Vavnadsdonation och
transplantation | Sverige 2022

Vavnadsdonation fran avlidna donatorer

C
.9:2.. Socialstyrelsen



Denna publikation skyddas av upphovsrattslagen. Vid citat ska kédllan uppges.
For att aterge bilder, fotografier och illustrationer krévs upphovsmannens tillstand.

Publikationen finns som pdf pd Socialstyrelsens webbplats. Publikationen kan ocks&
tas fram i alterativt format p& begdran. Frdgor om alternativa format skickas ill
alternativaformat@socialstyrelsen.se

Arfikelnummer 2023-6-8538
Publicerad www socialstyrelsen.se, juni 2023


http://www.socialstyrelsen.se/

Forord

Tusentals manniskor behdver varje ar donerad vavnad fran avlidna donatorer.
Hjartklaffar, senor, hornhinnor och hud &r standigt efterfragade vavnader.

Eftersom véavnader, till skillnad mot organ, inte behéver vara forsorjda
med syresatt blod nér de tas tillvara for donation ar vdvnadsdonation mojlig
att utreda vid néstan alla dodsfall. Men for att mojligheten till vdvnadsdonat-
ion, utdver donation av organ, ska vara en naturlig del av varden i livets slut-
skede kravs en samlad professionaliserad struktur och tillréckliga resurser av-
satta for donationsarbetet.

Det finns idag ingen systematisk nationell uppfoljning av vavnadsverk-
samheten som svarar pa om Sveriges forsorjning av vavnad ar god. Inrappor-
teringen av data har manga brister och ger inte en heltackande bild.

Malet bor vara att Sverige ska vara sjalvforsorjande pa vavnad for att ha en
god krisberedskap.

Socialstyrelsens arliga lagesrapport om vavnadsdonation och transplantat-
ion i Sverige vander sig framst till beslutsfattare, vardgivare, verksamhets-
chefer och berord personal inom halso- och sjukvard.

Socialstyrelsen vill tacka alla som med stort engagemang och expertkun-
skap har deltagit i arbetet med denna lagesrapport.

Anna Aldehag
Nationellt Donationscentrum
Socialstyrelsen
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Sammanfattning

De vavnader fran avlidna som tillvaratas i Sverige ar framforallt kardiovas-
kular vavnad, 6gonvéavnad, hud, senor och langa rérben.

Det mest kritiska steget i vavnadsdonation fran avlidna ar identifiering av
donator. Ansvaret for identifiering av avliden for vdvnadsdonationsutredning
ar en process som vilar pa flera instanser och organisationer med olika an-
svarsomraden och finns inte i regionernas linjeverksamhet.

Organisationen och logistiken kring tillvaratagande av vavnader for trans-
plantation skiljer sig at mellan kliniker och mellan regioner. Detta gor ibland
hanteringen omstandlig, med betungande administration och juridiska utma-
ningar, och omajlig att hantera dver regiongranserna. Det saknas idag ett nat-
ionellt system for systematisk och kontinuerlig uppféljning av tillgang och ef-
terfragan pa vavnader for transplantation. Det finns inte heller ndgot nationellt
kvalitetsregister for vavnadsdonatorer.

Véavnadsdonation ar mojlig att utreda vid néstan alla dodsfall och hélso-
och sjukvarden har langre tid pa sig for tillvaratagande av vavnader jamfort
med organ, eftersom vavnader inte behdver vara forsorjda med syresatt blod
nér de tas tillvara for donation. V&vnader ska vanligtvis tillvaratas inom 48
timmar efter att doden intréffat.

Trots detta &r det endast en liten del av de avlidna som identifieras for do-
nation som blir faktiska vavnadsdonatorer. Oklar dodsorsak eller oklar tid-
punkt for dodsfallet &r vanliga kontraindikationer, eftersom blodprov maste
tas for standardmassig smittscreening inom 24 timmar efter dodsfallet.

Antalet vdvnadsdonationer och tillvaratagna vévnader minskade under Co-
vid-19 pandemin 2020 och daven under 2021. VVavnadstransplantationer ar
ofta planerad Kirurgi. Det minskade tillflodet av honhinnetransplantat och
sjukvardsresurser pa grund av pandemin resulterade t. ex. i hornhinnetrans-
plantationer inte kunde utféras i samma utstrackning som tidigare och véntet-
iden till transplantation har okat.

Behovet av kardiovaskular vavnad &r storre an tillgangen. Det rader sar-
skilt brist pa hjartklaffar for barn.

Antalet huddonatorer ar sa pass lagt att det inte finns hud i lager och kris-
beredskapen dr darmed inte god.

Vaéntetiderna for hornhinnetransplantation har okat.

Regeringen har gett Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram en nationell hand-
lingsplan for halso- och sjukvardens arbete med donation av vavnad fran av-
lidna for transplantation. Uppdraget ska genomforas i samrad med vardgi-
vare, verksamhetschefer, berérd personal inom halso- och sjukvard och andra
aktérer inom omradet.
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Forkortningar

DAL  Donationsansvarig lakare
DAS  Donationsansvarig sjukskoterska

DAT  Donationsansvarig obduktionstekniker
DOSS Donationsspecialiserad sjukskoterska

EDQM European Directorate for the Quality of Medicines
IVA Intensivvardsavdelning

VO Inspektionen for vard och omsorg
NDC  Nationellt Donationscentrum

RAB  Rapid alert Blood

RATC Rapid alert Tissues and Cells

RMV  Réttsmedicinalverket

SCB  Statistiska Centralbyran

SFS Svensk forfattningssamling

SIR Svenska intensivvardsregistret

SKR  Sveriges kommuner och regioner
SOSFS Socialstyrelsens forfattningssamling
VI Véavnadsinréttning

VOG  Verksamhetsomradesgrupp inom Vavnadsradet
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Forklaringar

Allogen anvéandning
Autolog anvéandning

Bearbetning

Biologiskt material

Competent Authority

Distribution av vavnad

Donation

Frislappt vavnad

Formedlad vavnad
Hanterad vavnad
Preparerad vavnad

Kassation

Mottagare

Preparering

Terapeutisk anvandning

Anvandning pa manniska nar donator
och mottagare &r olika personer

Anvandning pa manniska nar donator
och mottagare ar samma personer

(av biologiskt material) hantering som
syftar till att bevara eller avsiktligt for-
andra egenskaperna hos det biologiska
materialet

Organ, vavnader och celler samt delar
av dessa fran levande eller avlidna do-
natorer

Behorig myndighet

Leverans och transport av vavnad till en
annan verksamhet

Forfarande som resulterar i att manskligt
biologiskt material (t ex vavnad) far till-
varatas

Vavnad godkénd for distribution for an-
vandning pa manniska eller dverforing
till en annan aktor, t.ex. for vidare bear-
betning med eller utan atersandning

Transporterad och levererad vavnad av-
sedd for behandling av ménniska

Vavnad som tillvaratagits och behand-
lats for anvandning pa manniska.

Vavnad som bearbetats och preparerats
till ett transplantat

Destruktion av vavnader eller celler som
inte uppfyller kvalitetskrav for klinisk
anvéndning.

Recipient, manniska pa vilken biolo-
giskt material (t ex vdvnad) anvands

se bearbetning

Anvandning i medicinskt behandlande

syfte
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Tillvaratagen vavnad

Vavnadsinréttning (i vissa fall
kallad vévnadsbank)

Aterkallad vavnad

Det som tillvaratagits fran donerad vév-
nad (t ex hornhinnor fran donerade
ogonglober)

Vévnadsbank eller avdelning pa ett
sjukhus eller annat organ dar det sker
bearbetning, konservering, forvaring el-
ler distribution av méanskliga vavnader
eller celler. Vavnadsinrattningen kan
ocksa ansvara for tillvaratagande eller
kontroll av vavnader och celler.

