VGRS 05.05

Yﬂ VASTRA {

v GOTALANDSREGIONEN
Regionkansliet 2006-08-23 Dnr RSK 3962006 { .2)

Nationella raddet fSr organ- och vivnadsdonation
Socialstyrelsen

106 30 STOCKHOLM

Synpunkter pi Donationsridets rekommendation om donationsansvarig
- liikare och kontaktansvarig sjukskiterska

Vistra Gotalandsregionen har for synpunkter erhallit Donationsridets rekommendation om
donationsansvarig lakare och kontaktansvarig sjukskéterska. Hilso- och sjukvardsutskottet
avger regionens synpunkter.

2005 instiftade regeringen ett nationellt rid for organ- och vivnadsdonation. Donationsridet
har utarbetat forslag till riktlinjer i form av rekommendationer om donationsansvari g likare

och kontaktansvarig sjukskéterska. Donationsrdet har vidare kompletterat sin skrivelse till

landstingen med tva specifika fragor.

Forslaget till rekommendationer berér tre huvudomriden som ir:

» Struktur f&r organ- och vivnadsdonation inom hélso- och sjukvarden

* Uppdraget som donationsansvarig likare och kontaktansvarig sjukskdterska (med
Svergripande samordningsansvar)

* Kompetenskrav fSr donationsansvarig likare och kontaktansvarig sjukskoterska.

Bakgrand

1 transplantationslagen har inforts att regeringen eller den myndighet som regeringen
bestimmer far foreskriva att ett sjukhus, dir ingrepp for transplantation far utforas, skall ha
tillgéng till en donationsansvarig likare och en kontaktansvarig sjukskoterska. I enlighet med
detta har Socialstyrelsen beslutat att ett sjukhus skall ha tillgang till en donationsansvarig
lakare med uppgift att forbereda for donationer och ge stéd och information till avlidnas
nérstdende.

Av regeringens instruktion till Socialstyrelsen framgér det att till uppgifterna for nationella
rddet for organ- och vavnadsdonation hor att utforma riktlinjer for arbetet som
donationsansvarig ldkare och kontaktansvarig sjukskdterska. Donationsradet fullgsr med sitt
aktuella forslag till rekommendationer detta uppdrag.

Synpunkter pa forslaget:

De huvudsakliga synpunkter Vistra Gétalandsregionen har pd remissforslaget kan

saimmanfattas:
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» Riktlinjerna bér i forsta hand vara ett stéd for arbetet for den donationsansvariga likaren
och kontaktansvariga sjukskéterskan och beskrivningen for dessa bér utvecklas mer 4n
vad som framgér av remissforslaget och forst i andra hand bor riktlinjerna ta upp andra
organisatoriska aspekter.

* Riktlinjerna bor benimnas “riktlinjer for donationsansvarig ldkare och kontaktansvari g
sjukskdterska” 1 enlighet med regeringens instruktion till Socialstyrelsen och inte
"riktlinjer om donationsansvarig etc ....".

» Beteckningen donationsansvarig likare bér for tydlighetens skull endast anvindas i
riktlinjerna for den funktion som definieras i transplantationslagen och inte for nya
funktioner sdsom fdr regionalt ansvarig expert eller for ansvar dver upptagnmgsomraden.

Vistra Gitalandsregionen har Sveriges stérsta transplantationsverksamhet forlagd inom
Sahlgrenska Universitetssjukhuset. En viktig erfarenhet #r att det #r det lokala en gagemanget
pa enskilda sjukhus som r avgérande for om en organdonation kommer till stand eller inte, i
kombination med det stéd som erbjuds fran transplantationscenter. Ofta lyckas mindre
sjukhus bittre med att ta tillvara organ f5r donation #n stérre. Darfor bor de forslagna
riktlinjerna tydligare beskriva arbetsformerna for just den donationsansvariga likaren och den
kontaktansvariga sjukskéterskan. De bor goras konkreta for att kunna utggra ett stéd for
verksamheterna och de bor vara uppftljningsbara.

Fragor som i forsta hand bér klarliggas for den donationsansvariga lakaren kan vara:

= Ml for den donationsansvariga. Dessa mél kan t.ex. hiimtas frin propositionen till
andring i transplantationslagen dér intentionen tydligt ar att 6ka tillgingen pa organ och
vavnader for donation. Har kan t.ex. ocksd beskrivas att den donationsansvariga skall
verka inom hela sitt sjukhus for att frimja donationsverksamheten.

+ Kompetensfrigor. Krav bor vara specialistkompetens inom anestesi och intensivvérd men

- annan kompetens kan vara mdjlig pa grund av personlig ldmplighet i férening med stor
fortrogenhet 1 vird av akut och kritiskt sjuka patienter.

* Yrkesroll. Det 4r sannolikt 6nskvirt att den donationsansvariga likaren till stor del ir
kliniskt verksam och forankrad i de verksamheter dir donationsfrégor uppkommer och
nte uppfattar arbetet som en administrativ befattning

* Utbildning - information. Den donationsansvariga bér arrangera eller medverka till att
utbildningsinsatser kommer till stdnd och att utveckla samverkan med aktuella
transplantationscentra.

