










































































Kapite/4 

Krisstöd 

Krisstöd vid allvarlig händelse 
Uppgifterna pa sid 35-37 är i huvudsak hämtade fran Sociolstyrelsens kunskopsunderlog. "Krisstöd vid ollvorlig 
händelse". De rekommendationer som lyfts from i kunskopsunderlaget har i regel stöd från forskning. 

Det krävs kunskap ach personlig lämplighet för att kunna ge ett bra krisstäd. Här följer några 
övergripande råd: 

Krisstödet ska vara föregripande och inte innebära en väntan på att problem uppstår eller krav 
ska uppkomma. 

Krisstödet ska vara lättillgängligt. 

Det är viktigt att krisstödet är länkat till samhällets övriga insatser. 

Efter bedömning och akutinsatser är det lämpligt att den drabbade vid behov erbjuds ett mer 
långsiktigt och kontinuerligt krisstöd genom överlämning till rätt instans efter akutfasen 

En kontinuerlig utvärdering av insatserna efter en allvarlig händelse är nödvändig för att kunna 

lära av dessa erfarenheter. 

Stödcentra 

Det finns goda erfarenheter av upprättande av stödcentra. Dessa kan ha följande uppgifter: 

• En funktion för att kunna informera, ge råd och hänvisa drabbade och andra. 

• En funktion för att ge människor krisstöd. Sårbara grupper, t.ex. barn, får speciell 
uppmärksamhet. 

• En funktion som koordinerar stödet från olika instanser samt remitterar drabbade till 
andra inrättningar. 

• En funktion för att samla på sig och hantera olika data som gäller den allvarliga 
händelsen. Förberedelse för de kommande mellan- och långtidsfaserna. 

• En reception där människor tas emot. 

• Ett utrymme där de olika stödfunktionerna håller till. 
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Fem principer för akut stöd 

Hjälparens roll är bland annat följande: 

• Förstärka de drabbades känsla av säkerhet och trygghet. 

• Bidra till att lugna. 

• Stärka känslan av självtillit och tillit till samhällets förmåga. 

• Stärka samhörigheten med andra drabbade och närstående. 
• Stärka de drabbades känsla av hopp. 

Krisstödets "första hjälpen" 

Hjälparen bör tänka på följande: 

• Skapa mänsklig kontakt på ett empatiskt och icke-påträngande sätt. 

• Ge de drabbade en omedelbar säkerhet och förmedla fysisk och emotionell trygghet. 

• Lugna drabbade som är emotionellt överväldigade och utom sig. 

• Hjälp drabbade att uttrycka sina akuta behov samt inhämta ytterligare nödvändig infor­
mation. 

• Erbjud praktiskt stöd och information för att hjälpa de drabbade att ta itu med sina 
behov. 

• Koppla så snart som möjligt samman drabbade med nätverk för socialt stöd, inklusive 
familjemedlemmar, vänner, grannar och kommunala hjälpinstanser. 

• Stöd positiva bemästringsstrategier (självhjälp) genom att berömma och stödja de drab­
bades starka sidor och hanteringsförmåga, samt att uppmuntra vuxna, barn och familjer 
att ta en aktiv del i sin återhämtning. 

• Förmedla information som kan hjälpa de drabbade att bemästra traumats psykologiska 
påverkan. 

• Skapa ett kontinuerligt krisstöd genom att koppla ihop den drabbade med personal från 
samhällets övriga stödinstanser. 

Alla som varit med om traumatiska händelser bör få möjlighet till stöd som är förmedlat på ett 

empatiskt sätt. Stödet kan vara praktiskt, emotionellt och socialt. Särskild uppmärksamhet 

behöver riktas mot barn. Det finns fördelar med att ge information om vanliga reaktioner och 

råd för bemästring. För personer med lättare reaktioner och reaktioner som varat mindre än fyra 

veckor är det tillräckligt med "observerande väntan" (eng. watchful waiting). 

Se vidare bilaga 7. 
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KapitelS 

Termer och begrepp 

5.1 Organisation 

Allvarlig händelse: Samlingsterm för händelser som är så omfattande eller allvarliga att 
resurserna måste organiseras, ledas och användas på särskilt sätt. 

Anhöriglinje: Vid en allvarlig händelse öppnar Landstinget Västmanland en telefonlinje 
bestående av ett antal telefoner. Hit kan närstående vända sig för att få information om 
inkommande patienter. 

Extraordinär händelse: En händelse som avviker från det normala, innebär en allvarlig störning 
eller överhängande risk för en allvarlig störning i viktiga samhällsfunktioner och som kräver 
skyndsamma insatser aven kommun eller ett landsting. 

Kamedo-rapport: 
En utgiven sammanställning aven inträffad allvarlig händelse, där bland annat Socialstyrelsens 
observatörer analyserat hur hälso- och sjukvården agerat och dragit slutsatser om hur 
krishanteringsförmågan kan förbättras. 

Katastrof: Allvarlig händelse där tillgängliga resurser är otillräckliga i förhållande till det akuta 
behovet. Belastningen är så hög att normala kvalitetskrav trots adekvata åtgärder inte längre kan 
upprätthållas. 

Kris: En händelse som drabbar många människor och stora delar av samhället och hotar 
grundläggande värden och funktioner. Kris är ett tillstånd som inte kan hanteras med normala 
resurser och organisation. En kris är oväntad, utanför det vanliga och vardagliga och att lösa 
krisen kräver samordnade åtgärder från flera aktörer. 

Krisberedskap: Beredskap för att kunna förebygga, motstå och hantera krissituationer 

Krisberedskapsförmåga: Ett sammanfattande begrepp för krisledningsförmåga, operativ 
förmåga och förmåga i samhällsviktig verksamhet att motstå allvarliga störningar. 

