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Sammanfattning

Mordet pa en ambulanssjukvardare i Harmanger blev en tydlig pAminnelse om att ambulansper-
sonal kan mota allvarliga hot och risker i sitt dagliga arbete. Handelsen aktualiserade fragor om
arbetsmiljo, sdkerhet, riskbedomningar och informationsdelning mellan berérda blaljusaktorer.
Mot denna bakgrund vill Kommunal med detta PM belysa ambulanssjukvardares erfarenheter av
hot och véld och hur verksamheterna i dag arbetar forebyggande for att stiarka arbetsmiljon inom
ambulanssjukvarden.

Kartldggningen syftar ocksa till att ge en samlad bild av ambulanssjukvardares erfarenheter av
hot, véld, riskbedomningar, informationsdelning och forebyggande arbetsmiljoarbete.

Kartlaggningen visar att hot och vald upplevs som en vixande och dterkommande arbetsmiljorisk
inom ambulanssjukvarden. En 6vervildigande majoritet av respondenterna uppger att
forekomsten av hot och véld har 6kat under de senaste tio aren. Manga beskriver att hotfulla
situationer blivit en allt vanligare del av det dagliga arbetet. De faktorer som framst kopplas

till hot- och valdssituationer ar psykisk ohilsa, alkohol- och drogpéverkan samt utebliven
polisassistans. Ambulanssjukvarden har i allt storre utstrackning paverkats av bredare
samhallsforandringar sdsom 6kad kriminalitet, grovre valdsmiljoer, social utsatthet, brister inom
psykiatri och missbruksvard samt minskad respekt for blaljuspersonal. Resultaten visar ocksa
att ménga ambulanssjukvardare upplever att de saknar tillracklig information infér uppdrag.
Sekretesshinder, bristande informationsdelning och otydliga ambulansuppdrag beskrivs

som stora hinder for fungerande riskbedomningar. Manga uppger att viktig information om
hotfulla patienter eller adresser inte nar ambulanssjukvardaren innan framkomst till platsen.
Kartlaggningen visar vidare att arbetsgivare i flera regioner har infort olika former av rutiner for
riskbedomning, utbildning, personlarm och tillbudsrapportering. Samtidigt beskriver manga
respondenter att systemen fortfarande ar begransade, personberoende och ojaimnt utvecklade
mellan olika verksamheter och regioner.

Kartlaggningen visar att hot och vald mot ambulanssjukvéardare inte langre kan betraktas

som enstaka héndelser eller isolerade arbetsmiljoproblem. Resultaten pekar i stéllet pa en
utveckling dar ambulanssjukvarden allt oftare moter komplexa situationer kopplade till psykisk
ohdilsa, missbruk, kriminalitet och social problematik. Ménga respondenter beskriver att
ambulanssjukvardare i praktiken forvantas hantera situationer dar det saknas tillrackligt stod
fran andra samhallsfunktioner, samtidigt som mojligheten till informationsutbyte och polisiar
assistans upplevs som otillracklig.

Kartlaggningen visar dven att det finns betydande skillnader mellan olika regioner vad giller
informationsdelning, samverkan, utbildning och forebyggande arbetsmiljoarbete. Flera av de atgarder
som upplevs fungera bast bygger i dag pé lokal erfarenhet, informella informationsvégar och enskilda
medarbetares egna riskbedomningar snarare an nationellt likvirdiga system och rutiner.

Kommunal bedémer att utvecklingen ar allvarlig och att hot och vald mot ambulanssjukvardare
maste betraktas som en prioriterad arbetsmiljo- och samhillsfraga. Ambulanssjukvérdare ska inte
behova utfora sitt arbete utan tillracklig information, riskbedomning eller tillgéng till stod fran polis
och arbetsgivare. Det finns behov av starkt samverkan mellan ambulanssjukvard, polis, SOS Alarm,
psykiatri och andra berdrda aktorer. Kommunal bedomer ocksa att det krévs nationellt tydligare
rutiner for informationsdelning, riskmarkeringar och polisidr medverkan vid riskfyllda uppdrag.
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Samtidigt behovs fortsatta satsningar pa utbildning, forebyggande arbetsmiljoarbete, stodinsatser
efter incidenter och tekniska sékerhetslosningar. Kartlaggningen visar dven pa behovet av bredare
samhilleliga atgarder kopplade till psykisk ohilsa, missbruksvard och social utsatthet for att
langsiktigt minska riskerna for hot och véld inom ambulanssjukvarden.

Sarskilt riskfyllda situationer som aterkommer i beskrivningarna ar psykiatridrenden,
missbruksrelaterade larm, larm till hemmiljoer med pagaende konflikter samt situationer

dir ambulans larmas till plats fore polis, trots kinda risker. Det finns dven exempel fran
respondenterna dar ambulanssjukvardare larmats till falska eller iscensatta handelser med syfte
att hota eller utsitta ambulansbesittningen for vald. Det krévs tydligare strukturer, nationell
samordning och gemensamma arbetssitt och utbildning for att starka arbetsmiljon. Det behover
ocksa finnas tydligare rutiner for att kunna avvakta eller avbryta uppdrag vid hotbild samt
mojlighet att invénta polis i sarskilt riskfyllda situationer.