Vévnad som inte langre &r godkand for
transplantation
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Bakgrund

Transplantation av vévnader &r en central metod for behandling av flera sjuk-
domar och skador och kan bidra till battre levnadsforutsattningar och hogre
livskvalitet for manga patienter. Vissa vavnader, som hud och hjartklaffar,
kan ocksa vara livraddande.

Hanteringen av vavnader som tagits tillvara fran avlidna donatorer styrs i
dagslaget utifrdn EU-direktiv? som forts over till svensk lagstiftning. Regel-
verket har som uppgift att garantera att sakerhet och kvalitet uppratthalls for
patienter som genomgar transplantationer med donerade vavnader. EU-
kommissionen har presenterat ett forslag pa ny en forordning (se vidare s. 15)
som nar den antas kommer att ersatta nuvarande direktiv pa omradet.

Det saknas idag ett nationellt system for kontinuerlig uppfoljning av till-
gang och efterfragan pa vavnader for transplantation. De uppgifter Inspekt-
ionen for vard och omsorg (IVO)?samlar in arligen om véavnadsdonation fran
vavnadsinrattningarna for vidare rapportering till EU-kommissionen har ett
annat syfte an att svara pa den nationella tillgangen och efterfragan pa vavna-
der. Den uppféljning av vavnadsdonation som sker idag &r inte harmoniserad
pa nationell niva utan sker enligt lokala rutiner, med risk for dubbelregistre-
ring och missvisande statistik som féljd. Det finns inte heller ndgot nationellt
kvalitetsregister for vivnadsdonatorer. Aven uppgifter pa nationell niva om
antalet avlidna som blir bade organ- och vavnadsdonatorer (multidonatorer)
saknas idag pa nationell niva.

Med malsattningen att fa en nationell samsyn kring den nationella syste-
matiska uppfdljningen av vavnadsverksamheterna har Socialstyrelsen inlett
ett utvecklingsarbete i samverkan med Vavnadsradet®, IVO, Rattsmedicinal-
verket (RMV) och vévnadsverksamheterna.

Dérutover har regeringen gett Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram en nat-
ionell handlingsplan for halso- och sjukvardens arbete med donation av vav-
nad fran avlidna for transplantation. Uppdraget, som genomfors i samrad
med myndigheter, vardgivare, verksamhetschefer, berérd personal inom
halso- och sjukvarden och andra aktérer inom omradet, ska delredovisas i de-
cember 2024 och slutredovisas i oktober 2025.

! Europaparlamentets och radets direktiv 2004/23/EG om faststallande av kvalitets- och sikerhetsnormer for donation,
tillvaratagande, kontroll, bearbetning, konservering, forvaring och distribution av méanskliga vavnader och celler

2 Inspektionen for vard och omsorg (1VO) bedriver tillstdndsprévning av privata omsorgsverksamheter och tillsyn
Gver vard- och omsorgsverksamheter. Myndigheten utfardar tillstand att bedriva verksamhet vid vavnadsinrattning.

3 Vavnadsradet arbetar p& uppdrag av Sveriges kommuner och regioner (SKR) med stod till sjukvarden fran donation
till transplantation. Det finns &tta verksamhetsomradesgrupper (VOG) inom Vavnadsrédet: ben, 6gonvavnad, kénscel-
ler, blod, stamceller, cell (hud), kardiovaskuldr vdvnad samt organ.
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Socialstyrelsen och Nationellt Donationscentrum

Socialstyrelsen &r nationellt benérig myndighet for donation och trans-
plantation samt ingang till donations- och transplantationsomradet for
EU. Myndigheten har regeringens uppdrag att ansvara for den nation-
ella strukturerade uppfdljningen av donations- och transplantations-
verksamheten. Det nationella malet for det donationsframjande arbetet
ar okad donationsfrekvens med bibehallen patientsakerhet. Visionen ar
att tillgangen pa organ och vavnader for transplantation ska méta beho-
vet sa att fler livraddande och livskvalitetshdjande transplantationer
kan ske.

Nationellt donationscentrum (NDC) pa Socialstyrelsen ar nationell
kontaktpunkt for fragor om organ, blod och blodsékerhet, samt celler
och vévnader och ansvarar for den nationella samordningen och den
systematiska uppfoljningen av donations- och transplantationsomradet.
NDC forvaltar Socialstyrelsens donationsregister och underlattar for
enskilda att gora sin instéllning till donation ké&nd i syfte att 6ka antalet
anmalningar till donationsregistret. NDC har &ven i sitt uppdrag att ge
allmanheten kontinuerlig information i fragor som ror donation och
transplantation av organ och vavnader.
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Donationsregistret — att goéra sin
instalining ftill donation kand

Transplantationslagen bygger pa varje méanniskas ratt att sjalv bestamma om
hon eller han vill donera sina organ och vavnader efter sin dod. Den 1 juli
2022 kom nya bestdmmelser som reglerar hur en utredning av medicinska
forutsattningar for organ, men aven annat biologiskt material, far utforas pa
en mojlig donator som fér organbevarande behandling.* Det nationella donat-
ionsregistret hos Socialstyrelsen® fyller har sdrskilt viktig funktion och skapar
forutsattningar for halso- och sjukvarden att ta hansyn till patienters sjalvbe-
stdmmande. Donationsregistret ar ett viljeyttringsregister. Dar kan alla, oav-
sett alder, sjukdomar och levnadsvanor anmaéla sin vilja att donera, eller inte
donera, sina organ och vévnader efter doden. Ett stéllningstagande i donat-
ionsregistret underlattar bade for varden och for narstdende om en donations-
situation skulle uppsta.

Behorig personal har direktatkomst att soka i donationsregistret efter det
att det faststéllts att stallningstagande gjorts om att inte inleda eller fortsétta
livsuppehallande behandling, eller efter att personen avlidit. Detta ska doku-
menteras i patientjournalen. Ett kant stéllningstagande till donation, oavsett
vilken installningen ar, underlattar for bade narstaende och halso- och sjuk-
vardspersonal om fragan om donation blir aktuell.

Antalet personer som anmaélt sig och gjort sin vilja till donation kand i So-
cialstyrelsens donationsregister har stadigt okat.

Under 2022 introducerades mojligheten att anmala sig till donationsregist-
ret via den nationella delen av 1177:s e-tjanster, vilket innebdr att det nu
finns tva satt att visa sin vilja i donationsregistret: att ga via donationsregist-
ret pa Socialstyrelsens hemsida, samt direkt via 1177..se.

Under 2022 anmélde sig ytterligare 109 144 personer till donationsregist-
ret och av dem var 60 233 positiva till donation. Den 2 januari 2023 var 1
830 643 personer registrerade i donationsregistret (circa 60 procent kvinnor
och 40 procent man). Kénsfordelningen bland de som anmalt sig i donations-
registret har varit relativt statisk éver tid. Totalt 78 procent® av de registre-
rade i donationsregistret &r positiva till donation. Samtidigt har totalt 22 pro-
cent meddelat att de inte vill donera vare sig organ eller vavnad efter sin dod.