Krisledningsförmåga: Förmågan inom ett verksamhets- eller ansvarsområde att vid allvarliga 
störningar leda den egna verksamheten, fatta beslut inom eget verksamhets- eller 
ansvarsområde, sprida snabb, korrekt och tillförlitlig information och vid behov kunna samverka 
i samordning och koordinering med andra aktörer och deras åtgärder. 

Krisledningsplan: En på förhand överenskommen strategi för att kunna hantera en kris . Beslutas 
av ansvarig nämnd, styrelse etc. 
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Krisstöd : Sammanfattande benämning på stödjande åtgärder som kan ges till drabbade vid en 
allvarlig händelse. 

Normativa beslut: Övergripande beslut som handlar om organisationens roll. Kan exempelvis 
handla om att ändra en verksamhets uppgift utifrån de behov som uppstår vid en allvarlig 
händelse. 

Närsjukvård: närsjukvård är ett samlingsbegrepp för vård som erbjuds patienten nära hemmet. 
Primärvården utgör i de flesta fall basen för närsjukvården. 

Operativ förmåga: Förmåga inom ett verksamhets- eller ansvarsområde att snarast påbörja 
åtgärder för att hantera eller medverka i hanteringen av konsekvenserna av inträffade hän­
delser, genomföra de åtgärder som krävs för att avhjälpa, skydda och lindra effekterna av det 
inträffade. 

PKl-grupp (Psykologisk och Psykiatrisk katastrofledning) : ledningsgrupp inom lands­
tinget/regionen med uppgift att leda och samordna hälso- och sjukvårdens psykologiska, sociala 
och psykiatriska stödinsatser till drabbade, närstående och personal vid allvarlig händelse. 

POSOM-grupp (psykiskt och socialt omhändertagande): Verkar inom kommunen och är avsedd 
att leda och samordna det psykologiska och sociala omhändertagandet av drabbade, anhöriga 
och personal vid allvarlig händelse. 

Prehospital akutsjukvård: Omedelbara medicinska insatser som görs av hälso- och sjuk­
vårdspersonal utanför sjukhus. 

Riskanalys: Systematisk identifiering och bedömning av risker i ett visst sammanhang. 

Samhällsviktig verksamhet: En verksamhet är samhällsviktig ur ett krisberedskapsperspektiv om 
den uppfyller det ena eller båda av följande villkor: 

• Ett bortfall av eller en svår störning i verksamheten kan ensamt eller tillsammans 
med motsvarande händelser i andra verksamheter på kort tid leda till att en allvarlig 
kris inträffar i samhället. 

• Verksamheten är nödvändig eller mycket väsentlig för att en redan inträffad händelse 
ska kunna hanteras så att skadeverkningarna blir så små som möjligt. 

Sjukvårdsledare: Person i hälso- och sjukvården som administrativt leder sjukvårdens arbete. 

Skadehändelse: Händelse som orsakar skada på människor, miljö eller egendom 

Skadeområde: Område runt skadeplats inom vilket sjukvårds- och räddningsinsatser leds och 
organiseras. 

Skadeplats: Plats där ska de händelse har inträffat. 

Stor olycka: Allvarlig händelse där tillgängliga resurser är otillräckliga i förhållande till det akuta 
behovet, men där det genom omfördelning av resurser och förändrad teknik är möjligt att 
upprätthålla normala kvalitetskrav. 
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Stödcentrum: I samband med en allvarlig händelse kan ett stödcentrum upprättas. Inom 
sjukhusens ram framför allt för närstående. Hos kommunerna även för andra grupper som är i 
behov av stöd. På ett stödcentrum kan exempelvis ges praktisk hjälp, en kopp kaffe, information, 
stödsamtal med mera. Dock inte behandlande insatser. 

Särskild sjukvårdsledning: Förberedd organisation för att leda hälso- och sjukvårdens insatser 
vid allvarlig händelse. 

Säkerhetssamordnare/utvecklare: Har till uppgift att aktivt arbeta med frågor inom krishan­
tering och internt säkerhetsarbete, ibland även internt skydd och IT-säkerhet. 
TIB (Tjänsteman i beredskap): Person i beredskap som kan ta emot larm vid en allvarlig händelse. 

5.2 Regelverk 

Allmänt råd: Utfärdas av exempelvis Socialstyrelsen eller MSB. Utgår från en författning och är 
rekommendationer till stöd för hur lagar, förordningar och föreskrifter kan tillämpas. 

Föreskrift: Föreskrifter är bindande, det vill säga, de är rättsregler som bestämmer enskildas och 
myndigheters handlande. De kan på regeringens bemyndigande utfärdas av exempelvis 
Socialstyrelsen (Socialtjänst, Hälso- och sjukvård) eller Myndigheten för Samhällsskydd och 
Beredskap (MSB) (Räddningstjänst) . 

Förordning: En förordning, i detta sammanhang, är en rättsregel som beslutas av regeringen. 
Dessa, liksom lagar, är bindande och ska följas. 

JO-uttalanden: I sin tillsynsverksamhet gör JO kritiska, vägledande och/eller rådgivande 
uttalanden. JO:s uttalanden saknar juridiskt bindande verkan och uttalandena påverkar inte HD, 
AD eller andra domstolar, men uttalandena har traditionellt sett ansetts ha stor betydelse för 
myndigheternas handlande. 

lag: Riksdagen stiftar lag. Det förutsätts att de verksamheter eller/och individer som berörs av 
lagstiftningen också har kännedom om den. 

Vägledning: Utges som ett stöd för exempelvis planering. 

