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Handlaggande av dodsfall

Dessa rutiner ar gemensamma for all halso- och sjukvard i Region Blekinge. Verksamhetschefer inom alla
forvaltningar har ansvar for att lokala rutiner utarbetas och svarar fér den lokala anpassningen av dessa.

OBS! se dven rutin “"Konstaterande av dodsfall utanfor sjukhus - rutin for lakare”
under LSG Patientsakerhet

Atgird vid dédsfall utanfor sjukhus

Om person hastigt avlidit i hemmet utan kand sjukdom kontaktas pa icke-jourtid den vardcentral
dar patienten ar listad. Vid langa avstand eller vid andra férsvarande omstandigheter kan
dédsfallet konstateras genom samverkan med den vardenhet inom vars naromrade dodsfallet
skett. Vid dodsfall géllande personer som inte ar folkbokférda eller fértecknade vid ndgon enhet i
Blekinge ligger ansvaret pa den vardenhet inom vars ndromrade dodsfallet skett. Under jourtid
kontaktas jourhavande familjelékare. Det finns tva lakare i beredskap under jourtid som foretrader
Karlskrona och Ronneby kommuner resp. Karlshamn/Olofstrom/Sélvesborg.

Nas pa 1177 eller direktnummer som fas via sjukhusets vaxel.

Om en person som vardas for en kand sjukdom i ordinart eller sarskilt boende avlider kontaktas patientens
behandlande ldkare. Detta kan vara familjeldkare i offentlig eller privat regi men kan dven vara lakare i
specialiserad vard. Om dokumenterade 6verenskommelser om atgarder vid férvantat dodsfall foreligger,
ageras enligt dessa 6verenskommelser.

Om sadana dokumenterade uppgifter inte foreligger, eller om dodsfallet inte &r vantat, ska behandlande
ldkare respektive jourldkare omgaende kontaktas. | dessa senare fall ska ansvarig ldkare skyndsamt konstatera
dodsfallet.

Om ambulanspersonal tillkallats till plats dar nagon hastigt insjuknat och avlidit ageras pa foljande satt:
- Om sakra dodstecken saknas ska patienten omgdende behandlas och transporteras till sjukhus.
- Om sakra dodstecken féreligger kontaktas veckodagar kl. 8-17 den vardcentral dér patienten &r listad,
for att tillkalla Iakare som konstaterar dodsfallet.
- Framgar det ej var den avlidne &r listad, kontaktas narliggande vardcentral for att fa uppgift om listning.
- Under jourtid géller for Karlskrona och Ronneby kommun, att kontakta sjukhusets
vaxel for att fa telefonnummer till Iakare i beredskap. | Karlshamn, Sélvesborg och Olofstroms kommun,
kontaktas jourcentralen fram till 21.00 under jourtid, darefter sjukhusets vaxel.
- Anhériga bor inte ldmnas ensamma med den avlidne i dessa fall utan snabb instéllelse inom 30 minuter
ska prioriteras.
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- Endast om den dode patraffas pa allman plats, och om det med hansyn till fyndplatsens beldgenhet eller
det av andra sarskilda skal r angeldget med avtransport fér konstaterande av dodsfallet, kan ambulans
anvandas for denna uppgift, men forst efter polisens medgivande att den dode far flyttas.

- Kroppen transporteras da till barhuset, efter telefonkontakt till vaktmdstare fran ambulansen, eller till
den vardcentral dér den avlidne &r listad.

- Dagtid kontaktas aktuell vardcentral innan transport till denna.

- Vid [3anga avstand eller vid andra forsvarande omstandigheter kan dodsfallet konstateras genom samverkan
med den vardenhet inom vars ndromrade dodsfallet skett.

- Under jourtid i vastra Blekinge kontaktas ldkare pa jourcentralen fram till 21.00 for dédsfallskonstaterande
gallande avlidna som inforts till barhuset.

Efter 21.00 kontaktas familjeldkare i beredskap. Telefonnummer fas via véxeln.

LAKARENS ATGARDER

Faststallande av dodsfall.

