Docentenbijlage bij lessen Tekort aan donororganen
Doelen en korte introductie
In de lessen staat de vaardigheid ‘morele oordeelsvorming’ centraal.

Leerlingen leren een

· geïnformeerde afweging te maken bij een 

· maatschappelijk ethische vraagstuk: 

in deze opdracht: orgaantekort in NL 
Hierbij maken ze gebruik van een zgn ‘stappenplan’ en een ‘beoordelingstabel’ om de informatie overzichtelijk te ordenen.

Deze afweging wordt in de lessen gemaakt op 3 verschillende niveau’s: 1) persoonlijk, 2) in groepsverband en 3) als klas als geheel.
Ad 1. Leerlingen ervaren dat een afwegingen maken een persoonlijk proces is, waarbij overtuigingen een rol spelen. 
Ad 2. Daarnaast leren leerlingen dat mensen in teamverband mensen beslissingen nemen over lastige medisch-ethische vraagstukken; in hun beroep of in de familie. De leerlingen ervaren hierbij dat verschillende belangen een rol spelen. Leerlingen leren in een groepje een gezamenlijke afweging te maken vanuit een belangenvereniging/ beroepsvereniging.
Ad 3. Op landelijk niveau spelen in de politiek nog meer aspecten een rol. De leerlingen spelen een zitting van een vaste kamer commissie na die verschillende belangenverenigingen hoort, dmv een debat. Leerlingen leren namens een belangenverenging een afweging te maken en deze te verdedigen in een debat. Daarbij leren ze ook de argumentatie van een andere partij in te schatten en daarop te anticiperen.
Op het st Bonifatiuscollege vormen de opdrachten in de lessen samen het PO (Praktische Opdracht)
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Morele oordeelsvorming – tav Tekort aan donororganen
De lessen en opdrachten vormen samen een praktische opdracht. Deze vindt plaatst aan het einde van een lessenserie over de implicaties van ontwikkelingen rond DNA. Gedurende de lessenserie staat de ANW-vraag centraal: Mag alles wat kan? 
· Voor het overzicht van de hele lessenserie; zie bijlage 1  
· Voor de hele lessenserie http://www.boni.nl/bonionline2/vakken/anw.htm
De leerlingen leren hoe ze een gefundeerde afweging over een complex ethisch maatschappelijk vraagstuk kunnen maken. De manier waarop dit wordt aangeleerd is een stappenplan (zie hieronder). Het is een bewerking nav het stappenplan van Bolt in Ethiek in de praktijk, 2005. Het woord morele oordeelsvorming wordt naar leerlingen toe niet gebruikt.              


OVERZICHT STAPPENPLAN 


STAP 1: probleem vaststellen en analyseren





1. Wat is precies het probleem?

2. Wat zijn mogelijke oplossingen?

3. Welke aspecten spelen een rol?


STAP 2: informatie verzamelen

4. Welke informatie ontbreekt?

5. Informatie verzamelen over de vragen


STAP 3: waarderen en afwegen

6. Welk aspect vind je goed/ belangrijk? Welk niet?

7. Welke info vind je van doorslaggevend belang?


STAP 4: besluit 

8. Welke beslissing neem je? Of welk standpunt? 


En onderbouwing.


STAP 5: consequenties en acties

9. Welke consequenties en acties komen daaruit voort?

Toelichting per stap per stap uit het stappenplan

Leerlingen krijgen een introductie op het onderwerp door de docent en testen hun kennis door het invullen van een enquête van de Stichting donororganen. 
De docenten verzorgen de introductie ieder op een eigen manier en afhankelijk van hoe het onderwerp op dat moment in het nieuws is. (voorbeeld bijlage 2) De Stichting Donororganen heeft een video om het onderwerp te introduceren. Of je kunt gebruik maken van actuele tv-debatten of journaalfragmenten – in You tube samenvatting. Ook kun je via wellesofnietes.nl een quiz doen.
Afgesproken is dat elke docent zet met zijn klas alle stappen van het stappenplan. De gekozen werkvormen variëren nav het aantal lessen dat ter beschikking staat en het type klas: 5H/ 4V, heterogene/ homogene groep wat betreft vakkenpakket. De varianten in de opdrachten zijn te vinden in deze docentenbijlage. Dit is document is dus geen docentenhandleiding, maar een korte gebruiksaanwijzing met werkbladen.
Hieronder een samenvatting van de activiteiten per stap en de variatie in de werkvormen.
STAP: explicitering: probleem vaststellen en analyseren


- klassikaal OLG
1. Wat is precies het probleem?

2. Wat zijn mogelijke oplossingen?

3. Welke aspecten spelen een rol?

· leerlingen opperen mogelijke oplossingen:


inventarisatie op bord

· aantal donoren verhogen bijv door ander donorsysteem
· toepassen xenotransplantatie

· kunstorganen ontwikkelen / verbeteren

· stamcellen uit eigen lichaam (somatische stamcellen)

· stamcellen uit gekloond embryo

· ……….
· leerlingen spreken ‘de aspecten’ af waarop de oplossingen beoordeeld worden:

· kwaliteit leven, 

· kenniswinst,

· ethische aspecten

· financieën. etc

De docent zet de oplossingen en beoordelingsaspecten zo op het bord dat de leerlingen een tabel zien ontstaan. Om een goede afweging te kunnen maken is alle informatie en dus ‘invullen van de tabel’ nodig. Deze tabel wordt vanaf dat moment de beslissingstabel (of beoordelingstabel) genoemd. 

Voorbeeld beslissingtabel uit leerlingenmateriaal
	          oplossing 

aspect
	kabel tv 
	digitale televisie
	satelliet tv

	
	 - bekabeling aanvragen
- aanschaffen tv

- aanvragen abonnement
	- leverancier digitenne selecteren
- tv aanschaffen die geschikt is voor digitale tv
	……..etc 

	Kosten
	…..
	
	

	beeldkwaliteit
	……
	
	

	aantal kanalen 
	
	
	

	Etc.
	
	
	


STAP : informatieverzamelen



- expertvorm of variant
4. Welke informatie ontbreekt?

5. Informatie verzamelen over de vragen

· ontbrekende informatie ‘zoeken’  
Om de ontbrekende informatie op te zoeken is er per oplossing een dossier met geselecteerde artikelen beschikbaar (deze zijn downloadbaar via de website). Leerlingen kunnen ontbrekende informatie aanvullend googelen.; bijv via de site van donorvoorlichting.nl.
Expertvorm

De klas wordt verdeeld in groepen van min 5 personen (vanwege de 5 oplossingen).
Deze groep is samen verantwoordelijk voor het invullen van de beoordelingstabel (zie bijlage 3). Deze groepsleden spreken af welk groepslid voor welke oplossing een kolom in vult. 

Van elk groep vormen de leden die dezelfde oplossing gaan uitzoeken een nieuwe tijdelijke groep: de expertgroep. Deze groep krijgt elk hun dossier met artikelen en vullen hiermee ‘hun’ kolom in (mogelijk beoordelingsmoment)
De leden nemen elk deze ingevulde tabel mee naar hun oorspronkelijke groep, zodat de beslissingstabel gemaakt kan worden. Door het samen maken van een beslissingsmodel, worden door de leerlingen alle informatie van de tabel bij langs gegaan, beoordeeld en samengevat. Een A2 poster werd hiervoor prima.
Variant op dit onderdeel:
Als je als docent minder tijd wil besteden aan het wisselen van de groepen. Kun je de eerste groepsvorming laten vervallen. De klas wordt dan verdeeld/ verdeeld zich in min. 5 groepen. Deze groepen gaan elk een andere oplossingen bestuderen en de tabel invullen.

Deze groepen leveren elk een tabel in (mogelijk beoordelingsmoment). Er vindt een herindeling plaats (door de docent). Elke nieuwe groep bestaat uit leden van elk van de groepen die een oplossing bestudeerd hebben. Ze maken samen mbv de kolommen een beslissingsmodel.

Variant op te maken van een beslissingmodel in een groep 
Bij nog minder beschikbare lessen, of wanneer de docent of klas met informatie verder wil die gecontroleerd is door de docent, kan een docent ook de kolommen nakijken en in een tabel samenvatten (of aanpassen van de bijgeleverde ingevulde tabel. Zie bijlage 5).
Of de nagekeken kolommen aan elkaar nieten.

STAP: waarderen en afwegen

individuele afweging en groepsbeslissing
6. Welk aspect vind je goed/ belangrijk? Welk niet?

7. Welke info vind je van doorslaggevend belang?

Deze en de volgende stap, zet elke leerling 2 keer. Eén keer maakt de leerling een individuele afweging. En één keer maakt de leerlingen een afweging in teamverband vanuit een belangengroep of groepering. 

De beslissingstabel is vol informatie en hoe een oplossing te kiezen. De leerling leest de vakken (cellen) van de tabel waardeert de informatie. Hij geeft deze waardering aan met een kleurcode. Bijv. 


rood:
dit aspect van de oplossing wordt negatief gewaardeerd.



groen:
dit aspect wordt positief gewaardeerd.


     
wit:
dit aspect wordt neutraal gewaardeerd of is niet van toepassing.

Daarna omcirkelt de leerling de vakken die van doorslaggevend belang is voor hem/haar. (positief en negatief). Op deze manier is voor een leerling de informatie die hij later verwerkt in zijn afweging helder aangegeven.
De ene docent geeft de voorkeur er aan deze individuele stap in de les te doen, dan kunnen de leerlingen – als ze in gemengde groepen zitten – elkaar vragen stellen over de inhoud. Docenten die de leerlingen de beslissingstabel samen hebben laten maken, laten de leerlingen dit onderdeel thuis doen ter voorbereiden op het schrijven van de persoonlijke afweging in de les.  
STAP: besluit en acties


individuele afweging en groepsstandpunt

8. Welke beslissing neem je? Of welk standpunt? 

Wat is de onderbouwing?

9. Welke consequenties en acties komen daaruit voort?

individuele afweging
Voor de individuele afweging zijn verschillende werkbladen beschikbaar. Bijlage   zet door vragen bepaalde kennis op een rij. Deze verwerkt een leerling vervolgens in een afweging. 
Bij leerjaren die al een betoog hebben leren opzetten bij het vak Nederlands, werkt bijlage   prima. Of bijlage . Bij elke variant kost dit onderdeel een lesuur.
Ivm met de volgende onderdelen ‘groepsstandpunt en debat’ leveren bij de individuele afweging een voorkeur in mbt groepering.
De docent stelt de groepen samen. Geadviseerde groepsgrootte 3. Bij ziekte staat een leerling niet alleen voor. 

groepsstandpunt
De groep bepaalt eerst samen wie hun groepering vertegenwoordigt en welk belang hun groepering heeft en welke beoordelingsaspecten van de beslissingstabel belangrijk zijn. (belang bijv. financieel (innovatie gelden) voor de NWO-ers, ‘werkbaar’ voor artsen etc).
Vervolgens neemt de groep de stappen  6 en 7 door met een ‘schoon’ dwz ongekleurd beslissingsschema. Ook worden doorslaggevende argumenten omcirkeld.

