Avsnitt 83 FoU-Podden, Kompetenscentrum mot vald i nara relationer
— Transkribering

Intro: Drommen dr egentligen att vi skulle vara arbetslosa, for att vi skulle vilja att det inte fanns
valdsutsatthet, sa klart!

Poddmusik

Lena

Hej och valkommen till FoU-podden. Det har avsnittet ska handla om kompetenscentrum mot vald i
nara relationer i region Sérmland. Jag som gor podden heter Lena Stenbrink och ar kommunikatoér for
FoU i S6rmland. Med i det har avsnittet ar Ann-Christine Nilsson, Karin Arnholm, Linn Burman och
Lina Larsson. Varmt valkomna!

Alla
Tack!

Lena
Och som vanligt sa boérjar vi med att ni presenterar er lite noggrannare och vi bérjar val med er som
ar gaster.

Karin
Karin Arnholm heter jag, jag ar barnmorska och jobbar som samordnare i kompetenscentrum mot
vald i nara relationer och ar speciellt ansvarig for teamet for sexuellt valdsutsatta.

Linn
Linn Burman heter jag, jag ar sjukskoterska i botten ar ocksa samordnare pa kompetenscentrum mot
vald i ndra relationer och ansvarar 6ver barnskyddsteamet i regionen.

Ann-Christine
Och jag heter Ann-Christine Nilsson och jag ar gynekolog och obstetriker och jag ar medicinskt
ansvarig for kompetenscentrum mot vald och ocksa fér mottagning for sexuellt valdsutsatta.

Lina
Och jag heter Lina Larsson och jag jobbar pa FoU Sérmland och jag &r hdar som en del av satsningen
RSS kvinnofrid.

Lena
Och som vi sa ska ju det har avsnittet handlar om kompetenscentrum mot vald i ndra relation. Men
vad ar det for nagonting egentligen?

Karin

Kompetenscentrum mot vald i ndra relationer dr en enhet som &r till stod for regionens medarbetare,
bland annat. Vi jobbar med kompetens och utvecklingsstéd, kompetens och utbildarstdd och vi har
ocksa en mottagning, ett team sexuellt valdsutsatta som en patientmottagning som finns pa lanets 3
sjukhus och vi har ocksa ett barnskyddsteam som jobbar konsultativt med fragor som rér barns skydd.

Linn

| Region Sérmland har vi ocksa ett vardprogram for regionens medarbetare i hur man bland annat ska
stélla fragan om vald och hur man ska bemota valdsutsatta och hjélpa dem vidare.

Lina

Och det ager ni ocksa som ar enhet, eller?



Karin

Ja, precis. Vi ansvarar for det och vi uppdaterar det ocksa arligen sa att det ska vara aktuellt, bland
annat med olika information om, kommunlistor till exempel har vi fér alla kommuner i Region
Sérmland. Man kan hitta hur man tar kontakt med socialtjanst eller olika stodfunktioner och sa som
finns sa det ansvarar vi for och det har ju funnits lange. Det har ju funnits sedan 2011 tror jag, i
regionen.

Linn

Det har vardprogrammet &r ju valdigt bra att ha eftersom Socialstyrelsen kom ut med nya foéreskrifter
och allmanna rad i november 2022 och déar bland annat trycker de ju pa att varje verksamhet ska ha
en verksamhetsanpassad rutin gillande vald i nédra relation och barn som far illa, orosanmalningar.
Och den har vardrutinen hjalper verksamheten att kunna hitta sin egen nisch pa
verksamhetsanpassad rutin och sa.

Lina
Hur da?

Linn

Ja, varje verksamhet ska ju ha en rutin enligt de har féreskrifterna och allmanna raden. Men varje
verksamhet i regionen ser ju valdigt olika ut, till exempel hur de jobbar pa ambulansen ar ju helt skilt
jamfort med hur de jobbar pa akutmottagningen eller inom primarvarden eller inom slutenvarden pa
sjukhuset, sa alla verksamheter maste ha sin egen speciella rutin och vardprogrammet dar finns det
lite gott och blandat att kunna plocka ur.