Antalet som registrerade en negativ instéllning till donation 6kade nagot
under varen och sommaren 2022 i samband med att bestammelserna kring
bl.a. organbevarande behandling beslutades och tradde i kraft. Aven antalet

44§ Enutredning av de medicinska forutsattningarna for donation av organ och annat biologiskt material far utfo-
ras pa en mojlig donator som far organbevarande behandling, om den utredning som avses i 4 ¢ § visar att det finns
forutsattningar for donation. Utredning av de medicinska forutsdttningarna for donation av organ och annat biologiskt
material far utforas under forutséttning att den inte medfér mer &n ringa smarta eller ringa skada for den mojliga dona-
torn. Utredningen far inte heller hindra insatser for den méjliga donatorns egen skull. Lag (2022:582)

Lag (1995:831) om transplantation m.m. Svensk forfattningssamling 1995:1995:831 t.o.m. SFS 2022:582 - Riksdagen
5 Socialstyrelsen har genom férordningen (2018:307) om donationsregister hos Socialstyrelsen ett ansvar for att for-
valta det nationella donationsregistret.

6 Av kvinnorna har 80 procent anmalt att de &r positiva till donation och bland ménnen &r andelen 76 procent.
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personer som valde att ga ur donationsregistret steg nagot under samma pe-
riod.

NDC har under 2022 aven tagit fram en digital raknare pa Socialstyrelsens
webbplats som visar statistik dver antalet personer som anmaélt sig till donat-
ionsregistret. Dar kan allménheten samt bertrda intressentgrupper folja hur
manga som anmalt sig till donationsregistret per dag, inkluderat visuali-
seringar av anmalningar och statistik for respektive l&an.

Att manga anmaler sin vilja till donationsregistret och ar positiva till att
donera organ leder inte i sig till att antalet donationer 6kar. Daremot forbatt-
rar det forutsattningarna vid en eventuell situation ndr donation kan vara ak-
tuell.

Donationsveckan

Socialstyrelsen anordnar Donationsveckan varije ar i syfte att uppmark-
samma organ- och vavnadsdonation och fa allmanheten att aktivt ta
stéllning och visa sin vilja i donationsregistret och berétta om sitt stall-
ningstagande till narstdende. Kampanjveckan innehaller olika aktivite-
ter runt om i landet. 2022 anordnades Donationsveckan (vecka 45) och
totat 12 245 personer anmaélde sig till donationsregistret under den
veckan, vilket ar en 6kning med narmare 14 procent jamfort med samma
vecka foregaende ar.

VAVNADSDONATION OCH TRANSPLANTATION | SVERIGE 2022
SOCIALSTYRELSEN


https://www.socialstyrelsen.se/ansok-och-anmal/anmal/om-donationsregistret/statistik-om-donationsregistret/
https://www.socialstyrelsen.se/ansok-och-anmal/anmal/om-donationsregistret/statistik-om-donationsregistret/

En fungerande
donationsverksamhet ar
vardgivarens ansvar

Flera lagar och foreskrifter beskriver hur halso- och sjukvarden ska bedrivas
sa att den uppfyller kraven pa god vard. Donations- och transplantationsverk-
samheterna omfattas av samma grundlaggande bestdimmelser som all halso-
och sjukvard, som till exempel hélso- och sjukvardslagen (2017:30), patient-
lagen (2014:821), patientsakerhetslagen (2010:659) och patientdatalagen
(2008:355). Donations- och transplantationsomradet styrs ocksa av specifika
lagar och bindande foreskrifter (se Bilaga 1). Det évergripande syftet med re-
gelverket &r att garantera god kvalitet och sdkerhet i hanteringen av vavnader
och celler for anvandning pa manniska, samt full sparbarhet mellan donator
och mottagare.

Vardgivare inom halso- och sjukvarden har en skyldighet att framja organ-
och vavnadsdonation.” VVardgivaren ska ansvara for att ledningen av hélso-
och sjukvarden &r organiserad pa ett sddant satt att den verkar for att mojliga
donatorer identifieras och i dvrigt frdmjar donation och férsorjningen av bio-
logiskt material for medicinska andamal.®

Vardgivaren ansvarar for att det finns ett ledningssystem for verksamheten
och ledningssystemet ska anvandas for att systematiskt och fortlépande ut-
veckla och sakra verksamhetens kvalitet.’

Det ar verksamhetschefen som ar ansvarig for att rutiner i donationspro-
cessen®® fungerar och for att avvikelser identifieras och atgardas.

Framjande av donation

Den verksamhetschef som har ansvaret for donation av biologiskt
material ska sakerstalla att verksamheten &r organiserad pa ett sadant
sétt att mojliga donatorer identifieras, att den i dvrigt framjar donation
och att donationsforfarandet fungerar tillfredstallande.

2 kap. 9 8 Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2009:30) om donat-
ion och tillvaratagande av vavnader och celler.

7 Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2009:30) om donation och tillvaratagande av organ, vavnader och celler.
82 kap. 2 § 1 Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2009:30) om donation och tillvaratagande av vavnader och celler

93 kap. 1 § i Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvali-

tetsarbete.
10 Donationsprocessen pagar frén att en mojlig donator uppméarksammas till och med att kontakten med néarstdende &r
avslutad.
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EU-férordningen om dmnen av manskligt
ursprung avsedda for anvdandning pd
manniskor

Hanteringen av vavnader som tagits tillvara fran avlidna donatorer styrs i
dagslaget utifran EU-direktiv (Europaparlamentets och radets direktiv
2004/23/EG om faststéllande av kvalitets- och sékerhetsnormer for donation,
tillvaratagande, kontroll, bearbetning, konservering, férvaring och distribut-
ion av manskliga vavnader och celler) som forts dver till svensk lagstiftning.

Regelverket har som uppgift att garantera att sdkerhet och kvalitet uppratt-
halls for patienter som genomgar transplantationer med donerade vavnader
och celler.

EU-kommissionen presenterade i juli 2022 ett forslag till nytt regelverk, en
forordning om kvalitets- och sakerhetsstandarder for amnen av manskligt ur-
sprung avsedda for anvandning pa manniskor. Detta for att nuvarande regel-
verk, som funnits i nastan 20 ar, inte langre dverensstammer med den aktu-
ella vetenskapliga och tekniska nivan och darfor behéver uppdateras for att
beakta utvecklingen inom sektorn.

Syftet med att uppdatera regelverket ar att mojliggéra en mer flexibel an-
passning till teknisk, vetenskaplig och epidemiologisk utveckling inom omra-
det. Dessutom vill man frdmja gransdverskridande utbyte av humanmaterial
for att sakerstalla att samtliga invanare i EU har samma tillgang till blod,
vavnader och celler med god kvalitet och sakerhet. Detta ska astadkommas
bland annat genom 6kad harmonisering av hanteringen av humanmaterial i
EU-l&nderna genom det nya regelverket som ar en direkt géllande férord-
ning.

Forslaget skickades pa remiss under hosten 2022 och forhandlingar sker
under 2023. Antas forordningen blir den direkt géllande i samtliga medlems-
l&nder, utan att forst foras dver till nationell lagstiftning. Forordningen ska
ersétta de nuvarande direktiven pa omradet och ska omfatta alla human-
material som tas tillvara och anvands pa manniskor.

Competent Authorities

I varje medlemsland har behdriga myndigheter, s.k. Competent Authorities,
utsetts som ansvariga for att EU-lagstiftningen genomfors i respektive land. |
Sverige ar Socialstyrelsen, Inspektionen for vard och omsorg (IVO) tillsam-
mans med Lakemedelsverket behoriga myndigheter, som arbetar for att na en
samsyn for hur lagstiftningen ska genomforas. Socialstyrelsen ar ingang till
donations- och transplantationsomradet for EU.