Vervolgens stellen ze een advies op aan de vaste kamercommissie van de Tweede Kamer voor dit probleem. Dat kan maatregelen bevatten van meerdere oplossingen. 

 Ze beargumenteren vervolgens de keuze van elke maatregel.  Ze geven ook argumenten waarom de belangengroep tegen de andere oplossingen en maatregelen is. En bedenken samen welke tegenargumenten de andere groepen kunnen hebben tegen hun argumenten. Ook hier bedenkt de groep weer tegenwerpingen voor.

Docenten die dit groepsstandpunt in de vorm van een advies laten inleveren voor een beoordeling, hebben de ervaring dat deze beoordeling het inhoudelijk niveau van het debat verhoogt. 

Het debat wordt geleid door ‘De vaste kamercommissie’  3 leerlingen. In plaats van te werken aan een advies bepalen ze de structuur van het debat: open debat en/of discussie rondes (met tijdschema).  Ze stellen ze de debatregels voor, verzinnen een manier zodat iedere leerling aan te woord komt  en tot slot delen ze – na kort beraat op de gang’ de poen uit.  
Voor de poen is door de jaren heen gebruikt: chocolademunten, zakje dropmunten, choco-eitjes verpakt in goudfolie (symboliseren goudstaven).

Aan de vaste kamer commissie hebben wordt als bedankje iets soortgelijks of de dropsoot ‘steekpenningen’ of ‘zwart geld’ uitgedeeld.
Debat: wat te doen met 3 miljoen?

Casus: de regering heeft beloofd 3 miljoen euro uit te geven aan (een start van de oplossing van ) het probleem. Een vaste Kamercommissie onderzoekt de oplossingen en moet te zijner tijd de regering een advies geven. 

Gekozen is voor leerlingen als een vaste Kamercommissie met debatvoorzitter. Dit geeft de docent ruimte notities te maken over de argumentatie van de leerlingen. Soms is het tempo zo hoog dat alleen codering met +/_ mogelijk is. Sommige docenten kiezen ervoor de leerlingen van de vaste Kamercommissie ook zo’n blad te geven en een codering te laten geven. Zij beslissen uiteindelijk wie de stimuleringsgelden krijgen. Als deze leerlingen deze notities inleveren bij de docent, is deze extra informatie handig.

Een notitie blad voor docenten zit in bijlage ….
Graag benadrukken aan leerlingen dat ze niet achter het standpunt van de groepering hoeven staan. Het gaat erom dat ze zich zo goed mogelijk inleven in de groepering en deze realistisch en overtuigend hebben neergezet.
Het is een bruisende afsluiting van een lessenserie.
De stappen in lessen
Hoeveel tijd kost een stap? Wat past er in een les? Dit is erg afhankelijk van de gekozen werkvormen en de ervaring van de docent met dit soort werkvormen.
Twee voorbeelden in een schema
	
	Klas 1
	Klas 2

	Les 1
	Hoe is orgaandonatie geregeld ? Wat weet je over orgaandonaties?
	 idem

	Les 2
	Intro + Stappenplan onderdeel  1, 2 , 3 Uitdelen artikel dossiers. 

HW  4: lees jouw gedeelte van de artikelen door en vul hiermee de kolom in
	Intro + 1,2 , 3 

HW 4: lees jouw gedeelte van de artikelen door en vult hiermee een gedeelte van de kolom in. Lever samen 1 kolom in bij je docent. 

	Les 3
	45 (expert)groep vult kolom in. Inleveren bij docent.
	5 Samen maken beslissingstabel op A2 posterblad                 6&7 HW: persoonlijke afweging: waarderen en afwegen 

	Les 4
	6&7 Persoonlijke afweging: waarderen en afwegen 
	8 persoonlijke afweging

	Les 5
	8 Persoonlijke afweging
	6&7 Groepsstandpunt: waarderen en afwegen                      8 HW: groepsstandpunt formuleren en debat voorbereiden

	Les 6
	6&7 Groepsstandpunt: waarderen en afwegen     
	debat 

	Les 7
	8 Groepsadvies schrijven en debat voorbereiden
	


De nummers refereren naar de onderdelen in het stappenplan.
Voor vragen kunt u mailen naar a.veldkamp@uu.nl of frank.holtslag@gmail.com.

Bijlage 1:
Overzicht hele lessenserie
	    Leswijzer


	                                           periode 3

	1 les
	Hoofdstuk 1 
	DNA,  waarom is dat zo belangrijk?
	3

	1 les
	Hoofdstuk 2 
	De ontdekking van DNA  


Dvd 45 minuten          evt Solar    
	6

	3 lessen
	Hoofdstuk 3 
	DNA,  wat is dat?


Scharen, gluton          Sheets
	8

	
	Hoofdstuk 4
	DNA,  wat  heeft dat met jou te maken?


Solar      Sheets
	12

	1 les
	Hoofdstuk 5
	DNA uit een kiwi  

 
Alternatief: eigen wangslijmvlies
	16

	evt.     1 les
	Hoofdstuk 6
	DNA internetopdrachten


Internet of demo smartboard
	17



	1 les
	Hoofdstuk 7
	DNA – profiel



Dvd  ….minuten          Solar
	18

	1 les
	Hoofdstuk 8
	DNA en erfelijke ziektes


Solar
	22

	1 les
	Hoofdstuk 9
	DNA - diagnostiek en dilemma’s



DVD P&P   …..minuten        Solar?
	25

	1 les
	Hoofdstuk 10
	DNA  veranderen:  genetische modificatie



Solar
	27

	1 les
	Hoofdstuk 11
	DNA  veranderen:  dilemma’s



Internet 
	29

	1 les facul-tatief?
	Hoofdstuk 12
	DNA  veranderen:  gentherapie

   

DVD P&P   …..minuten         Solar

	32

	1 les
	Hoofdstuk 13
	Klonen:  therapeutisch         Stamcellen


DVD P&P   …..minuten        
	34

	1 les
	Hoofdstuk 14
	Klonen:  reproductief

 
DVD P&P   …..minuten        Solar
	38

	5 tot 7 lessen
	
	Praktische opdracht: Het tekort aan donororganen



Nodig 5 - 7 lessen
	


Bijlage 2:

PO3 starters

Donorshow van BNN levert 12.000 extra donoren op (ANP) 

KERKRADE, 16 juli. De door BNN uitgezonden Grote Donorshow heeft geleid tot een flinke aanwas van nieuwe potentiële donoren. Het Donorregister ontving ruim 12.000 formulieren, waarbij vrijwel alle inzenders (95 procent) toestemming geven voor donatie na hun overlijden. Dat heeft het Donorregister in Kerkrade vandaag bekendgemaakt. BNN veroorzaakte veel ophef met het programma waarin een ten dode opgeschreven zieke vrouw haar nieren zou weggeven aan een nierpatiënt die zij zelf op televisie uitkoos. Uiteindelijk bleek alles in scène gezet om aandacht te vragen voor het nijpende tekort aan donororganen. Inmiddels hebben ruim 5,1 miljoen mensen van twaalf jaar of ouder hun keuze vastgelegd in het Donorregister. Iets meer dan de helft, 2,9 miljoen geregistreerden, wil donor zijn.

Wachtlijstdoden in Belgïe   (is 8%)

http://www.sweetlove.be/act_donor.html
Orgaanroof in China/ ook Nederlanders naar China voor een nieuw orgaan

http://www.katholieknieuwsblad.nl/actueel24/kn2442g.htm
RTL boulevard over orgaan tekort in NL

http://www.rtl.nl/(/actueel/rtlnieuws/)/components/actueel/rtlnieuws/2007/05_mei/30/binnenland/0530_1430_Nier_meest_gevraagde_orgaan.xml
Wachtlijst cijfers van de Nederlandse Transplantatie stichting

http://www.transplantatiestichting.nl/?id=cijfers
Kamer wil geen ander donor registratiesysteem ondanks BNN show

http://www.donorvoorlichting.nl/index.cfm?act=nieuws.detail&varitem=264&vartype=1&zoekterm=wachtlijst
Bijlage 3: Lege kolom:       Het tekort aan donororganen

namen:  _____________________________________   klas: __  

	 

           oplossing
	

	           acties         

   Wat moet je allemaal doen om

  ’t doel te bereiken. Opschrijven

                    in de vorm van een

                 opdracht, dus met een

                          werkwoord erin.

 beoordelings-

    aspecten
	

	financieel

Wat kosten deze maatregelen, wie moet dat betalen? 

Levert het geld op, wie krijgt dat geld?

 
Wat kosten deze maatregelen,


 wie moet dat betalen, levert het    geld op, wie krijgt dat geld.


	

	onderzoek nodig

Weten we alles al wat we 

voor deze maatregel nodig hebben of zijn er nog dingen die onderzocht moeten 

worden:

welke onderzoeksvragen?  


	

	kwaliteit leven

Wat is de mate waarin het  leven prettiger of onprettiger wordt?


	


                                                                                                      Z.O.Z


	risico’s

Wat kan er mis gaan, en hoe groot zijn de kansen daarop

en wat zijn dan de gevolgen?


	

	ethische aspecten

Zijn er dingen die mensen    echt niet willen of juist heel belangrijk vinden en vanuit welke levensovertuiging is  dat?


	

	regelgeving

Mag het van de wet of moet   de wet aangepast worden? Is   er discussie over? 

Kunnen nationale en internationale wetgeving en verdragen een obstakel vormen?


	

	haalbaarheid

Zijn er speciale technische, financiële, politieke, ethische 

of juridische obstakels of voordelen? 

Op welke termijn zijn de maatregelen haalbaar   in te voeren?


