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Introduktion til undersggelsen

Dette notat er den farste afrapportering fra projektet "Kortlaegning af PTSD blandt politibetiente
og faeengselsbetjente samt erfaringsopsamling pa den eksisterende indsats”. Undersggelsen
gennemfgres fra november 2019 til august 2020, hvor alle resultater fra projektet offentliggeres
i en samlet rapport. Projektet er igangsat og finansieret af Justitsministeriet og gennemfares i
samarbejde med Kriminalforsorgen og politiet.

Projektet har til formal at kortllegge omfanget af psykiske belastningsreaktioner (herunder
PTSD) blandt politi- og faengselsbetjente og samle erfaringer med den eksisterende indsats til
forebyggelse og handtering af voldsomme haendelser pa arbejdspladsen samt stgttetilbud til
betjente med belastningsreaktioner.

Det samlede projektet bestar af en kortlaegning og en erfaringsopsamling, der skal besvare
felgende to forskningsspa@rgsmal:

= Hvor udbredt er PTSD blandt ansatte faengselsbetjente og politibetjente i Danmark,
Grgnland og pa Feergerne?

= Huvilke erfaringer er der med den eksisterende indsats og de konkrete initiativer til fore-
byggelse og til at statte til PTSD-ramte betjente?

| dette notat afrapporteres resultater fra de indledende analyser til kortlaegning og erfaringsop-
samling. Notatet er baseret pa felgende datakilder (se bilag 1 for yderligere beskrivelse af da-
tagrundlaget):

= Spergeskemaundersggelse blandt nuveerende ansatte polititienestemaend, faengsels-
betjente, vaerkmestre og transportbetjente i Danmark, Grgnland og Feergerne gennem-
fort i perioden december 2019-januar 2020.

= Administrative oplysninger for ansatte polititjenestemaend, faengselsbetjente, veerkme-
stre og transportbetjente i perioden 2009-2019 koblet til registeroplysninger om psykia-
triske diagnoser fra 1995-2018 for personer bosiddende i Danmark.

= Fokusgruppeinterview blandt 20 mellemledere, arbejdsmiljg- og tillidsrepraesentanter i
politiet og Kriminalforsorgen gennemfgrt i januar 2020.

Notatet er en kortfattet formidling af projektets farste og forelgbige resultater, som suppleres
med udvidelser af det kvalitative datagrundlag og en lang raekke yderligere analyser i foraret
2020. Der henvises til projektbeskrivelsen pa VIVEs hjemmeside, www.vive.dk, for naermere
beskrivelse af design og datakilder for det samlede projekt. Resultater fra hele projektet offent-
liggares i en samlet rapport ultimo august 2020.



1 Udbredelse af belastningsreaktioner

Politibetjente og ansatte i faengsler er blandt de jobgrupper, hvor medarbejderne er i hgj risiko
for at opleve ubehagelige eller voldsomme haendelser, og dermed ogsa jobgrupper, hvor med-
arbejderne er i risiko for at udvikle en post traumatisk belastningsreaktion, PTSD (Engelsk:
Post Traumatisk Stress Disorder) og andre psykiske belastningsreaktioner (Skogstad m.fl.,
2013; Andersen m.fl., 2019). | det fglgende beskrives udbredelsen af PTSD, depression, angst
og stress blandt politibetjente, feengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente baseret pa
spargeskema- og registerdata.’

1.1 Belastningsreaktioner, malt i spgrgeskemadata

Vi har foretaget en spgrgeskemaundersggelse blandt samtlige politibetjente, feengselsbe-
tjente, veerkmestre og transportbetjente ansat 1/12-2019 i Danmark, Grgnland og Faergerne. |
alt 11.169 politibetjente og 2.896 feengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente havde
mulighed for at deltage i undersggelsen. Der blev opnaet svarprocenter pa henholdsvis 65,3
for politibetjente og 48,1 for faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente.

| bilag 2 preesenteres resultater fra bortfaldsanalyser for spgrgeskemaundersggelsen. For po-
litibetjente er det mest markante, at ansatte i Rigspolitiet er underrepraesenteret i undersagel-
sen. For faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente er der til trods for en lavere svar-
procent generelt stor overensstemmelse mellem fordelingerne pa baggrundskarakteristika for
dem, der har svaret, sammenlignet med den samlede population. For bade politibetjente og
gruppen af feengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente er der en lavere andel af de
yngste medarbejdere, og dermed dem med kort anciennitet, der har svaret, i forhold til de aeldre
medarbejdere. Forskellene er dog relativt sma og vurderes derfor ikke at give betydelige skaev-
heder i datagrundlaget. Bortfaldsanalysen viser endvidere, at andelen af bade politibetjente og
gruppen af faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente, der er diagnosticeret med en
psykisk belastningsreaktion registreret ved kontakter til sundhedsveesenet, stort set er den
samme i deltagergruppen som i den samlede population. Det er vaesentligt for repreesentativi-
teten af malingerne baseret pa spargeskemadata, at der ikke er et systematisk bortfald for den
del af populationen, der er diagnosticeret med belastningsreaktioner.

1.11 Instrumenter til maling af belastningsreaktioner

Spargeskemaet indeholdt spargsmal om symptomer pa de psykiske belastningsreaktioner:
PTSD, depression, angst og stress. Vi har anvendt felgende maleinstrumenter (skalaer) i un-
dersggelsen:

- PTSD: The Harvard Trauma Questionnaire (HTQ) part IV (Mollica m.fl., 1992).
- Depression: The Major depression inventory (MDI) (Bech m.fl., 2001).

- Angst: Generalized Anxiety Disorder (GAD-7) (Spitzer m.fl., 2006).

— Stress: Stress item fra undersggelsen om Arbejdsmiljg og Helbred (NFA, 2018).

' Det skal bemaerkes, at der i populationen for unders@gelsen ogsa indgar personer, som ikke er i aktiv ansaettelse, fx
personer pa orlov, med tjenestefri (under 1 maned i politiet) og personer, der er suspenderet fra tieneste. Dermed adskiller
undersggelsens population sig fra ledelsesinformation og statistikker i Kriminalforsorgen og politiet, som typisk kun med-
tager personer i aktiv ansaettelse.



Dataindsamlingen, de anvendte skalaer i spgrgeskemaet, samt beregning af scoren pa skala-
erne er naermere beskrevet i bilag 1.

1.1.2 Resultater

Tabel 1.1 angiver fordelingen af scoren for de fire skalaer for belastningsreaktioner opdelt pa
politibetjente, faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente. For PTSD er bade angivet
andelen af ansatte, som opfylder diagnosekriterierne i henhold til DSM IV (Diagnostic and Sta-
tistical Manual of Mental Disorders version 1V) og fordelingen af PTSD-scoren.

For politibetjente opfylder 3,7 % diagnosekriterierne for PTSD, og for faengselsbetjente, vaerk-
mestre og transportbetjente er det 13,5 %, der opfylder diagnosekriterierne. At faengselsbe-
tjente, veerkmestre og transportbetjente opfylder diagnosekriterierne for PTSD, er ikke ngdven-
digvis det samme som, at de har en diagnose. En PTSD-diagnose kan ikke stilles ud fra et
sporgeskema, men kreever en laegefaglig vurdering. Men den gruppe af deltagere i spgrgeske-
maundersggelsen, der opfylder diagnosekriterierne for PTSD, er sandsynligvis den gruppe,
som enten har faet stillet diagnosen af en leege eller er i risikogruppen for at fa stillet en laege-
faglig diagnose.