Karin

Det finns exempel pa hur en san vardrutin kan se ut och till exempel flodesscheman eller olika saker
som man kan ha nytta av. Och det &r ju som Linn sager, det &r ju sa brett. Det ar ju sa manga olika
verksamheter. Vi har ju folktandvarden ocksa som har sina rutiner.

Ann-Christine
Folktandvard har ju blivit viktig just nar det galler det har barn som far illa. De som inte far tandvard
eller har dalig tandstatus. Att de ocksa ska fraga om den har fragan. Och dven nar det géller vuxna.

Och alltsa anda sen 2011 sa har det ju varit sa att man har velat att det ska finnas rutiner hos varje
verksamhet. Men det har ju inte varit sa att det funnit det och nu har det blivit tydligare, sedan i
november. Och det tycker vi ar jattebra att man verkligen har uppifran, liksom fortydligat det har att
det har ska faktiskt varje verksamhet inom hélso- och sjukvard, ha.

Karin

Ja och viisjukvarden har ju en otroligt viktig roll nar det géller just att upptécka valdet. Vi traffar ju sa
manga manniskor, vi som jobbar i halso- och sjukvard och vi har ju samtal med patienter. Vi klar av
vara patienter och har mycket tillfallen att bade fraga och upptécka vald pa annat séatt, sa en viktig
aktor skulle jag saga, nar det géller den fragan.

Ann-Christine

Verkligen! Och ocksa att samverka med andra verksamheter som kommunen och socialtjansten och
dven frivilligorganisationer med mera. Och polisen, aklagarvasendet, sa att vi har ju en valdigt viktig
roll.

Och det kanske man inte alltid inser ndr man star dar pa akutmottagningen och traffar nan som har
blamarken 6ver hela kroppen, att man faktiskt ar kugghjulet i ett stérre sammanhang och det ar



viktigt vad vi gor och hur vi bemoter och hur vi upptacker och hur vi férmedlar och hur vi hjalper
manniskor.

Lena
Men om man nu star dar med sin patient som har bldméarken 6ver hela kroppen. Vad goér man?

Ann-Christine
Det viktigaste &r ju bemotandet, att man fragar om de har varit utsatta for vald. Det ar inte alltid man
far ett jakande svar dar.

Da kan man ju dnda saga att jag vill anda dokumenterar dom har blamarkena, eller jag ser att du har
flera blamarken. Man kanske ser att de har olika alder, de har blamaérkena.

Jag kommer dnda notera det i journalen, kan man dnda sédga, och dven om inte den har personen &r
villig att framtrada for vad som har hant. De kanske sager att ja, men jag har trillat i en trappa eller jag
har trillat i duschen eller s3, sa ar det viktigt att vi dokumenterar. De har blamarkena for det kan vara
sa att den har patienten sedan efter kanske ett par ar vill komma ur sin valdsamma relation som de
lever i och da kommer ihag att ”jag var ju hos ldkaren da och jag vet att de fragade, men jag vet ju inte
om de dokumenterade nagonting” sa kan man ju, som jag som ocksa ar rattsintyg-skrivande lakare,
jag kan ju ga tillbaka i journalen och se att ja, men har finns det ju dokumentation. Dom har ju danda
skrivit har att det var blamarken pa armar pa ben, pa balen kanske. Och sa kan man skriva i rattsintyg
utefter det och det ar jatteviktigt i rattsprocessen och det styrker ju den har personens beréttelse da.

Det ar superviktigt vad vi gér och sen det har bemotandet ... att man dnda sédga att det finns mojlighet
att fa hjalp. Man kan fa prata med nagon. Man kan ocksa fa hjalp till socialtjansten dar man ocksa kan
prata. Man behdver inte anmala eller nagonting, man behover bara prat. Man kanske inte ser att man
ar i en sadan situation, att man att man blir utsatt for vald oavsett om det ar psykiskt, fysiskt,
ekonomiskt eller forsummelse eller sa kanske man inte ser det sjalv. Och da ar det viktigt att prata om
det har och fa en samtalskontakt. Det ar ju jatteviktigt, tycker jag.

