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Forord

Socialstyrelsen bevakar utvecklingen inom hélso- och sjukvarden i dona-
tions- och transplantationsfragor, och har sedan 2010 arligen publicerat en
kartldggning dver antalet organdonatorer i Sverige. Hilso- och sjukvarden
har ett ansvar att verka for att fler organdonatorer identifieras.

Syftet med denna rapport ér att ge en tydlig sammanstillning 6ver hur vil
donationsverksamheterna identifierar donatorer och hur minga som blir
faktiska donatorer, bade pa ett nationellt och regionalt plan.

Rapporten anvéinder sedan 2013 nya definitioner av organdonatorer som &r
framtagna utifran en internationell 6verenskommelse. Underlag till rapporten
ar inhdmtat fran Svenska Intensivvardsregistret, Scandiatransplant och
transplantationskoordinatorer i Sverige.

Utredaren Josefina Eggertsson Meyer har sammanstillt rapporten 1 samrad
med Michael Wanecek, vetenskapligt rad vid Socialstyrelsen.

Rapporten vénder sig i forsta hand till beslutsfattare, verksamhetschefer
och personal inom hilso- och sjukvarden.

AnneMarie Danon
Avdelningen for kunskapsstod






Innehall

FOTOIT ettt ettt s e st e et esab e e st e e st e s st e sab e e st e eabessbesstennsenanas 3
SAMMANTATNING ettt et 7
Nuldget for organdonation i SVEMQE ... 8
Behovet av tfransplantationer Ar stort ... 8
Halso- och sjukvérdens ansvar for organdonation.............eceeeeeeeeveeevenene. 9
En statlig donationsuiredning .......oceeeeeeieciecieceeeeeeeeeeee e 9
(€7<T ale] a0 (o] (o [ Te R RUPP 10
Avgransning och tillVEgAGANGSSATt ..o 10
Siffrornas HFOIITIGNET ..o 10
OrdlistA AONATION ...ttt s 11
Kartldggning av organNdONGTOrEr.......ccvieiieieeiecieeieeeete ettt 13
AKIUENA SIFITOTr 2014 ..ottt 14
Patientens inst&lining fill organdonation.........c.ccceeceecieciccieecieeeeeee, 14
FAKTISKO AONOTOIET ...ttt 14
AlEISTEIAEINING et s e s s 15
Jamforelser med HAIGAre Gr......o.ecveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 15
Avlidna som infe blev aktuella f&r organdonation.........ceeceecveeveeneene 17
Organdonatorer férdelade dver landet ... 19
SOCIAISTYIElSENS SIUTSATSEN ..o 22

LIS =1 AT Y=) PR 23






Sammanfattning

Under 2014 hade Sverige 166 organdonatorer, vilket dr det hdgsta antalet
avlidna donatorer inom intensivvarden som rapporterats i Sverige, och utgor
en 0kning med 10 procent sedan 2013. Som organdonator rdknas en patient
som vardas i respirator pa en intensivvardsavdelning och avlider i en total
hjarninfarkt. Patienten ska dessutom vara medicinskt lamplig som orgando-
nator och det ska finnas ett medgivande for donation. Fran de 166 donatorer-
na kunde sammanlagt 814 organ tas till vara och transplanterades till patien-
ter 1 behov av ett eller flera nya organ. Det betyder att en enda organdonator
kan riddda livet pa flera personer som star pa véntelista for transplantation.

Sett till hela landet har antalet organdonatorer per miljon invinare 6kat till
den hogsta nivan som uppmatts i Sverige sedan 2004. Pa den regionala nivan
finns det dock betydande skillnader i donationsfrekvensen. I donationsreg-
ionerna varierar resultaten fran 9,8 till 21,5 organdonatorer per miljon
invanare. Hér finns potential till forbéttring pa ménga hall givet att hédlso- och
sjukvarden prioriterar och foljer upp sina resultat for donationsverksamheten
pa ett tydligare sétt. Vardgivarna bor utreda orsakerna till varfor siffrorna har
gétt ner i vissa regioner, och vidta lampliga atgérder. Det kan dven vara av
betydelse att utreda och analysera orsakerna bakom den hogre donationsfre-
kvensen i vissa regioner, i syfte att lyfta fram framgangsfaktorer for donat-
ionsverksamheten.

