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Inledning

Ar 2024 har préglats av en vérld i sténdig féréndring, dér krig, konflikter och
humanitdra kriser fortsatter att driva miljontals manniskor pé& flykt. Den globala,
nationella och lokala paverkan pé internationella rédakors- och rédahalvménerdrelsen
har varit betydande och Svenska Réda Korset har métt nya utmaningar i en tid av
bade dkade behov och hardnande samhallsklimat.

Det forandrade sakerhetslaget i Europa, tillsammans med en radikal omlaggning
av svensk migrationspolitik och snabb digital utveckling, har stéllt héga krav pa
var férméga att agera, anpassa och halla fast vid véra grundprinciper: Humanitet,
Opartiskhet, Neutralitet, Sjclvstandighet, Frivillighet, Enhet och Universalitet.

Dessa principer ar var kompass — de vagleder oss i allt frén strategiska beslut fill
det dagliga arbetet med att mdta utsatta manniskor. Under aret har vi sett hur den
féreslagna informationsplikten, den s& kallade “Angiverilagen”, skapat oro och misstro
bland de malgrupper vi méter, sarskilt bland papperslésa och personer i migrationspro-
cessen. Manga av dessa individer har av rédsla undvikit att séka vard, vilket riskerar att
férvarra deras halsotillsténd. Svenska Réda Korset har fortsatt att vara en trygg punkt
fér dessa grupper och arbetat for att sékerstalla att ingen ldmnas utan stdd.

Samtidigt har den snabba digitaliseringen erbjudit badde majligheter och utma-
ningar. Digitala vardmaten och nya tekniska 16sningar har férbattrat tillgangligheten,
men mdanga av véra patienter star fortfarande utanfér det digitala samhdallet och saknar
exempelvis tillgéng till BankID. For att méta dessa utmaningar har vi forstarkt vart fokus
pé digital utveckling genom dedikerade resurser och nya system fér kvalitetsledning
och informationssdkerhet.

Svenska Réda Korset har @ven fortsatt att vara en drivande kraft inom innovation
och verksamhetsutveckling. Genom projekt som “Peer Support” och “Bygga tillsam-
mans” har vi starkt delaktighet och inflytande fér vara mélgrupper, vi har spridit
effektiva behandlingsmetoder, till exempel intensivbehandling, till fler verksamhetsorter.

| en varld dar sérbarhet och utsatthet blir alltmer patagliga star Svenska
Réda Korset fast vid sitt uppdrag: att minska lidande och stérka manniskors mot-
sténdskraft. Genom véra vérd- och behandlingsverksamheter har vi under aret arbetat
fér att mota de mest utsattas behov, bade fysiskt och psykiskt. Med en kombination
av medmansklighet, professionalism och innovation har vi tagit viktiga steg framat
— samtidigt som vi aldrig forlorat fokus pé& de manniskor vi finns till for.

Denna drsberattelse ger en fordjupad inblick i véra insatser, utmaningar och fram-
gangar under 2024, ett ar som p& ménga satt definierat vér roll i en féranderlig varld.

Ulrika Wickman
Vardchef,

Svenska Réda Korset
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Svenska Roda Korsets vard- och

behandlingsverksamhet 2024

Svenska Réda Korset &r vardgivare enligt Hélso- och sjukvérdslagen (2017:30)

och avdelning Hélsa och vérd driver behandlingscenter fér krigsskadade

och torterade och en vardférmedling fér papperslésa personer och andra

migranter som faller utanfér det offentliga skyddsnéitet. Tyngdpunkten i arbetet

ligger p& behandling av patienter och stdd till anhériga men utbildning och

kunskapsspridning, forskning, paverkansarbete och samverkan med andra

aktdrer nationellt och internationellt &r andra viktiga delar. | uppdraget ingar

dven att arbeta med férebyggande psykosocialt stéd och i detta syfte har
Réda Korset bland annat en webbhubb f&r psykisk hélsa.

Behandlingsverksamheten

Pa Svenska Roda Korsets fem behand-
lingscenter for krigsskadade och
torterade ges vard och traumabehandling
till personer — vuxna och barn — med
flykt- eller migrationsbakgrund, som
lider av trauma till f6ljd av tortyr, krig
eller flyktupplevelser. Stod ges dven till
anhoriga med sirskilt fokus pa barn
som anhoriga. Utifrdn Roda Korsets
grundprinciper humanitet och opartisk-
het tar vi emot personer oavsett deras
rattsliga stéllning i Sverige. Regionala
skillnader gor att vi anpassar verksam-
heten utifran de behov som finns i de
regioner dar vi verkar men ocksa utifran
hur andra aktorer arbetar och vilka
insatser de gor. Det gor att exempelvis
aldersgréinserna skiljer sig at mellan
véra center, dér centret i Uppsala inte
har nagon aldersgréns utan tar in

yngre barn i behandling.
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Behandlingsverksamheten utgar fréan ett
multidisciplindirt arbetssitt dir vikten
av att se hela manniskan och hennes
behov, forutsittningar och dnskemaél
sétts 1 fokus. Den som utsatts for trauma-
tiska upplevelser sdsom tortyr bir ofta
med sig ett stort lidande, bade fysiskt
och psykiskt, dér tilliten 4r skadad och
man brottas med existentiella fragor.

Pa vara center arbetar flera professioner
for att pa bista mojliga sétt erbjuda
individanpassad behandling. Grunden &r
psykoterapeutiska behandlingsinsatser
men ofta fér patienter dven insatser av
fysioterapeut, kurator och i vissa fall av
lakare. Utover det arbetar samtliga center
med att genomfora tortyrskadedokumen-
tationer enligt Istanbulprotokollet.

Vardférmedlingen

Svenska Roda Korsets vardformedling
for papperslosa och andra migranter

VERKSAMHETSSAMMANSTALLNING 2024

som faller utanfor det offentliga
skyddsniitet finns 1 Stockholm.
Vardformedlingen arbetar for att
personer ska fa tillgang till den véard de
behdver och har ritt till. Malgruppen &r
migranter som helt eller delvis faller
utanfor det offentliga skyddsnitet, till
exempel papperslosa, asylsdkande,
personer som soker uppehallstillstand
pa plats i Sverige samt Eu-medborgare/
tredjelandsmedborgare med uppe-
héllstillstdnd i annat EU/EES-land som
saknar europeiskt sjukforsékringskort.
Pé vardformedlingen tar anstéllda
sjukskoterskor och kurator emot
patienter och ordnar mottagning med
frivilliga lékare, fysioterapeut, psykolog
etc. som ger vard. Vi refererar ocksa
till gynekolog, farmaceut, optiker etc.
I dagsléget tas patienter emot pa tva
platser i Stockholm, pa Svenska
Roda Korsets kontor i Stockholm och
pé@ Roda Korsets hus i Skidrholmen
i samarbete med Fralsningsarmén.
Utover direkt patientarbete bemannar
vardférmedlingen en nationell rad-
givningstelefon dit vem som helst
— patienter, anhdriga, kontaktpersoner,
sjukvardspersonal, frivilliga etc. — kan
ringa for att fa information, rdd och
stod 1 fragor som géller tillgang till
véard och vad som géller. Vardférmed-
lingen arbetar mycket med kunskaps-
spridning eftersom kunskapsbrist inte
minst hos vardpersonal dr en anledning
till att papperslosa inte far tillging
till vard. Har arbetar vi med att ge
information, stdd och rad for att pa sa
vis lotsa patienter in i den offentliga
varden. Under 2024 har fattats beslut

om uppstart av en Vardformedling i
Region Vistra Gétaland. Varformed-
lingen som startas upp under 2025
kommer drivas i ett samarbete med
regionen och Rosengrenska Stiftelsen.

Axplock ur
patientsakerhetsarbetet

Det mest grundldaggande kvalitetskravet
i all vard och omsorg dr en god och séker
vard. Det patientsékerhetsarbete som
drivs inom Hélsa och vard ingar som en
del av vart kvalitetsarbete, och kvaliteten
ar en del av patientsidkerheten. Dessa

tva bildar en helhet. For att leva upp till
forfattningskrav finns ett ledningssystem
och det finns systematiska arbetssitt

som sidkerstéller att patientsdkerheten

i verksamheterna tillgodoses. Arbetet
kan ses som ett uttryck for Roda Korsets
principer om att inte skada. Utdver det
I6pande patientsdkerhetsarbetet har ett
flertal sékerhetsprojekt tillkommit under
aret. Har foljer nedslag ur 2024:

Dataskydd och informations-
séikerhet - trygg hantering i en
digital varld

Svenska Roda Korset dr en del av den
globala rodakorsrorelsen och en del av
vérldens storsta humanitéra organisation
inom kris- och katastrofinsatser. [ en
alltmer oséker omvérld blir fragor som
sdkerhet och beredskap allt viktigare,
vilket inkluderar skyddet av data och en
sdker hantering av information. Detta
géller i allra hogsta grad Hélsa och

vard som hanterar den allra kénsligaste
informationen — patientjournalen!

ARSBOK 2024
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Under 2023 gjordes en genomlysning av
dataskydd och informationssikerhet inom
hela organisationen. Informationsklas-
sificering utfordes med en genomgéng
av de olika system som anvéinds inom
organisationen, hér ingar vardsystem,
journalsystem och avvikelsehantering for
avdelning Hélsa och vérd. Detta arbete
har fortsatt under 2024 dir de omraden
som beddmes som hogst prioriterade har
setts Over. Vardsystem har setts dver och
tva digitala system har bytts ut till béttre,
ett nytt avvikelsesystem och ett drende-
hanteringssystem for Vardférmedlingen.
Samtliga vardrutiner som ror inte-
gritet, dataskydd och sekretess har
genomlysts och setts over under 2024
— 1 samverkan mellan kvalitet och
dataskydd. Arbetet med dataskydd é&r
systematiskt, standigt pagaende och
16per kontinuerligt som en del av
kvalitetsarbetet.

Patientavvikelser - forbattrad
hantering och nya insikter

Under 2023 var en viktig prioritering
att granska och forbéttra det befintliga
kvalitetsledningssystemet, sarskilt arbetet
kring avvikelser och avvikelsesystemet.
Ett nytt och mer funktionellt digitalt sys-
tem har inforts och lanserats under aret.
Den vanligaste typen av avvikelse ror
samordningen mellan vara verksamheter
och andra vard- och omsorgsaktorer. Det
finns en tydlig koppling mellan patien-
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tens juridiska status och patientséker-
het. Personer som &r papperslosa eller
overlevare av krig och tortyr med oséker
juridisk status far tyvérr inte alltid den
vérd de har ritt till, vilket avspeglas i
avvikelsestatistiken.

Bland de rapporterade avvikelserna
finns exempel pa patienter som hinvisats
eller remitterats fran véra center till
andra vardgivare men som nekats vard
pa felaktiga grunder. Det har dven fore-
kommit missuppfattningar om begreppet
”vard som inte kan ansta,” vilket 1 vissa
fall har pdverkat hanteringen av akuta
medicinska tillstdnd. Dessutom har det
rapporterats fall dir patienter upplevt ett
krinkande bemotande i kontakten med
varden och socialtjansten.

Under 2024 har samma trender
fortsatt, men med en tydlig forbattring
1 hur avvikelser kring andra vardgivare
dokumenteras. Medarbetare beskriver
i hogre grad pa vilket sétt exempelvis
remisshantering har brustit, vilket ger en
battre forstaelse av problematiken.

En annan trend &r att antalet avvikel-
ser kopplade till vardsystem, datasikerhet
och sekretess har okat. Detta kan spegla
den 6kande betydelsen av dessa frigor i
samhillet, men ocksa vara ett tecken pa
att organisationens satsningar pa omradet
ger resultat. Nér fokus och engagemang
Okar, stiarks ocksa medvetenheten hos
medarbetarna. B

VERKSAMHETSSAMMANSTALLNING 2024

T\
RODA KORSETS VARDVERKSAMHETER - HAR FINNS VI

ﬁ Svenska Réda Korsets

behandlingscenter
for krigsskadade och
torterade

M Filialer m
n Svenska Réda Korsets
Skelleftea

vérdférmedling

Vanersborg

Hassleholm
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BEHANDLINGSCENTER FOR KRIGSSKADADE OCH TORTERADE

1219

patienter

48%
kvinnor
varav

5%

636 patienter pd
forstagangsbesck

24 017 behandlingstimmar

187 digitala vérdmaten

1080 telefonbessk

UTBILDNINGAR OCH
INFORMATION OM TORTYR,
TRAUMA, PTSD OCH BEMOTANDE

901 utbildade*
573 informerade*

*Inkluderar inte Svenska Réda Korsets
behandlingscenter for krigsskadade
och torterade i Malma.

BARN SOM ANHORIGA

100 barn har deltagit

47 foraldrar
60 volontarer
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Fordelning
av patienter

%

varavy
6%

under 18 ar

52%

man
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VARDFORMEDLINGEN

under 18 ar

435

patienter

23 tortyrskadeutredningar

76 konsultationer utférda
av frivillig vérdpersonal

589 hanvisningar fill annan
vardgivare
(totalt alla mélgrupper)

1319 &renden Nationell rédgivning
om tillgang till vard for
patientgruppen

HARIFRAN KOMMER
VARA PATIENTER

Afghanistan

Syrien

Iran

Irak

Ukraina

Bosnien & Hercegovina
Kongo-Kinshasa
Somalia

VONOOAWN &

Eritrea
Libanon

©

UTBILDNINGAR OCH
INFORMATION OM TILLGANG
TILL VARD

489 informerade och
utbildade personer

O O

61%

kvinnor

Antal
patienter:
337 nyin-
skrivna varav

24 barn

39%

man

HARIFRAN KOMMER
VARA PATIENTER

Mongoliet
Colombia
Eritrea
Uzbekistan
Peru
Rumanien
Iran
Ukraina
Afghanistan
Etiopien

©OC0V®ONOOGAEWN -~

—_—
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FINANSIERING AV HALSA OCH VARD VERKSAMHET

KOSTNADER, SEK

Personalkostnader 66 680 679
Externa tjénster 7 907 607
Lokalkostnader 5913 326
Verksamhetsstod 3837150
Resekostnader 2399 843
[Tkostnader 1902215
Kontorskostnader 449 410
Ovriga kostnader 48794
;oerr;i:Lc;iiﬁo;tgtgi?tjnflzrioner 21731000
Summa kostnader 110 870 025
INTAKTER, SEK
Statliga myndigheter 40 646 908
Regioner 34852216
Kommuner 2 031 345
Insamlade medel 30 075 346
rorclng ko (61 6037040
Ovriga intakter 469 280
Summa intékter 110 870 025

PERSONAL - FTE 93,8*
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12 ARSBOK 2024

Vardformedling i Vastra Gétaland

Ett partnerskap for att
starka tillgangen till vard

TEXT: LAU DAHLGREN EKEGREN. FOTO: MARIE SPARREUS.

venska Roda Korset har sedan

2006 bedrivit en vardformed-

ling med syfte att ge rad och
stod till ménniskor som lever utanfor
samhdéllets skyddssystem. Verksamhetens
malsdttning dr att alla som befinner sig
i Sverige ska kunna fa véard utifran sina
behov, oavsett legal status. Papperslosa
har sedan starten av verksamheten utgjort

en av de huvudsakliga mélgrupperna.