Karin

Jag ska saga att vi har en skyldighet &r att orosanmaéla om ett barn &r under 18 ar forstas. Sa darfor ar
det viktigt att man fragar patienten om de har barn hemma under 18 ar. For har man barn hemma
som bevittnar det har valdet sa ar ju de ocksa ... enligt den har nya lagen om barnfridsbrott, sa ar ju
de ett brottsoffer. Sa det ar ju viktigt att man fragar eller om man har en patient som sjélv dr under 18
ar forstas. Da ar det ju ocksa orosanmalan till socialtjansten.

Linn

Men det kan ju vara sa att man upptacker blamarken eller andra tecken pa valdsutsatthet och
personen i fraga inte &r redo att sdga ja, jag ar utsatt for vald, men da har man i alla fall kanske satt ett
fro och visat vi inom halso- och sjukvarden anser att den har fragan ar viktig och att nar personen val
ar redo sa kan man vanda sig till oss for hjalp.

Karin

Och det vi vet &r ju att manga som &r valdsutsatta far ju valdigt ofta ohalsa. Det leder ju till ohalsa
bade fysiskt och psykiskt och det har man ju sett i stora studier som man har gjort, bland annat vid
Uppsalas universitet och darfor ar det ju ocksa viktigt fran flera perspektiv att vi fangar den har
ohalsan som blir pa grund av valdet sa att vi kan hjalpa till med det som kanske egentligen &r
problemet for den har personen, namligen att man &r valdsutsatt.

Fast man kanske soker upprepade ganger for diffus vark i magen eller huvudvark eller vark i axlar och
sa vidare. Sa kanske det handlar om nagonting annat i grunden som leder till den har smartan.



Lena
Skulle ni séga att er malgrupp ar alla? Eller hur ser malgruppen ar det egentligen?

Karin
Ja, det ar det ju pa satt och vis. Malgruppen nar det géller kompetenscentrum som ett
utbildningsstod till exempel. Det ar ju framfor allt regionens medarbetare.

Men vi samverkar ju ocksd som Anki namnde, och samverkar vi medandra parter och nar det galler
teamet for sexuellt valdsutsatta ar det ju det alla personer egentligen i S6rmland, som blir utsatta for
sexuellt vald, som ar vilkomna till oss.

Lena
Ja just det. Nu pratar vi ju i forsta hand och kompetenscentrum faktiskt. Ja, och da &r da &r ert
uppdrag alltsa utbildning av personal, eller?

Karin

Utbildning och stoéd for konsultationer, till exempel inom det har omradet att man far ringa och bolla
med oss om man har fragor om till exempel orosanmalningar, eller ”hur ska jag gora i det har
drendet?” "Det ar sa svart och jag har en person som har beréttat att hon ar valdsutsatt. Vad ska jag
gora med det” till exempel? Och sen ocksa samverka &r vart uppdrag, med andra aktor.

Ann-Christine

Vem som helst kan ju vara utsatt for vald om man ar barn, kvinna man. Men det vanligaste ar ju mans
vald mot kvinnor. Det maste vi sdga att det dr det som ocksa ar valdigt dolt, sa det ar ju det som &r det
vanligaste.

Men egentligen sa &r vi ju till for ... Kompetenscentrum tar ju med alla personer. Det finns ju vissa
utsatta grupper. Jag menar om man har funktionshinder eller om man pa annat satt inte kan freda sig,
har nagon neuropsykiatrisk funktionsnedséattning till exempel eller om man ...

Och barn ar ju ocksa dom som ar utsatta. De kan ju inte riktigt sta upp for sig sjalva sa det ar ju jatte,
jatteviktig att som profession kan upptacka vald nar det géller barn. Och ocksa fraga om det.

Lina
Utbildar ni om hur man fragar barn ocksa da?

Linn

Ja, det gor vi. Vi har ju vi har ju massor av olika utbildningar. Dels sa har vi ju, vad ska vi sdga ett
basprogram om vald i nara relation? Men sen kan vi dven nischa utbildningen till exempelvis sexuellt
vald, digitalt vald eller barn som far illa och riskerar fara illa och dar ingar valdigt mycket i bemdtande
hur man moter den valdsutsatta och hur man staller fragan. Och sen hur man tar hand om sjalva
svaret.

Lena
Om vi ska forsoka konkretisera lite da. Vad dr kompetenscentrums egentliga uppdrag?