Rättspraxis och Prejudikat: Rättspraxis är tidigare domar från högre domstolar och vissa 

myndigheter. Om målet har avgjorts i högsta instans är rättsfallet vägledande för rättstil­

lämpningen. Ett avgörande som blir vägledande kallas för prejudikat. 
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5.3 Förkortningar 

Förkortningar som rör lagstiftning 

AMl: 
BrB: 
FSO: 

Arbetsmiljöiagen 
Brottsbalken 
Förordningen om skydd mot olyckor 

FXO: Förordningen om kommuners och landstings åtgärder inför och vid extraordinära 
händelser och höjd beredskap 

HSl: 
Kl: 
LSO: 
LSS: 
lVM: 
lVU: 
lEH: 

OSl: 
Pl: 
RF: 
RB: 
Sol: 
TF: 

Hälso- och sjukvårdslagen 
Kommunallagen 
lagen om skydd mot olyckor 
Lagen om stöd och service till vissa funktionshindrade 
Lagen om vård av missbrukare i vissa fall 
lagen med särskilda bestämmelser om vård av unga 
Lagen om kommuners och landstings åtgärder inför och vid 
extraordinära händelser i fredstid och höjd beredskap (2006:544) 
Offentlighet och sekretesslag 
Polis lagen 
Regeringsformen 
Rättegångsbalken 
Socialtjänstlag 
Tryckfrihetsförordningen 

Övriga förkortningar 

ASS: Akut stressyndrom 
CRISMART: Crisis Management Research and Training 
FRG: FriVilliga resursgrupper 
FÄ: Farliga ämnen 
KASAM: Känsla av sammanhang 
MSB: Myndigheten för samhällsskydd och beredskap 
PTSD: Posttraumatiskt stressyndrom 
RPS: Rikspolisstyrelsen 
SAM: Systematiskt arbetsmiljöarbete 
SOU: Statens offentliga utredningar 
SKl: Sveriges Kommuner och landsting 
SUV: Skydd, undsättning och vård 

Referenser: 

En Regional Handbok, Region Halland 

Modernt krisstöd, P-O Michel 

Psykologisk första hjälp, Kunskapscentrum för katastrofpsykiatri 
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Bilagor 

Endast tillgänglig för personal inom kommunernas och landstingets 
krisverksamheter. För djupare inläsning inom området. 

1) Underlag till checklista POSOM 

2) Exempel på resursavtal för stödpersoner 

3) Broschyr 

4) Checklista för innehåll i POSOM-väska 

5) Psykologisk "första hjälpen" och modernt kris stöd 

6) Studier, rapporter, handböcker, vägledningar och artiklar 
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Bilaga 1 

Checklista för POSOM styrgrupp 

1. När larmet kommer till POSOM ........ ..... ......... ............ ... ..... ... .... ...... .............................. 2 

2. POSOM interna arbete .... ..... .................................. ..... ....... ........ ....... ............................. 2 

a. Förslag till fördelning av funktioner ............ ...... ............... ............... ............... .......... ....... 2 

b. Verktyg för at! underlätta arbetet ............. .......... .. .............................. ... .... .. ......... ... ....... 2 

c. Loka ler ............ ......... ...... ...................................... .. ......... .. ........ ... .... .............. .. ............. . 2 

e. Stödpersoner. ............................................ ... .... ........................ ................................ ..... 2 

f. Extern/intern kommunikation .................. .............. .... ................. ... .......... ....... .. ...... ........ 3 

g. Massmedia - hänvisas till media ansvarig .......... ... ... ... ............................. .... .... ... .. ........ 3 

g. Mat och förtäring ... ................................... .................................................. ................... 3 

h. Övrigt ........................ ...... .. .... .............................. ... ... ... ........ ... ....................... ............... 3 

3. Vid dödsfall .............. .................. .. ............ ......................... ..... .... .. ... .................. ....... ...... 4 

4. Lathund för styrgruppen .......... .............................. ... .................................... ................. .4 

a. Gå igenom följande punkter tillsammans .... .... .... .................. ..... ......................... .......... 4 

b. Viktiga telefonnummer .. ..... ..................................... .. .................................. .. ... ............. 5 

SOS alarm ................................... ...... ............. ... ......... ..... ........... ... ... .... ... ............ .......... 5 

Räddningsledare ................................... ...... .. ........................... .. ....... .. ........................... 5 

Polisledning ................ ....... ................................. .......................................... .................. 5 

PKL ...................... ... .................. ....... ... ..................... .. ..... .. .. ... ... .......... ... ........................ 5 

Primärvården ............................................ .. .................... ..................... .......................... 5 

Ansvarig stöd person på omhändertagandeplatsen .................................... .. .......... ........ 5 

5. LOGGBOKS BLAD för stödpersoner och POSOM styrgrupp ......................................... 6 

6. Lathund för stödpersoner ............................. ..................................... ........... .............. ... . 7 

7. Lathund för styrgruppens kontaktperson på omhändertagandeplatsen ......................... 7 

8. REGISTERKORT för kontaktperson/stöd person ........................................................... 8 



1. När larmet kommer till POSOM 
a. Orientera er om läget och uppgiften 

b. Kontrollera insats behovet 

c. Vad har hänt? 

d. Vem är drabbad? 

e. Var hände det? 

2. POSOM interna arbete 
a. Krisgruppen samlas 

b. Ring in POSOM medlemmar 

c. Ordna telefoner, Id-kort till POSOM gruppens medlemmar 

d. Märk ut lokalen 

a. Fors/ag till fördelning av {1Il/ktioner 
I. Chef, stf chef, administration med dagbok/logg, samband , underhåll/personal 

II. Lägesfunktion, analysfunktion samt information externt/internt 

II I. Kontaktperson mot stödpersonerna och resurspersonerna 

b. Verktyg {ör aU underlätta arbetet 
I. stabsarbetsplan, resurstablå, sambandsplan, organisationstablå, meddelandeblanketter, 

dagbok 

II. Lägesrapporteringar, dvs. kontinuerlig avstämning av läget inom gruppen 

II I. Fysisk miljö, möblera om vid behov 

IV. Ange och lista de som berörs av krisen. Definiera deras olika behov av stöd och 
uppföljning 

c. Lokaler 
I. Välj och iordningställ lokal som samlingslokal/insatscenter. 