Vardférmedlingen bedrivs bade lokalt

i Stockholm och nationellt via en
radgivningsfunktion. Vistra Gotalands-
regionen har sedan linge varit en av de
regioner som genererat flest &renden

pé den nationella radgivningen. Dess-
utom finns ett etablerat samarbete med
Rosengrenska Stiftelsen, som verkar
lokalt i Goteborg kring papperslosas
tillgéng till vard.

ARSBOK 2024
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Utmaningar foér papperslosa i
varden

Maénniskor i pappersloshet lever ofta under
svéra forhéllanden med sédmre fysisk och
psykisk hélsa d4n genomsnittet. Deras
tillgang till vard hindras inte sillan av
ridsla for att bli nekad vérd eller angivna,
desinformation och svarigheter att navi-
gera i sjukvardssystemet. Samtidigt &r
vérdpersonalens kunskap om lagar och
riktlinjer for vard till papperslosa ofta
bristféllig. Detta leder till rattsosékerhet
och ojdmlik vard.

Ett sérskilt problem &r otydligheten
kring vilken vard papperslosa har rétt till.
Beddmningen av vilken vard som ska
erbjudas ldmnas ofta till enskilda vardan-
stdllda att tolka. Detta leder till oforutség-
barhet for patienten, okar etisk stress hos
vardpersonalen och bidrar till patientosdker
vard samt negativa folkhilsoeffekter.

Ett unikt partnerskap

For att mota dessa utmaningar lade
politiker i Véstra Gotalandsregionen fram
ett forslag under 2022 om att forbittra
forutsittningarna for papperslosa genom
ett idéburet offentligt partnerskap (1op).
Tanken var att kombinera civilsamhillets
fortroende och kontaktnit med regionens
resurser. Béde for att stdrka kunskapen
hos vérdpersonal och gora varden mer
tillgénglig for ménniskor som lever i
pappersloshet.

Resultatet blev ett 10p mellan Vistra
Gotalandsregionen, Rosengrenska Stiftel-
sen och Svenska Roda Korset. Detta dr det
forsta partnerskapet i sitt slag i Sverige
och syftar till att etablera en vardlotsande
verksamhet som fungerar som en brygga
mellan papperslosa och den offentliga
vérden.
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Vardformedlingens funktion

Genom Svenska Roda Korsets erfarenhet
fran vardférmedlingen i Stockholm finns
en etablerad modell som nu &verfors till
Vistra Gotalandsregionen. Varen 2025
Oppnar den nya verksamheten i Géteborg,
bemannad av tva sjukskoterskor.

Verksamheten kommer initialt finnas
tillgdnglig i Géteborg och kommer succes-
sivt att utdka sin ndrvaro i hela regionen,
bade genom mdotesplatser inom Svenska
Roda Korset och genom samarbete med
andra aktorer.

Sjukskoterskornas uppdrag ér att
mota mélgruppen och fungera som en
brygga till den offentliga virden. De ska
dven identifiera kunskapsbrister, behov
av utbildningar och hinder inom vérden.
Med grund i partnerskapets uppdrag kan
framkomna behov, trender och tenden-
ser analyseras med malsittningen om
att kunna forbattra tillgdng och forut-

séttningar for papperslosa inom Vistra Pa p pe rs I asa m ig ra n I'e I"S ti I Ig a n g
Géotalandsregionen. ° o oo °
till vard - en behovskartldggning

Vardférmedling i Stockholm

Larande och foréndring

En central del av partnerskapet ér att TEXT: LAU DAHLGREN EKEGREN. FOTO: MARIE SPARREUS.
skapa en ldrande milj6 dér insikter om

papperslosas utmaningar i hélso- och

sjukvérden tas tillvara for dialog och Bakgrund och syfte samla in erfarenheter fran pappers-

forandring. P4 sé sitt kan kunskap Svenska Roda Korsets vardformedling 16sa migranter sjélva, for att utveckla

fran partnerskapets arbete integreras i har sedan 2006 arbetat for att sdkerstélla verksamheten och utforma béttre stdd.

regionens ordinarie verksamhet, inklu- att papperslosa migranter i Sverige far Resultatet utgor ett viktigt underlag for

sive utbildningar och folkhélsouppdrag. tillgéng till grundlaggande hélso- och civilsamhallet och hélso- och sjukvarden i

Pa sa vis kan vi stodja malgruppen 1 att sjukvard. Verksamheten bygger pa Sverige, och syftar till att bidra till ett mer

fa tillgéng till den vérd de &r i behov av principen om att alla minniskor, oavsett jamlikt och tillgdngligt vardsystem.

och samtidigt stodja Vistra Gotalands- juridisk status, har rétt till hilsa och

regionen i att utveckla och anpassa sina sjukvard. Under 2023 genomfordes en Metod och genomférande

vérdinsatser for att méta behoven hos en omfattande behovskartliggning for att Kartldggningen baserades pé data fran

av samhéllets mest utsatta grupper. B fa en djupare forstaelse av de hinder och 61 individer som lever eller nyligen har
behov som méter denna malgrupp. levt som papperslosa i Sverige. Data-

Syftet med kartlaggningen var att insamlingen genomfdrdes under tre

ARSBOK 2024 15
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manader (september till november 2023)
och omfattade bade frageformuldr och
semistrukturerade intervjuer.
Datainsamlingen skedde i samarbete
med andra civilsamhillesorganisationer
s& som Likare 1 Virlden, Stockholms
Stadsmission och Rosengrenska Stiftel-
sen. For att underlitta deltagandet erbjods
information och stod pa flera sprak.

Pappersiosa
migronters upplevelss
av tillghng il winrd
s A

Resultat

Kartldggningen belyser hur migrations-

status negativt paverkar bade fysisk och

psykisk hdlsa. Nedan foljer de viktigaste
insikterna frdn undersékningen:

1. Grundléggande behov och
hélsa

Deltagarna betonade att basala behov
som bostad, arbete och utbildning

har en direkt inverkan pa deras hilsa.
Hemloshet och otrygga boendeforhal-
landen var vanligt férekommande och
bidrog till stress och ohélsa. Manga
upplevde att de saknade kontroll 6ver
sina liv, vilket paverkade deras mojlig-
heter att fatta hdlsosamma beslut.

2 Psykisk hélsa och psykosocialt
stod
En 6vervigande del av deltagarna
rapporterade behov av psykosocialt
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stod. Symptom som &ngest, depression
och stress kopplades ofta till osidkra
livsforhallanden och tidigare trauma-
tiska upplevelser. Sérskilt utsatta var
kvinnor, som ofta riskerade exploate-
ring och vald i sina boendesituationer.

3 Erfarenheter av halso- och
sjukvarden

Manga deltagare beskrev negativa
erfarenheter i moten med vardpersonal,
inklusive diskriminering och bristande
kommunikation. Flera upplevde att de
blev illa bemdtta eller att deras behov
inte togs pa allvar. Samtidigt lyftes
vikten av fortroendefulla relationer
med vardpersonal fram som avgdrande
for att kunna soka och ta emot vard.

4 Tillgang till information
Deltagarna rapporterade stora brister
i tillgdngen till information om sina
rattigheter och tillgdngliga vardtjénster.
Maénga forlitade sig pé informella
nétverk och civilsamhillets organi-
sationer for att fa hilsoinformation,
men behovet av tydlig och kulturellt
anpassad kommunikation var stort.

5 Ekonomiska och strukturella

hinder

I rapporten lyfts tydligt att mer 4n
hilften av de tillfragade vid ett eller
flera tillfdllen avhallit sig frén att sdka
vard fast de upplevt ett behov av detta.
Flera faktorer lyfts som avgorande for
detta. Kostnader for vard framhévdes
som ett betydande hinder for att soka
hjélp, men rapporten lyfter dven flera
andra faktorer som avhéller individer
frén att soka vérd trots behov. De
vanligaste orsakerna var att inte

VARDFORMEDLINGEN

kunna betala eller oro for betalningskrav
och oro dver att bli rapporterad till myn-
digheterna. Men dven okunskap om hur
man soker vard, svarigheter att komma i
kontaktmed vérden pa grund av sprékliga
hinder samt tidigare negativa erfarenheter
och diskriminering i kontakten med
sjukvarden var vanligt forkommande
anledningar. Dessutom upplever manga
att kommunikationen med vérdpersonal
ar otillracklig, vilket leder till osdkerhet
kring bade diagnos och behandlingsalter-
nativ. Den kombination av faktorer som
presenteras visar pa ett behov av systema-
tiska forandringar for att 6ka tillgédnglig-
heten och tryggheten i varden.

Rekommendationer

For att mota de komplexa behov som
papperslosa migranter har krdvs samar-
bete mellan civilsamhéllet och offentlig
sektor. Civilsamhéllet bor fokusera pé
att bygga broar till malgruppen genom
informationsinsatser och direkt stdd.
Offentlig sektor behover samtidigt
stirka sitt inkluderande arbete genom
utbildning av vardpersonal, forbattrad
kommunikation och ett 6kat fokus pé
jamlik véard. Centralt &r att skapa en
miljé dir mélgruppen kénner tillit och
trygghet, vilket dr en forutsittning for
att tillgodose deras ritt till hilsa och
sjukvard. m

Slutsats

och langsiktigt arbete.

For att skapa en inkluderande och jamlik vardmili behéver bade
civilsamhdllet och hélso- och sjukvérden samarbeta och utveckla
nya strategier. Med riktade insatser kan mélgruppen ges battre
méjligheter att hévda sina réttigheter och ta kontroll ver sin hélsa.

Kartlaggningen visar tydligt att migrationsstatus &r en avgérande
faktor for otrygghet och ohdlsa bland papperslésa migranter. De
hinder som identifierats, som ekonomiska svérigheter, bristande fillit till
vérden och begransad tillgang till information, kraver eft samordnat

Denna kartléggning utgdr en viktig grund for fortsatt arbete mot en

mer rattvis halsovard fér alla.
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INFORMATIONSPLIKT

Utokad informationsplikt Oktober 2024

Intervju med papperslosa

Utdrag frén rapporten Humanitéira konsekvenser av informationsplikten

.. . . T . "Jag bor hos en man dér jag "Jag ar radd for att ”...ndr vi tittar p& ny-
samt ur Svenska Réda Korsets remlss?/ttronde angéende Afervindandeutredningen, ] ér hans personliga assistent, vora hér och radd e e e
sammanstdllt av Sara Bogefe|dt Darlin. : Flera génger har det kommit att bli ivégskickad... vet Det kénns som att ingen
= manliga vénner till honom inte hur jag ska géra. vill att vi ska finnas har
till bostaden och dér har Om jag ska forsdka och att det blir bara sva-
jag utsatts for valdtakter och l&dmna Sverige, men rare. Rédslan och oron
) ) o o ) sexuella dvergrepp |(...). Jag vart ska jag éka? Inget har &kat den senaste
o0da Korsets uppdrag ar att Juridisk radgivning till asylsokande, ar rédd for att ta kontakt med land accepterar oss tiden p& grund av allt
bistd ménniskor i utsatta flyktingar och migranter. I &ver 20 &r socialtiéinsten, de kanske | berber fran Marocko som ségs pd nyheterna.”
oo . R . g N . beréttar fér Migrationsverket och dér var jag gatu- Kvinna, 46 ér
situationer. I vra mdten med har vi gett stod till asylsokande som fatt > [lhe ¢ . : "
— . ; . o i} R och dé blir jag utvisad il barn...
ménniskor som lever i pappersloshet i avslag pa sin ansdkan och star infor ett mitt hemland dar det &r krig Man, 31 é&r
Sverige har vi markt en 6kad oro och atervindande. De ménniskor vi méter och dar har jag ingen. Dar e - = o
ridsla sedan fragan om utdkad informa- aterkommer till vissa fragor nér det kommer jag att dz' ) 3’;“ . > "l N L 7N
. . . . .. - vinna, ars
tionsplikt mellan myndigheter kom upp i | géller hur processen kan forbattras. Det " > ™ - )
det offentliga samtalet. Redan att fragan handlar om att den ska vara réttsséker, > "Jag leverinte, jag dver-
utretts om kommuner och myndigheter human och viérdig. Svéra levnadsvillkor ‘ lever. Jag missar livet.”
skulle vara skyldiga att aktivt rapportera | i Sverige okar inte viljan att atervinda Man 25 ér
papperslosa har skapat 6kad oro och till hemlandet. Tvartom undergréver det
rddsla. Méanniskor som redan lever i fortroendet for ansvariga myndigheter . d . " d R d n d
stor utsatthet oroar sig nu for att deras och minskar méjligheterna till ett humant, |n|'erV|u med ansta a vid Roda Korsets
liv ska bli &nnu svarare. vardigt och hallbart atervindande. En Va rdfarmedling
Svenska Roda Korset méter dagligen utdkad informationsplikt riskerar att géra
ménniskor som lever i utsatta livssituatio- | att fler papperslosa inte vigar soka hjélp. “Nagot hdnde under hésten 2023. "Jag upplever att fragor
ner pa olika platser i landet. Vi ger stod I praktiken forlorar de sina minskliga Forst mmskgde ar?talet besckare ’hos 0SS~ 4+ ?Ft?re stéills av patienter:
. R oo s e under en langre tid och sedan ndrde |-/ S& dom kommer inte
efter behov till alla som soker sig till oss, rittigheter. I forlangningen leder det ‘ kom tillbaka var det med fler fragor om ringa polisen2”
oavsett juridisk status. Vara sju grund- till att personer i en redan mycket utsatt : vardgivare kommer ringa polisen.” ‘
principer, diribland humanitet och opar- grupp riskerar att utnyttjas pa alltmer et O
tiskhet, vigleder oss till det. Vi stéttar hénsynslosa sitt. Det giller inte minst i | 4
bland annat genom véra fem behandlings- | kvinnor och barn. Samhéllets gemen- R "Patienterna r mer radda e ) 3 "Patienter som &r valds-
center for krigsskadade och torterade, vir | samma motstindskraft mot kriser A generellt én tidigare. Man'vagar : utsatta i ndra relation
- e . . . o _— inte aka till oss eftersom vagen hit-.. vagar inte ta kontakter for
vardformedling for papperslosa, vara fem | riskerar ocksa att forsdmras. . . . " Y ~ \ s A L 3
i . 3 ] - kanns for farlig. Man vistas mindre -, p. stéd och litar inte p& att
Roda Korsets hus for gemenskap, mat och For att lyfta risker och humanitéra ute i samhallet. Minskat fértroende = 5 7eN stéd finns att f&.”
viarme, alla de aktiviteter vara volontarer konsekvenser av forslaget har Svenska for det Offe"nf'igc_l och iblgnd en s
erbjuder for att minska ohélsa och bryta Roda Korset under 2024 haft en dialog sgrﬁgr:ite?:?’? inom civilsamhaTiehems )
ofrivillig isolering. med papperslosa, med frivilliga, vard- '
Véra verksamheter kan pa olika sétt personal, med politiker, myndigheter
komma att paverkas av det kommande samt med utredningen som tagit fram
forslaget. Vi har dven 14ng erfarenhet forslaget om hur en utokad informations-
av att bistd manniskor pa flykt och ge plikt foreslas utformas.
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INFORMATIONSPLIKT

I november 2024 sléppte vi rapporten
— Humanitéra konsekvenser av informa-
tionsplikten.

