Hva var egentlig dgdsarsaken?
Er det viktig med dgdsattester?
Nar og hvordan rekwrere obduksjon?
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Den sannsynlige dgdsarsaken er avhengig av alder og dgdssted
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Underliggende dgdsarsak etter obduksjon, n=1820

B Samme kode, uendret:
38%

® Ny kode, men samme
kapittel: 28 %

B Nytt kapittel:31 %

Tall fra 2005, hele landet.
4,4 % av alle dgdsfall




Feerre dgr i sykehus:

Somatisk sykehus 74 % 36 %
Pleie og omsorgs-institusjon 1% 43 %
Hjemme eller annet 24 % 18 %

http://statbank.ssb.no/statistikkbanken
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En femtedel dgr utenfor institusjon

Somatisk sykehus 74 % 36 % | '_\|0"8€ er pqlitiet
uinteressert i alt

som ikke er kriminelt.

Pleie og omsorgs- 1% 43 % Eneste mulighet for 3

institusjon fglge den typiske
akuttmedisinske gruppen

Hjemme eller annet 24 % av dgdsfall er
sykehusobduksjon.

http://statbank.ssb.no/statistikkbanken



Er det viktig a vite hva man dgr av?

Ung mann funnet i blodpgl utenfor kjgpesenter.
Fall fra tak, antatt selvmord. Ikke obdusert.

Middelaldrende mann funnet i sjgen ved hytta en sommermorgen. Sist
observert pa pub i neermeste tettsted kvelden fgr. Antatt snublet pa stien
og druknet i fylla. Ikke obdusert.

30-arig mann faller plutselig dgd om. Diagnose fra ambulanselege: “"akutt
hjertedgd”. Ikke obdusert. Kjzereste gravid.

Nyskilt kvinne med kjent epilepsi funnet dgd i seng av ny samboer.
Diagnose fra ambulanselege: "akutt hjertedgd”.

Overvektig kvinne faller dgd om mens hun snakker i telefonen. Sgnn og
ektemann forsgker gjenoppliving. Diagnose fra ambulanselege:
"hjerteinfarkt”.

49 ar gml mann, tidligere ang. frisk, funnet dgd hjemme. Halvtomme
flasker pa bordet. Legevaktslege: "Hjertestans”. To sgnner 16 og 18 ar vil
vite hva far er dgd av. Politiet begjaerer ikke obduksjon.



Obduksjon viktig for pargrende, saerlig
ved dgd utenfor institusjon!

G. Cecilie Alfsen, overlege 23.03.2011



Banalt, men ngdvendig:
lkke sett hjerteinfarkt i mangel av noe bedre !!!
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Det er lov a ikke vite

Omtrent tid
meliom
|, Sykdom eller tilstand som direkte (umiddelbart) Wsykmﬁf“;
har fort til deden. deden

(Her skal ikke fores dodsméten feks. hjerte-
svikt, hiertelammelse, asteni, men den sykdom,

skade eller komplika som umiddelbart frem-
kaﬂededgg.)...?{‘...si‘o.‘? ..... R o M (LA, La"wjm‘i 1759

Sofn skyltdtes (var en folge av) j

Oppgi den eller de sykelige tilstander, skader b)

eller misdannelser som har fort til (l& bak) den Som skyltdtes (var en feige av)
dodsarsak som er nevnt ovenfor,
Den tilstand som innledet sykdomsforlapet, fores
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og gratis a anbefale en obduksjon!

m].ovdata

HJEM RESSURSER TJENESTER HJELP LENKER OM LOVDATA KONTAKT 0SS SEK

Forskrift om dekning av utgifter til baretransport i Norge. Sheivur [

Owersikt || Hele forskriften || Faerste || Forrige

Forskrift om dekning av utgifter til baretransport i Norge.

Fastsatt av Sosial- og helsedepartementet 11. mars 1997 med hjemmel i lov 28 februar 1997 nr. 19 om folketrygd & 7-3 fierde ledd . Endret wved forskrifter 30 april 2004
nr. 677, 30 juni 2006 nr. 790

§ 1. Transport av bare i forbindelse med obduksjon som er krevet av Arbeids- og velferdsetaten eller er rekvirert av lege, dekkes av

folketrygden.
0 Endret wed forskrifter 30 april 2004 nr. 677, 30 juni 2006 nr. 790 (i kraft 1 juli 2006, se endringsforskriften for overgangsregel).