Karin
Kompetenscentrum ar ju en region dvergripande verksamhet och vart framsta uppdrag ar att vara
kompetens och utbildarstod till regionens medarbetare.

Sen under kompetenscentrum sa ligger ju dven barnskyddsteamet som &r en konsultativ verksamhet.
Och teamet for sexuellt vald sa sattas som ar en patientmottagning som finns pa lanets 3 sjukhus.



Lena
Men om man sager da malgrupp for just kompetenscentrum?

Karin
Kompetenscentrums malgrupp ar framfor allt regionens medarbetare.

Lena

OK, och nu har jag ju forstatt att ni jobbar i kompetenscentrum och att ni jobbar i verksamheten ocksa
i era olika roller. Sa da skulle det vara jatteintressant att hora hurera uppdrag ser ut, till exempel hur
skulle en dag kunna se ut i ditt arbetsliv Anki?

Ann-Christine

Ja en dag, det kan ju se valdigt olika ut. Jag ar ju da med i kompetenscentrum mot vald sa ar jag ofta
ocksa med ute och utbildar. Vi utbildar ju ofta tillsammans, sa att vi ar ett par som aker ut och
utbildar i hela regionen da alla 3 sjukhusen och dven primarvarden ingar ju har.

Sen sa har jag ju en patientnara verksamhet ocksa, nar det giller mottagningen for sexuellt
valdsutsatta och vi har ju team da pa 3 sjukhus bade hér i Eskilstuna, i Nykoping och i Katrineholm och
da ar det en barnmorska och en kurator som finns pa varje stalle som tar hand om de hér patienterna
och sen ar det jag som ar lakare i teamet och jag ar ju till for alla sjukhus.

Och da blir det ju mer en patientnara verksamhet. Jag traffar och undersoker patienter beroende pa
om de har nagra bekymmer eller problem och det kan ocksa vara att skadedokumentera. Om de
kommer in nattetid, alltsa jourtid. Da ar det inte jag som traffar de har patienterna utan da ar det
andra i verksamheten. De som &r pa akutmottagningen eller som ar gynjour da om det ar sexuellt
vald. Men jag tar hand om det som é&r efterat och som behovs efterat.

Sen har vi ocksa en néra kontakt med socialtjdnsten pa alla 3 orterna och det ar oftast vara kuratorer
som har kontakt med socialtjdnsten, men aven har i Eskilstuna sa har vi sa kallade samrad dar vi da
blir kallade till samrad nar det géller specifika personer. Det kan vara nagon som har skyddat boende
eller som precis har lamnat en valdsam relation och kan behéva medicinsk hjalp sa att sdga det kan ju
vara medicinering, sjukskrivning, ocksa dokumentation av skador med mera. S da sa &r vi ocksa
kopplade dit. Sa att min dag kan se valdigt olika ut. Jag kan utbilda pa férmiddagen eller pa
eftermiddagen och den andra delen av dagen sa har jag patienter. Sa ser mina dagar ut.

Lena
Och nu nér du namnde socialtjansten sa fick jag en liten tanke. Finns det dven personer fran
socialtjdnsten med i kompetensteamet?

Ann-Christine

Nej, det finns bara regionanstallda i sjdlva kompetenscentrum mot vald, men vi har ndra samarbete
med socialtjansten i alla 3 stora orterna. Vi har ju ocksa med de sma. Det beror ju pa var vara
patienter eller vardtagare bor nagonstans och vi kan ju ha en kontakt med socialtjansten i Strangnés
eller i Flen eller Gnesta eller sa ocksa absolut.

Men det dr en samverkansform da sa de sitter inte med i kompetenscentrum utan de utnyttjar var
kunskap i det rent medicinska. Om man behover ha en vag in i sjukvarden om man har varit utsatt for
trauma under flera.

En del har ju levt i valdsamma relationer. Kanske i 10 - 15 ar och behdver nu hjalp och kan behova
traumaterapi till exempel, eller alltsa hjalp inom psykiatrin, och da kan det vara en vag in i det via mig



till exempel, med remisser och sa. Sa kan det vara till exempel, eller om du behdver annan typ av
medicinering eller vard.