Der findes ikke danske normtal for forekomsten af PTSD i befolkningen baseret pa spargeske-
madata. Et internationalt studie med svar fra ca. 24.000 respondenter baseret pa surveys i 13
lande viser, at 3,3 % af respondenterne opfyldte PTSD-kriterierne i henhold til DSM IV (Stein
m.fl., 2014). Unders@gelsen var baseret pa interview (Kessler & Ustun, 2004), og i de fleste
lande var populationen baseret pa repraesentative stikpraver.

Der er lavet en del internationale studier af PTSD blandt politibetjente, som finder meget vari-
eret forekomst af PTSD (Mona, Chimbari & Hongoro, 2019). Studierne er ofte meget sma, men
der er for nylig lavet en survey blandt ca. 17.000 politibetjente i England (University of Cam-
bridge, 2020). De fgrste resultater viser, at ca. 7,5 % af betjentene havde symptomer, der
opfyldte diagnosekriterierne for PTSD, og at 12 % havde symptomer, der opfylder diagnose-
kriterierne for kompliceret PSTD i henhold til ICD11.

Et nyt dansk studie baseret pa spgrgeskemadata har undersggt sammenhangen mellem vold
og forekomsten af PTSD blandt medarbejdere i Kriminalforsorgen, Psykiatrien, ZAldreplejen og
Specialskolerne (Andersen m.fl., 2019). Forekomsten af PTSD i Kriminalforsorgen var pa
15,8 %, hvilket er omtrent pa niveau med de 13,9 %, som vi finder i neerveerende undersggelse.

Man kan ikke ukritisk sammenligne forekomsten af PTSD pa tveers af forskellige spargeske-
maer og pa tveers af forskellige diagnosesystemer. Men der er dog noget, der tyder pa, at
forekomsten af PTSD blandt politibetjente i neerveerende undersggelse ikke er veesentlig hg-
jere, end hvad der er fundet i normalbefolkningen. Det antyder den ovennaevnte undersggelse
af den voksne befolkning i 13 lande (Stein m.fl., 2014). Forekomsten af PTSD blandt politibe-
tjente i naerveerende undersggelse er mindre end blandt engelske politibetjente (University of
Cambridge, 2020). Forekomsten af PTSD blandt feengselsbetjente, vaerkmestre og transport-
betjente i naerveerende undersggelse er noget hgjere end blandt politibetjente. Det hgje niveau
blandt feengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente bekraeftes af et andet dansk studie
(Andersen m.fl., 2019).

Der er lavet undersggelser af PTSD-symptomer malt med spgrgeskemaer for hjemvendte dan-
ske soldater fra krigen i Afghanistan (Andersen m.fl., 2013; Lgngaard m.fl., 2016; Karstoft,
Nielsen & Andersen, 2017). Sammenligningen skal dog foretages med forsigtighed, da det dels



er et andet spgrgeskema end i denne undersggelse, og da det dels omfatter studierne af sol-
dater i relativt sma grupper (ca. 270-530). Forekomsten af sveere PTSD-symptomer var for et
hold soldater 7-8 maneder efter hjemkomsten pa 2,8 %. For et andet hold af soldater fandt
man, at forekomsten af PTSD-symptomer var henholdsvis 5,1 %, 7-8 maneder efter hjemkom-
sten, 9,7 %, 2,5 ar efter hjemkomsten og 13,7 %, 6,5 ar efter hjemkomsten.

Tabel 1.1 Fordelingen af score for de fire belastningsreaktioner PTSD, depression, angst
og stress, samt andel, der opfylder PTSD-diagnosekriterier i henhold til DSM V.
Angivet for politibetjente, faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente.

Politibetjente Fangselsbetjente m.fl.
Pct. Antal Pct. Antal
PTSD* 3,7 266 13,5 180
Total 100 7.155 100 1.330
PTSD score
17-22 60,0 4.290 40,3 536
23-32 27,2 1.944 29,1 387
33-42 9,3 664 17,1 227
43-52 2,5 177 9,9 132
53-62 1,0 68 2,9 39
63-68 0,2 12 0,7 9
Total 100 7.155 100 1.330
Depression
Ikke depression 0-19 96,3 6.849 89,3 1.180
Let depression 20-24 1,6 116 3,9 52
Moderat depression 25-29 1,0 72 2,5 33
Sveer depression 30-50 1,1 79 4,2 56
Total 100 7.116 100,0 1.321
Angst
Minimal angst 0-4 86,0 6.070 71,9 935
Let angst 5-9 11,1 784 19,8 257
Moderat angst 10-14 2,0 144 53 69
Alvorlig angst 15-21 0,9 62 3,1 40
Total 100 7.060 100 1.301
Stress
Aldrig 29,7 2.110 18,5 243
Sjeeldent 39,9 2.836 31,3 410
Sommetider 21,8 1.546 29,0 380
Ofte 7.3 520 18,5 243
Hele tiden 1,3 89 2,7 36
Total 100 7.101 100 1.312

Kilde:  VIVE spergeskemaundersegelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

Anm.: PTSD-score fra 17-68 (HTQ), Depressionsscore fra 0-50 (MDI), Angstscore fra 0-21 (GAD-7), Stress, enkelt item
(NFA)
Note:  *Opfylder diagnosekriterierne for PTSD, se bilag 1.



Forekomsten af depression blandt politibetjente og gruppen af faengselsbetjente, veerkmestre
og transportbetjente er angivet i Tabel 1.1. En score pa 25 (moderat depression) eller mere
regnes for en vaerdi, hvor der kan vaere problemer med depression (Psykiatrisk sygehus, uda-
teret). For politibetjente ligger 2,1 % i denne kategori, mens det er tilfeeldet for 6,7 % af faeng-
selsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente. Det Nationale Forskningscenter for Arbejds-
miljg (NFA) har anvendt MDI i deres undersggelse Arbejdsmiljg og Helbred, hvor ca. 36.000
lenmodtagere har besvaret MDI-skalaen (NFA, 2018). Middelveerdien for MDI for danske Ign-
modtagere var 9,0, mens middelvaerdien for en kombineret jobgruppe af 206 politi- og feeng-
selsbetjente var 8,8. Middelvaerdien for MDI i naervaerende undersggelse var 4,7 for politibe-
tiente og 8,2 for faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente. MDI-scoren for faengsels-
betjente, vaerkmestre og transportbetjente i denne undersagelse ligger séledes taet pa bade
middelveerdien for Isnmodtagere og den kombinerede jobgruppe af politi- og faengselsbetjente
i NFA’s undersggelse. Derimod er middelvaerdien for politibetjente i neervaerende undersggelse
betydelig lavere end bade middelveerdien for Ianmodtagere og veerdien for den kombinerede
jobgruppe af politi- og feengselsbetjente i NFA’s undersggelse.

Angst malt med GAD-7-skalaen er angivet i Tabel 1.1. En score pa 10 (moderat angst) anses
for at vaere et cut-off for forekomst af angstsymptomer (Spitzer m.fl., 2006). For politibetjente
er der 2,9 %, som har en score pa 10 eller hgjere, mens tallet er 8,4 % blandt faengselsbetjente,
vaerkmestre og transportbetjente. Der er saledes en stgrre andel af faengselsbetjente, vaerk-
mestre og transportbetjente end politibetjente, der har angstsymptomer.

Vi har malt stress med et enkelt spgrgsmal i Tabel 1.1. Der er en stgrre andel af faengselsbe-
tiente, vaerkmestre og transportbetjente, som oplever stress i forhold til politibetjente. Saledes
angiver 21,2 % af faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente, at de ’ofte’ eller ’hele
tiden’ faler sig stresset. Det tilsvarende tal er 8,6 % for politibetjente. | NFA’s undersggelse
Arbejde og Helbred er det 13,6 % af lsanmodtagerne, der angiver, at de 'ofte’ eller "hele tiden’
faler sig stresset (NFA, 2018).

