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Mellansverige

1. Inledning
I Socialstyrelsens foreskrifter for donation av organ och viavnader lyfts
vardgivarens ansvar for donationsframjande arbete sirskilt fram. Ledningen av
hilso- och sjukvérden och tandvérden ska vara organiserad pé ett sddant sétt att
den verkar for att mojliga donatorer identifieras och 1 6vrigt frimjar donation
och f6rsorjningen av biologiskt material for medicinska &ndamal.

I sjukvardsregion Mellansverige finns en Regionalt donationsansvarig ldkare (r-
DAL) och en regionalt donationsansvarig sjukskoterska (r-DAS) vars uppgift ar
att verka regionalt som stod for regionens donationsverksamhet och nationellt
samverka inom donationsomradet. r-DAL och r-DAS ger 1 denna arsrapport en
overgripande bild till Samverkansndmnden 1 sjukvardsregion Mellansverige av
genomford verksamhet 2020.

2. Regional statistik (tabell fran SIR utdataportalen)

Avlidna pa IVA
2020-01-01 - 2020-12-31

Totalt antal avlidna pa IVA 799
Totalt antal aktuella donatorer DBD 40
Totalt antal donatorer DCD 2
Ford till operation via egen IVA 40/40
Granskade av DAL/DAS 797

Swvar nytillkommen hjarnskada »  Akut hjarnskada (t.ex. blédning, trauma, stroke, ischemi)
Subakut eller kronisk process (t.ex hjdrntumér) som dvergar i ett
akut skede (svullnad pga. tumér, postoperativ blédning etc.)

Tecken pa svar nytillkommen hjarnskada Nej 527
) ) ) Mej 46
RLS =6 alt. GCS <5 samt nytillkommet bortfall av minst en kranialnervsreflex ) -
a
Totalt 799
RLS =6 alt. GCS <5 samt nytillkommet bortfall av minst en kranialnervsreflex 214
och invasiv ventilatorbehandling
Donator
Maijlig donator Patient med svar nytillkommen hjirnskada, som vardas i 214
ventilator vid ankomst till eller under vardtiden pa
intensivvardsavdelning och bada 1-2 nedan &r uppfyllda:
RLS =6 eller GCS <5
Nytillkommet bortfall av minst en kranialnervsreflex
Potentiell donator En majlig donator som visar tecken pa att ha utvecklat total

hjarninfarkt och diagnostik med direkta kriterier planeras

Dodforklarad En potentiell donator som dédfarklarats med de direkta 55
potentiell donator kriterierna

Lamplig donator En dodférklarad potentiell donator dér positiv donations- M
vilja finns och patienten &r medicinskt Iamplig som donator

Aktuell donator En lamplig donator dar hudincision gjorts i syfte att om-

handerta organ fér transplantation eller dar minst ett or-
gan tagits ut i syfte att transplanteras

Faktisk donator En aktuell donator dar minst ett organ har tagits till vara
och transplanterats (redovisas av Transplantationsenheterna)
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e 2020 genomfordes totalt 40st organdonationer 1 Sjukvérdsregion
Mellansverige (jJamf{ort med 35st ar 2019). Av dessa var 38st donatorer
efter utvecklande av total hjdrninfarkt (DBD) samt 2st donatorer efter
cirkulations stillestdnd (DCD).

e Av 799 avlidna pa IVA hade 226 en svar nytillkommen hjarnskada och
214 av de behandlades med respirator.

e Transplantationskoordinatorn kontaktades 1 96 fall.

e Av totalt 214 mojliga donatorer uppmarksammades detta 1 212 fall. Det
bor dock tilldggas att 1 20 fall avslutades varden pga. IV A-personalen
beddmde patienten oldmplig som donator av medicinska skél utan kontakt
med transplantationsverksamheten.

e [ gruppen med 212 avlidna uppmirksammade mojliga donatorer
konstaterades dodsfallet med direkta kriterier 1 55 fall och med indirekta
kriterier (d.v.s. hjartstopp) 1 157 fall.

e Av 55 avlidna, diar dodsfallet konstaterades med direkta kriterier,
fullfoljdes donationsprocessen 1 40 fall, 38 av dessa blev faktiska
donatorer dir minst ett organ kunde transplanteras.