II. Tänk på! 

• kommunikationsmöjligheten, 

• tillgänglighet 

• tillräckligt med antal rum tex. Samlingsrum, informationsrum, rum för enskilda 
samtal , expeditionsrum, "fikarum" 

• skyltning, utmärkning av insatscentret 

• utse ansvarig för insatscentret/samlingsplats 

e. StödjJersulIer 
I. Ring in stöd personer 

II. Schemalägg personal 

II I. Fördela checklistor, registrering av inblandade i olyckan 



f. Extern/i/ltern kommlllllkatiol1 
I. Eventuellt knyta till oss kommunens Informatör 

II . Informera fortlöpande chef och ledningen om aktuellt läge 

III. Regelbunden information till stöd personer, anhöriga, krisdeltagare 

IV. Information till all personal, även icke direkt berörda för att undvika onödigt oro 

V. Använd intern - TV, Internet, lokalradio 

VI . Eventuellt utnyttja tolktjänst - se telefonlista 

VII. Förstärk eventuellt Växeln 

g. Massmedia - /länvisas till media ansvarig 
I. Regelbundna, täta och väl genomförda presskonferenser ger möjlighet att sprida viktig 

information och därmed motverka ryktesspridning. 

II. Enskilda personer som kontaktas av media skall inte lämna ut uppgifter utan hänvisa till 
skolchef/skolledning/informatör. 

II I. För information om de drabbade, hänvisa till polisens och sjukvårdens 
informationsnummer. 

IV. Tänk på de drabbades integritet och skydda dem. 

g. Mat och /6rtäring 
I. Utse ansvarig för mat och förtäring 

II. Kontakta köket 

II I. Den ansvarige specificerar vilka behov som kan föreligga och hur snabbt mat kan 
behövas tas fram. 

• Varm och kall dryck 

• Smörgåsar och frukt 

• Choklad och godis 

Ii. Övrigt 
I. Kontrollera att det finns namnskyltar, skyltar för utmärkning av lokaler, beställning av mat, 

dryck, smörgåsar och frukt. 

II. Ombesörj att det finns en aktuell telefonlista på POSOM ledningsgrupp och stödpersoner 
i Växeln. 

III. Kontrollera även personallistor, anhörigiistor, elevlistor. 

IV. Kartor över området och lokaler. 

V. Hämta krisstödsväskorna som finns hos .................. ..... .. . .. . ...... .. 

VI. Vid behov beställ fordon. 

VI I. Kontakt med anhöriga 



3. Vid dödsfall 
a. Polisen och sjukvården ansvarar för at! lämna dödsbudet 

b. Utse stödperson till familjen och håll kontakt med familjen under sorgarbetet. 

c. Samla personalen, låt personalen stanna på arbetsplatsen om så önskas. 

d. Säkerställ at! även de som ej är i tjänst erhåller information. 

e . . Ordna minnesstund - ta hänsyn till den avlidnes och anhörigas religion och önskemål. 
Psalmbok, musik, ljus samt texter finns i krisstödsväskan för stödpersonerna. 

f. Förhindra ryktesspridning. 

g. Besök olycksplatsen vid lämpligt tillfälle . 

Bra frågor att ställa sig: 

VILKEN ROLL HAR JAG I DETTA ARBETE? 

GÖR JAG RÄTT SAK NU? 

4. La thund för styrgruppen 

a. Gå igenom följande pill/kiel' tillsammal/s 

• Bedöm beredskaps läge 

• Fördela arbetsuppgifter 

• Om bemanningen är för låg , kontakta SOS som kontaktar närliggande POSOM grupper 

• Meddela SOS alt vi är samlade. SOS förmedlar meddelandet till räddningsledaren 

• Meddela PKL och Primärvården at! vi är samlade 

• Bedöm vilka insatser som är aktuella 

• Bedöm behovet av stödpersoner och utse kontaktperson för stödcentrat 

• Bestäm lokal för omhändertagande tillsammans med räddningsledare 

• Om möjligt skicka med kontaktpersonen en mobiltelefon och laddare 

• Meddela kontaktpersonen det telefonnummer som ska ringas till ledningsgruppen 

• Utse ansvarig för massmedia 



b. Viktiga tele!o/IIIIJIIUfIf'f 

SOS alarm 

Räddllillgsledare 

Poli~lednillg 

PK!. 

Prirnårvål-den 

via SOS 

via SOS 

AnsvaI"ig stödpersoll på omhälldertagalldeplatsen 



Datum: 

5. LOGGBOKSBLAD för stödpersoner och POSOM styrgrupp 

Förd av Klockslag Utförd Atgärd 



6. Lathund för stöd personer 

• Lyssna noga på vad ledningsgruppens kontaktperson på platsen informerar om 
• Fyll i gult registerkort för varje drabbad 
• Undersök vilka behov de drabbade har av mat, kläder, vila, telefonhjälp, mm 
• Dela eventuellt in de drabbade i mindre grupper 
• Hjälp de drabbade med allehanda praktiska saker. Begär resurser av kontaktpersonen på 

plats 
• Var bered på att följa med någon eller några av de drabbade till sjukhus, övernattning 

eller hemorten 

7. Lathund för styrgruppens kontaktperson på 
omhändertagandeplatsen 

• Informera stödpersonerna om att du är ledningsgruppens kontaktperson på platsen. Ge 
stödpersonerna all den information om läget som finns . Dela ut lathund, registerblad och 
informationsblad till stödpersonerna. 

• Upprätta en telefonförbindelse med ledningsgruppen 
• Håll kontakt med ledningsgruppen hela tiden 
• Se till att det finns rum där de drabbade har tillgång till telefon 
• För loggbok över åtgärder och telefonsamtal hela tiden 
• Begär resurser av ledningsgruppen som inte kan ordnas på platsen 
• Kontrollera alltid all information innan den vidarebefordras till de drabbade. Repetera 

informationen. 
• Kontakta ledningsgruppen i de fall då stödpersoner behöver följa med de drabbade hem 

eller till övernattningsställe. Ledningsgruppen tar kontakt med POSOM gruppen på 
hemorten och med eventuellt övernattningsställe 

OBS!! 