	


 
[image: image2.emf]   Bijlage 4  Beoordelingstabel : Oplossingen voor het teko rt aan d onororganen  

oplossingen  I.  Organen en weefsels maken uit         stamcellen van gekloonde embryo’s   II.     Organen en weefsels maken uit            stamcellen van mensen  III.     Dierlijke organen en weefsels             gebruiken: xenotransplantatie  IV.   Kunstorganen  V.   Aanb od van donororganen  v ergroten;           vraag naar donororganen verlagen  

  acties                   →         beoordelings -   aspecten            

financieel                        

onderzoek  nodig                    

kwaliteit leven                  

risico’s                  

ethische  aspecten                  

regelgeving                        

haalbaarheid                  



[image: image3.emf]oplossingen  I.  S tamcellen  uit  gekloonde embryo’s   II.    Lichaams e igen   stamcellen   III.   Xenotransplantatie   IV.   Kunstorganen  V.Aanbod donororganen  vergroten  

  maatregelen                   →           a specten  1.   verbeteren   ontwikkelen   k loonembryo   2.   onderzoek  naar het   l aten  uitgroeien   van stamcellen   t ot   gewenste   weefsels  of organen     3.   verbeteren   van de  ( operatie ) techniek   4.     wetgeving  aanpassen   :            Op  2 manie ren  toe te passen:         -   Inspuiten stamcellen  in  ziek orgaan         -   C ellen laten uitgroeien tot weefsel              of orgaan   en dit inbrengen  1.   o nderzoek  doen  naar het        laten  uitgroeien   van stamcellen     tot         weefsels of organen         2.  verbeteren   van de (operatie)techniek     Op  2 manier en   toe te passen:        Stamcellen halen uit: hersenen, ogen,        huid, navelstre ng, beenmerg  of        vruchtvlies (?)   en dan  i nspuiten   stam ce l -       len   in  ziek orgaan , of         Cellen laten uitgroeien tot weefsel   of        orgaan en dit inspuiten  1.   onderzoeken   werking van dierlijke  organen in mens     2.   donordieren  gen.manipuleren   zodat  organen ni et afgestoten worden   3.   hiervoor wetgeving  aanpassen   4.   steriel  fokken   dieren   5.   onderzoeken   risico van virussen in  donordieren   6.   voorlichting geven   over  x enotransplantatie      1.   onderzoeke n   materialen  die  niet afstoten en duurzaam zijn     2.   on twikkelen   kunstorganen die  bet er   functioneren in lichamen   3.   onderzoeken,ontwikkelen   bionische ledematen en gehoor  (CI),  oog,                                   elektroden als zenuwen   4.   fabriceren   organen die  langdurig werken  Het ‘ geen bezwaar tenzij - systeem’   Iedereen is donor tenzij hij/zij  bezwaar  aantekent.     1.   regelgeving  veranderen   2.   iedereen  informeren   over het  nieuwe systeem    

financieel     Onderzoek   kost  miljoenen tot   miljarden   Staten/ landen waar experim enteren  met    klonen mag ,   geeft overheid subsidie .   Verder komt geld van bedrijven.   In ee rste instantie dure   therapie:  op lange  termijn minder   kosten   gezondheidszorg   (minder medicijnen die afweersysteem  onderdrukken en operaties)   Stimuleert wetenschap en   industrie .  Loopt in miljoenen tot miljarden   Rest z ie kolom links    V eel kostbaar onderzoek  nodig (zie  hieronder) ,  geld  komt veel van industrie .   A ls therapie dure oplossing.   K an  veel  geld opleveren   voor bedrijven     Duurder dan IV en V, in eerste instantie   minder duur dan I en II, op lange termijn  duurder. (dieren moeten steriel gekweekt  blijven w orden)    Duurder dan V goedkoper  I,II,III .   O nderzoek  kunstnier  kost  40 milj.   Onderzoek verbetering kunstorganen  enkele miljoenen.   CI - implantaat 21.000, onderzoek,  plaatsing en controle 56.000   Defribillator kost 20.000 excl.   Pacemaker 12.000 excl.   K unstorgaan industrie levert  arbeidsplaatsen en geld op    H et blijft  de goedkoopste oplossing  in  vergelijken andere oplossingen      

onderzoek  nodig     O nderzoek naar techniek van het   klonen van menselijk embryo.     O nderzoek naar:   -   minder belastende manier om eicellen te  krijgen   -   h oe groeien cellen uit tot bepaalde  weefsels en organen?   -   voorkomen stamcellen  - >  kankercellen?   -   wat zijn langetermijneffecten van   gekloonde cellen bijv   vervroegd afsterven  O nderzoek naar:   -   minder belastende manier om eicellen te  krijgen   -   h oe   groeien cellen uit tot bepaalde weefsels  en organen?   -   voorkomen stamcellen  - >  kankercellen?   -   wat zijn langetermijneffecten van   gekloonde cellen bijv   vervroegd afsterven?   Onderzoek naar ander manier van stamcellen  maken die lijken op embryonale stamcelle n  V eel onderzoek nodig naar:   -   mogelijkheden verschillende organen   van  verschillende  diersoorten .    -   genetisch manipuleren van dieren.   -   kan   en  hoe   overdracht  dier virussen naar  mens?    O nderzoek naar  kunstorganen die  niet snel slijten.   (duurzaam)   O nderzoek  materialen die geen  afstotingsreacties oproepen.   Verkleinen van apparaten - >   i mplanteerbaar   Doet het orgaan wat het moet doen.  onderzoek nodig   hangt ook af van  maatregel :   - in hoeverre zijn mensen geïnformeerd?   -   hoe kan het beste ingevoerd worden ?   - medisch:   verbetering  orgaanafstoting  en  houdbaarheid organen.   - waardoor werkt het  geenbezwaarsysteem in sommige  landen wel en in andere niet?  

kwaliteit leven     I n theorie: kwaliteit zou spectaculair  kunnen toenemen; geen  patiënt meer .   Ook niet  meer  levenslang pi llen slikken  tegen afstoting  .    Zie kolom links  Geen wachtlijsten  - > geen extra  complicaties   G rote verbetering als  het orgaan gaat  werken. En als  het risico op afstoting klein  is , dan ook geen medicijnen meer nodig .   Levenslange co ntrole op nieuwe of  dierzi ektes. Of in quarantaine?!  K waliteit neemt toe   door  verbeteringen. *     Hangt wel van afstoting dus  medicijn gebruik   af.   V erlenging  leven  niet zo lang als bij  een    donor orgaan; o.a. snelle re   slijtage.  Meer organen dus meer kans op leven   Meer organen dus meer   kans op een  geschiktere  - > minder afstoting   Medicijnen slikken tegen afstoting (60  pdag)    

risico’s     Eiceldonatie nodig  en stamcellen  inspuiten  - > dus operatierisico   W at zijn lange   termijneffecten van  gekloonde cellen?   Kans op tumorcellen?   Afwijking bij g eboorte?   In theorie geen afstoting sreacties .  Kans op tumorcellen?   W at zijn langetermijneffecten van gekloonde  cellen?   In theorie geen afstoting .  risicovolle operatie   &  toch  afstoting ?   Verborgen  virussen  in dierorgaan  - > naar    patiënt ?  En omgeving?   Risico t ot  supervirus als virussen uit   mens   en  dier  mengen tot nieuw virus?   Lange termijn effect  gen.geman .DNA?   R isicovolle operatie.   A fstoting sommige materialen.   K unstorgaan kan kapot gaan.   Kunsthart gevoelig voor virus en  bloedstolsel  Risicovolle operatie   Orga anafstoting  

ethische  en  religieuze  aspecten     M ag je menselijk leven scheppen als  orgaandonor voor een ander mens?   R est van embryo wordt weggegooid                - >vernietiging ‘ongeboren leven’ ?  E r is geen embryo nodig, dus  geen bezwaren  E thische bezwaren :   -   d ierenleed   / -   mag je  dieren doden voor  menselijk gebruik ?   -   bepaalde dieren heilig.   -   bepaalde dieren onrein    Geen .    V erplicht   donor - zijn voor  Nederlanders  bezwaarlijk.   Voor sommige religieuzen geen optie   Nabestaanden kort op overlijden vragen  om licha am is moeilijk   aspect .  

regelgeving     Aanpassen voor NL :   -   klonen menselijk embryo    -   gebruik embryo voor therapie  T oepasbaar volgens wet  A anpassen wet :     genetisch manipuleren van dieren is  nu in  NL  verboden.   En  nog te veel risico’s    toepasbaar volgens wet  R egelgeving  aa npas sen    

h aalbaarheid        veel onzekerheden en hobbels:    technische  gebrekkig   sommige weefsels gelukt; compleet  orgaan nog nooit gelukt. medische  haalbaarheid?     Suikerziektepatiënten in  Japan zijn geholpen    E thische bezwaren;   aanpassen wetge ving.   Risico’s!   nog niet onder controle  Duurt nog minimaal enkele jaren.   Er zijn   bijna  g een   ethische  aspecten en  regelgeving aanpassing nodig.     T herapie al toegepast , nog niet 100%  succesvol.   Bijv . . h onden met spierziekte  - >  kunnen weer lopen.    Risco’s nog  niet onder controle  Hartkleppen uit varkens wordt al  toegepast.   H aalbaarheid  rest  onduidelijk:   T echnisch ingewikkeld,   R isicovolle technieken,    W etgeving aanpassen   op transgene dieren  en xenotransplantatie ,    E thische bezwaren  bep.   groepen.  Kunstnieren, pace maker, heupen  steunhart e n kunsthart worden al  veel toegepast.   M et techn . verbeteringen   en  duurzamere materialen en minder  afstoting   door DNA coating , binnen  enkele jaren  meer winst .     Toekomst bionische organen       Op korte termijn (enkele jaren) .     R egelgev ing aanpassen:  twijfel over  vrijwilligheid.  S ommige groepen  kunnen niet voor zichzelf beslissen .  Christen Unie is tegen en zit in kabinet.  



Bijlage 6a: persoonlijke afweging  
SCHRIJFOPDRACHT

Schrijf een persoonlijk standpunt over het probleem: ‘te kort aan donororganen’ 
STAP 1:  Wat is het probleem precies volgens jou?

Omschrijf in 5 regels het probleem voor de Nederlandse samenleving.
STAP 2: Oplossingen en beoordelingsaspecten

Je krijgt de ingevulde tabel van jouw klas.
STAP 3: Waarderen en afwegen

Waardeer de beoordelingsaspecten door de vakken van de tabel in te kleuren met: 


rood:
dit aspect van de oplossing wordt negatief gewaardeerd.



groen:
dit aspect wordt positief gewaardeerd.


     
wit:
dit aspect wordt neutraal gewaardeerd of is niet van toepassing.

Of met andere kleuren. Zet wel een legenda bij je tabel. Welke kleur betekent wat?

De tabel is een hulpmiddel bij je betoog. 

Bespreek in je betoog de verschillende oplossingen. Vergelijk ze op voor jouw doorslaggevende aspecten. 

STAP 4: Besluit of advies

Wat is volgens jou een oplossing (meer opl. kan ook)?
STAP 5: Consequenties en acties

Welke consequenties en acties komen uit je advies voort? 

Met andere woorden: wat moet de regering doen om je oplossing(en) te verwezenlijken.
Lever je gekleurde tabel en je afweging in.

Noteer op je blad ook de antwoorden op de volgende vragen ivm de komende lessen.

1.Welke belangengroep zou je willen vertegenwoordigen in een debat? Noteer een eerste en tweede keus. 

· Overkoepelende patiëntenvereniging                      

· Vereniging van artsen (VVA)                                   

· NWO st Nederlands Wetenschappelijk Onderzoek     

· Vereniging ‘Bescherm het leven’                            

· Lobbygroep vanuit de farmaceutische en biotechnologische industrie           

· De partij van de dieren of actiegroep die opkomt voor belangen van dieren                                     

· WHO (wereld gezondheid organisatie van de VN)  

· Weet je nog een belangengroep die je zou willen vertegenwoordigen?

· Zou je de discussie kunnen en willen leiden als lid van de Vaste Kamercommissie?

2. Heb je bij ‘ned’ of ‘engels’ al geoefend met ‘debatteren’?
Bijlage 6b: persoonlijk advies in betoogvorm
SCHRIJFOPDRACHT

Je schrijft een persoonlijk advies aan de vaste kamercommissie die bezig is met het probleem: ‘te kort aan donororganen’. Je schrijft dit advies in een betoogvorm (inleiding – middenstuk-afronding). De tabel is daarbij een hulpmiddel. 