Arets kartliggning gor en jimforelse mellan dren 2008-2014 och pa flera
punkter ser Socialstyrelsen en positiv utveckling. Ett exempel &r att kontak-
ten mellan transplantationskoordinatorerna och de donationsansvariga
lakarna och sjukskoterskorna har forbattrats, vilket dr betydelsefullt for att
mojliga donatorer ska uppmérksammas och att dessa ska fa donera sina
organ. Nér det géller donationsviljan hos organdonatorerna sjélva har ande-
len positivt instédllda fortsatt att 6ka, och 1ag 2014 pa den hogsta siffran som
rapporterats sedan 2008. Hélften av de avlidna som var medicinskt ldmpliga
for organdonation hade dock inte uttryckt sin donationsvilja. Detta pekar pa
behovet av att allmédnheten diskuterar och tar stéllning 1 donationsfragan. Att
den enskilde har klargjort sitt stdllningstagande i donationsfragan underlattar
for savil de nirstdende som for hédlso- och sjukvardens arbete 1 en donations-
situation. De 166 organdonatorerna representerade alla aldersgrupper, och
den dldsta donatorn var i attiodrsaldern. Detta pekar pa att det ar relevant och
viktigt for alla oavsett alder att ta stéllning 1 donationsfragan.

Organdonation dr en viktig del av den svenska hélso- och sjukvérden.
Ytterst dr det vardgivarnas ansvar att sékerstélla en vil fungerande dona-
tionsverksamhet.
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Nuldget for organdonation i
Sverige

Behovet av transplantationer &r stort

Den 31 december 2014 véantade 756 personer i Sverige pa en transplantation
av ett eller flera organ [1]. Av dessa vdntade majoriteten, 607 personer, pd en
njure. Figur 1 visar att antalet personer som véntar pa en transplantation har
varierat under dren, och ligger kvar pd ungefdr samma niva som for 2013.
Behovet av organ for transplantation dr dirmed fortsatt stort.

Under 2014 6kade det totala antalet transplanterade organ till 814 stycken,
vilket &r den hogsta siffran som rapporterats sedan ar 2000, och utgoér en
o0kning med 9 procent sedan 2013. Av dessa organ kom 157 frdn levande
donatorer och 657 fran avlidna donatorer. Antalet transplanterade organ fran
avlidna donatorer har 6kat med 10,8 procent sedan 2013, vilket ligger till
grund for den totala 6kningen av antalet transplanterade organ. Nar det giller
transplanterade organ fran levande donatorer har dock inga storre forandring-
arna skett [1].

Figur 1. Transplanterade organ fran levande och avlidna donatorer samt
antal personer som véantar pa ett eller flera organ under aren 2000-2014
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Kdlla: Scandiatransplant [1]
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Hélso- och sjukvdardens ansvar for
organdonation

Forutsattningarna for organdonation och transplantation regleras framst i
lagen (1987:269) om kriterier for att bestimma en ménniskas dod samt i
transplantationslagen (1995:831).

Vardgivare inom hilso- och sjukvarden har en skyldighet att framja organ-
och vdvnadsdonation. Detta framgar av Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS
2009:30) om donation och tillvaratagande av vavnader och celler och i
Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2012:14) om hantering av ménskliga
organ avsedda for transplantation. Har framgar dven vardgivarens ansvar att
det 1 donationsverksamheten ska finnas tillgéng till en donationsansvarig
lakare (DAL) och donationsansvarig sjukskoterska (DAS). Vidare ska den
vardgivare som ansvarar for transplantationsverksamhet sékerstélla att det
dygnet runt finns tillgang till transplantationskoordinator.