Hänvisa media till räddningsledning, polisen eller POSOM styrgrupp. 

Kom ihåg att alla kontakter med SOS, räddningsledning, polisen, PKL sker genom 
POSOM ledningsgrupp 



8. REGISTERKORT för kontaktpersonjstödperson 

Uppgift med * är obligatorisk, övriga uppgifter fylls i om behov finns 

• Namn 

• Personnummer 

• Telefon 

Kommun 

Församling 

Telefon till närstående 

---------- -----
• Släktförhållande/relation till vem 

• Ev. behov av tolk/språk 

Skadade anhöriga som förts till sjukhus i Sjukhus: 

J------,---~-------
! ---------·---1-----------
i 

... ,_. __ , ____ ,_. ___ , __ .. ____ .,~ .. _... _ ._, _ .. _" ... _.'. __________ . __ . ___ .___ .' __ .. _ '. _._.,_ .. , _____ '"~._._., .. _._ ................. _...1 __ . _____ . ___ ... , .. ___ .. __ , __ , .... ,._. ___ . __ . ____ ., __ 

Övriga uppgifter 

Kontaktperson/Stödperson 

--- ---- -----------
(inom katastrofarbetet) 
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Resursavtal stödperson POSOM 

_________________________ ärstödpersoni __________________ __ 

kommun. 

I uppdraget ingår att vara stödperson under pågående POSOM-händelse 
och följa de instruktioner som du får från ledningsgruppen. 

Som stödperson kommer du att vara verksam vid stödcentrum eller på 
annan anvisad plats. 

Behovet av din insats kan komma att behövas under ordinarie arbetstid 
men även under ledig tid (kvällar, helger och natt). 

För att upprätthålla din kompetens och var insatt i uppgiften som 
stödperson ska du ta del av Handbok POSOM/PKL i Västmanland och 
delta i de utbildningar/övningar som genomförs enligt handboken. 

Ordinarie verksamhet ansvarar för stöd personens ersättning under tiden 
för uppdraget. 

Datum' _______ _ 

Stödperson 

Ledningsansvarig POSOM 



Resursavtal stödperson PKL 

____________ är stödperson i PKL-organisationen 
Landstinget Västmanland 

I uppdraget ingår att vara stödperson, vid allvarlig händelse till patienter 
samt deras närstående som inkommit tiII sjukvården och följa de 
instruktioner som du får från ledningsgruppen. 

Som stödperson kommer du att vara verksam vid stödcentrum eller 
bemanna sjukvårdens anhöriglinje. 

Behovet av din insats kan komma att behövas under ordinarie arbetstid 
men även under ledig tid (kvällar, helger och natt). 

För att upprätthålla din kompetens och var insatt i uppgiften som 
stödperson ska du ta del av Handbok POSOM/PKL i Västmanland och 
delta i de utbildningar/övningar som genomförs enligt handboken. 

Ordinarie verksamhet ansvarar för stödpersonens ersättning under tiden 
för uppdraget. 

Datum _ ______ _ 

Stöd person 

Ledningsansvarig PKL 



Här kan du få hjälp 
Kontakta polisen 
Om du har frågor om eller är orolig för att det hänt 
dina närmaste något. Polisen är också tacksam för tips 
som kan förhindra eller avbryta brottsliga gärningar. 
Du når polisen via vårt nationella telefonnummer 114 
14, där kan du göra anmälningar, lämna tips eller få 
upplysning. Du kan också enkelt komma i kontakt 
med polisen via vår hemsida www.polisen.se 
Akutsituation ring: 112 

Kont akta socialförvaltningen 
Om du har frågor om akuta sociala problem. 
Telefon kontorstid: ........... . 
Telefon jourtid: eller genom polisen: 11414 

Kont akta närsjukvården 
Om du har frågor om sjukvård eller hälsa 
Telefon: .......... eller 
Sjukvårdsupplysningen på telefon: 1177 
Akutsituatian ring: 112 

Kont akta räddningstjänsten 
Om du har frågor vad som hänt vid olyckan eller hur vi 
agerat. 
Telefon : .......... 
Akutsituatian ring: 112 

Kont akta svenska kyrkan 
Om du har behöv av medmänsklighet eller andlig 
vägledning. 
Jourhavande präst Telefon: 112 

Nationella informationsnumret 

Till 113 13 ringer allmänheten då man vill ha 

information om allvarliga olyckor som en stor 

trafikolycka eller brand, eller vid kriser som 

exempelvis större stormar, översvämningar eller 

sjukdomsutbrott. 

EU-gemensamt journummer för att anmäla 

försvunna barn. Journumret, 116000, ska vara 

tillgängligt dygnet runt, året om oavsett i vilket EU­

land man befinner sig i, när sådana händelser 

inträffar. 

• • ' ' . ! 

~ 
. . 

" -....,;:; - :;;,-o • 

Polismyndigheten 
i Västmanlands län 

\.... • ../ LANDSTINGET 
l r VASTMANLAND 

Svenska kyrkan -=-
Ev. räddningstjänstlogga 

POSOM 

Psykiskt- och socialt 
omhändertagande 

~ .. ?; :;( .~ . . ~ .... 

kommunlogga 



Naturligt att reagera efter olyckan 

Svåra olyckor, trafikolyckor, allvarliga skador 
och dödsolyckor berör alltid många människor 
på något sätt. 
Av erfarenhet vet vi att skadade, anhöriga och 
andra berörda kan ha det svårt på olika sätt 
tiden efter olyckan. 

