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1. [bookmark: _Toc220413053]Verksamhet och uppdrag
Regionalt donationsansvarig läkare (RDAL) och Regionalt donationsansvarig sjuksköterska (RDAS) är sjukvårdsregionalt gemensamt finansierade uppdrag med ansvar för att stödja, samordna och utveckla donationsverksamheten inom sjukvårdsregion Mellansverige. Uppdraget omfattar bland annat regional samverkan, kompetensutveckling, uppföljning av donationsprocesser samt samarbete med nationella aktörer inom donationsområdet.
1.1 [bookmark: _Toc220413054]Statistik










Diagrammet visar antalet avlidna donatorer i Sverige över tid, fördelat på donationsmetoderna DBD och DCD. Minskningen 2025 förklaras främst av ett lägre antal DBD-donatorer.










Diagrammet visar utvecklingen av antalet avlidna donatorer i sjukvårdsregion Mellansverige över tid. Under 2025 genomfördes totalt 53 donationer i regionen, utan motsvarande minskning av DBD-donatorer som sågs nationellt.

	Sjukhus
	2021
	2022
	2023
	2024
	2025
	Totalt

	Arvika
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Bollnäs
	1
	1
	1
	2
	1
	6

	Eskilstuna
	1
	0
	7
	3
	5
	16

	Falun
	3
	5
	4
	6
	4
	22

	Gävle
	1
	3
	2
	2
	4
	12

	Hudiksvall
	2
	0
	1
	2
	3
	8

	Karlskoga
	0
	1
	0
	0
	1
	2

	Karlstad
	5
	8
	11
	2
	3
	29

	Lindesberg
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Mora
	0
	0
	0
	2
	2
	4

	Nyköping
	0
	2
	2
	2
	4
	10

	Torsby
	0
	1
	0
	0
	1
	2

	Uppsala BIVA
	0
	0
	1
	2
	0
	3

	Uppsala BRIVA
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	Uppsala CIVA
	5
	8
	9
	5
	7
	34

	Uppsala NIVA
	6
	5
	3
	5
	6
	25

	Uppsala TIVA
	0
	1
	0
	2
	0
	3

	Västerås
	3
	5
	4
	14
	6
	32

	Örebro IVA
	2
	3
	12
	2
	6
	25

	Örebro TIVA
	1
	0
	1
	0
	0
	2

	Totalt
	30
	43
	58
	51
	53
	


Avlidna donatorers per sjukhus i Mellansverige
Diagrammet visar fördelningen av avlidna donatorer per sjukhus i sjukvårdsregion Mellansverige under perioden 2021–2025. Antalet varierar mellan sjukhus och år.



	







Diagrammet visar antalet donatorer per miljon invånare. För 2025 placerar sig sjukvårdsregion Mellansverige över det nationella genomsnittet.
(Befolkningsuppgifter: SCB, november 2025.)











Diagrammet visar antalet donatorer per 10 000 avlidna. Med detta mått placerar sig sjukvårdsregion Mellansverige över det nationella genomsnittet.
(2025 års beräkningar baseras på 2024 års dödsfallsdata.) 














Diagrammet visar variation mellan länen i Mellansverige. Region Uppsala uppvisar genomgående högre värden, vilket delvis kan förklaras av regional centralisering av patienter till Akademiska sjukhuset.

1.2 [bookmark: _Toc220413055]DCD
DCD (Donation after Circulatory Death) definieras i Sverige som donation efter cirkulationsstillestånd. Donationsmetoden infördes nationellt 2018, där Västmanlands sjukhus i Västerås var en av pilotverksamheterna. Sedan 2021 har successivt fler sjukhus inom sjukvårdsregion Mellansverige utbildats i DCD. Utbildningarna har huvudsakligen genomförts av ett regionalt utbildningsteam från Västmanlands sjukhus i Västerås och har finansierats av sjukvårdsregion Mellansverige.
Vid Akademiska sjukhuset finns även ett lokalt utbildningsteam som tidigare utbildat NIVA och som under 2025 även genomfört utbildning av Thoraxintensiven (TIVA). Trots detta återstår flera sjukhus inom regionen att utbilda i DCD, däribland Mora, Torsby, Karlskoga, Lindesberg och Arvika. Därutöver saknas i nuläget lokala DCD-team vid BIVA Akademiska sjukhuset samt vid TIVA i Örebro. Vid misstanke om möjlig DCD-donator vid sjukhus där DCD ännu inte är möjligt kan patienten identifieras och utredas, och vid behov förflyttas till närliggande sjukhus med förutsättningar att genomföra DCD. Förhoppningen är att Mora lasarett samt BIVA vid Akademiska sjukhuset inom en snar framtid ska kunna utbildas, vilket ytterligare skulle stärka den regionala tillgängligheten för DCD.

