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Nya regler for organdonation

Sammanfattning

Utskottet stéller sig bakom regeringens forslag till lag om &ndring i lagen om
kriterier for bestimmande av ménniskans dod, lag om andring i lagen om
transplantation m.m. samt lag om &ndring i offentlighets- och sekretesslagen.
Forslagen galler framst medicinska insatser fore och efter ddden i syfte att
mdjliggora donation.

Enligt forslaget ska medicinska insatser fore doden, s.k. organbevarande
behandling, fa ges till en majlig donator. Behandlingen ska dock endast fa ges
om den inte kan vanta till efter déden, inte medfér mer &n ringa smérta eller
ringa skada och inte hindrar insatser fér den mdjliga donatorns egen skull.
Syftet med forslaget ar att skapa ett rattssédkert och tydligt lagstod for
organbevarande behandling som i de flesta fall & nédvandig for att donation
efter doden ska kunna dga rum, vilket i sin tur syftar till att hjalpa svart sjuka
manniskor som annars skulle do eller fa en betydligt samre livskvalitet. Vidare
foreslas att den ratt som narstaende i dag har att forbjuda donation i de fall den
mojliga donatorns installning till donation &r okand, det s.k. narstaendevetot,
ska tas bort. Det foreslds att sekretesshelagda uppgifter om den méjliga
donatorn far lamnas mellan vardgivare. Lagandringarna foreslas trada i kraft
den 1 juli 2022.

Vidare foreslar utskottet tva tillkannagivanden till regeringen. Enligt
utskottet bor regeringen se Gver hur det nordiska njurbytesprogrammet kan
starkas och utdkas. Regeringen bor ocksa se 6ver frdgan om ett uppdaterat
kunskapsstod och andra konkreta insatser for att sakerstalla ett systematiskt
och jamlikt bemotande samt méjlighet till uppfoljningssamtal for anhoriga till
avlidna organdonatorer i hela landet. Utskottets forslag grundas pd tva
motionsyrkanden.

Utskottet foreslar att riksdagen avslar 6vriga motionsyrkanden.

| betankandet finns sex reservationer (S, M, C, V, KD, L, MP). | tva
reservationer (S, MP) foreslas att riksdagen inte ska gora nagot tillkannagivan-
de till regeringen.
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Behandlade forslag

Proposition 2021/22:128 Nya regler for organdonation.
Sex yrkanden i foljdmotioner.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

Regeringens lagforslag

1. Regeringens lagforslag
Riksdagen antar regeringens forslag till
1. lag om &ndring i lagen (1987:269) om kriterier for bestdmmande
av ménniskans dod,
2. lag om &ndring i lagen (1995:831) om transplantation m.m.,
3. lag om &ndring i offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).
Dérmed bifaller riksdagen proposition 2021/22:128 punkterna 1-3.

Ovriga frégor

2. Levande donatorer
Riksdagen avslar motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 1.
Reservation 1 (C, V, L)

3. Det nordiska njurbytesprogrammet
Riksdagen stéller sig bakom det som utskottet anfér om det nordiska
njurbytesprogrammet och tillkdnnager detta for regeringen.
Dérmed bifaller riksdagen motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 2.
Reservation 2 (S, MP)

4. Intensivvard
Riksdagen avslar motion
2021/22:4448 av Lina Nordquist m.fl. (L).
Reservation 3 (L)

5. Vardstruktur
Riksdagen avslar motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 3.
Reservation 4 (M, C, V, KD)

6. Donation i vissa fall
Riksdagen avslar motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 4.
Reservation 5 (C)
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7. Stod till anhoriga
Riksdagen stéller sig bakom det som utskottet anfér om stdd till anhériga
och tillk&nnager detta for regeringen.
Déarmed bifaller riksdagen motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 5.
Reservation 6 (S, MP)

Stockholm den 10 maj 2022

Pa socialutskottets vagnar

Acko Ankarberg Johansson

Foljande ledaméter har deltagit i beslutet: Acko Ankarberg Johansson (KD),
Kristina Nilsson (S), Camilla Waltersson Grénvall (M), Ann-Christin Ahlberg
(S), Johan Hultberg (M), Linda Lindberg (SD), Mikael Dahlqvist (S), Karin
Ragsjo (V), Carina Stahl Herrstedt (SD), Dag Larsson (S), Lina Nordquist (L),
Clara Aranda (SD), Pia Steensland (KD), Mats Wiking (S), Ulrika Jorgensen
(M), Anders W Jonsson (C) och Emma Hult (MP).
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Redogorelse for drendet

| betdnkandet behandlar utskottet proposition 2021/22:128 Nya regler for
organdonation och sex yrkanden i foljdmotioner. Regeringens forslag till
riksdagsbeslut och forslagen i motionerna finns i bilaga 1. Regeringens
lagforslag finns i bilaga 2.

I propositionen finns en redogodrelse for drendets beredning fram till
regeringens beslut om propositionen.
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Utskottets 0verviganden

Inledning

Betankandet ar disponerat sé att utskottet inleder med att behandla regeringens
lagfdrslag och regeringens redovisning av ett tillkannagivande fran riksdagen
om organdonationsfragor. Darefter behandlar utskottet motioner som inne-
héller forslag pa tillkannagivanden till regeringen.

Regeringens lagforslag

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen antar regeringens forslag till lag om &ndring i lagen om
kriterier for bestdammande av ménniskans dod, lag om &ndring i
lagen om transplantation m.m. samt lag om andring i offentlighets-
och sekretesslagen. Forslagen géaller fraimst medicinska insatser fore
och efter doden i syfte att mojliggora donation.

Propositionen

Organbevarande behandling

Regeringen foreslar att en mojlig donator ska f& ges organbevarande
behandling. Med organbevarande behandling ska avses intensivvardsinsatser
och andra atgarder for att bevara organens funktion eller forbattra
forutsattningarna for transplantation.

Vidare foreslar regeringen att organbevarande behandling ska fa ges till en
mojlig donator efter att stallningstagande har gjorts om att inte inleda eller
fortsatta livsuppehallande behandling och att tidpunkten for stallningstagandet
har dokumenterats. Stéllningstagandet ska i dessa fall ha gjorts av en
legitimerad lakare i samrdd med en annan legitimerad lakare.

