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Arbejdsgrundlag - Dansk Center for Organdonation

Dansk Center for Organdonation blev etableret i slutningen af 2007 pa
grundlag af "Forslag til oprettelse af et nationalt organdonationscenter" ud-
arbejdet af Indenrigs- og Sundhedsministeriet dateret 21. maj 2007.

Centret finansieres over finansloven med et arligt driftstilskud. Centret an-
sgger arligt Sundheds- og Aldreministeriet om driftstilskud og aflaegger
regnskab jf. Sundheds- og Aldreministeriets regnskabsinstruks for driftstil-
skud og revisionsinstruks for driftstilskud.

Dette arbejdsgrundlag har til formal at tydeliggere rammerne for Centrets
arbejde, som det er beskrevet i forslaget af 21. maj 2007. Inden for disse
rammer skal Centret bidrage til opfyldelse af den nationale malsaetning,
vedtaget af Folketinget februar 2011 samt National Handlingsplan for Or-
gandonation fra juli 2014.

Foruden indsatsen rettet mod hospitalerne har Centret fra 1. juni 2015 va-
retaget opgaver inden for den befolkningsrettede oplysningsindsats pa om-
radet.

Formal

Dansk Center for Organdonation skal medvirke til at styrke indsatsen for
organdonation fra afdgde samt generere og opsamle viden pa omradet.
Centret skal medvirke til at optimere anvendelsen af donorpotentialet samt
sikre en hgj kvalitet i plejen og behandlingen i donationsforlgbet samt i om-
sorgen for de pargrende. Yderligere skal Centret bidrage til den folkelige
oplysning om organdonation og transplantation.

Kerneomrade
| indsatsen rettet mod hospitalerne beskeaeftiger Dansk Center for Orgando-
nation sig med organdonation fra afdade.

Centret initierer ikke indsatser relateret til organdonation fra levende dono-
rer samt donation af vaev o. lign fra afdede og levende donorer (jf. veevslo-
vens afgraensning).

Centret samarbejder med relevante patientforeninger og organisationer om
folkelig oplysning om organdonation fra levende og afdgde samt
transplantation.



Styregruppe

Der er tilknyttet en styregruppe til Dansk Center for Organdonation. Styre-
gruppen bestar af repraesentanter fra Danske Regioner, transplantations-
centrene, Rigshospitalet, Odense Universitetshospital, Aarhus Universi-
tetshospital, Aalborg Universitetshospital, Dansk Transplantationsselskab,
Dansk Neurokirurgisk Selskab, Dansk Selskab for Anaestesiologi og Inten-
siv Medicin, Dansk Neurologisk Selskab, Nyreforeningen, Lungeforeningen,
Hjerteforeningen og Sundhedsstyrelsen (sidstnaevnte varetager formand-
skabet).

Styregruppen har fglgende kommissorium:

e Fremseette forslag til forbedringer i organiseringen af opgaverne
forud for og i forbindelse med organdonation med henblik pa at sik-
re, at der i alle relevante tilfaelde tages stilling vedrgrende donation,
samt medvirke til at sikre, at der i egen organisation informeres om
og folges op vedr. disse initiativer.

e Vurdere og kommentere de udarbejdede retningslinier for orgando-
nationskorpsets arbejde.

e Vurdere og kommentere centrets initiativer vedrgrende undervisning
pa omradet.

e Vurdere og kommentere centrets initiativer vedrgrende den lgbende
monitorering af donationsaktiviteten og opfalgning herpa, herunder
centrets opfalgende aktivitet i form af ops@gende virksomhed i for-
hold til donorhospitalerne.

Falge og vurdere udviklingen og gvrige initiativer pa omradet.

e Stille forslag til nye initiativer pa omradet.

Folge Centrets initiativer vedrgrende den folkelige oplysning om or-
gandonation og transplantation

e Vurdere og kommentere centrets arsplan og budget.

Styregruppens mgder tilretteleegges og afholdes i henhold til den forret-
ningsorden, som styregruppen har godkendt. Styregruppen sekretariatsbe-
tienes af Dansk Center for Organdonation og Sundhedsstyrelsen.

Centrets opgaver
For at opfylde formalet ivaerksaetter Centret initiativer, der kan:

e Styrke ngglepersonfunktionen pa hospitalerne.

e Sikre, at sundhedspersonalet og ngglepersonerne far den forngdne
undervisning herunder deltagelse i EDHEP kurser o. lign.

e Fa emnet organdonation ind i videre- og efteruddannelse pa afde-
lingerne.

e Udvikle undervisning pa omradet, herunder f. eks simulationstree-
ning, e-learning e. lign, som kan anvendes ved specialiseret under-
visning og treening.

e Indsamle og generere viden pa omradet.

e Sikre en hgj kvalitet i arbejdet med organdonation, herunder at der
sker en lgbende monitorering via Organdonationsdatabasen, ud-
bredelse af best practice o. lign.

e Sikre, at intensivafdelinger kan fa hjaelp fra erfarne laeger og syge-
plejersker til at lose opgaverne i organdonationsforlgbet ved etable-
ring af en udrykningsfunktion, og at der foreligger retningslinier for
dette arbejde.