Opdracht 1: Waarderen en afwegen met mbv de tabel
Waardeer de beoordelingsaspecten door de vakken van de tabel in te kleuren met: 


rood:
dit aspect van de oplossing wordt negatief gewaardeerd.



groen:
dit aspect wordt positief gewaardeerd.


     
wit:
dit aspect wordt neutraal gewaardeerd of is niet van toepassing.

Of met andere kleuren. Zet wel een legenda bij je tabel. Welke kleur betekent wat?

Opdracht 2: Persoonlijke afweging schrijven
Inleiding

Beschrijf - in 5 regels- wat volgens jou het probleem is voor de Nederlandse samenleving.
Middenstuk

Bespreek in je betoog de verschillende oplossingen. 
Vergelijk ze op voor jouw doorslaggevende aspecten. 
Licht de voor jouw belangrijke aspecten toe.
Afronding

Beantwoord in de afronding de volgende vragen:

Wat is volgens jou een oplossing (meer opl. kan ook)? 

Wat moet de regering doen om de door jou voorgestelde oplossing(en) te verwezenlijken.

Lever je gekleurde tabel en je afweging in.

Noteer op je blad ook de antwoorden op de volgende vragen ivm de komende lessen.

1.Welke belangengroep zou je willen vertegenwoordigen in een debat? Noteer een eerste en tweede keus. 

· Overkoepelende patiëntenvereniging                      

· Vereniging van artsen (VVA)                                   

· NWO st Nederlands Wetenschappelijk Onderzoek     

· Vereniging ‘Bescherm het leven’                            

· Lobbygroep vanuit de farmaceutische en biotechnologische industrie           

· De partij van de dieren of actiegroep die opkomt voor belangen van dieren  

· WHO (wereld gezondheid organisatie van de VN)  

· Weet je nog een belangengroep die je zou willen vertegenwoordigen?

· Zou je de discussie kunnen en willen leiden als lid van de Vaste Kamercommissie?

2. Heb je bij ‘ned’ of ‘engels’ al geoefend met ‘debatteren’?
Bijlage 6c:

SCHRIJFOPDRACHT 4 VWO en 5 HAVO

EEN OPLOSSING VOOR HET TEKORT AAN DONORORGANEN?

Je mag gebruik maken van de ingevulde tabel
Inleiding

Je hebt je de afgelopen lessen verdiept in één van de mogelijke oplossingen voor het tekort aan donororganen in Nederland. Daarna heb je de ingevulde tabellen van alle groepjes gekregen en je hebt de argumenten gewogen voor jezelf. Nu krijg je de taak een weloverwogen keuze te maken. Welke oplossing vind jij de beste? En waarom?

Maak onderstaande vragen. De antwoorden schrijf je gewoon op dit papier. Dit onderdeel telt het zwaarst mee als onderdeel van je PO-cijfer voor deze periode. Succes!!

De alternatieven kort op een rij:

1. Xenotransplantatie: gebruik van dierlijke organen voor orgaantransplantatie.

2. Meer donororganen krijgen: door bepaalde maatregelen te nemen kun je het aanbod van menselijke donororganen vergroten.

3. Kunstorganen: het maken van organen van kunststof, metaal of ander materiaal. Geen echte organen maar machientjes die hetzelfde werk doen dan echte organen.

4. Somatische stamcellen: gebruik maken van stamcellen die je in je eigen lichaam kunt vinden (in je beenmerg bijvoorbeeld), en die je op een bepaalde manier kunt laten uitgroeien tot de cellen, het weefsel of het orgaan dat je nodig hebt.

5. Embryonale stamcellen: gebruik maken van stamcellen uit een embryo, en die je op een bepaalde manier kunt laten uitgroeien tot de cellen, het weefsel of het orgaan dat je nodig hebt.

Vraag 1

Welk alternatief heeft bij jou de meeste positief gewaardeerde argumenten?

Vraag 2

Welk alternatief heeft bij jou de meeste negatief gewaardeerde argumenten?

Vraag 3

Welke aspecten wegen zo meteen bij jou het zwaarst mee in het maken van een keuze? Leg dit kort uit.

Vraag 4

Welke aspecten wegen zo meteen bij jou niet echt mee in het maken van een keuze? Leg dit kort uit.

Vraag 5

Had jij twijfels over bepaalde argumenten, bijvoorbeeld of ze wel klopten? Geef daarvan een voorbeeld.

Vraag 6

Maak nu een keuze uit de vijf verschillende alternatieve oplossingen. Je keuze kan bestaan uit één oplossing maar kan ook een combinatie zijn meerdere oplossingen.

Laat zien welke argumenten je in je afweging hebt meegenomen, hoe je de afweging hebt gemaakt en welk(e) argument(en) voor jou de doorslag hebben gegeven.

Vraag 7

Tot slot wil ik je vragen om het probleem te bekijken vanuit de optiek van iemand uit één van onderstaande belangengroepen:

· De artsen

· De patiënten

· De dierenactivisten

· De farmaceutische industrie of het bedrijfsleven

· De politiek of een politieke partij.

· De gelovigen (christenen, moslim, joden of een andere religie)

· De wetenschappers

Welke keuze zou die persoon maken die jij gekozen hebt?

Geef een korte uitleg met argumenten.
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Inleiding  (max. 2 pnt)
· Titel; orgineel, aansprekend? 

· Probleem helder en correct geformuleerd?

· Wat is de oorzaak? Hierbij huidige ned. systeem uitgelegd?.

· Wat is het gevolg?

· Is probleem aansprekend beschreven?

Middenstuk (max. 6 pnt)
· Gekozen oplossing: helder omschreven?

· Is beoordelingsmodel vd PO gebruikt (goed gekleurd)?

· Argumenten correct en volgens b-model? 

· De andere oplossingen afgewogen met ter zake doende argumenten?

· Worden er nieuwe argumenten genoemd (naast het beoordelingsmodel)?

· Inhoudelijk feitelijk correcte info?

Afronding (max. 2 pnt)
· Duidelijke samenvatting afweging?

· Maatregelen die regering moet nemen? Consequent en helder?

· Pakkende afsluiting?

Algemene aspecten (max 2 pnt eraf!)
· Structuur/ opzet 

volgens aanwijzingen (inleiding/midden/afronding)?

· Leesbaarheid

· Originaliteit

Beoordeling afweging (betoog) Tekort donororganen ANW 

Naam:

Inleiding  (max. 2 pnt)

· Titel; orgineel, aansprekend? 

· Probleem helder en correct geformuleerd?

· Wat is de oorzaak? Hierbij huidige ned. systeem uitgelegd?.

· Wat is het gevolg?

· Is probleem aansprekend beschreven?

Middenstuk (max. 6 pnt)

· Gekozen oplossing: helder omschreven?

· Is beoordelingsmodel vd PO gebruikt (goed gekleurd)?

· Argumenten correct en volgens b-model? 

· De andere oplossingen afgewogen met ter zake doende argumenten?

· Worden er nieuwe argumenten genoemd (naast het beoordelingsmodel)?

· Inhoudelijk feitelijk correcte info?

Afronding (max. 2 pnt)

· Duidelijke samenvatting afweging?

· Maatregelen die regering moet nemen? Consequent en helder?

· Pakkende afsluiting?

Algemene aspecten (max 2 pnt eraf!)

· Structuur/ opzet 

volgens aanwijzingen (inleiding/midden/afronding)?

· Leesbaarheid

· Originaliteit
	Onderdeel
	Score (0-4)

	Inleiding

	Probleem helder en correct geformuleerd?
	

	Probleem aansprekend beschreven
	

	Middenstuk

	Gekozen oplossing: helder omschreven?
	

	Is beoordelingsmodel vd PO gebruikt (goed gekleurd)?
	

	Argumenten correct en volgens model? 
	

	De andere oplossingen afgewogen met terzake doende argumenten?
	

	Worden er nieuwe argumenten genoemd (naast het beoordelingsmodel)?
	

	Inhoudelijk feitelijk correcte info?
	

	Afronding

	Duidelijke samenvatting afweging?
	

	Pakkende afsluiting?
	

	Algemene aspecten

	Structuur/ opzet 

volgens aanwijzingen (inleiding/midden/afronding)?
	

	Leesbaarheid
	

	Originaliteit
	

	Totaal score
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Bijlage 8: keuzeformulier
Naam:


Belangengroep: 


1e keus:


2e keus:


Naam:


Belangengroep: 


1e keus:


2e keus:


Naam:


Belangengroep: 


1e keus:


2e keus:


Naam:


Belangengroep: 


1e keus:


2e keus:

Naam:


Belangengroep: 


1e keus:


2e keus:

Bijlage 9: Beoordelingsschema:  Vaste Kamercommissie

	Belangen

groep
	Opzetronde

 Oplossingen helder  

 Juiste belangen behartigd
	‘Aanval’

Inhoudelijke argumenten / retoriek en emotionele argumenten


	‘Verweer’
beantwoording vragen /argumenten
	Presentatie
Goed aan je rol gehouden

Geacteerd zoals belangengroep

	Patiënten

vereniging
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Artsen
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Industrie
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Bescherm het leven
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Partij vd dieren
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	NWO
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	………
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Bijlage 10:

ANW bijscholing:Dossieropdracht 3 0607
 Evaluatie van een nieuwe werkvorm

PO 3: Beslissingsschema orgaandonatie

Voor deze opdracht maak ik gebruik van een opdracht die vorig jaar voor mij nieuw was, n.l. PO 3. 

Bij deze PO is het de bedoeling dat leerlingen leren om een gefundeerde keuze te maken met behulp van een zogenaamd beslissingsschema.

Deze PO kost een aantal lessen (+/- 10), en omvat een uitgebreid scala aan werkvormen.

Sommigen heb ik vorig jaar tijdens deze PO voor het eerst in een lessituatie toegepast.

Mijn verwachtingen voor deze PO waren niet heel hoog gespannen. De andere PO’s eerder in het jaar waren goed gegaan, over het algemeen kosten deze weinig lestijd (1 -3 lessen) en waren niet erg divers qua werkvorm.

Het niveau van de leerlingen was tijdens de lessen zelden hoog, het beste werk werd door groepjes thuis gedaan.

De mail van Lodewijk heeft me inzicht gegeven in hoe veel lessen ongeveer nodig zouden zijn en welke onderdelen mogelijk waren.

Mijn doel was, om met alle klassen deze PO af te krijgen (werd krap) en om voldoende objectieve criteria te verkrijgen om mijn cijfer op te baseren. Verder wilde ik de leerlingen tijdens de lessen meer aan het werk zien.

Hoe de PO verliep:

Les 1: 1)Leerlingen kijken een video over orgaandonatie om bekend te raken met het algemene onderwerp waarover ze zelf een beslissingsschema moeten maken. Video is redelijk slecht geacteeerd, nabespreking van de vragen bij de video leverde desondanks opvallend goedlopende groepsgesprekken op.

( Leerervaring: Video toch weer laten zien, Ll. Instrueren video met name te gebruiken om over na te denken, groepsdiscussie zeker herhalen.

2) Leerlingen maken een aantal vragen over orgaandonatie, misverstanden e.d. worden uit de weg geruimd. Vragen hebben weinig toegevoegde waarde, wel goed om de leerlingen mee bezig te laten zijn, maar zeker niet ten koste van groepsgesprek.