Den organbevarande behandlingen ska enligt forslaget fi ges under
forutséttning att den inte kan vénta till efter doden, inte medfor mer &n ringa
smadrta eller ringa skada for den mdjliga donatorn och inte hindrar insatser for
den mojliga donatorns egen skull.

Om en mojlig donator far organbevarande behandling ska enligt
regeringens forslag forutsattningarna for donation utredas. Utredningen ska
vara skyndsam och pabdrijas efter stallningstagandet om att inte inleda eller
fortsatta livsuppehallande behandling.

Regeringen foreslér vidare att det av lagen (1995:831) om transplantation
m.m. (hadanefter transplantationslagen) uttryckligen ska framga att om inte
annat har framkommit far en persons installning till att biologiskt material far
tas dven anses omfatta sddan organbevarande behandling som fér ges till en
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mojlig donator efter att stallningstagande har gjorts om att inte inleda eller
fortsatta livsuppehallande behandling. Om utredningen av forutsattningarna
for donation visar att sddana forutsattningar inte finns ska den organbevarande
behandlingen avslutas skyndsamt.

Organbevarande behandling ska enligt forslaget fa paga i hogst 72 timmar
fran tidpunkten for stallningstagandet att inte inleda eller fortsatta livsuppe-
hallande behandling. Om det finns sarskilda skal och om utredningen av
forutsattningarna for donation visar att sadana forutsattningar finns, ska den
organbevarande behandlingen fa ges ytterligare en kort tid.

Utredningen av de medicinska forutsattningarna for donation av organ och
annat biologiskt material ska enligt forslaget fa utforas pa en majlig donator
som far organbevarande behandling, om utredningen av forutsattningarna for
donation visar att sddana forutsattningar finns. Utredningen far utféras om den
inte medfor mer &n ringa smérta eller ringa skada for den mojliga donatorn och
inte hindrar insatser for den mojliga donatorns egen skull.

Medicinska insatser for att mojliggora donation ska fa paborjas efter
ddden

Regeringen foreslar att medicinska insatser ska fa paborjas efter att det har
faststallts att doden har intratt, om det behdvs for att bevara organ eller annat
biologiskt material i avvaktan pa ett transplantationsingrepp.

Narstaendes roll i donationsprocessen

Nérstdendes mojlighet att i vissa fall forbjuda att organ eller annat biologiskt
material tillvaratas (narstdendevetot) ska enligt regeringens forslag tas bort.
Regeringen foreslar vidare att ingrepp ska fa genomféras om den avlidne
har medgett ingreppet, d&ven om det inte har varit mojligt att komma i kontakt
med ndgon narstaende till honom eller henne.
Regeringen foreslar ocksa att uttrycket personer som statt den avlidne nara
i transplantationslagen ska erséttas med nérstaende.

Vad ska galla for vuxna beslutsoférmdgna och barn?

Ett ingrepp for att ta biologiskt material ska enligt regeringens forslag inte fa
genomfdras om den avlidne vid sin dod var vuxen och hade en funktions-
nedsattning av sddan art och grad att det ar uppenbart att han eller hon som
vuxen aldrig haft formagan att forstd innebdrden av och ta stéllning till ett
sddant ingrepp.

Offentlighet och sekretess, behandling av personuppgifter och
dokumentationsskyldighet

Regeringen foreslar att det ska inforas en skyldighet for vardgivare att pa
begaran av en vardgivare som ansvarar for donations- eller transplantations-
verksamhet lamna de uppgifter som behdvs for utredningen av de medicinska
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forutsattningarna for donation av organ och annat biologiskt material. Denna
uppgiftsskyldighet ska regleras i transplantationslagen. En hénvisning till
uppgiftsskyldigheten i transplantationslagen ska inforas i en sekretesshrytande
bestdmmelse i offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

I den méjliga donatorns patientjournal ska enligt regeringens forslag
féljande dokumenteras pa lampligt satt:

— uppgifter om utredningen av férutsattningarna fér donation

— uppgifter om underrattelse till narstdende

— vilka forsok som har gjorts att komma i kontakt med narstdende om dessa
inte har kunnat nas.

Vidare ska om en majlig donator far organbevarande behandling aven féljande
sérskilt dokumenteras:

— beddmningen av att han eller hon &r en mojlig donator

— tidpunkten for nér behandlingen inleds och avslutas

— vid en forlangning av tiden for behandlingen utéver tidsgransen om 72
timmar, de sérskilda skalen for detta.

Ikrafttradande- och 6vergangsbestammelser

Regeringen foreslar att lagandringarna ska trada i kraft den 1 juli 2022. Nagra
sarskilda dvergangsbestammelser behdvs enligt regeringens beddmning inte.

Tillkannagivande om organdonationsfragor

I socialutskottets betiankande Organdonationsfragor (bet. 2011/12:SoU9)
foreslog utskottet ett tillkannagivande till regeringen. Utskottet ansdg att
regeringen skulle &terkomma till riksdagen senast innan riksdagens
sommaruppehall 2012 med en redovisning av en plan for vilka atgarder som
kravs i det fortsatta arbetet i syfte att forbattra tillgdngen pa organ och
vavnader for donation. Utskottets forslag innebar delvis bifall till vissa
motioner och avslag p& 6vriga motioner (inga reservationer). Riksdagen bif6ll
utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr. 2011/12:122).

Redovisning av tillkdnnagivandet i propositionen
Av propositionen framgar féljande om tillkdnnagivandet (s. 14):

Regeringen gav i mars 2012 Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram ett
underlag om organ- och vévnadsdonation. Uppdraget redovisades for
socialutskottet vid en muntlig féredragning den 31 maj 2012. Sedan dess
har det utredningsarbete som beskrivs ovan genomforts och étgérder, bl.a.
i form av forordningsandringar (se avsnitt 4.1), har vidtagits. Regeringen
bedomer att dessa atgarder tillsammans med de forslag som lamnas i denna
proposition tillgodoser riksdagens tillkdnnagivande. Regeringen anser
darmed att tillkdnnagivandet &r slutbehandlat.