§ 2. Transport av bare i forbindelse med obduksjon som er krevet av politi- og lensmannsetaten eller transport av bare i forbindelse
med at avdgde har testamentert sitt legeme til et universitet, dekkes ikke av folketrygden.

§ 3. 20 kilometer-grensen i lovens § 7-3 andre ledd kan fravikes nar
a) neermeste begravelsesbyra ligger slik til at barebilen ma tilbakelegge en avstand som overstiger 20 kilometer for & nd fram til

dedsstedet, eller
b) det er ngdvendig & benytte ferge og ventetiden av den grunn blir pd minst 2 timer, eller

¢) ferge ma chartres fordi det ikke er mulig & benytte rutegaende ferge.

§ 4. Forskriften trer i kraft den 1. mai 1997.
Farste | Forrige
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Informasjon fra Patologiavdelingen

Obduksjon ved dadsfall
utenfor sykehus

De Mecte dedcfall | Norge sijer utenfor cydehuc.
Ved mange av diccs ctir pdrarends og Jege uten
noen kiar dedcdrcak. | cllke tiifelier kan dot vire
axtuelt & gjers on cykshucobduksion.

Her gis en overz&t aver nmmm&.

1) Meidepliktiy docsrfait?

For sykehuscbouksion kan utfares, md sporsmdlet om
rettsmediznsk fkundersakeise vaore avkiart. Dersom et
dodsfall er meidepilksg | henhoid ¥l «Forskrift om leges
meidng 81 poltet om unaturig deds?al og lignendes,
skai iegen snarest mafig undemee poiiet Stk meidng
kar gfs mungip (teiefon D2800).

s politiet ke prsker § undergke dadsfalie
raermere, kan b

TOLLL

v 1o
.
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2} informacjon til pirsrende

4

lege begjaere Sy 2
Hva som er meldepinty dodsfall fremdrbla. av
rettiedningen pd dodsattesten.

Hvis dodsfaliet Ikke er meidepikEg, kan lege begixre
sykehuzobduksion drete.

www.ahus.no

Ry voore n om 3t er
orzkelp og gis amedning ¥l A resarvere zeg Sk
irformasion skal primaet giz muntg, men det Xan vaore
nytig “or pdrorence med en skrftig sammenfatning.
informasionsmatenale kan astes ned fra

Ditooy Longsaesa g

HELSE -Eo SOR-BST

3) Hvordan begjare?
Segiemringen md vaore underskreve: av ege
Fatoogavdeingen informeres s4 snart zom mullg
telefonsk om at cbaulsjon er anskellp. Hvis eget

kxe xan skrves

pd vanip papir

Segjmringen bor innehoide:

* Den dades personalis, dato og sted for dod.

* Sammentatning av aktuell o evt. il sykenstone.

. onkl. funn pd 3 zamt
rusmiddelanamnese.

* Nawn pd tastege.
* Navn of ielefonnummer 3l rekvirerende jege.

* Bekrefeize om at pdrorende er nformert om codukzion
09 kke har reservert sep, med nawn 0 slextsforhoid.

* Bekre®eize om at poitiet ikke onsker rettsmeaisinsk
{bare ved dodsfail)

* Kopi av Legeerkimring om dad (hviz tigiengesg).
Segaringen mé foreigge pd patologisvaeingen far
cbdukzion kan glennomfores.

Segraveizesbyriet som Kjorer den dode bl
patoiogivvgaingen, kan avertiel ta med beganing

4) @konomicke forhoid

Varkan prmammezetianesten siler pirorande balaztes

med utgifter tf sdr

ughene tf 5!’312 Mﬁm ra Folketrygden op
vi

utgiftene 5 I
renhold 11 <Forsknft om dekning av wigier il
port | Norge s
G. Cecilie Aifsen, overiege drmed.
TF 67 96 127071
www.ahus.no

5) Svartider

Normait vi forelopig svar sendes rekvirenten | lopet av
13 ciager. Telefonizk svar er ogsd mulg. Tid for endeilg
svar vi avhenge av hvor mange spesialundersokeiser
zom gleces. Svar pd rettstokzikciogizke anayzer tar
erfaringzmessig fers uker Man vi kunne 13 nmrmers
opplysninger om forventet svarsad | de enkeite tifeler
ved henvendeise tii ansvarig patoiog.

