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Inledning

Läkare har ett ansvarsfullt arbete som är viktigt för många män-
niskor. Professionen möts av höga förväntningar men också av 
krav. En trygg arbetsplats borde därför vara en självklarhet. Så 
är det emellertid inte på alla arbetsplatser där läkare är verk-
samma. 

Sveriges läkarförbund vill se en utveckling av arbetet med att skapa 
trygga arbetsplatser och vår målsättning är att alla medlemmar 
ska känna sig trygga och säkra på arbetet. Handboken är 
Läkarförbundets bidrag till att stärka det förebyggande arbetet 
och skapa trygga arbetsplatser.

Bra arbetsmiljö
En trygg arbetsmiljö är grunden för att läkaren ska kunna ge pa-
tienten en god vård och bedriva ett effektivt arbete. En bra arbets-
miljö har sin utgångspunkt i det systematiska arbetsmiljöarbetet. 
Vid arbete med att förhindra hot och våld sker detta genom un-
dersökning av risker, bedömningar av risker och genom att skapa 
rutiner. Rutiner och riktlinjer ska vara anpassade till den aktuella 
verksamheten. Arbetsgivaren är ytterst ansvarig för det förebyg-
gande arbetsmiljöarbetet och för att skapa trygga arbetsplatser för 
läkarna. Arbetstagarna ska medverka och delta i genomförandet av 
arbetsmiljöarbetet. 

För att skapa en trygg och säker arbetsplats måste arbetet genom-
syras av ett helhetstänkande. Kartläggningar och åtgärder behöver 
omfatta alla delar av verksamheten, inklusive de enheter där en-
samarbete förekommer, och samtliga läkare måste få utbildning 
inom området. 

INLEDNING



7

Läkarförbundets 
handbok om att 

förebygga 
hot och våld på 

arbetsplatsen

För att uppnå en säker och trygg arbetsplats kan företagshälso-
vården med fördel anlitas som stöd i det förebyggande arbetet men 
också när det uppstått ett problem.

Förebyggande arbete lönar sig
De arbetsplatser som råkar ut för hot- och våldsrelaterade tillbud 
drabbas hårt av ekonomiska konsekvenser då medarbetarnas mo-
tivation att utföra högkvalitativt arbete tenderar att sjunka. Stress, 
sömnsvårigheter och oro efter hot- och våldsrelaterade tillbud gör 
att risken för sjukskrivningar ökar, vilket i kombination med försäm-
rad vårdkvalitet på sikt innebär ekonomiska konsekvenser. Personer 
som utsatts för hot om våld eller våldssituationer på arbetsplatsen 
överväger ofta att lämna sitt yrke på grund av rädsla och olust.  
Det är vanligt att övervägandet omsätts i praktisk handling. Verk-
samheter med ofta förekommande hot och våldssituationer kan 
dessutom få svårt att klara kompetensförsörjningen. Hot och våld 
på arbetsplatser försämrar arbetstrivsel, ekonomi och vårdkvalitet. 
(Arbets- och miljömedicin i Stockholms läns landsting)

Förutom de ekonomiska konsekvenserna som beskrivits så får 
ekonomi aldrig vara ett hinder för säkerheten eller i arbetet med att 
skapa trygga arbetsplatser.

”Nyckeln till ett framgångsrikt förebyggande arbete 
är en ökad medvetenhet på arbetsplatsen. Arbetet 
bör ske i en ständigt pågående process där varje 
händelse leder till ny kunskap och ökad beredskap. 
Arbetet med att öka medvetenheten sker lämpligen 
genom diskussioner på regelbundna arbetsplats-
möten och i samverkan.”

INLEDNING
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Vad är hot och våld?

Arbetsmiljöverkets AFS gällande hot och våld benämns våld och 
hot. I denna handbok benämner vi området hot och våld. Det finns 
ingen enhetlig begreppsbestämning av hot och våld men Arbets-
miljöverket skildrar begreppen i sin föreskrift Våld och hot (AFS 
1993:2) så här:

”Våld varierar från mord till trakasserier i form av hot via brev 
eller telefon”. Arbets- och miljömedicin i Stockholms läns landsting 
definierar begreppen så här:

Hot
”Med hot menas muntliga hotelser om fysiskt våld eller skadegö-
relse. Dessa hot kan vara riktade mot vårdgivare eller mot indivi-
den själv, till exempel hot om självmord. Obscena eller aggressiva 
gester, icke önskvärda sexuella närmanden och anspelningar, 
skymford och nedsättande personangrepp är andra exempel på 
hot. Ett uppträdande med bristande respekt för en annan person 
kan också uppfattas som hotande. En ständig rädsla för att något 
obehagligt eller farligt ska inträffa kan öka vårdgivarens sårbar-
het och rädslan i sig kan därmed upplevas som ett kontinuerligt 
underliggande hot”.

Observera att det bara är den utsatta personen som kan avgöra om 
det som framförts är ett hot eller inte. 

Våld 
”Våld kan definieras som en aggressiv handling, vilken leder till 
fysisk eller psykisk skada hos en annan människa. Exempel på 

VAD ÄR HOT OCH VÅLD?
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sådana handlingar är att bita, klösa, riva, nypa, knuffa eller hålla 
fast. Allvarliga skador kan uppstå vid grövre våld, till exempel 
fysiskt angrepp och överfall med slag, sparkar eller vapen. Vad 
som upplevs som hot eller som våld varierar och går inte alltid 
att särskilja.”