2021/22:S0U26
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Utskottets stallningstagande

Det har inte vackts ndgon motion som gar emot att riksdagen nu antar
regeringens lagforslag. Utskottet anser att riksdagen av de skéal som anfors i
propositionen bor anta regeringens lagforslag. Utskottet har inget att invanda
mot regeringens redovisning av tillkdnnagivandet om organdonationsfragor.

Ovriga fragor

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen stéller sig bakom det som utskottet anfér om dels det
nordiska njurbytesprogrammet, dels stdd till anhoriga och tillk&dnna-
ger detta for regeringen. Riksdagen avslar motionsyrkanden om bl.a.
levande donatorer och intensivvard.

Jamfor reservation 1 (C, V, L), 2 (S, MP), 3(L), 4 (M, C, V, KD),
5 (C) och 6 (S, MP).

Propositionen

Information om donation och organbevarande behandling

Kunskap om det nya regelverket behdvs enligt regeringens bedémning sarskilt
vid intensivvardsavdelningar, transplantationsverksamheter och akutmottag-
ningar. Det bor vidare enligt regeringen tas fram vagledningsmaterial med
anledning av de lagandringar som foreslas.

Regeringen anfor att infrastrukturen inom donations- och transplantations-
omradet r val utvecklad. Det ar i grunden sjukvardshuvudmannens ansvar att
se till sa att medarbetarna kénner till relevanta regelverk. P& nationell niva
bedriver Vavnadsradet, som arbetar pd uppdrag av Sveriges Kommuner och
Regioner (SKR), utbildning inom donationsomradet och bistar med riktlinjer
och rekommendationer. Darut6ver har Socialstyrelsen sedan 2018 ett sarskilt
ansvar for nationell samordning och spridning av kunskap om fragor om
donation och transplantation av organ och vévnader. Myndigheten ska bl.a.
ansvara for kunskapsstddjande insatser inom donations- och transplantations-
omradet till hilso- och sjukvarden. Socialstyrelsen har aven for narvarande ett
sarskilt regeringsuppdrag att vidareutveckla sitt arbete med information saval
till allmanheten som till halso- och sjukvarden och andra relevanta aktérer i
frdgor som roér organ- och vavnadsdonation. Regeringen har &ven gett
myndigheten i uppdrag att ta fram végledningsmaterial med anledning av de
lagdndringar som foreslogs i den aterkallade propositionen Organdonation
(prop. 2020/21:48) och som nu pa nytt foreslas i denna proposition.
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Ovriga forslag i betankandet Organdonation — en livsviktig
verksamhet

Enligt regeringens bedémning bor vissa forslag i betdnkandet Organdonation
—en livsviktig verksamhet (SOU 2015:84) inte genomforas, bl.a. forslaget att
i lag tydliggéra vad som ska gélla i frdga om ersattning till levande donatorer.

Regeringen konstaterar att sjukvardshuvudmannens praxis sedan lange ar
att levande donatorer ska fa ersattning for inkomstbortfall utover
sjukldn/sjukpenning och fér andra utgifter som féljer av donationsprocessen.
De problem som utredningen beskriver har sin grund i att handldggningen av
ersattningsarendena i vissa fall ar komplicerad och ocksa skiljer sig at mellan
olika regioner. Regeringen beddémer darfor att problemet framst bor kunna
atgardas genom en mer kvalificerad och enhetlig handlaggning av arendena
och inte genom en lagstadgad rétt till ersattning. Regeringen anser, i likhet
med utredningen, att forslaget om en central funktion for dessa ersattnings-
arenden &r en fraga for regionerna att ta stallning till. Regeringen anser aven
att det bor ligga inom regionernas ansvar att sjalva se 6ver mojligheterna att
utveckla ett mer forenklat handlaggningsforfarande. Det kan vid behov ske i
dialog med Forsékringskassan.

Regeringen instimmer i utredningens beddmning att ndgon form av
nationell végledning kan behdvas for att stédja en mer jamlik hantering av
dessa drenden Gver landet men delar ocksa Socialstyrelsens bedémning att det
ar mindre lampligt att en sadan tas fram av Socialstyrelsen, d& myndighetens
arbete inom detta omréde primart tar sikte pa patientsikerhetsfragor och inte
pa fragor om berdkning av ersattning i sjukvarden. Det framstar darfor som
mer lampligt att en sddan vagledning tas fram av regionerna sjalva, exempelvis
med stod av SKR.

Konsekvenser av forslagen

| betdnkandet Organdonation — en livsviktig verksamhet (SOU 2015:84) be-
handlades bl.a. frdgan om ett eventuellt aterinférande i svensk halso- och
sjukvard av donation nar doden intraffar efter cirkulationsstillestand (donation
after circulatory death, férkortat DCD). Utredningens slutsats var att DCD ska
kunna tillampas i Sverige. Sedan dess har Vavnadsradet vid SKR tagit initiativ
till en professionell Gverenskommelse pé nationell niva i syfte att sakerstalla
en enhetlig nationell tillampning av DCD. Regeringen anfor vidare att
inforandet av nya metoder inom halso- och sjukvarden huvudsakligen &r en
fraga for sjukvardshuvudmannen och vardgivarna och att det ar upp till varje
vardgivare att ta stallning till om DCD ska tilliampas. P4 grundval av nya
lagbestammelser och eventuella foreskrifter kan det naturligtvis finnas skal for
sjukvardshuvudmannen och professionen att se 6ver om t.ex. det protokoll for
DCD som nu tagits fram inom ramen for det namnda DCD-projektet i nagra
avseenden behdver revideras.