For att stodja hélso- och sjukvardens donationsframjande arbete har Soci-
alstyrelsen gett ut kunskapsstyrande produkter, till exempel en véigledning
med uppdaterade rekommendationer for DAL och DAS. Viégledningen riktar
sig till vardgivare och verksamhetschefer inom hélso- och sjukvarden och
syftar till att tydliggéra DAL:s och DAS:s funktioner och arbetsuppgifter [2].
Socialstyrelsen har dven gett ut en vigledning med ett antal rekommendat-
ioner for att frimja organdonation i Sverige. Syftet ar att stodja vardgivare
och verksamhetschefer i arbetet for en 6kad organdonation, genom att ge
dem baésta tillgédngliga kunskap pa omradet. Vigledningen ar avgrinsad s& att
rekommendationerna géller patienter som vardas i en intensivvardssituation
och vars tillstaind kan ténkas leda till organdonation [3].

En statlig donationsutredning

I Sverige tillsatte regeringen i februari 2013 en nationell statlig utredning
(Dir. 2013:25) for att géra en dversyn av donations- och transplantationsfra-
gor. Utredningen fick i uppdrag att se over regelverk, organisation, informat-
ionsinsatser och andra forutsittningar 1 syfte att sdkerstélla en vilfungerande
donations- och transplantationsverksamhet i Sverige, och for att mojliggora
ett okat antal donatorer och tillgéngliga organ for transplantation.

Regeringen beslutade i januari 2014 ett tilliggsdirektiv (Dir.2014:9) vilket
innebdr att utredningen dven ska kartldgga och analysera forfarandena
avseende ersittningen till levande donatorer.

Utredningsuppdraget ska slutredovisas senast den 1 oktober 2015 [4].
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Genomforande

Avgrénsning och tillvégagdngssatt

Kartldggningen i1 denna rapport omfattar inte vivnadsdonationer eller dona-
tioner fran levande givare, utan avser endast donation av organ fran patienter
som avlider under intensivvard.

Rapporten bygger pa statistik for 2014 inhdmtat fran Svenska Intensiv-
vérdsregistret (SIR), Scandiatransplant och transplantationskoordinatorer.
SIR ér en ideell forening vars syfte &r att driva ett nationellt kvalitetsregister
for intensivvard 1 Sverige. Intensivvardsavdelningarna (IVA) runt om 1
Sverige rapporterar in data till SIR om patienter som avlidit under intensiv-
vérd, och utifran dessa data kan man identifiera antalet lampliga, aktuella och
faktiska donatorer.

Scandiatransplant dr en nordisk organisation for organtransplantation, och
ags av de tio sjukhus som utfor organtransplantation i de nordiska landerna.
Organisationen far uppgifter om hur ménga organdonationer och transplan-
tationer som genomfors i respektive land fran transplantationsenheterna. Med
transplantationsenhet avses de fyra sjukhus som genomfor organtransplantat-
ioner i Sverige: Akademiska sjukhuset i Uppsala, Karolinska Universitets-
sjukhuset 1 Huddinge, Sahlgrenska Universitetssjukhuset i Géteborg och
Skénes universitetssjukhus i Lund och Malmo.

Transplantationskoordinatorerna dr den samordnande lanken mellan dona-
torsjukhusen och transplantationsklinikerna, och har beredskap dygnet runt
alla dagar 1 veckan.

I rapporten redovisas dven uppgifter om antalet organdonatorer for aren
2008-2013. Uppgifterna fran 2008 och 2009 bygger pa opublicerade data
fran Socialstyrelsen [5, 6]. Rapporter med namnet Mdjliga organdonatorer i
Sverige finns publicerade for aren 2010-2012 [7-9], och med namnet Organ-
donatorer i Sverige for aret 2013 [10].

Siffrornas tillforlitighet

Uppgifterna om antalet organdonatorer bygger pa data som intensivvards-
enheterna rapporterar in till SIR. Rapporteringen gors frimst genom att data
registreras direkt i [VA-systemet, men kan dven goras genom SIR:s webb-
formulér. Under 2014 rapporterade samtliga intensivvardsenheter i landet in
uppgifter om antalet avlidna till SIR.

