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Forandringar fran foregaende utgava

Sidan 3: Foértydligande av resa/bokning av resa.

Sidan 5: Fortydligande att dodsbevis ska skicka till Skattemyndigheten elektroniskt &ven da polisen &ar
inkopplad.

Sidan 5: Ny rubrik Obduktion, tillagg i stycket: "Sakerstall att bokning av obduktion laggs pa ratt
betalande enhet - ej akutmottagningen”.

Sidan 6: Tillagg till text med: "Om obduktion planeras (antingen klinisk eller rattsmedicinsk) eller om
det rader oklarhet kring om det ska genomféras SKA alla infarter och implantat lamnas. Om det ar
sakerstallt att ingen obduktion ska genomféras BOR infarter och implantat avliagsnas innan transport

till barhus.”

Omfattning

Malgrupp for rutinen ar framfor allt lakare som arbetar i primarvarden i Skellefted och Norsjo, inklusive

som jourhavande vid primarvardsjouren i Skelleftea.

Syfte

Att konstatera dodsfall ar for de flesta allmanlakare ett séllangéra. Det ar dock viktigt att det gors pa
ett korrekt och rattssakert satt. Det har betydelse av juridiska skal, for att tillhandahalla god

dodsorsaksstatistik men ocksa for att hjalpa anhériga att bearbeta sorgen efter den avlidne.

Lagar och andra krav

Se under rubrik Referenser.

Ansvar och befogenheter

Det &r lakaren som har huvudansvaret for att utredningen av dodsfallet gar korrekt till vaga. Detta

ansvar ska tvertas av polisen i vissa fall, se nedan.

Beskrivning/Genomférande

Ambulansens roll

Den viktigaste fragan fér ambulanspersonalen, som ju inte sallan kommer forst till platsen, &r om man
har att géra med en svart sjuk person eller en déd kropp. Faller t ex ndgon ihop pa torget bland
mycket folk rér det sig naturligtvis inte om en déd kropp utan om ett hjartstopp som ska behandlas
som sadant.

Om patienten &r nedkyld eller om det finns misstanke om forgiftning ska ambulansen aldrig

konstatera dodsfall utan patienten ska omedelbart transporteras till sjukhus och erhalla adekvat
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behandling under transporten

Om patienten uppvisar sédkra dodstecken avbryts de medicinska insatserna och den
primarvardslakare som just nu ansvarar for omradet dar den doda kroppen fanns kontaktas och tar
Over arendet. Sakra dodstecken &r:

o Likflackar

o Likstelhet

e Forruttnelse

o eller om kroppen uppvisar skador som uppenbart ej ar forenliga med liv
Ambulansen &r en begransad resurs och har ingen skyldighet att kvarstanna och dvervaka en
uppenbart déd kropp. Uppenbart déda kroppar ska inte transporteras av ambulans, undantaget barn,
se nedan. Hur transport av avliden ska ske diskuteras under egen rubrik nedan.
Vid ovantade dodsfall hos barn ska som regel polisanméalan ske med tanke pa hur ovanligt det ar med
naturliga dodsfall i denna aldersgrupp. Ambulansrutinen anger dock att &ven uppenbart doda barn
ska koras in till vardinrattning. | dessa fall ar det viktigt att konstaterande lakare 6vervager

polisanmélan &ven fast kroppen flyttats.

Primarvardslékarens roll

Att konstatera ovantade dodsfall &r en hogt prioriterad verksamhet. Nar vardenheten larmas om ett
ovantat dodsfall ska den omedelbart tillse att en lakare frigors for att &ka ut och konstatera dodsfallet
pa plats. Lakaren har ansvaret att se till att konstaterandet av dodsfallet gar ratt till i enlighet med
gallande lagstiftning. Rdkna med att konstaterandet ofta tar mycket tid vid ovantade dédsfall, en halv
dag ar inte ovanligt.

Det forsta man som lakare behover géra néar blir kontaktad angéende ett dodsfall utanfor sjukhus ar
dock att forvissa sig om att den som ringer slagit fast att det féreligger sékra eller uppenbara
dodstecken. Gor det inte det ska patienten betraktas som levande och hanteras som sadan. Detta ar

sarskilt viktigt vid hypotermi eller misstanke om férgiftning.

Resa till platsen for dodsfallet sker i forsta hand med cykel, leasingbil eller taxi som bokas av
sekreterare, jourtid bokar jourlakaren taxi sjalv. Vid taxibokningen anges primarvarden, eller den
halsocentral som ar ansvarig for att bemanna jourpasset, som fakturamottagare. | andra hand kan

egen bil anvandas

e Kontrollera att konstaterandevaskans innehall ar komplett
e Las journalen, framfor allt med avseende pa tidigare sjukdomar, smittsamma sjukdomar,
pagaende psykiatrisk kontakt, forekomst av implantat.