Forslagen innebar i sig inga forandringar i forhallande till halso- och
sjukvardens uppgifter eller organisation utan endast en tydligare reglering av

2021/22:S0U26
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nar och under vilka forutsattningar organbevarande behandling far ges och
utredningen av de medicinska forutsattningarna for donation far utféras. En
mer detaljerad reglering innebdr en inskrankning av den kommunala
sjalvstyrelsen. Av utredningen framgar att det redan i dag ar en etablerad — om
an inte enhetlig — praxis att ge medicinska insatser till déende patienter for att
donation ska vara mojlig efter doden. Den reglering som nu foreslas anger
under vilka forutsattningar sddana insatser far ges. Forslagen &r utformade
med hdnsyn till att medicinska insatser fore déden i de flesta fall & nddvandiga
for att donation efter doden ska vara méjlig. De ar ocksa utformade med
hansyn till skyddet i regeringsformen dels mot pétvingat kroppsligt ingrepp,
dels mot betydande intrdng i den personliga integriteten. Det &ar hélso- och
sjukvardens huvudman som ansvarar for vardens organisation och finansiering
och for att de prioriteringar som gors sker i enlighet med de riktlinjer for
prioriteringar inom hélso- och sjukvarden som riksdagen antagit (prop.
1996/97:60, bet. 1996/97:SoU14, rskr. 1996/97:186). Det ar darmed ocksa
huvudménnens ansvar att ta stallning till om och nér nya metoder och rutiner
kan inforas i varden. Mot denna bakgrund bedéms den inskrénkning av den
kommunala sjalvstyrelsen som forslagen kan innebdra vara proportionerlig
utifran syftet med forslagen.

Motionerna

Levande donatorer

I kommittémotion 2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 1 foreslas
ett tillkdnnagivande om att vidta atgarder for att sakerstilla fler levande
donatorer av njure, del av lever eller vdvnad i Sverige. Motionérerna anfor att
Utredningen om donations- och transplantationsfragor i betdnkandet Organ-
donation — En livsviktig verksamhet (SOU 2015:84) kartlade och analyserade
nuvarande krets av levande donatorer samt regler och praxis for kostnads-
erséttning till levande donatorer i syfte att forbattra handlaggningen.
Utredningen foreslog att man skulle se dver mojligheten att ta bort onddiga
administrativa hinder for att mojliggora for fler levande donatorer av framst
njurar. Motionérerna anfor vidare att regeringen anser att forslagen om att
samordna kostnadsersattning samt vissa andra regleringar &r onddiga. Enligt
motiondrerna tar regeringen med propositionen ett steg tillbaka vad géller
arbetet for fler levande donatorer.

Det nordiska njurbytesprogrammet

I kommittémotion 2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 2 foreslas
ett tillkdnnagivande om att se Gver hur det nordiska njurbytesprogrammet kan
stérkas och utdkas. Genom att uttka det nordiska njurbytesprogrammet skulle
enligt motiondrerna fler personer i Sverige kunna bli transplanterade med
njurar fran levande donatorer.
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Intensivvard

I kommittémotion 2021/22:4448 av Lina Nordquist m.fl. (L) foreslas ett
tillkannagivande om att regeringen ska aterkomma till riksdagen om hur staten
kan bidra till okat antal intensivvardsplatser som en féljd av regeringens
framlagda forslag. Eftersom syftet med propositionen &r att mojliggora fler
organdonationer innebar detta enligt motionarerna att trycket pd intensiv-
varden med nédvéndighet kommer att 6ka.

VAardstruktur

I kommittémotion 2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 3 foreslas
ett tillkdnnagivande om att sakerstalla en likartad struktur i alla sjukvards-
regioner for att mojliggéra donation vid fler tillfallen. Organdonation 4&r,
jamfort med andra moment, en relativt sallsynt handelse i varden. Varden
behdver darfor enligt motiondrerna en tydlig struktur och organisation for att
mdjliggora organdonation vid fler tillfallen dar donationsviljan finns.

Donation i vissa fall

| kommittémotion 2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 4 foreslas
ett tillkdnnagivande om att mdéjliggéra inférande av s.k. DCD i hela landet.
Motionérerna anfor att det ar varje sjukvardsregions ansvar att besluta om
inforandet av nya metoder, och ett inforande av DCD kraver omfattande
utbildningsinsatser och samverkan mellan intensivvarden och transplanta-
tionsverksamheten. Samtidigt ar det en viktig princip att det inte ska vara var
en person dor som ska avgdra om man kan bli organdonator utan den enskildes
vilja till organdonation.

Stod till anhériga

I kommittémotion 2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 5 foreslas
ett tillkdnnagivande om ett uppdaterat kunskapsstdd och andra konkreta
insatser for att sakerstdlla ett systematiskt och jamlikt bemdtande samt
mojlighet till uppfdljningssamtal for anhdriga till avlidna organdonatorer i
hela landet. Det &r enligt motionarerna avgérande att vardgivaren har rutiner
for kommunikation, bemgtande och uppféljning.

Gallande ratt

Av 7 a § férordningen (2015:284) med instruktion for Socialstyrelsen framgar
att Socialstyrelsen ska ansvara for nationell samordning och spridning av
kunskap om fragor om donation och transplantation av organ och vavnader.
Myndigheten ska sarskilt

1. ansvara for kunskapsstodjande insatser inom donations- och transplanta-
tionsomradet till halso- och sjukvérden
2. ansvara for att allmanheten far kontinuerlig information i donationsfragor
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3. verka for andamalsenliga mojligheter for enskilda att gora sin instéllning
till donation kand.

Av 2 kap. 7 § forsta stycket Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2009:30) om
donation och tillvaratagande av vavnader och celler framgar att vardgivaren
ska ansvara for att sjukvardsinrattningar som har ansvaret fér donation eller
tillvaratagande av biologiskt material har tillgang till personal med den
kompetens och erfarenhet som behdvs for att sékerstalla att bl.a. en nérstdende
som kontaktas i fragan om tillvaratagande av biologiskt material fran en
avliden person far det stod och den information som han eller hon behover.

Pagaende arbete

Nationellt Donationscentrum

Av Socialstyrelsens webbplats framgéar att Nationellt Donationscentrum
framjar organ- och vévnadsdonation. Centrumet ansvarar foér nationell
samordning, ger stod till halso- och sjukvérden, sprider kunskap om donations-
och transplantationsomradet till professionen och allméanheten samt
underlattar for fler att gora sin vilja till donation kand.

Nationellt Donationscentrum arbetar mot fyra 6vergripande mal:

* Regelverket stoder och underléttar donationsprocessen.

» Halso- och sjukvérdspersonal har adekvat kunskap om och samsyn kring
donationsprocessen.

e En nationell uppfdljning av donationsprocessen for en god och jamlik
vard.