2018 2019 2020

Arvika 0 0 0
Bollnis 2 1 2
Eskilstuna 2 5 2
Falun 3 0 1 (+1 ¢ fullfoljd)
Gévle 2 0 4
Hudiksvall 5 0 4
Karlskoga 0 0 0
Karlstad 3 1 4
Lindesberg 1 0 0
Mora 1 1 1
Nykoping 0 2 1
Torsby 0 2 0
Uppsala BIVA 0 1 0
Uppsala BRIVA |0 0 0
Uppsala CIVA 2 3 4
Uppsala NIVA 4 (+1 ej fullfoljd) |5 6
Uppsala TIVA 0 1 (+1 ¢ fullfolyd) | 0 (+1 ej fullfoljd)
Visteras 8 (5+3DCD) 8 (6+2DCD) 9 (7+2DCD)
Orebro IVA 5 5 2
Orebro TIVA 1 0 0
Totalt 39 35 40
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Mellansverige

e Sjukvérdsregion Mellansverige hade 19 donatorer per miljon invanare
(PMI) jimfort med 16,8 1 Sverige.

e Sjukvérdsregion Mellansverige hade 18 donatorer per 10 000 avlidna
vilket dven var siffran nationellt for Sverige.

3. DCD
I Sverige tillvaratas och transplanteras organ fran avlidna donatorer genom en
s.k. DBD-process. DBD stir for Donation after Brain Death, som vi 1 Sverige
valt att kalla donation da doden intraffat efter primar hjarnskada”. I manga
andra ldnder kompletteras denna donationsprocess med en DCD-process. DCD
stdr for Donation after Circulatory Death, som vi 1 Sverige valt att kalla
”donation da doden intréffar efter cirkulationsstillestind”. DCD genomf6rs idag
pa Visterds sjukhus 1 sjukvardsregion Mellansverige. Ett kontrollerat
breddinforande av DCD var planerad till 2020 men Covid-19 har tyvérr
senarelagt detta. Planen dr att CIVA Akademiska sjukhuset ska utbildas 1 DCD 1
mars 2021. Férhoppningen ir att detta gar att utfora och att ett par sjukhus till
ska kunna utbildas under hosten 2021.

4. Viavnadsdonation frin avlidna
Tillvaratagandet av vivnader paverkades stort av den pagaende pandemin med
effekten att mgjligheten till vivnadsdonation uteblev under stora delar av forsta
halvaret av ar 2020. En tid in i pandemin hade ett kunskapsldge nétts som gjorde
att vdvnadsdonation ater kunde upptas.

Hornhinnedonation

Samverkan kring hornhinnedonationer sker mellan Hornhinnebanken i Orebro
samt donationsverksamheterna Orebro, Karlskoga, Lindesberg, Uppsala,
Karlstad, Visterds och Falun. Region Gévleborg och Region Sérmland bidrar
inte med utredning och tillvaratagande av hornhinnor. Behovet av hornhinnor
har tidigare legat pa ca: 200st/ar. Ar 2021 dkar behovet till 250st/r r/t
ogonkliniken i Orebro tar nya lokaler i ansprak som medfor okad
operationskapacitet. Covid -19 har paverkar hornhinneverksamheten bl.a. genom
att nya striktare kontraindikatorer medforde att ett flertal donatorer som 1 ovrigt
var medicinskt lampliga foll bort 1 utredning for symtom pa
ovreluftvagsinfektion samt eventuella kontakter med misstiankt eller bekréftat
Covid-19-smittade. Det var dven ett allmént stopp 1 hela sjukvardsapparaten
med omfordelning av resurser pd Op/Anestesi/IVA under véren.
Hornhinnekirurgin i Orebro var d stoppad under ca 6 veckor. Detta paverkade
tillvaratagandet av hornhinnor dé dessa har en begriansad héllbarhet.
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SJUKVARDSREGION Verksamhetsberattelse

Mellansverige sosioas

Den resursomfordelning som skett inom sjukvarden har bidragit till att de
vivnadsutredare som 1 grunden ar IV A-sjukskoterskor tjédnstgjorde inom
intensivvarden och inte ldngre hade arbetstid avsatt att fullfélja sina uppdrag
som vivnadsutredare.