De som har skyddat boende. Det kan ju vara att de kommer fran en helt annan ort an den orten som
de nu bor i skyddat, sa att det kan ju vara sa att de har rivits upp fran hela sin normala vardag och de
kanske har mediciner och saker som pagar som helt pl6tsligt bara bryts eftersom de maste byta ort.
De kan komma fran Gavle, fran Smaland, de kan komma och bo hér i Eskilstuna just nu och de
behover ju hjalp med sina medicinska fragor ocksa och de mar ju oftast valdigt daligt psykiskt och
behoéver ju ha hjalp har ocksa. Bade vad det géller stodsamtal, men ocksa kanske medicinering.
Svart att sova till exempel, de kan behéva somnmediciner tillfalligtvis. Det kan ha det jobbigt med
angestattacker, mycket hjartklappning.

Sa har min verksamhet ar ju valdigt blandad och det ar svart att dela in det i att nu &r jag
kompetenscentrum mot vald och bara utbildar och nu patientnara. Det flyter ihop helt enkelt.

Lena
Men det ar alltsa ni tre i kompetenscentrum eller ar ni flera?

Karin
Som det ser ut nu sa ar det vi, men de som jobbar i teamet for sexuellt vald har delar av sin tjanst,
gentemot oss kan man sdga. Men de ar anstallda pa kvinnoklinikerna.

Lena
Da kan du ju fortsatta att beréatta lite om ditt uppdrag idag da?

Karin

Ja, jag har ju inte s& mycket patientkontakt som Anki har langre, eftersom jag jobbar som samordnare
sa att for mig ar det mycket utbildningar. Jag deltar ju dven i de hdar samraden som Anki namnde
ibland, men som till exempel idag pa morgonen har jag varit pa akutmottagningen har pa
Malarsjukhuset och utbildat personalen kring det har med sparsakring efter sexuella 6vergrepp som
ju ar valdigt specifikt dd man behover veta vad man ska géra som assistent nar ndgon kommer in efter
en valdtakt till akutmottagningen till exempel. Men sen kan det vara att man har en utbildning eller
det ringer nagon fran en vardcentral och vill fraga saker och da hjalper vi till med det. Vi jobbar
mycket med utbildningar, framforallt.

Lena
Och Linn som sjukskoterska?

Linn
Ja, som samordnare pa kompetenscentrum och ansvarig vid barnskyddsteamet ar det mer en
konsultativ roll till regionens medarbetare.

Mitt arbete &r valdigt varierande, allt fran att regionens medarbetare ringer och fragar, ”hur ska jag
tdnka i det har drendet kring barn som far illa, ska jag gbra en orosanmalan, ska jag inte gbra en
orosanmalan? Vad hander om jag gor en orosanmalan i onédan?”

Manga fragor som kan handla om ja, “men det har barnet kanske ar 17 ar. Ska jag verkligen gbra en
orosanmalan da hen &r ju nastan vuxen?” Det ar manga sadana fragor hjalper jag till att bolla med pa
dagarna till allt fran "hur ska jag fotodokumentera olika skador?” Till samverkan mellan barnklinik och
teamen for sexuellt valdsutsatta nar det géller yngre barn. Att vara lite spindeln i natet dar.

Och sen &r det ju valdigt mycket utbildning fér mig ocksa och framfor allt kring barn som far illa och
riskerar att fara illa.



Hur man exempelvis ser skillnaden nu pa sommaren. Sommarben med fullt med blamaérken for att
man har varit ute pa skateboard eller ar de har bldméarkena p& barnet ndgonting annat? Ar det vald
det handlar om?

Hur ser man tecken p& en valdsutsatt ungdom som &r arg och grinig? Ar det allminna vanliga
hormoner hos en tonaring som gor att hen ar sur eller ar det tecken pa valdsutsatthet, sa det ar ju
valdigt svart. Det star ju inte valdsutsatthet stamplat i pannan pa en.

Och framfor allt nar det galler barn och ungdomar sa gor de ju oftast allt for att délja sin
valdsutsatthet eftersom det kan vara mamma eller pappa som ar utéver valdet.

Lina
Men nar det ar en partner ar det lika hemligt?