Socialstyrelsen, IVO och Lakemedelsverket bevakar aven tillsammans var-
ningar som utféardas for celler och vavnader fran andra medlemslander via
EU-kommissionens sarskilt avsedda I1T-plattformar for snabba varningar (Ra-
pid alert Tissues and Cells, RATC). Varningssystemet mgjliggor att vavnads-
verksamheter snabbt kan sétta in atgarder sa att exempelvis felaktiga vav-
nadsprodukter inte kommer till anvandning. De svenska myndigheterna kan
pa motsvarande satt utfarda varningar for att uppmarksamma andra lander.

Socialstyrelsen deltar dven i arbetsgrupper inom EDQM (European
Directorate for the Quality of Medicines) som ar en del av Europaradet.
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EDQM ger bland annat ut handbdcker inom vavnadsdonation, blodverksam-
het och organdonation.
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Vavnadsdonation

Processen for tillvaratagande av vavnadsdonation omfattar manga steg, fran
identifiering av avliden presumtiv donator vidare for utredning, donationsut-
redning inklusive smittestning av donator, tillvaratagande, kontroll, bearbet-
ning, forvaring, godk&nnande av vévnad och distribution for transplantation
pa mottagare.

Vavnader fran avlidna donatorer kan tillvaratas vid barhus, patologienhet,
vavnadsinrattning, innan obduktion pa rattsmedicinsk enhet, i samband med
organdonation, eller vid uttag av hjérta (extransplantation) infor en hjart-
transplantation. | figur 1 redovisas vavnadsinrattningar i Sverige som hante-
rar vavnader for transplantationsandamal. Exempel pa vavnadsinrattning ar
Vavnadshanken Lund som tillvaratar och férmedlar kardiovaskular vavnad
(hjartklaffar, karlgraft), hornhinnor, horselben, hud, ben och senor. Hjartklaf-
far hanteras ocksa av Cell- och vavnadslaboratoriet for klinisk immunologi
och transfusionsmedicin pa Sahlgrenska Universitetssjukhuset i Géteborg.

| Stockholm, Géteborg, Orebro, Lund och Umeé finns vavnadsinrattningar
som hanterar dgonvavnad. Sveriges enda vavnadsinréttning som hanterar hud
finns i Uppsala.

Benvavnad fran avlidna donatorer hanteras bara pa ett stalle i Sverige, pa
Vavnadsinrattningen for ben och senor i Ostersund, som forser hela Sverige
med strukturella bengraft fran langa rérben samt senor fran avlidna donato-
rer.

De vévnadsinréttningar som inte sjalva utfor tillvaratagandet har avtal med
uppdragstagare som exempelvis en patologavdelning eller RMV fér tillvara-
tagande (se Figur 1, sid. 17)

|dentifiering av avliden for utredning

Det mest kritiska steget i vavnadsdonation fran avlidna ar identifiering av
avliden for utredning. Ansvaret for identifiering av avliden for vavnadsdonat-
ionsutredning &r en process som vilar pa flera instanser och organisationer
med olika ansvarsomraden och finns inte i linjeverksamheten. Véavnadsinratt-
ningar (V1) eller sérskilda vdvnadsdonationsutredare, som VI har avtal med,
identifierar mojliga donatorer inom sjukvarden och barhusverksamheten. Ut-
redare inom rattsmedicinsk verksamhet identifierar mojliga donatorer som
kommer till rattsmedicinsk enhet.

Det forekommer att donationsansvarig lakare (DAL) och donationsansva-
rig sjukskoterska (DAS) arbetar direkt med vavnadsdonationsutredningar pa
sina sjukhus. Det ar viktigt att sjukvarden kontaktar vavnadsinrattningen nar
man identifierat en potentiell vdvnadsdonator.
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Figur 1. Karta 6ver vavnadsinrattningar | Sverige
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Utredning av avliden majlig vavnadsdonator

Infor en donation behdver sjukvarden utreda den avlidnes instéllning till do-
nation. Detta sker genom kontroll av Socialstyrelsens donationsregister och
genom samtal med nérstdende. Samma samtyckesregler géller for vavnads-
donation som for organdonation. Det &r den avlidnes vilja som utreds.

Har nagon avlidit utanfor sjukhus kan det vara Rattsmedicinalverkets per-
sonal som kontaktar narstaende for att utreda donationsviljan.

En medicinsk utredning av donatorn gors for att kontrollera donatorns
lamplighet och for att sakerstalla att det inte rader nagra medicinska kontrain-
dikationer kring donation av vavnad. Det finns allmanna kontraindikationer
(t ex hog alder, cancer, demenssjukdom, neurologisk sjukdom, blod- eller
lymfmalignitet, k&nt intravendst narkotikamissbruk, blodsmitta), respektive
vavnadsspecifika kontraindikationer mot donation.

Oklar dodsorsak eller oklar tidpunkt for dodsfallet ar ocksa kontraindikat-
ioner, eftersom blodprov maste tas for standardmassig smittscreening (Hepa-
tit B och C, HIV, syfilis och SARS-CoV-2) inom 24 timmar efter dodsfallet.
Likasa utgor ett nej till donation i donationsregistret en kontraindikation. Den
avlidnes kropp bor ha kommit i kylférvar inom sex timmar efter dédségon-
blicket.

En stor del av mojliga vavnadsdonatorer faller bort pa grund av de all-
manna kontraindikationerna. Endast en liten del av de identifierade avlidna
for donation blir faktiska vavnadsdonatorer.

Donation och tillvaratagande av vavnader

Halso- och sjukvarden har langre tid pa sig for tillvaratagande av vavnader
jamfort med organ, eftersom vavnader inte behdver vara forsérjda med sy-
resatt blod nér de tas tillvara for donation.

Véavnader ska vanligtvis tillvaratas inom 48 timmar efter att doden intraf-
fat. FOr nagra vavnader galler tidsgransen 72 timmar, exempelvis for hud.

Nar det finns samtycke till donation, narstaende informerats, medicinsk ut-
redning inte funnit nagra kontraindikationer, och blodprov fér smittscreening
tagits och som &r negativt for smitta, kan tillvaratagandet ske. Om donatorn
befinner sig pa en rattsmedicinsk enhet sker tillvaratagandet fore obdukt-
ionen.™ Likasd om tillvaratagande sker pa en obduktionsavdelning for klinisk
patologi.

Vavnaden bearbetas och kontrolleras pa vavnadsinrattningen sa den kan
godkannas (frisldppas) att bli ett transplantat.'?

Olika vavnader kan forvaras under olika lang tid innan de transplanteras.
Karlvavnad, benvavnad och senor kan vara nedfrysta i flera ar i vantan pa
transplantation. Ogonvéavnader daremot kan endast forvaras i upp till fem
veckor. Preparerad hud i glycerol kan langtidforvaras i kyl.

1 Rattsmedicinalverket (RMV) och de rattsmedicinska enheterna saknar ett formellt uppdrag att verka donationsfram-
jande, men tillvaratar anda en stor del av det totala antalet vavnader som tillvaratas for transplantation.

