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Rutin för hantering av dödsfall utanför 
sjukhus i Luleå 

Syfte 
Dödsfall utanför sjukhus kan vara förväntade. De kan ske i det ordinära bo-

endet eller i något av kommunens särskilda boenden.  

Dödsfall utanför sjukhus kan även vara oväntade och ske i bostäder eller på 

allmän plats. Det är av vikt att rutiner finns för att möjliggöra en smidig och 

korrekt hantering av dödsfall. Det är av stor vikt att alla som kan komma att 

beröras av oväntade/förväntade dödsfall, sätter sig in i de föreskrifter som 

Socialstyrelsen utfärdat samt i dessa rutiner för Luleå 

Omfattning 

Denna rutin gäller för hantering av dödsfall utanför sjukhus i Luleå.  

Terminologi 

Förklaring av ej allmänt kända termer och förkortningar. 

Lagrum och styrande förutsättningar 

Hänvisning till aktuella lagar, författningar, nationella riktlinjer, vårdpro-

gram, referenslitteratur eller annat som processen styrs eller är beroende av. 

Rutinerna är utarbetade med stöd av SOSFS 2005:10 

Det är hälso- och sjukvårdens uppgift att ta hand om av-

lidna.(1982:763,HSL). 

Dessa uppgifter skall utföras med respekt för den avlidne samt att de efterle-

vande skall visas hänsyn och omtanke.  

Rutinbeskrivning 
Beskriv planering, genomförande och kontroll. Ange kriterier för ett fullgott 

resultat. Beskriv flödet. Ange åtgärder vid avvikelser och hur dokumentation 

skall ske. 

Viktiga telefonnummer 

Hämtning från bostaden 
Avtalad begravninsgbyrå: 

Luleå begravningsbyrå , 0920- 105 25, dygnet runt. 

Fonus begravningsbyrå 0920 – 10045, dygnet runt  

Visning av avliden  
Dagtid 0920-712 99 

Icke kontorstid - Luleå Begravningsbyrå eller Fonus begravningsbyrå, som 

båda har nyckel till bårhuset. 
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Stöd till anhörig  
Svenska kyrkan  

Sjukhuskyrkans minicall hela dygnet 0746-49 91 49. 

De ringer ut jourhavande präst om så önskas. 

Jourhavande präst 
Ring 112 och be att få bli kopplad till Jourhavande präst. Den som svarar är 

präst inom Svenska kyrkan och har tystnadsplikt. 

Jouren är öppen varje dag mellan kl. 21.00-06.00 

Förväntade dödsfall i ordinärt eller särskilt boende 

Instruktioner 
När en läkare bedömer att en patient snart skall avlida, skall läkaren ge vård-

personal klara instruktioner om vilka åtgärder som skall vidtas. Detta skall 

dokumenteras i journalen. Skriftliga instruktioner i bostaden bör också fin-

nas.  

Dödsbevis 
Vid förväntade dödsfall behöver inte läkare omedelbart inställa sig. Tid-

punkten för döden inträde kan ges av vårdpersonal eller närstående.  

Läkare behöver ej heller utföra den föreskrivna yttre undersökningen för att 

kunna utfärda dödsbevis. Förutsättningen för detta är att läkaren kan basera 

fastställandet på uppgifter från en sjuksköterska. Dödsbeviset kan utfärdas i 

efterhand. När en sjuksköterska har fastställt att döden inträffat skall detta 

dokumenteras i patientjournalen.  

ID - märkning  
Identifiering av den avlidne skall ske. Samma typ av identitetsband som 

används i slutenvård skall användas. Två band skall sättas fast, ett på hand-

led och ett runt vrist. På dessa skall namn och födelsedata stå  

En identifieringslapp skall sättas på den avlidnes bröstkorg. 

Där skall följande fyllas i: 

 Persondata 

 Var den avlidne vårdades då döden inträdde, i ordinärt boende eller sär-

skilt boende.  

 För särskilt boende anges namnet på enheten  

 Vilket datum och klockslag då döden inträdde 

 Obduktion. Det bör framgå av de skriftliga instruktionerna från läkare 

till vårdpersonal om obduktion skall ske. I de fall man har kunskap om 

detta fyller man i uppgiften på lappen. I annat fall är det den läkare som 

har att utfärda dödsorsaksintyget som tar initiativ till en eventuell ob-

duktion. Det är som regel den avlidnes behandlande läkare. 

