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her af al hjernefunktion kan konstateres, dvs. be-
stemmelser om diagnosemetoden eller diagnostice-
ringen af hjerneded.

Der henvises nermere til bemarkningerne til § 2
og til lovforslagets bilag 1. Bilaget indeholder det cir-
kulere, som Sundhedsstyrelsen vil udstede om de-
dens konstatering efter et hjernededskriterium.

P4 baggrund af den vasentlige betydning, som lov-
givningsmagten ma tillegge disse regler, vil cirkulee-
ret kun blive &ndret pa grundlag af en @ndring af sel-
ve loven.

d. Efter Justitsministeriets opfattelse bor der ikke
kunne foretages indgreb i videnskabeligt eller under-
visningsmeessigt ejemed pd en hjerneded person,
dvs. i tidsrummet indtil opher af 4ndedret og hjerte-
virksomhed. Et forbud herimod er derfor indsat i lov-
forslaget (§ 16, stk. 2). En sddan bestemmelse var ikke
indeholdt i de tidligere lovforslag.

I ovrigt m4a det understreges, at dedens indtreden
som tidligere anfort efter lovforslaget kun skal kon-
stateres én gang: Efter det ene eller det andet dodskri-
terium. Er deden konstateret efter hjernededskriteri-
et, er dedstidspunktet efter dette kriterium siledes
det tidspunkt, hvor personen dede. Dette tidspunkt
er derfor ogsd dedstidspunktet i forhold til al anden
lovgivning. Der henvises i ovrigt til bemerkningerne
tit § 1.

Endvidere ma det fremhaves, at hjernededskriteri-
et er et generelt dedskriterium, der siledes kan an-
vendes ved alle dedsfald, herunder ogsa tilfelde,
hvor der ikke bliver spergsmél om eventuel trans-
plantation.

Ved en indforelse af hjernededskriteriet vil der ik-
ke ske nogen @ndringer i, hvornar der kan foretages
ligsyn, obduktion og begravelse, nemlig nar der er
konstateret dedsstivhed, deds- eller ligpletter m.v. (jf.
nermere bemarkningerne til kapitel 2 og § 12).

Endvidere kan nvnes, at der ved indforelsen af
hjernededskriteriet ikke sker &ndringer i de pareren-
des muligheder for at veere til stede, nar deden ind-
treeder, heller ikke i transplantationssituationen. Skal
der foretages transplantation, vil de parerende som
hidtil ikke kunne veare til stede, nar der slukkes for
respiratoren. Dette vil ogsa fremover ske pa opera-
tionsstuen. Foretages der ikke transplantation, vil de
pérerende derimod fortsat kunne vere til stede, nér
der slukkes for respiratoren.

Endelig ma det understreges, at dette lovforslag
alene vedrerer sporgsmalet om dedens konstatering
samt forhold vedrerende ligsyn, obduktion og trans-
plantation m.v.

Lovforslaget regulerer saledes ikke spergsmalet
om den lzegelige behandling af levende personer, her-

under af patienter, der lider af alvorlig eller uhelbre-
delig sygdom. Dette spergsmél er behandlet i be-
tenkning nr. 1184/1989 om afkald pé livsforleengen-
de behandling (livstestamenter m.v.).

e. Det lovforslag, der blev fremsat den 14. januar
1987, blev sendt til hering hos 56 myndigheder, orga-
nisationer, leegelige og videnskabelige selskaber m.v.

Ingen af disse herte myndigheder m.v. udtalte sig
imod, at hjernededskriteriet blev indfert som et sup-
plerende dedskriterium.

I en redegorelse fra december 1988 udtalte et fler-
tal i Det Etiske R4d sig imod at indfere et suppleren-
de hjernededskriterium. Flertallet foreslog dog - sa-
fremt afdede udtrykkeligt har givet tilladelse hertil,
og dette er registreret i et organdonorregister - at der
skal kunne udtages organer (nyrer, bugspytkirtel,
hjerte, lever) til transplantationsformal, nar hjerne-
funktionen er uigenkaldeligt ophert. Flertallet for-
klarede dette pa folgende made: »Et sddant indgreb
bliver anledning til dedsprocessens afslutning, men
er ikke det, der forarsager personens ded«.

Reelt vil der imidlertid vere tale om, at man fra
personer, der i lovens forstand endnu er levende, ud-
tager livsnedvendige organer.

Dette ma ud fra fundamentale legelige og retlige
principper anses for nacceptabelt. ‘

Den af radets flertal foresldede losning kendes i ov-
rigt ikke fra noget andet land.

Endelig ma det vaere rigtigt, at lovgivningsmagten
tager klart stilling til, om hjernededskriteriet kan
anerkendes som dedskriterium eller ej, i stedet for at
indfere en retstilstand, der alene tilgodeser trans-
plantationsformal. )

3. Leegevidenskabelig obduktion

Efter loven om udtagelse af menneskeligt veev m.v.
(transplantationsloven) kraeves der ikke samtykke til
lzgevidenskabelig obduktion (ogs4 kaldet hospitals-
obduktion).

Obduktion ma dog tidligst begyndes 6 timer efter,
at de neermeste parerende, hvis opholdssted kendes,
er underrettet om dpdsfaldet. Dette gelder dog ikke,
hvis afdede efter sit fyldte 18. r skriftligt har givet
samtykke til obduktion, eller de n@ermeste har givet et
sidant samtykke efter underretningen om dedsfal-
det.

Legevidenskabelig obduktion mé ikke foretages, -
safremt afdede eller afdedes nermeste har udtalt sig
derimod, sifremt indgrebet ma antages at stride imod
afdedes eller hans nermestes livsopfattelse, eller si-
fremt seerlige omst@ndigheder i gvrigt talerimod ind-
grebet. :