12 Ofta dekontamineras vavnaden i en antibiotikalgsning. Odlingar tas for att sakerstalla att vivnaden ar steril. | vissa
fall genomfors histologiska undersékningar for att vavnaden skall kunna godkannas for transplantation.
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Figur 2. Donationsprocessen for vavnader fran avlidna
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Vavnadsdonation i samband med organdonation

Vavnadsdonation ar mojlig i anslutning till organdonation (multidonation).
Organdonatorer &r dven lampliga vavnadsdonatorer eftersom samtycke till
donation géller bade for organ- och vavnadsdonation. Kommunikationen
mellan transplantationskoordinatorerna och vavnadsinrattningen ar avgo-
rande for om en vavnadsdonation kommer till stand. Det &r viktigt att samar-
betet &r vél inarbetat, med dokumenterade rutiner som alltid foljs.

Tillvaratagandet av vavnader sker alltid efter att organdonationen &r ge-
nomford och stor darmed inte organdonationsoperationen. Ogonvéavnad kan
tillvaratas dagen efter en organdonation. Aven ben och senor kan doneras
och i en del fall ocksa hud.

En vavnadsdonation som dock maste ske i samband med organdonations-
operationen ar donation av hjarta for tillvaratagande av kardiovaskular vav-
nad. Hjartat tas da ut i samband med organdonationsoperationen och skickas
till den vavnadsinrattning som regionen har avtal med, dar den kardiovasku-
lara vavnaden prepareras och preserveras.

Bearbetning

Den tillvaratagna vavnaden bearbetas pa olika satt for att optimera vavnaden
for Klinisk anvandning och for att reducera smittorisken och de bearbetade
vavnaderna forvaras (t ex glycerolférvaring, nedfrysning, eller kryopreser-
vation) i karantén fram till dess att vdvnaderna ska anvandas for transplantat-
ion.
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Vavnadstransplantation

Vévnadstransplantationer genomfors pa manga av landets sjukhus. Den van-
ligaste transplantationen ar transplantation av dgonvévnad. Hornhinnor trans-
planteras pa sex 6gonkliniker (Umed, Stockholm, Orebro, Linkoping. Moln-
dal och Lund/Malmd)

Det finns tva nationellt hogspecialiserade brannskadecentra i Sverige: Lin-
koping och Uppsala, som tillsammans har ungeféar 36 000 brannskadepatien-
ter per ar, varav ett 30-tal patienter behéver donerad hud.

Kardiovaskular vavnad transplanteras pa de barnhjartkirurgiska enheterna
och pa nagra thoraxkirurgiska kliniker. For barn som fods med medfédda
hjartmissbildningar kan donerande hjartklaffar vara livraddande. Hjartkirurgi
pa barn och ungdomar bedrivs vid Skanes Universitetssjukhus i Lund och
Sahlgrenska Universitetssjukhus i Géteborg,*® dar tillgang till donerad kardi-
ovaskular vévnad &r en forutsattning for mer komplicerade operationer.

Rdrben och senor transplanteras inom den specialiserade ortopediska verk-
samheten. Horselben transplanteras endast pa ett fatal 6ronkirurgiska enheter
i landet.

Spdrbarhet

Alla vavnader som transplanteras omfattas av ett sparbarhetskrav under 30 ar
mellan donator och mottagare. Alla vavnader mérks med Single European
Code (SEC), i denna méarkning finns information om V1, sparbarhet till VI
ansvarig for tillvaratagandet och donatorn, typ av vavnad, eventuell split
(delning) av vavnaden och utgdngsdatum. Nar vavnaden har transplanterats
skall denna kod registreras i mottagarens journal och VI erhaller recipient-
uppgifter.

Annat medicinskt andamal

Vissa vavnadsinrattningar tillvaratar ocksa vavnad for annat medi-
cinskt andamal, t ex for medicinska forskningsprojekt, for att ta fram
béattre medicinska behandlingar, eller utbildning i olika behandlings-
metoder, till exempel for operationstekniker.

Proverna som tas i samband med, eller i ndra anslutning till, omhéan-
dertagandet av organ eller vavnader tas ar vanligen mindre vavnads-,
blod- och cellprover. Donation for transplantationsandamal har alltid
foretréde.

13 Hogspecialiserad vard: https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/nationell-hog-
specialiserad-vard/arlig-uppfoljning/tillstandsomrade/hjartkirurgi-pa-barn-och-ungdomar/
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Donation och transplantation av
vavnad 2022

Antalet vavnadsdonationer har minskat sedan 2017. Covid-19 pandemin be-
doms ha bidragit till minskningen under 2020. Under 2022 avskaffades de
skarpta kontrollerna for Covid-19, men bristen pa vavnader kvarstar. Det
uppdamda vardbehov som uppstatt pa grund av en minskning av planerad ki-
rurgi finns kvar. Brist pa personal och operationssalar kan ocksa ha bidragit
till nedgangen. Statistiken nedan kommer fran Véavnadsradets olika VOG
(verksamhetsomradesgrupper).

Ogonvavnad (hornhinnor)

Anvdandningsomré&de och behov

Hornhinnor &r den vavnad som transplanteras mest.** Skador eller sjukdomar
i hornhinnan kan orsaka smarta och svar synnedsattning. En transplanterad
hornhinna kan reparera en 6gonskada eller ge synen ater. | enstaka fall an-
véands donerade hornhinnor som reparationsmaterial i ett skadat 6ga som se-
nare ska rekonstrueras.

De vanligaste diagnoserna som leder till hornhinnetransplantation ar arft-
liga sjukdomar i hornhinnan eller arrbildning, priméar endotelsvikt (Fuchs
dystrofi) och sekundér endotelsvikt (bullés keratopati), eller keratokonus (en
konisk formférandring i hornhinnan).

Vavnadsinrattningarna uppskattar att en rimlig malsattning ar 600 donato-
rer™ per ar for en stabil forsérjning av hornhinnor i Sverige. Malsittningen
har inte uppnatts nationellt sedan 2017.

Sverige saknar en stabil forsorjning av hornhinnor

Enligt vavnadsinrattningarna skulle 600 hornhinnedonatorer per ar in-
nebéra en stabil forsérjning av hornhinnor i Sverige, vilket inte uppnas.

Tillvaratagande och formedling for transplantation

Hornhinnor kan tillvaratas efter multiorgandonation, i samband med réattsme-
dicinsk obduktion eller klinisk obduktion pa patologavdelningen pa respek-
tive sjukhus. Ddrefter tas hornhinnan om hand av vavnadsinréttningens per-
sonal for preparation, kvalitetskontroll och férvaring.

Covid-19-pandemin har haft viss inverkan aven pa antalet hornhinnetrans-
plantationer under 2022: antalet transplantationer har minskat och vardkan

14 Aven dgats vita senhinna (sklera) kan tas tillvara och transplanteras, t ex for att férlinga en muskel vid skelningsop-
eration, eller vid dgonplastikingrepp.
15 Kassationsfrekvensen, vilken ér > 25% under prepareringsfasen, dr taget i beaktande vid uppskattningen.
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till transplantation har 6kat (se figur 4). Flera faktorer forklarar detta: ned-
dragna personalresurser vid universitetssjukhusen med mindre operations-
salstid for hornhinnetransplantationer.

Under 2022 uppgick antalet donatorer av hornhinnor till 496 donatorer och
antalet tillvaratagna hornhinnor till 989 stycken. Detta ar nagot farre an aret
innan, se figur 3.

En hornhinna kan delas och anvéndas for transplantation pa flera personer
(lamelltackning) vilket gor att formedlade hornhinnor/transplantat uppgar till
fler &n antalet tillvaratagna hornhinnor, minus de som kasseras vid tillvarata-
gandet eller prepareringen.