SIR arbetar nu med att uppdatera underlaget for registrering av data frdn
intensivvardsavdelningarna, och inkluderar nya métetal. Detta kommer
sannolikt att innebéra en sékrare information om nérstdendes instillning till
donation i de fall dér den avlidnes instdllning varit okénd.

Rapporten innehéller jamforelser mellan 2014 och de foregdende sex aren.
Siffrorna for 2008—2013 har inhdmtats fran fjolarets rapport Organdonatorer
i Sverige 2013 [10].
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Ordlista donation

Mojlig donator

Potentiell donator

Lamplig donator

Aktuell donator

Faktisk donator

Donationsverksamhet

Donationsprocess

Intensivvard
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Patient med svér nytillkommen hjarnskada, som
vardas i respirator vid ankomst till eller under
vardtiden pa IVA dir patientens hjdrnfunktioner
inte dr metaboliskt eller farmakologiskt paver-
kade och samtliga av 1-3 nedan ar uppfyllda:

1. RLS > 7 eller GCS <4

2. Bortfall av spontanandning eller minst en
kranialnervsreflex

3. Hog sannolikhet for utveckling av total hjarn-
infarkt

En mojlig donator som misstinks ha utvecklat en
total hjarninfarkt och dir man planerar konsta-
tera dodsfallet med direkta kriterier

En potentiell donator som konstaterats avliden
med de direkta kriterierna, ddr medgivande for
donation finns och som &r medicinskt lamplig
som donator

En lamplig donator dér hudincision gjorts i syfte
att ta tillvara organ for transplantation eller dir
minst ett organ tagits ut for att transplanteras

En aktuell donator dir minst ett organ har tagits
till vara och transplanterats

Verksamhet som omfattar den del av vardkedjan
som intrédffar fore ingrepp for tillvaratagande av
organ vid vardinrittning dir donatorn vardas
eller vardats

De steg av en donation fran uppmérksammandet
av en mojlig donator till och med tillvaratagan-
det och nérstaendekontakten dr avslutad

Med intensivvard menas dvervakning, diag-
nostik, behandling och omvardnad av patienter
med manifest eller hotande svikt i vitala funk-
tioner. Arbetet bedrivs i arbetslag med speciali-
serad personal nira patienten



Ovanstdende definitioner togs fram under 2014 utifran en internationell
overenskommelse och har anpassats till svenska forhallanden av en expert-
grupp [11]. Den tidigare definitionen av mdjlig donator ar en intensiv-
véirdspatient med svér nytillkommen hjdrnskada som vardats i respirator, diar
dodsfallet konstaterats med direkta kriterier och den avlidne identifierats som
medicinskt ldmplig for organdonation.

Den nya innebdrden av mojlig donator ar till skillnad frén den gamla en
levande patient dér varken diagnostik har utforts eller den medicinska
lampligheten utvérderats. Antalet mojliga donatorer kommer sannolikt att
oka med den nya definitionen.
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Kartldggning av organdonatorer

Figur 3. Organdonatorer i Sverige 2014
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Aktuella siffror 2014

Metoden for att kartldgga antalet donatorer bygger pa det flodesschema som
beskrivs i figur 3. Totalt avled 3 433 personer pa en intensivvardsavdelning
under 2014, enligt inrapporteringen till SIR. I stora drag har antalet legat pa
samma niva sedan 2008. Bland de avlidna hade 1009 personer en svar
nytillkommen hjirnskada och vardades i respirator, vilket dr 29 procent av
alla som avled pa en intensivvardsavdelning under 2014.

For 291 avlidna faststalldes dodsfallet med direkta kriterier, och total
hjarninfarkt konstaterades. Av dessa var det 1 48 fall inte mojligt att gd vidare
for att utreda donationsmdgjligheten, vilket 1 41 fall hade medicinska orsaker
och 1 7 fall rattsmedicinska orsaker.