Bemanningen behover utformas sé att riskerna for ensamarbete under ett blaljusuppdrag
forsvinner. Arbetsgivarnas arbetsmiljoansvar foljer en tydlig atgéardstrappa och frigan om
personlig skyddsutrustning behéver hanteras tydligare inom ambulansverksamheten. Kommunals
uppfattning ar att ingen ambulanssjukvardare eller annan blaljuspersonal ska behéva hamna i
situationer dar riskerna for hot och vald ar uppenbara utan att ratt skyddsatgarder vidtagits, s&
som dubbelbemanning, polisassistans, informationsdelning etc.
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Bakgrund

Mordet pa en ambulanssjukvardare i Harménger blev en stark pdminnelse om de risker som
ambulanspersonal kan mota i sitt arbete. Handelsen vickte frigor om arbetsmiljo, sdkerhet,
informationsdelning och hur hotfulla situationer kan férebyggas inom ambulanssjukvarden.
Tidigare erfarenheter fran verksamheten visar att ambulanssjukvardare dterkommande utsétts
for bade verbala hot och fysiskt véld. ‘Hotfulla situationer kan uppsta bide i samband med
omhindertagande, under transport och pa skadeplats eller himtadress. Hot och vald ar saledes
ett fortsatt vixande arbetsmiljoproblem inom ambulanssjukvarden. Ambulanssjukvardare
verkar i miljoer dar hotbilden snabbt kan forandras och eskalera. I tatorter kan riskerna vara
kopplade till social oro, giangkriminalitet, alkohol- och drogpéverkan samt stora mangder
manniskor pa skadeplatsen. I glesbygden handlar riskerna ofta om ldnga avstand, isolerade
miljéer och begransade majligheter att snabbt fa understod frén polis eller annan resurs.
Ambulanssjukvardare moter aterkommande situationer med psykisk ohilsa, suicidférsok och
personer i akut kris. I dessa handelser ar riskbilden i ménga delar gemensam for yrkesgrupperna.

Det stiller 6kade krav pa riskbedomning, samverkan och arbetsmiljoansvar. Flera fackliga
organisationer lyfter samtidigt en oro 6ver att neddragningar inom psykiatrin och brist pa
vardplatser bidrar till att fler situationer hanteras av blaljuspersonal ute i operativ verksamhet.
Dar psykiatrin saknar tillrackliga resurser riskerar ambulanssjukvard, raddningstjanst och polis
att i praktiken behova hantera konsekvenserna av ett bristande samhallsansvar.

Frégan om informationsdelning och flaggning av risker med valdsamma personer har darfor blivit
alltmer central. Det finns exempel dir polis redan kéanner till platser och riskadresser, hotbilder
eller tidigare valdshiandelser, samtidigt som motsvarande information inte alltid nar ambulans
eller for den delen raddningstjanst infor framkorning. Diskussioner har forts kring behovet av

ett nationellt system for flaggning av bade personer och adresser samt battre mojligheter att dela
arbetsmiljorelevant information mellan blaljusaktorer. Det rader dock olika uppfattningar om
vilka juridiska mojligheter som redan finns och vilka hinder som behover utredas vidare. Fragan
har aktualiserats ytterligare genom en pagaende nationell utredning med fokus péa att identifiera
eventuella juridiska hinder for forbattrad informationsdelning mellan bléljusorganisationerna.

Det finns dven dterkommande arbetsmiljoproblem kopplade till bemanning och i vissa fall

dven exempel pa ensamarbete. Ambulanssjukvardare vittnar om situationer dar de forvintas

aka in i potentiellt farliga miljoer utan tillgéng till polisassistans, trots att riskbilden ar

kand internt men adven hos polismyndigheten. Diskussioner fors om behovet av tydligare

krav pa dubbelbemanning vid sjukvardslarm, méjlighet att avvakta polis samt anpassad
insatsorganisation vid hotfulla situationer. Aven frigor om personlig skyddsutrustning har
aktualiserats. Inom bédde ambulanssjukvéirden och raddningstjansten diskuteras behovet av
tydligare stillningstaganden kring exempelvis skyddsvistar, handskar, hjalm och annan
skyddsutrustning anpassad efter riskmiljo och uppdrag.