Definitionerna är breda vilket gör att andra människors uppfattning 
om vilka beteenden eller händelser som utgör hot om våld eller våld 
är irrelevanta. Det är bara den som blivit drabbad av hot om våld 
eller våld som kan avgöra om händelsen var en konsekvens av det 
patientrelaterade arbetet eller beslut tagna om patienten som var 
orsaken. Det kan inte heller ”viftas” bort med att lite får man tåla om 
man arbetar som läkare inom denna verksamhet.

På vilka sätt kan hot och våld förekomma?
Arenorna för var hoten och våldet utspelar sig kan variera. Alltifrån 
den egna mottagningen till kulvertar på sjukhusen. Det kan också 
ske när läkaren är på väg till patienten eller besöker patienten i 
hemmet. Likaså på väg till och från jobbet eller i det egna hemmet. 
Hot kan även framföras via telefon, e-post, sms, sociala medier 
och bloggar.

Oavsett hur och var hoten framförs så gäller samma lagrum som 
i samhället för övrigt. Det kan till exempel vara fråga om brotts-
balksbrotten olaga hot och ofredande. Går det över i upprepande 
förseelser mot en och samma person kan det vara fråga om olaga 
förföljelse. 

Spara e-post, sms och gör skärmdumpar!

Olaga förföljelse, i dagligt tal kallats stalkning, har en vag startpunkt 
då det ofta börjar med enstaka sms, e-post och telefonsamtal som 
intensifieras. 

Ansvar och roller

Arbetsgivarens ansvar
Arbetsgivaren är ytterst ansvarig för allt arbetsmiljöarbete och i 
att skapa trygga arbetsplatser. Detta regleras i arbetsmiljölagen 
och genom Arbetsmiljöverkets föreskrifter. Det innebär också att 
arbetsgivaren är ansvarig i det förebyggande och riskminimerande 
arbetsmiljöarbetet. Även när det gäller hot och våld. 

Fördelningen av arbetsmiljöuppgifterna kan regleras i den lokala 
delegationsordningen eller i separata uppgiftsfördelningar. Det är 
vanligt att arbetsmiljöuppgifterna på personer i tjänstemannaorga-
nisationen, oftast sker det till någon i chefsposition. För att kunna 
ta emot en fördelning av arbetsmiljöuppgifter måste mottagaren 
ha kunskap, kompetens, befogenheter och resurser. Ytterst har 
kommun, landstingsfullmäktige respektive generaldirektören vid en 
statlig myndighet, det övergripande arbetsmiljöansvaret.

Lokalföreningens roll i arbetet med att skapa 
trygga arbetsplatser
Om arbetsgivaren omfattas av kollektivavtal så är det lokalfören-
ingen som formellt utser skyddsombudet.  I de fall arbetsgivaren inte 
omfattas av kollektivavtal så utses skyddsombudet av arbetstagarna 
på den lokala arbetsplatsen. I enlighet med arbetsmiljölagen så är 
det skyddsombudet som definierar sitt skyddsområde men finns 
det en lokalförening så ska skyddsområdet definieras i samråd med 
denna. Skyddsombudets uppdrag är att företräda arbetstagarna 
inom skyddsområdet och samverka med berörd chef. I vissa sam-
manhang behöver beslut tas på högre nivå i organisationen. I de 

ansvar och rollerVAD ÄR HOT OCH VÅLD?



13

Läkarförbundets 
handbok om att 

förebygga 
hot och våld på 

arbetsplatsen

fallen är kommunikationen mellan det lokala skyddsombudet och 
huvudskyddsombudet avgörande för att frågan ska behandlas på 
ett korrekt sätt och på rätt nivå exempelvis i skyddskommittén eller 
i samverkan.

Skyddskommittén/samverkansgruppen
Enligt arbetsmilölagen ska alltid en skyddskommitté inrättas av ar-
betsgivaren om det finns 50 eller fler anställda. En skyddskommitté 
ska tillsättas även vid arbetsställen med mindre antal arbetstagare, 
om det begärs av arbetstagarna. I skyddskommittén finns företrä-
dare för arbetsgivaren och arbetstagarna som utsetts av lokalfören-
ingen. Minst en av deltagarna ska vara skyddsombud.

Skyddskommitténs uppdrag är att i enlighet med arbetsmiljölagen 
delta i planering av arbetsmiljöarbetet på arbetsstället, följa utveck-
lingen i frågor som rör skyddet mot ohälsa och olycksfall samt verka 
för tillfredställande arbetsförhållanden.  Vidare ska frågor behandlas 
om företagshälsovård, handlingsplaner, planering av nya lokaler 
anordningar, arbetsmetoder, arbetsorganisation, upplysning och 
utbildning rörande arbetsmiljön men också arbetsanpassning och 
rehabiliteringsverksamhet på arbetsstället med mera. Allt detta är 
viktigt att beakta ur ett hot- och våldsperspektiv.

Samverkansgruppen ersätter i vissa fall  
arbetsmiljökommittén
Verksamheter som drivs av kommuner eller landsting omfattas av 
det centralt tecknade kollektivavtalet FAS 05 (Förnyelse, Arbetsmiljö 
och Samverkan) Under förutsättning att lokala parter tecknat ett 
lokalt samverkansavtal så kan arbetsmiljökommittén ersättas med 
samverkansgruppen vilket ska framgå av det lokala samverkans-
avtalet.

ANSVAR OCH ROLLER
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Medarbetarna
De anställda, inklusive visstidsanställda och vikarier, ska medverka 
genom att till exempel påtala risker och brister för arbetsgivaren. 
Detta kan ske vid till exempel medarbetarsamtal och vid person-
almöte/APT. Om en arbetstagare finner att ett arbete innebär en 
omedelbar och allvarlig fara  för liv och hälsa ska hen snarast påtala 
detta för berörd chef eller skyddsombud. Ta gärna stöd av skydds-
ombudet i samtalet med berörd chef. 

