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Debat om gnsker til genoplivning

TV2 bragte tirsdag den 17. januar 2017 en omtale af den svaere situation, hvor en laege vurderer, at en borger ikke
skal forsgges genoplivet ved hjertestop imod borgerens gnske: http://nyheder.tv2.dk/samfund/2017-01-16-maa-
laegerne-bestemme-om-erik-riisager-skal-genoplives

Dansk Rad for Genoplivning mener, at debatten om den svaere og vaesentlige problemstilling er vigtig og vil gerne bi-
drage til, at debatten sa vidt muligt er baseret pa den bedst tilgaengelige viden og den gaeldende lovgivning. | debat-
ten er det vigtigt at skelne mellem genoplivning efter hjertestop pa hospitalet og genoplivning i det offentlige rum.

Genoplivning pa hospitalet
Nar det gaelder en borger pa hospitalet er beslutningen en kompleks sag. Se udpluk af vejledningen om fravalg af
livsforleengende behandling pa naeste side.

Genoplivning i det offentlige rum
Hvis borgeren falder om med hjertestop uden for sygehuset, f.eks. pa gaden, geaelder der andre regler. Her har alle
pligt til at traede til med genoplivning ifglge straffeloven.

Hvis man bliver vidne til et hjertestop, skal man ikke tgve med at ringe 1-1-2 og fglge vejledningen i at genoplive med
hjertelungeredning. Tiden er en helt afggrende faktor for succesfuld genoplivning, sa det er vigtigt ikke at miste livs-
vigtige minutter ved f.eks. at undersgge, om personen har sagt nej til genoplivning.

Danskerne er gode til genoplivning

| Isbet af de seneste 15 ar er overlevelsen efter hjertestop tredoblet i Danmark. Det skyldes ikke mindst, at dansker-
ne er rigtig gode til at traede til med hjertelungeredning, hvis de bliver vidne til et hjertestop. Hvis en person far hjer-
testop, og der ikke gives livreddende fgrstehjzelp fer ambulancen nar frem, overlever 1 ud af 30. Hvis vidner traeder
til med livreddende fgrstehjeaelp, overlever 1 ud af 8.

Pa den fglgende side ses udpluk af vejledningen om fravalg af livsforl&engende behandling, VEJ nr. 9025 af
17/01/2014 om hhv. beslutningskompetencer og aktualitet i beslutningen. Den fulde vejledning kan laeses pa
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=161404
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Udpluk fra https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=161404

4. Sundhedsfagligt fravalg af livsforleengende behandling, herunder genoplivningsforseg

4.1 Beslutningskompetence

Sundhedsfagligt fravalg af livsforlengende behandling mv. er en laegelig beslutning. Laegen skal inddra-
ge borgeren 1 sine overvejelser jf. punkt 5.4.

En borger kan ikke stille krav om. at leegen skal pabegynde en bestemt behandling. Leegen vil derfor af
legelige grunde kunne modsztte sig en borgers onske om en bestemt behandling, fordi behandlingen vur-
deres at vaere udsigtslos.

4.2 Hvornar kan der ske fravalg af livsforlzengende behandling, herunder genoplivningsforseg?

Nar der er tale om alvorligt syge eller doende borgere, kan den behandlingsansvarlige leege undlade at
pabegynde eller fortsette behandling enten helt (behandlingsopher) eller delvist (behandlingsgreense) 1
folgende tilfaelde, hvis videre tiltag efter en samlet vurdering bliver anset som udsigtslos livsforlengende
behandling:

a) en borger er uafvendeligt doende, jf. punkt 12 e)

6.2 Aktuel beslutning

Lagens beslutning skal til enhver tid vaere aktuel. Laegen skal lobende evaluere en beslutning om fra-
valg af behandling. Omfanget og frekvensen af evalueringen er en konkret vurdering af den enkelte bor-
gers helbredstilstand, udsigterne til bedring og mulighederne for behandling.
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