Patientens instalining till organdonation

Transplantationslagen bygger pd varje minniskas rétt att sjalv bestimma om
hon eller han vill donera sina organ eller inte. Om personen inte har tagit
stéllning 1 fragan om organdonation utgar lagen ifran att hon eller han ar
positivt instélld, sa kallat formodat samtycke. I de fall d& den avlidne inte har
meddelat sin vilja kan dock en nérstaende person motsétta sig donation. I
klinisk praxis tillfragas alltid den nirstdende om den avlidnes instéllning
oavsett tidigare viljeyttring, da det ar den senaste viljeytteringen som géller.

Fragan om donationsvilja utreddes i 243 fall, och av dem var den avlidnes
vilja kénd 1 50 procent av fallen (figur 3). I Sverige finns tre sétt att gora sin
vilja kind (tabell 1). Tabellen visar att majoriteten muntligt beréttat om sin
instillning till organdonation for nirstiende. Aven donationsregistret an-
vénds 1 relativt stor utstrdckning, medan att skriftligen uttrycka sin vilja via
exempelvis donationskort &r mindre vanligt forekommande.

Tabell 1. Satt att uttrycka sin instdlining som positiv eller negativ till organ-
donation 2014

Av de avlidna vars vilja var kand (se figur 3).

Satt att formedla sin instdllning ! %
Informera narstGende 86
Donationsregistret 23
Donationskort, annan skriftlig 4

information fill nérstdende

' Samma person kan ha férmediat sin instdlining pa fler an ett satt varfér vardet blir hdgre én
100 %.

Faktiska donatorer

Enligt definitionen av en ldmplig organdonator ska det finnas ett medgivande
till donation antingen genom att den avlidne sjédlv har uttryckt sig positiv till
organdonation, eller genom det formodade samtycket. Av de lampliga
donatorerna borjade man i 178 fall planera for en organdonation. Av dessa
foll sedan 10 stycken bort, vilket berodde pa bland annat cirkulationskollaps
och nytillkommen medicinsk orsak. I ett av dessa fall var orsaken att en
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lamplig mottagare saknades. Detta resulterade 1 168 aktuella donatorer dér
varden genomforde en donation i form av en paborjad eller genomford
uttagsoperation av organ. Av de aktuella donatorerna upptécktes i tva fall att
organ inte kunde tas tillvara vid uttagsoperationen, pa grund av till exempel
sjukdomsforandringar pa organen. Totalt 166 blev faktiska donatorer genom
att ett eller flera organ transplanterades in 1 en véntande patient.

Aldersférdelning

Bland de intensivvardspatienter som hade en svar nytillkommen hjdrnskada
och vardades i respirator var aldersspridningen 0—100 &r, och medeléldern
var 61 ar (tabell 2). Aldersspridningen var fortsatt stor bland de limpliga,
aktuella och faktiska donatorer, och medelaldern var 53 ar.

Tabell 2. Donatorers aldersférdelning ar 2014

Patient med svar
nytilkommen
hjarnskada som

vardas med Lampliga Aktuella Faktiska

respirator donatorer donatorer donatorer
Totalt antal 1009 181 168 166
Medeldlder (ér) 61 54 53 53
Aldersintervall (&)  0-100 1-86 1-86 1-86

Jamfdrelser med tidigare ér

Uppgifterna for 2014 visar en 6kning av bade antalet mojliga och antalet
faktiska donatorer jamfort med foregadende ar (tabell 3). De 243 mgjliga
donatorerna, och de 166 faktiska donatorerna, dr de hogsta siffrorna sedan
2008. De faktiska donatorerna 6kade med 10 procent fran 2013 till 2014,
vilket dr den storsta 6kningen per ar sedan 2011.

Tabell 3. Antal méjliga och faktiska donatorer under 2008-2014

. Antal méjliga Antal faktiska
Ar donatorer* donatorer
2014 243 166
2013 225 151
2012 212 141
2011 219 143
2010 166 118
2009 208 128
2008 209 152

*Enligt den tidigare definitionen av mdéjlig donator.
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Instdlining till organdonation

Av de avlidna som var medicinskt 1dmpliga for organdonation var den
avlidnes donationsvilja kénd i 50 procent av fallen. Av dessa var fordelning-
en 77 procent positivt instéllda och 23 procent negativt instillda. Socialsty-
relsen har jamfort donationsviljan under de senaste sju aren och kan konsta-
tera att de positivt instéllda har fortsatt att 6ka, och lag 2014 pa den hogsta
siffran som rapporterats sedan 2008 (tabell 4).

