BIt depatt

»Hur gar det med de patienter
som inte formar sluta roka? ...
Har man gjort en konsekvens-
beskrivning for dem?«

patienten lov att vanta pa en bypass-
operation om man var overviktig eller
rokare. Mottot var »ga ner i vikt och
sluta roka«. Fransett att vissa patienter
pavantelistan pa sa satt dog, var det
helt problemfritt att bli opererad som
Overviktig eller rokare om man hade en
privat sjukfoérsékring.

5. Det maste finnas mojlighet att delta i
rokavvanjningsprogram. | de basta av
dessa program for preoperativ rokav-
vanjning, vars resultat publicerats i ve-
tenskapliga tidskrifter, har man kunnat
f&50-60 procent av deltagarna att sluta
roka, atminstone tillfalligt. Det lamnar
kvar manga patienter som antingen
inte kaneller inte vill sluta roka. I nula-
get kan man i Sverige inte erbjuda sada-
na kurser utan langre véantetid.

6. Hur gar det med de patienter som
namndes i punkt 5, de som inte formar
attslutaroka? Vilka ar de? Har man
gjorten konsekvensbeskrivning for
dem? Det finns en tydlig koppling mel-
lan mé&nniskors socioekonomiska
grupptillhérighet och rékning. Bland
hogre tjansteman roker bara 4,8 pro-
cent medan 36 procent av fortidspen-
sionerade och langvarigt arbetslosa
roker. Hogst frekvens av rokning finns
bland psykiskt sjuka manniskor. Dar
kan andelen rokare vid vissa sjukdomar
Overstiga 50 procent.

m Potentiella bindningar eller javsférhallan-
den: Inga uppgivna.
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apropa! Transplantationer och begreppsforvirring

Levande donator, d6d donator

a Lakaresallskapet i
P Stockholm hélls den

14 juni en konferens
om»DCD —Donation after
cardiac death«, donation
efter hjartdod. Konferen-
sen var valorganiserad,
vélbesokt och bjod pa ut-
omordentliga forelasnin-
gar, vilka redogjorde for
framgangsrik verksamhet
med organdonation fran
hjartdédai USA och Ka-
nada samt begynnande
verksamhet i Norge.

Organbristen &r stor i hela
varlden, inte minsti Sve-
rige, och syftet med motet
—detforstaienserieav
state of the art-moten pa
Lakareséllskapet —var att
utréna huruvidavii Sve-
rige ar beredda att pabor-
jatransplantationer med
organ fran hjartdéda. I
flerainldaggidiskussio-
nen betonades vikten av
»att skynda langsamt« for
attundvikarisken av ett
bakslag. Men vad skulle
kunna utldsaett bakslag?
Moéjligen de olika defini-
tionernaav dod, vilkakan
ge/ger upphov till be-
greppsforvirring.

Det definitiva och oater-
kalleliga upphdrandet av
cirkulationen (oaterkalle-
ligt hjartstopp) av syresatt
blod i helakroppen—in-
klusive hjarnan —medfor
total hjarninfarkt, dvs
hjarndod, somisinturar
lika med ménniskans dod.
Av praktiskaskél anges
dodsdgonblicket pa dods-
attesten nar hjartat upp-
hort att sld, d&ven om vi vet
att den definitiva och 0a-
terkalleliga déden intréaf-
far cirka 20 minuter efter
det att hjarnan berdvats
all blodcirkulation.

Men —om blodcirkula-
tionen till hjarnan (stora
hjarnan, lilla hjarnan, for-

langda méargen) upphor i
samband med en allvarlig
hjarnskada, och patienten
ligger paen intensiv-
vardsavdelning och erhal-
ler modern intensivvard,
uppstar foljande situa-
tion:

Respiratorn ersétter
andningscentrum i hjar-
nan (férldangda méargen),
spontan hjartverksamhet
astadkommer cirkulation
av syresattblod i hela
kroppen —utom till hjar-
nan!-organen fungerar
och kan transplanteras,
och &r patienten en gravid
kvinna kan hon foda ett
levande barn med hjalp av
kejsarsnitt.

Men —eftersom patien-
ten inte har nagon blod-
cirkulation i hjarnan fore-
ligger foljaktligen hjarn-
dod, dvs manniskan ar
doéd enligt lagen (1987:
269) om kriterier for be-
stdmmande av manni-
skans dod. Denna lag
tradde i kraftden1janua-
ri 1988 efter ett riksdags-
beslut den 6 maj 1987.

Dessa hjarnddda = doda
personer kan donerasina
organ till patienter med
livshotande sjukdomar —
en legitim, viktig och god
garning. Saledes »Dona-
tion after brain death« =
donation efter hjarndod =
hjarndédsdonator.

Lakaresallskapets konfe-
rens handlade emellertid
om DCD =»Donation af-
ter cardiac death« = dona-
tion efter hjartdod, hjart-
dddsdonator. Mojligen
borde beteckningen
egentligen varaDCBD =
»Donation after cardiac
brain death« =donation
efter hjart-hjarndod =
hjart-hjarndédsdonator.
Tillgdngen pé organ
skulle kunna 6kas om or-
ganen kunde erhallas

Beteckningen hjartdod ar
felaktig. Den definitiva do-
den intrader med hjarnans
dod, anser Kjell Barldv, som
foreslar en ny terminologi.

frdn manniskor som avli-
der efter upphérd cirkula-
tion av syresatt blod, dvs
upphord hjartfunktion,
vilket inom cirka 20 mi-
nuter medfor hjarnans
déd = manniskans dod.

I dag betecknas denna
person som hjartdod,
vilket &r en felaktig och
forvirrande terminologi
eftersom den definitiva
doden ar hjarnans dod.

Dock anvéndes termen
hjartdod saval pa Lakare-
sallskapets konferens
som i dagspressen, t ex
i GOteborgs-Posten den
2juni 2010, »Organ kan
tas fran hjartdodac.

Alla dessa bokstavsbe-
teckningar ger upphov till
oklarheter, som om det
texskulle foreligga tva
olikasortersddoda—
hjarndéda och hjartdéda
—och tvaolika kategorier
organdonatorer.

Lat migistallet foresla
foljande entydiga termi-
nologi:

e LD =levande donator
(living donator), t ex
anhdrigdonator.

e DD =ddd donator (dead
donator), hjarndéda
och hjartdoda.
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