De samarbetssjukhus som inte har sin vdvnadsutredare placerad i IVA-virden dr
de som @nd& kunnat fullfélja och skicka donationer 1 den man det funnits
mojlighet och medicinskt 1ampliga donatorer.

2019 2020
Orebro 67 53
Karlskoga 19 9
Lindesberg 1 5
Uppsala 14 13
Visteras 38 7
Karlstad 5 |
Falun 10 7
Totalt 154 95

Ar 2020 tillvaratogs endast 95 st hornhinnor. Ett behov finns p4 250st
hornhinnor/ar + de operationer som uteblivit under &r 2020. Néar en hornhinne-
operation stdlls in eller uteblir importeras inte hornhinnor utan véntelistan till
operation Okar istéllet. En tillvaratagen hornhinna kan foérvaras preparerad 1 en
hornhinnebank i vidntan péd operation 1 upp till 8 veckors tid. Detta innebér att in-
och utflodet bor vara ndgorlunda jamnt under hela aret.

Huddonation

Donerad hud frén avlidna anvinds som temporért sarldkningsforband vid vard
av brannskadade patienter vid Brannskadecentrum vid Akademiska sjukhuset.
Vérden ér ett uppdrag inom nationell hogspecialiserad vard och ges forutom i
Uppsala dven 1 Linkoping. Malet dr att Sverige ska vara sjalvforsorjande inom
huddonation da donerad hud utgor en essentiell del 1 varden av dessa svért sjuka
patienter. Ett forsta mil &r att nd till ca 100 donatorer per ar, med 6kad tillgdng
skulle den medicinska indikationen for nar donerad hud anvinds kunna utokas
till att omfatta d&ven andra patientgrupper dér en stor nytta och effekt skulle
kunna erhallas vid anvdndande av donerad hud.

Ar 2020 erhdll hudbanken vivnader fran 37 huddonatorer, varav 7 kom fran
Akademiska sjukhuset 1 Uppsala (&r 2019 tillvaratogs hud frdn 12 huddonatorer
vid Akademiska sjukhuset).

Region Orebro har under 2020 kunnat skicka 7 huddonatorer till Uppsala. Det ér
ett samarbete med utredare stationerade i Orebro, och obduktionstekniker i
Karlskoga som gor tillvaratagandet av huden pa USO eller i Karlskoga.
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SJUKVARDSREGION Verksamhetsberattelse
Aktivitetsplan

Mellansverige

Det dir ett fortsatt stort behov av tillsyn éver organisationen kring
vivnadsdonation i Sjukvdrdsregion Mellansverige. Den struktur som nu finns
fungerar hogst ojimnt. Med Covid-19 har den tidigare nimnda sdrbarheten
stillts pa sin spets. De verksamheter dir utredarresurser finns inom
intensivvdrden har fitt svart att kunna prioritera vivnadsverksamheten da
resurser har behovts inom intensivvdrden.

For att forbiittra situationen i regionen bor ansvaret och ekonomin for
utredning av vivnadsdonationer vara tydligt i organisationen och medel
tilldelade. Att blanda vivnad- och organdonation behéover inte vara optimalt.
Oftast finns de biista forutsiittningarna pad andra hadll inom organisationen,
som patologi, 6gon och laboratoriemedicin beroende pa vivnad.

5. Informationsinhimtning och samverkan
Med Covid-19 har majoriteten av utbildningar och fysiska méten stillts in.
Anledning till detta ar att behovet av intensivvardspersonal har behovts 1 det
kliniska arbetet med Covid-19-patienter. Arbetsbelastningen har varit mycket
hog pé de flesta [VA-avdelningar inom sjukvérdsregion Mellansverige.