Linn

Nér det galler en partner. Jag tanker vald i unga parrelationer det ar ocksa valdigt hemligt. For dem
och ofta kan det ju vara sa att man ar i sitt forsta forhallande. Man har inga referensramar pa hur ett
forhallande ska vara. Hur ska sexet vara? Ska det vara som det framstalls i Media och liknande? Man
har ju inga referensramar och da kanske man far det man forvantar sig.

Lina
Nu beréattar du lite om vald i ungas relationer, men hur jobbar liksom du i barnskyddsteamet med den
fragan?

Linn
Ja, jag tanker vald i ungas relationer. Det géller ju. Det ar ju vald mot barn och min specifika malgrupp
ar ju barn och ungdomar upp till 18 ar.

Och sjalvklart, sa forekommer ju vald i unga relationer med barn och ungdomar under 18 och vi
jobbar dven en hel del férebyggande mot vald och framfér allt kring det digitala valdet déar vi har gjort
satsningar, bland annat i Flen och Vingaker kring barn och ungas utsatthet pa natet man hur man
beter sig pa natet, hur man ska lara sig att vara pa natet for att inte blir utsatt eller att utsatta nagon
annan.

Barnskyddsteamet hjalper dven till att félja upp blockerade journaler. Som ni vet, sa har ju
vardnadshavare tillgang till barns Journal fram till och med 13 ar. De kan alltsa agera ombud for sina
barn pa 1177 och se deras bokade besdk, halla journalanteckningar och sa vidare. Men ar det sa att
man som regionanstallda kanner oro for ett barn eller att man kdnner att nej, den har informationen
ar inte riktigt bra att vardnadshavarna ser. Sa kan vi faktiskt vélja att blockera barnets Journal sa att
man inte kan se den pa 1177.

Det har ar ett erbjudande som regionen har gentemot barnets vardnadshavar och inte en rattighet, sa
darfor ar det valdigt enkelt for oss att blockera den har tillgangen.

Da ar det vi i barnskyddsteamet som har i uppdrag att félja upp de har blockeringarna, se om det
fortfarande foreligger fara for barnet eller om det fortfarande finns information som vardnadshavarna
inte ska se. Och ar det da sa att nu ar det OK att 6ppna upp journalen. Da gor vi en 6ppning. Men
detta &r i samrad med socialtjansten och den berérda verksamheten som har begart blockeringen.

Lena
Om man da tittar pa arbetet med det hér i region Sérmland nar det giller valdsutsatta bade barn och
vuxna. Finns det ndgonting som ni tycker saknas eller kan utvecklas? Eller hur ser ni det framover?



Karin

Men det vi ser det &r ju att vi har en organisation som &r valdigt stor och spretig med manga
verksamheter. Vi har jobbat ganska ldnge med den héar fragan, men vi har svart att na ut 6verallt. Det
finns fortfarande manga verksamheter som inte har egna rutiner. Hur man stéller fragor om vald.
Eller inte vet vad man ska géra med svaret.

Vis kulle behdva na ut annu béttre och kanske har ett bredare natverk med fler utbildare som kan na
ut med de har fragorna. Det ar ju valdigt viktig att man staller fragor om vald i alla verksamheter och
att man vet vad man ska gora av svaret. For det ar ju manga som kdnner oro for det. Vad ska jag gora
om den har personen svarar, ja, jag ar valdsutsatt. Sa det dr nagonting vi pratar om mycket néar vi ar
ute och utbildar. Sen ar det ju viktigt det har med bemotande, det ar ju A och O nar det galler de har
patienterna som &r valdsutsatta, hur blir man bemott om man berattar om sin valdsutsatthet?

Det ar viktigt att man blir bemott med respekt och férstaelse, dven om man kanske som vardpersonal
inte riktigt forstar hur det ar. Att man anda blir bemott med respekt och att man inte blir ifragasatt for
sina val och det man har gjort till exempel att man har stannat med en partner som har varit valdsam
mot en, att man har forstaelse for att det kan se olika ut och det ar valdigt komplicerat och komplext
och svart att [lamna en valdsam relation. Det behdver vi ha forstaelse for och inte déma manniskor
som lever kvar, till exempel.