Av de avlidna som var medicinskt 1dmpliga for organdonation och hade
okdnd instillning till organdonation valde de nérstdende att godkdnna
organdonation i 72 procent av fallen. I 122 fall hade den avlidne inte tagit
stéllning till organdonation, och da tridde det férmodade samtycket in. I 28
procent av dessa fall limnade inte de anhdriga sitt godkédnnande till donation
eller var oense i fragan (tabell 5).

Tabell 4. Instalining som antingen positiv eller negativ till organdonation
Av 121 fall med kand instdlining &r 2014 (se figur 3)

Ar Positiv (%) Negativ (%)
2014 77 23
2013 74 26
2012 69 31
2011 73 27
2010 70 30
2009 67 33
2008 70 30

Tabell 5. Instdlining till organdonation
Av 122 fall med okdnd instdlining &r 2014 (se figur 3).

Negativ till donation:

Positiv till donation: Narstaende motsdatter Inte méjligt att
. Formodat sig donation eller informera de
Ar samtycke (%) ar oense (%) narstdende (%)
2014 72 28 0
2013 73 24 3
2012 68 32 0
2011 71 26 3
2010 74 23 3
2009 63 36 1
2008 70 26 4

Granskning vid IVA

En central del i utvecklings- och kvalitetssdakringsarbetet med att identifiera
fler mgjliga organdonatorer dr att DAL och DAS granskar uppgifterna for
alla som avlidit pd IVA, och ger aterkoppling till intensivvardspersonalen.
Sedan 2008 har andelen dodsfall som granskats stadigt 6kat. Under 2014 var
denna siffra 95 procent, jamfort med 77 procent under 2008 (tabell 6).
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Tabell 6. Andel av dédsfallen pa IVA som granskats av en DAL eller DAS

Andel av dodsfallen som granskats

Ar av DAL och/eller DAS (%)
2014 95
2013 94
2012 91
2011 91
2010 88
2009 88
2008 77

Kontakt med transplantationskoordinator
Transplantationskoordinatorerna samordnar arbetet med att tillvarata och
transplantera ett organ. Enligt 4 kap 9 § SOSFS 2012:14 ska transplantations-
koordinatorn kontaktas av intensivvardspersonalen nir en mojlig donator har
identifierats. Jourhavande transplantationskoordinator kontaktas ibland redan
innan doden dr faststélld, och blir dirmed uppmirksammad pé att patienten
eventuellt kan bli aktuell som organdonator.

Enligt 4 kap 1 § SOSFS 2005:10 ska dodsfallet faststidllas med hjilp av
direkta kriterier vid misstanke om total hjdrninfarkt under pagaende respira-
torbehandling, Kriterierna dr kdnnetecken som visar total hjarninfarkt.
Faststillande av ett dodsfall med hjélp av direkta kriterier skall goras genom
minst tva kliniska neurologiska undersokningar. Tabell 7 visar att det under
2014 togs kontakt med en transplantationskoordinator i 91 procent av fallen
dér dodsfallet konstaterats med direkta kriterier. Detta dr en 6kning med 5
procent jamfort med 2013, och ligger nu pa den hdgsta nivan sedan 2008.

Den medicinska ldmpligheten hos en donator avgors av jourhavande trans-
plantationskirurg som har kunskap om de potentiella mottagarna.

