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De Medisch Ethische Commissie (MEC) is ongewijzigd gebleven qua samenstelling.  De MEC wil wel 

graag nog een jurist aan de commissie toevoegen.  De MEC heeft in 2015 twee keer vergader. 

Op  5 november is in Utrecht een jaarlijks mini symposium georganiseerd met als thema  ‘Grenzen 

aan transplantatie’. Ook dit jaar was er een mooie opkomst met levendige discussies met steeds weer 

de terugkerende vraag; welke grenzen zijn er aan transplantatie? De vanzelfsprekendheid van de 

keuze voor transplantatie roept vaak ethische vragen op. Een korte weergave:  

Na een algemene inleiding door Mike Bos heeft Karlien Cransberg een overzicht gegeven van 

grenzen. Hoe brengen we selectiecriteria aan bij het huidige tekort aan aanbod van organen?  Vooral 

bij harttransplantaties, met het geringe aantal beschikbare organen, is dat een belangrijk issue. Is 

ernstige psychomotore retardatie een criterium om een ontvanger af te wijzen? Een heikel punt, 

waar veel over geschreven wordt en waar richtlijnen in ontbreken. Grenzen blijken rekbaar: de 

leeftijd van de ontvanger waarop transplantatie acceptabel is wordt bij kinderen jonger en bij 

ouderen ouder; de geaccepteerde hoeveelheid comorbiditeit die een ontvanger kan hebben neemt 

toe.  

Diederik Kimenai besprak nieuwe ontwikkelingen/technieken die de chirurgische grenzen aan trans-

plantatie kunnen verruimen, maar ook kunnen compliceren. Een technische vooruitgang betekent 

niet altijd een betere kwaliteit van leven voor de patiënt.  

De vraag moet gesteld worden: is transplantatie de beste optie voor elke patiënt? Zijn de neven-

effecten en risico’s voor de gezondheid te verantwoorden, en zijn de strenge leefregels en 

levenslange immuunsuppressieve therapie op te brengen door de patiënt en zijn omgeving? Aan de 

hand van casussen die Aria Hoogendoorn en  Anita Vink, beide maatschappelijk werker, presen-

teerden werd duidelijk dat deze vragen/inschattingen heel moeilijk zijn en dat altijd een open overleg 

noodzakelijk is tussen de leden van het medische en psychosociale team, en de patiënt.  Dat maakte 

Mary Bos, de moeder van Nick, helemaal duidelijk in haar verhaal. Toen haar zoon door een aange-

boren nierziekte op zijn 17e voor de derde keer aan een niertransplantatie toe was, besloot hij, 

inmiddels ook nog blind geworden, dat hij dit traject niet opnieuw in wilde gaan. Het proces van deze 

beslissing gaf zijn moeder weer in een adembenemende presentatie.  

Het is duidelijk; ethische dilemma’s roepen vaak meer vragen op dan er antwoorden zijn te geven. 

Het is goed deze vragen met elkaar te hebben delen. 

 

De MEC is in 2015 betrokken geweest bij de richtlijn Donatie na Euthanasie (DnE). 

Samen met het NTV bestuur is er een formele reactie gegeven op de ontwikkelde richtlijn.  

De MEC is gevraagd verder mee te denken in een nieuw te ontwikkelen landelijk richtlijn die 

draagvlak heeft bij alle betrokken partijen. De MEC/NTV zal de ethische aspecten vanuit het 

beroepsveld van donatie en transplantatie hierin bewaken.  

 

De MEC heeft in samenspraak met het NTV bestuur een reglement opgesteld. Deze zal in de leden-

vergadering worden vastgesteld.  
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