Med fördel kan medarbetarna vid personalmöte/APT lyfta frågan om 
arbetet med att skapa trygga arbetsplatser med hjälp av handbo-
kens sista bilaga. ”Tips för att komma igång med arbetet att skapa 
en trygg arbetsplats”

Inhyrd personal
Inhyrd personal omfattas av det systematiska arbetsmiljöarbetet och 
ur ett hot- och våldsperspektiv på samma sätt som de som är an-
ställda på arbetsplatsen. Det kan till exempel handla om riskbedöm-
ning av den inhyrda läkarens arbetsuppgifter samt att informera om 
de instruktioner och rutiner som finns på den aktuella arbetsplatsen.  
Det uthyrande företaget kan å sin sida inte bestämma över platsen 
för arbetet eller dess lokaler. Det uthyrande företaget har kvar sitt 
ansvar för den anställda och är skyldig att genomföra långsiktiga 
åtgärder som tillexempel utbildning och rehabilitering. (AFS 2001:1)

Rollen som läkare i patientmötet
Enligt Hälso- och sjukvårdslagen så är det landstingen som är skyl-
diga att ge invånarna vård inte den enskilda läkaren. Det innebär 
att det finns ingen generell skyldighet för en enskild läkare, att själv 
ta emot varje patient som söker vård. Däremot kan enskild läkare 
inte hindra att patienten kommer till den aktuella vårdinrättningen. 
En god patient-läkarrelation är av betydelse för att uppnå en fung-

erande behandlingsallians och därigenom erbjuda patienten optimal 
vård. I relationen är förtroende en avgörande del. Hot och våld som 
riktas mot läkaren från patienten eller en anhörig är i många fall ut-
tryck för psykisk ohälsa, bristande förtroende från patientens sida el-
ler en känsla av vanmakt. Patienten bör då tas över av någon annan 
läkare och en utredning ska initieras för att kartlägga vad som hänt.

Hot och våld ska aldrig behöva accepteras av i vården. Den läkare 
som utsatts för hot eller våld i, eller i anledning av tjänsten, ska 
omedelbart ta upp det inträffade med sin chef. 

ANSVAR OCH ROLLERANSVAR OCH ROLLER
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Förebyggande

Systematiskt arbetsmiljöarbete  
ur ett hot- och våldsperspektiv
Samtliga anställda, inklusive visstidsanställda och vikarier, omfattas 
av det systematiska arbetsmiljöarbetet som återfinns i föreskriften 
AFS: 2001:1 som tillsammans med arbetsmiljölagen utgör grunden i 
arbetsmiljöarbetet. Inom de verksamheter där det kan finnas risk för 
hot och våld är arbetsgivaren skyldig att förebygga riskerna i enlig-
het med Arbetsmiljöverkets föreskrift om våld och hot i arbetsmiljön 
(AFS 1993:2)

Att arbeta med att förebygga hot och våld ingår i det systematiska 
arbetsmiljöarbetet och utifrån det används samhjulet med fördel i 
arbetet med att skapa trygga arbetsplatser. 

Undersökningen
Undersökningen innebär att en kartläggning av arbetsmiljön, ur ett 
hot- och våldsperspektiv, genomförs. Avhängt den lokala arbetsgi-
varens arbetsmiljödelegation så är det närmaste chef som ansvarar 
för att undersökningen genomförs och med fördel medverkar med-
arbetare och skyddsombud. Tänk på att undersökningen måste ske 
ur ett helhetsperspektiv och innefatta hela verksamheten. Undersök-
ningar ska ske kontinuerligt. 

För att komma att komma i gång med undersökningen kan bland 
andra följande frågor (som delvis bygger på Arbetsmiljöverkets 
rekommendationer) ställas:

förebyggande



Risk nr Plats   Riskbeskrivning Typ av risk Anmärkning Risknivå
1 VC mottagning Ej fungerande larm Akut risk 3
2 VC mottagning Möblering i rummen Allvarlig risk 2
3 Psyk, slutenvård Gravid läkare Vid graviditet gäller riskbedömning enl AFS 2007:5, 
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1.	 Är arbetet eller någon del därav förenat med risk för hot? 

2.	 Är arbetet eller någon del därav förenat med våld?

3.	 Vad har vi för rutiner när det gäller gravida läkare i det 
patientnära arbetet?

4.	 Görs det riskbedömningar av de patienter som gravida 
läkare träffar?

5.	 Var och när finns direkta risker för hot om våld eller våld?

6.	 Vad har vi för rutiner när det gäller labila patienter?

7.	 Görs det riskbedömningar av labila patienter? 

8.	 Vad har vi för rutiner när det gäller riskbedömningar av 
psykiskt sjuka patienter?

9.	 Görs det riskbedömningar av psykiskt sjuka patienter?

10.	 Vad har vi för rutiner när det gäller riskbedömningar av 
närstående?

11.	 Görs det riskbedömningar av närstående?

12.	 Finns det risk för vapenhot på arbetsplatsen?

13.	 Vilka situationer som kan innebära risk för hot och våld kan 
uppstå vid transporter av patienterna?

14.	 Vilka rutiner har vi för medarbetare med skyddad identitet?

15.	 Vilka rutiner har vi vid förfrågningar om en enskild läkares 
personuppgifter?

16.	 Hur sker rapportering av en hot- och våldssituation? Utreds 
incidenten?

17.	 Har vi larm? 

18.	 Finns det larm i alla mottagningsrum?

19.	 Har vi bärbara larm?

20.	 Finns det rutiner för att kontrollera att larmen fungerar?

21.	 Finns beredskap för att klara akuta krissituationer, hot, 
överfall, skjutningar?

Riskbedömning
När kartläggningen/undersökningen är gjord så är det dags att 
bedöma riskerna för att någon kan komma att drabbas av ohälsa 
eller olycksfall i arbetet. Det är arbetsgivaren som ytterst ansvarar 
för riskbedömningen men skyddsombudet bör medverka som ett 
stöd till chefen. 