Tabel 1.2 angiver andelen af politibetjente, feengselsbetjente, vaerkmestre og transportbe-
tjente, som scorer hgjt pa mere end en belastningsreaktion. En hgj score pa de enkelte belast-
ninger er: PTSD, hvis man opfylder diagnosekriterierne; Depression, hvis man scorer 25 eller
hgjere; Angst, hvis man scorer 10 eller hgjere; Stress, hvis man scorer ’ofte’ eller 'hele tiden’.
| Tabel 1.2 ses, at 10,6 % af politibetjentene scorer hgjt p4 mindst 1 belastningsreaktion, mens
27,0 % af faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente scorer hgjt pa mindst 1 belast-
ningsreaktion. Omfanget af belastningsreaktioner er saledes mere udtalt for feengselsbetjente,
vaerkmestre og transportbetjente end for politibetjente.

Tabel 1.2  Antal belastningsreaktioner med hgj score

Politibetjente Fangselsbetjente m.fl. ‘
Antal belastningsreaktioner med hgj score: Pct. Antal Pct. Antal
0 89,3 6.400 73,0 979
1 7,2 519 15,2 204
2 1,5 107 52 69
3 0,7 53 3,1 41
4 1,2 85 3,6 48
Total 100 7.164 100 1.341

Kilde: VIVE spgrgeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.



| det felgende har vi set pa forekomsten af PTSD, depression, angst og stress i Danmark,
Feergerne og Granland hver for sig. Vi har set pa andelen, der scorer hgjt pa de enkelte skalaer
svarende til den inddeling for belastningen, som er anvendt i Tabel 1.2. Andelen af politibe-
tiente, der har en hgj veerdi for PTSD, depression, angst og stress opgjorti Danmark, Faergerne
og Grgnland, er angivet i Tabel 1.3. Tabellen viser, at for politibetjente er forekomsten af be-
lastningsreaktioner lavest pa Feergerne og hagjest pa Gregnland. Tabel 1.3 angiver ogsa andelen
af faangselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente, der har en hgj veerdi for PTSD, depres-
sion, angst og stress. Der er for fa ansatte i Kriminalforsorgen pa Faergerne til, at de kan indga
som selvsteendig kategori i tabellen. Forekomsten af belastningsreaktioner for faengselsbe-
tiente, veerkmestre og transportbetjente er hgjere i Grgnland end i Danmark. Det skal dog i den
sammenhang bemaerkes, at der er relativt fa besvarelser for ansatte i Kriminalforsorgen i
Grgnland.

Tabel 1.3 Andelen af politibetjente, faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente,
der scorer hgjt pa PTSD, depression, angst og stress opgjort for Danmark,
Feergerne og Grgnland

DETTIETY Fargerne Gronland
Pct. Antal (total) Pct. Antal (total) Pct. Antal (total)

Politibetjente:

PTSD 3,7 6.987 0,0 62 9,5 105
Depression 2,1 6.951 0,0 62 7,7 104
Angst 2,9 6.895 <6,0 62 6,8 103
Stress 8,6 6.936 <6,0 62 14,6 103
Faengselsbetjente m.fl.

PTSD 13,3 1.282 - - 243 37
Depression 6,4 1.275 - - 22,2 36
Angst 8,0 1.275 - - 242 33
Stress 21,0 1.262 - - 33,3 39

Kilde:  VIVE spergeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.
Anm.: Besvarelserne for Feergerne er ikke inkluderet i tabellen, da der er for fa observationer.

1.2 Belastningsreaktioner, diagnosticeret i sundhedsvaesenet

| dette afsnit undersgges pa baggrund af registeroplysninger udbredelsen af psykiatriske diag-
noser blandt bade nuvaerende og tidligere ansatte politibetjente, faengselsbetjente, veerkmestre
og transportbetjente med seerligt fokus pa diagnoser for belastningsreaktioner. De psykiatriske
diagnoser (F-diagnoser i ICD10 klassifikationssystem) registreres i sundhedsvaesenet enten i
forbindelse med kontakter til somatiske hospitaler (indleeggelser, skadestuebesag, ambulante
behandlinger) eller kontakter til psykiatriske hospitaler (indlaeggelser, skadestuebesgg, ambu-
lante behandlinger). Se yderligere databeskrivelser i bilag 1. Registeroplysningerne fra Dan-
marks Statistik omfatter kun personer bosiddende i Danmark. Derfor er opgarelser i dette afsnit
underlagt denne populations afgransning, hvilket eksempelvis betyder, at betjente, der er fadt
i Grgnland eller pa Faergerne, kun indgar i datagrundlaget, hvis de er bosiddende i Danmark.
Der er i afsnittet opggrelser for alle nuveerende og tidligere ansatte politibetjente, faangselsbe-
tiente, vaerkmestre og transportbetjente i perioden 2009-2018, da eksempelvis studier af psy-
kiske helbred blandt hjemvendte soldater viser, at hver tredje med PTSD farst blev diagnosti-
ceret mere end 6 ar efter fgrste udsendelse (Lyk-Jensen m.fl., 2012). Til sammenligning med



resultater for spgrgeskemaundersggelsen er der ligeledes inkluderet opggrelser afgreenset til
ansatte politibetjente, faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente i december 2019.

Tabel 1.4 viser antal og procent af nuvaerende og tidligere ansatte med mindst én psykiatrisk
diagnose registreret i perioden 1995-2018. For begge grupper er det kategorien "Angsttilstande
og nervgse lidelser (F40-49)” og dernaest kategorien "Organiske lidelser og misbrugslidelser
(F10-19)”, som er de mest udbredte typer af psykiatriske lidelser. Her er 3,6 % af nuvaerende
og tidligere politibetjente diagnoseret med en angstlidelse eller nervgs lidelse (F40-43), og det
samme geelder for 12,8 % af de nuveerende og tidligere ansatte faangselsbetjente, vaerkmestre
og transportbetjente. Psykiatriske diagnoser er generelt mere udbredt blandt faengselsbetjente,
vaerkmestre og transportbetjente end blandt politibetjente.

Tabel 1.4  Psykiatriske diagnoser (1995-2018) blandt nuvaerende og tidligere ansatte
politibetjente, faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente (2009-2019)
bosiddende i Danmark i 2018

Politibetjente Fangselsbetjente m.fl. ‘

Antal Pct. Antal Pct.
Organiske psykiske lidelser (FO0-09) 31 0,2 16 0,4
Organiske lidelser og misbrugslidelser (F10-19) 392 2,7 269 6,1
Skizofreni (F20) - <0,1 - <0,1
Skizotypiske sindslidelser, psykoser mv. (F21-29) 16 0,1 14 0,3
Affektive lidelser (F30-39) 256 1,8 219 5,0
Angsttilstande og nervgse lidelser (F40-49) 517 3,6 562 12,8
Specifikke forstyrrelser af personlighedsstrukturen (F60-69) 52 0,4 86 2,0
Andre F-diagnoser - <0,1 - <0,1
Antal personer i alt 14.289 4.405

Kilde: Administrative oplysninger og registeroplysninger fra Danmarks Statistik for personer bosiddende i Danmark i 2018.

Anm.: Hver person optraeder kun én gang i hver diagnosegruppe. Personer med diagnoser fra flere diagnosegrupper indgar
i tabeller for hver gruppe.