Tabell 7. Andel do6dsfall, konstaterade med direkta kriterier, ddr en
transplantationskoordinator antingen kontaktades eller inte kontaktades

Antal dodsfall som Transplantations- Transplantations-
. konstaterats med koordinator koordinator
Ar direkta kriterier kontaktades (%) kontaktades inte (%)
2014 291 91 9
2013 267 87 13
2012 248 87 13
2011 256 89 11
2010 202 88 12
2009 248 81 19
2008 249 85 15

Avlidna som inte blev aktuella for organdonation

En organdonation blir inte aktuell for majoriteten av de patienter som vardas
1 respirator pd en intensivvardsavdelning, med en svér nytillkommen hjédrn-
skada. Anledningen &r att dodsfallet inte konstateras med direkta kriterier och
under 2014 gillde det 718 patienter. Den vanligaste orsaken till att dodsfallet
inte faststilldes med direkta kriterier var att behandlingen avbrots vid en
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tidpunkt da total hjarninfarkt inte féreldg. Den andelen 1&g pa 63 procent
2014, vilket ar i samma niva som 2013. I denna grupp kan finnas fall dér en
total hjarninfarkt hade utvecklats om behandlingen fortsatt ytterligare en kort
period. Andra orsaker var att man inte forvantade en utveckling mot total
hjarninfarkt, att patienten bedomdes som medicinskt olamplig som donator
eller att hjartverksamheten inte kunde uppritthéllas (tabell 8).

Tabell 8. Orsaker till att dodsfallet inte konstaterats med direkta kriterier

Alternativ?

Antal (andel i %)
ar 2014

Antal (andel i %)
ar 2013

Avbruten behandling

Total hj@rninfarkt missté&nktes inte
Medicinskt oldmplig som donator
Ej &terstalld hjartverksamhet

Avstdr frén behandling

Avlidne negativ fill donation

Donator ej uppmdarksammad

Ej tillgéng fill radiologisk diagnostik

Ej tillgéng fill kompetens for klinisk diagnostik

449 (63)
241 (34)
151 (21)
119 (17)
82 (11)
25 (3)
3 (0)
4 (0)
1 (0)

433 (64)
267 (39)
139 (20)
98 (14)
90 (13)
18 (3)

6 (1)
1(1)
0(0)

'Effersom flera alternativ ar méjliga blir totalsumman hégre én 718 fér 2014.
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Organdonatorer fordelade dver
landet

Landstingen i Sverige dr indelade i sex donationsregioner (figur 4). Varje
region samarbetar i fragor som ror donation och det finns regionalt donation-
sansvariga ldkare och sjukskoterskor. De sjukhus som inte har neurokirurgi,
det vill sdga kirurgi i hjérna och ryggmarg, skickar patienter som behdver
neurokirurgisk vérd till sjukhus som har sddan. Dessa ligger ibland i ett annat
landsting och dérfor kan det vara mer rattvisande att jimfora regioner &n
landsting. Foljande regioner har neurokirurgi:

* Sodra regionen: Lund

* Sydostra regionen: Linkdping

* Vistra regionen: Goteborg

* Organisation for organdonation (OFO) Stockholm: Stockholm
+ OFO Uppsala/Orebro: Uppsala

* Norra regionen: Umea.

Figur 4. Sveriges uppdelning i donationsregioner och upptagnings-
omraden for transplantationsenheterna

Transplantation Donation

Tabell 9 visar att Sverige under 2014 hade 17,0 donatorer per miljon inva-
nare, vilket dr en 6kning fran 15,7 donatorer per miljon invanare under 2013
och 14,7 under 2012. Antalet donatorer per miljon invénare dr ett internat-
ionellt matt.

De regionala skillnaderna ar dock fortsatt mycket stora; fran 9,8 donatorer
per miljon invanare i Syddstra regionen till 21,5 1 Norra regionen och 21,4 i
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OFO Uppsala/Orebro. Figur 5 4skidliggor hur antalet donatorer per miljoner
invanare har varierat i respektive donationsregion sedan 2008.

Regioner med stor inflyttning och en relativt ung befolkning far generellt
en lagre siffra per miljon invanare, och det dr darfor intressant att d&ven
studera antalet donatorer per 10 000 avlidna, vilket &r ytterligare ett jimforel-
sematt som numera anvéinds 1 Sverige. Med detta matt blir de regionala
skillnaderna dnnu storre. Har utmérker sig OFO Stockholm dér man har 25,3
donatorer per 10 000 avlidna, jamf6rt med riksgenomsnittet pa 18,7.