1.3 [bookmark: _Toc220413056]Vävnadsdonation från avlidna
Vävnadsdonation i sjukvårdsregion Mellansverige har under 2025 varit ett område under uppbyggnad. Arbetet har bedrivits i samverkan med Hornhinnebanken i Örebro och Hudbanken vid Akademiska sjukhuset. Förutsättningarna för vävnadsdonation har sett olika ut i regionerna under året, bland annat beroende på när respektive region kunnat komma i gång med gemensamma arbetssätt och system. Uppsala anslöt senare under perioden, medan Falun ännu inte var påkopplat under 2025.
Det regionala arbetet har framför allt fokuserat på att stärka samverkan mellan vävnadsbankerna samt att etablera och utveckla kontakt med tillvarataganderesurser vid sjukhusen, i första hand obduktionstekniker. Arbetet har också haft fokus på att sprida kunskap om vilka möjligheter till vävnadsdonation som finns i sjukvårdsregion Mellansverige genom att höja kunskapen hos lokala DAL och DAS. Samtidigt har arbetet påverkats av praktiska hinder, till exempel tillgång till journalsystem, information om avlidna på bårhus och hur arbetet är organiserat lokalt.
[bookmark: _Toc220413057]1.3.1 Statistik och utfall
Under 2025 identifierades totalt 128 hornhinnedonatorer inom sjukvårdsregion Mellansverige, vilket resulterade i 256 tillvaratagna hornhinnor. Majoriteten av donationerna skedde i Region Örebro, medan flera regioner hade låg eller ingen donationsaktivitet under året.
Antalet genomförda hornhinnetransplantationer på patienter folkbokförda i sjukvårdsregion Mellansverige uppgick till 169. En stor andel av dessa ingrepp utfördes vid Ögonkliniken i Örebro, medan ett mindre antal genomfördes vid Akademiska sjukhuset i Uppsala. Därutöver har hornhinnor från sjukvårdsregion Mellansverige använts för transplantation av patienter utanför regionen.
Under 2025 tillvaratogs hud från totalt 73 donatorer nationellt. Av dessa kom fyra donatorer från Sjukvårdsregion Mellansverige. Regionalt donationscentrum Stockholm-Gotland stod för 55 av årets huddonatorer, vilket motsvarar majoriteten av det nationella tillvaratagandet. Utfallet uppgick till cirka 180 000 cm² donorhud som användes i behandling av patienter vid Brännskadecentrum i Uppsala.
Tillgången på donorhud för kliniskt bruk har under året varit ansträngd vid flera tillfällen, även om import av donorhud inte har behövt genomföras. Användningen av donorhud inom brännskadevården har ökat med cirka 25 % under 2025, bland annat till följd av vård av brännskadade patienter från Ukraina vid Brännskadecentrum i Uppsala.









Diagrammet visar antalet hornhinnedonatorer i sjukvårdsregion Mellansverige per år. Antalet har varierat över tid, med en tydlig nedgång under pandemin 2020 och en gradvis återhämtning därefter. Utfallet för 2025 visar en ökning jämfört med 2024. 1 hornhinnedonator motsvarar 2 hornhinnor. 











Diagrammet visar fördelningen av hornhinnedonatorer per region i sjukvårdsregion Mellansverige under åren 2021–2025. Majoriteten av donationerna sker i Region Örebro, medan flera regioner har haft låg eller ingen donationsaktivitet under perioden. Skillnaderna speglar delvis olika förutsättningar för utredning och tillvaratagande mellan regionerna.










Diagrammet visar antalet huddonatorer per år.