Tabel 1.5 viser antal og procent af nuvaerende og tidligere politibetjente, faengselsbetjente,
vaerkmestre og transportbetjente med mindst én psykiatrisk diagnose registreret i perioden
1995-2018 for specifikke diagnoser for belastningsreaktioner. Der er blandt nuvaerende og tid-
ligere politibetjente 3 %, som er diagnosticeret med reaktion pa sveer belastning (inkl. PTSD),
og det samme geelder for 11,4 % af de nuvaerende og tidligere ansatte faengselsbetjente, vaerk-
mestre og transportbetjente. Blandt nuvaerende og tidligere politibetjente er 1,4 % diagnostice-
ret med depressiv enkeltepisode og 0,7 % med tilbagevende depression, mens 0,7 % har en
diagnose for en angstlidelse. Blandt nuvaerende og tidligere faengselsbetjente, veerkmestre og
transportbetjente har 2 % en angstlidelse, 3,8 % er diagnosticeret med depressiv enkeltepi-
sode, og 1,8 % med tilbagevendende depression. Til sammenligning kan naevnes, at der blandt
de ca. 26.000 soldater, der har veeret udsendt i perioden fra 1992 til 2009 var 2,9 % diagnosti-
ceret med reaktion pa sveer belastning (inkl. PTSD) i perioden 1995-2010 (Lyk-Jensen m fl.,
2012).
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Tabel 1.5 Psykiatriske diagnoser for belastningsreaktioner (1995-2018) blandt nuveerende
og tidligere ansatte politibetjente, faengselsbetjente, veerkmestre og transport-
betjente (2009-2019) bosiddende i Danmark i 2018

Politibetjente Fangselsbetjente m.fl.

Antal Pct. Antal Pct.
Reaktion pa sveer belastning (F43), inkl. PTSD (F43.1) 435 3,0 504 11,4
Post traumatisk hjernesyndrom (F07.2) 8 <0, 7 0,2
Personlighedsaendring efter katastrofal oplevelse (F62) 8 <0,1 11 0,2
Angsttilstande (F40, F41, F42) 96 0,7 86 2,0
Depressiv enkeltepisode (F32) 194 1,4 167 3,8
Tilbagevendende depression (F33) 94 0,7 80 1,8
Antal personer i alt 14.289 4.405

Kilde:  Administrative oplysninger og registeroplysninger fra Danmarks Statistik for personer bosiddende i Danmark i 2018.

Anm.: Hver person optraeder kun én gang for hver specifik diagnose. Personer med flere af de udvalgte diagnoser indgar i
tabeller for hver specifik diagnose.

F43 indeholder fglgende diagnoser; F43.0: Akut belastningsreaktion, F43.1: Posttraumatisk belastningsreaktion og
F43.2-F43.9: Tilpasningsreaktioner.

Tabel 1.6 viser antal og procent af nuvaerende politibetjente, feengselsbetjente, veerkmestre og
transportbetjente med mindst én psykiatrisk diagnose registreret i perioden 1995-2018. Ogsa
blandt de nuvaerende ansatte er kategorien "Angsttilstande og nervgse tilstande (F40-49)” og
dernaest kategorien "Organiske lidelser og misbrugslidelser (F10-19)” de mest udbredte typer
af psykiatriske lidelser.

Tabel 1.6  Psykiatriske diagnoser (1995-2018) blandt nuvaerende ansatte politibetjente,
faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente bosiddende i Danmark i

2018
Politibetjente Faengselsbetjente m.fl.
Antal Pct. Antal Pct.

Organiske psykiske lidelser (FO0-09) 5 <0, 7 0,3
Organiske lidelser og misbrugslidelser (F10-19) 255 2,4 152 54
Skizofreni (F20) 0 0,0 - 0,1
Skizotypiske sindslidelser, psykoser mv. (F21-29) 7 <0, 5 0,2
Affektive lidelser (F30-39) 109 1,0 52 1,9
Angsttilstande og nervase lidelser (F40-49) 279 2,6 181 6,5
Specifikke forstyrrelser af personlighedsstrukturen (F60-69) 23 0,2 32 1,2
Andre F-diagnoser - <0, - <0,
Antal personer i alt 10.891 2.783

Kilde: Administrative oplysninger og registeroplysninger fra Danmarks Statistik for personer bosiddende i Danmark i 2018.

Anm.: Hver person optraeder kun én gang i hver diagnosegruppe. Personer med diagnoser fra flere diagnosegrupper indgar
i tabeller for hver gruppe.

Tabel 1.7 viser antal og procent af nuvaerende politibetjente, feengselsbetjente, veerkmestre og
transportbetjente med mindst én psykiatrisk diagnose for belastningsreaktioner registreret i pe-
rioden 1995-2018. Blandt de nuvaerende politibetjente er 2,0 % diagnoseret med reaktion pa
sveer belastning (inkl. PTSD), og det samme geelder for 5,4 % af de nuvaerende faengselsbe-
tjente, vaerkmestre og transportbetjente. 0,8 % af politibetjentene har en diagnose for depressiv
enkeltepisode og 0,3 % for tilbagevende depression, mens 0,6 % har en diagnose for en angst-
lidelse. Blandt faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente har 1,1 % en diagnose for
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en angstlidelse, 1,4 % en diagnose for depressiv enkeltepisode, og 0,6 % er diagnosticeret
med tilbagevendende depression.

Tabel 1.7  Psykiatriske diagnoser for belastningsreaktioner (1995-2018) blandt nuveerende
ansatte politibetjente, faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente
bosiddende i Danmark i 2018

Politibetjente Faengselsbetjente m.fl.

Antal Pct. Antal Pct.

Reaktion pa svaer belastning (F43), inkl. PTSD (F43.1) 217 2,0 150 54
Post traumatisk hjernesyndrom (F07.2) - <0,1 6 0,2
Personlighedseendring efter katastrofal oplevelse (F62) - <0, 0 0,0
Angsttilstande (F40, F41, F42) 63 0,6 31 1,1
Depressiv enkeltepisode (F32) 83 0,8 39 1,4
Tilbagevendende depression (F33) 36 0,3 17 0,6
Antal personer i alt 10.891 2.783

Kilde: Administrative oplysninger og registeroplysninger fra Danmarks Statistik for personer bosiddende i Danmark i 2018.

Anm.: Hver person optraeder kun én gang for hver specifik diagnose. Personer med flere af de udvalgte diagnoser indgar i
tabeller for hver specifik diagnose.

F43 indeholder fglgende diagnoser; F43.0: Akut belastningsreaktion, F43.1: Posttraumatisk belastningsreaktion og
F43.2-F43.9: Tilpasningsreaktioner.

Det skal bemaerkes, at opgerelserne af diagnosticerede belastningsreaktioner blandt nuvee-
rende ansatte er baseret pa de seneste tilgeengelige registeroplysninger, som kun indeholder
diagnoser stillet frem til 1/1-2019. Det forventes derfor, at antallet af nuvaerende ansatte politi-
betjente, faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente med diagnosticeret belastnings-
reaktioner ville vaere en anelse hgjere, hvis vi kunne have medregnet de ansatte, som for farste
gang far stillet en diagnose i labet af 2019.

1.3 Opsummering: Udbredelse af belastningsreaktioner

Vi har undersggt forekomsten af belastningsreaktioner blandt politibetjente, feengselsbetjente,
vaerkmestre og transportbetjente ved brug af spgrgeskemadata og ved anvendelse af register-
data. Fra registrene har vi oplysninger om, hvor stor en andel af de ansatte, der har faet en
psykiatrisk diagnose i sundhedsveaesenet (i perioden 1995-2018), mens spegrgeskemadata gi-
ver os aktuelle oplysninger om den selvrapporterede psykiske helbredstilstand blandt de an-
satte politibetjente, faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente.

Begge datakilder viser, at psykiske belastningsreaktioner er mere udbredt blandt faengselsbe-
tiente, veerkmestre og transportbetjente end blandt politibetjente. Dette fund geelder for alle de
undersggte belastningsreaktioner: PTSD, angst, depression og stress.