! Forskningsrapporten "Piggast kér - Ambulanssjukvdrdaren, sdkerheten och utryckningarna”
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Sammantaget visar utvecklingen att hot och vald mot ambulanssjukvardare och annan
blaljuspersonal inte kan betraktas som isolerade hindelser eller enskilda arbetsmiljoproblem.
Det handlar om strukturella fragor kopplade till samhaéllets formaga, samverkan mellan aktorer,
tillgang till psykiatrisk vard, informationsdelning, bemanning och arbetsgivaransvar. Ingen
medarbetare inom ambulanssjukvard eller raiddningstjanst ska behva hamna i situationer dar
riskerna for hot och vald ar uppenbara utan att ratt stod, resurser och skyddsétgirder finns pé
plats. Ambulanssjukvardare moter dagligen situationer dar risken for hot och vald ar pataglig.
Frégor om arbetsmiljo, sakerhet och organisatoriskt stod har darfor blivit alltmer centrala.
Samtidigt finns variationer i hur riskbedémningar genomfors, hur information delas mellan
aktorer och vilka forebyggande dtgirder som vidtas.
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Syfte och mal

Syftet med denna kartldggning dr att skapa en fordjupad och nationell bild av hur hot och

vald paverkar arbetsmiljon inom ambulanssjukvéirden samt att belysa vilken betydelse
informationsdelning, riskbedomning och samverkan har for personalens trygghet och sdkerhet.
Kartlaggningen ska synliggora ambulanssjukvardarens erfarenheter av hotfulla och valdsamma
situationer, identifiera organisatoriska brister och bidra med kunskap om vilka &tgarder som
behovs for att forebygga risker i verksamheten.

Arbetet utgar fran de fragestillningar som lyfts i den pagaende nationella utredningen om
informationsdelning mellan blaljusorganisationer och fokuserar sarskilt pa hur bristande
informationsoverforing kan paverka mojligheten att genomfora adekvata riskbedomningar infor
och under uppdrag. Rapporten syftar dven till att belysa i vilka situationer relevant information
saknas, vilka konsekvenser det far for arbetsmiljon samt vilka arbetssitt och rutiner som upplevs
fungera vil i olika delar av landet.

Malet ar att skapa ett sakligt och verksamhetsnira underlag som kan anvéandas i det fortsatta
arbetet med att stirka arbetsmiljon for ambulanssjukvardare. Rapporten ska bidra till 6kad
forstaelse for hur hot och vald kan férebyggas genom forbattrad informationsdelning, tydligare
samverkan mellan aktorer, fungerande riskbedomningar och organisatoriska atgéarder som stiarker
personalens sdkerhet.

Ett ytterligare mal ar att synliggora behovet av 1angsiktiga strukturella 16sningar dar arbetsmiljoansvar,
patientsdkerhet och rittssaker informationshantering kan forenas for att skapa en trygg och siker
ambulanssjukvard i hela landet.
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Om undersékningen - urval,
svarsfrekvens och respondentprofil

Kommunal har under perioden 16 april-15 maj 2026 genomfort en enkidtundersokning riktad
till medlemmar verksamma som ambulanssjukvardare. Syftet med undersékningen har varit att
kartldgga hur hot och vald péverkar arbetsmiljon inom ambulanssjukvirden samt att underscka
hur fragor om riskbedémning, informationsdelning mellan andra aktorer, samverkan och
forebyggande arbetsmiljoarbete fungerar i praktiken.

Enkiten skickades via e-post och sms till 700 ambulanssjukvardare och genomfordes i verktyget
InSurvey. Av dessa besvarade 307 hela eller delar av enkiten, vilket ger en svarsfrekvens pa
35 procent.

De svarande i undersckningen representerar flera olika organisationsformer inom ambulans-
sjukvarden, dir 85 procent uppgav att de ar anstéllda av regioner, 6vriga svarande arbetar inom
regiondgda aktiebolag, sjukhus med egen ambulanssjukvard eller privata aktiebolag.

Av de som besvarade undersokningen uppgav 17 procent att de hade ett fackligt fortroende-
uppdrag, exempelvis som skyddsombud, huvudskyddsombud, regionalt skyddsombud eller
arbetsplatsombud. Samtliga resultat bygger pa respondenternas egna erfarenheter, upplevelser
och bedomningar.
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Resultat fran enkatundersokningen

I foljande avsnitt presenteras frigor och resultaten fran enkdatundersokningen. Resultaten bygger
pa respondenternas egna erfarenheter, upplevelser och bedomningar av arbetsmiljo, risker,
informationsdelning och forebyggande arbete i verksamheten.

Arbetsgivarens ansvar att forebygga hot eller vald mot ambulanssjukvardare?

Enkétens resultat visar hur ambulanssjukvardare upplever arbetsgivarens arbete med att forebygga
hot och véld samt vilka brister som finns i verksamheten. Nistan varannan ambulanssjukvardare
uppger att de ser brister i hur arbetsgivaren arbetar for att forebygga hot eller vald mot
ambulanssjukvirdare medan 32 procent uppgav att de inte kunde bedéma fragan.