Att konstatera dodsfall

1: Dodsfallet konstateras: Kroppens lage noteras. Hela hudkostymen inspekteras liksom 6gats
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bindehinnor, 6ron- och nasdppningar liksom munhalan. Undersdkningens syfte &r att
kartlagga/identifiera eventuella skl for polisanmalan.
Séakra dodstecken ar:

o Likflackar

e Likstelhet
e FoOrruttnelse

Man kan @ven auskultera hjarta och lungor och kontrollera corneal- och pupillreflex.

Finns det uppenbara skal till rattsmedicinsk undersokning, t ex vid grovt valdsbrott, ska
undersokningen av kroppen ske mer éversiktligt for att undvika att interferera med polisutredningen.
2: Kroppen identifieras: Léakaren ansvarar for att kroppen identifieras och ID-méarks med band som
finns i konstaterandevéaskan. Till sin hjélp med identifikationen kan man ta anhoriga eller eventuella
ID-handlingar pé plats. Ar identifikation inte mojlig kontaktas polisen som d& far ta 6ver ansvaret for
identifikation, se nedan. Samma rutin géller for uttindska medborgare. Tillfalliga personnummer
skapas av servicedesk dagtid 090-78(59090) eller av sjukhusvéxeln nattetid.

3: Beddbm omgivningen déar kroppen hittats: Inger omgivningen misstanke om missbruk, suicid eller
brott?

4: Beddm huruvida polisanmalan ska goras eller ej: Se nasta kapitel for kriterier for nar polisanmaélan
ska goras eller ej. Det racker inte med att satta kryss i rutan pa dodsbeviset utan polisen ska
kontaktas p& 11414. Vid polisanmalan behdver lakaren vara beredd att redogora for vilket eller vilka
sarskilda skal som gjort att polisen kopplas in. Observera att polisen kan vélja att avsta ytterligare
utredning av dodsfallet. | dessa fall aligger fortsatt handlaggning av dodsfallet den konstaterande
lakaren enligt nedan.

5: Fyll i dodsbeviset. Om ddédsfallet tas dver av polisen ska dodsbeviset fyllas i pA medhavd
pappersblankett och lamnas till polisen. Dddsbeviset skickas till Skattemyndigheten elektroniskt &ven
da polisen ar inkopplad, varfor ett likalydande dodsbevis alltid ifylles &ven i Eyedoc. Ompolisen inte
kopplas in ifylles dédsbeviset i Eyedoc och skickas elektroniskt till Skattemyndigheten snarast.

6: Fyll i bArhusmeddelandet. Blanketten (UL102c) ska finnas i konstaterandevaskan och finns aven i
blanketthotellet pa Linda under Vardblanketter->Allmanna vardblanketter. Det foljer med kroppen till
barhuset efter ifyllandet

7: 1 de fall da skal for rattsmedicinsk undersdékning inte foreligger, ta stallning till sannolik dédsorsak
och diskutera eventuell klinisk obduktion med anhériga. Journalfér det som framkommer i
diskussionen och informera om att ansvaret for att slutligt besluta om dodsorsaken aligger ordinarie
allmanlakare. Om detta inte ar du sjélv: Skicka en akutremiss till ordinarie héalsocentral for

dddsorsaksintyg.

Intyg om dédsorsaken

Intyg om dddsorsaken ska skickas till Socialstyrelsen senast 3 veckor efter dodsfallet. Det aligger den

halsocentral dar patienten ar listad att fylla i intyget vid dodsfall utanfér sjukhus, &ven om patienten
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avlider pa jourtid. Detta bygger naturligtvis pa att rutinen ovan fungerar; att lakaren som konstaterar
dodfallet pa jourtid skriver en akutremiss till halsocentralen och aven inleder diskussionen om

dddsorsak med anhdériga.

Konstaterandevaskan

Varje halsocentral ska ha en sarskild vaska forberedd for dodsfall. Dessutom finns en s&ddan pa
akutmottagningen i Skellefted. Den ska innehalla:

e Ddodsbevisblanketter

e Barhusmeddelandeblanketter (UL102c)
e ID-band, stora och sméa
e Pennor

e Anteckningsblock

e Plasthandskar

o Plastforkladen

e Handsprit

e Ficklampa

¢ Bla skotossor

e Avfallspasar

e Stetoskop

e Spatlar

e Munskydd

Icke legitimerade lakare

Icke legitimerade lakare kan sjalvstandigt fylla i dédsbevis. Intyg om dodsorsaken ifylles av

legitimerad lakare.