Opggrelserne pa registerdata viser, at 2,0 % af de nuvaerende politibetjente er diagnoseret
med reaktion pa sveer belastning (inkl. PTSD), mens det samme ger sig geeldende for 5,4 %
af de nuveerende feengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente. Spargeskemaundersg-
gelsen viser, at 3,7 % af de nuvaerende politibetjentene opfylder diagnosekriterierne for PTSD,
mens dette gaelder for 13,5 % af de nuvaerende faengselsbetjente, vaerkmestre og transport-
betjente.

Opggrelserne pa registerdata giver et minimumstal for, hvor mange ansatte der har belast-
ningsreaktioner, og er som forventet lavere end opggrelserne pa spgrgeskemadata. Dette kan

12



i nogen udstraekning tilskrives, at belastningsreaktioner diagnosticeret i Igbet af 2019 endnu
ikke indgar i registerdata. En anden vaesentlig forklaring kan veere, at det kan tage lang tid fer
ansatte henvender sig til sundhedsvaesenet og evt. bliver diagnosticeret med psykiske lidelser.
Forskellen i preevalensen af belastningsreaktioner malt ved henholdsvis leegefaglige diagnoser
og selvrapporterede symptomer indikerer saledes, at der kan veere grupper af ansatte bade i
politiet og seerligt i Kriminalforsorgen med u-diagnosticerede belastningsreaktioner.
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2 Erfaringer med indsatser og stgttetilbud

| dette kapitel preesenteres de forste resultater fra den del af undersggelsen, som samler erfa-
ringer med den eksisterende indsats til forebyggelse og handtering af voldsomme haendelser
pa arbejdspladsen samt stgttetilbud til ansatte med belastningsreaktioner.

Kapitlet er baseret pa analyser af data fra spgrgeskemaundersggelsen blandt politibetjente,
faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente om deres brug og vurderinger af indsatser
og stettetilbud samt af fire fokusinterview med ansatte i politiet og i Kriminalforsorgen om deres
erfaringer af den eksisterende indsats.

| fokusgruppeinterviewene deltog mellemledere (henholdsvis enhedschefer og politikommis-
eerer) og medarbejderrepraesentanter: tillidsrepraesentanter (TR) samt arbejdsmiljgrepraesen-
tanter og arbejdsmiljgledere (AMR). | alt deltog ti personer fra forskellige politikredse og fra
Rigspolitiet samt ti personer fra bade arrester, abne og lukkede faengsler i forskellige omrader
i Kriminalforsorgen (se bilag 1 for yderligere beskrivelse af datagrundlaget).

Dette notat fokuserer pa de generelle erfaringer med forebyggende indsatser og stettetilbud
blandt medarbejdere, mellemledere og medarbejderrepraesentanter. Den efterfalgende forsk-
ningsrapport vil udvide dette fokus til ogsa at inkludere konkrete erfaringer fra betjente med
forlgb med belastningsreaktioner (herunder PTSD). De indsatser, der indgar i undersggelsen,
har til formal at forebygge og stette betjente i forbindelse med belastningsreaktioner. Der indgar
ikke beskrivelser af behandlingsforlgb ved belastningsreaktioner i dette notat. Bilag 3 indehol-
der sammenfattende beskrivelser af centrale indsatser i politiet og Kriminalforsorgen.

| de fglgende fire afsnit beskrives erfaringer med de eksisterende indsatser og stattetilbud
blandt politibetjente, faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente suppleret med inter-
viewpersonernes erfaringer og vurderinger. Afsnittene 2.1 og 2.2 omhandler konkrete indsatser
i forbindelse med voldsomme haendelser, mens afsnittene 2.3 og 2.4 beskriver de mere brede
indsatser og stgttetilbud til medarbejdere med belastningsreaktioner.

2.1 Politiet: Indsatser i forbindelse med voldsomme handelser

Tabel 2.1 viser, at der blandt politibetjentene, som har oplevet voldsomme haendelser i det
seneste ar, er 41 %, som angiver, at de 'hver gang’ har deltaget i en taktisk eller psykologisk
debriefing, mens 19-26 % ’de fleste gange’ har deltaget i en taktisk eller psykologisk debriefing.
Henholdsvis 27 og 35 % har ’pa intet tidspunkt’ eller 'de faerreste gange’ deltaget i disse ind-
satser efter en voldsom heendelse. 58 % angiver, at de 'pa intet tidspunkt’ eller 'de feerreste
gange’ har modtaget opfglgning fra egen leder, mens 91 % ’pa intet tidspunkt’ eller 'de faerreste
gange’ har modtaget individuelle psykologsamtaler i forbindelse med voldsomme haendelser.
Godt 50 % af politibetjentene angiver, at indsatserne ikke er relevante for dem, fordi de ikke
inden for det seneste ar har oplevet en voldsom hzendelse. De indgar derfor ikke i Tabel 2.1.
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Tabel 2.1 Politibetjentes deltagelse i indsatser efter voldsomme haendelser i det seneste ar

(i procent)
Pa intet De Ca. halv- De fleste Hver gang Antal
tidspunkt faerreste delen af gange
gange gangene

Deltaget i taktisk debriefing 15 12 6 26 41 3.557
Deltaget i psykologisk debriefing 23 12 5 19 41 3.337
Modtaget opfelgning af egen 36 22 7 19 17 3.203
leder
Modtaget individuelle 82 9 2 2 5 2.853

psykologsamtaler

Kilde: VIVE spergeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

En udbredt oplevelse blandt de interviewede fra politiet er, at arbejdspresset har veeret sti-
gende gennem de seneste ar, og at der i dag er faerre ressourcer i en grad, som de ikke tidligere
har oplevet. De forteeller, at tiden ikke lzengere star helt mal med opgavernes omfang, antal og
karakter, og at der derved ikke i tilstreekkeligt omfang er mulighed for Igbende at have sma
samtaler med de naermeste kollegaer om haendelser i hverdagen. De interviewede giver udtryk
for, at denne kollegiale og mere uformelle stotte ikke eksisterer i dag i samme omfang som
tidligere.

Spergeskemaundersggelsen bekraefter billedet af, at tiden opleves som en begreenset res-
source. Tabel 2.2 viser, hvordan politibetjente vurderer muligheden for at modtage indsatser,
nar der er behov for det. Her ses det, at 23 % angiver, at der i lav eller meget lav grad er
tilstreekkelig tid til at bearbejde en voldsom heendelse.

Tabel 2.2 Politibetjentes vurdering af indsatser og opfglgning efter voldsomme haendelser
(i procent)

| meget | lav Delvist | hgj | meget lkke Antal
lav grad grad grad hej grad relevant

Oplever du, at der er tilstraekke-
lig tid til at bearbejde en vold- 3

) 15 27 16 8 27 7.014
som haendelse, for du skal vi-
dere til andre arbejdsopgaver?
Oplever du, der er psykologiske
debriefinger, nar der er behov 2 4 16 31 21 25 7.023

for det?

Oplever du, at der er tilstraekke-
lig opfelgning fra din leder efter 4 8 21 25 13 28 7.016
voldsomme haendelser?

Oplever du, at der er psykolog-
hjeelp efter voldsomme hzendel- 3 4 15 28 19 32 7.025
ser, nar der er behov for det?

Kilde: VIVE spgrgeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

Tabel 2.2 viser, at omkring halvdelen af politibetjentene i hgj eller meget hgj grad oplever, at
omfanget af psykologiske debriefinger, opfelgning fra egen leder og psykologhjeelp er tilstreek-
keligt efter voldsomme haendelser.
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Generelt synes de interviewede, at de psykologiske debriefinger fungerer godt, og at de er
tilfredse med muligheden for opfglgende en-til-en psykologsamtaler. De oplever, at psykolo-
gerne til de psykologiske debriefinger er gode til at spotte, hvem der har behov for yderligere
samtaler og til at s@rge for at fglge op pa dette.