Figur 1: Finns det brister i hur arbetsgivaren arbetar for att forebygga hot eller vdld mot ambulanssjukvdrdare?
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Frisvaren visar att ambulanssjukvardare upplever brister i arbetsgivarnas férebyggande
arbete mot hot och vald. Det som dominerar svaren ar avsaknaden av fungerande system for
informationsdelning av hotfulla patienter och adresser, internt, mellan ambulans, polis och
SOS Alarm samt svarigheter att fa polisiart stod vid tillfdllen da kdnda och riskfyllda uppdrag
blir verklighet.

Flertalet utrycker en realitet att de skickas till potentiellt farliga situationer utan tillracklig
forhandsinformation, trots att hotfulla patienter eller adresser ar kinda sedan tidigare.
Respondenterna upplever ocksé att sekretessregler och organisatoriska gransdragningar anvéands
som hinder for att dela sikerhetsrelevant information. Flera menar att ansvaret i praktiken laggs
pé den enskilda ambulansbesittningen, samtidigt som arbetsgivaren inte tillhandahéller tillracklig
utbildning, fungerande rutiner eller skyddsutrustning.

"Det hdnder inget. Jag jobbar i samma ldn som mordet skedde. Jag upplever inte
att de satsas pa det héir. Man pratar om broset’. Men vi behéver fa information om
tidigareagiterade patienter. Samt att skall vi nu kliva in i ett s.k. tillrdckligt sdkert
situation med polis. Bor vi inte till dessa tillfdllen ha nagot kroppsskydd?”

2 Inom ambulans syftar "bréset” vanligtvis pa Violence Checklist (BVC). Ett bedémningsinstrument for att snabbt vérdera risk for
hot och vdld hos en patient. 8
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Aterkommande i frisvaren ir oro 6ver att medlemmars tillbudsrapporter inte leder till konkreta
atgarder. Manga efterfrigar nationella system som exempelvis flaggning av riskpatienter och vid
behov tillgang till skyddsutrustning sdsom skyddsvéstar och hjalmar. Frisvaren préglas 6ver lag
av en stark upplevelse att arbetsmiljoansvaret ar otydligt, att beslutsvigarna kanns langa och att
ekonomiska prioriteringar viger tyngre dn personalens arbetsmiljo.

“Var egen sdkerhet dr viktigast, men vi far inte hjélp av chefer om det dr sa att vi inte vill
rulla fram pa ett hotfullt uppdrag av vara chefer. Polisen har aldrig resurser att skicka
eller vill inte skicka.”

Riskbedémningar och férebyggande arbete kring hot och vald mot
ambulanssjukvardare

For att undersdka hur arbetsgivare arbetar med att identifiera och forebygga risker kopplade
till hot och vald fick de svarande ta stédllning till om det genomfors l16pande riskbedomningar
inom sin verksamhet. Frigan syftade till att f4 en bild av i vilken omfattning systematiska
riskbedomningar genomfors eller endast vid sirskilda hdndelser forandringar, samt om sddana
riskbedomningar helt saknas.

Resultatet indikerar att riskbedomningar inte ar ett tillrackligt integrerat arbetssatt i
verksamheterna, trots att hot och vald &r en aterkommande arbetsmiljorisk. Farre an tva av tio
uppger att regelbundna riskbedomningar genomfors. Nastan hélften svarade att riskbedomningar
endast genomfors vid sirskilda hindelser eller forandringar, medan 17 procent uppgav att sdidana
riskbedomningar inte genomfors. Darutover svarade 20 procent att de inte visste.

Figur 2: Genomfor arbetsgivaren I6pande riskbedémningar avseende hot och vdld i arbetet?
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Respondenterna gavs dven mojlighet attifrisvar fortydliga vilka faktorer
de upplever paverkar mojligheten att genomférariskbedomningarinom
ambulanssjukvarden

I svaren finns frdgor om sekretess, informationsdelning och otydliga larmbeskrivningar. Manga
beskriver att sekretesslagstiftning, GDPR och begransningar i informationsdelning mellan
ambulanssjukvard, polis och larmcentraler gor att ambulansbesattningar aker till potentiellt farliga
situationer utan tillracklig forhandsinformation. Flera respondenter upplever att polisen har
betydligt battre lagesbild 4n ambulanssjukvarden, dven nar det géller samma individ eller adress.

Ett annat tydligt tema ar att informationen fran SOS Alarm eller andra ledningsfunktioner

ofta upplevs som knapphiandig, ofullstindig eller missvisande. Respondenter beskriver att
ambulansuppdrag ménga génger inte stimmer 6verens med verkligheten pa plats, vilket gor det
utmanande att gora riskbedomningar innan ankomst. Mdnga menar att ambulanssjukvardare i
praktiken tvingas forlita sig pa erfarenhet, magkinsla och egna bedomningar snarare &n fungerande
systematiska riskbedémningar.

