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Riktlinje sjukskrivningsansvar primarvard och sjukhuskliniker

Syfte
Tydliggora var sjukskrivningsansvaret handlaggs nar patienten ar aktuell bade i primarvard
och pa sjukhusklinik.

Malgrupp
Lakare vid sjukskrivande enheter samt inom regionfinansierad vard om detta avtalats.

Sjukskrivningsprocessen

Sjukskrivning ska enligt Socialstyrelsens 6vergripande principer betraktas som vard och
behandling, som i likhet med 6vriga ordinationer kan inga i den medicinska rehabiliteringen i
samband med skada, sjukdom eller planerat ingrepp. Sjukskrivning ska ha ett tydligt syfte och
en plan for atergang i arbete eller annan sysselsattning. Patientens arbetsformaga ligger till
grund for stallningstagande till sjukskrivning. Sjukskrivning efter telefonkonsultation eller
retroaktiva sjukskrivningar bor endast i undantagsfall forekomma.

Till stod for bedomning finns Socialstyrelsens beslutsstod. Sjukskrivning bor ske med rimlig
lang framfarhallning tidsmassigt nar patienter remitteras mellan olika vardnivaer.

Sjukskrivningsansvaret

Ansvarsfordelningen galler mellan primarvard och sjukhusklinik. Grundprincipen ar att
sjukskrivning foljer den lakare som har det medicinska ansvaret for utredning, behandling och
uppfoljning. Overforing av vardansvaret mellan olika vardnivaer kraver remiss.

Det ska vara tydligt for patienten vem som ansvarar for dennes pagaende sjukskrivning.

Remiss fran primarvard till sjukhusklinik

Nar priméarvardslakare remitterar patient for bedomning till lakare pa sjukhusklinik och i de
fall patienten ar sjukskriven, ska sjukskrivningen stracka sig 1-2 veckor efter inbokat besok
till lakare pa sjukhusklinik.

Gor lakaren pa sjukhuskliniken bedémningen att klinikspecifik utredning eller behandling ar
motiverad (startar utredning och/eller planerar behandling) sa ansvarar sjukhuskliniken for
befintlig sjukskrivning fram till att behandlingen ar avslutad, och i forekommande fall &ven
under en rimlig rehabiliteringsperiod darefter.
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Gor lakaren pa sjukhuskliniken bedémningen att planerad kliniksspecifik utredning eller
behandling sannolikt inte kommer aterstalla patientens arbetsférmaga évertar inte
sjukhuskliniken sjukskrivningsansvaret. | dessa fall &r det lampligt att via remiss eller
remissvar aterkoppla detta snarast till primarvarden sa att forsakringsmedicinska
rehabiliteringsinsatser inte fordrojs.

Gor lakaren pa sjukhuskliniken beddmningen att ingen ytterligare utredning eller behandling
ar indicerad Overtar inte sjukhuskliniken sjukskrivningsansvaret.

Patient som ar fardigbehandlad pa sjukhusklinik

Nar den medicinska utredningen, behandlingen och uppféljningen ar avslutad pa
sjukhusklinik och forlangning av sjukskrivning inte bedéms aktuell avslutas patientarendet.

Nar den medicinska utredningen, behandlingen och uppféljningen ar avslutad pa
sjukhusklinik men om patienten inte aterfar arbetsférmagan inom forvantad rehabiliterings-
och sjukskrivningsperiod sa dvergar ansvaret till primarvarden.

Remiss innehallande fortsatta atgarder och uppféljning ska utfardas till primarvarden. Om
beddmningen ar att fortsatt sjukskrivning &r aktuell ska sjukskrivningen stracka sig 1-2
veckor efter inbokat besok till primarvardslakare.

Patient med flera medicinskt ansvariga lakare

Patienter som utreds och behandlas pa flera sjukhuskliniker och inom primarvarden kraver en
samordning nar sjukskrivning kan vara aktuell.

Andringshistorik

Datum Andring utford av
2014-10-31 Beslut Sjukvardsledning
2017-03-02 Revidering Sjukvardsledning
2023-11-16 Revidering Sakkunnig lakare och

processledare i
Forséakringsmedicin

2025-05-26 Revidering Forséakringsmedicinska
kommittén
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