* En fortsatt hog donationsvilja i befolkningen.

Nationellt Donationscentrum har flera pagéende utvecklingsprojekt, bl.a.
framjande av levande njurdonation. Centrumet har kontinuerlig kontakt med
donations- och transplantationsverksamheterna for att finga upp behov av
kunskapsstod eller fortydliga vissa fragor. For att underlatta samordningen har
Nationellt Donationscentrum inrdttat ett nationellt donationsforum déar
representanter frn donations- och transplantationsverksamheter, patient- och
intresseorganisationer samt yrkesforeningar ingar.

Centrumet har i uppdrag att ge allménheten kontinuerlig information i
donationsfragor och underlatta for medborgarna att géra sin installning till
donation kand. Centrumet arbetar for att uppratthdlla en fortsatt hog
donationsvilja i befolkningen och att fa fler att aktivt ta stallning genom att
registrera sig i donationsregistret och prata med sina narstaende.

Uppdrag att kartlagga och analysera hinder i halso- och sjukvarden

Regeringen gav 2020 Socialstyrelsen i uppdrag att kartlagga och analysera
hinder i halso- och sjukvarden for en &ndamélsenlig verksamhet nér det galler
organdonationer (S2020/08099). Utifran kartlaggningens och analysens
resultat ska myndigheten foresla atgarder som kan bidra till att fler donationer



UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

kommer till stand. Uppdraget ska enligt Socialstyrelsens regleringsbrev for
2021 redovisas till regeringen (Socialdepartementet) senast den 30 november
2022. Darutdver ska Socialstyrelsen senast den 1 juni 2022 muntligt informera
regeringen (Socialdepartementet) om resultatet av kartldggningen och om
iakttagelser av betydelse for det fortsatta arbetet med atgardsforslagen.

Tidigare riksdagsbehandling

Motionsyrkanden om organdonation och blodgivning behandlades i
betdnkande 2021/22:SoU14. Motionsyrkandena avstyrktes. Riksdagen biféll
utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr. 2021/22:241).

Utskottet foreslog i betdnkande 2021/22:SoU36 ett tillk&dnnagivande till
regeringen om vardfragor. Utskottet anforde féljande i betankandet (s. 11 f.,
tva reservationer av S, MP respektive V):

Regeringens dvergripande malsattning bor vara att antalet vardplatser ska

oka. Regeringen ska darfor ta fram en nationell plan for hur bristen pa

vardplatser ska atgardas. Utskottet paminner om att 425 000 000 kronor
har avsatts for 2022 for att 6ka antalet vardplatser i landet. Utskottet ansag

i detta sammanhang att 1 000 000 000 kronor bor avséttas for detta

andamal 2023 och 1 500 000 000 kronor 2024. Riksdagen bifoll utskottets

forslag till riksdagsbeslut (prop. 2021/22:1 utg.omr. 9, bet. 2021/22:SoU1,
rskr. 2021/22:123).

Riksdagen biféll utskottets forslag till riksdagsbeslut (rskr. 2021/22:200).

Utskottets stallningstagande

Utskottet konstaterar inledningsvis att Socialstyrelsen ansvarar for nationell
samordning och spridning av kunskap om frdgor om donation och transplanta-
tion av organ och vavnader. Utskottet konstaterar vidare att Nationellt
Donationscentrum ansvarar for nationell samordning, ger stdd till halso- och
sjukvarden, sprider kunskap om donations- och transplantationsomradet till
profession och allménhet samt underléttar for fler att géra sin vilja att donera
kand. Utskottet noterar ocksa Socialstyrelsens olika uppdrag pa detta omréde.

Utskottet instammer i regeringens beddmning att forslaget att i lag
tydliggora vad som ska galla i fraga om erséttning till levande donatorer som
framfordes i betdnkandet Organdonation — en livsviktig verksamhet (SOU
2015:84) inte bor genomféras. Mot denna bakgrund finns det enligt utskottet
inte skal att foresla nagon atgard nar det galler frdgan om levande donatorer.
Motion 2021/22:4460 (C) yrkande 1 bor darmed avslas.

Utskottet anser att regeringen bor se dver hur det nordiska njurbytes-
programmet kan stérkas och utdkas. Genom att stirka och uttka det nordiska
njurbytesprogrammet skulle enligt utskottet fler personer i Sverige kunna bli
transplanterade med njurar fran levande donatorer. Utskottet foreslar att
riksdagen stéller sig bakom det som utskottet anfor och tillkdnnager detta for
regeringen. Motion 2021/22:4460 (C) yrkande 2 bor darmed bifallas.
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Ett motionsyrkande tar upp fragan om intensivvard. Utskottet vill pAminna
om att riksdagen nyligen har riktat ett tillkdnnagivande till regeringen om
vardfragor. Enligt tillkdannagivandet bor regeringens 6vergripande malsattning
vara att antalet vardplatser ska 6ka. Regeringen ska darfor ta fram en nationell
plan for hur bristen pa vardplatser ska atgardas. Utskottet anser att det inte
finns skal for riksdagen att ta nagot initiativ. Motion 2021/22:4448 (L) bor
avslas.

Riksdagen bor enligt utskottet inte heller ta nagot initiativ i fraga om
vardstruktur. Motion 2021/22:4460 (C) yrkande 3 bor avslas.

Utskottet instdmmer i regeringens beddémning att inforandet av nya metoder
inom hélso- och sjukvarden huvudsakligen &r en fraga for sjukvardshuvud-
mannen och vardgivarna och att det ar upp till varje vardgivare att ta stallning
till om donation nar doden intraffat efter cirkulationsstillestand (DCD) ska
tillampas. Mot denna bakgrund finns det enligt utskottet inte skal att foresla
nagon atgérd vad avser fragan om DCD. Motion 2021/22:4460 (C) yrkande 4
bor darmed avslas.

Utskottet anser att regeringen bor se Gver fragan om ett uppdaterat
kunskapsstdd och andra konkreta insatser for att sakerstalla ett systematiskt
och jamlikt bemoétande samt mojlighet till uppfoljningssamtal nér det galler
anhoriga till avlidna organdonatorer i hela landet. Det &r enligt utskottet
avgorande att véardgivaren har rutiner for kommunikation, bemétande och
uppfoljning. Utskottet foreslar att riksdagen staller sig bakom det som
utskottet anfor och tillkdnnager detta for regeringen. Motion 2021/22:4460 (C)
yrkande 5 bor dédrmed bifallas.