Tabell 9. Organdonatorer per region ar 2014

Antal faktiska organdonatorer, antal faktiska organdonatorer per miljion invénare och
per 10 000 avlidna, i respektive region och landsting.

Antalet faktiska Donatorer per Donatorer per
Region donatorer miljon invanare* 10 000 avlidna

Norra 19 21,5 19.4
Vasterbotten 1
Vasternorrland 3
Norrbotten 2
Jamtland 2
OFO Stockholm 41 18,2 25,3
Stockholm 40

Gotland 1

OFO Uppsala-Orebro 43 21,4 21,4
Géavleborg 3
Dalarna 2
Uppsala 1
Varmland 4
Sérmland 1
Vastmanland 7
Orebro 7
Sydostra 10 9.8 9.9
Kalmar 0

Ostergdtland 6

Jonkdping 4

Vastra 26 14,7 16,4
Vastra Gotaland 25

Norra Halland**
Soédra 27 15,0 16,0
Sk&ne
Kronoberg
Blekinge

Sédra Halland**
Hela landet 166 17,0 18,7

WN =N

*Befolkningsmdangd per 2014-12-31

**Norra Halland (Varberg och Kungsbacka) samarbetar med Vastra regionen och sédra Halland
(Laholm, Halmstad, Falkenberg och Hylte) samarbetar med Sédra regionen
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Figur 5. Donatorer per miljon invanare i olika regioner
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Figur 6. Donatorer per 10 000 avlidna i olika regioner
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Socialstyrelsens slutsatser

Kartliggningen visar att behovet av organ for transplantation ar fortsatt stort.
I slutet av 2014 véntade 6ver 700 personer pa ett eller flera organ. Varje
organdonator inom intensivvarden ar betydelsefull eftersom en donator kan
rddda livet pd flera personer. Resultatet for 2014 visar det hogsta antalet
organdonatorer inom intensivvarden som rapporterats i Sverige. Att utveckl-
ingen Over tid har gett fler faktiska donatorer, bade 1 numerira tal och i
forhéllande till befolkningsmangden, dr glddjande. Det finns formodligen
flera forklaringar, dar en mojlig orsak &r att detta ar resultatet av ett langsik-
tigt och malmedvetet arbete som bedrivits inom hélso- och sjukvarden under
flera ars tid. Sammanstillningen visar dock att de stora regionala skillnader
som pavisades i forra arets rapport kvarstar, och att antalet organdonatorer
per 10 000 avlidna varierar fran 9,9 till 25,3 i olika regioner.

De stora regionala skillnaderna visar att det finns en forbéttringspotential
pa manga hall. For att hilso- och sjukvarden ska kunna forbittra sina resultat
bor vardgivarna prioritera och folja upp donations- och transplantationsverk-
samheten pa ett tydligare sétt, och ddrmed tillforsdkra att detta blir en
naturlig del av hélso- och sjukvérden. Vetenskapliga studier visar pa betydel-
sen av att skapa en organisation som frimjar organdonation, att adekvat
utbildning ges till intensivvardspersonal och att stod ges till ndrstdende i en
donationssituation [3].

Patienter bor ha samma mdjlighet till transplantation i hela landet. Skillna-
derna i donationsregionernas resultat har en direkt paverkan pa transplanta-
tionsenheterna och deras mojligheter att erbjuda transplantation som behand-
ling till behovande patienter. Denna situation ér inte forenligt med
malsdttningen for en jamlik vard. Socialstyrelsen ser behov av en mer
systematisk uppfoljning av antalet mojliga och faktiska donatorer ute 1
verksamheterna pé lokal och regional, samt pa nationell niva. Att inhdmta
och analysera information om patienter ddr donation av nigot skél inte
uppméirksammas kan vara ett viktigt underlag for fortlopande forbéttrings-
arbete av hélso- och sjukvédrdens donationsverksamhet.
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