[bookmark: _Toc220413058]1.3.2 Förberedelser inför EU:s humanmaterialförordning (SoHO)
Under 2025 har förberedelser inför EU:s kommande humanmaterialförordning (SoHO) påbörjats. Hud och viss kardiovaskulär vävnad har fått en preliminär klassificering som kritiskt SoHO-material, med slutligt beslut förväntat under 2026. Detta innebär ökade krav på beredskap, lageruppföljning och rapportering till behöriga myndigheter.
Förordningen kan komma att påverka både vävnadsbanker och verksamheter som arbetar med utredning och tillvaratagande i sjukvårdsregion Mellansverige. 
[bookmark: _Toc220413059]1.3.3 Sammanfattande bedömning
Vävnadsdonation i sjukvårdsregion Mellansverige har under 2025 varit i ett uppbyggnadsskede. Under året har viktiga steg tagits, framför allt genom ökad samverkan och tydligare arbetssätt. Detta utgör en viktig grund för fortsatt utveckling under kommande år.
Inom sjukvårdsregion Mellansverige har även möjligheten till tillvaratagande av barnhjärtklaffar vid Akademiska sjukhuset börjat utredas som en del av det fortsatta utvecklingsarbetet inom vävnadsdonation.
2. [bookmark: _Toc220413060]Deltagare
	Namn
	Titel/roll
	Region

	Mikaela Jonasson
	RDAL organ
	Sörmland

	Eva Hannerz Schmidtke
	RDAL vävnad
	Uppsala

	Caroline Olofsson
	RDAS
	Gävleborg




3. [bookmark: _Toc220413061]Möten
RDAL och RDAS har regelbunden kontakt och samverkar kontinuerligt både regionalt och nationellt inom donationsområdet. 
· Nationell expertgrupp organ- och vävnadsdonation (NEX)
RDAL och RDAS ingår i den nationella expertgruppen för organ- och vävnadsdonation (NEX), som består av RDAL och RDAS från Sveriges sex sjukvårdsregioner samt nationella DAL/DAS för barn. Gruppen samverkar kring gemensamma donationsfrågor och utvecklingsarbete. Under året har gruppen haft två digitala och två fysiska möten.

· Möten med lokala Donationsansvariga läkare och sjuksköterskor (DAL och DAS)
Under året har tre digitala möten samt ett fysiskt endagsmöte i Uppsala genomförts med lokala donationsansvariga läkare och sjuksköterskor (DAL/DAS).
Utöver detta har sex regionala träffar arrangerats där lokala DAL/DAS träffat RDAL, RDAS och kontaktansvarig transplantationskoordinator. Västmanland och Sörmland har haft gemensamma träffar. Mötena har haft fokus på erfarenhetsutbyte, uppföljning och aktuella utvecklingsfrågor.

· Vävnadsrådet / VOG Organ
RDAL organ ingår i arbetsgruppen VOG Organ (Vävnadsområdesgrupp Organ), en nationell samverkansgrupp mellan donation, koordination och transplantation. Gruppen har haft två digitala och ett fysiskt möte under året.

· Kunskapsstyrningen / NAG Donation
RDAS ingår i den nationella arbetsgruppen NAG Donation inom ramen för kunskapsstyrningen och rapporterar till NPO PIVOT. Gruppen är tvärprofessionell och inkluderar även representanter från patientföreningar.
NAG Donation har arbetat nära Socialstyrelsen genom Nationellt donationscentrum (NDC) i framtagandet av den nationella handlingsplanen för organ- och vävnadsdonation och har fungerat som expertstöd i detta arbete. Gruppen har haft två digitala och två fysiska möten. 

· RAG Donation
I september 2025 etablerades RAG Donation (Regional arbetsgrupp donation). Gruppen består av RDAL och RDAS, DAL eller DAS från samtliga sju regioner inom sjukvårdsregion Mellansverige, representant för transplantationskoordinatorerna, transplantationskirurg, representant från BIVA samt företrädare för de två vävnadsbankerna i regionen: Hornhinnebanken i Örebro och Hudbanken i Uppsala.
Under året har gruppen haft ett fysiskt möte och ett digitalt möte. RAG Donation arbetar med regional samverkan, fortbildning och gemensamt utvecklingsarbete inom organ- och vävnadsdonation.

