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Hgringssvar til udkast til @ndring af vejledning om genoplivning og fravalg af
genoplivningsforsgg og vejledning om fravalg og afbrydelse af livsforlaengende
behandling

Styrelsen for Patientsikkerhed har den 1. juli 2024 sendt udkast til @&endring af vejled-
ning om genoplivning og fravalg af genoplivningsforsgg og vejledning om fravalg og af-
brydelse af livsforlaengende behandling i hgring. Reddernes Udviklingssekretariat i 3F
takker for muligheden for at afgive hgringssvar. Vi forholder os i det fglgende udeluk-
kende til vejledning om genoplivning og fravalg af genoplivning og har fglgende be-
meaerkninger til hgringsudkastet:

Reddernes Udviklingssekretariat stgtter helt overordnet, at habile patienter over 60 ar
far ret til at fravaelge genoplivningsforsgg ved hjertestop. Vi mener dog, at den nye ret-
tighed stiller det praehospitale personale overfor en raekke praktiske udfordringer. Der
er for os at se to store problemer for det preehospitale personale; at det kan vaere sveert
at fa en sikker identifikation ved hjertestop, og at der ikke altid er tid til at sld op i et re-
gister i akutte situationer.

Vi har i vores hgringssvar til bekendtggrelsen anbefalet, at der bliver udarbejdet en klar
vejledning malrettet det praehospitale personale. Det fremgar af hgringsudkastets tekst,
at vejledningen er saerligt relevant for bl.a. det praehospitale personale fx ambulance-
personale, men nar vi laeser vejledningen igennem, mener vi ikke, at der tages hgjde
for de udfordringer, som det praehospitale personale stdr med i forbindelse med fravalg
af genoplivning ved hjertestop uden for hospital.

N&r der bliver ringet 112, sa er det langt fra altid muligt for AMK-vagtcentralen at f3
identifikation ved CPR-nr., og derfor er det ikke altid muligt for det praehospitale perso-
nale fa en sikker identifikation, nar de kommer ud til et hjertestop.

Sundhedspersonen kender ikke patienten

Punkt 2.3 i vejledningen omhandler de situationer, hvor sundhedspersonalet ikke ken-
der patienten, fx hvis patienten far hjertestop i det offentlige rum. Det gaelder de fleste
patienter, som ambulancepersonalet kommer ud til.

Under punkt 2.3 star der, at hvis der er flere sundhedspersoner til stede, kan den ene
ivaerksaette genoplivningsforsgg, mens den anden tilkalder hjzelp fx ved at ringe 112. Vi
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vil ggre opmaerksom pd, at ambulancepersonalet jo netop er den hjeelp, der kommer
ud, ndr der bliver ringet 112.

Der star videre, at imens genoplivningsforsgg fortsaettes, skal de tilkaldte eller andre til-
stedeveerende sundhedspersoner undersgge, om patienten kan identificeres sikkert.
Sikker identifikation kan foregd ved, at en person med tydeligt kendskab til patienten
(fx aegtefzelle eller anden pargrende eller personalet pa et plejehjem) identificerer pati-
enten med navn og om muligt personnummer.

Vi gar i Reddernes Udviklingssekretariat ud fra, at man altid skal sl& op i registret for
fravalg af genoplivhing med CPR-nummer, da navn alene er en usikker identifikation. Vi
vil samtidig ggre opmaerksom pa, at kender man ikke patienten, kan det vaere forbun-
det med usikkerhed at foretage en sikker identifikation gennem andre tilstedevarende.

Desuden stdr der, at kan patienten ikke identificeres sikkert, er det ikke muligt at un-
dersgge, om der er et forudgdende fravalg af genoplivningsforsgg, sa skal genopliv-
ningsfors@g fortsazette indtil en laege vurderer andet. Det bgr tydeligggres, at der for det
preehospitale personale vil vaere en raekke situationer, hvor det ikke er muligt at efter-
leve borgerens registrerede fravalg, fordi sikker identifikation ikke er mulig.

Undtagelse 5: Patienten har registreret et fravalg af genoplivningsforsgg

I beskrivelsen af undtagelse 5 star der under overskriften: "Hvem der kan foretage op-
slag i registret for fravalg af genoplivningsforsgg ved hjertestop?” At opslaget ikke be-
hgver at blive foretaget af den sundhedsperson, der er til stede med patienten, men at
det kan foretages af andre sundhedspersoner med adgang til registret, fx sundhedsper-
soner p& AMK-vagtcentraler eller ambulancereddere. Vi vil ggre opmaerksom p3, at der
er risiko for fejl i kommunikationen, hvis sikker identifikation foreg%r via anden sund-
hedsperson p& fx AMK-vagtcentral.

Reddernes Udviklingssekretariat mener ikke, at vejledningen er tydelig nok i forhold til,
hvordan man sikrer det praehospitale personale, hvis de har genoplivet en person, der
ikke gnsker genoplivning, som sa efterfslgende kan klage over sundhedspersonalet.

Reddernes Udviklingssekretariat anbefaler, at der kommer konkrete eksempler fra den

praehospitale virkelighed p&, hvorndr sundhedspersonalet ikke har mulighed for sikker

identifikation. I bemaerkningerne til L 47, samling 2023-24, naevnes kun it-nedbrud og

hvis sundhedspersonen er alene som eksempler pa situationer, hvor sundhedspersonen
ikke har mulighed for at se, om en borger med hjertestop har fravalgt genoplivning.

Reddernes Udviklingssekretariat anbefaler, at der udarbejdes en vejledning malrettet
det praehospitale personale. Vi kan se pa jeres hjemmeside, at I bade har udarbejdet
videoer og pjecer malrettet henholdsvis laeger og plejepersoner pa aldreomradet, det
kan overvejes, om der skal laves noget tilsvarende til det praehospitale personale -
b&de ambulance og sygetransport, hvis I ikke gnsker en szerskilt vejledning til
praehospitalet.
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