Respondenter beskriver i frisvaren hur hotfulla personer kan finnas i miljéer som initialt framstar
som lugna och att varje uppdrag ar unikt. Detta forstarks ytterligare av 6kad psykisk ohilsa,
drogpéaverkan, vilket flera upplever har forvarrat arbetsmiljon. Nagra beskriver dven en upplevd
konflikt mellan verksamhetens krav pa snabb respons och tillgdnglighet av ambulansresurser och
personalens behov av en god arbetsmiljo. Samtidigt d&terkommer kritik mot bristande samverkan
med polisen, otillracklig polisiar niarvaro. Detta sarskilt i glesbygd samt avsaknad av gemensamma
rutiner och informationsutbyte mellan blaljusaktorer.

”Det ena patientmétet dr aldrig de andra likt. Man vet aldrig vad man far framfor sig
for en man dar framme. Vildigt ofta stdimmer inte informationen fran SOS-alarm / SVLC
overens med verkligheten vdl framme hos patient.”

“Var verksamhetschef skjuter allt framfor sig pga. tidsbrist. Sen bokar dom in “risk och
konsekvensbedomningar pa kortvarsel ddr skyddsombud ska dndra om sitt schema”

Rutiner fér informationsdelning kring risker fér hot och vald mot ambulanssjukvard

For att belysa hur verksamheterna arbetar med informationsdelning kring risker for hot och vald
fick de svarande ta stéllning till rutiner for bland annat informationséverforing fran larmcentral och
samverkan med polis, raiddningstjanst samt andra férebyggande arbetssitt. Fragan syftade till att
belysa i vilken omfattning ambulanssjukvardaren upplever att det finns fungerande strukturer for
att dela relevant riskinformation inf6r och under uppdrag.

Resultatet visar att 35 procent anser att arbetsgivaren har rutiner for informationsdelning kring risker
for hot och vald mot ambulanssjukvéardare. Samtidigt svarade 44 procent att sidana rutiner inte finns,
medan 21 procent uppgav att de inte vet eller inte kan bedéma fragan.
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Figur 3: Har din arbetsgivare rutiner for informationsdelning kring risker for hot och vdld mot
ambulanspersonal?
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De som svarade att sadana rutiner finns fick aven mojlighet att i fritext beskriva
vilka delar av informationsdelningen som upplevs fungera val i praktiken

De som svarade att rutiner for informationsdelning finns fick dven moéjlighet att utveckla sig i
frisvar. Flera beskriver dock att systemen fortfarande ar begriansade och otillrackliga i praktiken.
Flera regioner har infort rutiner for informationsdelning kring hot och véld, fraimst genom olika
former av flaggning, sarskild iakttagelse och eller riskmarkeringar i journalsystem. Vanligt
forekommande dr system dar tidigare hotfulla patienter eller adresser kan markeras, ibland
kopplat till ett riskbedomningsverktyg som kallas ZBROSET”. Hos vissa verksamheter finns
samverkan med polis, inre sjukvardsledning och chef i beredskap samt rutiner for att invanta
understod av polis.

Samtidigt beskriver ménga att systemen har tydliga begransningar. Flaggningar bygger ofta pa
att patienten sedan tidigare ar kdnd och korrekt registrerad i systemet. Informationen blir
dessutom méanga ganger synlig forst efter att personnummer slagits upp i journalen, vilket
innebar att ambulanssjukvardaren inte alltid far del av riskinformationen under framkérning
eller innan ankomst till adressen.

“Ddr vi upptdcker att vi inte har nog med information, sd kan vi soka chef i beredskap,
sd kan vi bedéma tillsammans om vi ska dka fram eller inte. Da stdr chefen som
ansvarig.”

"Nyligen drevs det igenom att om en patient upptrdtt hotfullt sG kommer det upp en
speciell symbol i journalen, OM ambulanséverlikaren hunnit ldgga in informationen,
och OM vi far ett helt personnummer, vilket vi sdllan far och vilken sdllan
ambulanslikaren har lagt in i systemet. Sa systemet som skapats dr hogst osdkert att vi
far informationen som dr viktig for var sikerhet.”
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Flera skriver ocksé att informationséverforingen frin SOS Alarm framst baseras pa det aktuella
samtalet och sillan innehéller historik om tidigare hot eller vald. Flera respondenter beskriver
vidare att samverkan med polis och SOS fungerar olika beroende pa region, resurstillgang och
enskilda operatorer. Informationsdelning sker darfor fortfarande ofta informellt mellan kollegor
pé arbetsplatsen, genom muntlig 6verforing och lokalkdnnedom. Sammantaget ger frisvaren

en indikation att lokala rutiner och system for informationsdelning har utvecklats efter senare
ars allvarliga handelser, men att ambulanssjukvardarna fortfarande upplever att systemen &r
personberoende, ojamna och otillrickliga for att fullt ut forebygga risker kopplade till hot och vald.
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Forebyggande atgiarder mot hot och vald

Atgarder for att férebygga riskerna for hot och vald mot ambulanssjukvardaren

Respondenterna fick ange vilka forebyggande insatser arbetsgivaren vidtar for att minska
riskerna for hot och véld mot ambulanssjukvardaren. Svarsalternativen omfattade bland annat
informationsdelning av riskpatienter eller riskadresser, utbildning i hot- och véldssituationer,
krav pa att invinta polisassistans vid riskfyllda uppdrag, tekniska larmfunktioner samt stéd och
uppfoljning efter incidenter m.m.