· Koordinatorerna OFO Mellansverige, Uppsala
RDAL och RDAS har en nära och kontinuerlig samverkan med transplantationskoordinatorerna vid OFO Mellansverige, Uppsala. Koordinatorerna har haft en central roll i organiseringen av möten med lokala DAL och DAS samt varit starkt bidragande i planeringen och genomförandet av det nationella donationsmötet 2025.
Koordinatorerna är även drivande inom utbildningsområdet och ansvarar för digitala grundutbildningar i organdonation samt grundutbildningar i DCD. Genom detta arbete utgör koordinatorerna en viktig del i kunskapsuppbyggnaden och kompetensförsörjningen inom sjukvårdsregion Mellansverige.

· Anordnande av det nationella donationsmötet 2025 – Uppsala
I början av 2025 arrangerades det nationella donationsmötet i Uppsala. Sjukvårdsregion Mellansverige står som värd för mötet vart sjätte år.
Mötet genomfördes under två dagar och erbjöd ett brett program med innehåll relevant för både organ- och vävnadsdonation. Cirka 300 deltagare deltog. Den skriftliga utvärderingen efter mötet innehöll nästintill enbart positiv återkoppling avseende både innehåll och genomförande.

· Sjukvårdsregionsmöte vävnad
Under 2025 arrangerade sjukvårdsregion Mellansverige årets sjukvårdsregionsmöte inom vävnadsområdet i samverkan med sjukvårdsregion Stockholm–Gotland. Mötet utökades till ett heldagsmöte och genomfördes i hybridform med möjlighet till både digitalt deltagande och fysisk närvaro i Uppsala. Mötet hade omkring 40 deltagare fysiskt och cirka 15 deltagare digitalt.

· Högtidsceremoni i Uppsala domkyrka – Donationsveckan 
Under årets donationsvecka genomfördes en högtidsceremoni i Uppsala domkyrka för att hedra människor som donerat organ och vävnader. Ceremonin arrangerades i samverkan med sjukvårdsregion Stockholm-Gotland och riktade sig till närstående, mottagare, hälso- och sjukvårdspersonal samt allmänheten. Högtidlighållandet inramades av musik, personliga berättelser och en gemensam ljuständning och upplevdes som en värdig och uppskattad del av donationsveckan.
4. [bookmark: _Toc220413062]Aktiviteter under året
Vilka aktiviteter kopplade till sitt uppdrag, hade gruppen i sin aktivitetsplan för år 2025?
	Aktivitet
	Kommentar
	Tidplan

	Regional fysisk träff med lokala DAL/DAS
	En fysisk träff per region/år
	Pågående

	Stödja Socialstyrelsen i arbetet kring Nationell handlingsplan organ- och vävnadsdonation samt kunskapsstöd
	En nationell samsyn på organ- och vävnadsdonation. Jämlik organisation i sjukvårdsregionerna
	Avslutad

	Förberedelsearbete inför Nationellt donationsmöte 2025, Uppsala
	Omfattande planering och samordning inför sjukvårdsregionens värdskap för mötet
	Avslutad

	Bildande av RAG Donation
	Bättre samverkan i sjukvårdsregionen
	Avslutad

	Delning av tjänst RDAS
	Delning av tjänst till organ resp. vävnad
	Pågående

	Nationell donationslinje
	Tillgång till nationellt medicinskt stöd
	Pågående

	Framtagande av föreläsningsmaterial om vävnadsdonation till DAL/DAS
	Stärka kunskapsnivån hos lokala donationsansvariga
	Pågående

	Internationell donationskongress ISODP Kyoto
	Hålla RDAL och RDAS uppdaterad inom området
	Avslutad

	Extern granskning av Avlidna på IVA
	Kvalitetsfrämjande arbete för DAL och DAS
	Pågående

	Uppdaterad information på Sjukvårdsregion Mellansveriges hemsida om RDAL/RDAS
	Mer riktad information och kalendarium till lokalt donationsansvariga
	Avslutad

	Samverkan med Socialstyrelsen i ett EU arbete för att skriva en implementeringsguide för DCD
	Hjälpa nya regioner eller länder att implementera DCD
	Avslutad

	Internationell donationsutbildning 
	Rätt utbildningsnivå till de båda RDAL enligt Vävnadsrådets utbildningstrappa
	Ej påbörjad

	Följa Socialstyrelsens arbete med slutrapport kring EU-förordningen SOHO (Substances of Human Origin) som ska implementeras 2027. 
	Följa utvecklingen för att kunna förbereda Vävnadsinrättningar och tillvaratagande enheter på ev. förändringar
	Pågående