En ménniskas dod ska faststallas med hjalp av indirekta eller direkta kriterier. Faststallandet ska goras utav
legitimerad lakare eller den som har sarskilt forordnande att utova lakaryrket. Uppgiften far inte delegeras
eller pa annat satt 6verlatas (SOSFS 2005:10, HSLF-FS 2015:15).

Lakare far dock faststélla dodsfallet utan att personligen géra den kliniska undersdkningen om

1. dodsfallet var forvantat pga. sjukdom eller nedsatt halsotillstand med férmodad begrdnsad 6verlevnad,
eller

2. kroppen uppvisar uppenbara dddstecken, s.k. indirekta kriterier for déd

Forutsattningarna for att lakaren inte ska behéva gora undersékningen &r att:

1. legitimerad sjukské&terska har gjort undersokningen och meddelat ldkaren resultatet, och

2. lakaren har direkt tillgang till, eller genom sjukskéterskan informerats om relevanta och tidsmassigt
aktuella uppgifter om den dédes tidigare medicinska tillstand.

De indirekta kriterierna fér d6d ar féljande och de ska samtliga vara uppfyllda.
1. ingen palpabel puls

2. inga horbara hjartljud

3. ingen spontanandning, och

4. ljusstela oftast vida pupiller

Vid den kliniska undersdkningen av en ménniska med konstaterad eller misstankt férgiftning eller ett nyfott
barn ska observationstiden efter avslutad livsuppehallande behandling vara minst 20 minuter for att dodsfallet
ska kunna faststallas. Undersokningen ska under observationstiden kompletteras med EKG-registrering.

For att kunna faststélla dodsfallet enligt ovan beskrivna indirekta kriterier pa en nedkyld ménniska ska den
centrala kroppstemperaturen vara minst 33 grader Celsius.

Dédsfallet far faststéllas enligt ovan dven om kroppstemperaturen ar under

33 grader Celsius, om

1. det trots uppvarmningsforsok inte gar att uppna en central kroppstemperatur pa minst 33 grader Celsius,
eller

2. det finns andra uppenbara dédstecken.

Undersokningen ska kompletteras med EKG-registrering.
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Pagaende respiratorbehandling
"Faststallande av dod under pagdende respiratorbehandling sker i enlighet med "Socialstyrelsens foreskrifter
och allmanna rad om kriterier for bestdmmande av manniskans dod" SOSFS 2005:10 kap 4, §§ 1-5.

Utfardande av dédsbevis

Det aligger alltid Idkaren som konstaterat dodsfallet att utfarda dodsbevis i enlighet med forfattningen HSLF-
FS 2015:15. Dédsbevis utfardas och [dmnas genom webbformular i socialstyrelsens e-tjanst for dodsbevis och
dédsorsaksintyg. Dédsbevis far dven utfardas pa giltig blankett som finns i EyeDoc.

Kopia skall alltid sparas och utgér journalhandling.

Innan dédsbevis utfardas ska lakaren;

1. Sétta sig in i omstandigheterna kring dodsfallet,

2. Avgora om polisanmalan ska goras.

Anmalan gors till inre befal. Telefon fran vastra Blekinge 010-561 46 12.
Telefon fran 6stra Blekinge 010-562 01 02 eller 112 vid bradska.

Vid polisanmaélan l[dmnas dodsbeviset till polismyndigheten.

Polisen kontaktas da ett dodsfall har eller kan ha orsakats av yttre paverkan,

dvs skada eller forgiftning tillfogad

e av ndgon annan person, genom olycksfall eller sjdlvmord

e Den avlidnes identitet inte kan faststallas.

e vid misstanke om samband med fel eller forsummelse inom hélso- och sjukvarden,

e Vid helt ovdntade dédsfall hos barn och vuxna

e Kroppen ar stadd i framskriden forruttnelse.

¢ Da en missbrukare antréffas dod Da polisanmalan sker Idmnar lakaren dédsbeviset till polisen.

Kopia sparas for journalen och en kopia skickas till skatteverket. P4 dodsbeviset ska det klart framga att
polisanmalan gjorts.