Svarsférdelningen visar att ambulanssjukvarden i flera delar av landet har infort olika former

av forebyggande atgérder mot hot och vald, men ocksa att dtgirderna varierar i omfattning och
innehall mellan olika arbetsgivare och regioner. Sammantaget visar resultaten att en majoritet,
cirka 60 procent, aterfinns inom dessa tre svarsalternativ. Utbildning i bemé&tande, hantering av
hot- och véldssituationer, tillbudsrapportering och utredning efter incidenter samt larmutrustning
eller personlarm och stodinsatser efter hot- eller valdshéandelser.

Samtidigt uppger knappt fyra av tio respondenter att det finns rutiner f6r riskbedémning fore
uppdrag (39 procent) eller krav pa att invénta polisassistans vid pataglig risk for hot eller véald (40
procent). Endast 19 procent uppger att det finns system for informationsdelning eller flaggning av
riskpatienter och riskadresser. Annu firre, 16 procent, anger att samtrining eller samverkan med
polis forekommer inom verksamheten.

Ett aterkommande tema 4r betydelsen av att kunna neka framkorning eller invénta polis vid
misstanke om hot eller vald. Ménga beskriver detta som en viktig trygghetsatgard, dven om flera
samtidigt upplever att polisassistans inte alltid beviljas eller finns tillgianglig inom skilig tid.

Flera respondenter lyfter fram kollegial informationsdelning som en av de mest fungerande
atgirderna. Information om hotfulla patienter och adresser sprids ofta muntligt mellan skiftlagen,
sarskilt i omraden dar ambulanssjukvardare har god lokalkdnnedom.

Utbildning i hot och vald, checklistor, personlarm och 6verfallslarm ndmns dterkommande i
frisvaret som stodjande atgarder, men flera respondenter ifragasatter deras praktiska effekt om inte
information, polisresurser och organisatoriskt stod finns samtidigt.
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Bedomer du att de férebyggande atgarderna ar tillrackliga for att minska riskerna
foér hot och vald?

Respondenterna fick ta stillning till om de bedomer att de atgéarder som i dag finns inom
verksamheten ar tillrackliga for att minska riskerna for hot och vald. Fragan syftade till att ge

en samlad bild av personalens fortroende for nuvarande siakerhetsrutiner och organisatoriska
skyddsatgirder. Resultatet visar att en tydlig majoritet av de svarande bedémer att de forebyggande
dtgarderna mot hot och véld inte ar tillrackliga. Totalt uppger 67 procent att dtgarderna endast
fungerar i begrinsad grad eller inte alls. Samtidigt anser endast 4,3 procent att de forebyggande
atgirderna fungerar i hog grad.

Figur 4: Bedémer du att de férebyggande dtgdrderna dr tillrdckliga for att minska riskerna for hot och vald?
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Om du bedémer att mer behoévs, vad skulle starka tryggheten och sakerheten for
personalen?

De svarande fick dven ta stillning till vilka ytterligare &tgarder de bedomer skulle stiarka tryggheten
och sikerheten for ambulanssjukvardaren. 9 av 10 anséag att forbattrad informationsdelning av
riskpatienter och riskadresser skulle forbéttra arbetsmiljon. Halften ansag att tydligare rutiner for
riskbedomning och utredning av incidenter behovs och fyra av tio svarande lyfter dubbelbemanning
i ambulansen som en central trygghetsatgard. Dessutom uppgav en betydande del att mer utbildning
och 6vning kring hot- och véldssituationer behovs, fyra av tio svarande efterfrigar béattre tekniska
stod och larmfunktioner for att 6ka tryggheten i arbetet.

Hur ofta under de senaste 12 manaderna har det forekommit vald eller hot om vald
som varit riktat mot ambulanssjukvardare pa din arbetsplats?

Kartlaggningen omfattade fragor om hur ofta hot och vald riktat mot ambulanssjukvardare
forekommit pa arbetsplatsen under de senaste 12 manaderna.

Resultatet visar att hot och vald &r ett dterkommande inslag inom ambulanssjukvarden. Néstan
hélften av de svarande uppger att hot eller vald riktat mot ambulanssjukvérdare forekommer nigon
eller nagra ganger i ménaden pa arbetsplatsen. Darutover anger flera att sddana hiandelser sker varje
vecka eller dagligen. Endast ett fatal uppger att hot och vald aldrig forekommer.
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Figur 5: Hur ofta under de senaste 12 mdnaderna har det férekommit vdld eller hot om vdld som varit
riktat mot ambulanspersonal pd din arbetsplats?
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Vilka orsaker anser du ligger bakom incidenten/incidenterna?

