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Förskrivning och utdelning av läkemedel samt 
utfärdande av sjukintyg på jour- och 
akutmottagningar inom somatisk vård  
Gäller för: Hälso- och sjukvård  

Syfte 
Rutinens syfte är att förenkla och förbättra förskrivning och utdelning av läkemedel samt utfärdande av 
sjukintyg för patienter som återgår till hemmet efter besök på jour- eller akutmottagning. 

Läkemedel  
Om patienten får enstaka tabletter utdelade på jour- eller akutmottagning ska denna ordination 
dokumenteras i läkemedelslistan i vårddokumentationssystemet Cosmic. Av ordinationen ska framgå 
vem som initierat läkemedelsbehandlingen, ordinationsorsak samt planerad behandlingstid. Det är en 
förutsättning för ett patientsäkert arbete i vårdens övergångar att ordinationer är rätt dokumenterade. 
Om det redan vid besöket står klart att behandlingen ska fortgå mer än några dagar ska recept skrivas 
från jour- eller akutmottagning. 

Vanebildande läkemedel bör inte ordineras från jour- eller akutmottagning. 

Om vanebildande läkemedel skrivs ut, vid stark indikation, ska det finnas en strategi/plan för utsättning 
och uppföljning antingen inom den egna verksamheten eller inom primärvården, kommunicerat med 
remiss. 

Sjukintyg  
Sjukintyg ska i sig aldrig vara orsak till besök på jour- eller akutmottagning.  

En patient kan vanligtvis vara sjukskriven utan intyg under sju veckodagar. Det är den läkare som 
träffat patienten som har bäst förutsättning att göra en försäkringsmedicinsk bedömning och skriva 
eventuellt sjukintyg. Om det vid besöket står klart att sjukskrivningen blir längre än sju dagar skrivs 
sjukintyg av läkare på jour- eller akutmottagning. 

Längre sjukskrivningar bör som regel inte initieras från jour- eller akutmottagning. Om patienten med 
stor sannolikhet kan återgå i sin sysselsättning efter en begränsad sjukskrivningsperiod bör intyg dock 
skrivas för hela denna period.  

En sjukskrivnings- och rehabiliteringsplan ska alltid upprättas och dokumenteras av sjukskrivande 
läkare i journalen när en sjukskrivning ordineras. Vid längre sjukskrivningar, eller om det finns faktorer 
som gör själva sjukskrivningen särskilt riskfylld, är det extra viktigt att det finns en planerad 
uppföljning - antingen inom den egna verksamheten eller inom primärvården, kommunicerat med 
remiss. 

För mer information och stöd avseende sjukskrivnings- och rehabiliteringsprocessen hänvisas till den 
regionala riktlinjen: Kvalitet och patientsäkerhet i sjukskrivnings – och rehabiliteringsprocessen 
(RIK-29125). 
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Remiss 
Om ytterligare medicinsk uppföljning är indicerad ska patienten remitteras. Patienten ska inte hänvisas 
till allmänmedicinsk mottagning enbart för intygsskrivning eller utfärdande av recept eftersom detta 
skapar otrygghet för patienten samt tar onödiga resurser i anspråk.  

Utarbetad av: Eric Le Brasseur 