Det ar polismyndighet som beslutar om rattsmedicinsk undersékning.

Beslutar polismyndighet att rattsmedicinsk undersokning inte ska utforas aterfar Iakaren kopia av utfardat
dodsbevis och ansvarar for att intyg om dodsorsak utfardas, eventuellt efter klinisk obduktion. Polisen svarar
for transport och forvaring av avliden som ska till rattsmedicinsk obduktion. Praktiskt sker férvaringen pa
sjukhusets barhus.

Vid dodsfall utanfor sjukhus bor lakaren tréffa 6verenskommelse med polismyndigheten om denne behover
stanna pa platsen och vilka atgarder som kan behova vidtas i avvaktan pa att polisen kommer dit. Nar brott
eller annan yttre paverkan kan misstankas, bér man inte onddigtvis réra klader eller foremal pa platsen vid
aterupplivningsforsok eller vid undersokning for att faststalla om dodstecken foreligger. Vidare bor klader och
andra foremal sparas for att kunna lamnas till polisen. Olika dtgarder bade pa platsen och pa sjukhus bor
dokumenteras. Nar polisanmalan inte ar aktuell ska dédbeviset omedelbart sandas till skatteverket.

Detta ska ske senast forsta vardagen efter det att dodsfallet konstaterats.

Foretradesvis anvands socialstyrelsens e-tjanst for dédsbevis och dédsorsaksintyg.

Intyg om dédsorsak

Den ldkare som utfardat dédsbeviset ansvarar for att intyg om dédsorsak utfardas.

Denna kan da ta hjalp av eller 6verlata uppgiften till den ldkare som vardat den avlidne fér den sjukdom som
lett till dodsfallet. Behandlande lakare ar skyldig att utfarda intyg om dédsorsak om den ldkare som utfardat
dédbeviset begédr det. Intyget ska sandas till Socialstyrelsen inom tre veckor fran det att dodsbeviset
utfardades. Dodsorsaksintyg utfardas och ldmnas genom webbformulér i socialstyrelsens e-tjanst for
dédsbevis och dédsorsaksintyg. Alternativt kan intyget utfardas pa giltig blankett som finns i EyeDoc.

Kopia skall alltid sparas och denna utgér journalhandling.
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Efter rattsmedicinsk undersokning svarar Rattsmedicinalverket for att intyget utfardas och sands in.
Patienter vardas allt oftare for svara sjukdomstillstand i hemmet. Det &r ocksa allt vanligare att patienterna
avlider i hemmet. Det &r da viktigt att det finns en tydlig dokumentation om vem som &r behandlande lakare i
priméarvarden och i lanssjukvarden och att det dar framkommer vem som ska kontaktas om patienten blir
samre eller avlider.

Obduktion

Obduktionsverksamheten ska begréansas till endast absolut nédvandigaste fall.

Om dodsorsaken ar oklar, och skal for rattsmedicinsk obduktion inte foreligger — (se ovan)

- ska den lakare som ska utfarda intyget om dodsorsaken ta initiativ till klinisk obduktion.

Detta galler nar lakaren &r verksam saval i offentlig som privat regi (SOSFS 1996:28).

Lakaren har ansvar for att korrekt identitetsband, barhusmeddelande samt remiss till klinisk obduktion
utfardas samt att transport sker till barhusen vid Blekingesjukhuset i Karlskrona respektive Karlshamn.
Vid dodfall utanfor sjukhus samt pa akutmottagningen ska aven “Journalblad for dédsfall utanfor sjukhus”
fyllas i. Denna blankett samt obduktionsremiss finns i EyeDoc.

Vid begaran om klinisk obduktion pa patient som avlidit utanfor sjukhuset ska telefondiskussion med ansvarig
ldkare pa Avdelningen for Patologi och Cytologi goras, tel. 0455-731000(vx). Detta ger battre anamnestiska
uppgifter och underlattar stéllningstagandet.