(Vragen voor deze CD-rom zouden beperkter kunnen en minder open deuren zoals: “staan bijna alle religies in NL positief tegeover orgaandonatie?”. Evt. vragen zo aanpassen dat ll. Thuis mee aan de slag kunnen. Mogelijke site: www.donorvoorlichting .nl ( “over donatie”

Les 2: 3)Leerlingen moeten aan de hand van een PPpresentatie over tekort aan vitaminen in  3e wereld bekijken hoe een beslissingsschema in elkaar zit. Dat bleek lang niet altijd makkelijk omdat er niet altijd een lokaal met beamer te regelen is. Een computerlokaal als 215 is geen oplossing, leerlingen hebben er mondelinge toelichting bij.

( Sheet uitgeprint met het volledig ingevulde schema, deze is ook m.b.v. overhead, te allen tijde, aan de leerlingen te demonstreren.

4) Nadat ll. uitleg over de sheet hebben verwerkt, wordt er in een klassengesprek bedacht, welke alternatieven er zijn voor orgaandonatie en aan welke criteria je deze zou willen toetsen. Een of twee oplossingen komen wel, de rest zal je zelf moeten pushen, vooral het verschil tussen embryonale en somatische stamcellen zal door de klas niet herkend worden. Einde les moeten leerlingen in hun oorspronkelijke groepjes de verschillende oplossingen onderling verdelen, zodat ze de les daarna meteen op de juiste (nieuwe) plek kunnen gaan zitten (expert-groep model), n.l. in 5 groepjes, 1 per alternatief.

( Om ervoor te zorgen dat leerlingen dit jaar het onderscheid tussen somatische en embryonale stamcellen wel snappen, wil ik ze een artikel laten lezen “De hoop na de hype” uit NRC handelsblad van 27-01-2007. Ik doe dat in een klas die voorloopt op de rest, zodat ik niet in tijdsstress kom. 

Ik gebruik dit tevens als mijn dossieropdracht 2, werkvormen en actualiteit, hierover meer in het dossieropdracht met die titel…(
( Ik wil de leerlingen eerst een minuut voor zichzelf na laten denken over mogelijke criteria waaraan ze een oplossing willen toetsen, zodat alle leerlingen betrokken worden.

(leerpunt studiedag 9?-1-2007).

( Leerlingen komen nog wel eens met criteria die niet in ons oorspronkelijke schema staan, deze noteer ik wel op bord, moeten leerlingen wat mij betreft zelf ook overnemen, laat ze maar eens kijken of ze er info. over kunnen vinden in de gegeven bronnen.

( Dit jaar staat duidelijker in het materiaal, hoe de indeling zit. Dat betekent dat iedere groep alles moet opzoeken over therapeutisch klonen. Daarnaast moet ieder groepje een ander alternatief onderzoeken, dat zijn er nog 4. In een klas van 25 ll gemiddeld betekent dat dat meer dan 5 leerlingen zouden zijn per groepje, dus ga ik dit jaar splitsen, 2 groepjes per alternatief.

Les 3: 5) Leerlingen krijgen een info.bundel die ze door moeten spitten op zoek naar informatie voor de diverse criteria waaraan ze hun alternatief moeten toetsen. Niet alle bundels bevatten op alle gebieden info. Ook is niet altijd duidelijk, welke maatregelen er nodig zijn bij welk alternatief. Leerlingen zijn lang bezig voordat ze effectief doorhebben, wat er moet gebeuren. Aan het einde van de les moeten ze wel “hun” kolom inleveren, dat moet beoordeelt worden op een cijfer. Afgelopen jaar heeft dit deel veel ellende opgelevert met groepjes die aan het einde van de les nog niet klaar waren.

( Omdat er nu minder leerlingen in een groepje zitten, moeten ze dit jaar harder werken in theorie, dat zou in praktijk wel eens mee kunnen vallen. 

Wel moeten ze 2 i.p.v. 1 oplossing bestuderen, dus er moet vaart gezet worden in het praktisch aan het werk gaan. Evt. rekening houden met 2 lessen?

( Met minder leerlingen per groepje is het makkelijker invullen, er wordt minder lang naar elkaar gekeken.

( Het bronnenmateriaal is door ondergetekende aangevuld. Helaas is bij het bespreken van deze opdracht waarschijnlijk nog niet duidelijk of alles er dit jaar nu wel inzit.

Leerppunt is, om aan te blijven vullen. Beter niet oudere artikels tekstscannen, duurt uren!!! 

Les 4: 6) Leerlingen voegen de diverse zelfgemaakte kolommen (door de docent gecopieerd) samen op 1 grote poster. Deze is A3- of, mooier nog, A2-formaat. 

Leerlingen moesten voordelen met groen noteren (of blauw, aangezien zelden een leerling een groene pen heeft) en nadelen met rood opschrijven. Doorslaggevende argumenten moeten uiteindelijk gearceerd worden.

Leerlingen moeten in deze les elkaar ook uitleggen, wat de diverse oplossingen inhouden en hoe je die aspecten moet lezen.

( Sowiezo zijn de richtlijnen die dit jaar in het lesmateriaal staan voor het betoog, ook op dit punt, sluitender dan vorig jaar.

Zo staat er, dat bij waardering van de argumenten, dit al met een bepaalde “pet” moet gebeuren. Dat betekent dat het samenstellen van de belangengroep (zie blz. 48) eerder (vooraf of aan begin les 4) moet plaatsvinden.

( Het is goed om leerlingen duidelijk te maken dat aspecten ten opzichte van andere oplossingen voor- of nadelig kunnen zijn. B.v. Alle oplossingen kosten geld. Dan kun je wel alle oplossingen rood maken, maar dan heb je het niet begrepen. Het systeem veranderen zal relatief weinig geld kosten t.o.v. de andere oplossingen, dus geef je dat in jouw kolom weer.

( Leerlingen hoeven dit jaar niet met gekleurde pennen te werken, maar moeten met een stift arceren welke oplossingen relatief een voor- of nadeel hebben. Zorgen dat er genoeg marker-stiften en posters zijn.

( Doorslaggevend argument (dat kunnen er maar enkelen zijn) dik omranden.

Les 5: 7) Leerlingen moeten solo een betoog schrijven. Dit zorg ervoor, dat je ook individueel kunt beoordelen. Het is een erg rustige werkvorm, zeker aan te raden. 

Niet alle vragen blijken zich te lenen voor cijfergeving. Sommige leerlingen maken zich er (kennelijk onbewust) wel heel makkelijk vanaf.

Einde les: Leerlingen moeten kiezen welke belangenorganisatie ze in het debat willen zijn. Een vaste-kamer commissie word door mij gekozen om criteria voor het debat op te stellen.

( Sowiezo zijn de richtlijnen die dit jaar in het lesmateriaal staan voor het betoog, ook op dit punt, sluitender dan vorig jaar.

Zo staat er, dat bij waardering van de argumenten, dit al met een bepaalde “pet” moet gebeuren. Dat betekent dat het samenstellen van de belangengroep (zie blz. 48) eerder (vooraf of aan begin les 5) moet plaatsvinden.

( Nog even kritisch naar het opstel-format kijken. Het handigste is om leerlingen te instrueren dat ze als ze 1 oplossing kiezen, ze deze dan aspect voor aspect moeten verdedigen t.o.v. de alternatieven. Het is handig om bij het nakijken tevens te kijken naar wat ze in de vraag ervoor hebben genoemd als belangrijke en onbelangrijke criteria. Dat moet dan natuurlijk in het betoog wel duidelijk naar voren komen.

Dit jaar moeten ze dit betoog al schrijven met een pet op van een belangenorganisatie. Het format dat vorig jaar gebruikt is, is daardoor dit jaar niet meer bruikbaar, moet ik(?) aanpassen.

Les 6: 8) Voorbereiden op debat. Leerlingen moeten in groepjes zorgen dat ze de les erna klaar zijn om zich, volgens de richtlijnen van de vaste-kamer commissie te verdedigen.

Leerlingen maakten over het algemeen weinig nuttig gebruik van deze les. Niet per se een probleem, de boog kan niet altijd gespannen staan, maar toch…

( Vaste-kamer commissie strak begeleiden voor criteria debat. Ik wil dat leerlingen staan, ik wil dat iedereen minstens 1 keer het woord heeft. Commissie bepaald welke groep of welke debater er heeft gelijk gekregen en op basis van welke criteria.

( Leerlingen moeten in de les bepalen, welke argumenten zij hebben voor hun standpunt, welke partij daar logischerwijs bezwaar tegen kan hebben, wat die bezwaren dan zullen zijn, en hoe ze deze van plan zijn te weerleggen.

Les 7: 9) Het debat: Afhankelijk van de klas errug leuk (zie beoordeling rector vorig jaar, aanwezig bij debat in 5H) of langdradig en lastig. De moeilijkste klassen leveren raar genoeg het leukste resultaat.

( Opstelling meubilair kan veel schelen in het debat. Laat vaste-kamer commissie hierover nadenken?

( Vaste-kamercommissie heeft geen kans om debat te winnen, maar valt hoe dan ook in de prijzen (moet nog muntdrop voor kopen?).

De overige ll. krijgen een cijfer voor hun debat (wel of niet meedoen, wel of niet aan regels houden, wel of niet nieuwe en zinnige argumentenen) en de voorbereiding daarop.

Vaste-kamercommissie mag niet te groot zijn, moet ook voorbereiding op papier maken om op afgerekend te kunnen worden en word afgerekend op verdediging winnaar en leiding geven aan het debat. 

Mijn stoutste verwachtingen bij deze PO zijn afgelopen jaar overtroffen, m.n. debat is erg goed gegaan in een aantal klassen.

Al met al veel heeft de PO me afgelopen jaar veel cijfers opgeleverd, de kolommen is misschien 1 cijfer te veel. Voor de rest houden (zie ook leerpunten).

Daarnaast heeft deze PO me voor dit jaar veel leerpuntenopgeleverd. Het is dan ook een grote PO. Goed en belangrijk, zeker erin houden!

Succes ermee allemaal!

Frank

In les 2 4) worden  2 artikelen uit NRC Handelsblad die de leerlingen lezen. Deze zijn als aparte files bijgevoegd
Bijlage 11:Stand van zaken Donororganen: enkele webbronnen  feb 0708
Orgaandonatie op dieptepunt

Van onze verslaggever Marc Peeperkorn
gepubliceerd op 11 mei 2007 02:47, bijgewerkt op 11 mei 2007 11:21

DEN HAAG - Steeds minder Nederlanders zijn bereid een orgaan voor donatie af te staan. Het aantal personen dat zegt te weigeren, is verdubbeld, blijkt uit een studie van het onderzoeksinstituut Nivel, dat vandaag wordt gepresenteerd. 
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Een op de vier Nederlanders voelt niets voor orgaandonatie. Zij willen zich niet laten registreren om nier, hart, long of lever af te staan. Dat blijkt uit een vrijdag verschenen studie van het Nederlands Instituut voor de Gezondheidszorg Nivel. (ANP) 

De Nierstichting roept minister Klink van Volksgezondheid op met spoed een ‘masterplan’ te presenteren om het tij te keren. 