Sikre, at der udvikles og gennemfares en arlig organdonationsdag.
Sikre, at der udvikles og vedligeholdes et forum pa nettet for parg-
rende til afdgde donorer



e Sikre og udbrede folkelig oplysning om organdonation og transplan-
tation og opfordre til stillingtagen

e medvirke til at skabe rammer for at inddrage organtransplanterede
personer, sundhedspersoner og andre med viden og erfaring pa
omradet i den folkelige oplysningsindsats.

De konkrete aktiviteter i forbindelse med initiativerne fastleegges i en ars-
plan, som vurderes og kommenteres af Styregruppen for Dansk Center for
Organdonation.

Centrale aktorer i den styrkede indsats

Donationsansvarlige ngglepersoner

| den reviderede Specialevejledning 2015 for angestesiologi angives, at
intensivafdelingerne udpeger donationsansvarlige ngglepersoner. Det
fremgar, at ngglepersonerne skal veere med til at sikre, at potentielle dono-
rer handteres bedst muligt, ligesom hospitalet bar sikre det nadvendige
beredskab til at foretage donationsrelaterede procedurer, herunder neuro-
logiske og kardiologiske vurderinger, samt relevante radiologiske undersg-
gelser.

| dag har alle de relevante intensivafdelinger udpeget naglepersoner, som
arbejder efter en feelles national funktionsbeskrivelse

Naglepersonerne har en helt central funktion i forhold til at medvirke til at
kvalificere og implementere de nationale indsatser pa omradet i egen afde-

ling.

Ledelserne pa hospitalerne

National Handlingsplan for Organdonation angiver, at ledelsesforankring af
opgaverne pa hospitalerne er en forudseetning for, at en styrket indsats pa
omradet kan lykkes.

Centret samarbejder med ledelserne pa hospitalerne om at opfylde hand-
lingsplanens malsaetninger og bidrager herunder bl.a. til regionernes, ho-
spitals- og afdelingsledelsernes kvalitetsudvikling af omradet.

Organdonationskorpsets udrykningsfunktion

Det skal veere muligt for enhver intensivafdeling at traekke pa ressourcer fra
erfarne leeger og sygeplejersker til at hjeelpe med at lase opgaverne i or-
gandonationsforlgbet.

Organdonationskorpsets udrykningsfunktion er organiseret i et samarbejde
mellem Centret og de neurointensive og neurokirurgiske afdelinger. Udryk-
ningsfunktionen bestar af neurokirurger og neurointensivsygeplejerske med
seerlige kompetencer til at hjeelpe personalet i intensivafdelingen i donati-
onsforlgbet.

Retningslinjerne for udrykningsfunktionens arbejde fremgar af "Praktisk
Handbog", som Igbende opdateres.

Transplantationscentrene

Transplantationscentrene skal jf. National Handlingsplan for Organdonation
monitorere arsagerne til frafald af donorer og donororganer ved donoreva-
lueringen i transplantationscentrene. Centret samarbejder med transplanta-
tionscentrene og den tilharende koordineringsfunktion om at inddrage viden
fra denne monitorering i hospitalernes kvalitetsarbejde pa omradet



Arbejdsgruppen Oplysning om Organdonation

| regi af Centret er der nedsat en feelles arbejdsgruppe - "Arbejdsgruppen
Oplysning om Organdonation”. Arbejdsgruppen danner rammen for samar-
bejdet mellem Centret, patientforeningerne og Sundhedsstyrelsen om akti-
viteter inden for den befolkningsrettede oplysning om organdonation og
transplantation. Arbejdsgruppen arbejder efter et selvstaendigt kommissori-
um.

Centrets organisatoriske forankring
Centret er organisatorisk tilknyttet Aarhus Universitetshospital. Den organi-
satoriske indplacering er fastlagt i en skriftlig aftale dateret 26.11.2014.

Metode og tilgang i Dansk Center for Organdonation

For bl.a. at sikre at Centrets aktiviteter er forankret i videst mulig evidens og
er af hgj faglig kvalitet, inddrages Centrets aktgrer og ovrige relevante
fagspecialister i planleegning og implementering af de konkrete aktiviteter. |
praksis betyder det, at der som udgangspunkt nedsaettes tveerfaglige og
tveergeografiske arbejdsgrupper, der arbejder ud fra opgavespecifikke kom-
missorier.

Som en del af arbejdsmetoden er alle initiativer, der initieres fra Centret,
forankret pa det rette ledelsesmaessige niveau.

Der er starst mulig &benhed om Centrets og styregruppens arbejde, hvilket
afspejles i den information som offentliggeres pa Centrets hjemmeside.

Godkendt af Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse 19. marts 2009
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