» Kvalitetssdkring. Den donationsansvariga bor ansvara for kvalitetssikringsarbete, i vilket
ingér att kunna f6lja i hur stor utstrickning tinkbara donationer kunnat genomfSras. Hur
detta ansvar kopplas till foreskrift om kvalitetssakringssystem i hilso- och sjukvéarden och
verksamhetschefens ansvar bér klargoras.

¢ Sjukhusbegreppet. Vilka sjukhus som avses med sjukhusbegreppet i anvisningama bor
beskrivas. En ténkbar avgransning skulle kunna vara att donationsansvarig likare skall
finnas vid alla akutsjukhus dir det finns intensivvardsavdelningar. Det skulle ocksa kunna
slas fast att om sjukhusbegreppet innebdr en koncern av flera sjukhus s bér en
donationsansvarig finnas vid alla geografiskt skilda enheter som har intensivvard. Behovs
aven kontaktansvarig sjukskdterska pi de minsta sjukhusen eller #r det tillrickligt med
donationsansvarig likare?

» Hur skall den donationsansvariga utses? Férslaget att det #r ett uppdrag frin

 sjukhusledningen poéngterar vikten i uppdraget. Det kan kompletteras med att det bor
vara ett forordnande for bestamd tid. Det ir ocksi méjligt att rekommendera att uppdraget




skall innehilla en beskrivning av hur stor det av arbetstiden som omfattas och innefatta
stéd for kompetensutveckling.
e Hur skall funktionen uppritthallas vid fradnvaro?

P4 sammia sitt bér den kontaktansvariga sjukskéterskans roll klarliggas.,

En stor del av remissforslaget dgnas it en Svergripande struktur for donationsfrigor inom de
enskilda landstingen. Det &r inte en sjilvklar del av Donationsridets uppdrag, att utarbeta
sddana riktlinjer, men det kan #nd3 vara befogat med en viss diskussion om Gvergipande
struktur.

I remissforslaget diskuteras upptagningsomraden som kan besta av ett eller flera sjukhus fér
vilka skall finnas donationsansvarig lakare och kontaktansvarig sjukskdéterska med
samordningsansvar. En erfarenhet fran transplantationsverksamheten 1 Vistra
Gétalandsregionen ir transplantationskoordinatoreras stora betydelse for
donationsverksamheten. Det 4r den enda grupp som har som sin huvudsakliga uppgift att
arbeta med donationsfrigor varfér de inte bdr forbigis i ett resonemang om struktur for
organdonation. I Vistra Gé6talandsregionen har i praktiken transplantationskoordinatorernas
roll utvecklas mot att fa en sddan stédjande och samordnande roll som remissfSrslaget
tilldelar den ansvarige for upptagningsomraden. Vi tror darfor att det 4r for tidigt att generellt
rekommendera en struktur som anknyter till upptagningsomraden med samordningsansvariga.
Vi anser dessutom att den skrivning som fdreligger om upptagningsomriden innebir en
otydlighet betriffande kravet pa donationsansvariga pa varje enskilt sjukhus.

Utveckling av samverkan kan i detta skede framfSrallt ske genom att ett sddant arbetssait
rekommenderas i riktlinjerna for den enskilda donationsansvariga likaren och
kontaktansvariga sjukskéterskan. Hur detta kommer till stdnd beror sedan pé de skiftande
lokala fSrutsdttningama.

Om den 6vergripande strukturen skall beskrivas bor den kompletteras ockséd med en
beskrivning av Donationsridets roll f6r kompetensutveckling for de donationsansvariga
liksom Donationsridets plan fr hur donationsfrigor samordnas.

Specifika fragor frin Donationsriadet:
Donationsrédet fragar hur vi stiller oss till att inféra donationsexperter pa regionniva.

I Vistra Gotalandsregionen finns denna funktion redan idag. Den funktionen ligger naturligt
hos verksamhetschefen for transplantationskirurgi eller den som denne utser och dérmed i
linjeorganisationen. Viktigare n att ge rekommendationer om en sddan ny formaliserad
funktion &r att det utarbetas policydokument kring donationsfrigor for regioner, landsting
eller transplantationsregioner. Sddana tas bist fram genom samverkan inom den regionala
organisationen melan bertrda specialiteter.

Donationsradet frigar vidare hur kan de landsting som saknar universitetssjukhus ta del av
den specifika kunskap som finns dir? Finns det andra sitt for landstingen att samverka kring
donationsfragor?

Denna samverkan sker for Viistra Gotalandsregionens del redan idag i huvudsak inte pa
landstingsnivd utan genom att enskilda sjukhus samverkar med sin transplantationsenhet.
Aven hir spelar transplantationskoordinatorerna en allt viktigare roll. Det synes viktigare att




genom riktlinjer fr den enskilda donationsansvariga likaren stirka detta arbete #n att skapa
yiterligare en organisatorisk niva for samverkan.
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