Voor de stichting is alles bespreekbaar: verplichte donorregistratie van alle volwassenen, maar ook de straf dat iemand die geen donor wil zijn, onder aan de wachtlijst belandt mocht hij een orgaan nodig hebben. 

Beloning
Verder denkt de Nierstichting aan een beloning voor iemand die zich als donor meldt. Volgens directeur Beerkens kan dit een ‘fiscale bonus’ of een ‘korting op de zorgpremie’ zijn. ‘Een donor bespaart de samenleving veel geld doordat nierdialyse niet meer nodig is’, aldus Beerkens. 

Jaarlijks sterven honderden mensen omdat niet op tijd een nieuw orgaan (nier, hart, long, lever) beschikbaar is. ‘De solidariteit neemt af. Na tien jaar praten moet de politiek echt iets doen’, zegt Beerkens. 

In 2004 zei 13 procent zich niet als orgaandonor te laten registreren als dit verplicht werd gesteld. In 2007 is dit opgelopen tot bijna 26 procent, blijkt uit onderzoek van Nivel. Ook de bereidheid om als nabestaande een orgaan van een familielid ter beschikking te stellen, is fors afgenomen. 

Geschrokken
Nivel-onderzoeker Friele is ‘geschrokken’ van de afkalvende motivatie zich als orgaandonor op te geven. ‘Het aantal donoren was al gedaald van 228 in 2004 naar 200 vorig jaar. Die tendens zet zich voort. Terwijl de behoefte aan nieuwe organen, vooral nieren, fors toeneemt, omdat er steeds meer mensen met diabetes komen.’ 

Ruim 1400 personen wachten op een orgaan, het merendeel (1088) wacht op een nier. De wachttijd voor een nieuwe nier is vier jaar, anderhalf jaar langer dan bij de invoering van de huidige wet op de orgaandonatie in 1998. 

Orgaandonatie: na tien jaar even ver

Van onze verslaggeefster Sara Berkeljon
gepubliceerd op 12 mei 2007 02:47, bijgewerkt op 02:47

den haag - De Tweede Kamer reageert ontstemd op de nieuwe cijfers omtrent orgaandonatie. Uit die cijfers blijkt dat steeds minder mensen bereid zijn om organen af te staan. Over de oplossing van het probleem lopen de meningen flink uiteen.

De PvdA wil mensen die laten registreren of ze wel of geen donor willen zijn een financiële beloning geven. Een van de mogelijkheden daartoe is een gratis of goedkoper paspoort. Iedereen kan dan bij het ophalen ervan aangeven of hij donor wil worden. Zowel bij ja als bij nee krijgt de betrokkene een beloning.

SP, GroenLinks en D66 willen dat iedereen verplicht wordt om aan te geven of hij wel of geen donor wil zijn. Blijft een reactie herhaaldelijk uit, dan wordt de persoon in kwestie automatisch als donor geregistreerd. 

In 2005 verwierp de Kamer de verplichte donorregistratie. Toen steunde de PvdA nog het voorstel, maar de partij geeft nu de voorkeur aan een financiële prikkel. Daardoor lijkt er opnieuw geen meerderheid. 

Ook CDA, VVD en PVV zijn tegen verplichte registratie. Van Miltenburg (VVD): ‘Na tien jaar voorlichting zijn we niets opgeschoten, dus ook ik ben gefrustreerd. Maar deze maatregel gaat te ver. Het lichaam is niet van de overheid. Het afstaan van organen is zó belangrijk, daar moeten mensen echt zelf een beslissing over nemen.’

Agema (PVV): ‘Verplichte registratie is een doodeng idee. De animo neemt af. Als je in reactie daarop registratie verplicht stelt, luister je echt niet naar het volk.’

De Nierstichting suggereerde gisteren een aantal maatregelen om het aantal donoren te doen stijgen. Zo vindt de stichting het bespreekbaar dat iedereen die geen donor wil zijn, onderaan de wachtlijst belandt als ze zelf een orgaan nodig hebben.

Geen van de partijen ziet dat echter zitten. Kamerlid Vendrik (GroenLinks): ‘Er zit een zekere logica in, maar het kan tot gruwelijke situaties leiden. Als je beslist dat je geen donor wilt worden, hoe lang zit je daar dan aan vast? En als je diabetes krijgt, mag je dan nog snel jezelf inschrijven?’

Ook een ander voorstel van de stichting, een beloning voor diegene die zich als donor meldt, gaat de meeste partijen te ver. ‘Dat komt in de buurt van orgaanhandel’, aldus VVD’er Van Miltenburg. ‘Ik vind het een beetje armoedig.’

‘Orgaandonatie is een kwestie van solidariteit,’ zegt Vendrik. 

De afgelopen drie jaar daalde het aantal donoren van 228 naar 200. Er wachten 1400 mensen op een donororgaan.

Vendrik denkt dat verplichte registratie een oplossing biedt: ‘Het is dan helder wat de betrokkene wil. Nu is de meerderheid van de Nederlanders niet geregistreerd, en worden hun nabestaanden met een klotegesprek geconfronteerd.’

Koser Kaya (D66): ‘Het is schandalig dat er mensen doodgaan, terwijl we dit makkelijk kunnen regelen. Veel mensen nemen de moeite niet om zich te laten registreren, maar staan er wel positief tegenover.’

Minister Klink wil op de voorstellen nog niet reageren. Hij komt volgens zijn woordvoerder nog voor de zomer met een plan van aanpak.

Een update nav pagina’s van de de website NIZG –donorvoorlichting  5 januari 2008-01-05

Zullen toekomstige transplantatiemogelijkheden het organentekort kunnen oplossen?

Op diverse terreinen zoekt men naar oplossingen voor het tekort aan donororganen en –weefsels. Niet alle mogelijke oplossingen zijn op korte termijn haalbaar en over sommige mogelijke oplossingen bestaan ook duidelijke ethische bezwaren. De zoektocht speelt zich vooral af op het gebied van donatie bij leven, kunstorganen, xenotransplantatie, tissue-engineering en celtherapie.
Wat zijn kunstorganen?

Kunstorganen kunnen een (tijdelijke) oplossing zijn van het tekort aan organen. Er bestaan momenteel verschillende soorten kunstorganen zoals de kunstnier, kunsthart en kunsthartkleppen. Onderzoekers zijn ook bezig met de ontwikkeling van een kunstlever. 

Wat is xenotransplantatie?

Xenotransplantatie is het overbrengen van levend dierlijk materiaal naar de mens. Omdat mensen en dieren wat betreft weefseltypering veel van elkaar verschillen, zal het menselijk lichaam niet zomaar een orgaan van een dier accepteren. Lijkt een dier genetisch op de mens, dan wordt een getransplanteerd dierenorgaan door het menselijke afweermechanisme niet onmiddellijk als vreemd ervaren en afgestoten, maar pas na enkele dagen. Apen - vooral chimpansees, zijn genetisch de beste donor voor de mens.
Is xenotransplantatie een reële mogelijkheid om het tekort aan organen en weefsels op te heffen?

Voorlopig is niet te verwachten dat xenotransplantatie een reële behandelingsmethode wordt en een oplossing biedt voor de wachtlijsten. Ten eerste is er onvoldoende inzicht in genetische aanpassingen van de dierlijke organen en de beïnvloeding van afstotingsreacties. Een ontvangende patiënt moet nu nog een onacceptabele hoeveelheid medicijnen slikken om afstoting tegen te gaan. Ook is te weinig bekend over virussen die voor het dier onschadelijk zijn, maar die na xenotransplantatie bij de mens infecties en nieuwe (besmettelijke) ziekten kunnen veroorzaken.

Waarom is onderzoek naar xenotransplantatie voornamelijk gericht op organen van varkens?

Apen zijn genetisch gezien de beste donor voor de mens. Het gebruiken van apen is echter omstreden. Daarom wordt de voorkeur gegeven aan varkens als donordier voor de mens. Tegen het gebruik van varkens rijzen minder ethische bezwaren. Ze zijn makkelijker te houden, krijgen veel nakomelingen, zijn in negen maanden geslachtsrijp en leveren minder risico’s op voor overdracht met bekende en onbekende virusinfecties. Daarbij komt de grootte van varkensorganen overeen met die van de mens.

Het varken lijkt genetisch gezien niet op de mens en daarom zal een varkensorgaan vrijwel acuut worden afgestoten. Om organen van varkens voor de mens geschikt te maken voor transplantatie, is het noodzakelijk dat ze genetisch worden aangepast (gemodificeerd). Dat betekent dat aan het erfelijk materiaal van een varken menselijke kenmerken (eiwitten) moeten worden toegevoegd. Door deze genetische aanpassing kan de afstoting van het dierlijke orgaan door de mens worden verminderd.

Zijn er ooit succesvolle orgaantransplantaties van dier naar mens geweest?

Niet echt. De eerste xenotransplantatie vond plaats in 1960. Toen kreeg een patiënt het hart van een schaap geïmplanteerd. Na 2 uur hield het hart op met kloppen. In 1963 werd in Amerika een nieuwe poging gedaan met de nier van een baviaan. Deze patiënt bleef 4 dagen met het donororgaan leven. 
In 1977 werd een hart van een chimpansee getransplanteerd. Dit hart functioneerde 4 dagen voordat het werd afgestoten. In 1984 kreeg de Amerikaanse baby Fae een bavianenhart geïmplanteerd. Zij overleed na 20 dagen. 
In 1993 werd 2 keer in Amerika een lever van een baviaan getransplanteerd. Beide patiënten overleefde de transplantatie niet lang, namelijk 26 en 70 dagen.

Wat is "tissue engineering"?

Tissue-engineering is een nieuwe techniek waarbij cellen van de patiënt of van een donor in een laboratorium in kweek worden gebracht. Deze groeien uit tot een weefsel (of een orgaan) dat vervolgens bij de patiënt wordt geïmplanteerd. 

Tissue-engineering wordt al in verschillende landen toegepast bij huidtransplantaties. Lapjes huid worden gemaakt uit losse huidcellen van een patiënt met bijvoorbeeld ernstige brandwonden. De huidcellen worden in een geschikte vloeistof opgekweekt (vermeerderd) op een vaselinegaasje. Het vaselinegaas gaat vervolgens omgekeerd op de wond, zodat de huidcellen in de wond kunnen vastgroeien. Na ongeveer 10 dagen wordt het gaas verwijderd en blijven de huidcellen achter. 

Ook botweefsel kan in het laboratorium worden gekweekt. Hoewel het in de toekomst wellicht mogelijk wordt een heel gewricht of een orgaan te laten ontstaan, zullen gekweekte cellen waarschijnlijk meer gebruikt worden om beschadigingen te repareren. We spreken dan van celtherapie.

Wat is celtherapie?