Vi har sammanstéllt kunskap fran véra
verksambheter, ataganden enligt grund-
laggande ménskliga réttigheter och erfaren-
heter fran andra lander i den hér rapporten.

Vi har gjort en internationell utblick.

I lander som infort lagstiftning som liknar
den foreslagna utokade informationsplik-
ten finner vi inte att antalet méanniskor i
pappersloshet har minskat men déremot

att utsattheten har okat.
I rapporten jamfors Sverige med
lander som redan infort liknande lagstift-
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ning. Trots att offent-

ligt anstéllda har haft —
rapporteringsskyl- v nform
dighet i Tyskland i

decennier, uppskattar

man att flera hundra

konsekvenser
plikten

tusen personer lever

1 pappersloshet i lan-

det, men isolerar sig m I
och avstar fran att

soka vard. Aven i Storbritannien har deras
”Hostile Environment Policy” forvérrat
situationen for papperslosa, utan ndgon
minskande effekt pé antalet ménniskor
som lever som papperslosa i landet.
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Foto: Tomas Arlemo
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Exempel fran Storbritannien

B 2012 kom Hostile Environment Policy, blev
lag 2014. 2016 kom en skyldighet for offent-
liganstdllda att rapportera papperslésa fill
verkstdllande migrationsmyndigheter.

B Brittiska parlamentet begdrde éversyn 2018.
Rapporteringsskyldigheten togs bort fér
vérd- och skolpersonal och begrénsades
fsr socialtjénsten.

B Rapporteringsskyldigheten har lett till stora
negativa konsekvenser for papperslésa,
enligt brittiska civilsamhdallet. De undviker
ofta att séka vard. Det &r svért att f&
arbete och bostad.

Exempel fran Tyskland

B Administrativt offentligt anstéllda méste
rapportera papperslosa, enligt lag sedan
1990 (German Residence Act 878§)

B Vardpersonal, skolpersonal och annan
utbildningsverksamhet fér barn undantagna.

B All v&rd som ej ér akut méste godkénnas
av socialtjénsten fér att f& kostnaden
subventionerad.

B Lagen gdller inte privata aktérer. Frivillig-
organisationer (till exempel Réda Korset,
Lakare i Vérlden) forscker fénga upp
mélgruppen. De kan ej bisté med avance-
rad behandling och kan inte ersatta den
ordinarie sjukvérden.

I remissyttrande avstyrker Svenska
Roda Korset utredningens forslag om
uppgiftsskyldighet i sin helhet. Att det sa
kallade skuggsambhéllet behdver motver-
kas ar en uppfattning som Roda Korset
delar. Men i det arbetet krédvs det ndd-
véndiga och effektiva atgdrder som bade
mdter statens behov av att verkstélla
avldgsnandebeslut men som ocksa mins-
kar ménniskors utsatthet. Detta forslag
anser Roda Korset gor precis motsatsen.
Det riskerar att 6ka utsattheten och det
saknas helt stod for att fler avldgsnande-
beslut kommer kunna verkstillas pa
grund av uppgiftsskyldigheten.

B Policyn har lett till fler ménniskor i utsatthet
och fattigdom, dkad diskriminering, risker
for folkhalsan och sdkerheten (inkl. spridning
av farliga sjukdomar). Tydligt under pande-
min dé fa ville vaccinera sig.

B Kvinnor sarskilt utsatta, precis som i Tyskland
— sarskilt fillgang fill vard och svérigheter for
valdsutsatta kvinnor att [dmna destruktiva
relationer.

B |ngen evidens som pekar pd att policyn har
lett till minskat antal papperslésa i landet.
Svart att berdkna, men kan vara sé mycket
som en férdubbling mellan 2005 och 2020.

B Kvinnor 4r sarskilt utsatta. Avstar ofta frén
att anméla brott som exempelvis vald i néra
relationer och/eller ménniskohandel av
radsla for att rapporteras. Aven utmaningar i
tillgang till médravard.

B Rapporteringsskyldigheten har lett till djup
oro och misstro fill det offentliga bland
papperslosa, enligt utvérderingar av
civilsamhdllet. M&nga undviker att scka
hjalp, inte minst vard.

B Flera hundra tusen personer uppskattas leva
i pappersldshet i Tyskland, trots att lagen har
funnits under léng tid.

Den nu aktuella utredningen om stérkt
atervindandeverksamhet foreslar att ett
stort antal myndigheter pé eget initiativ
ska ldmna ut uppgifter till Polismyndig-
heten om de i sin verksamhet patraffar
personer som saknar ritt att vistas i
Sverige. Aven om utredningen har undan-
tagit vard, skola och socialtjanst fran
uppgiftsskyldigheten ar risken &verhing-
ande att de myndigheter som omfattas av
forslaget far sidoinformation fran skola,
vard eller socialtjanst som de &r skyldiga
att lamna ut till de verkstéllande myndig-
heterna. Den direkta konsekvensen av
detta &r att personer utan rétt att vistas
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Precstraff vid Guerldmning av utredning
o starkt atecva ndandeverksamhet

i Sverige kommer avskrickas fran att

ta kontakt med varden vid potentiellt
livshotande tillstand och barnen kommer
ber6vas sin ritt till skolgéng. I forlang-

ningen leder det till att personer i en
redan mycket utsatt grupp riskerar att
utnyttjas pa alltmer hénsynsldsa sétt. Det
giller inte minst kvinnor och barn. Det si
kallade skuggsamhdéllet riskerar snarare
att fordjupas och cementeras. Detta &r
ocksa skilet till att flera FN-kommittéer
rekommenderat stater att uppratthélla
brandviggar mellan migrationsmyndig-
heter och myndigheter som tillhanda-
haller vélfardstjanster.

Roda Korsets beddmning dr vidare att
forslaget inte bara kommer att avskricka
papperslosa fran att uppsoka vard, social-
tjanst och riskera barns skolgéng, utan
dven leda till risker for hela samhéllet.
Nar den som lever i en utsatt livssitua-
tion blir oséker péa vad personal som de
mdter inom exempelvis véard och skola har
befogenheter att gora, paverkas tilliten till
offentliga aktorer som helhet, vilket gor
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DALENS ATHETER, st b it e i ot i ke 5

Hidla korset om uiredning:
“Hyser oro fr kvinnor och
haurm”™

att man drar sig undan och undviker all
form av kontakt.

Med tanke pa de langtgéende kon-
sekvenser som utredningens forslag
innebér har vi anledning att férvénta oss
grundliga analyser och empiriskt stod
for att den foreslagna uppgiftsskyldig-
heten ar n6dvindig och effektiv i verk-
stillighetsarbetet och att den dr propor-
tionerlig i relation till syftet. Det 4r med
stor oro som vi kan konstatera att detta
dessvérre saknas helt i utredningen.

Att det sa kallade skuggsamhaéllet
behover motverkas dr en uppfattning
som Roda Korset delar. Men i det arbe-
tet krévs det nodvandiga och effektiva
atgdrder som bdde moéter statens behov
av att verkstélla avlagsnandebeslut
men som ocksd minskar manniskors
utsatthet. Detta forslag anser vi gor
precis motsatsen. Det riskerar att 6ka
utsattheten och det saknas helt stod
for att fler avlagsnandebeslut kommer
kunna verkstéllas pa grund av uppgifts-
skyldigheten. W
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Forslaget om utokad informationsplikt

Atervéndandeutredningen lémnade forslag
till regeringen den 26 november 2024.
Utredningen innehdller ménga delar, och en
handlar om utdkad informationsplikt. Utreda-
ren féresldr att fljande statliga myndigheter
ska f& i uppdrag att lédmna information om
papperslosa till Polisen.

Arbetsformedlingen
Forsckringskassan
Kriminalvérden
Kronofogdemyndigheten
Pensionsmyndigheten
Skatteverket

| utredningens uppdrag ingick att utreda en
bredare utskad informationsplikt inklude-
rande kommuner och regioner och dar-

igenom inkludera vérd, skola och socialtjcnst.

| det férslag som utredaren presenterat
omfattas inte kommuner och regioners
verksamheter som skola, vérd, socialtjcénst av
informationsplikten.

Inledningsvis kan konstateras att utred-
ningen beddmer att en uppgiftsskyldighet
som omfattar vérden, skolan och social-
tignsten skulle leda till att ménga avskrécks
frén att ta kontakt med dessa aktérer med
effekten att dessa individer skulle berévas
tillgéngen till grundldggande réttigheter,
s&som ratten till halsa och utbildning. Déarfor
har utredningen p& goda grunder undantagit
dessa myndigheter frén uppgiftsskyldigheten.

De myndigheter som féreslas omfattas
av uppgiftsskyldigheten &r myndigheter
som férfogar Sver uppgifter om personers
halsofillsténd, skolgéng och social utsatthet.
Vidare samverkar ménga av de utpekade
myndigheterna med socialtjénsten, skola
och vérd i sina myndighetsuppdrag och i
enskilda érenden. Risken att dessa myndig-
heter far sidoinformation frén skola, vérd
eller socialtjanst som de ar skyldiga att
lédmna ut till de verkstallande myndigheterna
ar éverhangande.

Sammanfattningsvis riskerar utredningens for-
slag att leda till att de uppgifter utredningen
ville undanta frén uppgiftsskyldigheten
istallet indirekt lamnas ut av de utpekade
myndigheterna. Blotta risken fér att s& kan
ske ar tillréickligt for att det ska avskrdcka
individer frén att havda sin réatt till hélsa eller
utbildning.

Utredningens undantagande av skolg,
vard och socialtjanst frén uppgiftsskyldig-
heten utgor darfor inte ett effektivt skydd for
individernas majligheter att varna sin ratt fill
halsa och utbildning. Tvartom ar det mycket
som talar fér att personer utan rétt att vistas
i Sverige, med utredningens férslag, kommer
|6pa stora risker med att uppsdka vérd eller
skola pé& grund av risken fér att polisen fér
kénnedom om detta genom de myndigheter
som omfattas av uppgiftsskyldigheten. Den
direkta konsekvensen av detta &r att perso-
ner utan rétt att vistas i Sverige berévas sin
ratt till hélsa, utbildning och rimlig levnads-
standard. Detta &r ocksé skalet till att flera
FN-kommittéer rekommenderat stater att
upprdtthélla brandvéggar mellan migrations-
myndigheter och myndigheter som tillhanda-
haller vélférdsticnster.

Aven med ovan némnda undantag &r
en viss skada redan skedd. Det r viktigt att
regeringen nu &r mycket tydliga i vad som
gdller. Regeringen valde att inte undanta
vissa verksamheter redan i direktiven fill
utredningen. Det skapade en otydlighet
som har bidragit till en 6kad réadsla bland
papperslésa.

Detta har underminerat tilliten till det
offentliga och, i vissa fall, dven civilsam-
hallet. M&nga papperslésa vagar i dagsléaget
inte sdka hjalp. | férléngningen leder det il
att personer i en redan mycket utsatt grupp
riskerar att utnyttjas pa alltmer hansynslésa
satt. Det gdller inte minst barn och kvinnor.
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RKC Géteborg

Arbetet i MR-radet i
Vastra Gotalandsregionen

deltar i samréd for
manskliga rattigheter
Vastra Gétalands-

pen for dverenskom-
melsen mellan Vastra

det civila samhallet.”

Katrin Sepp, verksamhetschef
RKC Géteborg

TEXT: KATRIN SEPP. FOTO: VASTRA GOTALANDSREGIONEN.

rbetet med ménskliga

réttigheter 1 Véstra Gota-

landsregionen &r en
viktig del av regionens ansvar for att
sékerstilla jamlikhet och inkludering.
Samradsprocesser mellan politiker och
civilsamhillets organisationer spelar en
central roll for att uppna detta genom att
involvera olika aktorer i beslutsfattande.
I samréadet samlas organisationer som har
som huvudsaklig verksamhet att frimja
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ménskliga réttigheter och som arbetar
mot diskriminering.

Mainskliga rittigheter dr universella
och giller alla. Méanskliga réttigheter
handlar om att skydda varje individs
rétt till liv, frihet och sdkerhet. I en varld
dar diskriminering, fortryck och kriank-
ningar fortfarande ar vanliga, behovs ett
systematiskt arbete for att sdkerstélla att
alla ménniskor — oavsett kon, etnicitet,
religion, sexuell laggning eller socio-

”Svenska Roda Korset

regionen och i styrgrup-

Goétalandsregionen och

RKC GOTEBORG

Genom att satta fokus pa
rattigheter for de mest utsatta

— exempelvis kvinnor, barn,
minoritetsgrupper och personer
med funktionsnedsattning — kan
vi skapa ett samhdlle dar alla

har lika méjligheter att
delta och bidra”.

ekonomisk status — far sina réttigheter
respekterade. Genom att arbeta med
ménskliga réttigheter stirker vi det

skydd som gor att alla ménniskor kan leva
ett liv i frihet frdn véld, diskriminering
och fortryck.

Arbetet i samradet baserad pa pa FN:s
allménna forklaring om de ménskliga
rattigheterna och andra internationella
konventioner. Fokus ligger pa icke-
diskriminering, jamstalldhet, religions-
frihet och social réttvisa.