Lina
Hur skulle ni 6nska att det va Il region S6rmland? Vad &r er drom om ert eget jobb och hur regionen
skulle fungera?

Karin

Drommen ar egentligen att vi skulle vara arbetsldsa for att vi skulle vilja att det inte fanns
valdsamheter saklart, men vi sager att det blir vi ju aldrig, arbetslésa. Men var vision om hur vi skulle
vilja att det var. Det &r ju att det fanns en enhet som inte bara tar hand om det sexuella valdet, utan
att vi breddade den till att vi har nagon typ av mottagning som &r till fér alla som &r valdsutsatta dar vi
i en lugn miljo kan ta emot oavsett om man kommer néar det ar ett akut lage eller nar det ar ett
lugnare lage. For som det ar nu sa far manga valdsutsatta komma in till vara akutmottagningar, vilket
ar en svar miljo att befinna sig i och man far ofta vanta lange. Kanske om man inte har valdigt svara
fysiska skador sa far man ju vanta. Pa en akutmottagning ar ju alltid manniskor som kan do alltsa rent
fysiskt, sa att och da blir det ju ofta att man far vénta och det ar en ganska stokig miljo.

Pa mottagningen skulle det vara lugn och ro och personal som &ar utbildade att ta hand om de hér
fragorna dar man bade kan gora sparsakringar, alltsa serva polisen med det som de behéver haide
har akuta situationerna, men dven manniskor som jobbar med stédverksamhet efterat, krisstod,
trauma-behandlingar och sa vidare, dar man &r specialiserad pa det har med valdsutsatthet.

Det ar min vision.

Linn

Ja, det vore ju fantastiskt for som det ser ut idag sa kan en valdsutsatt patient dyka upp vart som helst
inom halso- och sjukvarden och det ar valdigt svart for oss att utbilda alla och se till att alla har den
har spetskompetensen att kunna dels identifiera valdsutsatta att stalla frdgan, dokumentera ratt och
sa vidare. Men skulle det da finnas en enhet dit en valdsutsatt person kan komma som har den har
spetskompetensen sa skulle ju leda till mycket battre dokumentation, battre bemaétande.



Karin
Och battre rattssakerhet ocksa tanker jag att det blir battre utredningar, till exempel om det ar ett
polisarende, att det blir battre dokumenterat, battre fotat och mer direkt samverkan med polisen.

Ann-Christine

Och skulle vi ha traumabehandling ocksa, sa skulle dom ju ocksa fa battre sadan. For det ar ju ocksa
sa att det inte finns mojlighet till nu. Det ar lang vantan pa att fa komma in inom psykiatrin, till
exempel for att fa en traumaterapi och de har personerna nar de val soker sa behover de hjélp nu och
inte om ett ar som det ibland kan vara vantetider till just traumaterapi.

Men det ar ju en vision och det kraver ju mycket mer anstallda och pengar.

Lena

Jag tanker den har typen av arbete maste ju paga i hela landet i alla regioner. Och om da till exempel
en region kommer pa nagot jattebra satt. Hur kan man infora det da hos oss eller tvartom, eller hur
ser det ut med det?

Karin

Vi finns ju med i nationella natverk, till exempel via nationellt centrum fér kvinnofrid i Uppsala och
dar ar vi med de andra regionerna som finns och dar kan vi ju dra nytta av varandras arbete och det
ar valdigt vardefullt, sa det gor vi ju. Det finns ju olika natverk, till exempel for barn alltsa, Barnafrid.
Och vi forsoker dra nytta av varandra. Men sen ser det valdigt olika ut i olika regioner skulle jag sadga.
En del regioner ar jatteduktiga pa det har med sexuellt vald, till exempel Stockholm har ju en dygnet
runt mottagning fér valdtagna medan man pa andra stéllen, till exempel i Uppsala har en kvinnofrids-
mottagning dar man kanske ar battre pa det har med vald i nara relationer. Sen finns det regioner
som inte har nagon specifik verksamhet fér valdsutsatta alls sa att det ser valdigt olika ut. Just teamet
for sexuellt valdsutsatta som verksamhet finns inte pa sa manga stallen i Sverige, det ar ganska unikt
for Sérmland, skulle jag saga.