Riskbedömningen ska vara skriftlig och ange vilka risker som finns 
och om de är allvarliga eller inte. Exemplet bygger delvis på Prevents 
checklista vid riskbedömningar.

1 =grönt    2 =gult    3 =rött

Ansvarig chef signerar och daterar riskbedömningen.

De beskrivna riskerna och risknivåerna utgör underlaget för hand-
lingsplanen som ska upprättas, se nästa stycke.

Åtgärda riskerna 
När riskbedömningen är gjord är det dags att åtgärda riskerna.

Akuta åtgärder
Om det vid undersökningen och riskbedömningen framkommer att 
det till exempel finns en hög risk att det saknas larm i lokalerna ska 
det åtgärdas omedelbart.

förebyggandeförebyggande
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Åtgärder som inte kan genomföras omedelbart
För de åtgärder som ska genomföras men som inte kan åtgärdas 
omedelbart ska en skriftlig handlingsplan upprättas. Av planen ska 
det framgå vad som ska göras, hur det ska göras, vem som ska göra 
arbetet och när det ska vara klart. 

Exempel på åtgärder för handlingsplanen ur ett hot- och vålds-
perspektiv:

•	 Uppdatering av rutiner

•	 Iordningsställande av flyktvägar

•	 Ommöblering av patientmottagningen

•	 Översyn av patientensplacering i rummet 

•	 Test av larm

•	 Kartläggning hur frekvent larmen används

•	 Kartläggning och riskbedömningar av sjukhusets kulvertar

•	 Utbildning av medarbetare i rutiner samt vad som  
förväntas av var och en om det inträffar

Rutiner
För att skapa en hög säkerhetsnivå på arbetsplatsen ska rutiner 
uppdateras och ibland behöver också nya rutiner upprättas. För 
att komma igång med upprättandet av nya rutiner kan nedanstå-
ende exempel (som bygger på Arbetsmiljöverkets exempel) vara 
en vägledning.

•	 Förbered fördelningen av arbetsuppgifter i en krissituation

•	 Fastställ och dokumentera vem som ska göra vad

•	 Ha en lista på anhöriga och aktuella telefonnummer om 
något händer

•	 Framhåll att arbetstagare inte få ta personliga risker vid 
hot- och våldssituationer

•	 Avgör vilka som ska känna till arbetsplatsens 
säkerhetsrutiner

•	 Understryk vikten av att arbetsplatsens säkerhetsrutiner 
inte sprids utanför denna

•	 Rutin om instruktioner för inhyrd personal ur ett hot- och 
våldsperspektiv

•	 Fastställ rutin om samråd mellan den drabbade, skydds-
ombud och närmaste chef innan polisanmälan görs 

•	 Fastställ rutin även för vem som kontaktas nattetid

Tänk på: Instruktioner och rutiner ska alltid vara aktuella 
och vara kända av alla medarbetare som kan berörs av ris-
kerna. För att bibehålla den trygga arbetsplatsen så fod-
ras fortlöpande utbildning i säkerhetsrutinerna för samtliga 
medarbetare, inklusive visstidsanställda och vikarier. Utbild-
ningen i sig kan alltså vara en av rutinerna. 

Följa upp
Det sista steget i att få en systematik i enlighet med det systematiska 
arbetsmiljöarbetet ur ett hot- och våldsperspektiv innebär bland 
annat att ställa frågorna fick åtgärderna avsedd effekt? Om inte, 
vad behöver göras?

förebyggandeförebyggande
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Om det inträffar

Vem gör vad vid våldssituationer?
Chefen agerar i enlighet med de upprättade rutinerna som ska 
finnas på arbetsplatsen, och som bör innehålla att den drabbade 
inte ska uttala sig i media, att motverka ryktesspridning utan istäl-
let informera kollegorna vad som verkligen hänt, samt fysisk och 
emotionell hjälp etcetera.

Skyddsombudets roll är att stötta medlemmen och se till att upp-
levelsen tas på allvar. Vidare ska skyddsombudet verka för att ar-
betsgivaren gör tillbuds- och arbetsskadeanmälningar samt polis-
anmälan görs direkt. Inte bara för medlemmens skull utan även för 
omgivningens. Vem vet var och när personen gör om samma sak? 
Se till att arbetsgivaren följer de lokala rutinerna som ska finnas 
upprättade.

Det bästa kollegorna kan göra är ta hand om den drabbade. Det 
kan lindra följderna. Tänk på att den drabbade personen kan vara 
i chocktillstånd och i det tillståndet ska ingen lämnas ensam med 
viktiga avgöranden.

Anmälningarna
Anmälan till arbetsgivaren
Oavsett vad som inträffat, och oavsett andra anmälningar, ska alla 
incidenter som inträffar på arbetsplatsen rapporteras i det lokala 
tillbudssystemet på arbetsplatsen. Anmälningen ligger sedan till 
grund i det fortsatta förebyggande arbetet.

