
 
 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
Høringssvar vedr. lov om ændring af sundhedsloven 
(Ændring af samtykkemodel for organdonation til blød 
model af aktivt fravalg) 
 
Dansk Sygeplejeråd takker for muligheden for at afgive høringssvar 
om ændring af samtykkemodel for organdonation til blød model af 
aktivt fravalg. Dansk Sygeplejeråd har modtaget bemærkninger fra 
Sygeplejeetisk Råd i arbejdet med høringssvaret.   
 
Der må ikke skabes usikkerhed om Organdonorregisteret  
Vi ser positivt på, at et af formålene med lovændringen er at gøre de 
til tider udfordrende og vanskelige samtaler, som sygeplejersker og 
andet sundhedspersonale har med pårørende, lettere. Samtalen og 
samarbejdet med de pårørende kan være en kompliceret opgave i et 
organdonationsforløb.  
 
Derfor er det også afgørende, at lovændringen ikke giver anledning til 
usikkerhed eller sår tvivl om, hvad det betyder for den enkelte. Særligt, 
hvad det indebærer at være ”omfattet” af Organdonorregistret. Organ-
donorregistret er i dag hverken et ja, nej eller ved ikke register – det 
rummer alle tilkendegivelser.  
 
Den nye registreringsform må ikke give anledning til tvivl hos de pårø-
rende. Vi er bekymrede for, at den foreslåede lovændring fjerner det 
udtrykkelige ja og indfører en tvivl i samtalerne med de pårørende, 
som der ikke tidligere har været.  
 
Organdonorregistret i dag er kilde til stor sikkerhed til gavn for både 
fagpersoner og særligt for de pårørende. Der skal være komplet sik-
kerhed for, at hvis man står registreret med en holdning til organdona-
tion i Organdonorregistret er det alene et udtryk for, at personen selv 
har truffet et valg om organdonation, og ikke fordi man per automatik 
er omfattet af et register. 
 
Nødvendigt med grundig oplysningsindsats til befolkningen 
Der er en oplevelse af, at der er stor forskel på, hvad der kommunike-
res i debatten i medierne, og hvad der reelt er foreslået i lovforslaget.  
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Side 2 af 3 

Det betyder, at der er behov for oplysning om, hvad det betyder at 
være omfattet af Organdonorregistret, og at det som i dag fortsat 
kræver aktiv handling, hvis man ønsker at være donor. 
 
Adgangen til Organdonorregisteret bør ikke udvides 
Med den nuværende praksis er det ikke muligt for det sundhedsper-
sonale, der plejer og behandler patienten, at slå oplysninger op i Or-
gandonorregistreret. De skal ringe til en transplantationskoordinator 
for at få informationen.  
 
Det er uklart for os, om det er en del af lovændringen, at adgangen til 
Organdonorregistreret skal udvides. På side 13 står både, at ”Sund-
hedspersoner vil kunne tilgå registreret og se personens stillingtagen 
til organdonation i det tilfælde, at organdonation bliver aktuelt” og læn-
gere nede på samme side, at ”der ikke er flere end i dag, der skal have 
adgang til oplysningerne i Organdonorregisteret.”  
 
Den nuværende opdeling er et vigtigt princip, som ikke bør ændres, 
fordi det sikrer, at der ikke opstår tvivl hos de pårørende, når en livs-
reddende eller -forlængende behandling stoppes. Hvis der er behov 
for, at adgangen til Organdonorregistret ændres, bør sundhedsfagligt 
personale først kunne få adgang efter dødstidspunktet. 
 
Sørg for klare og tydelige regler, hvis sundhedspersonale skal give 
information til pårørende om donationsforløb (§53a)  
Pårørende til en organdonor får i dag information om, hvordan en 
transplantation er forløbet, fx i form af et brev fra Dansk Center for Or-
gandonation (DCO).  
 
Det giver mening, at sygeplejerskerne på afdelingen, hvor donor har 
været indlagt, modtager samme information, da mange sygeplejer-
sker følger op på indlæggelsen med de pårørende. På den måde ska-
bes overensstemmelse og afklaring om, hvem der har adgang til 
hvilke oplysninger. 
 
Hvis sygeplejersker eller andre sundhedspersoner skal overtage op-
gaven fra DCO med at orientere pårørende til henholdsvis organdonor 
og -modtager om donationsforløbet, skal der være klare og tydelige 
regler, som ikke kan misforstås, der fastsætter hvilke oplysninger sy-
geplejersker kan og skal videregive og i hvilken form, uden at bryde 
deres tavshedspligt.  
 
Prioriter viden og kompetence til sundhedspersonalet – særligt på 
områder, der ikke har stor erfaring med organdonation 
Til sidst vil vi gerne komme med en opfordring til, at der som opfølg-
ning på både lovændringen og de ændringer på området, der følger af 
handleplanen, prioriteres ressourcer til, at sundhedspersonalet får 
den nødvendige viden og kompetencer på området, og at de bliver 
klædt på til at tage dialogen med de pårørende om organdonation. 



 
Side 3 af 3 

Særligt på de områder, som ikke traditionelt har stor erfaring med or-
gandonation.  
 
Det skal ses i lyset af, at handleplanen lægger op til at styrke indsat-
sen på hospitalerne på afdelingerne, som typisk ikke arbejder med or-
gandonation, og at der er indført mulighed for donation ved cirkulato-
risk død.  
 
 
Med venlig hilsen 
 

 

Dorthe Boe Danbjørg 
Forkvinde, Dansk Sygeplejeråd 
 

 