	Kartläggning och eventuellt förslag till utbildning/fortbildning för obduktionstekniker
	Säkerställa adekvat kunskapsnivå samt återväxt och stärka yrkesgruppen
	Påbörjad

	Fortsatt DCD-implementering i sjukvårdsregion Mellansverige
	Öka antalet donatorer
	Pågående

	Samverkan med Vävnadsbankerna i Mellansverige
	Regelbundna digitala träffar med Vävnadsbankerna i Örebro och Uppsala
	Pågående

	Månadsbrev till DAL/DAS
	Kontinuerlig kommunikation ut till lokala DAL och DAS
	Pågående

	Kvartalsbrev till de som arbetar med vävnad
	Kontinuerlig kommunikation ut till de som arbetar med vävnadsdonation i Mellansverige
	Pågående

	Digitala falldragningar som lokala DAL/DAS ansvarar för
	Ökad interaktion mellan regionerna, involverar lokala kollegor i utvecklingsarbetet
	Pågående


Har det under året tillkommit andra aktiviteter som inte fanns med i planeringen från början? 
	Aktivitet
	Kommentar

	Högtidsceremoni i Uppsala domkyrka
	Planering och genomförande av högtidsceremoni under donationsveckan i samverkan med RDc Stockholm–Gotland.

	Medverkan i framtagande av ny instruktionsfilm i att konstatera död med direkta kriterier
	Medverkan i framtagande av instruktionsfilm om konstaterande av död enligt direkta kriterier
Nationellt samarbete i syfte att stärka enhetlighet och utbildningsstöd.

	Samverkan med kommunikatörer
	Samverkan med kommunikatörer i sjukvårdsregion Mellansverige i syfte att höja kunskapen om organ- och vävnadsdonation inom hälso- och sjukvården.

	Revidering av den nationella utbildningstrappan för vårdpersonal på AnOpIVA
	Utbildningsgrupp inom VOG organ, där RDAL organ sitter med, som reviderar gällande kursplaner. Arbetet är pågående och väntas kunna slutföras 2026-27


[bookmark: _Hlk191550974]
[bookmark: _Toc220413063]4.1 Utbildningar
Transplantationskoordinatorerna vid OFO Mellansverige är drivande i genomförandet av donationsutbildningar inom sjukvårdsregion Mellansverige, i samverkan med RDAL och RDAS. Under 2025 har fyra tillfällen med grundläggande donationsutbildning erbjudits digitalt i sjukvårdsregionen. Därutöver har grundutbildning i DCD-donation erbjudits vid två digitala tillfällen. Lokala donationsansvariga läkare och sjuksköterskor (DAL/DAS) uppmuntras att erbjuda lokala donationsutbildningar på sina respektive hemorter (Steg 1-utbildning), som en del av det kontinuerliga kunskapshöjande arbetet. Under året har det även funnits ett särskilt fokus på att sprida ökad kunskap om vävnadsdonation. Vävnadsrådets finansierade utbildningar EDHEP (European Donor Hospital Education Programme) har genomförts vid fyra tillfällen i Mellansverige. RDAL och RDAS har inte medverkat i dessa utbildningar, men lokal DAL från Karlstad har deltagit. Steg 3 (Avancerad donationsutbildning) anordnas en gång per år i Mellansverige. Under 2025 har RDAL organ deltagit i kursledningen och RDAL vävnad föreläst på kursen.

5. [bookmark: _Toc220413064]Kommande och pågående aktiviteter
	Aktivitet
	Vad ska aktiviteten leda till?
	Tidplan

	Implementering av nationell handlingsplan för organ- och vävnadsdonation
	Stödja regional och lokal nivå i införandet av handlingsplanens åtgärder
	2026-2030

	Fortsatt arbete inom RAG Donation
	Fördjupad regional samverkan, fortbildning och gemensamt utvecklingsarbete
	Pågående

	Delning av tjänst RDAS
	Tydligare fokus och förstärkt arbete inom både organ- och vävnadsdonation
	2026

	Nationella donationslinjen
	Användning av nationellt medicinskt stöd vid donationsprocesser samt fortsatt dialog kring eventuellt framtida deltagande i bemanning från sjukvårdsregion Mellansverige.
	Pågående (dialog om bemanning 2026)

