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Yttrande 6ver promemoria - Utkast till lagradsremiss
Nya regler for organdonation

Arendebeskrivning

Regeringen vill ha synpunkter pa en viss begriansad del av utskickad
promemoria (utkast till lagradsremiss) eftersom regeringen den 12 april
2021 beslutade att aterkalla propositionen Organdonation (prop.
2020/21:48), som i november 2020 hade 6verlamnats till riksdagen.

Den dndring som har gjorts i forhéllande till den aterkallade propositionen
géller den del som ror organbevarande behandling och sarskilt fragan om
intubering och respiratorvard, om dessa atgirder sitts in enbart i organ-
bevarande syfte. Inga dndringar har gjorts i lagtexten i forhallande till den
aterkallade propositionen.

Beslutsunderlag
Halso- och sjukvardsdirektorens tjansteutlatande
Foreliggande remiss med bilaga

Forslag till beslut
Vérdens kunskapsstyrningsndmnd beslutar foljande:

Vardens kunskapsstyrningsnamnd antar hilso- och sjukvardsdirektorens
tjansteutlatande som ndmndens yttrande och 6verlamnar det till
Socialdepartementet.

Forvaltningens motivering till forslaget

Bakgrund

Region Stockholms synpunkter efterfragas pa den av regeringen avgransade
del av "Promemoria Utkast till lagradsremiss Nya regler for
organdonation”, som justerats efter att propositionen 2020/21:48 dragits
tillbaka och reviderats. Nedan synpunkter giller saledes vissa av de
andringar som har gjorts i forhallande till den aterkallade propositionen
gillande den del som ror organbevarande behandling och sarskilt fragan
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om intubering och respiratorvard, om dessa atgirder sitts in enbart i
organbevarande syfte.

Overvdganden

Sammantagen reflektion kring foreslagna forandringar

Region Stockholm vilkomnar de fortydliganden som nu gjorts i utkastet till
lagradsremiss, vari det framhalls att intubation bedoms som en skilig del
av den organbevarande behandlingen sé till vida den, i det enskilda fallet,
av ansvarig personal inte bedoms orsaka mer an ringa smarta eller skada.
Just nimnda synsitt, fyller helt nu i stort bedomningen i det nya utkastet
till lagradsremiss.

Sarskilt om intubering och respiratorvard om atgirderna sétts in
enbart i organbevarande syfte (Sid 42—45 i promemorian)

Det reviderade avsnittet i promemorian inleds liksom tidigare med en
upprikning av betankligheter kring att intubation utgor en del av den
organbevarande behandlingen. Argumenten som anges relateras dock inte
till vad som orsakar mer dn ringa smarta eller skada, eller till ndgon annan
av de tre skyddande principerna, som regionen finner hogst relevanta och i
den kliniska praktiken rimliga och enkla att forhalla sig till:

Att den behandling som ges i organbevarande syfte i alla avseenden bor
utga fran att den inte

1. kan viénta till efter doden,

2. medfor mer dn ringa smarta eller ringa skada for den majliga donatorn,
3. hindrar insatser for den méjliga donatorns egen skull.

Istillet relateras argumenten till frdgor som ror personalens emotionella
upplevelser, fortroendet bland allmanheten och néarstidendes upplevelser.
Aven om dessa aspekter av vrden i samband med donation #r av yttersta
vikt, finner Region Stockholm att dessa argument inte harror till fragan om
lampligheten i att intubera eller att ge annan organbevarande behandling.
Erfarenheterna fran andra lander bekraftar inte heller ovan namnda
farhagor.

For att anda kommentera de argument som framfors om oldmpligheten i
intubation, s& menar Region Stockholm att det inte finns nagon
motsattning i att intubera en patient och ett optimalt omhandertagande av
béade den intuberade patienten och dennes nérstiende. I stéllet menar
regionen att skyndsamma beslut/skyndsamma forlopp bor undvikas for
patienter som inkommer med akuta priméra hjarnskador, eftersom
skyndsamma bedomningar och beslut séllan ar till fordel vare sig for den
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svart skadade patienten eller dennes narstdende. Regionen menar ocksa att
argument om personalens emotionella upplevelser inte bor vara viagledande
vid beslut om intubation.

Oavsett personalens personliga upplevelser sa har viarden uppdraget att
framja donation, vare sig uppdraget i given stund bestar av att intubera och
paborja behandling, eller av att forlinga redan pagaende behandling, sa
lange de tre skyddande principerna kan uppfyllas.

Region Stockholm vialkomnar saledes nedanstdende formulering som
tillkommit efter revideringen av propositionen, och ser formuleringen som
central: "De argument som av flera remissinstanser fort fram for att dven
intubering och respiratorvdrd ska kunna initieras enbart i
organbevarande syfte dr av stor vikt. Nar det gdller fragan om vilken
grad av skada ur integritetshdnseende som dessa atgdrder skulle kunna
medfora, framstar det som en ndrmast entydig uppfattning bland de
remissinstanser som star donations- och transplantationsverksamheterna
ndra, att dessa dtgdrder inte kan anses medfora mer skada jamfort med
andra atgdrder som av utredningen bedomts inte medfora mer dn ringa
skada. Dessa instanser menar dven att professionen sjdlv dr bdst limpad
att i enskilda situationer hantera detta pa ett ansvarsfullt och etiskt
godtagbart sdtt” (sid 44).