Lena
Kan ni beratta om nagot specifikt exempel dar ni faktiskt har tagit nagon metod fran en annan region
och infort det har?

Linn

Ja, bland annat region Skane hade ju for ett tag sedan en kampanj ddr man uppmanade patienter att
gobra en ett kryss pa en urinmugg. Om man vadsutsatt och om man ville prata eller fa stéd och hjalp
och da sa tankte vi att tdnk om det kommer en patient till Region S6rmland som har sett den har
kampanjen och gor ett kryss pa din mugg och lamnar in den till labb eller liknande. Och inte far en
fraga om valdsutsatthet. Vad visa det for signaler? Sa da tankte vi att det har maste vi
uppmarksamma. Koér Skane det har, da maste vi ocksa kéra det har.

Dels for att ge patienten mojlighet att kunna beratta om sin valdsutsatthet och dels fanga upp dem
som kanske inte vet att kampanjen var Skanebaserad. Sa vi tog den kampanjen ocksa i Region
Sérmland och den anvands pa flera verksamheter runt om i regionen nu.

Och det har varit en valdigt enkel kampanj att kora. Valdigt konkret for medarbetare att kunna
anvanda. Och vad jag vet, sa ha flera verksamheter identifierat valdsutsatta med hjalp av den hér
kampanjen.

Lena
Men varfor behover man satta det pa sin kiss-mugg ar det for att man inte vagar sdga nagonting eller
kanske for att man har anhérig med, eller vad kommer det sig att man inte bara kan stélla fragan?



Karin

Det kan ju vara bade och att man inte tors prata om det forstas. Men sen kan det ju ocksa vara att
man har en anhorig som ar med overallt och da nar man lamnar urinprov pa toaletten kan ju vara den
enda gangen man ar ensam och kan ge ett rop pa hjalp eller vad man ska saga.

Lena
Ni har ett samverkansuppdrag ocksa. Kan ni berdtta om det?

Karin

Ja vi samverkar ju pa alla mojliga satt. Vi har ju som vi ndmnde nationell samverkan dér vi jobbar med
andra samordnare utifran mans vald mot kvinnor i hela Sverige. Men sen har vi ju lokal samverkan
ocksa dar vi jobbar med dels lansstyrelsen och FoU i S6rmland héar och sen dven lokalt pa de
respektive kommunerna sa att vi jobbar mot socialtjansten, till exempel i Eskilstuna finns det
nagonting som heter Stoppcenter dar vi jobbar mycket med samverkan i direkta samrad kring olika
arenden. Nagra av oss har haft gruppverksamhet och i Stoppcentrum ar vi en del av den
verksamheten skulle jag sdga, men aven det relationsvaldsteam som finns i Katrineholm och den
samverkansgrupp som fick finns i Nyképings kommun ar vi ocksa med i, nagra av oss som jobbar till
exempel i teamet for sexuellt valdsutsatta eller kompetenscentrum.

Linn
Vi samverkar ocksa med barnahus, Barnahus norra och sédra. Vi har ju 2 stycken barnahus i
Sormland.

Ann-Christine
Och sen kan vi sdga att vi samverkar med polisen ocksa och aklagare, men det ar ju via stopp
egentligen.

Lena
Om man vill veta mer eller komma i kontakt med er, hur gér man det?

Karin
D3 kan man mejla oss. Vi har en funktionsbrevlada med email adress som ar
kompetenscentrummotvaldinararelationer@regionsormland.se.

Langt och krangligt, men man kan hitta oss via samverkanswebben for aregion Sormland, dar finns
ocksa vart vardprogram att lasa.

Linn
Vill man ha kontakt med teamet for sexuellt valdsutsatta sa finns vi pa 1177 och dér hittar man
kontaktuppgifter till oss och dven pa samverkansformen hittar man kontaktuppgifter.

Lena
Ja, men da far jag tacka sa jattemycket for att ni ville komma och med i den har podden. Om det har
ar jatteviktiga amnet sa tack sa mycket!

Alla
Tack tack tack!

Lena
Och till dig som har lyssnat sa vill jag séga, tack for att du har lyssnat och dnskar dig en toppenfin dag.
Hej hejl!

Poddmusik