De första timmarna eller dagarna är man ofta chockad 
och olyckan känns overklig och långt borta. Men 
undan för undan kommer reaktionerna. 
Exempel på reaktioner 
• Påträngande inre bilder och ljud 
• Drömmar, Rädsla för att sova, ryckig sömn 
• Räd sla för att vara ensam 
• Upplevelser av hjälplöshet och ilska 
• Obesvarade frågor kan gnaga och göra det svårt att 
bearbeta och acceptera den olycka som hänt 

Vanliga frågor/funderingar 

• Varför hände det? 
• Vad blev gjort för att rädda 
• Kunde något ha gjorts annorlunda? 
• Vad hände egentligen på olycksplatsen då 
räddnings- och sjukvårdspersonal kom? 
I regel är det viktigt att få träffa personer som 
Varit med i den akuta räddningssituationen. 

POSOM i VästmanJands kommuner består av representanter f rdn 
socialförvaltningen, räddningstjänsten, barn- och 
utbildnings!örvaJtningen, polisen, kyrka n och andra st ödpersoner. 

Kontakter för stöd vid kris 
I kris ska du i första hand ta kontakter för stöd enligt 
separat kontaktinformationen som finns i denna 
folder under rubriken Här kan du få hjälp. Vid större 
olyckor och katastrofer kan också POSOM kallas in. 
POSOM beskrivs nedan. 

När används POSOM? 
POSOM träder i funktion vid större olyckor och 
katastrofer som sker i kommunen eller där många 
kommuninvånare är inblandade. 
POSOM är att betrakta som ett nätverk som ska 
användas för att förstärka samhällets ordinarie 
resurser när dessa är otillräckliga eller otillgängliga. 

POSOM kan ge dig stöd vid större olyckor 
POSOM är en förkortning av psykiskt och socialt 
omhändertagande. Om en större olycka eller 
katastrof sku lle inträffa i kommunen eller om 
kommuninvånare finns med i olyckor utanför 
kommunen, finns ett nätverk av personer som kan 
träda in och stötta de drabbade och deras anhöriga. 
Förutom att erbjuda psykosocialt stöd så kan POSOM 
vid en kris hjälpa till med att: 

• Ordna samlingsplatser, mat, transporter mm för 
drabbade och anhöriga 
• Hjälpa till med information till anhöriga 
• Ha kontakter med massmedia 
• Vid behov kalla in ytterligare resurser från olika 
organisationer POSOM iakttar tystnadsplikt i vad som 
kommer fram vid insatserna . 
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Checklista för innehåll i POSOM-väska 

• Handbok 

• Adresslista och telefonnummer POSOM 

• Adresslista och telefonnummer PKL gruppen 

• Anteckningsböcker 

• Insatsrapporter 

• Broschyrer 

• Bok: I saknaden av Lars Björklund och Fredrik Karlsson 

• Västar 

• Namnbrickor 

• Pennor 



Riktlinjer för förmedling av Psykologisk första hjälp, 
Kunskapscentrum för katastrofpsykiatri (KCKP) 

Huvuddelarna i Psykologisk första hjälp 

Kontakt och åtagande 
Mål: Att möta kontaktsökande drabbade individer och att skapa kontakt på ett icke 
inträngande, medkännande och hjälpfullt sätt. 

Säkerhet och trygghet 

Bilaga 5 

Mål: Att kontinuerligt ombesörja säkerhet och förmedla fysisk och känslomässig trygghet 

Stabilisering 
Mål: Att vid behov lugna och förankra drabbade som är känslomässigt överväldigade, 
upprörda eller förvirrade. 

Behovsinventering 
Mål: Att identifiera omedelbara behov och problem, samla ytterligare information och 
planera förmedling av Psykologisk första hjälp. 

Praktiskt stöd 
Mål: Att erbjuda praktisk hjälp till drabbade genom att engagera sig i de omedelbara 
behoven och problemen. 

Socialt stöd 
Mål: Att hjälpa till att etablera kontakt med andra stödpersoner, inkluderat 
familjemedlemmar, vänner och samhällets andra hjälpinstanser. 

Information och bemästring 
Mål: Att förmedla information om stressreaktioner och bemästringsstrategier för att minska 
känslan av bedrövelse och understödja anpassningsförmågan. 

Fortsatt stöd 
Mål: Att hjälpa drabbade att komma i kontakt med de samhällstjänster de behöver och att 
informera om möjligheterna att få tillgång till andra tjänster de kan behöva framöver. 

Dessa mål som är själva kärnan i Psykologisk första hjälp utgör de grundläggande motiven till 
att förmedla stöd första dagarna och veckorna efter en katastrof. Dessa mål måste man ta 
itu med på ett flexibelt sätt och använda sig av strategier som är specifika för barn, familjer 
och vuxna. Den tid som avsätts för varje mål kommer att variera från person till person 
beroende på de enskilda omständigheterna och behoven. 



Riktlinjer för förmedling av Psykologisk första hjälp 
• Börja med vänlig observation, träng dig inte på. Ställ sedan enkla, respektfulla frågor 

för att komma fram till hur du kan var behjälplig. 

• Initiera kontakten först efter det att du har observerat situationen, personen eller 
familjen och efter att ha kommit fram till att din kontakt sannolikt varken blir 
påträngande eller avbrytande. 

• Var beredd på att bli endera avvisad eller överbelastad av drabbade individer och var 
noggrann med att uppträda respektfullt mot varje person som du kommer i kontakt 
med. 

• Tala lugnt. Var tålmodig, tillgänglig och mottaglig. 
• När du talar, använd enkla, konkreta termer; använd inte förkortningar. Om 

nödvändigt tala långsamt. 

• Om drabbade vill tala, var beredd att lyssna. När du lyssnar, fokusera på vad de vill 
framföra och hur du kan hjälpa. 

• Ge erkänsla för de saker som individen redan har gjort för att förbättra sin situation. 

• Anpassa din information och dina klargöranden för att möta individens behov efter 
hand. 

• Förmedla korrekt och åldersanpassad information och korrigera oriktiga antaganden. 

• Om det är något du inte vet, säg det och erbjud dig att ta reda på hur det faktiskt 
förhåller sig. 