	Framtagande och spridning av föreläsningsmaterial om vävnadsdonation till DAL/DAS
	Stärka kunskapen om vävnadsdonation på lokal nivå
	Pågående

	Utveckling av regional granskningsmall för extern granskning av avlidna på IVA
	Ett strukturerat och enhetligt arbetssätt för extern granskning som utförs av lokala DAL och DAS i kvalitetshöjande syfte.
	2026-2027

	Vidareutveckling och uppdatering av regional webbplats för RDAL/RDAS samt RAG Donation
	Tillgänglig och aktuell information till lokalt donationsansvariga
	Pågående

	Samverkan med Socialstyrelsen i EU-arbete kring implementeringsguide för DCD
	Stödja nationell och internationell implementering av DCD
	Pågående

	Internationell donationsutbildning – Transplant Procurement Management (TPM)
	Stärka kompetensen hos båda RDAL genom internationell fortbildning inom donationsområdet.
	2026

	Lansering av instruktionsfilm om klinisk neurologisk undersökning
	Stärka kunskapsstöd vid fastställande av död
	2026

	Samverkan med kommunikatörer i sjukvårdsregion Mellansverige
	Sprida kunskap om organ- och vävnadsdonation inom hälso- och sjukvården
	2026-2027

	Följa Socialstyrelsens arbete med EU-förordningen SOHO (Substances of Human Origin) 
	Förbereda vävnadsinrättningar och tillvaratagande enheter inför nya krav 
	2026-2027

	Kartläggning och eventuellt förslag till utbildning/fortbildning för obduktionstekniker
	Säkerställa kompetensförsörjning och stärka yrkesgruppen
	2026

	Översyn av regionalt donationscentrum i sjukvårdsregion Mellansverige
	Analysera behov, förutsättningar och möjliga organisationsformer för ett regionalt donationscentrum i linje med den nationella handlingsplanen
	2026-2027

	Revidering av den nationella utbildningstrappan för vårdpersonal på AnOpIVA
	Utveckling och omstrukturering av utbildningstrappan inklusive EDHEP
	2026-2027


6. [bookmark: _Toc220413065]Samverkan med andra grupperingar
Finns det aktiviteter i er planering framåt som berör andra grupperingar inom Samverkansnämnden? Kryssa nedan vilka ni behöver samverka med. 
	Kunskapsstyrningsgrupp
	☒	God och nära vård
	☐
	Sjukvårdsregionalt programområde (RPO)
	☒	Vårdavtalsgrupp
	☐
	Sjukvårdsregional arbetsgrupp (RAG)
	☒	Upphandlingsgrupp
	☐
	Lokal arbetsgrupp (LAG)
	☐	Verksamhetschefsgrupp/er
	☒
	Ekonomichefsgrupp hälso- och sjukvård
	☐	Regionalt vårdkompetensråd
	☐
	Samverkansgrupp nationell högspecialiserad vård
	☐	HR/Kompetensförsörjningsgrupp
	☐
	Produktionsplaneringsgrupp
	☐	Informationssäkerhetsgrupp
	☐
	Gemensamt finansierade verksamheter
	
	
	Gemensamt finansierade verksamheter

	Arbets- och miljömedicin
	☐	Forskningsrådet
	☐
	Regionalt biobankscentrum (RBC)
	☐	Hornhinnebanken
	☒
	Regionalt cancercentrum (RCC)
	☐	Enhet för Health Technology Assessment
	☐
	Centrum för sällsynta diagnoser
	☐	Registercentrumorganisation (RCO)
	☐
	Donationsansvarig läkare och donationsansvarig sjuksköterska
	☐	
	☐
	Annan gruppering utanför SVN: Vävnadsrådet
	
	
	Annan gruppering utanför SVN: Fritext



Om grupper markerats ovan, beskriv vilka det är och hur samverkan med dessa bör ske för att skapa värde för patienter och invånare.

· Kunskapsstyrningsgrupp – RDAS ingår i NAG Donation som rapporterar till NPO PIVOT. NAG Donation är en nationell, tvärprofessionell grupp som utgör ett viktigt forum för samverkan kring kunskapsstöd, nationella riktlinjer och uppföljning inom donationsområdet.