Hornhinnan &r en farskvara och forvaras i en inkubator pa vavnadsinrétt-
ningen innan den kan anvéndas for transplantation. Tillvaratagna och prepa-
rerade hornhinnor kan forvaras i upp till fem veckor. Eftersom hornhinnor
har kort forvaringstid och inte kan lagras kan tillgangen tidvis vara ojamn.

Figur 3. Antal hornhinnedonatorer, antal tillvaratagna, kasserade (ej god-
kdnda for transplantation) och formedlade hornhinnor/iransplantat®,
2017-2022
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Antalet hornhinnetransplantationer, som &r planerade operationer, styrs bade
av tillgadngen pa hornhinnor vid vavnadsinrattningarna och av tillgangen till
hornhinnekirurger och operationssalar. Det rader brist pa hornhinnekirurger,
vilket ibland kan innebara att det - trots allméan brist pa hornhinnor — kan vara
svart att fa avsattning for hornhinnorna inom den korta tidsram som finns in-
nan hornhinnorna inte langre ar godkanda att anvénda for transplantation.
Transplantatet &r hallbart i 2-5 dagar och om en operation stalls in maste
transplantatet kasseras.
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En del patienter som skulle genomga hornhinnetransplantation under 2021
avstod fran transplantation, eller avraddes fran ingreppet, eftersom de ingick
i riskgrupp ur Covid-19-synpunkt, vilket innebar ett minskat tillflode av pati-
enter. Overlag har sviterna efter Covid-19 med uppskjutna operationer fort-
satt att paverka verksamheten och resulterat i langa véantetider.

Figur 4. Hornhinnetransplantationer och genomsnittlig vantetid i dagar fill
transplantation, 2017-2022
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Vantetiden for en hornhinnetransplantation 6kade under pandemin och aven
om vantetiden sjonk under 2022 i jamférelse med aret innan, har klinikerna
annu inte kunnat aterga till de véantetider som radde fore pandemin.

Pandemin har lett till bade en samre tillgang pa transplantat och till en ned-
prioritering av icke livsviktig kirurgi, hos saval sjukvarden och som hos pati-
enterna sjalva.

Diskrepansen i véantetiden mellan dem som har hornhinnetransplanterats
(de medicinskt prioriterade patienterna) och den genomsnittliga vantetiden
for en hornhinnetransplantation ar nu stor. Den aktuella véntetiden for en ge-
nomsnittlig patienten ligger pa drygt ett ar.

Det rader ocksa stora regionala skillnader i vantetid for en hornhinnetrans-
plantation. Totalt stod 397 patienter pa vantelistan vid arsskiftet 2022/2023.

Kardiovaskuldr vavnad

Kardiovaskular vavnad innefattar karlvavnad och hjartklaffar (homograft).
Kardiovaskuldr vavnad tillvaratas i anslutning till en vdvnadsinréttning, vid
patologavdelning, eller vid RMV i samband med réattsmedicinsk eller klinisk
obduktion.
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Homograft (t.ex. aortaklaff, pulmonalisklaff, artargraft fran aorta eller en
patch) kan tillvaratas i samband med multiorgandonation, dar hjértat av na-
gon anledning inte kan anvéndas for transplantation. Intakta hjartklaffar kan
aven tillvaratas fran ett sjukt hjarta som tas ut i samband med hjarttransplan-
tation.

Kardiovaskular vavnad kan tillvaratas fran personer yngre dn 65 ar om
véavnaden kan tillvaratas inom 48 timmar efter dodsfallet.

Kardiovaskular vavnad hanteras vid Vavnadsbanken vid Skanes universi-
tetssjukhus i Lund och Cell- och vavnadslaboratoriet pa Sahlgrenska univer-
sitetssjukhuset i Goteborg.

For att tdcka behovet av kardiovaskular vavnad finns ett omfattande sam-
arbete mellan bankerna och transplantationsorganisationer i hela Skandina-
vien, rattsmedicinska avdelningar i Sverige och kliniska patologavdelningar.
Vavnadsbanken i Lund formedlar hjartklaffar till hjartkirurgiska kliniker i
hela Skandinavien.

Anvandningsomrdde och behov

Donerade hjartklaffar anvands inom barnhjartkirurgin for att korrigera nagra
av de mer komplicerade medfédda hjartmissbildningarna (t ex nér det saknas
utflode fran hoger kammare). Det rader konstant brist pa hjartklaffar i sma
storlekar och karlvavnad fran sma barn.

Donerade hjartklaffar anvands ocksa for att ratta till strukturella klaffel och
aneurysm hos vuxna eller vid endokardit (bakteriell infektion i klaffen). For-
utom klaffen ingdr karlvavnad och en del av hjartmuskelvavnad i klafftrans-
plantatet. Darutéver anvands lappar (patchar) fran lungpulsadergrenarna samt
karlvavnad fran stora kroppspulsadern (aorta) till olika typer av rekonstrukt-
ioner.

Behovet av kardiovaskular vavnad &r storre an tillgangen. Varje ar behéver
uppskattningsvis 40-60 barn i Sverige fa ett klafftransplantat. Arligen beho-
ver ocksa ungefar 50 vuxna ett klafftransplantat.

En mottagare av karlvavnad, sérskilt barn som véxer, kan senare under li-
vet behdva ett nytt transplantat. Det ar darfor viktigt att det finns tillgangliga
hjartklaffar i alla storlekar.

Tillvaratagna och preparerade hjartklaffar forvaras i flytande kvave (minus
190°C) i karantan, tills alla utférda kvalitetskontroller granskats och god-
kants. Hallbarheten r 10 ar sa lange forpackningens integritet bibehalls.

Det rader sarskilt brist pa hjartklaffar och karlvavnad fill
barn

For barn som fods med medfédda hjartmissbildningar kan transplantat-
ion med donerande hjartklaffar i sma storlekar vara livraddande.

Tillvaratagande och férmedling for transplantation
Under 2022 upphdrde de skérpta kontrollerna fér Covid-19, men donations-
och transplantationsverksamheten for kardiovaskuldr vavnad har paverkats
av sviterna efter pandemin &ven under 2022.
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Antalet donatorer av karlvavnad har 6kat under 2022 jamfért med aren in-
nan. Okningen beror till stor del pa att RMV har haft battre forutsattningar att
arbeta donationsframjande. Bristen pa hjartklaffar i barnstorlek kvarstar
emellertid.

Antalet donatorer av kardiovaskulér vavnad uppgick till 145 under 2022
och antalet tillvaratagna kardiovaskuldra vavnader 365, se figur 5. Under
2022 uppstod det fyra tillfallen da kardiovaskular vavnad som efterfragats for
transplantation inte kunde férmedlas.®

Figur 5. Antal donatorer av kardiovaskuldr véavnad och antal tillvarata-
gen, kasserad och formedlad kardiovaskuldr vavnad, 2017-2022
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Kalla: VOG Kardiovaskulé&r vévnad

Hud

Donatorhud kan tillvaratas fran avlidna som givit sitt samtycke till vavnads-
donation nar varken allmanna medicinska kontraindikationerna, eller nagon
av de specifika kontraindikationerna for huddonation foreligger (hudsjuk-
dom, malignitet, tatueringar, sar eller utbredda arr i hudtagningsomradena).

Hud tas tillvara fran avlidna bland annat i samarbete med patologenheter
respektive rattsmedicinska avdelningar. Hud tas fran ryggen och benen. Hud-
vavnad maste tas tillvara inom 72 timmar efter dodsfallet.