OM DET INTRÄFFAR
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Arbetsskadeanmälan
En arbetsskadeanmälan ska alltid skyndsamt göras till Arbetsmiljö-
verket och Försäkringskassan.

Tillbudsanmälan
Tillbudsanmälan görs skyndsamt till Arbetsmiljöverket och Försäk-
ringskassan.

Enklast gör den drabbade, med hjälp av skyddsombudet, båda an-
mälningarna vid samma tillfälle på www.anmalarbetskada.se genom 
arbetsgivarens försorg och ansvar.

Polisanmälan
Händelser som har med hot och våld att göra ska dokumenteras 
och utredas. I anmälan bör de uppgifter tas med som behövs för att 
polisen ska kunna utreda det inträffade, det vill säga i första hand 
uppgifter om själva hotet eller våldet. I de rutiner som ska finnas på 
varje arbetsplats där risk för hot och våld föreligger bör det anges 
att arbetsgivare efter samråd med den drabbade fattar beslut och 
anmäler. Samrådet ska syfta till att lyssna på den drabbade och hur 
hen ser på situationen. Läkarförbundet anser att det är oacceptabelt 
med hot och våld på en arbetsplats. Därför bör varje fall om hot och 
våld polisanmälas för att visa att det inte accepteras.

Läkarförbundet anser att det är arbetsgivaren som har ansvaret 
för att göra polisanmälan. I polisanmälan uppges arbetsgivarens 
organisationsnummer, arbetsplatsens adress och telefonnummer 
uppges. Lämna aldrig privata kontaktuppgifter! 

Även om arbetsgivaren gör polisanmälan så är det den drabbade 
som kommer genomgå den juridiska processen. Läkarförbundet 
anser att den drabbade vid behov bör ha juridiskt stöd vid såväl 
polisförhör och vid den eventuella rättegången. Den som känner 

behov av ett målsägandebiträde (i regel en advokat inom brottmål) 
ska meddela åklagaren eller den polis som ansvarar för förunder-
sökningen. Det är emellertid tingsrätten som beslutar om det. Om 
polis och åklagare inte beslutar om målsägarbiträde anser Läkarför-
bundet att arbetsgivaren vid behov ska bekosta ett juridiskt stöd för 
att minska obehagskänslan i en ovan situation som tillexempel vid 
förhör och en eventuell rättegång. Läkarförbundet anser också att 
närmaste chef eller en kollega bör medverka som ett personligt stöd. 

Polisen bedömer också vilka skyddsåtgärder som den drabbade 
har behov av inom ramen för lokalt personsäkerhetsarbete. Det 
kan till exempel röra sig om rådgivning och bevakning. Eventuella 
besöksförbud beslutas av rättsväsendet.

Dessutom finns regelverk om skyddande av personuppgifter så-
som sekretessmarkering*, kvarskrivning vid flytt samt fingerade 
personuppgifter när det föreligger reella hot mot brottsoffer och/
eller vittnen. Närmaste chef, säkerhetsansvarig hos arbetsgivaren 
eller målsägandebiträde kan vara behjälplig i dialogen med polis 
och åklagare.

Rättegång
Efter polisanmälan så är det åklagaren som beslutar om åtal ska 
väckas eller om förundersökningen ska läggas ner.

Om åtal väcks blir det rättegång. Inför rättegången har den drab-
bade fått besked av tingsrätten om de anser att målsägarbiträde 
behövs eller inte. Om tingsrätten beslutat om att avslå möjligheten 
till målsägarbiträde anser Läkarförbundet att det är av vikt att ar-
betsgivaren bekostar det juridiska stödet. Oavsett så anser läkar-
förbundet att närmaste chef ska medverka som ett personligt stöd. 
Vid rättegången går det i normalfallet inte att vara anonym.

*läs mer på skatteverket.se

OM DET INTRÄFFAROM DET INTRÄFFAR
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Om den drabbade känner osäkerhet i svenska språket så har den 
drabbade rätt till gratis tolk vid polisanmälan, under förundersökning 
och vid rättegången.

Vem ersätter dina kostnader
Blir du kallad till polisen eller åklagaren har du rätt till ersättning för 
de kostnader du haft för att kunna komma till förhöret. Det kan gälla 
kostnader för resor och uppehälle, ersättning för förlorad inkomst 
eller annan ekonomisk förlust. Ersättningen för förlorad inkomst är 
dock begränsad till ett visst belopp.

Försäkringar
Tänk på att kontakta AFA-försäkringar och ditt eget försäkrings-
bolag.

Bilagor

Arbetsmiljöverkets föreskrifter om systematiskt 
arbetsmiljöarbete AFS 2001:1

1 § Dessa föreskrifter gäller för alla arbets-
givare. Med arbetsgivare likställs de som 
hyr in arbetskraft. 

Definition av systematiskt arbetsmiljöar-
bete.

2 § Med systematiskt arbetsmiljöarbete 
menas i dessa föreskrifter arbetsgivarens 
arbete med att undersöka, genomföra och 
följa upp verksamheten på ett sådant sätt 
att ohälsa och olycksfall i arbetet förebyggs 
och en tillfredsställandearbetsmiljö uppnås.

Naturlig del i verksamheten, medverkan, 
arbetsmiljöpolicy och rutiner
3 § Det systematiska arbetsmiljöarbetet 
skall ingå som en naturlig del i den dagliga 
verksamheten. Det skall omfatta alla fysiska, 
psykologiska och sociala förhållanden som 
har betydelse för arbetsmiljön.