En klinisk obduktion utfors for att:

1. faststalla dodsorsaken,

2. vinna viktig kunskap om sjukdom, som den avlidne haft eller verkan av behandling
som den avlidne gatt igenom, eller

3. undersoka forekomsten av skador eller sjukliga fordndringar i den avlidnes kropp,
men endast om informations- och samtyckesregler samtidigt ar uppfyllda.

Detta innebdr att anhériga ska informeras om dnskemal om obduktion.

Anhoriga ska ldamna sitt samtycke om inte obduktion ar nédvandig.

Information till narstaende

Nér ndgon avlider ar det viktigt att den lakare som konstaterar dodsfallet ger en omsorgsfull och korrekt
information till ndrstdende. Informationen bér omfatta saval omstandigheterna kring sjdlva dodsfallet som
eventuellt behov av obduktion, uttagande av implantat samt praktiska upplysningar om vad som kommer att
handa den narmaste tiden.

Om inte upplysningar kan lamnas om dddsorsaken ska behandlande ldkare informeras.
Sa snart dodsorsaken faststallts ansvarar behandlande lakare for att information ges till ndrstdende.

Om réttsmedicinsk obduktion genomfdrs, ska behandlande lakare informera nérstdende att denna ska foretas
samt informera om resultatet av obduktionen efter det att denna genomforts. Utlatande kan fas hos Polisen
efter det att obduktionen genomférts. Polismyndigheten meddelar barhuset nar den som genomgatt
rattsmedicinsk undersokning far utlamnas for gravsattning.

Dokumentation

Samtliga uppgifter som ligger till grund for utfardande av dédsbevis och intyg om dodsorsaken ska
dokumenteras. Samma galler underlag fér polisanmalan, stéallningstaganden till klinisk obduktion och remiss
harfor. | journalen ska dven dokumenteras uppgifter om hur information respektive samtyckesreglerna
avseende anhdriga har uppfyllts.
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Implantat

Av dodsbeviset ska framga om den déde bar nagot explosivt implantat och om detta har avldgsnats eller inte.
Anhoriga ska ge tillstand att ta bort implantat. Ange om detta skett pa barhusmeddelandet. Barhuspersonal
avlagsnar de explosiva implantaten.

Nar ett implantat tas ut ska det antecknas i den avlidnes patientjournal;

1. Vilket ingrepp som ar utfort och syftet med detta,

2. Vem av den avlidnes ndrstdende som med tillampning av § 7 Obduktionslagen har underrattats om det
tilltankta ingreppet och den tidsfrist som da har meddelats denna samt vilket yttrande den underrattade eller
nagon annan narstaende har [dmnat.

3. Nar, vid ingreppet med stdd av § 23 forsta stycket Obduktionslagen, ndgon narstaende enligt § 7 andra
meningen inte har underrattats om skalet for detta

4. Vilken lakare som har beslutat om ingreppet och datum for beslutet samt

5. Vem som utfort ingreppet och datum for detta.

Smitta, cytostatika och radioaktiva lakemedel

Om risk for de som tar hand om den avlidne foreligger ska detta anges pa barhusmeddelandet. Detta galler
framfor allt vid blodsmitta och andra smittsamma sjukdomar men kan aven galla for patienter som behandlas
med cytostatika och radioaktiva ldakemedel.

Identitet

For att undvika forvaxlingar ska avliden forses med identitetsband som fastes runt handled eller fotled. Pa
identitetsbandet ska framga personnummer och den avlidnes namn.

Nar identiteten inte kan faststédllas galler regler om tillfalligt identitetsband, rutin finns sedan lange for detta
pa akutmottagningarna. | primarvarden finns rutin PM) for identitetsband samt for registrering i journal.

Det ar lakarens skyldighet att sa langt det ar méjligt faststdlla den avlidnes identitet. Man kan da komplettera
personuppgifter genom kontakt med skattekontoret.

Om lakarens anstrangning att identifiera den avlidne blir resultatlés ska polis kontaktas.

Barhusmeddelande
Innan patienten transporteras fran dédsplats till barhus ska ett barhusmeddelande ifyllas.
Detta barhusmeddelande ska sedan f6lja med patienten till barhuset som information till barhuspersonalen.