Anvdandningsomréde och behov

Patientgruppen med storst behov av donatorhud &r patienter med svara och
utbredda brannskador inom brannskadeintensivvarden. Donerad hud fran av-
lidna fungerar som livrdddande férband vid omfattande brannskada som &r
smartlindrande, paskyndar lakning och minskar infektionsrisken. Den done-
rade huden stots sedan bort efter 6-8 veckor nar den egna huden bildats.

16 Uppgifter fran Vavnadsbanken Lund april 2023
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Om tillgangen pa allogen donatorhud inte var begransad skulle fler patient-
grupper, till exempel traumapatienter och patienter med svarlakta sar (aven
liggsar) kunna vara aktuella for behandling med donerad hud fran avlidna.

Bristande krisberedskap

Det laga antalet huddonatorer — ungefar 30-40 donatorer per ar - inne-
bar att det inte finns hud i lager. Enligt vavnadsinrattningarna skulle
100 huddonatorer per ar innebara en stabil forsorjning av allogen dona-
torhud i Sverige.

Tillvaratagande och férmedling for transplantation

Under de senaste &ren har Sverige haft ungefar 30 huddonatorer arligen.t’
Uppgangen 2016 forklaras framfor allt av att personalsituationen hos samar-
betspartners var goda.

Pandemin slog initialt ut tillvaratagandet av allogen donatorhud, men till-
varatagandet har nu sakta borjat 6kat. Dock ar beredskapen fortsatt anstrangd
eftersom de hudlager som fanns fére pandemin ar slut. Under 2022 importe-
rades allogen donatorhud vid tre tillfallen.

Under 2022 tillvaratogs hud fran 38 avlidna donatorer, vilket & mer an en
fordubbling i jamforelse mot aret innan. Hud fran tio donatorer kasserades.
Den ovanligt hoga kassaktionsnivan berodde pa initiala brister i tekniken for
tillvaratagandet hos en ny samarbetspartner (tillvaratagandeenhet). Utfallet
blev 67 675 cm? allogen donatorhud fran 28 donatorer (2 416 cm2 i snitt per
donator) som férmedlades till 48 mottagare for transplantation under 2022.
Verksamhetens mal ar fortsatt att na upp till &tminstone 100 donatorer per ér.

17 Kélla: Svar pa forfragan till VOG Cell, 210329.
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Figur 6. Antal huddonatorer samt antal kasserad och tillgéanglig hud,
2013-2022
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Kalla: VOG Cell (V&avnadsinrattningen vid VO Plastikkirurgi och kakkirurgi, Akademiska sjukhuset)

Strukturella bengraft och senor

Strukturella bengraft fran avlidna donatorer hanteras bara pa ett stélle i Sve-
rige, pa benbanken i Ostersund. Denna bank &r en nationell resurs som forser
hela Sverige med bengraft fran langa rérben (femur, tibia, humerus och ulna)
samt senor fran avlidna donatorer. Senor tillvaratas dven vid Vavnadsbanken
Lund.

Alla som avlider kan donera ben- och senvavnad om det finns samtycke
till donation. Det finns det ingen absolut 6vre aldersgrans for att donera ben-
vavnad, men med 6kande alder forsamras dock kvaliteten pa benvavnaden.

Tillvaratagen ben- och senvavnad kan forvaras i upp till fem ar i -80 gra-
der.

Anvdandningsomrédde och behov

Strukturell benvavnad anvénds vid ortopedisk kirurgi for att forstarka eller
ersétta forsvagad benvdvnad hos en patient, till exempel vid frakturkirurgi
vid benskdrhet, skelettumdrer, stora trauman, protesnara frakturer samt vid
proteslossning eller byte av ledproteser. Strukturell benvévnad anvands oftast
i form av benplattor och benmj6l, men &ven som hela bitar.

Donerad senvdvnad anvands vid ortopedisk Kirurgi, korsbandsrekonstrukt-
ion, ledbands- och forstarkningsplastik, knaligamentskador och andra typer
av skador och trauma.

Behovet skattas till 250-300 senor per ar, vilket &r mycket storre an tillva-
ratagandet idag.’® Under 2022 importerades 95 senor fran USA.

| dagsléget ar Sverige sjalvforsorjande nar det géller strukturella bengraft,
men bade efterfragan och tillgangen har minskat de senaste aren pa grund av
pandemin, personalbrist och uppskjutna operationer. Vavnadsinréttningarnas

18 Behovet av senor undersoktes under 2018 genom en enkat till alla benvavnadsinrattningar.
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malsattning ar att Sverige blir sjalvforsorjande pa bade benvavnader och se-

nor.

Tillvaratagande

Tillvaratagandet av bade roérben och senor upphdorde helt under pandemiaret

2020 och under 2022 (se figurerna 7 och 8).

Figur 7. Antal donatorer av Idnga rérben och antal tillvaratagna,

kasse-

rade (ej godkdnd for transplantation) och formedlade senor, 2017-2022

Rorben

6 90
- 80

5)
- 70
o 4 - 60

9

9 - 50

53
) - 40

o

<2 - 30
- 20

1
- 10
0 0

2017 2018 2019 2020 2021 2022
Tilvaratagna rérben Kasserade rérben
Férmedlade rérben Antal donatorer
Kalla:

K&lla: Benbanken Ostersund

Figur 8. Antal donatorer av senor och antal tillvaratagna, kasserade (ej

godkdand for transplantation) och féormedlade senor, 2017-2022
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Caput femoris

Benvavnad kan tas tillvara bade fran levande och avlidna donatorer.
Caput femoris (hoftkula) &r den benvavnad som tillvaratas och an-
vands mest.

Den tas oftast tillvara fran en patient som genomgar en primar
hoftplastikoperation och som i samband med operationen donerar sin
hoftkula.

Behovet av caput ar for tillfallet storre an tillgangen. Sverige
skulle kunna vara sjalvforsorjande pa caput, men pa grund av brist
pa vardplatser och operationsutrymme, med langa vantetider som
foljd, far patienter véanta langre pa hoftoperation och darmed hinner
artrosen forvarras ytterligare. Detta leder till att farre caput kan till-
varatas eftersom benkvaliten forsamrats.

Behovet av bentransplantat forvéantas 6ka ytterligare nér de patien-
ter vars operationer skjutits upp pa grund av pandemin ska fa sina
hoftoperationer. For att minska bristen pa caput femoris har avtal
slutits med privata kliniker som utfor primar hoftplastik (som da blir
en tillvaratagande enhet) och vavnadsinrattning.
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Rattsmedicin

En del av alla transplanterade vavnader i Sverige kommer fran donatorer
inom den rattsmedicinska verksamheten.'® Rattsmedicinalverket (RMV) utre-
der dodsfall nar en person avlidit pa ett satt som kréaver en polisiar undersok-
ning.

RMV och de rattsmedicinska enheterna saknar ett formellt uppdrag att till-
varata vavnader fran avlidna for donationsandamal, men har genom avtal
med Sveriges kommuner och regioner (SKR) arbetat donationsframjande se-
dan 2011. Det rattsvardande uppdraget har dock alltid foretrade. RMV ersétts
ekonomiskt, genom avtal, for kostnader kopplade till donationsarbetet, sasom
utbildning och dvergripande samordning. RMV har ocksa avtal med vév-
nadsinrattningar om ersattning per levererad vavnad.