· Sjukvårdsregionalt programområde (RPO) – Samverkan sker framför allt med RPO PIVOT samt RPO Medicinsk diagnostik i frågor som rör organ- och vävnadsdonation. 
· Sjukvårdsregional arbetsgrupp (RAG) – RAG Donation har etablerats som ett regionalt forum för samverkan, fortbildning och gemensamt utvecklingsarbete inom organ- och vävnadsdonation i sjukvårdsregion Mellansverige. 
· Verksamhetschefsgrupp/er – RDAL organ och RDAS rapporterar till Verksamhetschefsgrupp Anestesi, operation och intensivvård (An/Op/IVA). RDAL vävnad rapporterar till verksamhetschefsgrupp Laboratoriemedicin. Samverkan syftar till att förankra donationsarbetet på ledningsnivå. 
· Hornhinnebanken (HHB) – RDAL vävnad och RDAS samverkar kontinuerligt med Hornhinnebanken kring regional samordning, informationsutbyte samt utvecklingsfrågor inom vävnadsdonation. 
· Vävnadsrådet (VR) - RDAL Vävnad samverkar med Vävnadsrådet inför eventuellt förslag till utbildning/fortbildning för obduktionstekniker  

Vad anser ni är den viktigaste frågan för er gruppering och vad anser ni är den viktigaste frågan för Sjukvårdsregion Mellansverige kommande år? 

Viktigaste frågan för RDAL och RDAS är fortsatt stöd till lokala DAL och DAS samt samordning och uppföljning av det regionala donationsarbetet i linje med den nationella handlingsplanen.

Viktigaste frågan för Sjukvårdsregion Mellansverige är att se över och utveckla organisationen kring organ- och vävnadsdonation för att möjliggöra ett mer strukturerat och långsiktigt arbetssätt. I detta ingår bland annat fortsatt arbete inom RAG Donation samt en översyn av förutsättningarna för ett regionalt donationscentrum (RDC).

Därutöver är det viktigt att sjukvårdsregionen tar ställning till hur man på sikt kan bidra till nationell samverkan inom donationsområdet, inklusive användning av och framtida deltagande i bemanning av Nationella donationslinjen.   
7. [bookmark: _Toc220413066]Effektiviseringar
Har ni under året identifierat saker inom ert område som lett till effektiviseringar? 
Svar: Ja
	Om ja, planeras aktiviteter, informationsinsatser eller andra åtgärder kopplat till detta?
Under tidigare år har mötesstrukturen setts över i syfte att använda rätt mötesform för rätt ändamål. Digitala möten har etablerats som huvudform för löpande samverkan, informationsdelning och uppföljning, vilket har effektiviserat arbetet och minskat behovet av resor.

Mot bakgrund av detta planeras under 2026 ett gemensamt fysiskt möte för samtliga lokala donationsansvariga läkare och sjuksköterskor (DAL/DAS) samt kontaktansvariga sjuksköterskor inom anestesi eller operation (KAS), omfattande cirka en och en halv dag. Det fysiska mötet kommer i huvudsak att fokusera på gruppdiskussioner och gemensamt arbete kopplat till den nationella handlingsplanen samt fortsatt styrning och utveckling av donationsarbetet i sjukvårdsregion Mellansverige. Övrig samverkan sker fortsatt digitalt eller regionvis.


8. [bookmark: _Toc220413067]Övrigt
Förslag på förbättringsåtgärder:
· Fortsatt utveckling av RDAS-funktionen, med tydligare ansvarsfördelning och förutsättningar för fördjupat arbete inom både organ- och vävnadsdonation. Detta uppnås genom delning av RDAS-uppdraget.
· Strukturerade och regelbundna avstämningar mellan RDAL/RDAS och berörda verksamhetschefsgrupper (Anestesi/Operation/IVA samt Laboratoriemedicin) i syfte att stärka ledningsförankringen av donationsarbetet.
· Tydligare ekonomiska förutsättningar för RDAL- och RDAS-uppdraget, exempelvis genom en avsatt budget för regionalt utvecklingsarbete inom donationsområdet.
· Förbättrade beslutsvägar till regional ledning i frågor som rör utveckling och organisering av donationsverksamheten inom sjukvårdsregion Mellansverige.

