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Samtidigt som kirurger forkovrar sig i av-
ancerat medicinskt omhdndertagande av per-
soner som blivit utsatta for skottskador och
polisen rycker ut pa skottlossningar finns det
pdtagliga brister i det akuta krisstidet som
ges 7 olika krisstodsgrupper. Det borde vara
gjdlvklart att alla medborgare som drabbas av
skjutningar och skottlossningar i sin ndrmilo
borde kunna ges akut krisstod av viluthilda-
de krisstidsarbetare precis som trafikskadade
erbjuds sdadant stid. Drfor borde socialarbe-
tare ocksa ges uthildning i att mita drabbades
som utsatls for skjutvald. Det skriver Jorgen
Lundéily, docent i socialt arbete vid Goteborgs
universitet och docent i trafifmedicin vid
Umed universitet.

Det dr mirkligt att hantering av kris-
hindelser i samhillet ses pa olika sitt
beroende péd vilka yrkesgrupper som
har att hantera dessa hindelser pa ett
optimalt sitt. Inom hilso- och sjukvar-
den mdste naturligtvis likare — kirurger
inom traumaomradet se till att klara av
att hantera patienter som utsatts fOr
skottskador likaval som de maste klara
av att méta patienter som utsatts for
betydande kraschvald i samband med
en trafikolycka. Det finns manga likhe-
ter mellan skjutningar, skottlossningar
och trafikolyckor i vigtrafiken. Samt-
liga hindelser kan antingen vara avsikt-
liga eller oavsiktliga. De dr dessutom
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krishdndelser som intriffar plotsligt
och ovintat f6r omgivningen. Inte sal-
lan ér det flera personer som drabbas
av skador och till och med av dédligt
vald.

Resurser som inte anvinds

Alla kommuner maste ha en kris-
stodsgrupp s.k. POSOM-grupp som
ska aktiveras vid en krishindelse. Alla
kommuner har enligt Kommunalla-
gen ett s.k. vistelseansvar som innebir
att alla medborgare som vistas i kom-
munen har ritt att fi akut krisstod
vid en krishindelse. Trots detta finns
det kommuner i landet som inte har
nagon krisstddsgrupp. Och trots vis-
telseansvaret si finns det kommuner
som har sidana grupper som inte ak-
tiveras forrin det dr fraga om en stérre
olycka eller krishindelse som exem-
pelvis en storre busskrasch. En studie
som gjorts vid Goteborgs universitet
visar att det finns stora skillnader mel-
lan kommunerna i krisstéd i praktiken.
Enligt min mening 4r detta allvarligt att
befintliga resurser inte anvinds vid till
exempel skjutningar och skottlossning-
ar dir ett flertal minniskor blir drab-
bade och paverkade. Ett annat resultat
av undersokningen visar att det finns
kommuner som har krisstédsgrupper
men som inte trinar eller Gvar psyko-
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socialt omhindertagande. Det finns
exempel pa krisstodsarbetare 1 dessa
grupper som inte anser sig ha tid att
delta 1 utbildning och i Gvningar. En-
ligt min mening borde detta stillas som
ovillkorliga krav f6r att Gverhuvudtaget
fi vara en medarbetare i en krisstods-

grupp.

Forebyggande arbete krivs
Undersékningen som omfattar totalt
223 krisstédsgrupper visar ocksd att
i hilften av kommunerna sa har PO-
SOM-ledarna ingen erfarenhet av att
méta medierna vid en krishindelse.
Internationell forskning men ocksa
andra erfarenheter i Sverige har visat
att medierna har en viktig roll vid rap-
porteringen av en olycka och katastrof.
Genom att krisstédsgrupperna blir
mer delaktiga och tillgingliga for press,
radio och tv sd dr det min Gvertygelse
att alla minniskor kan fi tillgdng till
det akuta krisstddet som finns. Dirfor
miste kommunernas krisstédsgrup-
per arbeta mer forebyggande, bjuda
in medierna och beritta om sin verk-
samhet. Att krisstodsgrupperna har
utbildade medarbetare som kan mota
minniskor som utsatts f6r skjutningar,
skottlossningar och vild mdste vara en
sjalvklarhet. Dirfér maste bland annat
socialarbetare (men dven andra profes-
sioner) i POSOM-grupperna fa sidan
utbildning och beredskap. Erfarenhe-
ter fran stodinsatser vid skjutmassa-
kern i Utbya (2011, 69 déda) i Norge
och skolskjutningarna i Helsingfors
(2007, 9 doda), 1 Kauhajoki (2008, 10
déda) 1 Finland under senare dr borde
kunna anvindas f6r framtiden.
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