• När du kommunicerar via tolk, titta på den du talar med och inte på tolken. 
• Kom ihåg att Psykologisk första hjälp är till för att minska nödställdhet, att hjälpa till 

med det nödvändigaste och främja anpassningsförmågan, inte för att locka fram 
detaljer om traumatiska erfarenheter eller förluster. 

Undvik följande 

• Gör inga antaganden om drabbades upplevelser eller vad de varit med om. 
• Utgå inte från att alla som varit exponerade för en katastrof kommer att bli 

traumatiserade. 

• Sjukförklara inte. De flesta reaktioner är förståeliga och förväntade med hänsyn till 
vad individer som varit utsatta för katastrofer kan ha upplevt. Benämn inte 
reaktioner för "symtom" och tala inte i termer av "diagnos", "tillstånd", "sjuklighet" 
eller "störningar." 

• Bemöt inte drabbade med beskyddande nedlåtenhet och fokusera inte heller på 
deras 
hjälplöshet, svaghet, misstag eller oförmåga. Vänd istället fokus mot vad individen 
har 
gjort bra eller om denne har bidragit till att hjälpa andra, under eller efter händelsen. 

• Utgå inte från att alla drabbade vill eller behöver tala med dig. Ofta kan man genom 
att vara fysiskt närvarande, stödjande och lugn, hjälpa människor att känna sig 
tryggare och att hantera situationen bättre. 

• Genomför inte någon "debriefing" genom att fråga om detaljer kring vad som hände. 

• Spekulera inte och förmedla inte vilseledande eller grundlös information. Om du inte 
har kunskap om något som du blir frågad om, gör istället ditt bästa föra att ta reda på 

fakta. 



• Föreslå inte olika fantastiska ingripanden och hävda inte ogrundade åsikter som om 
de vore fakta. 

Barn och tonåringar 
• Sätt dig eller huka dig så att du kommer i barnets ögon höjd. 
• Hjälp barnen att sätta ord på sina känslor, sina bekymmer och sina frågor; förmedla 

enkla benämningar på vanliga käns lomässiga reaktioner, till exempel arg, ledsen, 
rädd eller orolig. 

• Anpassa dig till barnets språk för att underlätta kontakten och för att hjälpa dem att 
känna sig förstådda och för att förstå sig själva. Öka inte på deras farhågor genom att 
använda ord som "förskräckt" eller "skräckslagen". 

• Anpassa ditt språk till barnets utvecklingsnivå. Typiskt för barn som är 12 år eller 
yngre är att de har mycket mindre förståelse för abstrakta begrepp och metaforer 
(omskrivningar) jämfört med vuxna. Använd ett direkt och enkelt språk så mycket 
som möjligt. 

• Tonåringar uppskattar ofta att få sina känslor, bekymmer och frågor bemötta på ett 
vuxet sätt snarare än barnanpassat. 



Modernt krisstöd 
Utveckling baserad på internationell litteratur, Per-Olov Michel 

Presentera dig och 
gör kort bedömning 
• Tillstånd 
• Beteende 
[51! mall !} 

Är individen 
• Instabil? 

Stöd 
akutfas 

Mall 1 
• Bedömning 

Reaktioner 
Trauma 
Riskfaktorer 
Status 

- Med!o:hei! 
-P$jtlw. 
-!""~ 

-~arn~m:: 

• Suicidal? 
• Farlig för sig själv 

elJerandra? 
H Sändtill ,1 

lämplig instans 

Mall 2 

• PFH 
Säkerhet, informera 
Lugna • I behov av akuta 

medicinska insatser? 

"'J 

Förmedla psykologisk 
första hjälp (PFH) 
• Basala behov 
(Se tIE" 2;, 

Uppföljning 

Undersök behov 
Praktiskt stöd 
Soci8~ stöd 
I'sykoedukation 
Fortsatt stöd 

• Utse kontaktperson 
• Proaktiv uppfö.tining 

• De som avböjer stöd 
• Kontaktinformation 

Akutfas: 1-3 dagar - törsta veckan 

Uppföljning • 
• Tillstånd • 
• Beteende 'OJ • 
• Har akut f---. 

stressreaktion • 
avklingat? • 

Ja 

Förnyad uppföljning 
och !>&dämning 
• 1 vecka -1 manad 

Sorg? 
Sömnproblem, ångest? 
Tidigare psykiska 
problem? 
Andra riskfaktorer? 
Tecken på akut 
stressyndrom (ASD)? 
(fran dag 4} 

(se 'TEll 3,:' 

Mall 3 
• Akuta interventioner" 

Information 
Psykoedukation 

• Normalisering 
Saeiatt nätverk 
Ko rt KBT vid ASD 

• Om flera barn drabbade 
Interventioner i skolan 

• IndividueJn stöd 
Stöd till föräldra r och 
familjer 

• Stödgrupper 
• Fi)r1ustdrabbade 
• Ö yerlevande 

• Stödcentrum 
• Hemsida, sociala medier; 

telefonlinjer 



Bedömning, behandling 

Mellanfas: l vecka - l månad, långtidsfas 

Uppföljning :...eJ Bedömning 
• Normalisering? • Depression? 

• .Ängest? 
Ja • Bruk av alkohol? 

• Komplicerad sorg? 
Efter 1 månad 
• Screening PTSD . Tsa, PCL-C 

• Barn: CPSS 
~~m:1l t ) 

Förnyad 
uppföljning 
• Efter behov 
• Efter 3, 12 mån 

(screening) 

Stöd för insatspersonal 

Bedömning MJ Stöd avslutas 
• Behov av stöd? 
{se mIIl l } 

l .Ii 
Ledare, 
kamratstödjare 
• Första hjälp vid 

stress (FHS) 
• Gruppstöd 
(se 11'1311 Z) 

l 
~:a 

Räcker stödet? 

1 '''J Tillstånd? 