Tillsammans har avtalen mellan SKR, RMV och vévnadsinrattningarna bi-
dragit till att en betydande del av all transplanterad vavnad i Sverige kommer
fran donatorer i den rattsmedicinska verksamheten.

Under 2022 6kade RMVs donationsérenden. VValfungerande rutiner for
testning for coronavirus och att det donationsframjande arbetet har intensifie-
rats pa fler rattsmedicinska enheter bedoms ha bidragit till 6kningen.

Figur 9. Antal donations@renden och antal tillvaratagna vavnader RMV
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19 https://www.rmv.se/wp-content/uploads/Rattsmedicinalverkets-arsredovisning-ar-2021.pdf
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Socialstyrelsens slutsatser

Den rader en generell brist pa kardiovaskular vavnad och bristen pa hjartklaf-
far i sma storlekar som kan transplanteras till barn ar konstant. Sverige sak-
nar ocksa stabil forsorjning av senor. Det minskade antalet huddonatorer in-
nebér att det inte finns hud i lager och beddmningen &r att den nationella
beredskapen av donatorhud inte ar god. Vid en stérre handelse med manga
brannskadade skulle tillgdngen pa donatorhud vara otillracklig. Regionerna
har ett ansvar att planera sin halso- och sjukvard sa att en katastrofmedicinsk
beredskap uppratthalls.?® Beddmningen ar att covid-19 och den 6kade belast-
ningen pa ovrig hélso- och sjukvard fortfarande paverkar donation och tillva-
ratagande av hornhinnor. Pa grund av pandemin kunde inte hornhinnetrans-
plantationer, som ar planerad kirurgi, inte utforas i samma utstrdckning som
tidigare, vilket har lett till att vantetiden fér en hornhinnetransplantation nés-
tan fordubblats sedan 2019.

Professionalisering och nationell samordning

Vavnadsverksamheterna har uttryckt en énskan om att tillvaratagande av
vavnad bor inkluderas i linjeorganisationens uppdragsverksamhet och att det
bor tillsdttas donationsansvariga lakare och donationsansvariga sjukskoters-
kor for vavnad i varje region, precis som det idag finns for organ.?! Det ar
viktigt att det finns beredskap for smittprovtagning (blodprov inom 24 tim-
mar). Utredande, tillvaratagande och mottagande enheter for védvnad behéver
ha en fungerande samordning och logistik sinsemellan, for hela kedjan fran
tillvaratagande av vavnader fram till och med transplantation. En nationell
samordning av vavnadsverksamheten skulle kunna mojliggéra tydligare 1&-
gesbild av behov av och tillgang till olika typer av vdavnader, samt en enklare
och effektivare hantering.

Organdonatorer kan &ven donera vavnad

Organdonatorer &r ofta lampliga som vavnadsdonatorer, eftersom samtycke
till donation galler bade for organ- och vavnadsdonation. Intensivvardsavdel-
ningarna bor involveras mer for att identifiera vdvnadsdonator &ven om det
inte blir organdonation. I all donationsforberedande verksamhet ar det viktigt
att tanka bade organ- och vavnadsdonation, men rutiner for detta saknas ofta
pa IVA.

Forbéattrad rapportering

Rapporteringsforfarandet behover forbéttras for att fa tillforlitliga siffror nar
det géller tillvaratagande, import samt anvandning av vavnad. Verksamhet-
erna efterfragar ett nationellt vavnadsregister som forvaltas av en nationell
aktor, vilket skulle gora det mojligt att se tillgangen pa tillgangliga vavnader
i realtid, minska behovet av att importera vavnad samt forebygga bristsituat-
ioner.

20 7 kap. 2 § hélso- och sjukvardslagen (2017:30)
21 SOSFS 2009:30 §14, §15 om Donationsansvarig lékare och donationsansvarig sjukskoterska.

VAVNADSDONATION OCH TRANSPLANTATION | SVERIGE 2022
SOCIALSTYRELSEN

33



34

Uppfdljningen av vavnadsverksamheten behdver utvecklas for att kunna
svara pa om Sveriges nationella forsorjning av vavnader ar robust. Att Sve-
rige ar sjalvforsorjande pa vavnader borde vara ett mal. Den nationella hand-
lingsplan for halso- och sjukvardens arbete med donation av vavnad fran av-
lidna for transplantation, som Socialstyrelsen fatt i uppdrag av regeringen att
ta fram under kommande ar, kan vara en god borjan.
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Bilaga 1. Rattsliga forutsattningar
for fillvaratagande av vavnader
och transplantation

Hér foljer en sammanstallning dver relevanta lagar, forordningar och fore-
skrifter pa omradet.

EU-direktiv

Europaparlamentets och radets direktiv 2004/23/EG om faststéallande av kva-
litets- och sékerhetsnormer for donation, tillvaratagande, kontroll, bearbet-
ning, konservering, férvaring och distribution av manskliga vavnader och
celler

Lagar

Halso- och sjukvardslag (2017:30)

Patientlag (2014:821)

Patientsékerhetslag (2010:659)

Patientdatalag (2008:355)

Offentlighets- och sekretesslag (2009:400)

Lag (1995:831) om transplantation m.m.

Lag (1987:269) om kriterier for bestdammande av ménniskans dod
Lag (2008:286) om kvalitets- och sdkerhetsnormer vid hantering av mansk-
liga vavnader och celler

Lag (1995:832) om obduktion m.m.

Forordningar

Patientsékerhetsférordning (2010:1369)

Halso- och sjukvardsforordning (2017:80)

Patientdataférordning (2008:360)

Offentlighets- och sekretessforordning (2009:641)

Forordning (2008:414) om kvalitets- och sékerhetsnormer vid hantering av
manskliga vévnader och celler

Forordning (2018:307) om donationsregister hos Socialstyrelsen

Foreskrifter och allmdnna rad

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad (SOSFS 2011:9) om lednings-
system for systematiskt kvalitetsarbete

Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad (HSLF-FS 2016:40) om
journalféring och behandling av personuppgifter i halso- och sjukvarden
Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad (SOSFS 2005:10) om kriterier
for bestdammande av ménniskans dod

Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2009:30) om donation och tillvarata-
gande av vavnader och celler
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https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-1987269-om-kriterier-for-bestammande-av_sfs-1987-269
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2008286-om-kvalitets--och-sakerhetsnormer_sfs-2008-286
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2008286-om-kvalitets--och-sakerhetsnormer_sfs-2008-286
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/_sfs-2008-414
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/_sfs-2008-414
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/200510-om-kriterier-for-bestammande-av-manniskans-dod/
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/200510-om-kriterier-for-bestammande-av-manniskans-dod/
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/senaste-version-av-socialstyrelsens-foreskrifter-sosfs-200930-om-donation-och-tillvaratagande-av-vavnader-och-celler/
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/senaste-version-av-socialstyrelsens-foreskrifter-sosfs-200930-om-donation-och-tillvaratagande-av-vavnader-och-celler/
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Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2009:31) om vavnadsinrattningar i

hélso- och sjukvarden m.m.
Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS 2009:32) om anvand-
ning av vavnader och celler i halso- och sjukvarden och vid klinisk forskning

m.m.
Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS 1996:28) om kliniska

obduktioner m.m.
Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad (HSLF-FS 2015:15) om vissa

atgarder i halso- och sjukvarden vid dodsfall
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https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/200931-om-vavnadsinrattningar-i-halso--och-sjukvarden-m.m/
https://www.socialstyrelsen.se/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/200931-om-vavnadsinrattningar-i-halso--och-sjukvarden-m.m/