Polisens och rattsmedicinens roll

Inte séllan &r polisen pa plats fore lakaren vid dodsfall. Vissa dodsfall ska dock alltid aktivt
polisanmalas av lakaren, och polis kontaktas direkt pa 11414 av lakaren. Nedanstdende dodsfall ska
alltid polisanmaélas:

e Da misstanke uppstar att ett brott &r beganget

e Da dodsfallet har eller kan ha orsakats av yttre paverkan (t ex olycksfall, skada, forgiftning)
och inte enbart av sjukdom, inklusive vid misstankt suicid.

e Vid misstanke om att det forekommit fel eller férsummelse inom varden eller omsorgen

e Daidentiteten pa den avlidne inte kan faststallas

e Dadet ar svart att avgéra om nagot ovanstaende forelegat, exempelvis om den avlidne som
patraffats haft ett kant missbruk, varit kroppsligt frisk eller vid framskriden forruttnelse. Detta
inkluderar aven plétslig, ovantad dod hos tidigare friskt spadbarn

Ytterligare skal ar att "vinna upplysningar av sarskild vikt for miljoskydd, arbetarskydd, trafiksakerhet

eller annat liknande intresse”
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Obduktion

Notera att okand dddsorsak inte nodvandigtvis betyder onaturligt dodsfall. Om ovanstdende skal for
polisanmalan (och rattsmedicinsk obduktion) inte ar uppfyllda, men man anda inte kan avgora
dodsorsaken, ska man gé vidare med en klinisk obduktion via halso- och sjukvarden. Sakerstall att
bokning av obduktion laggs pa ratt betalande enhet - ej akutmottagningen.

Fyll i dédsbeviset. Om polisen inte kopplas in ifylles dodsbeviset i Eyedoc och skickas elektroniskt till
Skattemyndigheten snarast. Om ansvaret for dodsfallet tas Gver av polisen ska dodsbeviset fyllas i pa
medhavd pappersblankett och 1amnas till polisen. Darefter ifylls ett likalydande dddsbevis i Eyedoc for
dokumentationens skull, samt skickas elektroniskt till Skatteverket for att undvika dréjsmal i

handlaggningen.

Undantaget &r om identiteten inte kan faststéllas. | dessa fall fylls dodsbeviset i av rattsmedicin, efter
genomfdrd identifiering.

Intyg om dddsorsaken ifylles aldrig av halso- och sjukvardens lakare om polisen initierar en utredning
av dodsfallet utan det ifylles da av rattsmedicin.

Infor bedomningen om polis ska kontaktas eller ej ska lakaren beakta samtliga forhallanden vid
dodsfallet; vad som framkommit vid undersékning av kroppen, vid inspektion av omgivningen samt
information fran journal och anhériga

Observera att polisen kan géra bedémningen att nagon rattsmedicinsk undersokning inte behovs. D&
aterfors arendet till konstaterande lakare som far fortsatta handlaggningen inom halso- och
sjukvarden enligt ovan.

Notera ocksa att konstaterande lékare inte sjalv kan initiera en rattsmedicinsk undersokning utan en
sadan initieras alltid av polisen

Vanliga situationer dar polisen ofta missas att kopplas in ar nar personer avlider pa sjukhus efter ett
trauma (tex trafikolyckor, arbetsplatsolyckor och fall) samt nar missbrukare patraffas doda.

Vid uttalad férruttnelse eller vid skador som ar uppenbart dédliga kan polisen sjélva besluta om att
kroppen ska transporteras fran fyndplatsen till narmaste barhus. | dessa fall kallas lakare till barhuset

vid Skellefted lasarett for konstaterande av dodsfallet.

Anhériga

Ansvaret att underratta anhoriga aligger lakaren. Om polisen ar inkopplade kan det vara de som
lamnar dodsbudet. Samrad i sa fall med dem om vem som informerar anhdriga.

Beddmer du att anhodriga behover ytterligare stod efter du samtalat med dem finns det resurser att
hanvisa till:

e Alla kan hanvisas till halsocentral eller socialtjanst for stod

e Forskolebarn kan hanvisas till barnavardscentral eller familjecentral
e Skolbarn kan hanvisas till elevhalsan

e Ungdomar frén 16 ar kan hanvisas till ungdomsmottagningen

Ett utskrivet dokument ar endast en kopia. Giltig version finns i ledningssystemet.
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e  Sjukhuskyrkan

POSOM-gruppen ar en extra resurs som kopplas in vid storre katastrofer.