Pa trods af at konceptet for psykologisk (og taktisk) debriefing i politiet er, at indsatserne akti-
veres direkte, som folge af haendelser af voldsom karakter, beskriver nogle af mellemlederne
i interviewene, at tidsngd og praktiske forhold kan betyde, at man gradbgjer eller eventuelt
nedtoner haendelsens grad af alvorlighed, sa debriefingen ikke bliver afholdt. Det kan veere,
hvis indsatslederen allerede i forvejen er naggleperson for flere andre hold til psykologisk de-
briefing. Det kan veere tidspres eller andre praktiske udfordringer, som ggr det svaert eller umu-
ligt at fa afholdt debriefingen. Der kan veere tilfaelde, hvor det er vanskeligt at fa afgraenset,
hvem som skal med til en psykologisk debriefing, seerligt efter opgaver, hvor et stort antal be-
tiente har deltaget. Det kan veere i forbindelse med opgaver, hvor betjente fra en raekke for-
skellige kredse deltager, hvilket vanskeligger gennemfgrelsen af en samlet debriefing. Det kan
ogsa veere en udfordring, hvis lederen selv skal sta for alt det praktiske (fx bestille lokale, ko-
ordinere med psykolog mv.), da dette udger ekstra opgaver i en forvejen presset hverdag. Der
er her eksempler pa steder, hvor HR varetager den praktiske planleegning af de psykologiske
debriefinger.

De interviewede peger ligeledes pa "John Wayne-syndromet” som en barriere for, at psykolo-
giske debriefinger bliver iveerksat. De oplever, at kulturen, hvor robusthed vaegtes haijt, og hvor
svaghed og frygt undertrykkes, stadig eksisterer i et vist omfang. Dette kan betyde, at nogle
ledere er tilbgjelige til ikke at anse voldsomme haendelser som alvorlige nok til at igangsaette
en psykologisk debriefing, fordi de blot ser det som en del af jobbet.

Mellemlederne fortzeller i interviewene at for at kunne stgtte betjentene bedst muligt, er det
vigtigt, at de selv er synlige i deres ledelse, og at de som ledere tar rette henvendelse til den
enkelte medarbejder og 'kere de lidt blade veerdier'. Dette er ogséa en del af den gradvise kul-
turaendring, som de oplever sker i politiet, hvor det i dag i hgjere grad er blevet okay at sige, at
man skal til psykolog. En anden pointe fra mellemlederne er, at ledelsesspaendet ikke ma veere
for stort, da det ggr det sveerere at se de sma eendringer i adfaerden, der kan vise symptomer
pa en belastningsreaktion.

Et forslag til styrkelse af forebyggelsen efter voldsomme heaendelser er en ’pargrende-folder’,
som ifglge nogle af de interviewede, allerede er indfgrt nogle steder. | denne folder oplyses
pargrende om symptomer og vaesentlige tegn pa, at deres partner kan veere i risiko for at ud-
vikle belastningsreaktioner.

2.2 Kriminalforsorgen: Indsatser i forbindelse med voldsomme
haendelser

Tabel 2.3 viser deltagelsen i forskellige typer af indsatser efter voldsomme haendelser i det
seneste ar i Kriminalforsorgen. Omkring 60 % af feengselsbetjente, vaerkmestre og transport-
betjente har deltaget i akutsamtale, defusing og debriefing 'hver gang’ eller 'de fleste gange’
ved voldsomme heendelser, mens der samtidig er ca. 20 %, der ikke har deltaget i indsatserne.
Andelen, der har modtaget opfalgning fra egen leder eller individuelle psykologsamtaler i for-
bindelse med voldsomme haendelser, er betydeligt lavere. En tredjedel angiver, at indsatserne
ikke er relevante for dem, fordi de ikke har veeret udsat for en voldsom haendelse inden for det
seneste ar, og de indgar derfor ikke i tabellen.
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Tabel 2.3 Faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjentes deltagelse i indsatser efter
voldsomme haendelser i det seneste ar (i procent)

Pa intet De faerre-  Cirka halv- De fleste Hver gang Antal
tidspunkt ste gange delen af gange
gangene

Deltaget i akutsamtaler 20 11 8 21 41 864
Deltaget i defusing 18 11 8 20 43 867
Deltaget i debriefing 23 14 7 19 37 843
Modtaget opfelgning af

egen leder 37 22 7 16 18 827

Modtaget individuelle

psykologsamtaler 80 " 1 3 5 710

Kilde: VIVE spgrgeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

De interviewede fortzeller, at beredskabet efter voldsomme haendelser i dag fungerer bedre,
end det som var tidligere, og de oplever, at tilgangen til voldsomme haendelser er blevet mere
systematisk. De forteeller ogsa, at akutsamtaler, defusing og debriefing overordnet set fungerer
godt.

Tabel 2.4 viser vurderinger af indsatserne ved voldsomme handelser blandt faengselsbetjente,
vaerkmestre og transportbetjente. Her angiver mange, at der er for lidt tid i hverdagen til at
bearbejde voldsomme haendelser, og kun 19 % svarer, at der i hgj eller meget hgj grad er
tilstraekkelig tid hertil. Endvidere fremgar det, at stgrstedelen oplever, at der anvendes akut-
samtaler, defusing og debriefing ved behov. | forhold til opfglgning fra egen leder og mulighed
for psykologhjeelp efter voldsomme haendelser oplever henholdsvis 37 og 27 %, at det i hgj
eller meget hgj grad sker i tilstrackkelig grad.

Tabel 2.4 Fangselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjentes vurdering af indsatser og
opfelgning efter voldsomme haendelser (i procent)

Imeget Ilavgrad Delvist | hgj I meget lkke Antal
lav grad grad hgj grad relevant
Oplever du, at der er tilstreekkelig
tid til at bearbejde en voldsom
heendelse, far du skal videre til 20 21 25 11 8 14 1.294
andre arbejdsopgaver?
Oplever du, at der er akutsamta-
ler, nar der er behov for det? 7 11 22 22 23 16 1.293
Oplever du, at der er defusing,
nar der er behov for det? 6 9 18 28 26 14 1.287
Oplever du, at der er debriefinger, 6 9 20 2 25 16 1.285

nar der er behov for det?

Oplever du, at der er tilstraekkelig
opfelgning fra din leder efter vold- 11 14 25 19 18 13 1.290
somme heendelser?

Oplever du, at der er psykolog-
hjeelp efter voldsomme hzendel- 14 11 17 13 14 30 1.288
ser, nar der er behov for det?

Kilde: VIVE spgrgeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.
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| interviewene beskrives en raekke udfordringer, som gar det vanskeligt i alle tilfeelde at holde
sig til konceptet for indsatserne. Praktiske og logistiske faktorer udger barrierer for, om fx de-
fusing og debriefing i praksis bliver gennemfert, selvom der méatte vaere et erkendt behov her-
for. Der er eksempler pa institutioner/afdelinger, hvor omfanget af voldsomme haendelser bade
er meget stort, hvor der mangler medarbejdere, og hvor der er problemer med at fa inddaekket
vagter. De barrierer, som naevnes er: mangel pa tid og ressourcer, praktiske forhold, et generelt
arbejdspres samt omfanget af administrativt arbejde, som er forbundet med selve anvendelsen
af defusing og debriefing (fx at igangseette, koordinere og dokumentere efterfglgende). Alt dette
kan i daglig praksis betyde, at ledere i nogle tilfaelde undlader at anvende dem.