Sarskilda atgarder vid dédsfall utanfor sjukhus

Den lakare som konstaterar ett dodsfall ar ansvarig for att transport till barhus sker. Transporten utfors av
begravningsbyra som anhdoriga sjalv kan vélja. Dodsboet star for transportkostnaden.

Nér obduktion planeras ska den avlidne foras till barhus vid blekingesjukhuset Karlskrona/Karlshamn.
Regionen ansvarar da fér kostnaden liksom vid transport till barhus for avldagsnande avimplantat.

Inga upphandlade avtal finns for denna typ av transport utan i forsta hand véljer anhoriga begravningsbyra for
transporten. Den ldkare som faststallt att doden har intréatt ska ocksa forvissa sig om att ndgon ldmplig person
omedelbart underrattar ndgon narstdende om lakaren inte sjalv gor det. Om nagon narstaende till den avlidne
inte kan nas bor socialtjansten eller polisen underréattas. Innan kroppen fors till barhus bor vardeforemal tas av.
Om nagot foremal, som t.ex. en ring, Idmnas kvar pa kroppen, ska detta framga av meddelandet till barhuset.
Den som underréattar ndgon av den avlidnes narstdende om dddsfallet, ska ocksa forvissa sig om att det inte
rader nagon oklarhet om den dodes egendom. Om det behdvs med hansyn till forhallandena pa platsen bor
lakaren kontakta socialtjansten eller polisen. Socialtjansten ska kopplas in nar t ex barn, djur,

vardeféremal eller stérre penningsummor behover tas om hand.

Polisen ska alltid kontaktas nar vapen eller ammunition behover tas om hand.
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Sarskilda atgarder vid akutmottagningen vid Blekingesjukhuset

Nar en person infors dod eller dér under behandling pa akutmottagningen svarar jourhavande ldkare pa
akutmottagningen for de lakaruppgifter som anges enligt ovan. Kirurgjour for patienter som avlidit i samband
med trauma eller akut kirurgisk sjukdom, medicinjour for 6vriga. Kroppen tas om hand av personalen och gors
i ordning sa att kroppen &r i skick att visas for anhdriga (se handbok fér Halso- och sjukvardsarbete).

Kroppen forvaras sedan i sarskilt visnings-/kylrum pa akutmottagningen, tills anhoriga har beretts rimlig tid for
att se den avlidne och ta farval. Kroppen fors darefter till barhuset vid respektive sjukhusenhet.
Verksamhetschefen ar ansvarig for att tillampliga rutiner och finns vid respektive enhet.

Sérskilda atgarder vid dédsfall inom slutenvarden i Region Blekinge

Verksamhetschefen &r ansvarig for att det finns klara rutiner for omhédndertagande av avlidna, underréttelse,
och vid behov, omhéndertagande av narstdende. Likasd &r verksamhetschefen ansvarig for rutinerna kring
dédsbevis och intyg om dodsorsak samt att det finns rutiner for att detta dokumenteras i journalen pa
lampligt satt. Vid dodsfall inom all slutenvard inom Region Blekinge tas kroppen om hand och gérs i ordning
enligt handbok for halso- och sjukvardsarbete utom nér skal finns for polisanmalan av dodsfallet,

eftersom polis da maste kontaktas innan kroppen flyttas (se sidan 2-3, under "Utfardande av dédsbevis").
Den lakare som konstaterar dodsfallet &r ansvarig for att narstaende underrdttas samt att man efterhor
anhorigas installning till eventuell obduktion. Dessa uppgifter kan delegeras till annan lamplig person av
lakaren.

Lakaren ska ocksa utfdrda dodsbevis samt obduktionsremiss.

Lakaren ansvarar ocksa for att intyg om dodsorsak utfardas antingen genom egen forsorg eller av
behandlande ldkare. Efter att de anhériga fatt skalig tid att se den avlidne och ta farval fors den avlidne till
barhuset. Faststallt identitetsband, barhusmeddelande och remiss ska félja patienten.