Jamlikhet dr en grundbult i demokra-
tiska samhaéllen. Ett manniskorattsper-
spektiv hjélper oss att identifiera och
bekémpa de strukturer och normer som
uppritthéller ojimlikhet och exkludering.
Genom att sétta fokus pa réttigheter for
de mest utsatta — exempelvis kvinnor,
barn, minoritetsgrupper och personer med
funktionsnedséttning — kan vi skapa ett
samhélle dér alla har lika méjligheter att
delta och bidra.

Nagra av samradets

malomrade:

® Tillgang till hilso- och sjukvard
pa lika villkor.

® Jamlik utbildning och arbets-
marknad.

B [nsatser for att motverka diskri-
minering och frimja integration.

® Oka tillgéingligheten och
forbiattra forutséattningar for
delaktighet for personer med
funktionsnedséttning.

Samradet bidrar till att:

® Forbattrade regionala riktlinjer
for jamstalldhet och antidiskri-
minering.

® Bittre forstaelse for behoven hos
underrepresenterade grupper.

m Okad dialog, legitimitet och
transparens i beslutsfattandet.

Sammanfattningsvis dr méanskliga
rattigheter och samréd centrala for Vistra
Gotalandsregionens arbete med att bygga
en réttvis och inkluderande region.
Genom att integrera dessa perspektiv i
alla delar av verksamheten skapas battre
forutséttningar for jamlikhet och ménsk-
lig vardighet. B
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Journaldata

TEXT: JON VINBERG. FOTO: MARIE SPARREUS.

0da Korsets behandlings-

center i Goteborg presenterade

foregdende ar sitt arbete med
en analys av journaldata som samlade in
data fran patientkontakter I6pande sedan
startaret 2015.

Under 2024 tog vi ytterligare ett steg

i och med samarbete med studenter fran
Psykologiska institutionen i Goteborg,
som med utgangspunkt i dataunderlag
genomforde sin examensuppsats.

Studien

Syftet med studien var att undersoka
varfOr patienter avbgjer erbjuden behand-
ling eller avbryter pagaende behandling.
Underlaget som anvéndes utgjordes av
anonymiserad data fran 862 patienter
som haft kontakt med Roda Korsets
behandlingscenter i Goteborg mellan
2015 och 2022.

Det undersoktes patient- och behand-
lingsrelaterade faktorers samband med
att avboja erbjuden behandling respektive
avbryta padgaende behandling.

Resultat/Slutsatser

Majoriteten av patienter rekommenderas
olika former av psykologiska behand-
lingsmetoder vid traumarelaterad psykisk
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ohilsa. For att patienten ska fa full effekt
av psykologisk behandling ar det dock
centralt att behandlingen fullféljs. Med
ambitionen att frimja varden for var
patientgrupp, var ett tydligt syfte for
mottagningen att 6ka forstaelsen for
vilka faktorer som spelar in nir vara
patienter viljer att avbdja eller avbryta
sin erbjudna behandling.

Studien fann att en fjardedel av alla
patienter som erbjods behandling avbojde
denna. Mer &dn hilften av patienterna som
paborjade behandling avbrot den innan
en forvintad forbattring skett.

Patienter som bedomdes lida av
depressiva symtom eller smarta avbojde
behandling i ldgre grad &n andra. Smért-
problematik, fler psykologbesdk och en
hogre andel uteblivande var férenat med
en Okad risk att avbryta behandlingen.

Aven om en statistisk relevans for en
faktor sd som hog andel uteblivande &r
forenat med avbruten behandling kanske
inte forvanar, sé sitter den ljuset pa en
punkt dir vi som mottagning far mojlig-
heten att fastsla ett samband som vi
diarmed kan vélja att forsoka motverka.
Likasa skapar de dvriga faktorerna moj-
ligheter till reflektion kring férdndringar
som kan leda till att vi som mottagning

gor vad vi kan for att frimja fullgangna
och forhoppningsvis ldkande behand-
lingstorlopp.

Siffrorna vicker for oss dven fragor
som vill ha svar kring vad som ligger
bakom avbojd behandling, négot studien
pekar ut som ett framtida omréade for
forbattring.

I ett bredare sammanhang &r de
for studien aktuella aren unika nér det
kommer till svenskt asylmottagande.

Ar 20152016 anliinde ett storre antal
flyktingar till Sverige jamfort med bade
tidigare och senare ar. Studien saknar av
sjdlvklara skil mgjligheten att avgdra om
denna unika situation inverkat pa patient-
gruppens avbdjande och avhopp, men kan
forhoppningsvis anvéndas till jimforelse
med senare uttag.

Vidare

RKC Géteborg fortsétter sitt arbete med
insamling till registerstudien och planerar
inom var pTP-anstillning gora ett nytt
datauttag 2025 kring avslutade behand-

lingar i fran perioden 2022—-2024.

Hela personalgruppen har dven arbetat
i olika ssmmanhang med att bedéma de
uppsamlade faktorernas specificitet, funk-
tionalitet och baring pa mottagningens
verksamhet och egna fragor. Utdver
forslag pa nya eller forfinade faktorer fran
medarbetargruppen pekar studentarbetet
dven ut att det finns anledning att intres-
sera sig for exempelvis patienters forvént-
ningar pé behandling, allians- och
motivationsaspekter, tillgang eller fran-
varo av socialt stod, men dven uppféljning
av anledningar bakom avbdjande genom
strukturerade feedback. m
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“Aven om intentionen aldrig
varit behandlande, har pro-
jektet visat att musikaktivitet
rymmer en stor potential for
att vacka kanslor och minnen
till liv, som sedan kan bara
frukt in i behandlingen.”

RKC Malmo

Samarbete med

kulturen minskar sarbarhet
- kulturaktorer vi krokar

arm med

TEXT: ASA ERIKSSON, LEG PSYKOLOG OCH PSYKOTERAPEUT, HANDLEDARE | KBT & ELIN ALMQVIST
WALLIN, LEG PSYKOLOG. FOTO: ELIN ALMQVIST WALLIN.

dén om ett musikprojekt for

patienterna pa Roda Korsets

behandlingscenter i Malmd
foddes ursprungligen hos James
Alhamidi, en musiker med egen bak-
grund i krig och flykt. I slutfasen av en
egen traumabehandling hos oss blev han
startskottet for ett samarbete mellan RKC
Malmo, Ulrika Gudmundsson fran Musik
1 Syd och filmkompositdren Nathan
Larsons Lumen Project. Bland samtliga
inblandade i projektet fanns ett engage-
mang for att skapa méten och plattformar
med musik som likande kraft.

Hosten 2023 drog ett forsta pilot-
projekt igang, omfattande tre konserter.
Ett &r senare sjosattes en andra omgang,
ocksa d& med tre tillfdllen. RKC avsatte
tva behandlare som projektledare till
musikprojektet, som 16pande tog emot

intresseanmélningar fran alla behandlare
pé centret. Utover musikerna fanns pa
samtliga konserter ocksa tolkar med pa
plats tillsammans med projektledarna
frén RKC.

Musikprojektet erbjods som en akti-
vitet vid sidan av gingse behandling. Det
stdlldes inga krav pa forberedelse eller
efterarbete. Projektet avsag endast bjuda
in till en mojlighet att uppleva ljud och
musik i en kontemplativ miljo tillsam-
mans med andra patienter. Det gick bra
att komma bara for att lyssna, men del-
tagarna bjods ocksa in att tillsammans
med musikerna prova de instrument som
spelats under konserten sasom cello,
harpa, gonggonger, slagverk och gitarr.

Aven om intentionen aldrig varit
behandlande, har projektet visat att
musikaktivitet rymmer en stor potential
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RKC MALMO

for att vicka kénslor och minnen till liv,
som sedan kan béra frukt in i behand-
lingen. Alla deltagare fick mojlighet att
skriftligt och muntligt utvérdera sina upp-
levelser, samt ge forslag pa forbattringar.
Har en rost:

Musik ar mat for sjalen och
lugnar sjdlen. Konserten férde
mig in i en vérld som jag
saknat, inklusive vackra minnen
av méanniskor och platser.

| en annan del av musiken
kom sméartsamma minnen att
aktiveras for mig. Det hela var
en nyckel till minnena, bade
glédjande och hérda. Jag
kom i kontakt med en langtan.
Musik paverkar psyket, det ar
som att dyka ner i ett hav av
minnen och trauman. Det &r
viktigt att kunna dra sig

undan latt.”
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Flera av deltagarna beskriver liknande
upplevelser i sina utvirderingar. Nagot
som aterkommer ar savél en upplevelse

av avslappning och lugn, som att nagot
vacks till liv som legat i trida. Att komma
i kontakt med fina minnen beskrivs som
bitterljuvt eftersom minnet av nagot
vackert i livet ocksa véckt kénslor av
sorg, ilska och forlust.

Nér vi som projektledare sett tillbaka
pa senaste omgangen har vi funderat dver
det faktum att endast mén deltog. En
tanke vi har haft dr att kvinnor mojligen
1 storre utstrackning ansvarar for familj
och barn och dérfor inte kunnat ta sig ivag
tidig kvill. Ytterligare en aspekt, som inte
ror specifikt kvinnor, dr att manga kan bli
overvildigade av tanken pa att vaga sig
ut i ett nytt sammanhang, dessutom pa
en okdnd plats. Ett sétt att sénka troskeln
for deltagande kan vara att ha konser-
terna pa RKC, vilket kommer att provas
ndsta omgang. Forhoppningen é&r att det
blir l4ttare f6r bAde mén och kvinnor att
vara med. En annan tanke som véckts &r
mojligheten for behandlare att erbjuda
patienter att inkorporera musikprojektet i
sina behandlingar sdsom beteendeexperi-
ment, utforska tankar och reaktioner infor,
under och efter aktiviteten.

RKC MALMO

Ytterligare ett kulturprojekt som initierats
pa behandlingscentret i Malmo 2024 &r
ett som ror skrivande. Forfattarcentrum
Syd har genom fondmedel kunnat erbjuda
patienter pa RKC nagra tillfdllen med en
forfattare som guidar individuellt i eget
skrivande. En patient anméilde intresse
och traffade ddrefter en forfattare vid

tre tillfallen med fokus pa texter som

hen ville anvénda till en sjdlvbiografi.
Ocksa detta projekt kom att sé nya fron

i det behandlande arbetet, dir patienten
med hjélp av att hitta sitt sprék och sitt
eget sitt att ndrma sig sina trauman, fick
ett storre agentskap. Patienten beskriver
att hen genom skrivandet tydligare vet
vad hen vill, och att bokprojektet dr en
malsdttning som ger hopp att fortsétta vid
motgangar. Fortsdttningen pa projektet dr

avhéngigt nya fondmedel, men ambitio-
nen dr att mojligheten till skrivmentorer
ska aterkomma och vara 6ppet for fler
patienter.

Nir vi sa gor bokslut for 2024, later
vi Louise Glucks dikt Snddroppar vara
en metafor for vad kulturprojekten pa
Roda Korsets behandlingscenter i Malmo
hoppas kunna bidra med. Den som har
tagit steget att borja i traumabehandling
vet att det dr ett smértsamt arbete. Blicken
riktas inte bara mot handelser som ldmnat
efter sig djupa skador och svér forlust,
utan ocksé mot det som saknas hér och
nu. Dikten ber6r teman som aterfodelse,
motstdndskraft och samspel mellan mor-
ker och ljus, och éterspeglar pa ett vackert
sdtt &mnen vi hoppas fa se komma till liv
1 vara traumaarbeten. H

Vet du vad jag var, hur jag levde?
~—_ Du som varit fortvivlad,
du férstér vad vintern innebar.
Jag trodde inte att jag skulle éverleva,
utan kvavas av jord. Jag férvantade mig inte
att vakna igen, att marka att min kropp’
i den fuktiga jorden
ater reagerade och efter sa lang tid
annu mindes hur man 8ppnar sig
i den tidigaste vérens kalla ljus
- radd, ja, men bland er igen
grétande ja riskera gladje

i den nya varldens raa vind.

SN
AN\~
N

Snédroppar, Louise Gliick
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RKC Malmé

Projektet
Mitt hjartas syster i

TEXT: LINDA JOLOF LEG PSYKOLOG, PATRICIA ROCCA LEG PSYKOTERAPEUT.
ILLUSTRATION: YASMINA KARLI MALMSTEN.
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RKC MALMO

Jag kénner s& dar, nér jag gér till folk och pratar med dem,

det kanns som alla andra som blivit lika mycket drabbade

att du &r en av dem, men ndr jag kommer hit och pratar,
jag kanner att jag kan prata fri och det finns n&dgon som lyssnar p&
mig och jag mar bra. Férsta fyra ar jag bodde har, det var sg, jag
levde men det var bara kroppen har, jag kande ingenting av naturen,
jag gick samma vag fyra ér, jag visste inte hur fint det var. De sade
till mig att det ar kallt eller varmt eller fint vader eller inte, jag markte
ingenting, jag tankte varfér ni séger sG2 Men nu jag kan se vagen, jag
kénner végen nu ndr jag gér dit, jag kanner att det ér en fin vag il

exempel, sddana saker.”

Deltagare

a berittar en av de kvinnor
S som tidigare deltagit i

behandling vid ett av
Roda Korsets behandlingscenter for
krigsskadade och torterade och som
intervjuades inom ramen for projektet
Mitt hjértas syster. Citatet presenteras
som en del av resultatet i rapporten
Mitt hjdrtas syster Il. Kvinnors och
vardpersonals upplevelser av trauma-

fokuserad behandling vid Roda Korsets

behandlingscenter for krigsskadade och
torterade som lanserades i september
2023. Rapporten &r projektgruppens
andra i ordningen. Den bygger vidare pa
det arbete som gjordes 1 projektets forsta
fas dé forfattarna genomforde litteratur-
studier med fokus pa flyktingkvinnors
erfarenheter av krig, tortyr och/eller

flykt samt vilka interventioner som finns
utvecklade for dem (lds mer i rapporten
Mitt hjdrtas syster. Upplevelser av krig,
tortyr och/eller flykt bland kvinnor och
interventioner anpassade for dem, 2022).
I rapporten Mitt hjértas syster II presente-
ras resultaten frdn genomfoérda intervjuer
med kvinnliga fore detta patienter och
fran fokusgruppsdiskussioner med
verksam personal vid de sex behandlings-
centren i Sverige. Syftet var att undersoka
kvinnors och vardpersonals erfarenheter
av traumafokuserad behandling pa

Roda Korsets behandlingscenter i
Sverige, samt hur behandlingen kan
forbéttras for kvinnor. Intervjuerna
genomfordes av de tva rapportforfattarna
Linda Jolof och Patricia Rocca. De hand-
leddes av Tommy Carlsson, docent vid
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Forfattare

Linda Jolof

Réda Korsets behandlingscenter for
krigsskodcde och torterade Malmé

Leg. psykolog som arbetar kliniskt med
behandling och tortyrskadeutredningar.
Linda &r projektledare fér Mitt hjértas

syster och har tidigare arbetat ideellt med

véldsutsatta kvinnor och flickor.