Vidare riknas de instanser upp som fragar sig om intubation ar férenlig
med uppratthéllen integritet och manniskovarde, och som framhaller att all
behandling som grund ska ges for patientens egen skull. Den nya texten i
utkastet till lagradsremiss framfor i detta sammanhang att det ar
”...olyckligt om donation efter doden generellt skulle ses som helt
otdankbart i alla situationer, ddr forutsdttningarna enligt
transplantationslagen visserligen dr uppfyllda, men ddr det for patientens
egen skull inte bedomts som medicinskt motiverat att inleda intensivvard
och ddrmed inte heller att intubera och inleda respiratorvard” (sid 45).
Region Stockholm instimmer i det olampliga i att exkludera individer fran
mojligheten att donera, baserat pa att paborjad behandling inte bedoms
medicinskt motiverad for individens egen skull.

Ytterligare ett nytt stycke har tillkommit (sid 45) som Region Stockholm
bedomer ar av stor vikt vid implementeringen av foreslagna lagparagrafer
och vid formulering av vigledande material till varden: “Som framgatt
ovan anser flera av remissinstanserna att intubering och respiratorvard
som initieras enbart i organbevarande syfte i regel inte kan bedomas
medfora mer dn ringa skada, vare sig i fysiskt hanseende eller i
integritetshdnseende. Det finns 1 varden stor erfarenhet av att hantera
etiska aspekter vid beslut om behandling och enskilda
behandlingsatgdrder. Det blir vardens ansvar att pa ett etiskt och
ansvarsfullt sdtt hantera dven dessa dtgdrder i de vardmiljoer ddr de kan
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bli aktuella. Med anledning hdrav gors bedomningen att intubering och
respiratorvdrd som initieras enbart i organbevarande syfte i regel inte
bor medfora mer dn ringa skada.”

Mojligtvis leder ordet “bor” i citatet ovan, tanken fel. Att behandlingen inte
ska orsaka mer dn ringa smarta eller skada ar ju en av grundprinciperna for
att fa initiera organbevarande behandling. Formuleringen borde istallet
tydliggora att den sammanvigda bedomningen ar att intubation som regel
inte anses orsaka mer an ringa smarta eller skada. Den formulering som
inleder utkastet till lagradsremissen, pé sid 1, anser Region Stockholm
tydliggor detta battre: ”... gors bedomningen att intubering och
respiratorvdrd som initieras enbart i organbevarande syfte i regel inte
kan bedomas medfora mer dn ringa skada” men en dn bdttre formulering
skulle kunna vara ”... att intubering och respiratorvdrd som initieras
enbart i organbevarande syfte inte medfor mer dn ringa skada”.

Skiilen for utkastets bedomning (sid 118)

Region Stockholm instimmer i och valkomnar tillagget: "De (Regionens
fortydligande: forslagen i detta utkast till lagradsremiss) ger dven
mojlighet att ge organbevarande behandling till patienter, som i dag i
regel inte kommer i fraga for organdonation.” Férutom att individers
instillning till donation i hégre utstrackning kommer att kunna
horsammas, sa innebar ocksd denna forandring att Regionen, som ocksa
bedriver transplantationsverksamhet, forhoppningsvis kommer att kunna
bereda fler patienter mojligheten att bli transplanterade.

Forslaget till lag om dndring i lagen (1995:831) om
transplantation med mera

Helt ny formulering: "Det kan ocksa vara frdga om intensivvardsinsatser
som ges en patient for vilken intensivvard inte har bedomts som
medicinskt motiverad annat dn i organbevarande syfte, till exempel
respiratorbehandling och intubering for att mgjliggora sadan behandling
(sid 137). Regionens synpunkt: Regionen finner det viktigt och centralt att
det nu tydliggors att en patient kan intuberas aven i de situationer nar en
forsta bedomning gjorts av att intubation inte ar medicinskt motiverat
annat dn i organbevarande syfte.

»

Forarbetet i 6vrigt i 16.2, som ror de forutsattningar som ska vara uppfyllda
for att ge organbevarande behandling (de skyddande tre principerna), och
fortydligandet av att behandlingen definieras som bade redan paboérjade
och aven tillkommande intensivvardsinsatser, samt tydliggorandet av att
den organbevarande behandlingen dven kan inbegripa intubation och
respiratorbehandling, finner regionen vil formulerat.
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Ekonomiska konsekvenser
Forslaget medfor inga ekonomiska konsekvenser.

Konsekvenser for patientsdikerhet
Forslaget forstarker patientsakerheten och tydliggor forutsattningarna med

arbetet vid donation och organbevarande behandling.

Konsekvenser for jamlik och jamstdlld vard
Foreslaget sakerstaller som tidigare jamlik och sidkerstalld vard

Miljokonsekvenser
Forslaget medfor inga miljokonsekvenser.

Administrativa konsekvenser
Forslaget medfor inga administrativa konsekvenser.

Magnus Thyberg
Avdelningschef

Beslutet ska skickas till
Socialdepartementet

Godkand av Magnus Thyberg, 2021-11-05
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