L. Forshsint ar 1378 av 2412 00 o leges malkding t
poltiet om wmatueliy Sodsiall of lgnende

2. Fordsilt o 542 av 19.03.04 om olduksion mos,

3. Forskeilt or 216 av 11.03.97 om Selosing av ctgfue 1l
bicetranspon | Noge

——

HELSE -io SOR-OST

G. Cecilie Alfsen, overlege

23.03.2011




Mens du venter pa at politiet skal bestemme seg
for ikke a underspke dgdsfallet..

Snakk med pargrende om muligheten av a finne dgdsarsaken
likevel!

Skriv en begjeering pa et hvilket som helst papir —
bortsett fra pa Dgdsmeldingen

Husk ditt eget navn, kontoradresse og telefonnummer!

Varsling av patologiavdelingen er lurt,
be evt. begravelsesbyraet om hjelp.



Ingen grunn til ikke a undersgke hva
som gikk galt!

G. Cecilie Alfsen, overlege 23.03.2011
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| E Legefareningens nettkurs

M~ |

Studiekategorier

Mettkurs
kurs med samlinger

Interne kurs for Legeforeningen

Kurs: Hvordan fylle ut

dgdsattester?

Kurskatalogen: urs med
fyziske samlinger krewver
pamelding.

Ressurser for grupper:
Yeiledningsgrupper,
smagrupper og andre kan finne
nyttine ressurser her.

Velkommen til Legeforeningens nettkurs!

Kurs

Introduksjon til
regnskapsfgring for
sehlvstendin
naringsdrivende leger

Reisemedisin

Risiko for hjerte- og
karsykdommer,
prioritering og
medikamentell
hehandling

Sakkyndig arbeid

Etiske dilemmaer
Filmmer til
gruppeunderisning

Hvordan utfdle
dedsattester?

Sirkulasjonstysiologi

Oppdatert  Godkjent*

2004 A timer til samtlioe spesialiteter
Revidert
2010

2010 Zvalgfrie kurspoeng til widere- og
etterutdanning i allmennmedisin

2003 kKurset er sakt godkjent som
Revidert poenggivende.
2010

2010 kursetvil vaere obligatarisk for
alle spesialiteter ved seknad om
spesialistgodkjenning som
fremmes etter 1. mai 2011, Frem
til da kan kursettelle med 3 timer
som valgfritt kurs for alle
spesialiteter.

2010 18 tirmer som valgfritt kurs for
samtlige spesialiteteter

2010 B valafrie kurspoeng, for alle
spesialiteter.

2004 Karkirurgi: Ohligatorisk for LIS,

Indremedisin: 18 timer valofritt
kurs for LIS og etterutdanning

Kursawgift

1.600,-

1.000,-

1.000-

3.000.-

1.600,-

3.000.-

Obligatoriske kurs

= Anestesiologi
= Gastroenteralogi
» Kardiologi

Godkjente kurs hos ME

kurset er utviklet av Morsk
Helzeinformatikk (MHIT i samarbei
med Legeforeningen og by gaer §
MEL-artikler.

Symptomklinikk om
tungpusthet
Fasienter med tungpusthet e
en diagnostisk utfordring i
allmennpraksis. Fustevansk
kan skyldes sykdom og svikt
flere argansystemer. Er det
hjertesykdom? lungesykdom
sykdom i andre argan® Kurs
gir en grundig giennomoang
av diagnostikken ved
tungpusthet og behandlinget
av de hyppigste drsakene.

Start kurset ved & registrere
deg og logae deg inn pd MHI
kurssider.

Skulderlidelser

Slaildmsvlicddm e e e o = 1


http://nettkurs.legeforeningen.no/course/view.php?id=50&username=guest
http://nettkurs.legeforeningen.no/course/view.php?id=50&username=guest