Patricia Rocca
Réda Korsets behandlingscenter for
krigsskadade och torterade Malmd

Leg. fysioterapeut som arbetar kliniskt
med patienter individuellt och i grupp.
Patricia arbetar med metodutveckling
och har tidigare varit projektledare och
instruktor i ett dansprojekt fér flickor med
stressrelaterad ohdilsa.

Roda Korsets hogskola, som ar huvud-
ansvarig forskare for de tva studierna i
rapporten.

Totalt intervjuades elva kvinnor.
Kvinnorna som intervjuades var mel-
lan 21—70 &r gamla, de kom fran olika
delar av vérlden och tiden som de varit i
Sverige varierade mellan négot enstaka
ar och mer &n 20 ar. Sammanfattningsvis
vittnade kvinnorna om att de ként sig
omhéndertagna och vil bemotta av per-
sonalen pé centren, och de upplevde att
personalen gjorde sitt bédsta for att hjdlpa
dem. I flera fall beskrevs personalen vid
centren som en andra familj, ndgot som
upplevdes som betydelsefullt. Behand-
lingen upplevdes som krévande av bade
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Linda Jolof

Patricia Rocca

praktiska och kénslomaissiga skél vilket
gjorde att nagra Gvervigde att avsluta
behandlingen i fortid. Kvinnorna vittnade
dock om att behandlingen kéndes mindre
kriavande vartefter och de allra flesta upp-
levde att de forbattrades bade kroppsligt
och psykiskt. De beskrev bland annat att
de fick en bittre forstaelse for sina besvir,
att de fick verktyg att hantera sitt maende
och att hjélpen de fick gjorde att de kdnde
hopp inf6r framtiden. Familjeverksam-
heten lyftes fram som vérdefull eftersom
det gav kvinnorna mgjlighet att traffa
andra personer som befinner sig i samma
situation som de sjilva, och de dnskade
fler sidana aktiviteter. De efterfragade
ocksa fler mojligheter att ses i grupp for

RKC MALMO

att utbyta erfarenheter, diskutera rattig-
heter och ge varandra stdd.

I fokusgruppsdiskussionerna som
genomfordes deltog ett trettiotal ur perso-
nalen. En majoritet av de som intervjuades
var psykologer men &dven administratorer,
fysioterapeuter, kuratorer och verksam-
hetsutvecklare deltog i diskussionerna.

De tillfragades om vilka problem som

de upplever att kvinnor kommer med,

hur vil de anser att vrden som erbjuds
kvinnorna vid centren idag matchar de
behov som finns och vad de ser skulle
kunna forbéttras for virden béttre ska
passa kvinnors behov och forutséttningar.
Sammanfattningsvis ansag personalen
som moter kvinnorna pé centren att dessa
ar sdrskilt utsatta for konsbaserat vald och
patriarkalt fortryck, vilket paverkar deras
hilsa negativt. I fokusgrupperna diskute-
rades de hinder som man identifierat for
kvinnor géllande att soka och fa tillgang
till 1amplig vérd och att hindren finns pa
flera olika nivaer — pé strukturell savél
som pa psykosocial och individuell niva.
Att kvinnor tar det storsta ansvaret for
familjen och hemmet lyftes till exempel
fram som en barridr som kan hindra kvin-
nor fran att soka och/eller tillgodogora sig
vérd och behandling. Man menade att den
vard som erbjuds vid behandlingscentren
idag &r hjdlpsam men att det finns flera
delar som kan utvecklas for att battre mota
kvinnors behov. En av deltagare lyfte till
exempel vikten av att vaga se till sdrskilda
gruppers problem och behov for att kunna
gora rétt anpassningar:

Det som du lyfte
upp att vi dverlag
pratar valdigt lite

om kén och genus... och att vi
behdver géra det mer och att vi
ar ménga har som har namnt

att, alltsa se till individen och att
det &r svért att generalisera men
att det riskerar att gora att vi
ocks& missar saker, att saker blir
osynliga fér oss for vi vill inte...

vi har sa stark motvilja till att
generalisera och att nér vi pratar
s& har om det s& framkommer det
andé att vi har saker vi tanker
kring liksom skillnader i kén men
framférallt da att vi har valdigt lite
specifik kunskap, att vi sitter och
spekulerar och det som behdvs ar
att ga direkt till kvinnorna.”

Fysioterapeut,
behandlingscenter E

Baserat pa vad kvinnorna och personalen
angav som mojliga forbattringar formu-
lerade rapportforfattarna flera forslag

pa hur man kan gé vidare bade inom de
kliniska verksamheterna och vad géller
framtida forskning.

For att mota behoven hos denna
malgrupp ar ett holistiskt synsétt pa hélsa
avgorande, och kvinnorna bor aktivt
bjudas in till att delta i utvecklingsar-
betet av behandlingsstrategier for dem.
For att skapa ett sammanhéngande och
effektivt stodsystem for kvinnor med
traumabakgrund &r en 6kad samverkan
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och kunskapsspridning mellan varden,
relevanta myndigheter och civilsamhal-
let n6dvandig. Tillgdngen till vard bor
forbittras 1 form av fler aktdrer som kan
erbjuda interdisciplindr traumafokuse-
rad behandling. For att méta behoven
foreslas ocksa att tillgéngen till digitala
behandlingsalternativ utvecklas. En
generell kunskapshdjning bor ske inom
vérden kring mélgruppens problematik

och forutsittningar att delta i behandling.

Den vard som erbjuds bor anpassas efter
mélgruppens méinga génger komplexa
livssituation dér till exempel barntillsyn
under vardbesok skulle kunna erbjudas
for att underlétta for kvinnor att ta sig
till centren.

Det behovs mer genusspecifik och
kulturellt kénslig forskning for att kunna

utveckla och erbjuda adekvat vard och
stod for mélgruppen. Vad giller den
traumafokuserade varden skulle man till
exempel kunna genomfora sévél kvan-
titativa som kvalitativa utvdrderingar av
vilka behandlingskomponenter som ar de
mest verksamma, men ocksé kring vilka
delar av behandlingen som upplevs som
mest utmanade och hur man kan anpassa
behandlingen efter detta. Slutligen bor
man titta pa hur kvinnornas egna resurser
kan anvéndas och stirkas, till exempel
genom anvindandet av kamratstddjare
(peer supporters) eller stodgrupper.
Oavsett forskningsfraga rekommenderas
att kvinnor ur malgruppen engageras i
forskningsprocessen sé att deras perspek-
tiv inkluderas. B

! Vi ror oss framéat nar

vi upptacker hur
uthdlliga och hapnadsvackande
kvinnorna runt oss ar.”
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Rupi Kaur
Mijslk och Honung
Modernista 2019

Oversattare Sandra Beijer

RKC Skellefted och AMIRA I

Patientworkshops om asyl
och atervandande

TEXT OCH FOTO: KIRSTEN THIELKING.

KC Skelleftea dr sedan
R tidigare delaktig i projektet
AMIRA II. Under 2024 har vi
fortsatt utveckla var samverkan mellan
olika avdelningar inom Roda Korset. Till-
sammans med verksamhetsutvecklare,
migrationsradgivare och jurist fran enhet
Skydd och efterforskning har kurator
vid rRKC tagit fram ett koncept dér vi kan
erbjuda vara patienter en heltdckande och

utforlig information om asylprocessen,
avslag och atervéndande.

Enligt vara erfarenheter fran behand-
lingsarbetet vid RKC behdver patienterna
ofta sérskilt stod for att kunna ta till sig
information samt fatta beslut avseende
asylprocess och aterviandande. Sarskilt
atervindandet dr en kénslig fraga dir
vi ser att patienterna bor rustas med
information och rad som de i ett tryggt
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sammanhang kan processa och ta till sig.

Utifrén dessa erfarenheter har vi under
2024 genomfort tvd workshopar om
asyl och étervindande, riktade till vara
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om barns upplevelser och delaktighet
i asyl- och atervindandeprocessen. Vi

var medvetna om att &mnet kunde vicka
kénslor men det blev sd utmanande for de

RKC SKELLEFTEA

patienter.
Forsta workshopen genomfordes i

deltagande fordldrarna att vi blev tvungna
att spontant justera innehallet. Manga
kinde skuld Gver att barnen behdver ta itu
med en tillvaro som asylsdkande. Vi fang-
ade upp deltagarnas kénslor och tankar i

januari pa centret i Skelleftea, dar mig-
rationsradgivare, jurist och verksamhets-
utvecklare fran enhet Skydd och efter-

Foto: Marie Sparréus

forskning tillsammans med kurator holl i
tva innehallsrika dagar for patienter som
befinner sig i asylprocess eller star infor
ett dtervindande. Dag 1 holl migrations-
radgivare och jurist i en utforlig informa-
tion om asylprocessen, Migrationsverkets
och polisens respektive arbete samt
Roda Korsets stod till personer som

star infor ett atervindande. Deltagarna
gavs dven mdjlighet att stilla fragor och
de lyfte dé bland annat de svarigheter
som malgruppen upplever i fraga om

att framfora sina asylskal. I anslut-

ning till informationen gav jurist och
migrationsradgivare individuell radgiv-
ning pa plats. Dag 2 hade kurator och
verksamhetsutvecklare forberett ett pass
riktad till férdldrar som skulle handla
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stunden och pratade om utmaningarna de
upplever i sitt fordldraskap, sa det blev
en lyckad formiddag om an kanslosamt.

I september genomforde vi work-
shopen pa rRkc-filialen i Luled, denna
gang med ett nadgot modifierat upplagg.
Dag 1 fick deltagarna aterigen informa-
tion av jurist och migrationsradgivare
om asyl- och atervindandeprocessen. |
stéllet for information riktad till fordldrar
holl rRxc:s kuratorer denna gang i ett pass
om psykisk hélsa, dir vi informerade om
hur langvarig stress paverkar kropp och
sjdl och vad man kan gora for att ma sa
bra som mojligt och klara av de mentala
pafrestningarna som kommer med asyl-
och atervindandeprocessen. Har fick del-
tagarna dela med sig av sina erfarenheter

av stress och vilka strategier som har varit
hjdlpsamma. Detta pass planerades uti-
fran utvirderingen av workshopen vi holl
i Skellefted i bérjan av éret, dir vi kom
fram till att det vore véardefullt att lagga
till information om hur man kan ta hand
om sig sjilv i asyl- och atervdndande-
processen da det blev tydligt hur psykiskt
pafrestande denna tid &r for patienterna.
Aven i Lulea erbjod jurist och migrations-
rddgivare individuella samtal dir de gav
radgivning och information till deltagarna
utifran deras respektive situation.

Béda workshoparna foljdes upp
enskilt med alla deltagare. Deltagarna
hade olika och individuella upplevelser

fran workshopen men det blev tydligt att

informationen var hjélpsam och virde-
full for deltagarna, d&ven om det ocksa

var psykiskt pafrestande att ta till sig
information om avslag och dtervindande.
Deltagarna befann sig i olika skeden i
asylprocessen och beroende pa detta var
olika delar av informationen relevanta for
deltagarna, men alla uttryckte att de tog
med sig fordjupad kunskap och en del nya
uppslag. Sarskilt uppskattades informatio-
nen om vilka alternativ som finns efter ett
avslag. Aven passet om psykisk hilsa upp-
skattades av deltagarna och gav konkreta
rad hur man kan ta hand om sig sjilv och
minska sin stress. For ndgra av deltagarna
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Everything was
good. It has been
one of the best

activities | participated in up
until now.”

It was really good
!! for me to get such

important information
that | have got today. Thank
you so much for everything that

you have done for us. | really
appreciate you effort.”

Det gar mycket
rykten bland
asylsékande,

det var bra att f& tillfarlitlig
information.”

Jag blev ledsen att
héra om de nya
atervandandecentren,

men det var &ndé viktig
information.”

Sa bra att ni ordnade
dettaméte for oss!”

Everything went

well in today’s

workshop. Clarified
some things that were unclear.
All'is very good.”

The workshop is good
to me, it educates
and informs me about

what is happening in Sweden.
The organization is good and
informative. Rate 10/10. | will
need another workshop!”

Informationen om
dtervdndande
skramde mig, det var

tungt att lyssna p&. Men andé
relevant information.”

Valdigt anvandbar

information.

Valkomnande
atmosfar, ni pratade med oss
som manniskor, respektfullt.

Jag kande att jag inte ar
ensam i min situation!”
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blev det for pafrestande att lyssna pé
andras erfarenheter medan andra delta-
gare uttryckte att det var positivt at hora
om andras erfarenheter, 4ven om det var
jobbigt, eftersom det gav en kinsla av
att man inte dr ensam i sin situation. Har
var det véldigt hjdlpsamt att en av RKC:s
psykologer fanns tillgénglig for att kunna
ge stdd till dem som behdvde gé ifrén en
stund. Sammantaget har &terkopplingen
fran de deltagande patienterna varit
vildigt positiv och alla har uttryckt sin
uppskattning for workshopen i sin helhet.
Totalt var det 25 deltagare fréan 11 olika
lander som deltog i vara workshopar pa
RKC Skellefted och Luled. Konceptet har
uppskattats valdigt mycket av vara patien-
ter och vi ser ett stort vérde i att integrera
information om olika delar av asylpro-
cessen samt information som handlar

Réda Korset har i mé&nga é&r arbetat
med att ge stéd till personer som har
fatt avslag pé asylansékan och stér
infér ett eventuellt dtervéindande. Stédet
syftar till att lindra och férhindra ménsk-
ligt lidande. Inom ramarna fér vért
arbete har vi genomfért en rad olika
EU-projekt.