Nationellt donationsméte i Ostersund 20-21/1 2020

Motesforum for alla DAL och DAS 1 hela Sverige.

Motet arrangeras en géng per ar. Motesarrangemanget cirkulerar mellan de sex
donationsregionerna i Sverige. Ar 2020 anordnades métet i Ostersund.

Motet for ar 2021 stdlldes in med hénsyn till Covid-19.

SKL/Viavnadsridet

r-DAL ingér i arbetsgruppen VOG-Organ =Viavnadsomradesgrupp organ. Det &r
en samverkansgrupp mellan donation, koordination och transplantation med
representanter fran hela Sverige. Samverkan nationellt géllande donationsfragor
hanteras inom gruppen.

r-DAL och r-DAS moten

Nationella expertgruppen for donationsfragor med representanter fran Sveriges
sex donationsregioner traffas regelbundet for samverkan kring gemensamma
donationsfrigor. Ar 2020 genomfordes ett fysiskt mote i januari innan

motesformen dvergick till digital 16sning. Totalt har det varit 4 mdten under dret
2020.

Nitverket organdonation i riksdagen

r-DAS deltog 11/2 2020 i en nystartad gruppering vid namn Nétverket
Organdonation 1 Riksdagen. Dar samtalades det kring vilka fordndringar som
kridvs pa bdde nationell och regional niva for att Sverige ska bli béttre pa
organdonation.
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Mellansverige

DCD-slutkonferens
10/3 2020 deltog bade r-DAL och r-DAS vid slutkonferensen for DCD-
projektet. Dar summerade DCD-projektgruppen hur arbetet har framskridit.

Mote med lokala DAL, DAS och KAS

Vanligtvis genomfors 2 sammankomster/ar med donationsansvariga pa de lokala
sjukhusen. Dessa har tyvirr blivit instéllda under ar 2020 r/t Covid-19.

All kommunikation har istillet 6vergétt till mejlkorrespondens med de lokala
donationsansvariga.

Scandinavian Transplant Society i Helsingfors 7-8/5 2020
r-DAS var inbjuden att medverka vid en paneldebatt angdende forutsittningar

for organdonation 1 Sverige jdmtemot andra nordiska ldnder. Kongressen
stéilldes in 1/t Covid-19.

Utbildning

Dessvirre har all donationsutbildning from mars 2020 stoppats 1/t Covid-19.
Utbildningsbehovet ar stort ute 1 sjukvirdsregionen och det dr ett flertal sjukhus
som har ett stort behov av donationsutbildning.

Enligt vivnadsrddets utbildningstrappa saknar dven r-DAL och r-DAS TPM
(Total Procurement Management) inom organdonation. Denna utbildning
bedrivs utomlands under ca: 1 vecka. r-DAS saknar dven grundutbildning inom
vidvnadsdonation.

Donationsveckan 2020 v.45

Ett flertal lokala DAL och DAS har bedrivit donationsbefrdmjande aktiviteter
under donationsveckan. En allmén uppfattning bland DAL och DAS ér att de
begriansade resurser som dessa personer har 1 form av arbetstid bor nyttjas for
informationsaktiviteter och utbildningsaktiviteter riktade internt mot hélso- och
sjukvérdspersonalen, inte mot allmidnheten. De lokala sjukhusen inom
sjukvérdsregionen har inte kunna besokts av r-DAL och r-DAS under 2020 r/t
till Covid-19.

6. Kvalitetssikring
» Lokala DAL och DAS ansvarar for en kvalitetssdkring av donationsprocessen
genom journalgranskning pé alla avlidna pa respektive
intensivvardsavdelningarna. Utvalda uppgifter, som stimmer 6verens med
nationella kvalitetsindikatorer, registreras i SIR (Svenska Intensivvérdsregistret).
Ar 2020 granskades 98 % av alla avlidna pa IVA av de lokala DAL och DAS i
sjukvardsregion Mellansverige.