· PTSD 
Professionell • Depression 
bedömning · Angest 
• FHV · Missbruk . Screen in g Behandling 

FHS - Första Hjälpen vid Stress 

PTSD - Posttraumatisk stressyndrom 

ASD - Akut Stressyndrom 

PFH - Psykologisk Första Hjälpen 

Mall 4 
• Efter 1-2 veckor 

Förmaga till 
psykologisk 
återhämtning 
Behandling vid 
behov 

• Efter 1 månad 
Behandling PTSO 
-E~~ 
-TIa'~raa 

(TF-!GT EIIi~R;' 

• Långtidsfas 
Kvarstående 
komplex! 
fOrlusIsyndrom? 
Rehabilitering 

Mall 1 
• Bedömning 

• Typ avexponering? 

· Var i stresskontinuum? 

Mall 2 
• Kontinuet1ig FHS 

· Kolla 

· Semordne 

• ÖvrigFHS 

· Säkerhet 
• Lugna 

· Kontakt 
• Funktion 

· Tillit 

• Gruppstöd 
• UtJIiirrJering 8V insats 

· Socialt stöd i grupp 
-l'ltI~') 

- P$yXtIel!I.!oa.ttJ.~ 

_~r;'\'C.I~rl.V 

- StX!a.t:! :l~'e.r.J( 



Bilaga 6 

Studier, rapporter, handböcker, vägledningar och artiklar 

Handböcker och vägledningar 

• Handbok i Psykologisk första hjälp. Utgiven av Kunskapscentrwn för 
katastrof psykiatri . Översättning och anpassning till svenska förhållanden utifrån 
amerikansk förlaga. 2006. www.katastrofpsykiatri.uu.se. 

• Krisberedskap inom socialtjänstens område. Vägledning för planering. 2009. 
www.socialstyrelsen.se/ 

• Krisstöd vid allvarlig händelse. Kunskapsstöd för socialtjänst och hälso- och sjukvård. 
www.socialstyrelsen.se/Lists/ Artikelkatalogl Attachments/8686/2008-123-
16200812317.pdf 

• Risk och sårbarhetsanalyser. Utgångspunkter för praktiskt arbete. Lunds universitet. 

2007. 
http://lup.lub .1 u. se/l uurl down! oad? func=downloadF i le&recordO Id =69 813 8 &fileO Id= 

995936 

• Psykosocialt omhändertagandevid särskilda händelser. Katastrofmedicinskt centrwn. 
2003 . 

Rapporter 

• Krisberedskap i kommunernas socialtjänst. Två frågeställningar: Hur är beredskapen 
för extraordinära händelser organiserad inom socialtjänsten och hur har kommunernas 
verksamhet med psykosocialt arbete utvecklats? 2005. www.socialstyrelsen.se/ 

• Hur styrs skyddet? Underlag för dialog kring kommuners styrning av skyddet mot 
oönskade händelser. 2010. www.msb.se/ 

• Samverkan i praktiken. Ett komplext möte mellan olika aktörer. 2010. MSB. 
www.msb.se/ 

• Bussolyckan Arboga-Högsjö. Landstinget Västmanland. 
2006.http://www.ltv.se/Image V ault/Images/id 4898/scope O/Image V aultHandler.aspx 

• Rapport från Lisebergsolyckan "Rainbow". Västra Götalandsregionen. 
2008.http://www.vgregion.se/upload/RegionkansliernaIPKMC/Liseberg%20Rainbow 
%20II.pdf 



Kamedo-rapporter 

Kamedo-rapporter från olika händelser. Socialstyrelsen analyserar i dessa hur hälso- och sjukvården 

agerar och drar slutsatser om hur krishanteringsförmågan kan förbättras. Det kan gälla både svenska 

och utländska händelser. 

Samtliga Kamedo-rapporter finns på Socialstyrelsens hemsida, www.socialstyre lsen .se/ 

• Utöya, terrorattentat. Utgiven 2012. 
• Brandkatastrofen i Göteborg. Utgiven 200 l. 
• Branden på passagerarfårjan Scandinavian star. Utgiven 1993. 

• Estoniakatastrofen. Utgiven 1997. 

Studier 

• Uppföljning av svenska resenärer efter Tsunamin. Uppsala universitet. 
2006.http://www.katastrofpsykiatri.uu.selRapport%20tsunamistudien.pdf 

• Göteborgsbranden. En studie om kommunikation, rykten och förtroende. 
2000.http://rib .msb.se/Filer/pdf%SC 16349. pdf 

• Från tragisk overklighet till fattbar verklighet. En jämförande kvalitativ studie utifrån 
kristeorier. Linneuniversitetet 2007.http://lnu.diva-

portal.org/smashlget/diva2 :20S723/FULL TEXTO l 

• Behovet aven medmänniska. En kvalitativ studie om krishantering. Halmstad 
högskola. 20 l 0.http://hh.diva-portal.org/smashlget/diva2:394S17/FULL TEXTO I 

• Konsten att samverka. En kvalitativ studie om samverkan mellan kommuners 
krisberedskapsgrupper. Luleå tekniska universitet. 2010. http://epubl.ltu.se/1402-

1773/20 I 0/208/LTU-CUPP-I 0208-SE.pdf 

• Om social sårbarhet i samband med extraordinära händelser. En intervjustudie i 12 

kommuner. Lunds universitet. 2007. 
http://www.frivaJucram.lu.se/upl oadlL U CRAM/Pub likationer/T ui j asrapport I sI utversi 

on7sept07.pdf 

Artiklar 

• Psykologisk första hjälp i samband med katastrofer och olyckor. Läkartidningen nr 36, 

2006. 
http://www.katastrofpsykiatri.uu.se/forsta%20hjalp%20Iakartidningen%20nr%2039.p 

df 

• Överlevande svenskar efter tsunamin. Läkartidningen nr 41 , 2009. 
http://www.lakartidningen.se/O 7 en gine. php ?articleld = 12 8 82 