 Explosiva implantat. Det är den läkare som utfärdar dödsbeviset som har 

ansvar för att förvissa sig om explosivt implantat finns. Det skall doku-



 Sida 3 (9) 

 

GÄLLER FÖR VERKSAMHET  DOKUMENT-ID, Version PROCESS 

Division Nära VARD-5-11556, 1.0 [Process] 
GODKÄNT DATUM  ANSVARIG PROCESSLEDARE 

2023-06-22 Katarina Enér Katarina Enér 

menteras i dödsbeviset, där det skall framgå om detta har avlägsnats eller 

finns kvar.  

 Namnet på den läkare som utfärdar dödsbevis skall anges. 

 Namnet på läkare som behandlat patienten inför det förväntade dödsfal-

let bör anges i de fall det inte är densamme som utfärdar dödsbeviset.  

I de fall de närstående önskar tala med behandlande läkare ordnas det via de 

ordinarie kanaler som finns tillgängliga dagtid. 

I samråd med de närstående beslutas huruvida den avlidne skall transporteras 

till bårhus direkt eller ligga kvar i bostaden ytterligare en tid. Det senare kan 

vara att föredra i de fall då långväga närstående vill ta ett sista farväl i bosta-

den.  

Omhändertagande av avliden i bostaden 
Den avlidne skall tas om hand på ett så värdigt och naturligt sätt som möj-

ligt. Anpassa omhändertagandet utifrån den dödes eller de närståendes even-

tuella önskemål. Vill någon av de närstående delta i omvårdnaden av den 

avlidne, låt dem göra så.  

Ta bort kuddar och hjälpmedel, fäll sängen i planläge. Slut den avlidnes 

ögonlock så gott det går. Tvätta de delar av kroppen som behöver tvättas. Ta 

bort katetrar, sonder och dylikt om inget annat har sagts. Tandproteser sätts 

in i munnen om de passar. Andra proteser sätts också på plats.  

Bädda sängen med rena lakan. Lägg ett rent underlägg under stjärten. Den 

avlidne kläs i de kläder de närstående önskar. Lägg den avlidne rak i sängen 

med en lite kudde under huvudet. Vill de närstående att händerna skall knäp-

pas på bröstet, gör så.  

Om den avlidne ej har kläder på sig, lägg på ett lakan, nedvikt vid bröstet. 

Om hakan faller ned kan man försöka lägga en handduk under. Bind aldrig 

upp hakan med en elastisk binda. Ofta tycker närstående att det ser ovärdigt 

ut.  

Gör trevligt runt omkring den avlidne. Tänd ett ljus ställ, fram lite blommor. 

Ge närstående den tid de behöver för att ta farväl. 

Den avlidne bör transporteras till bårhus inom ett dygn. Ställ upp fönstret 

lite, så att rumstemperaturen sänks. Tag bort täcket, lägg ett lakan över krop-

pen.  

För transport till bårhus kontaktas den begravningsbyrå de närstående väljer 

att anlita.  

Om den avlidne har värdeföremål bör dessa tas av innan transport till bårhus 

sker. Gärna i närvaro av närstående. Detta bör dokumenteras.  

Oväntade dödsfall 
Situationerna kring oväntade dödsfall utanför sjukhus kan vara mycket olika. 

Alla situationer täcks ej in av dessa rutiner. Följande grundläggande formalia 

bör följas;  
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Kontakta med distriktsläkare  
När någon påträffats död utanför sjukhus skall kontakt alltid tas med di-

striktsläkare. Den läkaren konstaterar dödsfallet och ansvarar för tillhörande 

administrativa formalia.  

Det är distriktsläkare som har i uppgift att sätta sig in i omständigheterna och 

därefter besluta om hen ska åka ut till platsen för att där undersöka den av-

lidne eller om den avlidne kan transporteras till bårhuset vid Björkskatans 

HC för att där konstatera dödsfallet.  