Reservationer

1. Levande donatorer, punkt 2 (C, V, L)
av Karin Ragsjo (V), Lina Nordquist (L) och Anders W Jonsson (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen staller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 1.

Stallningstagande

Vi anser att regeringen bor vidta atgarder for att sikerstalla fler levande
donatorer av njure, del av lever eller vdvnad i Sverige. | betdnkandet
Organdonation — En livsviktig verksamhet (SOU 2015:84) kartlade och
analyserade Utredningen om donations- och transplantationsfragor den nuva-
rande kretsen av levande donatorer samt regler och praxis for kostnads-
erséttning till levande donatorer i syfte att forbattra handlaggningen.
Utredningen foreslog att man skulle se dver mojligheten att ta bort onddiga
administrativa hinder for att mojliggdra for fler levande donatorer av framst
njurar. Enligt var uppfattning bor regeringen gora en sddan oversyn.

2. Det nordiska njurbytesprogrammet, punkt 3 (S, MP)

av Kristina Nilsson (S), Ann-Christin Ahlberg (S), Mikael Dahlqvist (S),
Dag Larsson (S), Mats Wiking (S) och Emma Hult (MP).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 3 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen avslar motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 2.

Stallningstagande

Vi konstaterar inledningsvis att Nationellt Donationscentrum har ett pagaende
utvecklingsprojekt om framjande av levande njurdonation. Vi konstaterar
vidare att det i Sverige genomférdes tolv transplantationer inom det nordiska
njurbytesprogrammet 2021, och vi ser positivt pa utvecklingen av
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programmet. Vi anser darfor att det inte behovs nagot tillkannagivande till
regeringen.

3. Intensivvard, punkt 4 (L)
av Lina Nordquist (L).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 4 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2021/22:4448 av Lina Nordquist m.fl. (L).

Stallningstagande

Jag anser att regeringen ska aterkomma till riksdagen om hur staten kan bidra
till ett 6kat antal intensivvardsplatser som en féljd av regeringens framlagda
forslag. Eftersom syftet med propositionen &r att mojliggéra fler organdona-
tioner innebar detta enligt min mening att trycket p& intensivvarden med
nddvéndighet kommer att dka.

4. Vardstruktur, punkt5 (M, C, V, KD)

av Acko Ankarberg Johansson (KD), Camilla Waltersson Gronvall (M),
Johan Hultberg (M), Karin Ragsjo (V), Pia Steensland (KD), Ulrika
Jorgensen (M) och Anders W Jonsson (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkannager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 3.

Stallningstagande

Vi anser att regeringen bor se 6ver fragan om att sakerstalla en likartad struktur
i alla sjukvardsregioner for att méjliggéra donation vid fler tillfallen. Organ-
donation ar, jamfort med andra moment, en relativt sallsynt handelse i varden.
Varden behover darfér enligt var mening en tydlig struktur och organisation
for att mojliggora organdonation vid fler tillfallen dar donationsviljan finns.
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5. Donation i vissa fall, punkt 6 (C)
av Anders W Jonsson (C).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 6 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i reservationen och tillkdnnager
detta for regeringen.

Dérmed bifaller riksdagen motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 4.

Stallningstagande

Jag anser att regeringen bor se 6ver frdgan om att majliggora inférande av
donation nar doden intraffat efter cirkulationsstillestand (s.k. DCD) i hela
landet. Det &r varje sjukvardsregions ansvar att besluta om inforandet av nya
metoder, och ett inférande av DCD kréver omfattande utbildningsinsatser och
samverkan mellan intensivvarden och transplantationsverksamheten.
Samtidigt ar det en viktig princip att det inte ska vara var en person dér som
ska avgbra om man kan bli organdonator utan den enskildes vilja till
organdonation.

6. Stdd till anhériga, punkt 7 (S, MP)

av Kristina Nilsson (S), Ann-Christin Ahlberg (S), Mikael Dahlqvist (S),
Dag Larsson (S), Mats Wiking (S) och Emma Hult (MP).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 7 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen avslar motion
2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C) yrkande 5.

Stallningstagande

Vi konstaterar inledningsvis att vardgivaren enligt Socialstyrelsens foreskrif-
ter ska ansvara for att sjukvardsinrattningar som har ansvaret for donation eller
tillvaratagande av biologiskt material har tillgang till personal med den
kompetens och erfarenhet som behovs for att sakerstélla att en narstdende som
kontaktas i fraga om tillvaratagande av biologiskt material fran en avliden
person far det stod och den information som han eller hon behéver. Vi
konstaterar vidare att Vavnadsradet, som arbetar pa uppdrag av SKR, pa
nationell niva bedriver utbildning inom donationsomradet och bistar med
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Forteckning 6ver behandlade forslag

Propositionen

Proposition 2021/22:128 Nya regler for organdonation:

1.

Riksdagen antar regeringens forslag till lag om &ndring i lagen
(1987:269) om kriterier fér bestdmmande av ménniskans dod.
Riksdagen antar regeringens forslag till lag om &ndring i lagen
(1995:831) om transplantation m.m.

Riksdagen antar regeringens forslag till lag om andring i offentlighets-
och sekretesslagen (2009:400).

Foljdmotionerna

2021/22:4448 av Lina Nordquist m.fl. (L):

Riksdagen staller sig bakom det som anférs i motionen om att regeringen ska
aterkomma till riksdagen om hur staten kan bidra till okat antal
intensivvardsplatser som en foljd av regeringens framlagda férslag och
tillkdnnager detta for regeringen.

2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C):

1.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att vidta
atgarder for att sakerstélla fler levande donatorer av njure, del av lever
eller vavnad i Sverige och tillkannager detta for regeringen.
Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i motionen om att se Gver
hur det nordiska njurbytesprogrammet kan starkas och utdkas och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
sakerstalla en likartad struktur i alla sjukvardsregioner for att
mojliggéra donation vid fler tillfallen och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anférs i motionen om att
méjliggora inforande av s.k. DCD (donation da déden intréffat efter
cirkulationsstillestdnd) i hela landet och tillkannager detta for
regeringen.

