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Vad hände?
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Å35 700 ensamkommande 2015

Å6-12 månaders kö

ÅAsylsökande - Inte stabil nog för TF-CBT 

behandling (?)

ÅStarka unga killar med massor av livskraft

ÅInstabil politisk situation, åtstramningar

ÅRisk för suicid och droger



Riskfaktorer för drogmissbruk

Tillgång till droger

Psykosocial situation

Ärftlighet



! ! Svenska!
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CRIES- 8 
!

 
Instr uktioner  ti ll personalen och infor mati on som ska fyl las i finns p¬ baksidan!  

!

 

Nedan fºljer en lista p¬ upplevelser som personer haft efter stressfulla livshªndelser. 

Lªs varje fr¬ga och sªtt kryss i den rutan som stªmmer bªst ºverens med hur det 

varit fºr dig den senast e veckan . 

 

Under den senaste veckan 

0 
Al dr ig 

1 
Sªllan 

3 
N¬gr a 
g¬nger  

5 
Ofta  

1. Har du tªnkt p¬ det som hªnde ªven nªr du inte 
ville det? 

    

2. Har du fºrsºkt att radera det som hªnde ur 
minnet? 

    

3. Har du haft perioder med starka kªnslor kring 
hªndelsen? 

    

4. Har du h¬llit dig undan saker eller situationer som 

p¬minner om hªndelsen? 

    

5. Har du fºrsºkt l¬ta bli att tala om det som hªnt?     

6. Har bilder fr¬n hªndelsen dykt upp i dina tankar?     

7. Har saker du upplevt f¬tt dig att tªnka p¬ 

hªndelsen? 

    

8. Fºrsºker du l¬ta bli att tªnka p¬ hªndelsen?     

 

 

 

 

 

 

 



Mentometerfråga: Vilka av dessa 

är symtom på posttraumatisk 

stress?

ÅA. Återupplevande av händelsen

ÅB. Överaktivering

ÅC. Undvikande

ÅD. Initiativlöshet

ÅE. Aggressivitet

ÅF. Samtliga ovan

ÅG. A+B+C

ÅH. A+B+D



Huvudsakliga symtom av PTS

ÅÅterupplevelse av händelsen (intrusion)

ïFlashbacks, mardrömmar

ÅÖveraktivering (arousal)

ïHjärtklappning, sömnproblem, värk, 

irritabilitet

ÅUndvikande (avoidance)

ïUndvikande beteenden pga rädsla



òMissbruk av droger är vanligt hos individer som lider 

av posttraumatisk stressyndrom (PTSD) och är ett känt 

fenomen hos personer som deltagit i krig.ò



En nivåstrukturerad vård för 

PTSD

Individual-
terapi

Teaching Recovery
Techniques

Traumamedveten omsorg
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Teaching Recovery Techniques
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Arbetsboken har satts ihop av Ayse Yalin, Bergin 

Levent och Nazan Kaya i samarbete med UNICEF 
Boken ªr avsedd att anvªndas med manualen Barn och 

krig som ªr skriven av Atle Dyregrov p¬ Center for Crisis 

Psychology i Bergen, samt Patrick Smith och William 

Yule p¬ Institute of Psychiatry i London, i samarbete 

med Leila Gupta, Sean Perrin och Rolf Gjestad.

Svensk ºversªttning:Emma  StenvallKarin Fªngstrºm

Arbetsboken till  Barn och krig

É Children and War Foundation, Bergen, Norway (1999, reviderad 2002, 2012, 2014)



Teaching recovery techniques ïvad 

är det?

ÅUtvecklat av psykologer och forskare på Children and War

Foundation

ÅManualbaserat, bygger på traumafokuserad KBT

ÅGes i grupp: 8-10 barn, 5 tillfällen á 2 timmar plus hemläxor  

ÅAlltid två ledare per grupp

ÅTvå träffar för omsorgspersoner

ÅUtvecklat för låginkomstländer

ÅKan utövas av professionella utan förkunskaper om trauma 

eller terapeutiskt arbete med barn

ÅôUtbilda utbildareô-system



TrT syftar till att minska 

posttraumatiska stressymtom

Tankar ï
Återupplevande

Session 1&2

Känslor ï
Undvikande
Session 4-5

PTS

Session 1

Kroppsliga 
reaktioner ï
Upphetsat 
känsloläge
Session 3



Resultat N=55 med baslinjedata

Å84 % hade måttlig eller svår depression

Å45% hade självmordstankar-eller planer

Å62% upplevde negativa livshändelser under kursens 

fem veckor (53% upplevde positiva)

ÅSamtliga var mitt i asylprocessen
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Å33% avhopp innan den första träffen 

(ingen skillnad i CRIES mellan dessa och 

deltagarna)

Å82% närvaro bland dem som gick hela 

kursen



Förändring MADRS N=46 

P ā é¿é003



Förändring CRIES N=46

P ā0,0167