Under dagtid gäller det distriktsläkare vid den hälsocentral där patienten är 

listad, under kvällar, nätter och helger är det läkare i beredskap. 

En läkare får fastställa att döden har inträtt utan att personligen ha gjort den 

kliniska undersökningen, om: 

1. dödsfallet är förväntat på grund av sjukdom eller nedsatt hälsotillstånd 

med förmodad begränsad överlevnad, eller 

2. kroppen uppvisar uppenbara dödstecken i form av förändringar som inte 

är förenliga med fortsatt liv. 

Förutsättningarna för att läkaren inte skall behöva göra undersökningen är att 

1. 1. en legitimerad sjuksköterska har gjort denna undersökning och med-

delat läkaren  

2. resultatet, och läkaren har tillgång till relevanta och tidsmässigt aktuella 

uppgifter om den dödes tidigare medicinska tillstånd 

 

2 § Vid den kliniska undersökningen skall samtliga dessa indirekta kriterier 

vara uppfyllda  

1. ingen palpabel puls, 

2. inga hörbara hjärtljud vid auskultation, 

3. ingen spontanandning, och 

4. ljusstela, oftast vida, pupiller 

Senast i samband med att kroppen lämnar bårhuset bör en läkare fastställa att 

döden inträtt.  

Dödsbevis  
Paragraf 15, begravningsförordningen 

Den läkare som fastställer att döden inträtt skall ansvara för att dödsbevis 

utfärdas. 

Ambulanstransport av avliden  
När ambulans har tillkallats och påträffar en avliden, tar kontakt med di-

striktsläkare för diskussion om fortsatt handläggning.  

Paragraf 3 och 5, begravningslagen 

Det är sjukhuset som ansvarar för att dödbevis och dödsorsaksintyg utfärdas 

när någon avlider där eller förs dit i anslutning till dödsfallet. 
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Identifiering  
För all transport som sker till sjukhus/bårhus gäller för samtliga att söka 

fastställa identiteten. I de fall då närstående ej finns bör recept, tablettför-

packningar, intyg eller dylikt medtagas till sjukhus/bårhus. Hur identifie-

ringen är gjord skall dokumenteras i patientjournalen. I de fall då identiteten 

ej kan fastställas skall polis kopplas in. 

Transport av begravningsbyrå  
I de fall ambulanspersonal ej medtar den avlidne skall avtalad begravnings-

byrå kontaktas, Luleå Begravningsbyrå tfn 0920- 105 25 

Anhöriga kan om man så önskar välja annan begravningsbyrå som förrättar 

begravningen. ID - märkning kan ske av begravningsentreprenör om närstå-

ende finns på platsen och kan identifiera den avlidne.  

Direkttransport till bårhuset 
Om läkare är på plats där dödsfallet inträffade, undersökt den avlidne och 

identifiering är gjord enligt ovan, kan den avlidne transporteras direkt till 

bårhuset vid Björkskatans HC  

När skall läkare anmäla dödsfallet till polismyndighet? 
”Om förhållandet vid ett dödsfall är sådana att det kan finnas skäl för en 

rättsmedicinsk undersökning, skall läkare som fastställt att döden inträtt, 

snarast möjligt anmäla dödsfallet till polismyndighet”. 

4 kap.4§ första stycket begravningslagen.  

Läkaren bör göra detta personligen. 

Detta gäller enligt följande: 

1. När dödsfallet har eller kan ha orsakats av yttre påverkan (skada eller 

förgiftning) och alltså inte enbart av sjukdom, dvs av någon annan per-

son, olycksfall eller självmord. 

2. När det är svårt att avgöra om dödsfallet har orsakats av yttre påverkan. 

Detta gäller  

 - när någon påträffats död och tidigare sjukdomsbild inte kan förklara 

dödsfallet, dvs hos helt oväntade dödsfall hos både barn - bl.a. vid 

plötslig spädbarnsdöd - och vuxna när det finns anledning till tvek-

samhet om dödsfallet har naturliga orsaker.  