Genom projektet AMIRA |l (Assisting
Migrants in Return and Asylum) starker
vi stédet till individer som férvéntas
atervanda pa grund av avslag pé asyl-

om hélsa och mentala forberedelser.
Information om asyl och atervindande
orsakar stor stress hos patienterna. Véra
erfarenheter fran behandlingsarbetet visar
att vara patienter har svart att ta till sig
information fran Migrationsverket, efter-
som de kénner sig utsatta och upplever
manga negativa kinslor. Var workshop
erbjuder en trygg miljo dir deltagarna kan
fa information, stilla fragor och fa stod i
sina kinslomassiga reaktioner, vilket vi
ser som ett viktigt komplement. Dessutom
skapar workshopen en kénsla av gemen-
skap och visar att de inte 4r ensamma i
sin situation, vilket ytterligare stiarker
dem. Vi kommer att fortsétta vart samar-
bete och fortsitter att utveckla konceptet
med vara patientworkshopar framéver i
AMIRA 111 som ska pagé 2025—2028. B

ansdkan i Sverige. Projektet finansieras
av EU:s asyl-, migrations- och integra-
tionsfond, startade 2023 och avslutas

i januari 2025. Syftet ar att utveckla
stodet till personer med avslag, att
sprida kunskap om behov och férbatt-
ringsomraden samt att utveckla samver-
kan pé nationell och internationell nivd.
Projektet samarbetar med Réda Korsets
vérdférmedling och Réda Korsets
behandlingscenter fér krigsskadade och
torterade i Skellefted.
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RKC Skellefted och AMIRA I

Manskliga Rattighetsdagar

i Skellefteq, sa fyller vi glappen

i det sociala skyddsnatet

TEXT: THERESE LANDIN. FOTO: PATICK DEGERMAN.

mitten av november arrange-

rades MrR-dagarna pa Sara

Kulturhus i1 Skellefted, en
motesplats dir fragor om méanskliga
réttigheter stod i fokus. Under dessa
dagar holl vi tillsammans med Skellefte-
kretsen och enheten for Hilsofrdmjande

P& onsdagar bjuder
Réda Korset i Skellefted
in till lunch. Oppen
onsdag kallas det och
alla som vill ér valkomna.
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och social hallbarhet en presentation

1 dialogform som leddes av Sara
Bogefeldt Darlin, dér vi belyste vikten
av att gemensamt fylla de glapp som
finns i vart sociala skyddsnét, med
sarskilt fokus pa hélsofrdmjande och
social hallbarhet.

RKC SKELLEFTEA

Anna Svensson frén Hélsoframjande och
social hallbarhet inledde med att beskriva
hur det, trots att hilsan i landet generellt
sett forbéttras, kvarstér stora klyftor

som sdrskilt drabbar sarbara grupper
sasom personer med psykisk ohélsa och
migranter. Hon betonade hur psykisk
ohilsa kan forsvara integration, sprak-
inldrning, arbetsmojligheter och socialt
sammanhang, vilket i sin tur gor dessa
individer dubbelt utsatta. Anna beskrev
ocksa Svenska Roda Korsets arbete med
att ge stod pa flera nivéer — fran generella
hilsofrimjande aktiviteter och skapande
av sociala sammanhang till psykosocialt
stdd, information och specialiserade

insatser och behandlingar.

Fran kretsen beskrev Alexandra Sundberg
hur den lokala verksamheten arbetar

for att kunna fanga upp minniskor och
erbjuda gemenskap och delaktighet, och
vikten av att alla gemensamt tar ansvar
for att sldppa in och inkludera ménniskor
i de olika sammanhang vi har tilltréde till,
och hur detta ocksa kan 6ka mojligheten
for alla minniskor att ocksé bli en resurs i
samhillet. Samverkan mellan det offent-
liga och civilsamhallet, liksom mellan
olika civilsamhéllesorganisationer lyftes
ocksd som en framgangsfaktor, dir ingen
aktor ensam kan 16sa alla problem, och ett
langsiktigt gemensamt arbete dr det som
ger de bésta forutséttningarna.

Undertecknad beskrev arbetet inom
avdelning Hélsa och vard, med utgangs-
punkten i rétten till hélsa och vird som
en grundlidggande mansklig réttighet,
och hur Svenska Roda Korset arbetar
med att 6ka tillgédngen till vard genom
Vardformedlingens arbete med att stirka
kunskapen om ritten till vard, och hur
behandlingscentrens arbete med tortyr-
och krigsskadade tar emot personer oav-
sett legal status och bedriver behandlings-
arbete for personer som ofta har svért att
fa tillgang till adekvat vard inom offentlig
eller privat verksambhet.

Svenska Roda Korset hade dven en
monter pd MR-dagarna, dir vi fick tillfille
att mota och prata med méanga besokare,
och ocksa kunde fordjupa oss i samtal
om vart arbete bade lokalt och globalt.
Dagarna var vélbesokta av frimst perso-
ner inom offentlig sektor och civilsam-
hillet men dven en del fran niringslivet,
och det fanns ett stort intresse och enga-
gemang for olika aspekter av ménskliga
rittigheter.
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RKC Skovde

Peer Support - hur kunskap
utifran egen sarbarhet kan
bidra till stod till andra

TEXT: RUTH GOTTLIEB. FOTO: RKC SKOVDE.

venska Roda Korsets behand-
S lingscenter (RKC) erbjuder

traumabehandling for perso-
ner som upplevt tortyr, krig eller flykt. I
traumabehandling ingér psykologbehand-
ling, fysioterapi och kuratorstod. Manga
patienter som vi méter upplever och prag-
las av sjdlvstigma, ensamhet, skam och
tillitsbrist. Det kan vara oerhort psykiskt
pafrestande att ga igenom en trauma-
behandling d& man méter och bearbetar
sina mest fruktansvirda upplevelser. For
att klara det krévs det bdde inre mod och
bra yttre stod. Peer Support kan bli ett
kompletterande stdd till patienter som
genomgér traumabehandling. En Peer
Supporter dr en person som anvénder sin
erfarenhet av psykisk ohélsa och behand-
ling for att i sin tur stdtta, motivera och
informera andra patienter.

Efter att vi beviljats medel fran
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Allménna Arvsfonden tilltrddde Salim,
Adam och Mirlinda sina tjanster som
Peer Supporters i september pa respektive
behandlingscentren i Skévde, Goteborg
och filialen i Véanersborg.

Vilka ar vi?
Salim har varit patient vid behand-
lingscentret i Skovde och kommer fran
Afghanistan. For Salim var det fordldra-
skapet som fick honom till att soka
traumabehandling och vaga dela med
sig av sina tankar och kénslor. Resan har
varit lang, men idag har Salim erfarenhet
av att foreldsa om sin flykt och vill st6tta
och inspirera andra till att prata om sina
kénslor och svira minnen i trauma-
behandling.

Adam kommer frdn Sudan och har
tidigare varit patient vid behandlings-
centret i Goteborg. Hans erfarenhet av

RKC SKOVDE

Fotot &r taget under ett besék som avdelningschef, Ulrika Wickman haft pa behandlingscentret i Géteborg.
Salim Ahmadi peer supporter, Mirlinda Gashi peer supporter, Ulrika Wickman avdelningschef,
Adam Idriss peer supporter och Ruth Gottlieb verksamhetsutvecklare.

Det kan vara oerhort psykiskt
pafrestande att g& igenom en
traumabehandling d& man
méter och bearbetar sina mest
fruktansvarda upplevelser. For
att klara det krévs det bade
inre mod och bra yttre stod.”

hur tufft det kan vara att genomgé en
traumabehandling har motiverat honom
till att soka tjansten som Peer Supporter.
Han vill arbeta med kamratstédjande
samtal och informationsspridning for att
motivera och inspirera andra.

Mirlinda har varit patient bade i
Malmé och dven i Skévde. Hon kommer
fran Kosovo och 4r mamma till fyra barn
och har dven tva barnbarn. Mirlinda
berittar att hon, innan traumabehand-
lingen, var radd for allt i sitt liv, &ven for
sin egen skugga. Genom sin beréttelse
vill hon inspirera andra och informera pé
vilket sétt psykologisk behandling kan
leda till ett ldkande. m
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RKC Skovde

Gruppbehandling
for valdsutsatta kvinnor

pa RKC.Skévde

TEXT: ANNICKA LANG. FOTO: RKC SKOVDE.

lllustration fran gruppbehandlingen.
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nder 2024 har vi pa RKC
U Skovde tillsammans med

Roda Korsets kompetens-
center och Uppsala universitet arbetat
med ett projekt som fokuserar pa kvinnor
med den dubbla erfarenheten av migra-
tion och vald i néra relation. I projektet
implementeras och utvérderas en féardig-
hetsbaserad gruppbehandling som kallas
STAIR (skills training in affective and
interpersonal regulation). Insatsen valdes
ut efter en litteraturstudie som under-
sokte vilka insatser som hittills provats
med och utformats for malgruppen. Just

Centret i Skévde har under lang tid
identifierat och sarskilt fokuserat p& den
dkade utsatthet hos nyanlénda kvinnor.
Kvinnor som &r utsatta for psykiskt eller
fysiskt vald i nara relation hamnar ofta
mellan stolarna pé grund av en otydlig-
het kring vems ansvar det ar, Migrations-
verkets eller Socialtjansten. Kvinnor blir
ofta Gven dubbelt skyddslésa i och med
att de kan sakna erfarenhet av att leva
ett sjalvstandigt liv i kombination med
svar psykisk ohdlsa och kanske Gven
analfabetism. Detta innebar att de kan
stanna kvar i ohélsosamma relationer
da deras rattigheter inte ar synliga eller
valmaijligheterna uteblir. Vi ser ocksa att
nyanlénda kvinnor ofta inte fér den vard
de har rétt till nér deras symtom inte tas

STAIR valdes ut pa grund av dess forsik-
tigt positiva effekter sett i forsknings-
artiklar, och da den bedémdes kunna
utgdra en lattillgdnglig intervention som
olika vérdinstanser eller personer som
moter dessa kvinnor — skulle kunna f6lja
och implementera i sina verksamheter.
Gruppbehandlingen dr huvudsakligen
tdnkt som en kompletterande intervention
till individuell behandling, dér grupp-
formatet erbjuder en ytterligare majlighet
till normalisering av erfarenheter och
upplevelser av socialt stod. Gruppforma-
tet betonades sdrskilt under planeringen

pa allvar i primérvarden. Det kraftigt
héjda férsoriningskravet for familjedter-
férening drabbar ocksé kvinnor i mycket
hégre utstrackning an man. Vi har dar-
for riktat in oss pa sarskild gruppverk-
samhet fér kvinnor dar fokus har varit
att bryta isolation samt verkat starkande
kring de fragestallningar som &r viktiga
for just kvinnor. Fér att séka bredda
inkluderingen har vi skt lagga grupp-
verksamheten pd olika tider och ocksé
tillhandahallit biljetter till kollektivtrafik.
Vi har dessutom erbjudit gruppverk-
samhet som riktar sig mot rérelse och
traumafokuserad yoga som komplement.
Sedan 2023 har vi ocksa sokt finna
gruppbehandling for kvinnor for att ta
ett ytterligare steg fér malgruppen.
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av projektet, av en grupp kvinnor med
egna erfarenheter av migration och vald
i ndra relation, som genomgaende under
projektet har rddfrigats kring olika
beslut. STAIR som intervention valdes
ocksa ut da den svarar an vl till den nya
diagnosen komplex pTSD, som tillkommit
i diagnosmanualen 1cp-11. Vid komplex
PTSD — som inte dr ovanligt hos malgrup-
pen p& Rdda Korsets behandlingscenter
och inte heller efter erfarenheter av vald
1 néra relation — férekommer symtom

av relationssvarigheter, svarigheter att
reglera kidnslor samt en negativ sjalv-
bild. I sTAIR lyfter man fragor kring
dessa symtom och pa sa sitt kan grupp-
behandlingen vidare komplettera den
ordinarie traumafokuserade individuella
behandlingen.

Elisa Hagby
Arantxa Castillo Zubiria

Hittills har man pa centret héllit i grupp-
behandlingen i tvd omgéngar, viren

och hosten 2024. Grupper om cirka

sju kvinnor har dé under atta tillféllen
tréiffats tillsammans med tva behandlare
fran centret, Elisa Hagby och Arantxa
Castillo Zubiria, samt en tolk. RKC Skovde
har 6versatt behandlingens manual och
tillhorande arbetsmaterial och anpassat
detta efter mélgruppen. Under traffarna
foljer man saledes detta tydliga och
lattillgidngliga material, dér gruppdiskus-
sioner varieras med fardighetstrining.
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Initialt ligger fokus p4 att béttre forstd och
kunna reglera kénslor. Under denna del
av behandlingen 6var man pa att ldgga
miérke till egna kinslomassiga reaktioner,
och vilka konsekvenser de kan fa i ens
vardag. Dérefter trdnar man pa att ta hand
om kénslorna, med féardigheter s som till
exempel kontrollerad andning, sjalvmed-
kénsla och att utvirdera och ifragasitta
egna negativa tankar. Ddrefter fokuserar
behandlingen pa fardigheter i relationer.
Man diskuterar till exempel hur tidigare
relationer paverkat hur man forhéller sig i
relationer idag, och diskuterar detta i ter-
mer av “relationsmonster”. Tillsammans
g0r man dvningar for att f syn pd egna
relationsmonster och for att utvirdera
vilka av dessa som é&r fortsatt hjalpsamma
och vilka man kanske behover fundera pé
att soka fordndra. Foljt av detta diskuterar
man fragor sd som vilka grundlaggande
rattigheter man faktiskt har i en relation,
och arbetar med fardighetstréning for att
ocksé stirka kdnslan av att kunna fordndra
sina relationer. Féardighetstraningen kan
till exempel besté av rollspel, dér delta-
garna far Gva pa att siga nej och reparera
en relation efter en fiktiv konflikt.

Infér behandlingen erbjuds kvinnorna
individuella samtal for att diskutera even-
tuella farhagor infér behandlingen eller
onskemal om anpassningar. Om en paga-
ende valdsutsatthet framkommer erbjuds
kvinnorna dven en kuratorskontakt, som
kan hjélpa deltagarna i vidare kontakter
med till exempel socialtjansten. Grupp-
behandlingen inleds med ett gemensamt
samtal kring “spelregler” — vad ar viktigt
att tdnka pé hur vi forhaller oss till var-
andra i gruppen? Hér samtalar man till
exempel om tystnadsplikt, med syftet att
starka kvinnornas upplevelser av trygghet
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1 att kunna dela egna tankar under samta-

len. Vidare har behandlare, under samta-
lens gang, tagit ansvar for att gruppens
diskussioner héller ett fokus pé framtiden
eller hdr-och-nu — for att undvika att ett
for stort fokus pé detaljer fran deltagares
tidigare traumatiska erfarenheter viacker
for mycket obehag hos de som lyssnar.

| de avslutande samtalen var det
flera kvinnor som lyfte vardet

av att f& ha ett sammanhang dit
man kan komma och dér ens
egna behov fick sta i centrum.”