Sjukhuskyrkan

Sjukhuskyrkan pa Blekingesjukhuset i Karlskrona har beredskap for insatser vid behov dygnet runt inkl. helger.
Pa Blekingesjukhuset i Karlshamn finns beredskap endast dagtid, vardagar. Kontakta véaxeln. Sjukhuskyrkan
har en forteckning pa kontaktpersoner och telefonnummer till olika trossamfund. Finns behov av kontakt med
foretradare fran nagot trossamfund kan Sjukhuskyrkan formedla kontakt till personal, patienter eller
narstdende.

Organdonation
Nar organdonation ar aktuell galler sarskilda regler, se Blekingesjukhusets riktlinjer for organdonation (SOSFS
2005:11)

Handlaggning av avlidna flyktingar/icke svenska medborgare
Nar asylsokande flykting avlider ska Migrationsverket pa tel. 0771-23 52 35 kontaktas.

Migrationsverket ansvarar for begravning, och betalar kostnaderna om anhdériga saknar tillgangar.
Det ar en stravan att tillm&tesga anhorigas 6nskemal inom ramen for svensk lag.

Onskar anhdriga att kroppen transporteras till hemlandet, betalar staten endast transport av urna,
om anhoriga saknar tillgangar.

Nar kommunplacerad flykting avlider, flykting med uppehallstillstand, galler samma regler som for svensk
medborgare. Invandrarmottagningen vid resp. kommuns socialférvaltning kan hjalpa till.
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Vid dédsfall inom yrkestrafik pa havet ska Skeppsmaklare Roselius kontaktas, for vidare kontakt med aktuellt
rederi eller skeppsklarerare pa annan ort. Skeppsmaklaren ombesorjer kontakt med begravningsentreprendr.

UA Roselius AB

Box 120

371 22 Karlskrona

tel 0455 — 298 70 (dygnet runt)
Fax 14132 E-post
agency@roselius.se

Vid 6vriga dodsfall kontakta respektive ambassad eller konsulat.

Rutiner vid utlamning av avliden till annat land

1. Dédsbevis, utfardas av lakare.

2. Smittskyddsintyg utfardas av obduktionstekniker.

3. Nagon form av ID-handling.

4. Uppgift om varifrdn kroppen transporteras och till vilken ort samt uppgifter om begravningsort.

Dokumenten 1-3 ska ombesdrjas av Regionen.

Dokumenten 1-4 ska inlamnas till folkbokforingen pa lokala skattemyndigheten for att en passersedel ska
utfardas. Om kroppen ska transporteras till hemlandet ska ambassad alltid Idmna godkannande.

Den som ldgger den balsamerade kroppen i kistan ska intyga att inget annat an kroppen finns i kistan.

Barhusverksamhet

P3a barhusen ska den avlidne forvaras pa ett vardigt satt, och sa att inga obehdriga dga tilltrade. Patienten ska
vara forsedd med identitetsband och barhusmeddelande, sd att risk for férvaxling i ssmband med utldmnande
till entreprendr ej foreligger. Krav pa journalféring m.m. framgar av HSLF-FS 2015:15.

Radgivning

Om ndgon ldkare har fragor kring rutinerna i samband med omhéndertagande av avlidna star chefldkarna i
primarvarden och slutenvarden, samt lakare vid avdelningen for Patologi och Cytologi till férfogande. Pa icke-
kontorstid kan radgivningen vid vara akutmottagningar kontaktas. Tel: 0455 - 73 10 00 (vaxel).

Aktuella lagar och forfattningar

1987:269 Lag om kriterier for bestdmmande av méanniskans dod

1990:1147 Begravningsférordningen

1990:1144 Begravningslagen

1995:832 Lag om obduktion mm

SOSFS 1996:28 SoS foreskrifter och allmanna rad om kliniska obduktioner mm

HSF-FS2015:15 SoS foreskrifter och allménna rad om vissa atgarder inom hélso- och sjukvarden vid dodsfall
SOSFS 2005:10 SoS foreskrifter och allmanna rad om kriterier for bestdmmande av manniskans dod.
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