Undersokningen belyste ocksa vilka bakomliggande faktorer ambulanssjukvardare bedomer
bidrar till hot och vald i arbetet. Eftersom flera orsaker kan forekomma samtidigt gavs
mojlighet att vilja flera svarsalternativ.

Resultatet visar att ndstan samtliga respondenter anger patientens psykiska ohélsa som en av
de vanligaste orsakerna bakom hot- och valdssituationer inom ambulanssjukvarden. Vidare
uppger en mycket stor majoritet av respondenterna att paverkan av alkohol eller droger &r en
bidragande orsak bakom hot- och véldsincidenterna. Hilften svarade att anhoriga eller andra
personer pa plats bidragit till hotfulla eller vdldsamma situationer.

Nir det giller organisatoriska faktorer uppgav 55 procent att bristande information infor
uppdrag dr en bidragande orsak och 30 procent att bristande riskbedémningar ligger bakom
incidenterna. Vidare uppger en tydlig majoritet av respondenterna att ambulansen inte

fatt polisassistans trots att behov har funnits. Dessutom uppgav 40 procent att konflikter i
samband med omhindertagande eller transport varit en bidragande orsak till incidenterna.
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Figur 6: Vilka orsaker anser du ligger bakom incidenten/incidenterna?
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Ambulanssjukvardarna beskriverifrisvar dven andra bakomliggande
orsaker till hot- och valdsincidenter

Ett avvikande tema ar upplevelsen av att ambulanssjukvérden ibland anvands for att hantera
uppdrag som egentligen kan vara polisidra till sin karaktir. Flera beskriver i frisvaren att
ambulans skickas for att “"kontrollera laget” trots att vairdbehovet ar oklart och att det redan finns
indikationer pa kriminalitet eventuell risk for hot eller valdssituation. Flera frisvar pekar fortsatt
pa brister i ledningskedjan som en riskfaktor i sig. Respondenter beskriver att viktig information
om exempelvis vapen, valdskapital eller kriminella kopplingar ibland finns hos polis eller SOS
men inte nir ambulanssjukvardaren innan framkomst.

Flera beskriver att anhoriga, allménhet, kriminella grupperingar eller personer pa plats som
inte dr patienten kan bidra till att situationer snabbt blir hotfulla. Nagra svar lyfter dven
organisatoriska och kommunikativa faktorer, sisom sprakforbristningar, bristande bemoétande,
orealistiska forvantningar fran patienter och anhoriga samt osidkerhet kring ansvarsférdelning
mellan polis och ambulanssjukvard.

Ar din uppfattning att férekomsten av hot och vald mot ambulanssjukvardare har
okat under de senaste 10 aren?

Resultatet visar att en stor majoritet av de svarande upplever att hot och vald mot ambulans-
sjukvardare har 6kat under de senaste tio aren. 6 av 10 bedomer att 6kningen skett i hog grad,
medan ytterligare 24 procent upplever en 6kning i viss grad.
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Figur 7: Ar din uppfattning att férekomsten av hot och vdld mot ambulanspersonal har 6kat under
de senaste 10 dren?
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Frisvaren ger en bild av att hot och vald inom ambulanssjukvarden péaverkas av bredare
samhallsforandringar och brister i andra delar av vélfirden. Flera respondenter beskriver hur
neddragningar inom psykiatri, missbruksvard och socialtjanst, tillsammans med brist pa
vardplatser och otillrackligt stod till personer med psykisk ohilsa eller missbruk, leder till
fler komplexa och otrygga situationer for ambulanspersonalen. Ménga upplever ocksa att
ambulanssjukvarden allt oftare hanterar handelser som priglas av social oro, kriminalitet eller
ordningsproblem snarare dn akuta vardbehov. Samtidigt beskriver flera ett hardare samhéllsklimat
med okad aggressivitet, minskad respekt for bléljuspersonal och fler hotfulla situationer kopplade
till patienter eller anhoriga som ar missngjda med bedomningar och beslut.

I svaren aterkommer dven beskrivningar av 6kad forekomst av droger, vald och gingkriminalitet
samt att bristande resurser inom polis och sjukvird paverkar ambulanssjukvirdens arbetsmilj6 och
belastning negativt.

17



Rapport Kommunal 2026 Hot och vdld inom ambulanssjukvdrden - Nationell kartldggning av arbetsmiljé, risker och férebyggande dtgdrder

Sammanfattande analys, slutsatser

Prehospital sjukvard verkar ofta i miljoer dar situationer snabbt kan fordndras. Ambulanssjukvardare
ska inte behova riskera liv och hélsa i sitt samhallsviktiga uppdrag pé grund av bristande
riskbedomningar eller otillracklig informationsoverforing mellan olika aktérer. Ambulanssjukvardare
moter aterkommande patienter och miljoer dar psykisk ohilsa, missbruk, social oro, valdskapital
eller pagéende konflikter pdverkar arbetsmiljon negativt. Samtidigt beskriver respondenterna en
arbetssituation priglad av tidspress, snabba beslut och héga krav pa omedelbara bedomningar.