4 § Arbetsgivaren skall ge arbetstagarna, 
skyddsombuden och elevskyddsombuden 
möjlighet att medverka i det systematiska 
arbetsmiljöarbetet.

5 § Det skall finnas en arbetsmiljöpolicy som 
beskriver hur arbetsförhållandena i arbetsgi-
varens verksamhet skall vara för att ohälsa 
och olycksfall i arbetet skall förebyggas och 
en tillfredsställande arbetsmiljö uppnås. Det 
skall finnas rutiner som beskriver hur det 
systematiska arbetsmiljöarbetet skall gå 
till. Arbetsmiljöpolicyn och rutinerna skall 

dokumenteras skriftligt om det finns minst 
tio arbetstagare i verksamheten.

Uppgiftsfördelning och kunskaper
6 § Arbetsgivaren skall fördela uppgifterna 
i verksamheten på ett sådant sätt att en 
eller flera chefer, arbetsledare eller andra 
arbetstagare får i uppgift att verka för att 
risker i arbetet förebyggs och en tillfreds-
ställande arbetsmiljö uppnås.

Arbetsgivaren skall se till att de som får 
dessa uppgifter är tillräckligt många och har 
de befogenheter och resurser som behövs. 
Arbetsgivaren skall också se till att de har 
tillräckliga kunskaper om

»» regler som har betydelse för arbets-
miljön,

»» fysiska, psykologiska och sociala för-
hållanden som innebär risker för ohälsa 
och olycksfall,

»» åtgärder för att förebygga ohälsa och 
olycksfall samt

»» arbetsförhållanden som främjar en till-
fredsställande arbetsmiljö.

Arbetsgivaren skall se till att de som får 
uppgifterna har tillräcklig kompetens för 
att bedriva ett väl fungerandesystematiskt 
arbetsmiljöarbete. Dessutom skall kraven i 
bilaga 1 uppfyllas.

BILAGOROM DET INTRÄFFAR
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Uppgiftsfördelningen skall dokumenteras 
skriftligt om det finns minst tio arbetstagare 
i verksamheten. (AFS 2003:4)

7 § Arbetsgivaren skall se till att arbetsta-
garnas kunskaper om arbetet och riskerna 
i arbetet är tillräckliga för att ohälsa och 
olycksfall skall förebyggas och en tillfreds-
ställande arbetsmiljö uppnås. När riskerna i 
arbetet är allvarliga skall det finnas skriftliga 
instruktioner för arbetet. (AFS 2003:4)

Riskbedömning, åtgärder och 
uppföljning
8 § Arbetsgivaren skall regelbundet under-
söka arbetsförhållandena och bedöma ris-
kerna för att någon kan komma att drabbas 
av ohälsa eller olycksfall i arbetet.

När ändringar i verksamheten planeras, 
skall arbetsgivaren bedöma om ändringarna 
medför risker för ohälsa eller olycksfall som 
kan behöva åtgärdas. Riskbedömningen 
skall dokumenteras skriftligt. I riskbedöm-
ningen skall anges vilka risker som finns 
och om de är allvarliga eller inte.

9 § Om någon arbetstagare råkar ut för 
ohälsa eller olycksfall i arbetet och om nå-
got allvarligt tillbud inträffar i arbetet, ska 
arbetsgivaren utreda orsakerna så att risker 
för ohälsa och olycksfall kan förebyggas i 
fortsättningen. (AFS 2008:15).

10 § Arbetsgivaren skall omedelbart eller 
så snart det är praktiskt möjligt genomföra 
de åtgärder som behövs för att förebygga 
ohälsa och olycksfall i arbetet. Arbetsgi-
varen skall också vidta de åtgärder som 
i övrigt behövs för att uppnå en tillfreds-
ställande arbetsmiljö. Åtgärder som inte 
genomförs omedelbart skall föras in i en 
skriftlig handlingsplan. I planen skall anges 
när åtgärderna skall vara genomförda och 

vem som skall se till att de genomförs. Ge-
nomförda åtgärder skall kontrolleras.

11 § Arbetsgivaren skall varje år göra en 
uppföljning av det systematiska arbetsmil-
jöarbetet. Om det inte fungerat bra skall 
det förbättras. Uppföljningen skall doku-
menteras skriftligt om det finns minst tio 
arbetstagare i verksamheten.

Företagshälsovård
12 § När kompetensen inom den egna verk-
samheten inte räcker för det systematiska 
arbetsmiljöarbetet eller för arbetet med 
arbetsanpassning och rehabilitering, skall 
arbetsgivaren anlita företagshälsovård eller 
motsvarande sakkunnig hjälp utifrån.

När företagshälsovård eller motsvarande 
sakkunnig hjälp anlitas skall den vara av 
tillräcklig omfattning samt ha tillräckligkom-
petens och tillräckliga resurser för detta 
arbete. 

Rekommendation: 
Läs även tillämpningsanvisningar/ 
kommentarer till AFS:en på av.se

Arbetsmiljöverkets föreskrifter om våld och hot 
AFS 1993:2 

1 § Dessa föreskrifter gäller arbete där det 
kan finnas risk för våld eller hot om våld.

2 § Arbetsgivaren skall utreda de risker 
för våld eller hot om våld som kan finnas 
i arbetet samt vidta de åtgärder som kan 
föranledas av utredningen.

Bestämmelser om anlitande av minderåriga 
till arbete där våldsrisker kan förekomma 
finns i Arbetarskyddsstyrelsens kungörelse 
(AFS 1990:19) med föreskrifter om anlitande 
av minderåriga i arbetslivet.