Riksdagen staller sig bakom det som anfdrs i motionen om ett
uppdaterat kunskapsstdd och andra konkreta insatser for att sdkerstélla
ett systematiskt och jamlikt bemdtande samt mojlighet till
uppfoéljningssamtal for anhoriga till avlidna organdonatorer i hela
landet och tillkannager detta for regeringen.
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Regeringens lagforslag

1 Forslag till lag om dndring i lagen (1987:269)
om kriterier for bestimmande av ménniskans

dod

Hérigenom foreskrivs att 2 a § lagen (1987:269) om kriterier for bestdm-
mande av ménniskans dod ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

2a§'

Nir det har faststéllts att doden har
intrétt far medicinska insatser fort-
sdttas, om det behovs for att bevara
organ eller annat biologiskt ma-
terial i avvaktan pd ett transplanta-
tionsingrepp eller, med avseende pé
en gravid kvinna som bdr pa ett
livsdugligt foster, for att ridda livet
pé det vintade barnet. Insatserna
far inte paga liangre tid &n 24 tim-
mar, om det inte finns synnerliga
skal.

Niér det har faststéllts att doden har
intratt far medicinska insatser pad-
borjas eller fortsdttas, om det be-
hovs for att bevara organ eller annat
biologiskt material i avvaktan pé ett
transplantationsingrepp eller, med
avseende pé en gravid kvinna som
bir pé ett livsdugligt foster, for att
rddda livet pa det vintade barnet.
Insatserna far inte pégé ldngre tid
dn 24 timmar, om det inte finns
synnerliga skal.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2022.

! Senaste lydelse 1995:833.
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2 Forslag till lag om dndring i lagen (1995:831)
om transplantation m.m.

Harigenom foreskrivs i frdga om lagen (1995:831) om transplantation

m.m.

dels att 3, 4 och 13 §§ ska ha f6ljande lydelse,
dels att det ska inféras nio nya paragrafer, 3 a och 4 a—4 h §§, och
ndrmast fore 4 a, 4 g och 4 h §§ nya rubriker av foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

3§

Biologiskt material avsett for trans-
plantation eller annat medicinskt
dandamal far tas fran en avliden
ménniska om denne har medgett
det eller det pa annat sitt kan ut-
redas att atgdrden skulle std i
overensstimmelse med den
avlidnes instéllning.

I annat fall &n som avses i forsta
stycket far biologiskt material tas,
om inte den avlidne har skrifiligen
motsatt sig ett sddant ingrepp eller
uttalat sig mot det eller det av annat
skdl finns anledning att anta att
ingreppet skulle strida mot den
avlidnes instéllning.

Ar uppgifterna om den avlidnes
instédllning motstridiga eller finns
det annars sérskilda skdl mot in-
greppet, far detta inte genomforas.

Biologiskt material avsett for trans-
plantation eller annat medicinskt
dndamal far tas frdn en avliden
manniska om han eller hon har
medgett det eller det p& annat sitt
kan utredas att atgdrden skulle
overensstdmma med den avlidnes
instéllning.

I annat fall &n som avses i forsta
stycket far biologiskt material tas,
om inte den avlidne skrifiligen har
motsatt sig ett sddant ingrepp eller
uttalat sig mot det eller det av annat
skdl finns anledning att anta att
ingreppet skulle strida mot den
avlidnes instéllning.

Ar uppgifterna om den avlidnes
instdllning motstridiga far in-
greppet inte genomforas. Det-
samma gdller om den avlidne vid
sin dod var vuxen och hade en
Sfunktionsnedsdittning av sadan art
och grad att det dr uppenbart att
han eller hon som vuxen aldrig haft
formagan att forsta inneborden av
och ta stdllning till ett sadant in-
grepp. Ingreppet far inte heller
genomforas om det annars finns
sdrskilda skdl mot det.

3a$

Om inte annat har framkommit,
omfattar instdllningen till donation
enligt 3 § forsta och andra styckena
sadan organbevarande behandling
som avses i 4 a §.
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48

Aven om biologiskt material far tas
enligt 3 § andra stycket far ingrepp
inte goras om nagon som statt den
avlidne néra motsdtter sig det. Om
det finns personer som statt den
avlidne ndra fér ingrepp inte
foretas innan ndgon av dessa har
underrittats om det tilltdnkta in-
greppet och om rditten att forbjuda
det. Den underrdttade skall ges
skdlig tid att ta stdllning till in-

greppet.

Om det finns ndrstaende till den
avlidne, far sddant ingrepp som
avses i 3 § inte genomforas innan
nagon av de ndrstdende har under-
rdttats om det tilltdnkta ingreppet.
Ingreppet far dnda genomforas, om
den avlidne har medgett ingreppet
och det inte har varit mojligt att
komma i kontakt med ndgon ndr-
staende till honom eller henne.

Organbevarande behandling

4a§
En mdojlig donator far ges organ-
bevarande behandling.

Med organbevarande behandling
avses intensivvardsinsatser och
andra atgdrder for att bevara
organens funktion eller forbdttra
Jforutsdttningarna for transplanta-
tion.

4b§

Organbevarande behandling  far
ges efter att en legitimerad ldkare i
samrdad med en annan legitimerad
ldkare har gjort stdllningstagandet
att inte inleda eller fortsdtta livs-
uppehdllande behandling och att
tidpunkten for stdllningstagandet
har dokumenterats.

Den organbevarande behand-
lingen far ges under forutsdittning
att den inte

1. kan vanta till efter doden,

2. medfor mer dn ringa smdrta
eller ringa skada for den mojliga
donatorn, och

3. hindrar insatser for den
mdojliga donatorns egen skull.

4c§

Om en mdjlig donator far organ-
bevarande behandling, ska forut-
sdttningarna for donation enligt 3 §
utredas skyndsamt efter det stdll-



REGERINGENS LAGFORSLAG ~ BILAGA 2

ningstagande som avses i 4b§
forsta stycket.