For eksempel erfarer TR og AMR, at kriseberedskabet nogle gange stopper ved akutsamtalen,
hvor der efterfglgende ikke tages initiativ til yderligere. Dette skyldes, forteeller flere interview-
ede, at det kan veere sveert at samle de mange ansatte til en debriefing, hvis for eksempel
ansatte bor langt veek. Men der gives ogsa eksempler pa steder, hvor der som udgangspunkt
altid afholdes defusing og debriefing, og hvor indsatserne prioriteres meget hgjt. Der er ogsa
stor opmaerksomhed pa altid at holde en akutsamtale, nar der har vaeret en magtanvendelse,
hvor der har vaeret en elev med, ogsa selvom de fastansatte ikke nadvendigvis vurderer, at
den var voldsom.

Deltagerne i fokusgruppeinterviewene fortzller, at arbejdsvagterne med tiden er blevet leen-
gere med det resultat, at de ansatte ser hinanden mindre end tidligere. Nogle oplever, at der
ogsa er gnidninger og belastninger, som udspringer af det kollegiale, og derved ogsa, at be-
lastningsfaktorer i arbejdet ikke kun udggres af arbejdet med de indsatte. Alt dette tilsammen
skaber en ngdvendighed for jaevnligt at kunne mgdes med kollegaer og med lederen i sin af-
deling. De interviewede fremheever, at eksempelvis personalemgderne (som en raekke steder
er blevet afskaffet) var med til at forebygge en ophobning af oplevelser af voldsomme haendel-
ser og understotte folelsen af, at kollegaerne arbejder i samme retning, hvilket giver tryghed i
tilspidsede situationer.

Mellemlederne forteeller, at de som ledere selv bgr vaere gode til at spotte de sma aendringer,
der er i medarbejdernes adfaerd, og at dette forudseetter en god relation, og at ledere og med-
arbejdere jeevnligt ser hinanden. De interviewede mellemledere mener, at statte fra en leder
generelt er vigtigt, da belastningsreaktionerne ofte '’kommer snigende’, som en leder udtrykker
det. At veere ops@gende og pa forkant opleves undertiden i praksis at veere vanskeligt pa grund
af manglen pa tid og ressourcer.

Der er forslag om at gare det obligatorisk at lade visse haendelser eller situationer udlgse en
debriefing, sadan at det ikke overlades til den enkelte medarbejder eller leder at afgere beho-
vet. De interviewede foreslar ogsa muligheden for individuel supervision, som del af et psyko-
logforlab, nar den enkelte har behov, og som kan gives uanset, om man arbejder pa seerligt
belastede afdelinger eller €j. | et interview bliver det foreslaet i hgjere grad at understatte, at
lederen informeres, nar den enkelte medarbejder modtager psykologhjeelp, og derved at den
enkeltes medarbejders (mis)trivsel i hgjere grad ogsa bliver et anliggende for Kriminalforsorgen
som organisation og som arbejdsgiver.
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2.3 Politiet: Indsatser og stattetilbud ved belastningsreaktioner

Tabel 2.5 viser, hvor mange politibetjente der har vaeret pa nedsat tid eller haft et jobskifte pa
grund af arbejdsrelaterede problemstillinger som stress, konflikter, trusler, psykiske reaktioner
eller fysiske skader. 12-16 % af politibetjentene angiver, at de enten nu eller tidligere har haft
nedsat arbejdstid, skiftet jobfunktion eller skiftet arbejdssted.

Tabel 2.5 Politibetjente, der nu eller tidligere har haft nedsat arbejdstid eller skiftet
jobfunktion (i procent)

Ja, nu Ja, tidligere  Nej, aldrig Antal

Har du haft nedsat arbejdstid pa grund af psykiske
reaktioner pa arbejdsrelaterede forhold (fx stress, 2 10 88 7.086
angst, depression, PTSD)?

Har du haft nedsat arbejdstid pa grund af fysiske

skader relateret til arbejdet? 1 13 86 7.040

Har du skiftet jobfunktion pa grund af arbejds-
relaterede problemstillinger (fx stress, konflikter, 4 12 84 7.045
trusler, psykiske eller fysiske skader)?

Har du skiftet arbejdssted/tjenestested/afdeling pa
grund af arbejdsrelaterede problemstillinger (fx stress, 3 12 85 7.065
konflikter, trusler, psykiske eller fysiske skader)?

Kilde:  VIVE spergeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

Interviewpersoner forteeller, at de seneste organisationsaendringer i politiet har gjort det svae-
rere at finde skanejob til medarbejdere, som har behov for at skifte til andre arbejdsopgaver.
Mulighederne for jobrotation naevnes derfor som et enske, saledes at langt flere har mulighed
for at finde skanejob eller rotere, hvis man ikke kan veere fx vabenfarer eller i den konfronte-
rende tjeneste. Kendskabet til arbejdet omtales som en vaesentlig fordel, uanset hvilken stilling
den pageaeldende flyttes Hil.

Flere forteeller ogsa, at de oplever, at politibetjentene gerne venter sa laenge som muligt med
at melde sig syge. En forklaring herpa, som naevnes, er, at man som betjent i vid udstreekning
faler sig ansvarlig og solidarisk over for sine kollegaer. Som en interviewperson gengiver det,
er en gaengs udmelding fra medarbejdere: "Jamen vi ter ikke melde os syge, fordi sa falder det
bare tilbage pa andre”. Det er klart, at sddanne beskrivelser overvejende indbefatter kredsene,
fordi mulighederne for arbejdstidstilrettelaeggelse er noget anderledes i fx dele af Rigspolitiet,
papeger de interviewede.

Tabel 2.6 viser, at 26 % af politibetjentene enten nu eller tidligere har deltaget i individuelle
samtaler med en psykolog via psykologtjenesten. 13 % har haft samtaler med psykolog uden
for psykologtjenesten. | interviewene udtrykker de fleste generelt en stor tilfredshed med psy-
kologtjenesten. Nogle af interviewpersonerne naevner, at adgangen til psykolog er blevet bedre
efter, at kredsene har faet tildelt interne psykologer. Det naevnes ogsa, at selve kendskabet til
psykologerne er blevet bedre, og at de ogsa benyttes mere end tidligere. Andre af de inter-
viewede oplever et stort pres pa psykologtjenesten, som ggr, at de bliver ngdt til at prioritere i
henvendelserne. De oplever, at flere direkte beder om en-til-en psykologsamtaler, blandt andet
fordi de oplever, at der er mange alvorlige sager hele tiden. De oplever, at psykologerne i
psykologtjenesten har meget travlt, og de ikke er dimensioneret til at klare alle de henvendel-
ser, der kommer, hvorfor de "hele tiden er et halvt skridt bagud”, som én udtrykker det.
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Blandt de interviewede er der usikkerhed omkring, hvad stette- og rddgivningsenhedens funk-
tion er. De oplever, at stgtte- og radgivningsenheden har en dobbeltrolle, som kan veere sveer,
fordi enheden skal radgive medarbejdere i forbindelse med sygdom og samtidig ses som en
del af anseettelsesmyndigheden. Dette aspekt kan vaere en udfordring for samarbejdet, da det
kan pavirke medarbejdernes opfattelse af muligheden for at sikre fortrolighed i deres kontakt
med enheden.

Tabel 2.6 viser, at 7 % har modtaget supervision inden for det seneste ar, og at 11 % har
modtaget supervision tidligere. Mange af interviewpersonerne udtrykker generelt tilfredshed
med supervisionsordningen, men udtrykker samtidig ogsa, at de oplever et gnske om, at su-
pervision tilbydes til flere medarbejdergrupper, end dem som i dag er omfattet af ordningen.
Der er, ifalge interviewpersonerne, forskel pa, hvor meget supervision lederne modtager, og i
den sammenheeng naevnes indsatsledere og vagtchefer blandt de mest belastede grupper i
forhold til voldsomme haendelser.