3 § Arbetet skall ordnas så att risk för våld 
eller hot om våld så långt som det är möjligt 
förebyggs. Särskilda säkerhetsrutiner skall 
finnas för arbete som kan medföra risk för 
våld eller hot om våld. Rutinerna skall hållas 
aktuella och följas upp fortlöpande. Ruti-
nerna skall vara kända av alla arbetstagare 
som kan bli berörda av riskerna.

4 § Arbetstagarna skall ha tillräcklig ut-
bildning och information och få tillräckliga 
instruktioner för att kunna utföra arbetet 
säkert och med tillfredsställande trygghet.

5 § Vid arbete där det finns risk för återkom-
mande våld eller hot om våld skall arbets-
tagarna få särskilt stöd och handledning.

6 § Arbetsplatser skall placeras, utformas 
och utrustas så att risk för våld eller hot om 
våld så långt som det är möjligt förebyggs.

7 § Arbetstagarna skall ha möjlighet att kalla 
på snabb hjälp vid en vålds- eller hotsitua-
tion.

Arbetsgivaren skall se till att

»» det finns larmutrustning där så krävs 
för säkerheten

»» det finns fastställda rutiner för vem som 
skall ta emot larm och för åtgärder som 
skall vidtas när larm utlösts

»» övning av säkerhetsrutiner och åtgärder 
vid larm genomförs regelbundet

»» larmutrustning underhålls och kontrol-
leras

»» det finns andra tekniska hjälpmedel om 
det behövs.

8 § Innebär en arbetsuppgift påtaglig risk 
för våld eller hot om våld får den inte utföras 
som ensamarbete.

9 § Värdetransporter skall organiseras och 
utföras så att arbetstagarna har betryg-
gande säkerhet.

10 § Tillbud och händelser med våld el-
ler hot om våld skall dokumenteras och 
utredas.

11 § Arbetstagare som utsatts för våld eller 
hot om våld skall snabbt få hjälp och stöd 
för att förebygga eller lindra såväl fysisk 
som psykisk skada. Arbetsgivaren skall ha 
särskilda rutiner för detta.

Rekommendation: 
Läs även tillämpningsanvisningar/ 
kommentarer till AFS:en på av.se

BILAGORBILAGOR
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Arbetsmiljöverkets föreskrifter om ensamarbete 
AFS 1982:3

Arbetsmiljöverkets föreskrifter om gravida och 
ammande arbetstagare AFS 2007:5

1 § Dessa föreskrifter gäller arbete som ar-
betstagare utför i fysisk eller social isolering 
från andra människor (ensamarbete).

Med fysisk isolering avses en situation där 
den som utför arbetet inte på arbetsplatsen 
kan få kontakt med andra människor utan 
att använda ett tekniskt kommunikations-
hjälpmedel. Med social isolering avses en 
situation där den som utför arbetet befinner 
sig bland andra människor, men där förhål-
landena är sådana att han inte kan räkna 
med deras hjälp i en kritisk situation.

2 § Vid planering och anordnande av en-
samarbete skall arbetstagarens möjligheter 
till kontakt med andra människor beaktas. 
Det skall särskilt uppmärksammas att ar-
betstagaren har tillräcklig utbildning, infor-
mation och instruktion för att utföra arbetet 
ensam. Särskild hänsyn skall också tas till 
arbetstagarens fysiska och psykiska förut-
sättningar för arbetet.

3 § Åtgärder skall vidtas för att så långt 
möjligt ordna ensamarbete så, att den som 
utför arbetet ensam inte löper större risk för 
skada än om flera gemensamt utför arbetet.

4 § Innebär ensamarbete påtaglig risk för 
kroppsskada genom olycksfall skall det ord-
nas så, att arbetstagaren kan få snabb hjälp 
i en nödsituation. Kan godtagbar säkerhet 
inte erhållas på annat sätt får arbetet inte 
utföras utan att jämte arbetstagaren annan 
person är närvarande under arbetet.

5 § Innebär ensamarbete en stark psykisk 
påfrestning, skall eftersträvas att arbetsta-
gare kan få direktkontakt med arbetskam-
rater eller andra människor.

6 § Minderårig får inte anlitas till sådant 
ensamarbete som anges i 4–5 §§.

7 § När ensamarbete som avses i 4–5 §§ 
anordnas, skall arbetsgivaren underrätta 
skyddsombud.

Rekommendation: 
Läs även tillämpningsanvisningar/ 
kommentarer till AFS:en på av.se

Syfte 
1 § Syftet med dessa föreskrifter är att fö-
rebygga att gravida kvinnor, nyligen förlösta 
kvinnor och kvinnor som ammar utsätts för 
faktorer eller förhållanden i arbetet som kan 
medföra ohälsa eller olycksfall. 

Tillämpningsområde 
2 § Dessa föreskrifter gäller all verksamhet 
där arbete utförs av arbetstagare som är 
gravid, har fött barn högst 14 veckor innan 
arbetet ska utföras eller ammar och som har 
underrättat arbetsgivaren om detta. 

Med arbetstagare jämställs i dessa före-
skrifter den som hyrts in för att arbeta i 
verksamheten. 

Samverkan 
3 § I de undersökningar och riskbedöm-
ningar som arbetsgivaren behöver göra för 
att uppfylla kraven i dessa föreskrifter ska 
arbetsgivaren samverka med kvinnan som 
avses i 2 §. 