[bookmark: _Toc220413068]Bilaga 1. 
Årshjul RDAL och RDAS
[image: En bild som visar text, skärmbild, diagram, cirkel

AI-genererat innehåll kan vara felaktigt.]

Antalet avlidna donatorer i Sverige

DBD	
2016	2017	2018	2019	2020	2021	2022	2023	2024	2025	185	188	172	187	163	165	159	190	174	147	DCD	
2016	2017	2018	2019	2020	2021	2022	2023	2024	2025	10	4	11	27	47	68	59	71	



Antalet avlidna donatorer i Sjukvårdsregion Mellansverige

DBD	
2016	2017	2018	2019	2020	2021	2022	2023	2024	2025	46	39	36	33	38	28	34	43	39	42	DCD	
2016	2017	2018	2019	2020	2021	2022	2023	2024	2025	3	2	2	2	9	15	12	11	



Donatorer per miljon invånare
2021-2025

2021	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2 milj inv)	Göteborg (4milj inv)	Skåne (1,9 milj inv)	Sverige 10,6milj inv)	19	14	18	23	18	2022	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2 milj inv)	Göteborg (4milj inv)	Skåne (1,9 milj inv)	Sverige 10,6milj inv)	18	20	20	21	20	2023	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2 milj inv)	Göteborg (4milj inv)	Skåne (1,9 milj inv)	Sverige 10,6milj inv)	28	26	25	16	24	2024	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2 milj inv)	Göteborg (4milj inv)	Skåne (1,9 milj inv)	Sverige 10,6milj inv)	20	24	23	20	22	2025	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2 milj inv)	Göteborg (4milj inv)	Skåne (1,9 milj inv)	Sverige 10,6milj inv)	21	25	21	13	21	



Donatorer per 10 000 avlidna 
2021-2025

2021	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2milj inv)	Göteborg (4 milj inv)	Malmö (1,9 milj inv)	Sverige (10,6 milj inv)	30	14	19	25	21	2022	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2milj inv)	Göteborg (4 milj inv)	Malmö (1,9 milj inv)	Sverige (10,6 milj inv)	26	20	21	22	22	2023	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2milj inv)	Göteborg (4 milj inv)	Malmö (1,9 milj inv)	Sverige (10,6 milj inv)	41	27	26	18	27	2024	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2milj inv)	Göteborg (4 milj inv)	Malmö (1,9 milj inv)	Sverige (10,6 milj inv)	31	24	25	23	25	2025	
Sto/Got (2,5milj inv)	Mellansverige (2,2milj inv)	Göteborg (4 milj inv)	Malmö (1,9 milj inv)	Sverige (10,6 milj inv)	34	25	21	15	23	



Donatorer per 10 000 avlidna i Mellansverige
2021-2024

2021	
Uppsala	Örebro	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	Mellansverige	37	11	3	11	15	12	10	14	2022	
Uppsala	Örebro	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	Mellansverige	45	10	3	17	29	12	16	20	2023	
Uppsala	Örebro	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	Mellansverige	43	42	28	14	34	12	13	27	2024	
Uppsala	Örebro	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	Mellansverige	45	7	16	51	6	19	26	24	2025	
Uppsala	Örebro	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	Mellansverige	42	25	29	22	13	25	19	25	



Antal hornhinnedonatorer
Sjukvårdsregion Mellansverige

Serie 1	
2016	2017	2018	2019	2020	2021	2022	2023	2024	2025	159	187	140	154	95	146	145	129	98	128	


Antalet hornhinnedonatorer fördelning per region i Mellansverige

2021	
Örebro (3 sjukhus)	Uppsala	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	110	16	0	0	8	0	12	2022	
Örebro (3 sjukhus)	Uppsala	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	94	21	0	0	17	0	13	2023	
Örebro (3 sjukhus)	Uppsala	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	95	16	0	0	3	2	13	2024	
Örebro (3 sjukhus)	Uppsala	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	62	4	0	0	17	9	6	2025	
Örebro (3 sjukhus)	Uppsala	Sörmland	Västmanland	Värmland	Gävleborg	Dalarna	92	1	0	0	25	10	0	



Antal huddonatorer per år

Serie 1	
2016	2017	2018	2019	2020	2021	2022	2023	2024	2025	53	49	38	32	38	18	38	82	66	73	
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