Kvalitetsindikatorer — Donationsansvarig likare och sjukskoterska
Indikatorn maéter:
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SJUKVARDSREGION Verksamhetsberattelse
. Aktivitetsplan
Mellansverige

1. Skriftligt uppdrag

2. Avsatt tid enligt rekommendation

3. Kompetens for uppdraget enligt utbildningstrappan
4. Verksamhetsplan/rapport.

1 Donationsansvarig likare (DAL) och sjukskéterska (DAS)

Uppfyllt?  Skriftligt  Kliniskt® V.plan® V.rapp* * Kliniskt verksam
ferks:
rDAL Ja Ja Ja Ja Ja Verksamhetsrapport

rDAS Ja la Ja Ja Ja

DAL
DAS

" = * Har utsedd DAL/DAS men har inte tillréckligt
*
Ja Ja Nej Okant med avsott tid enligt rekommendation.

DAL Skriftligt Kliniskt V.plan V.rapp DAS  Skriftligt Kliniskt V.plan V.rapp

Arvika
Bollnas
Eskilstuna
Falun

Gavle
Hudiksvall
Karlskoga
Karlstad
Lindesberg
Mora
Nyképing
Torsby
Uppsala BIVA
Uppsala BRIVA
Uppsala CIVA
Uppsala NIVA
Uppsala TIVA
Vasteras

Orebro IVA
Orebro TIVA

Majoriteten av de lokala DAL och DAS har inte kunna tagit ut tillricklig méngd
avsatt arbetstid till sitt donationsuppdrag. Det &r fortsatt ett antal DAL och DAS
som saknar skriftligt uppdrag for sitt donationsuppdrag. Det saknas helt DAL pa
Bollnis sjukhus samt DAS pid BRIVA Akademiska sjukhuset. Region Orebro
har en ldnsovergripande DAL vilket anses ticka in de mindre sjukhusen
Karlskoga och Lindesberg. Enligt 13 § 2 Transplantationslagen 1995:831 ska ett
sddant sjukhus eller en sadan enhet inom hdlso- och sjukvarden, ddr ingrepp for
transplantation fdar utforas, ska ha tillgdng till en donationsansvarig ldkare
(DAL) och en kontaktansvarig sjukskoterska (DAS). Forfattningar enligt ovan
strider alltsd mot géllande lag. Det dr verksamhetschefens ansvaromrade att se
till att det finns en DAL och DAS pa den egna kliniken och att tid kan avsittas
till uppdraget. IVO planerar en tillsyn av donationsverksamheten r/t brister i
detta efterféljande av lagen. Denna tillsyn skulle egentligen utforts under 2020
men pga. Covid-19 har denna tillsyn skjutits fram.

r-DAS tog under 2020 fram ett forslag péd hur ett skriftligt avtal for DAL och
DAS kan komma att se ut. R-DAL har senare haft kontakt med Suzanne
Odeberg-Wernerman som fatt 1 uppdrag av samverkansndmnden att ta det till
Anestesiklinikernas verksamhetschefer. Det finns fortfarande en oklarhet 1
regionerna om vem som skall skriva dessa skriftliga uppdrag. Det rider dven en
oklarhet vart @mnet vivnadsdonation ska finnas i organisationen och hur de
lokala DAL och DAS skall kunna ansvara for detta.
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SJUKVARDSREGION Verksamhetsberattelse
Aktivitetsplan

Mellansverige

For att 6ka antalet donatorer i sjukvdardsregion Mellansverige iir det av
yttersta vikt att det finns lokala DAL och DAS pd enheterna med skriftliga
avtal som far ritt mingd avsatt arbetstid till donationsverksamheten.

7. Ekonomi
Den sjukvérdsregionala donationsuppdraget finansieras av samtliga 7 regioner i
sjukvérdsregion Mellansverige. Budget for detta innefattas 1
samverkansndmndens kansli.