4d§

Den organbevarande behandlingen
ska avslutas skyndsamt, om den
utredning som avses i 4 ¢ § visar att
det inte finns forutsdttningar for
donation.

4e§

Den organbevarande behandlingen
far paga i hogst 72 timmar fran tid-
punkten for det stdllningstagande
som avses i 4 b § forsta stycket. Om
det finns sdrskilda skdl och den
utredning som avses i 4 ¢ § visar att
det finns forutsdttningar for dona-
tion, far sadan behandling ges
under ytterligare en kort tid.

11§
En utredning av de medicinska
forutsdttningarna for donation av
organ och annat biologiskt ma-
terial far utforas pa en mojlig
donator som far organbevarande
behandling, om den utredning som
avses i 4cg§ visar att det finns
forutsdttningar for donation.
Utredningen av de medicinska
forutscittningarna for donation av
organ och annat biologiskt mate-
rial far utforas under forutsdttning
att den inte medfor mer dn ringa
smdrta eller ringa skada for den
maojliga donatorn. Utredningen far
inte heller hindra insatser for den
mojliga donatorns egen skull.

Uppgifisskyldighet

18§

En vardgivare ska pa begdran av
den vardgivare som ansvarar for
donations- eller transplantations-
verksamhet limna de uppgifter som
behovs for en utredning av de medi-
cinska forutsdttningarna for dona-
tion av organ och annat biologiskt
material.
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Dokumentation

4h§
1 den mdjliga donatorns patient-
Journal ska foljande dokumenteras
pa lampligt sdtt:

1. uppgifter om den utredning
som avsesidcs§,

2. uppgifter om underrdttelse till
ndrstaende, och

3. vilka forsék som har gjorts att
komma i kontakt med ndrstaende
om dessa inte har kunnat nas.

Om en mdjlig donator far organ-
bevarande behandling, ska dven
foljande sdrskilt dokumenteras:

1. bedomningen av att han eller
hon dr en mojlig donator,

2. tidpunkten for ndr behand-
lingen inleds och avslutas, och

3. vid en forldngning av tiden for
behandlingen utéver tidsgrdinsen
om 72 timmar, de sdrskilda skdlen
for detta.

13 §!

Regeringen eller den myndighet
som regeringen bestdimmer fér
meddela foreskrifter om

1. att ingrepp enligt denna lag féar
utforas endast pé sjukhus som avses
i 7kap. 4 § hélso- och sjukvérds-
lagen (2017:30) eller vid annan
enhet inom hélso- och sjukvérden
eller det medicinska omrédet i
ovrigt, och

2. att ett sadant sjukhus eller en
sddan enhet, dér ingrepp for trans-
plantation far utforas, ska ha till-
gang till en donationsansvarig
ldkare och en kontaktansvarig sjuk-
skoterska med uppgift att forbereda
for donationer och ge stéd och in-
formation till avlidnas nérstéende.

Regeringen eller den myndighet
som regeringen bestdammer far
meddela foreskrifter om att

1. ingrepp enligt denna lag far
utforas endast pé sjukhus som avses
i 7 kap. 4 § hilso- och sjukvards-
lagen (2017:30) eller vid en annan
enhet inom hélso- och sjukvérden
eller det medicinska omrédet i
ovrigt, och

2.ett saddant sjukhus eller en
sddan enhet, dér ingrepp for trans-
plantation fér utforas, ska ha till-
gang till en donationsansvarig
lakare och en donationsansvarig
sjukskoterska med uppgift att for-
bereda fér donationer och ge stod
och information till avlidnas nér-
staende.

Denna lag triader i kraft den 1 juli 2022.

! Senaste lydelse 2017:42.
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3 Forslag till lag om @ndring i offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400)

Harigenom foreskrivs att 25 kap. 11 § offentlighets- och sekretesslagen
(2009:400) ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

25 kap.
11§!
Sekretessen enligt 1 § hindrar inte att uppgift limnas

1. fran en myndighet som bedriver verksamhet som avsesi 1 § i en kom-
mun till en annan sddan myndighet i samma kommun,

2. frdn en myndighet som bedriver verksamhet som avses i 1 § i en
region till en annan sddan myndighet i samma region,

3. till en myndighet som bedriver verksamhet som avses i 1 § eller till
en enskild vardgivare enligt det som foreskrivs om sammanhallen journal-
foring i patientdatalagen (2008:355),

4. till ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister enligt patientdata-
lagen,

5. frén en myndighet som bedriver verksamhet som avses i 1 § inom en
kommun eller en region till annan sddan myndighet for forskning eller
framstéllning av statistik eller for administration pa verksamhetsomradet,
om det inte kan antas att den enskilde eller ndgon nirstaende till den
enskilde lider men om uppgiften rojs, eller

6. till en enskild enligt vad som foreskrivs i

—lagen (1988:1473) om undersokning betrdffande vissa smittsamma
sjukdomar i brottmal,

—lagen (1991:1129) om réttspsykiatrisk vard,

—lagen (1995:831) om trans-
plantation m.m.,

— smittskyddslagen (2004:168),

— 6 och 7 kap. lagen (2006:351) om genetisk integritet m.m.,

—lagen (2006:496) om blodsékerhet,

— lagen (2008:286) om kvalitets- och sékerhetsnormer vid hantering av
ménskliga vdvnader och celler,

—lagen (2012:263) om kvalitets- och sékerhetsnormer vid hantering av
ménskliga organ eller forordning som har meddelats med stod av den
lagen, eller

—2 kap. lagen (2017:612) om samverkan vid utskrivning frén sluten
hélso- och sjukvérd.

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2022.

! Senaste lydelse 2019:937.

Tryck: Elanders Sverige AB, Vallingby 2022

2021/22:S0U26

27



	Utskottets förslag till riksdagsbeslut
	Redogörelse för ärendet
	Utskottets överväganden
	Inledning
	Regeringens lagförslag
	Övriga frågor

	Reservationer
	Förteckning över behandlade förslag
	Proposition 2021/22:128 Nya regler för organdonation:
	2021/22:4448 av Lina Nordquist m.fl. (L):
	2021/22:4460 av Sofia Nilsson m.fl. (C):

	Regeringens lagförslag