- när missbrukare anträffats död 

 vid framskriden förruttnelse 

3. När dödsfallet kan misstänkas ha samband med fel eller försummelse 

inom hälso- och sjukvården 

4. När den döde ej har kunnat identifieras.  

När en läkare anmält ett dödsfall till polismyndigheten skall detta antecknas i 

patientjournalen.  
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Läkaren skall begära besked av polisen om de kommer att svara för att krop-

pen omhändertas eller om läkaren skall ombesörja att kroppen förs till bår-

hus. Vidare bör läkare begära besked om polisen svarar för att någon av den 

avlidnes närstående underrättas.  

Det är polismyndigheten som avgör om rättsmedicinsk undersökning skall 

göras. Om oenighet uppstår mellan polis och läkare, kan rättsläkare kontak-

tas för diskussion.  

Om någon rättsmedicinsk undersökning ej ska göras så underrättar polisen 

den läkare som utfärdat dödsbeviset. Denne ansvarar då för att behandlande 

läkare kontaktas för utfärdande av dödsorsaksintyg.  

Om brott eller annan yttre påverkan misstänks bör man undvika att röra i 

kläder eller andra föremål på platsen.  

ID - märkning  
Om den avlidnes identitet ej är känd, används en siffra för märkning. 

Identifieringsband runt arm och fot, bröstlapp samt dödsbevisblanketten 

märks med NR 1 osv. Röda identifieringsband för hand och fotled skall an-

vändas då identiteten är okänd.  

Två identitetsband skall sättas fast, ett runt handled och ett runt vrist. Namn 

och personnummer skall skrivas för hand.  

 

En identifieringslapp skall sättas på den avlidnes bröstkorg.  

Där skall följande fyllas i: 

 Persondata 

 Vilket datum och klockslag då döden inträdde 

 Obduktion. I de fall man har kunskap om obduktion skall ske eller ej bör 

detta  

 fyllas i. I annat fall är det den läkare som utfärdar dödsorsaksintyget som 

tar initiativ till en obduktion. Det är oftast den avlidnes behandlande lä-

kare. 

 Explosiva implantat. Det är läkares ansvar att förvissa sig om detta finns 

eller  

 inte. Det skall dokumenteras i dödsbeviset, där det skall framgå om detta 

har avlägsnats eller finns kvar. Om läkare saknar kunskap om detta finns 

vårdpersonal  

 eller närstående att tillfråga.  

 Namnet på den läkare som utfärdar dödsbevis skall anges 

 Namnet på behandlande läkare bör anges i de fall det är olika. Det är 

denne som har att utfärda dödsorsaksintyget. I de fall då namnet ej kan 

anges kan verksamhetsområde anges, ex medicin Sunderby Sjukhus eller 

Stadsvikens vårdcentral 
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Kontakt med närstående 
Det är den läkare som utfärdar dödsbeviset som ansvarar för att närstående 

underrättas eller förvissar sig om att annan person gör det. Om närstående ej 

kan hittas skall polis eller socialtjänst kopplas in.  

Stöd till närstående  
Vid akuta situationer  

Vid till exempel hastiga dödsfall, sök via Sjukhuskyrkans minicall hela dyg-

net 0746-49 91 49. 

Jourhavande präst 
Ring 112 och be att få bli kopplad till Jourhavande präst. Den som svarar är 

präst inom Svenska kyrkan och har tystnadsplikt. 

Jouren är öppen varje dag mellan kl. 21.00-06.00 

Visning  
När dödsfallet är konstaterat av läkare, förvaras den avlidne vid bårhuset vid 

Björkskatans HC .Om närstående ej har sett den avlidne innan transport till 

bårhus och vill göra det innan svepning eller planerad visning sker, så görs 

detta i bårhuset lokaler. Vid oväntade dödsfall kan det vara nödvändigt. 

Detta måste avgöras i den specifika situationen och med stor lyhördhet för 

närståendes behov.  

Behjälpliga vid nödvändiga visningar på icke dagtid är präst/ diakon, söks 

via SOS alarm och /eller begravningsbyrå.  

Visningar skall dock i möjligaste mån hänvisas till dagtid, be närstående 

kontakta ansvarig 0920-712 99. 