Grupperna har haft ett fint deltagande,
dér de flesta av kvinnorna engagerat

sig 1 diskussionerna och bidragit till

det gemensamma larandet. Det verkar
uppskattat i gruppen, mojligheten for
kvinnorna att delge vad i den egna
erfarenheten som varit hjalpsamt och
sdledes ocksa mdjligen kan hjélpa ndgon
annan. I de avslutande samtalen var det
flera kvinnor som lyfte vérdet av att 4 ha
ett sammanhang dit man kan komma och
dir ens egna behov fick sta i centrum —
och att de lart sig mycket om vikten av att
ta hand om sig sjdlv for att ocksa kunna
ta hand om andra. Grupperna héller pa att
utvérderas, bland annat genom intervjuer,
dar de flesta kvinnor som medverkat i
behandlingen stéllt upp pé att berdtta om
sina erfarenheter av gruppen. Resultaten
frdn denna utvérdering planeras for

att redovisas i en rapport som slépps
under 2025. H
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RKC UPPSALA

RKC Uppsala

Projektet Barn
och tortyr

TEXT: PROJEKTGRUPPEN BARN OCH TORTYR,
RKC UPPSALA.. ILLUSTRATION: WILMA HARJU.

rojektet Barn som overlevt

tortyr startade hosten 2022

och har sedan dess haft sin
huvudsakliga verksamhet knuten till RKC
Uppsala. Projektets forsta fas inleddes
med en litteraturstudie om screening,
dokumentation och behandling av tortyr-
skador hos barn. Studien finns tillgénglig
i rapporten Barn som &verlevt tortyr
(2023:4) och publicerad i tidskriften
Torture, december 2024.

Litteraturstudien har kunnat identi-

fiera och beskriva den rddande kun-
skapsbristen som finns om tortyrskador
hos barn, och dirmed kunnat bekrafta
det som ménga professionella inom
féltet redan misstdnkte. Studien lyfter
kunskaps- och metodutveckling inom
flera olika omraden som viktiga steg
mot mélet att identifiera och dokumen-
tera tortyrutsatthet bland fler barn som
drabbats. Genom metodutveckling kan
dessutom befintliga behandlingsmetoder
for psykiska/fysiska tortyrskador béttre
anpassas for att mota behoven som finns
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bland dessa barn. Projektets foljande

fas inleddes under 2024 och planeras
fortga till slutat av 2025 och inbegriper
olika delprojekt utifrdn de omraden som
litteraturstudien behandlade — screening,
dokumentation och behandling.

Screening

Utsatthetskartan: heltdckande
metodstod vid svara samtal om
vald med barn

Under 2024 har ett forskningsforbere-
dande arbete bedrivits med malet att
utveckla ett metodstdd till professionella
att anvéndas for upptéckt av barn som
overlevt tortyr.

Samtidigt som tortyr av barn okar
i varlden finns det stora brister nér det
kommer till att upptécka tortyrutsatthet
vilket innebér att ménga tortyroverlevare
aldrig fir den rehabilitering och vard de
har ritt till. Metodstodet ar utformat for
att upptécka all form av vald mot barn,
inte bara tortyr. Detta da det antas under-
latta for alla som moter barn om samma
metod kan anvéndas i alla situationer.
Genom att metodstodet dr heltickande
kan det ocksa finga multiutsatthet.

Instrumentet presenterades i augusti
pa en internationell kongress i Uppsala
anordnad av ISPCAN. Arbete pagar med
att skriva etikansokningar for att kunna
genomfora intervjuer och fokusgrupp-
sundersokningar bland professionella
som i sitt arbete mdoter barn for att fa
inblick i deras forstaelse av vald, utsatthet
och tortyr. Ytterligare en etikansokan
har paborjats for att testa metodstddets
anvéndbarhet, tillforlitlighet och anvén-
darvéinlighet i olika verksamheter dir
man tar emot barn.
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Dokumentation
Tortyrskadedokumentation for
barn och unga: nya riktlinjer och
kliniska utmaningar

Som del i projektet Barn och tortyr
utvecklas nya riktlinjer for RKC:s
avdelning Hélsa och vard vad géller att
dokumentera tortyrskador hos barn och
unga enligt de internationella riktlinjerna
i Istanbulprotokollet. Avdelningen har
sedan tidigare etablerade riktlinjer for
tortyrskadeutredningar inklusive rap-
portmallar, men dessa &r i dagsldget inte
anpassade for barn och unga. Arbetet
med de nya riktlinjerna och mallarna,
som i enighet med Istanbulprotokollet
kommer omfatta savil psykologiska som
pediatriska undersékningar, genomfors
av Viktor Mauritz, psykolog vid RKC
Uppsala, i samarbete med Henry Ascher,
professor i folkhdlsa samt docent och kon-
sult i pediatrik vid Goteborgs universitet.
Tortyrskadedokumentation for barn
och unga ér ett underbeforskat omrade
och det saknas tydliga internationella
riktlinjer. Det dr forst i den reviderade
versionen av [stanbulprotokollet fran 2022
som sirskilda aspekter géllande barn
och unga har lyfts in, och dessa far ses
som rudimentéra, med grund i den lilla
mingd forskning som finns. For att ge
en mer solid grund till vart eget arbete
med tortyrskadedokumentation, samt
for att bidra till den samlade kunskapen
om detta omrade, genomfors som del i
projektet Barn och tortyr dven en mindre
studie dér psykologer, barnpsykiater och
socionomer verksamma i en rad skilda
internationella kontexter intervjuas om
sina erfarenheter och uppfattningar
géllande att dokumentera barn och
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ungas psykologiska tortyrskador. Under
2024 har intervjuer med medarbetare i
organisationer i exempelvis Honduras,
Tyskland och Uganda genomforts. Under
2025 planeras en rapport baserad pa dessa
intervjuer att skrivas och publiceras.

Behandling

Intensivbehandling for barn som
traumatiserats till foljd av tortyr,
krig och/eller flykt

Under hosten 2024 har forberedelser
gjorts till en pilotstudie som forvéntas

kunna pébdrjas varen 2025. Etikansokan

for detta skickades in januari 2025. Syftet
med pilotstudien ar att utveckla och prova
ett intensivt behandlingsprogram for barn
i 8ldrarna 7-12 ar som lider av Posttrau-
matiskt stressyndrom (pTsD) till f6ljd

av tortyr, krig och/eller flykt. Projektets
deltagare kommer att vara patienter och
deras omsorgspersoner som soker sig

till Rkc Uppsala och som beddms vara
lampliga for att kunna delta och tackar ja
till insatsen. W
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Intensivt behandlingsuppldgg
for patienter med Post-
traumatiskt stressyndrom (PTSD)

TEXT: MALIN ANDERMAN OCH NIKLAS MOLLER. ILLUSTRATION: WILMA HARJU.

2019-06-13 15:33, ett mejl med rubriken
Apropd kompetenshing om dissociation.
En av mottagningens psykologer foreslar
en bifogad artikeln som underlag for ett
av vara kunskapshojande gemensamma
moten. Artikeln redogér for ett intensivt
behandlingsuppligg pé atta dagar for
posttraumatiskt stressyndrom, PTSD.
Upplagget inbegriper sa kallad terapeut-
rotation dér varje patient triffar flera
olika behandlare vilket ér ett ovanligt
forfarande i traditionell psykoterapi. En
majoritet av deltagarna i studien uppvi-
sade en pataglig forbattring och hilften
uppfyllde inte langre kriterierna for PTSD
vid avslut. Imponerande!

De psykoterapeutiska metoderna var
bekanta — men intensiteten? Vi som vecka
efter vecka forsokte hjilpa vara patienter
till en lattare tillvaro sag att fordelarna
skulle kunna vara flera. Utover ett for-
kortat lidande kanske det korta formatet
dven kunde ge effekt i de behandlingar vi
inte nddde framgang i, dir de veckovisa
sessionerna blev upphackade av de kriser
och pafrestningar var patientmalgrupp
motte i sin vardag. Skulle ett kort inten-
sivt uppldgg fungera for vér patientgrupp
med utdragna, upprepade trauman? Var
det mojligt att nd samma resultat pa nagra

ARSBOK 2024

fa dagar som i sedvanlig behandling tar
mycket ldngre tid, ibland flera &4r? Skulle
patienterna acceptera att triffa flera?
Frigorna var ménga.

Efter mejlet foljde en ldngre period av
gemensamma moten, utbildning, hand-
ledning och konsultationer for att utforma
och prova upplagget pa var mottagning i
Uppsala. Dessa samtal som inkluderade
samtliga pd mottagningen var stimule-
rande, ibland utmanande, men framfor allt
utvecklande. Sakta men sikert anpassade
vi uppligget, dtta dagar blev till sex dagar
och landade till slut i fem i en sammanhal-
len vecka. I ménadsskiftet januari/februari
2022 fick vi godként fran etikprovnings-
myndigheten att genomfora en pilotstudie.
Tva ar senare, varen 2024, var intensiv-
upplégget en del av mottagningens arbete
och en pilotstudie genomford.

Pilotstudien som publicerats i tidskrif-
ten Torture, december 2024 och i rappor-
ten Intensivbehandling for personer som
traumatiserats till foljd av tortyr, krig och
Skt (2024:1) visade pa en minskning av
posttraumatiska symtom, flertalet patien-
ten uppvisade stora forbattringar.

Deltagarna i var studie hade genom-
levt tortyr och/eller krigsrelaterat vald.
Hilften av deltagarna hade upplevt

RKC UPPSALA
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Fére och eftermétning med klinisk intervju for post-
traumatiskt stressyndrom, PTSD. Diagrammet visar
p& markant minskning av posttraumatiska symtom fér
maijoriteten av deltagare.

traumatiska hindelser bade som barn
och vuxna. Samtliga uppfyllde diagnos-
kriterier for Posttraumatiskt stressynd-
rom, PTSD. Dartill utdragen sorg och i
regel mycket utmanande livssituationer.
Behandling for posttrauma innebér att
hjélpa patienten att stanna kvar i de kéns-
lor som uppstar vid kontakt med mycket

Nu vet man att okej, han
kommer tillbaka imorgon s& dé
kan vi trycka p& hardare och
verkligen exponera pa riktigt.”

obehagliga minnen, vilket kan upplevas
utmanande for behandlare nir de varsamt
och tryggt ska hjdlpa patienter att nirma
sig och Oppna upp for det obehagliga.

Det intensiva uppldgget med kortare tid
mellan sessionerna medférde att behand-
larna vigade pressa pa mer vilket gjorde
traumaexponeringen mer effektiv.

Som ndmnts hade vi till en borjan
funderingar om hur det skulle fungera
for vara patienter att beritta om sina mest
smértsamma upplevelser for flera olika
behandlare. I intervjuer som genomfordes
efter insatsen framkommer att de flesta
deltagarna till en borjan hade svért att
tréffa flera nya personer men flertalet av
de tillfragade beréttar att de snabbt vande
sig och istéllet fick en kénsla av tillit till
behandlarna som ett team, en upplevelse
av enhet och samstdmmighet mellan
behandlarna och en upplevelse av att vara
i en vilkomnande gemenskap samt att
terapeutrotationen gett ett mervérde till
behandlingen. De forklarade att de fatt ta
del av fler erfarenheter och perspektiv én
de skulle ha fitt med bara en behandlare
och att de uppskattade att behandlings-
metoderna levererades pa lite olika sitt
mellan behandlarna. Att fa en erfarenhet
av att det finns manga ménniskor man
kan prata med och lita pé, var en annan
positiv aspekt som en deltagare lyfte.

Aven vi sjilva, som behandlare,
upplevde terapeutrotationen som nagot
som inledningsvis kdndes lite annorlunda
och motigt, men som sedan gav en néstan
enbart positiv upplevelse. I fokusgrup-
per med behandlare i intensivbehand-
lingsprojektet beskrevs fordelar sésom

ARSBOK 2024



RKC UPPSALA

L
o —
<

56 ARSBOK 2024

y A~

4

RKC UPPSALA

| bérjan kénde jag att jag blev radd pé nagot sétt, men senare
var det bara bra att man fick flera behandlare och att man
blev mer trygg ... for varje person sager pd sitt perspektiv och
har sin syn, s& det ar bra att ha flera tycker jag.”

mdjligheten att dela kénslan av ansvar for
patienterna, en dkad gemenskap mellan
kollegor, forbattrade terapeutférmagor,
en upplevelse av 6kad patientsdkerhet
eftersom behandlare kunde diskutera
och gora gemensamma bedémningar av
lampliga insatser och anpassningar, samt
att erfarenheten av terapeutrotation lett
till ett 6kat teamarbete dven i andra delar
av mottagningsarbetet.

I efterhand beskriver deltagare
behandlingen som en intensiv och mycket
kanslomaissigt pafrestande. Samtliga

patienter upplever att de fatt forbattring
av sitt maende, att “en tyngd lyfts”, man
uttrycker att man kénner sig léttare, att
minnena inte ar (lika) stérande langre.
Deltagare rapporterar minskade suicid-
tankar och minskad rédsla. For nagon

ar resultatet inte lika tydligt — man &r
osidker pa resultatet men kénner dndé att
det varit bra och att ndgot forandrats till
det positiva. Samtliga formedlar att de &r
ndjda med behandlingen och en majoritet
vill reckommendera behandlingen

till andra. m

"Alla i personalen, dom var jéttebra forst. Och sen kiinde jag “nej, dom hér
personerna, dom vill hjilpa mig!” Och jag har pratat med mig sjdlv ” jag
mdste berdtta, jag mdste sdga sanningen till dom och dom vill hjilpa mig pd
ndgot vis”. Ja, och det dr det som jag har sett, att dom vill hjdlpa mig, dom vill
att jag kommer fram och dd bérjade jag prata. Och da sa jag att ” jag mdste
hjdlpa mig sjdlv och jag mdste hjilpa dom och dad kan jag komma fram”.
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Att prata om psykisk ohdlsa
kan vara sarbart - att inte
prata om det kan oka

sarbarheten

TEXT: CHRISTINE CLEYTON J@RGENSEN OCH JENNY LINDSTROM.

riget i Ukraina slar fortsatt

hart mot manniskor — bade i

och utanfor Ukraina. Sedan
kriget intensifierades 2022 har miljontals

maénniskor varit tvungna att fly sina hem.

Majoriteten dr pd flykt inom Ukraina,
medan dvriga har flytt utomlands.

I Sverige méter Svenska Roda Korset
flyktingar fran Ukraina och stottar
bland annat med grundlidggande behov,
samhallsinformation, spraktrining
samt vard och behandling. Projektet
EU4Health syftar specifikt till att ge

psykosocialt stod till ménniskor som har
flytt inom eller fran Ukraina. Som en
del av projektet har rdd och information
om psykisk ohilsa gjorts tillgénglig pa
engelska och ukrainska pa Svenska
Roda Korsets webbhubb for psykisk
hilsa (Se Psykisk hilsa och psykisk
ohélsa — fa rad och stod | Roda Korset
’rodakorset.se’).