I en alltmer digitaliserad varld blir méjligheten att & fram relevant information i rétt tid en viktig
pusselbit for att kunna riskbedéma béde fore, under framkorning och under pigiende insats.

Det ar problematiskt att det fortfarande finns situationer dar ambulanssjukvardare skickas till
uppdrag utan tillracklig 1agesbild eller utan information om risker for hot ochvaldssituationer.
Det kan handla om tidigare valdshistorik, forekomst av vapen pa plats, redan kiand psykisk
ohilsa, drogpaverkan, tidigare hot mot blaljuspersonal eller pagaende konflikter i miljon. Nar
relevant information inte nar ambulanssjukvérdaren i tid kan det forsvéra verksamhetens
mojligheter att arbeta férebyggande och genomfora tillrackliga riskbedomningar i enlighet med
arbetsmiljolagen och Arbetsmiljoverkets foreskrifter om systematiskt arbetsmiljoarbete samt
organisatorisk och social arbetsmiljo. Arbetsmiljolagstiftning, patientsdkerhet och sekretessregler
behover kunna tillampas parallellt och vigas mot varandra. Bristande informationsdelning far
inte innebara att ambulanssjukvardare skickas in i miljoer dar olika aktorer redan kanner till
allvarliga risker.

Regionerna ansvarar for den prehospitala sjukvarden. Det yttersta arbetsmiljoansvaret

ligger hos arbetsgivaren, vilket i regioner innebér de fortroendevalda politikerna som utgor
verksamhetens hogsta ledning. Kartlaggningen och frisvaren visar samtidigt att det finns flera
aterkommande organisatoriska utmaningar. Bristande information inf6r ett uppdrag forsvéarar
eller omgjliggor adekvata riskbedomningar. Respondenterna beskriver att det i praktiken kan
vara svart att avbryta eller neka uppdrag trots osdker riskbild och att ambulansen i vissa fall
skickas fore polis, detta trots kiinda eller misstankta risker. Enligt kartlaggningen férekommer
ensamarbete eller otillracklig bemanning i riskutsatta situationer och det finns stora variationer
mellan regioner och larmcentraler kring hur riskinformation delas och hanteras.

Respondenterna lyfter en oro 6ver brister i psykiatrin och brist pa vardplatser bidrar till att fler
situationer hanteras av ambulanssjukvardare. Dar psykiatrin saknar tillrackliga resurser riskerar
ambulanssjukvard, riddningstjanst och polis att i praktiken behova hantera konsekvenserna

av ett bristande samhallsstod. Kartlaggningen ger en bild att bemanning, utbildning i
konflikthantering och hot- och valdssituationer ar viktigt, men att detta inte ar tillracklig

nir ambulanssjukvardare méter personer med stort valdskapital, kraftig drogpaverkan eller
allvarlig psykiatrisk problematik. Ett vil fungerande informationsutbyte mellan blaljusaktorer
ar en viktig forutsittning for att kunna genomfora sikra insatser och skapa trygghet for bade
ambulanssjukvardare och patienter.
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Kommunals forslag och rekommendationer

o  Arbetsgivare inom prehospital sjukvard ska sarskilt beakta och genomfora kontinuerliga och
systematiska riskbedomningar kring hot och vald. Ambulanssjukvardare som utsétts for hot
och vald ska erbjudas tydligt stod och uppf6ljning.

e Samverkan mellan ambulans, polis, riddningstjanst samt larm- och ledningscentraler behover
stidrkas och informationsdelning mellan blaljusaktorer behover utvecklas. Ambulanssjukvéardare
ska ha tillgdng till relevant riskinformation infor och under varje uppdrag.

e For att sdkerstilla en trygg och patientsdker ambulanssjukvard kravs 6kade resurser till
sjukvarden med fokus pa ritt bemanning, kompetens och bra anstillningsvillkor. Det beh6vs
langsiktiga satsningar for att ambulanssjukvardare ska finnas tillgdnglig i hela
landet, dygnet runt.
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Referenser och underlag

e Alla vinner pd en trygg arbetsmiljo. Kommunals rapport om hot och véld i utsatta branscher
e Fragorna till enkdt om hot och vald inom ambulanssjukvarden

e Forskningsrapporten Piggast kér — Ambulanssjukvdrdaren, sikerheten och
utryckningarna

e Bilaga 1 till regeringskanslibeslut S2026/00485

e Inom ambulans syftar "BROSET” vanligtvis pa Violence Checklist (BVC). Det #r ett
bedomningsinstrument for att snabbt vardera risk for hot och vald hos en patient.

20



Kommunal.

9Z0¢ |eunwwioy| JapJedie apue33Aga.40) Y20 Jaysi ‘Ofjlws)ag.e Ae Suju33e|1Jey| [|[Suoljeu - uspieAynfssuejnque woul pjeA yd0 JoH Z-S7-8T/68-T6-826 AN MY



