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Bakgrund
I väntan på att regionen och den nationella nivån har sett över ersättningarna till donatorer gäller dessa ersättningar, som är framtagna utifrån nu gällande riktlinjer, regelverk och praxis. 

Syfte
Vägledande är att hålla donatorerna ekonomiskt skadelösa och att främja organdonation, dock utan att donatorn gör ekonomisk vinning. Det är donatorns kostnader och utlägg i samband med utredning, donation och eftervård som ersätts enligt nedan. 

Inkomstbortfall, enligt Västra Götalands (VGR) riktlinjer. Max 3 år och maxinkomst 30 basbelopp.
Resekostnader, enligt riktlinjer VGR. Resa ersätts för besök på vårdinrättning, som hör samman med utredning, donation och eftervård. Reseersättning enligt VGR regelverk för sjukresor och riktlinjer för donatorer, vilket innebär att kliniken ersätter donatorn för egenavgifter mot styrkta resekostnader. För övrigt ersätts som sjukresa av sjukresekontoret. 
Patientavgift tas även fortsättningsvis ej ut för njurdonatorer vid besök på njurmottagningen, oavsett var mottagaren är bosatt och oavsett tid sedan donationen, för uppföljande besök för eftervård, hälsokontroll eller för tillstånd som bedöms ha samband med donationen, även om detta tillstånd uppstår längre tid efter donationen (individuell bedömning). Detta utan att innebära utfästelse om fortsatt fria besök i framtiden. 
Läkemedelskostnader (upp till högkostnadsskyddet) för tillstånd som donatorn ådragit sig till följd av donationen kan ersättas, även om detta tillstånd uppstår längre tid efter donationen (individuell bedömning). Ersättning kan utgå utan tidsgräns, men utan att därmed innebära att utfästelse om fortsatt ersättning. Kvitto fordras, sektionsansvarig överläkare godkänner, verksamhetschef attesterar.
Den individuella bedömningen enligt ovan görs tillsammans av patientansvarig läkare (PAL) och sektionsansvarig överläkare (ÖL). Om sektionsansvarig ÖL är samma person som PAL görs bedömning av denne och annan nefrolog.  
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