτω-

µατικό δότη. Η αρνητική διαπίστωση όµως είναι ότι ενώ
οι περισσότεροι αντιµετωπίζουν θετικά το γεγονός, ακό-
µα και στην Ισπανία η οποία είναι η πρώτη αριθµητικά
σε πτωµατικούς δότες χώρα στην Ευρωπαϊκή Ένωση,
ένα πολύ µικρό ποσοστό από τους ερωτηθέντες µε θετι-
κή άποψη κατέχουν κάρτα πτωµατικού δότη. Πιο συγκε-
κριµένα οι Martinez και άλλοι (1995) σε έρευνα στην
Ισπανία έδειξαν ότι το 65% του γενικού πληθυσµού είναι
θετικό ως προς τις µεταµοσχεύσεις. Από αυτούς µόνο
το 6,1 % κατέχουν κάρτα πτωµατικού δότη. Ο κύριος
λόγος που δεν είχαν κάρτα ήταν ότι δεν γνώριζαν τον
τρόπο να την αποκτήσουν (34%) και ο φόβος για ένα
φαινοµενικό θάνατο (24%). Το 93% θα έδιναν τα όργα-
να νεκρού συγγενή τους για µεταµόσχευση.
Στην Ιταλία σε έρευνα που πραγµατοποιήθηκε από τους
Pugliese και άλλοι (2001) ανάµεσα σε εργαζόµενους στα
νοσοκοµεία, το συντριπτικό ποσοστό (93,6%) ήταν θετι-
κό απέναντι στις µεταµοσχεύσεις από πτωµατικό δότη
για ανθρωπιστικούς λόγους. Τα αποτελέσµατα είναι παρό-
µοια µε τη παρούσα έρευνα. Επίσης, ένα πολύ ενδιαφέ-
ρον στοιχείο που προκύπτει από την έρευνα των Bogh
και Madsen (2005) στην ∆ανία, είναι ότι το ποσοστό µε
θετική άποψη (49%) για µεταµοσχεύσεις από πτωµατι-
κούς δότες ανάµεσα στους εργαζόµενους σε ΜΕΘ 15
νοσοκοµείων, είναι σηµαντικά µικρότερο από αυτό ανά-
µεσα στον γενικό πληθυσµό (74%). Αυτό το γεγονός που
παρατηρήθηκε και σε άλλες χώρες (Γαλλία) (Houssin,
1998), προσπάθησαν να το εξηγήσουν µε την έρευνά τους
σε ΜΕΘ νοσοκοµείων της Αυστρίας οι Wamser και άλλοι
(1994). ∆ιαπιστώθηκε ότι ο αρνητισµός των εργαζόµε-
νων στην ΜΕθ οφείλεται περισσότερο στον επιπλέον
φόρτο εργασίας που απαιτούν οι µεταµοσχεύσεις, στην
έλλειψη προσωπικού και στην έλλειψη ουσιαστικής βοή-
θειας από ένα συντονιστικό κέντρο.
Παρόλα αυτά, η κατάσταση στις ισλαµικές χώρες παρου-
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ΠIΝΑΚΑΣ 3. Η στάση των σπουδαστών νοσηλευτικής ως προς τη δωρεά οργάνων 

ΑΠΑΝΤΗΣΗ ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΟΣΟΣΤΟ ΛΟΓΟΙ

ΝΑΙ θα δεχόµουν να γίνω δωρητής οργάνων 108 68 ΝΑΙ, γιατί πιστεύω ότι µπορεί να 
σωθεί µία άλλη ζωή (75%)

ΟΧΙ δεν θα γινόµουν 52 32 ΟΧΙ, γιατί φοβούνται (25%)