Bij celtherapie spelen stamcellen een belangrijke rol. Dat zijn cellen die zich door deling kunnen vermeerderen en ontwikkelen tot een specifieke weefselcel zoals een hartcel, een spiercel of een hersencel. Met uitzondering van de beenmergtransplantatie verkeert celtherapie nog in een experimenteel stadium.
Voor celtherapie is nog veel onderzoek nodig. Daarvoor lijken embryonale stamcellen betere mogelijkheden. Als de Embryowet in werking is getreden zullen wetenschappers voor stamcelonderzoek onder strikte voorwaarden gebruik mogen maken van menselijke embryo?s die overblijven na een reageerbuisbevruchting. 
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    Bètacanon
origineel, geschreven door Marijn Luijten op 17-08-2007, 17:29

‘Op een koude dag in februari 1953 stormde Francis Crick zijn favoriete stamkroeg binnen in Cambridge en verkondigde, zoals James Watson later zou optekenen, 'Wij hebben het geheim van het leven ontrafeld'. En dat was precies wat ze gedaan hadden. Die ochtend hadden Watson en Crick namelijk de driedimensionale structuur van het DNA molecuul ontdekt. De structuur- een dubbele helix die zichzelf kan openen en kopieren- bevestigde eerdere bewijzen dat DNA de drager is van erfelijke eigenschappen, maar gaf tevens informatie over de wijze hoe het dat doet. Deze inzichten hebben een ware DNA-revolutie ontketend binnen de biologie. De klassieke genetica (erfelijkheidsleer) heeft rigoureus plaats moeten maken voor een modernere variant, de moleculaire genetica. Binnen deze nieuwe biologie proberen wetenschappers (erfelijke) eigenschappen van organismen te verklaren met DNA onderzoek. 

Halverwege de 19de eeuw trok de Oostenrijkse monnik Gregor Mendel een belangrijke conclusie na vele kruisingsproefjes met erwten. Aan de hand van zijn kruisingsschema’s, waarin hij precies bijhield welke planten met elkaar gekruist waren, zag hij dat eigenschappen van de ouderplanten onafhankelijk van elkaar worden doorgegeven aan de volgende generatie. Dat wil zeggen, beide ouders leveren los van elkaar 'eenheden' door aan hun nakomelingen met instructies voor een bepaalde eigenschap. Onderlinge competitie tussen die twee eenheden bepaalt uiteindelijk hoe deze eigenschap tot uitdrukking komt. Mendel had echter nog geen idee wat de fysieke basis van deze eenheden, die we tegenwoordig genen noemen, zou kunnen zijn. 

Niet veel later, in 1869, isoleert de Zwitserse biochemicus Miescher een wit goedje uit de kern van ettercellen. Deze cellen waren in een tijd van beperkte hygiëne natuurlijk ruim voor handen. Hij noemde het zure, fosfaathoudende stofje nucleine; afgeleid van het Griekse woord voor kern. Heel even nog dacht Miescher aan Mendels genetische eenheden, maar besloot al snel dat deze stof veel te eenvoudig was uitgerust voor zo’n allesomvattende taak als het doorgeven van erfelijke eigenschappen.

Enkele tientallen jaren later was de kennis over nucleine in verschillende opzichten toegenomen. Men had ontdekt waaruit het was opgebouwd en had het inmiddels omgedoopt tot DNA; de Engelse afkorting voor het Nederlandse woord desoxyribonucleïnezuur. DNA bleek een lange aaneenschakeling te zijn van kleinere eenheden, nucleotiden genoemd. Deze nucleotiden bestaan uit een suikergroep (ribose), een fosfaatgroep en een basische component. In het DNA komt deze base voor in vier verschillende vormen, adenine (A), cytosine (C), thymine (T) en guanine (G). De volgorde en hoeveelheid van deze vier basen bleek verschillend te zijn in het DNA van verschillende organismen. Misschien was dat DNA dus toch niet zo’n suf molecuul als men in eerste instantie dacht en mogelijk gevarieerd genoeg om de erfelijke informatie te dragen!

In 1952 kwam onomstotelijk vast te liggen dat DNA verantwoordelijk is voor het doorgeven van erfelijke eigenschappen. In een klassiek experiment ontdeden de wetenschappers Hershey en Chase een virus van zijn eiwitmantel en lieten zien dat enkel het virus DNA voldoende was om een cel te infecteren. Op welke wijze nu daadwerkelijk erfelijke informatie lag opgeslagen in het DNA was echter nog onduidelijk, al vermoedde men wel dat het met de volgorde van de vier basen van doen had. 

Een jaar later ontdekten Watson en Crick de structuur van het DNA-molecuul. Het bleek de inmiddels befaamde dubbele helix te zijn waarbij twee strengen van aaneengeschakelde nucleotiden om elkaar heen draaien zoals de leuningen van een wenteltrap. De vier verschillende basen zijn naar binnen gekeerd en vormen figuurlijk gezien de traptreden van de wenteltrap. De grote mate van stabiliteit heeft het DNA te danken aan de verbindingen die de vier base met elkaar aangaan; base A vormt een binding met T, C met G. Deze base liggen dan ook altijd tegenover elkaar en worden basenparen genoemd. In 1962 kregen de heren dan ook niet onterecht een Nobelprijs voor hun vinding. Wel onterecht, en dat hebben ze met veel kritiek moeten bekopen, is het feit dat ze in hun toespraak en publicaties nooit hun vrouwelijke collega Rosalind Franklin (overtuigend) hebben bedankt zonder wiens resultaten ze de DNA-structuur in 1953 nooit hadden kunnen ophelderen. 

Nu moest men echter nog zien te verklaren hoe deze dubbele helix zich vertaalt naar zichtbare (en onzichtbare) eigenschappen. De meeste erfelijke eigenschappen zijn het werk van eiwitten. Zij zijn de werkpaarden van de cel en voeren de meest veelzijdige taken uit. Eiwitten kleuren je ogen, bepalen je bloedgroep, je verstandelijke vermogens en je voorkeur voor zout eten. Ergens moet dus de vertaalslag gemaakt worden van DNA naar eiwit. 

De DNA-structuur wees erop dat de volgorde van de vier basen (A, T, C, G) een boodschap bevat voor het te maken eiwit. Deze boodschap moet bestaan uit informatie over de volgorde waarin de bouwstenen van eiwitten, de aminozuren, aan elkaar gekoppeld moeten worden om een functioneel eiwit te maken. Theoretici losten dat probleem op door te voorspellen dat een groepje van drie opeenvolgende base wordt vertaald naar één aminozuur. Dit werd later door biologen op velerlei wijze bevestigd in het laboratorium. Zo laat de DNA basenvolgorde 'ATG' zich bijvoorbeeld vertalen naar het aminozuur methionine. En als na de ATG een CTT triplet volgt in het DNA, dan wordt aan het methionine een leucine gekoppeld. Zo wordt een eiwit gevormd op instructie van de genetische code van het DNA. 

Er is echter nog een klein probleem. DNA zit goed ingepakt in grote eiwitcomplexen in de celkern terwijl eiwitten juist buiten de kern (in het cytoplasma) worden gemaakt. Het is onmogelijk voor het DNA om de kern te verlaten dus op de een of andere manier moet de volgorde-informatie beschikbaar komen buiten de kern. 

Daarvoor heeft de natuur een elegante oplossing gevonden in de vorm van een DNA-boodschapper genaamd RNA. RNA heeft een vergelijkbare structuur als DNA maar is kleiner en beweeglijker en kan daarom uit de kern worden getransporteerd. Als er behoefte is aan een bepaald eiwit in de cel dan wordt er in de kern een exacte RNA-kopie gemaakt van het DNA dat codeert voor dat specifieke eiwit. Dit RNA geeft vervolgens buiten de kern de DNA instructies door over de aminozuurvolgorde van het te produceren eiwit. Dit driestappen plan wordt wel het centrale dogma binnen de moleculaire biologie genoemd, of met de woorden van Crick te spreken:'DNA maakt RNA maakt eiwit'.

De verzamelnaam voor al het DNA in de celkern is genoom. Op dit moment is bijna de hele basenvolgorde van het menselijk genoom bepaald. Dit is zonder meer een enorme prestatie en bijzonder belangrijk voor bijvoorbeeld het biomedisch onderzoek naar de relatie tussen veranderingen in het DNA en (erfelijke) ziekten. Op basis van deze informatie wordt het aantal genen van de mens geschat tussen de 20 en 25 duizend. Het is nu de taak van wetenschappers om voor elk van die genen in kaart te brengen wat zijn functie is. Niet eens zo heel veel meer dan een gewone fruitvlieg of simpele rondworm. 

Toch heeft een mens veel meer eiwitten. Dat komt omdat meer complexe organismen een manier hebben gevonden om van één gen toch meerdere varianten van een eiwit te maken. Minstens zo belangrijk als de verschillen tussen organismen zijn de overeenkomsten. Zo is de basenvolgorde van het menselijke genoom voor ongeveer 99 procent gelijk aan dat van zijn boomslingerende neef de chimpansee. Voor mensen die geïnteresseerd zijn in politiek kan dit nauwelijks als een verassing komen.

Het DNA is continu onderhevig aan veranderingen, oftewel mutaties. Invloeden van buitenaf zoals sigarettenrook, zonlicht of aangebrand vlees zijn in staat kleine veranderingen aan te brengen in de basenvolgorde van het DNA. Vaak worden deze veranderingen door de cel opgemerkt en weer hersteld, soms faalt dit mechanisme en wordt de mutatie onderdeel van het DNA. Dit is niet per definitie nadelig, zo kunnen eiwitten bijvoorbeeld van samenstelling veranderen waardoor ze nog effectiever werken. Helaas gaat het ook al te vaak mis en verliest de cel een belangrijk eiwit waardoor ziekte of ontwikkelingsstoornissen opbaren.

In de toekomst zal de bron van veel erfelijke ziekten zijn opgespoord in het DNA en zal met meer gerichte medicatie problemen kunnen worden aangepakt. Veelbelovend is ook de gentherapie, waarbij het foutieve DNA wordt vervangen door een stukje gezond DNA. Misschien dat sommige erfelijke ziekten daardoor in de toekomst geheel verdwijnen. 

Ook in de voedseltechnologie wordt hard gewerkt om producten groter, lekkerder en sterker te maken. De kennis van DNA en functie van genen heeft dit proces aanzienlijk versneld ten opzichte van het klassieke veredelingsproces. Hoewel dit nog een zeer controversieel onderwerp is, kan het in de toekomst mogelijk een bijdrage leveren aan een oplossing voor het wereldvoedselprobleem.
Een minder controversiële toepassing is het gebruik van DNA-bewijsmateriaal in strafzaken. Menig verkrachter en/of moordenaar is veroordeeld naar aanleiding van gevonden DNA sporen op de plaats van misdrijf en vele verdachten zijn vrijgesproken omdat hun DNA niet overeen kwam met dat van de dader. Naarmate de opsporingstechnieken beter worden zal deze vorm van bewijslast in de toekomst alleen maar toenemen. 

Bent u na al dat lezen nu wel eens benieuwd hoe dat DNA er nou uit ziet? Geen nood, met een simpele huis-tuin-en-keukenproef is heel eenvoudig wat tomaten-DNA of exotisch kiwi-DNA in handen te krijgen. Gooi een of twee vruchten in een keukenmachine en voeg wat zout en zeepsop toe om celwanden en lastige eiwitten kwijt te raken. Roer dit goed door en giet vervolgens voorzichtig een laagje alcohol of spiritus op het mengsel. De witte wolkjes die nu op het grensvlak van beide vloeistoffen verschijnen, kun je met een satéprikkertje vangen door langzaam rond te draaien alsof je een horloge opwindt. En dat is nu een klont DNA-strengen. 

