Information om Asylhalsan i Vastmanland och hur de bl.a. arbetade
med grupper i Riddarhyttan

Asylhalsan &r vardcentral for asylsékande, ggmda och tillstandslésa i Vastmanland. Fr.o.m. 1/10 2019
bytte vi namn, heter numera Raby vardcentral och asylhélsa och &r vardcentral for listade patienter
men har kvar asyluppdraget. Vi har filialer i Fagersta och Arboga for asylgruppen eftersom man
automatiskt tillhor oss och inte kan vélja att lista sig pa annan vardcentral.

Vi har lakare, sjukskoterskor, BVC, barnmorskor och samtalsmottagning med kuratorer/terapeuter.
Vi har avtal med dietister och fysioterapeuter/sjukgymnaster.

De som kommit till oss pa samtalsmottagningen har ofta med sig fruktansvarda erfarenheter och
minnen och lever i ovisshet och svar situation. Nar man pratar om migrationsstress ar det ofta tre
delar man pratar om — det som hande innan flykten, det som hande under flykten och det som
hander ndar man kommer till det nya landet.

Vi sag att manga av patienterna hade symptom pa PTSD, post-traumatiskt stress-syndrom.
Symptomen handlar om flash-backs, forhojt fysiologiskt paslag (att alltid vara beredd, inte kunna
slappna av) och undvikande av det som kan trigga minnena. Det &r ocksa vanligt med depression och
angest i samband med PTSD.

Vi traffar manga patienter enskilt och kan arbeta med att forsoka ta kontroll ver minnena. Men
samtidigt som de svara minnena finns déar sa finns oron fér framtiden och for att det skall hdnda igen,
det ar inte bara minnen. Det ar ocksa latt att tro att man ar ensam om att ma sa daligt och man kan
vara radd att berdtta om sina tankar och kanslor.



Vi har utbildning i en metod som heter TRT, Teaching Recovery Techniques, och som vander sig till
barn som varit med om trauma. Metoden har anvants varlden Over i t.ex. flyktinglager, efter
jordbavningar och fartygskatastrofer. SKR tog fram material f6r vuxna och vi bérjade vi arbeta med
detta och ar bland de forsta i landet som anvant just den hdar metoden. Interventionerna bygger pa
KBT, kognitiv beteendeterapi och handlar om att ta kontroll 6ver sina minnen, att forsta vad som
hander i kroppen och i hjarnan vid trauma och att hitta satt att reglera och lugna sig sjalv.

Vi har genomfort grupper pa olika stéllen i lanet, bl.a. 2 i Riddarhyttan/Kallfallet. For att gbra det
moijligt att delta har vi akt till omradena och haft gruppen pa plats. Grupperna bestar av 8-12
personer och vi hade delat upp det i kvinnor och mén. Vi traffas 10 ganger och varje traff har samma
uppldgg med teori/psykoedukation och 6vning som ocksa blir del av hemlaxan.

Gruppen har kunnat ge deltagarna storre forstaelse for de egna reaktionerna och kunskap om hur
man kan hantera det, coping-strategier och de utvarderingar vi gjort har vi sett goda resultat.