ΠIΝΑΚΑΣ 4. Χρησιµότητα των µεταµοσχεύσεων

ΑΠΑΝΤΗΣΗ ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΟΣΟΣΤΟ

Σώζουν ζωές 64 40

∆ίνουν δικαίωµα στη ζωή 17 10
Χρήσιµες και αναγκαίες 28 18

Αναµφισβήτητη, αλλά µε πολλά κενά 2 1
∆εν γνωρίζω 4 2

∆ώρο ζωής 10 8
∆εν απάντησαν 35 21
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σιάζεται διαφορετική. Με κύριο κριτήριο τους θρη-
σκευτικούς λόγους η στάση των ισλαµιστών απέναντι
στο γεγονός είναι αρνητική (Syed, 1998). Στην Τυνησία
για παράδειγµα, το ποσοστό των λειτουργών υγείας που
είναι θετικοί στην µεταµόσχευση πτωµατικών δοτών
είναι 45%. Οι αρνητικές απόψεις βασίζονται σε τρεις
κύριους λόγους: θρησκευτικούς (26,4%), προσωπικούς
(20,9%) και ηθικούς (10%) (Tebourski και άλλοι, 2003).. 
Στη παρούσα έρευνα, το µεγαλύτερο ποσοστό τόσο
των νοσηλευτών (62%) όσο και των σπουδαστών (68%),
απάντησε ΝΑΙ, ότι θα δέχονταν να γίνουν δωρητές
οργάνων γιατί πιστεύουν ότι µπορεί να σωθεί µία άλλη
ζωή (ανθρωπιστικοί λόγοι) που είναι και ο κύριος
λόγος που αναφέρεται και στην διεθνή βιβλιογραφία
(Martinez, Martin και Lopez 1995, Pugliese και άλλοι
2001). Παρόλα αυτά, στην πράξη τα πράγµατα είναι
πολύ διαφορετικά µιας και ο αριθµός των δοτών ετη-
σίως είναι πολύ µικρός σε σχέση µε τις επιτακτικές
ανάγκες για µοσχεύµατα. Στην πραγµατικότητα, ενώ
η πλειοψηφία των ερωτηθέντων αναγνωρίζει τη χρη-
σιµότητα και την αναγκαιότητα των µεταµοσχεύσεων,
παρατηρήσαµε µία επιφυλακτικότητα ως προς την
ασφάλεια και την τήρηση της νοµιµότητας των δια-
δικασιών που κρίνουν κάποιον ως εγκεφαλικά νεκρό.
Ένα µικρό ποσοστό του δείγµατος (37,5% για τους
νοσηλευτές και 18% για τους σπουδαστές) γνωρίζει
τη νοµοθεσία για τις µεταµοσχεύσεις. Ως επακόλου-
θο, µπορεί κάποιος να υποθέσει, ότι το επίπεδο γνώ-
σεων των πολιτών θα είναι ακόµα µικρότερο. Φαίνε-
ται ότι η πολιτεία και οι αρµόδιοι οργανισµοί πρέπει
να ευαισθητοποιηθούν και να λάβουν δραστικά µέτρα
που θα αφορούν την ενηµέρωση του κοινωνικού συνό-
λου. Θα πρέπει µε κάθε τρόπο να διασφαλίζεται το
κύρος των µεταµοσχεύσεων από διαδικασίες που τις
υπονοµεύουν, όπως αγοραπωλησία, παραβίαση της
λίστας, σύγκρουση προσωπικών συµφερόντων και εγω-
ισµών, κακοποίηση από τα ΜΜΕ. Επιπροσθέτως, στις
νοσηλευτικές σχολές, θα πρέπει να διδάσκονται µαθή-
µατα που αφορούν την πληροφόρηση των σπουδαστών
ενός τόσου σηµαντικού ζητήµατος. Η ανάπτυξη και η
διάδοση των µεταµοσχεύσεων δεν εξαρτάται µόνο από
την επιστηµονική και τεχνολογική πρόοδο, αλλά κυρίως
από την ευαισθητοποίηση και συµµετοχή των κοινω-
νικών φορέων, του ιατρικού και νοσηλευτικού προ-
σωπικού καθώς και του απλού πολίτη µέσα από την
έµπρακτη αποδοχή της δωρεάς οργάνων.

5. ΠΕΡΙΟΡΙΣΜΟI ΜΕΛEΤΗΣ
Ο πρώτος περιορισµός της παρούσας έρευνας είναι ο
µικρός αριθµός του δείγµατος. Αν και η έρευνα πρό-
σφερε σηµαντικά στοιχεία για τη στάση των νοσηλευ-
τών και των φοιτητών νοσηλευτικής σχετικά µε τις µετα-
µοσχεύσεις, κρίνεται αναγκαίο στο µέλλον η χρησιµοποίηση
µεγαλύτερου δείγµατος. Επίσης, το ερωτηµατολόγιο
χρησιµοποιήθηκε σε πιλοτική µορφή, και ως εκ τούτου
θα πρέπει να χρησιµοποιηθεί σε µεγαλύτερο δείγµα. 

6. ΣΥΜΠEΡΑΣΜΑ
Τα αίτια της έλλειψης µοσχευµάτων στην Ελλάδα, ανά-
γονται στη µη ενηµέρωση σχετικά µε το νόηµα και τη
σπουδαιότητα της ιδέας της δωρεάς οργάνων. Ελπίζου-
µε ότι η χώρα µας θα καταφέρει να φτάσει τα ποσοστά
επιτυχίας των άλλων χωρών, κυρίως στην ευαισθητοποί-
ηση των πολιτών στο θέµα αυτό. Σε κάθε περίπτωση, η
ευαισθητοποίηση της κοινωνίας στο ζήτηµα των µεταµο-
σχεύσεων, πρέπει να καλλιεργηθεί σε συνθήκες απαλ-
λαγµένες από συναισθηµατική φόρτιση ή µεταφυσικούς
προβληµατισµούς, µε τη βεβαιότητα ότι οι δότες και δωρη-
τές έχουν πλήρη επίγνωση αυτής της πρωτοβουλίας.
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