DNA (logboek)

Logboek: wie hebben aan dit wiki-artikel bijgedragen?

Bovenkant formulier

3. 21-09-2007, 15:41 R F Okkes
afzender commentaar 2: R F Okkes

2. 06-09-2007, 10:37 
In de betacanon over DNA staat dat in 1952 Hershey en Chase ontdekten dat genen uit DNA bestaan. Opmerking: Dit is echter al in 1944 bewezen door O T Avery, C M McLeod & M McCarty J exp Med 79 (1944) , 137

1. 19-08-2007, 13:55 Doejaaren
Enige taal- en spelfouten verbeterd. Het woord bewijslast vervangen door bewijs.

Onderkant formulier

Er zijn in totaal 13 aspecten te beoordelen. Een leerling die voor alle aspecten een 4 haalt, heeft een 10. Voor alle aspecten een 3 is een 8,5. Voor alle aspecten een 2 is een 7,0. Voor alle aspecten een 1 is een 5,0.


Dit komt neer op:


52 = 10


39 = 8,5


26 = 7,0


13 = 5,0


Voor overige omrekening zie omrekentabel.








0 = niet


1 = matig


2 = voldoende


3 = goed


4 = zeer goed





Overkoepelende patiëntenvereniging


Vereniging van artsen (VVA)


St. Ned. Wetenschappelijk onderzoek (NWO)


Vereniging bescherm het leven


Organisatie van biotechnologische bedrijven


De partij van de dieren


WHO (wereld gezondheid organisatie van de VN


Een andere namelijk…………


of  lid van Vaste kamercomissie (debat leiden)
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		oplossingen

		I.  Organen en weefsels maken uit 


    stamcellen van gekloonde embryo’s 

		II.   Organen en weefsels maken uit 


       stamcellen van mensen

		III.   Dierlijke organen en weefsels


         gebruiken: xenotransplantatie

		IV.   Kunstorganen

		V.   Aanbod van donororganen vergroten;


       vraag naar donororganen verlagen
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  Bijlage 4 Beoordelingstabel:Oplossingen voor het tekort aan donororganen


_1326735005.doc
		oplossingen

		I. Stamcellen uit gekloonde embryo’s 

		II.  Lichaams eigen stamcellen 

		III. Xenotransplantatie 

		IV.   Kunstorganen

		V.Aanbod donororganen  vergroten



		maatregelen


            →




aspecten

		1. verbeteren ontwikkelen kloonembryo

2. onderzoek naar het laten uitgroeien van stamcellen tot gewenste weefsels of organen 

3. verbeteren van de (operatie)techniek

4.    wetgeving aanpassen :


Op 2 manieren toe te passen:


     - Inspuiten stamcellen in ziek orgaan


     - Cellen laten uitgroeien tot weefsel


        of orgaan en dit inbrengen

		1. onderzoek doen naar het


    laten uitgroeien van stamcellen  tot

     weefsels of organen 


   2. verbeteren van de (operatie)techniek


Op 2 manieren toe te passen:

    Stamcellen halen uit: hersenen, ogen,


    huid, navelstreng, beenmerg of


    vruchtvlies (?) en dan  inspuiten stamcel-


   len in ziek orgaan, of 

    Cellen laten uitgroeien tot weefsel of


    orgaan en dit inspuiten

		1. onderzoeken werking van dierlijke organen in mens 

2. donordieren gen.manipuleren zodat organen niet afgestoten worden


3. hiervoor wetgeving aanpassen

4. steriel fokken dieren


5. onderzoeken risico van virussen in donordieren


6. voorlichting geven over xenotransplantatie 



		1. onderzoeken materialen  die niet afstoten en duurzaam zijn 

2. ontwikkelen kunstorganen die beter functioneren in lichamen


3. onderzoeken,ontwikkelen bionische ledematen en gehoor (CI),  oog,                      


         elektroden als zenuwen


4. fabriceren organen die langdurig werken

		Het ‘ geen bezwaar tenzij-systeem’


Iedereen is donor tenzij hij/zij bezwaar aantekent.  


1. regelgeving veranderen

2. iedereen informeren over het nieuwe systeem





		financieel 




		Onderzoek kost miljoenen tot miljarden

Staten/landen waar experimenteren  met  klonen mag, geeft overheid subsidie.


Verder komt geld van bedrijven.


In eerste instantie dure therapie: op lange termijn minder kosten gezondheidszorg (minder medicijnen die afweersysteem onderdrukken en operaties)

Stimuleert wetenschap en industrie.

		Loopt in miljoenen tot miljarden


Rest zie kolom links



		Veel kostbaar onderzoek nodig (zie hieronder), geld komt veel van industrie.


Als therapie dure oplossing.


Kan veel geld opleveren voor bedrijven


Duurder dan IV en V, in eerste instantie  minder duur dan I en II, op lange termijn duurder. (dieren moeten steriel gekweekt blijven worden) 

		Duurder dan V goedkoper I,II,III.


Onderzoek kunstnier kost 40milj.

Onderzoek verbetering kunstorganen enkele miljoenen.

CI-implantaat 21.000, onderzoek, plaatsing en controle 56.000


Defribillator kost 20.000 excl.

Pacemaker 12.000 excl.

Kunstorgaanindustrie levert arbeidsplaatsen en geld op 

		Het blijft de goedkoopste oplossing in vergelijken andere oplossingen 





		onderzoek nodig 




		Onderzoek naar techniek van het


klonen van menselijk embryo. 

Onderzoek naar:

- minder belastende manier om eicellen te krijgen

- hoe groeien cellen uit tot bepaalde weefsels en organen?

- voorkomen stamcellen -> kankercellen?


- wat zijn langetermijneffecten van


gekloonde cellen bijv vervroegd afsterven

		Onderzoek naar:

- minder belastende manier om eicellen te krijgen

- hoe groeien cellen uit tot bepaalde weefsels en organen?

- voorkomen stamcellen -> kankercellen?

- wat zijn langetermijneffecten van


gekloonde cellen bijv vervroegd afsterven?

Onderzoek naar ander manier van stamcellen maken die lijken op embryonale stamcellen

		Veel onderzoek nodig naar:


- mogelijkheden verschillende organen van verschillende diersoorten. 


- genetisch manipuleren van dieren.


- kan en hoe overdracht diervirussen naar mens?




		Onderzoek naar kunstorganen die niet snel slijten. (duurzaam)

Onderzoek materialen die geen afstotingsreacties oproepen.


Verkleinen van apparaten->


implanteerbaar


Doet het orgaan wat het moet doen.

		onderzoek nodig hangt ook af van maatregel:


-in hoeverre zijn mensen geïnformeerd?


- hoe kan het beste ingevoerd worden?

-medisch: verbetering orgaanafstoting en  houdbaarheid organen.


-waardoor werkt het geenbezwaarsysteem in sommige landen wel en in andere niet?



		kwaliteit leven 




		In theorie: kwaliteit zou spectaculair kunnen toenemen; geen patiënt meer.


Ook niet meer levenslang pillen slikken tegen afstoting .




		Zie kolom links

		Geen wachtlijsten -> geen extra complicaties

Grote verbetering als het orgaan gaat werken. En als het risico op afstoting klein is, dan ook geen medicijnen meer nodig.

Levenslange controle op nieuwe of dierziektes. Of in quarantaine?!

		Kwaliteit neemt toe door verbeteringen. * 


Hangt wel van afstoting dus medicijn gebruik af.


Verlenging leven niet zo lang als bij een  donororgaan; o.a. snellere slijtage.

		Meer organen dus meer kans op leven


Meer organen dus meer kans op een geschiktere -> minder afstoting


Medicijnen slikken tegen afstoting (60 pdag)






		risico’s 




		Eiceldonatie nodig en stamcellen inspuiten ->dus operatierisico


Wat zijn lange termijneffecten van gekloonde cellen? Kans op tumorcellen?


Afwijking bij geboorte?


In theorie geen afstotingsreacties.

		Kans op tumorcellen?


Wat zijn langetermijneffecten van gekloonde cellen?

In theorie geen afstoting.

		risicovolle operatie & toch afstoting?

Verborgen virussen in dierorgaan -> naar  patiënt? En omgeving? Risico tot supervirus als virussen uit mens en dier mengen tot nieuw virus?

Lange termijn effect gen.geman.DNA? 

		Risicovolle operatie.


Afstoting sommige materialen.


Kunstorgaan kan kapot gaan. Kunsthart gevoelig voor virus en bloedstolsel

		Risicovolle operatie

Orgaanafstoting



		ethische en religieuze aspecten 




		Mag je menselijk leven scheppen als orgaandonor voor een ander mens?


Rest van embryo wordt weggegooid              ->vernietiging ‘ongeboren leven’?

		Er is geen embryo nodig, dus geen bezwaren

		Ethische bezwaren:


- dierenleed /- mag je dieren doden voor menselijk gebruik?

- bepaalde dieren heilig.


- bepaalde dieren onrein 

		Geen.




		Verplicht donor-zijn voor Nederlanders bezwaarlijk.


Voor sommige religieuzen geen optie

Nabestaanden kort op overlijden vragen om lichaam is moeilijk aspect.



		regelgeving 




		Aanpassen voor NL:


- klonen menselijk embryo 


- gebruik embryo voor therapie

		Toepasbaar volgens wet

		Aanpassen wet: 

genetisch manipuleren van dieren is nu in NL verboden. En nog te veel risico’s 

		toepasbaar volgens wet

		Regelgeving aanpassen





		haalbaarheid



		veel onzekerheden en hobbels: 

technische gebrekkig

sommige weefsels gelukt; compleet orgaan nog nooit gelukt. medische haalbaarheid?  Suikerziektepatiënten in Japan zijn geholpen 


Ethische bezwaren; aanpassen wetgeving.


Risico’s! nog niet onder controle

		Duurt nog minimaal enkele jaren.


Er zijn bijna geen ethische aspecten en regelgeving aanpassing nodig. 

Therapie al toegepast, nog niet 100% succesvol. Bijv..honden met spierziekte -> kunnen weer lopen. 

Risco’s nog niet onder controle

		Hartkleppen uit varkens wordt al toegepast.


Haalbaarheid rest onduidelijk:


Technisch ingewikkeld,


Risicovolle technieken, 


Wetgeving aanpassen op transgene dieren en xenotransplantatie, 


Ethische bezwaren bep. groepen.

		Kunstnieren, pacemaker, heupen steunhart en kunsthart worden al veel toegepast.


Met techn.verbeteringen en duurzamere materialen en minder afstoting door DNA coating, binnen enkele jaren  meer winst. 

Toekomst bionische organen 



		Op korte termijn (enkele jaren). 

Regelgeving aanpassen: twijfel over vrijwilligheid. Sommige groepen kunnen niet voor zichzelf beslissen. Christen Unie is tegen en zit in kabinet.