Psykisk (o)hdlsa efter flykten
till Sverige

En viktig del i arbetet med webbhubben

r—_—_—_—_—_—_—_1

Vad ar webbhubben?

Réda Korsets webbhubb for psykisk hélsa ar en samlingsplats med rad
och information om psykisk halsa. Dér finns lattillganglig information i

hjalp och den som ger stéd till andra. Innehéllet utvecklas tillsammans
med malgrupper och experter. Mélet med webbhubben for psykisk
halsa &r att skapa en 6kad férstaelse for psykisk ohdlsa, vilka

| form av bade text och video, som ger stdd till den som &r i behov av

uttryck den kan ta sig och hur en kan ta hand om sitt méende.

L______________J
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ar malgruppsinvolvering.
For att kartlagga behoven av

Tips och réd kﬁ“‘u
peykisk ohélsa . 4
=
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psykosocialt stod hos ukrainska
flyktningar genomforde vi bland

annat en enkitundersokning. Angest,
stress och oro, samt sorg och kénslor av
forlust var bland de vanligaste tecknen pa
psykisk ohiélsa efter flykten till Sverige.

En del av innehéllet fanns redan
pa webbhubben for psykisk hilsa, och
en viktig del av arbetet var dérfor att
oversitta redan befintligt material till
ukrainska och engelska for att sdkerstélla
att relevant information var tillgénglig for
maélgruppen.

Utifran enkéten paborjades ocksa
arbetet med att skapa ett nytt tema, dér
fokus lag pé postmigration och den stress
som manga upplever efter att ha kom-
mit till Sverige, exempelvis pa grund av
problem med ekonomi, myndigheter och
spraksvarigheter. Ett annat tydligt behov
som framkom var vikten av att vaga
prata om psykisk ohélsa, vilket manga
uttryckte som en svarighet. For att belysa

detta skapade vi tre intervjufilmer med
personer som har flytt Ukraina. Filmerna,
med olika perspektiv pd hur en sddan
upplevelse kan hanteras, syftar till att 6ka
forstaelsen och skapa igenkdnning for
besokaren.

Att kunna prata om att jag inte
mar bra psykisk har gett mig
mest styrka. Psykisk ohdlsa

ar en normal reaktion i en
onormal situation. Det viktigaste
av allt &r att be om hjalp.”

Alina Skyba flydde ftill
Sverige frén Ukraina 2022
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Svart att prata om psykisk
ohdlsa

Svarigheten att prata om psykisk ohélsa
gor dock ocksa att det har varit (och
fortfarande &r) svart att na den ukrainska
maélgruppen med informationen om
webbhubben for psykisk hélsa. I ménga
lander dr psykisk ohélsa ett stigma och
négot en inte pratar om. En forvéntat
effekt med webbhubben for psykisk hélsa
ar att minska stigma kring psykisk ohilsa
och bidra till att en vagar prata om det i
storre utstrackning.
Malgruppsinvolvering har dérfor
ocksa varit viktigt for att nd ut med infor-
mationen om webbhubben for psykisk
hilsa. Bland annat genom att anstélla
en person med egen erfarenhet av flykt
fran Ukraina som ansvarar for att sprida
information. Under aret har vi ocksa haft
hjélp av andra organisationer med infor-
mationsspridning, bland annat Nordic
Ukraine Forum, Kvarnby Folkhogskola
och Uppsala kommun.

Vad hander 2025?

Under 2025 kommer projektet EU4Health
avslutats, men verksamheterna kom-
mer fortsitta. Vi kommer fortsétta att
utvérdera och utveckla nya strategier for
att oka rickvidden och sikerstilla att
innehallet pd webbhubben for psykisk
hilsa nar fler malgrupper med erfaren-
heter av flykt.

Genom att utveckla mer innehéll pa
temat att vara ny i Sverige efter flykt,
vill vi skapa en djupare forstaelse for de
komplexa kénslor och utmaningar som en
med dessa erfarenheter kan méta. Det kan
vara sarbart att prata om psykisk ohilsa
- men det kan ocksé oka sérbarheten att
inte gora det. Att visa pé olika perspek-
tiv pa hur en kan hantera psykisk ohélsa
och ta del av andras historier kan skapa
igenkdnning och bidra till att kunna borja
sdtta ord pa sitt eget maende. B

Funded by
the European Union

r—_—_—_—_—_—_—_1

Bakgrund EU4Health ger stéd till ukrainska flyktingar

Som en respons pa kriget i Ukraina har den Internationella rédakors- och
rédahalvmanefederationen ingétt ett samarbete med EU och 28 nationella
rédakorsféreningar i och runt Ukraina kring projektet EU4Health. | Sverige

ungdomsférbund. Tillsammans arbetar vi for att ge psykosocialt stéd fill

personer som drabbats av kriget.

l I
l I
| &r EU4Health ett samarbete mellan Svenska Réda Korset och Réda Korsets |
l I
L . |
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Hjalp il sjaivhislp
vid isolering \

Viar ruriessr sth aktiviteer ke
wibrkn prphisk hiskha

Fraga 1:

Wad & del wwdrasie med
alt vara selerad?

Ore axi wvinibet

Berpalen werpdes it

L

Bok till kriminalvardens

anstallda

TEXT: SARA HEDRENIUS.

Hjalp till sjalvhijalp vid isolering
Boken ”Hjilp till sjdlvhjélp vid isolering”
vénder sig till personal inom kriminalvér-
den. Den skall skickas ut till alla hdkten
parallellt med att frihetsberovade skall fa
tillgéng till lasplattor med filmer pd samma
tema. Syftet med boken &r att underlétta
personalens forstéelse for vikten av att
stotta frihetsberdvade att ta hand om sin
psykiska hilsa. I boken varvas kunskap
med rad och inspiration hur personal kan
stotta, stirka och uppmuntra frihetsbe-
rovade att skapa rutiner, vara aktiva och
utnyttja de isoleringsbrytande insatser
som finns. Allt material baseras pa tidigare
intervjuer Roda Korset har gjort med
frihetsberdvade inom kriminalvdrden om
deras upplevelse av isolering och hur det
paverkar deras psykisk hélsa.

Roda Korsets frivilliga har sedan mit-

ten av sextiotalet besokt frihetsberévade
pa hékte och anstalter i Sverige. Sverige
har flertalet ganger fatt internationell kritik
fran FN och fran Europaradets sérskilda
kommitté mot tortyr for hur hiktade —
dnnu inte domda, isoleras under langa
perioder. Besok fran Roda Korset har blivit
en viktig del i de isoleringsbrytande &tgér-
der som ér lagkrav for Kriminalvardens
verksambhet. I dagsldget 4r Kriminalvar-
den under utbyggnad och hart anstrangd,
fler platser beh6vs de kommande aren.

Nya hékten byggs enligt minimistandard
for hikten inom EU och frihetsberdvade
kommer i framtiden i hogre utstrackning
bli tvungna att dela cell, pa en mindre yta.
I samband med att trycket pa kriminalvar-
den okar, kan risken for illa behandling
oka och Roda Korset forbereder nu volon-
térer att mota barn i hakte. B
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Ny rapport

Identifiering och hantering av
tortyroverlevare inom EU:s
asylsystem - lanserad i Bryssel

TEXT: SARA BOGEFELDT DARLIN.

Asylsokande och flyktingar som har
utsatts for tortyr och oménsklig behand-
ling tillhor sérskilt utsatta grupper som
ndmns i EU:s gemensamma asylsystem
(ceas). Det finns dock begriansad kunskap
och data om offer for tortyr och oménsklig
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behandling som anlidnder till Eu, identi-
fieras av myndigheterna och gér igenom
asylprocessen i EU-medlemsstater och
Schengenassocierade ldnder. Darfor har
EU-kommissionens Euroepiska migra-
tionsndtverket (EMN) och Réda Korsets

Vidlkommen till EMN:s nationella
kontaktpunkt | Sverige

EU-kontor tagit fram en rapport for att
Oka kunskapen pa omradet.

Rapporten 'EMN- Red Cross EU
inform 'Practices and challenges in pro-
cessing victims of torture and ill-treatment
in the context of international and tempo-
rary protection' lanserades den 17 septem-
ber 2024 vid ett event i Bryssel. Rapporten
presenterar viktiga slutsatser, lyfter fram
nationella exempel och delar insikter frdn
Roda Korsets erfarenheter inom fragan i
eu-medlemslénder. Frida Johansson Metso

RED CROSS
EW OFFICE

_ Lol
Practices and challenges
in identifying victims of
torture and ill-treatment
in the context of
international and
temporary protection

(Samordnare for Roda Korsets kompe-
tenscenter for krigs- och tortyrskade-
rehabilitering) representerade Svenska
Roda Korset i eventet. Svenska Roda
Korset har aktivt bidragit till rapportens
framtagande, baserat pa vér erfarenhet och
kunskap fran véra behandlingscenter for
krigsskadade och torterade i Sverige.

I dialog med Europeiska Migrations-
nétverket (EMN) Sverige kommer Svenska
Roda Korset arbeta for att sprida kunskap
pé omradet under kommande ér. B
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Ett av Svenska Réda Korsets bidrag for

att lyfta hur vi jobbar fér att méta utsatthet
kopplat till psykisk halsa var sidoevenemanget
“From Commitment to Impact: Mental Health
and Psychosocial Support in Action”.

Fotor Musée International de la Croix-Rouge et du Croissant-Rouge

Louise Steen Kryger (Danska Réda Korset), Dr. Francisco Juvenal Moreno (Colombianska Réda Korset), Miriana Bader

(Libanesiska Réda Korset) och Dr. Catherine Wanjiku Waweru (Kenyas hélsoministerium) med Eliza Cheung som moderator.

Internationella konferensen
- gemensamma steg for att

minska utsatthet

TEXT OCH FOTO: MAITE ZAMACONA.

slutet av oktober samlades

internationella rodakors- och

rodahalvmanerdrelsen for sina
stadgeenliga moten 1 Genéve. Motet inklu-
derade generalforsamlingen, delegatradet
och den internationella konferensen — en
av hojdpunkterna dér stater och huma-
nitdra aktorer mottes for att tillsammans
diskutera 16sningar pa nagra av vérldens
mest akuta humanitira utmaningar.

Ett av Svenska Roda Korsets bidrag
for att lyfta hur vi jobbar for att méta
utsatthet kopplat till psykisk hilsa var
sidoevenemanget "From Commitment to
Impact: Mental Health and Psychosocial
Support in Action”. Evenemanget, som
dgde rum den 29 oktober, samlade repre-
sentanter fran internationella rodakors-
och rodahalvmanerorelsen, stater och
externa samarbetspartners. Fokus 1ag pa de

framsteg som gjorts inom omradet sedan
antagandet av MHPSS resolutionen vid forra
konferensen 2019. Sidoeventet lyfte fram
inspirerande exempel pa hur gemensamma
ataganden omvandlats till konkreta insat-
ser for att stdrka MHPSS globalt och déri-
genom minska utsattheten for manniskor
som lever 1 kris och katastrof.

Genom att visa hur MHPss kan bidra
till att stérka individers och samhaéllens
motstandskraft, var sidoevenemanget en
viktig del av vért arbete for att belysa hur
humanitéira insatser kan minska utsatthet
och framja langsiktigt vilbefinnande.
Sidoevenemanget var en del av Svenska
Roda Korsets bredare insatser vid konfe-
rensen for att sdkerstilla att psykisk hilsa
och psykosocialt stod fortsitter att vara
en global prioritering i det humanitéra
arbetet. W
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Adresser till Svenska Roda Korsets
vardverksamheter

Svenska Réda Korsets vardférmedling
Besok: Lindhagensgatan 126, Stockholm
Postadress: Box 30182, 104 25 Stockholm
Tel: 020-211 000 (kostnadsfritt) eller

SMS: 072-349 98 08

papperslos@redcross.se

Svenska Réda Korsets behandlingscenter
for krigsskadade och torterade, Géteborg
Rullagergatan 6B, 415 05 Géteborg

Tel: 031711 75 11

rkc.goteborg@redcross.se

Svenska Réda Korsets behandlingscenter
for krigsskadade och torterade, Malmo
- med filial i Hassleholm

Besok: Drottninggatan 2C, Malmd
Ostergatan 17, Hassleholm

Postadress: Box 166, 201 21 Malmé
Tel: 040-32 65 30

rkc.malmo@redcross.se

Svenska Réda Korsets behandlingscenter
for krigsskadade och torterade, Skellefted
— med filialer i Lule& och Umeéd
Stationsgatan 12, 931 31 Skelleftea
Smabétsgatan 5, 972 35 Luled
Magasinsgatan 727, 903 27 Umed

Tel: 0910-71 78 52 eller 0910-71 78 55
rkc.skelleftea@redcross.se

Svenska Réda Korsets behandlingscenter

for krigsskadade och torterade, Skévde

— med filial i Vénersborg

Mariestadsvagen 90A, 549 56 Skovde
Kungsladugardsvagen 4, 462 54 Vanersborg
Tel: 0500-42 49 95

rkc.skovde@redcross.se

Svenska Réda Korsets behandlingscenter
for krigsskadade och torterade, Uppsala
Kungsgatan 57 B3, 753 21 Uppsala
Tel: 018-18 75 63
rkc.uppsala@redcross.se

For mer information, se éven:
https://www.rodakorset.se/fa-hjalp/

Stod oss!
Ditt bidrag som lémnas pd
bankgiro 900-8004 gér stor skillnad for
Svenska Roda Korsets halso- och vérdverksamheter.
Ange koden 2022422 "Halsa och vard”
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Det har ar Roda Korset

B En religiost och politiskt obunden organisation som finns
i 191 lander &ver hela varlden

B Roda Korsets uppgift ar att férhindra och lindra méanskligt
lidande var det @n uppstér och vem det an drabbar

B Réda Korset arbetar alltid utifrén de sju grundprinciperna
humanitet, opartiskhet, neutralitet, sjalvstandighet,
frivillighet, enhet och universalitet

Det hér kan du gora
B Engagera dig i frivilligarbete, ge av din tid, dar du bor

B Bli medlem under ett ar genom att sétta in 250:-
pd bankgiro 200-8095, glém ej ange namn och adress

B Skank en gava, bankgiro 900-8004, www.rodakorset.se
B Engagera ditt foretag i eft givande samarbete

B Gor Réda Korset till fsrménstagare i ditt testamente

Kontakta Réda Korsets Infoservice sa hjdlper vi dig,
telefon 0771-19 95 00 eller e-post info@redcross.se

Svenska Roda Korset
. Box 30182, Lindhagensgatan 126, 104 24 Stockholm
Svenska Réda Korset Telefon 08-452 46 00

E-post: info@redcross.se | Besdk vér hemsida www.rodakorset.se