8. Mal infor 2021
» 100 % journalgranskning samt registrering i SIR av DAL och DAS
» Inga donatorer ska missas av medicinska, organisatoriska eller
administrativa skal.
» Hog kvalité pa kunskap och aktivitet hos DAS och DAL.
» Verksamhetsrapport fran samtliga DAS/DAL.

9. Planer for 2021

» Digitala trdffar genom videosamtal ér planerade med samtliga DAL och
DAS i sjukvardsregionen under varen. Férhoppningen ér att fysiska
moten dven ska vara mdjligt under 2021. Det rader dock en stor osdkerhet
kring detta.

» 1juli 2021 forvantas lagforslaget "Organbevarande behandling” att trdda i
kraft. Denna lag tydliggor vilka medicinska insatser som far sattas in fore
doden.

> r-DAL kommer att ingd i kursledningen 1 donationsutbildning for ST-
likare i Orebro.

10. Orosmoment infor 2021

» Fortsatt hog belastning pa sjukvarden r/t Covid-19. Den mycket langa och
hoga belastningen pa Intensivvarden medfor utarbetad personal, 6kad
sjukfranvaro, brist pa intensivvardsplatser, fortsatta restriktioner i
utbildningar och méten.

» Nationell brist pa IVA-sjukskéterskor. Pa ménga av sjukvardsregionens
sjukhus finns fysiska [VA-platser som ej kan hallas ”6ppna” pga. brist pa
IV A-sjukskoterskor.

» For lite tid avsatt till det regionala donationsarbetet for r-DAL och r-DAS.
Idag har r-DAS 25 % (9 ménader per r) av heltidstjanst avsatt till det
regionala donationsarbetet. r-DAL har 25 % av heltidstjénst avsatt per ar.
Vivnadsradet rekommenderar att en regionalt donationsansvarig ldkare
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SJUKVARDSREGION Verksamhetsberattelse

Mellansverige Aktivtetsplan

och sjukskoterska bor ha minst 50 % av heltidstjénst avsatt for
donationsbeframjande arbete. Sjukvardsregion Mellansverige har minst
avsatt arbetstid till detta uppdrag i1 hela Sverige. r-DAL och r-DAS anser
att det dr viktigt att fysiskt kunna besoka de lokala sjukhusen. Detta har
inte gatt att genomfora under 2020 med Covid-19. Nir samhdllet dter
Oppnas upp igen anser r-DAL och r-DAS att detta kommer att bli svért att
genomfora beroende péd den nétta arbetstiden som dr avsatt till det
regionala donationsarbetet. Sjukvardsregion Mellansverige ar en av
Sveriges storsta sjukvardsregioner till yta med hogst andel sjukhus och
IVA-avdelningar.

11. Covid-19 samverkan
1. Har ni inom er sjukvardsregionala gruppering (Sjukvérdsregion
Mellansverige) hanterat fragor kring Covid-19?
Svar: Ja

2. Om ja; beskriv det sjukvardsregionala samarbetet. Om nej, forklara gérna
kort varfor inget samarbete funnits
Svar: En fortlopande information av hur Covid-19 paverkar
donationsarbetet bevakas och sprids till DAL och DAS.

3. Om ja pa fraga 2; Anser ni att samarbetet bidragit till en béttre hantering
an om fradgan togs enbart inom er egen region? Beskriv goda exempel.
Svar: Det ar viktigt att den information som finns inom d&mnet sprids
snabbt till de lokala sjukhusen for att alla ska kdnna en trygghet 1
handldggningen.

12. Sammanfattningsvis
» Vivnadsdonation fungerar inte organisatoriskt i sjukvéardsregionen.
» Alla DAL och DAS bor ha ett skriftligt avtal och ritt tid avsatt enligt lag.
> Aven r-DAL och r-DAS bér ha ritt tid avsatt for sitt uppdrag.

Hudiksvall och Bollnéds 24 februari 2021
Goran Mossberg r-DAL, Hudiksvall
Caroline Olofsson r-DAS, Bollnis
Sjukvérdsregion Mellansverige
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