Undersökning och riskbedömning 
4 § En arbetsgivare som blivit underrättad 
om arbetstagarens tillstånd eller förhållan-
den enligt 2 § ska genast undersöka om 
kvinnan i sitt arbete utsätts för någon av de 
arbetsmiljöfaktorer eller arbetsförhållanden 
som anges i bilagan till dessa föreskrifter 
eller därmed jämförbara förhållanden. Ar-
betsgivaren ska vidare bedöma risken för 
skadlig inverkan på graviditet eller amning 
eller för annan ohälsa. Vid riskbedömningen 
ska hänsyn tas till arten, graden och var-
aktigheten av exponeringen. Arbetsgivaren 
ska därefter avgöra vilka åtgärder som be-
höver vidtas. 

Information 
5 § Arbetsgivaren ska snarast möjligt in-
formera kvinnan om resultatet av riskbe-
dömningen enligt 4 § och om de åtgärder 
som ska vidtas. 

Åtgärder 
6 § Om resultatet av bedömningen enligt 4 
§ visar att det finns risk för skadlig inverkan 
på graviditet eller amning eller för annan 
ohälsa eller olycksfall ska arbetsgivaren 
snarast vidta de åtgärder som behövs för 
att undanröja riskerna. 

Om det inte går att undanröja riskerna ska 
arbetsgivaren vidta alla åtgärder som är 
praktiskt möjliga och rimliga för att ge kvin-
nan andra arbetsuppgifter. 

Förbud mot arbete på grund av risker i 
arbetsmiljön 
7 § Kvinnan får inte sysselsättas i förvärvs-
arbete så länge riskerna enligt 6 § finns kvar. 
(AFS 2014:24) 

8 § Gravida och ammande arbetstagare får 
inte sysselsättas i blyarbete som innebär att 
bly eller blyföreningar kan tas upp i kroppen. 

Bestämmelser om förbud att sysselsätta 
gravida eller ammande arbetstagare i andra 
arbeten finns i andra föreskrifter som Arbe-
tarskyddsstyrelsen eller Arbetsmiljöverket 
har meddelat. 

Bestämmelser om skydd för gravida eller 
ammande arbetstagare mot joniserande 
strålning finns i särskilda föreskrifter från 
Strålsäkerhetsmyndigheten. (AFS 2014:24) 

9 § En arbetstagare som är gravid eller har 
fött barn högst 14 veckor tidigare får inte 

BILAGORBILAGOR
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utföra nattarbete om hon uppvisar läkarintyg 
som anger att sådant arbete skulle vara 
skadligt för hennes hälsa eller säkerhet. 

Om det är praktiskt möjligt och rimligt ska 
hon erbjudas arbete under dagtid. 

Rekommendation: 
Läs även tillämpningsanvisningar/ 
kommentarer till AFS:en på av.se

Nyttiga länkar

»» lakarforbundet.se

»» anmälarbetsskada.se 

»» av.se

»» brottsoffermyndigheten.se/utsatt-for-brott/polisanmalan.se

»» brottsoffermyndigheten.se/utsatt-for-brott/hur-gar-en-rattegang-till

»» forsakringskassan.se

»» hotpajobb.se

»» juridikinstitutet.se

»» polisen.se

»» prevent.se

»» skatteverket.se

»» suntarbetsliv.se

nyttiga länkarBILAGOR
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Tips för att komma igång med arbetet att skapa en 
trygg arbetsplats.

Nedanstående frågeställningar bygger delvis på Arbetsmiljöverkets checklista 
för kartläggning av hot och våld i arbetsmiljön. Den kan med fördel användas 
på APT/personalmöten för att ge inspiration och initiera arbetet med att skapa 
en trygg arbetsplats. Frågeställningarna täcker inte in alla aspekter och ska inte 
ses som någon kartläggning av risk hot och våld.

Har en kartläggning gjorts på vår enhet 
när det gäller hot och våld?

När gjordes den?

Finns det särskilda risker i vissa 
situationer eller på vissa platser?

Är sjukhusets kulvertar riskbedömda?

Känner alla medarbetare till riskerna?

Vet alla medarbetare hur de bör agera 
i en hot- och våldssituation?

Händer det att någon arbetar ensam?

Finns det särskilda risker för hot och våld vid ensamarbete?

Görs det riskbedömningar vid ensamarbete?

Är arbetsplatsen utformad och utrustad så att det går att 
förebygga eller undvika en hot- och våldssituation?

Går det att få snabb hjälp vid en hot- och våldssituation?

Finns det ett för verksamheten anpassat larm?

Kan medarbetarna hantera larmet?

Övar ni på hur ni ska agera när ett larm utlöses?

Underhåller ni och kontrollerar larmen kontinuerligt?

Efterlevs rutinerna av medarbetarna?

Dokumenterar ni händelser beträffande hot och våld?

Utreds händelserna?

Har vi flyktvägar?

Behöver vi se över möbleringen?

Patientensplacering i besöksrummet, 
kommer vi ut vid hotfulla situationer? 

Har vi uppdaterade kontaktuppgifter till anhöriga?

Har vi ruiner för hot och trakasserier som 
sprids i sociala medier och i bloggar?

Hur ser bemanning och personalsituationen ut?

Hur snabbt kan hjälp fås i en våldssituation?

Hur ser arbetsplatsen ut, har vi möbler 
som kan användas som tillhygge?

Har vi reträttvägar?

När ni besvarat frågorna, diskutera de punkter där ni inte är överens. Hur kan 
ni lösa problemen? Anteckna vad som ska göras och av vem. Glöm inte att 
följa upp.

JA	 NEJ

JA	 NEJ



Sveriges läkarförbund 
Box 5610
114 86 Stockholm 
www.lakarforbundet.se 
08-790 33 00
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