Om närstående är i behov av visning under icke kontorstid kan man gärna 

kontakta  

Luleå Begravningsbyrå 0920- 10525 

Fonus begravningsbyrå 0920- 10045 

Bårhuset  
Alla som avlider utanför sjukhus i Luleå Kommun skall transporteras till 

bårhuset vid Björkskatans HC.  

Denna regel gäller ej vid stora olyckor med flera döda, de skall då transport-

eras till bårhuset vid Sunderby Sjukhus. Akutmottagningen är behjälplig. 

I vaktmästarservicen ingår att göra lokalerna tillgängliga för primärvårdens 

läkare, obduktionstekniker begravningsentreprenörer och polis.  

Vaktmästare kan vid behov, närvara vid visning.  
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Dokumentation, ansvar för läkare som utfärdar dödsbevis 
När läkare konstaterat dödsfallet utfärdar hen dödsbeviset.  

Det är den läkare som utfärdar dödsbeviset som måste; 

 sätta sig in i omständigheterna vid dödsfallet 

 förvissa sig om den avlidne bär några explosiva implantat. Detta skall 

dokumenteras i journal och på det papper som fästs på den avlidnes 

bröstkorg 

 avgöra om polisanmälan skall göras innan dödsbevis utfärdas.  

Den läkare som utfärdar dödsbeviset skall själv utfärda dödsorsaksintyget 

eller förvissa sig att annan läkare gör det.  

Om samme läkare ej skall utfärda dödsorsaksintyget skall det anges på döds-

beviset under punkt 4 övriga upplysningar, vem som är behandlande läkare. 

Om namn ej kan fås, kan verksamhetsområde skrivas, ex medicin Sunderby 

Sjukhus eller Örnäsets HC. Det är den läkare utfärdar dödsbeviset som an-

svarar för att kontakt tas med behandlande läkare för att på så sätt informera 

om att personen avlidit och att denne skall utfärda dödsorsaksintyg. 

Det är den läkare som skall utfärda dödsorsaksintyget som ta, om det be-

hövs, initiativ till en klinisk obduktion. 

Om man redan vid konstaterandet av dödsfallet vet att obduktion ej är nöd-

vändig skrivs detta på det papper som fästas på den avlidnes bröstkorg, för 

att underlätta för utlämnandet av kropp till begravningsbyrå.  

Dokumentation  
Läkare ansvara själv för att fylla i formulären på socialstyrelsens hemsida, 

dödsbevis och dödsorsaksintyg. 

Handläggning vid rättsmedicinsk undersökning 
I författningen anges att dödsbevis vid ev rättsmedicinsk undersökning skall 

delas och överlämnas till polisen direkt på platsen. 

Kort om obduktion  
Skall klinisk eller rättsmedicinsk obduktion utföras bör den avlidne snarast 

överföras till kylrum, för att fördröja förruttnelse. Obduktioner utförs vid 

patologavdelningen vid Sunderby Sjukhus? Den läkare som utfärdar dödsor-

saksintyget ansvarar för att informera bårhuspersonal om obduktion skall 

ske. Detta för att ej fördröja handläggningen i onödan.  

Information och omhändertagande 
Att informera närstående om plötslig död är en svår uppgift. Sträva alltid 

efter att ha närstående närvarande tillsammans med dig när du informerar om 

det inträffade. Undvika att  
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meddela plötsliga dödsfall via telefon. Om någon bosatt på annan ort avlider 

i Luleå, försök att få kontakt någon person som personligen kan informera 

närstående. Ex vis en sjukhuspräst, polis eller annan person. 

Det är viktigt att vårdpersonal och läkare avsätter tid för samtal och inform-

ation. Erfarenheter visar att närstående upplever det givande för sorgebear-

betningen om de blir kallade  

för samtal till den läkare som handlagt dödsfallet. Sjukhuspräst kan tillkallas 

och fungera  

som stöd till de närstående.  

Vad händer sedan ? 

Den avlidne sveps av begravningsentreprenör. Detta sker på bårhuset vid 

Björskatans HC. 

Stoftet förs sedan till bisättningslokaler vid Örnäsets eller Gammelstads kyr-

kogård. Bisättningslokalerna består av 4 kylrum, där stoft kan förvaras upp 

till en månad.  

Stoftet förvaras där i väntan på jordfästning eller kremering. 