Transport av den déda kroppen

En kropp som konstaterats dod av lakare eller uppvisar sékra dédstecken enligt ovan ska inte
transporteras av ambulans. Om dodsfallet ska hanteras av polisen, se ovan, ansvarar de ocksa for
transport av kroppen.

Om dodsfallet ar av sadan karaktar att polisen ej ska kopplas in, eller om polisen efter kontakt avbojer
att utreda dddsfallet vidare, transporteras kroppen av begravningsfirma efter [akarens godkéannande.
Anhdriga kan i dessa fall sjalv vélja vilken begravningsfirma de vill kontakta for detta. Jourverksamhet

for begravningsbyraerna skots av Fonus, 0910-777400.

Avlidna pa sarskilt boende

Om en person avlider pa sarskilt boende kan underlag fér bedémning av dodsfall, sa kallad klinisk
undersokning, utféras av sjukskdterska under forutséattning att dodsfallet ar forvantat eller om kroppen
uppvisar uppenbara dodstecken. ID-markning, barhusmeddelande och transport av kroppen ordnas
av skoterska. Om dodsfallet ar ovantat, eller om skoterskan énskar att ldkare ska géra bedémningen

pa plats, ska lakare &ka ut till kroppen som vid andra dodsfall.

Explosiva implantat samt infarter

Explosiva implantat tas bort av barhusets personal. Viktigt att fylla i tydliga uppgifter pa

barhusmeddelandet for att detta ska ske. Lat 6vriga eventuella in- och utfarter i kroppen sitta kvar.

Om obduktion planeras (antingen klinisk eller rattsmedicinsk) eller om det rader oklarhet kring om det
ska genomfdras SKA alla infarter och implantat [Amnas. Om det ar sékerstéllt att ingen obduktion ska

genomfoéras BOR infarter och implantat avliagsnas innan transport till barhus.

Donation

Vavnadsdonation (Framfor allt hornhinnor och hjartklaffar) kan bli aktuellt hos en person som doér
utanfor sjukhus. P& grund av detta ar det bra om klockslaget for dodsfallet, om kant, anges i
journalen. Praktisk hantering av detta ske via barhusets personal och ansvarig
donationssjukskoterska.

Organdonation &r inte aktuellt vid dodfall utanfor sjukhus.
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Patienter med en kdnd kontakt vid psykiatriska kliniken

Vid konstaterande av dodsfall utanfor sjukvardsinrattning dar

1. misstanke finns om onaturlig déd och
2. patienten har en journal pa psykiatriska kliniken i Skellefted och
3. orsaken beddéms kunna vara éverdosering av substans, sjalvskada som lett till déd eller suicid

skrivs akutremiss till psykiatrin fér kdnnedom.

Dokumentation och arkivering

Dokumentation sker i regionens journalsystem, NCS. Dédsbevis och Intyg om dodsorsaken ifylles i
Eyedoc men notera att om &rendet lamnas 6ver till polisen ska dédsbeviset utfardas i original i

pappersform och déarefter dokumenteras i Eyedoc for journalféring (se ovan).

Historik

Ersatter Rutin for faststallande av dodsfall i kommunal hemsjukvard i ordinart och sarskilt boende,
Skellefted och Norsjo, 181001.

Utarbetat av

Ledningen for NSVO Skelleftea i samarbete med MAS/MAR for Skelleftea kommun och Norsjo

kommun.

Referenser

HSLF-FS 2015:15 Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad om vissa atgarder i halso- och
sjukvarden vid dédsfall

Lagen om obduktion

Behandlingsriktlinjer ambulanssjukvarden i Vasterbotten, 181119, kapitel 1.8

Tidskriften SFAM, nr 3, 2020, sid 20-22, "Dédsfallsutredning”

Lakartidningen 47/2014 "Handlaggning av dédsfall”

Region Varmlands rutin for konstaterande av dodsfall utanfor sjukhus, 200108

Polismyndighetens riktlinjer om atgéarder vid dodsfall som kan ha orsakats av yttre paverkan m.m., PM
2016:14

Socialstyrelsens foreskrifter om att utfarda intyg i halso- och sjukvarden, HSLF-FS 2018:54

1177 .se "Nar nagon dor”, 211207

Rutin for faststallande av dodsfall i kommunal hemsjukvard i ordinart och sarskilt boende, Skellefted
och Norsjo, 181001
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