De interviewede udtrykker ogsa et gnske om at fa etableret psykologsupervision til lederne,
sadan at de kan blive bedre rustet til at handtere medarbejdernes sygdomsforlab og yde en
bedre indsats for, at betjentene kan komme tilbage pa arbejde.

Tabel 2.6 Politibetjente, der nu eller tidligere har modtaget supervision, samtaler eller
bistand fra stettefunktioner (i procent)

Ja, i det NEN Nej, lkke Antal

seneste tidligere aldrig relevant

Modtaget supervision 7 11 57 25 7.024

Deltaget i individuelle samtaler med en psykolog

via Psykologtjenesten 7 19 56 18 7.020
Deltaget i samtaler om arbejdet med en

psykolog uden for Psykologtjenesten 3 10 68 20 6.994
Officiel udpeget kontaktperson i forbindelse med

alvorlig tilskadekomst 1 2 65 32 6.989
Modtaget omsorgssamtale i forbindelse med

alvorlig tilskadekomst 1 4 61 35 6.993
Samtale med en kollegastetteperson 1 6 68 25 6.989
Bistand ved arbejdsskade/arbejdsulykke/syge-

sag fra HR-afdeling 3 13 57 2 7.007
Bistand fra Stette- og Radgivningsenheden 1 <1 71 28 6.939
Bistand fra tillids- eller arbejdsmiljgrepraesentant

ved arbejdsskade/arbejdsulykke/sygesag 5 19 51 25 7.008
Deltaget i PTSD-netvaerksmgde <1 <1 69 31 6.961
Deltaget i aben psykologisk klinik (Grgnland) <1 <1 49 51 6.962

Kilde: VIVE spergeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

Tabel 2.6 viser ogsa, at en meget lille andel af politibetjentene har haft samtaler med en kolle-
gastatteperson. Her peger nogle af de interviewede p4a, at betjente generelt nok hellere vil tale
med arbejdsmiljg- og tillidsrepraesentanter, som er vant til sddanne opgaver, end at tale med
en kollegastatteperson, som ikke alle ngdvendigvis har et kendskab til. Det bliver flere gange
naevnt i interviewene, at det er vigtigt at have de forskellige muligheder, sa betjentene kan ga
til den, som de har starst tillid til. Det er en udbredt oplevelse blandt de interviewpersonerne,
at politibetjenten orienterer sig i den retning, hvor han/hun har det bedste tillidsforhold.
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Mellemlederne naevner i interviewene, at et godt og fortroligt samarbejde med TR og AMR er
vigtigt, fordi de kan hjselpe med og statte medarbejderen i at henvende sig til deres persona-
leleder. Det bliver nzevnt, at stress og belastningsreaktioner er fremtidens problem, og hvis en
medarbejder er stresset, sa ber man sammen finde mader, hvorpa betjenten kan fritages for
bestemte opgaver eller skifte afdeling for en periode. Ved sygemelding kan lederen ogsa ko-
ordinere med TR og AMR, sa de ikke ’kgrer hvert deres spor’, hvorved det bliver lettere at
hjeelpe. Som en interviewperson udtrykker det: "Altsa, stress rammer individet, men skal jo
lgses i feellesskab”. De interviewede udtrykker tilfredshed med ordningen, hvor de kan bede
psykologerne kontakte en medarbejder.

Tabel 2.7 viser, at 48 % oplever, at deres leder i hgj eller meget hgj grad er opmaerksom pa,
om der er behov for hjaelp, og 58 % vurderer, at der i hgj eller meget hgj grad er psykologhjzelp,
nar der er behov for det. 26 % af betjentene vurderer, at politiet kun i lav eller meget lav grad
prioriterer forebyggelse af psykiske belastningsreaktioner hgijt (fx stress, angst, depression,
PTSD).

Tabel 2.7  Politibetjentes vurdering af indsatser og stgttetilbud (i procent)

| meget I lav Delvist | hgj | meget lkke Antal
lav grad grad grad hgj grad relevant
Oplever du, at have tilstreekkelig 3 8 32 36 15 7 7.002

viden om, hvor du kan fa hjeelp?

Oplever du, at der generelt er psyko-
loghjeelp, nar du eller dine kollegaer 2 5 23 40 18 12 6.971
har behov for det?

Oplever du, at der er tilstraekkelig

bistand ved arbejd§skade/arbest- 4 8 2% 33 1 18 6.974
ulykke/ sygesag, nar du eller dine

kollegaer har behov for det?

Oplever du, at din leder er tilstrackke-
lig opmaerksom pa, om du og dine 4 9 29 34 14 10 6.969
kollegaer har behov for hjeelp?

Prioriterer din arbejdsplads forebyg-
gelse af traumatisering efter vold- 4 10 27 29 11 19 6.984
somme haendelser hgjt?

Prioriterer din arbejdsplads fore-
byggelse af psykiske belastnings-
reaktioner (som stress, angst,
depression, PTSD) hgjt?

9 17 29 21 7 17 6.989

Kilde: VIVE spgrgeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.
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2.4 Kriminalforsorgen: Indsatser og stgttetilbud ved
belastningsreaktioner

Tabel 2.8 viser, hvor mange faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente der vaeret pa
nedsat tid eller haft et jobskifte pa grund af arbejdsrelaterede problemstillinger som stress,
konflikter, trusler, psykiske reaktioner eller fysiske skader. Omkring 20 % angiver, at de enten
nu eller tidligere har haft nedsat arbejdstid, skiftet jobfunktion eller skiftet arbejdssted.

Tabel 2.8 Faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente, der nu eller tidligere har
haft nedsat arbejdstid eller skiftet jobfunktion (i procent)

Ja, nu Ja, tidligere Nej, aldrig Antal

Har du haft nedsat arbejdstid pa grund af psykiske
reaktioner pa arbejdsrelaterede forhold (fx stress, angst, 2 17 81 1.304
depression, PTSD)?

Har du haft nedsat arbejdstid pa grund af fysiske skader

relateret til arbejdet? 2 14 85 1.288

Har du skiftet jobfunktion pa grund af arbejdsrelaterede
problemstillinger (fx stress, konflikter, trusler, psykiske eller 4 13 83 1.302
fysiske skader)?

Har du skiftet arbejdssted/tjenestested/afdeling pa grund af
arbejdsrelaterede problemstillinger (fx stress, konflikter, 5 19 77 1.301
trusler, psykiske eller fysiske skader)?

Kilde:  VIVE spergeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

Flere steder arbejder man, ifelge de interviewede, allerede med en fast rotationsordning. Det
bliver naevnt flere gange, at de gvrige steder burde indfgre en fast rotation og/eller saette en
begraensning pa, hvor laenge en medarbejder fx kan veere pa et 'kategori 1 eller 2’ sted. De
forteeller om, at der er meget identitet og kollegialt feellesskab knyttet til bestemte steder, hvor-
for det som leder kan veere sveert at tage samtalen omkring et eventuelt skifte. Selvom de
interviewede generelt oplever, at der er kommet mere dbenhed om behovet for at skifte, ople-
ver de det stadig som en vanskelig samtale, da det kan vaere sveert at fa folk til at rotere, fordi
de helst vil ga pa vagt med de samme kollegaer, som de plejer.

Tabel 2.9 viser, at 25 % har modtaget supervision inden for det seneste ar, og 31 % har mod-
taget supervision tidligere. Der opleves et generelt behov for mere supervision, og der er blandt
de interviewede tvivl om, hvorvidt det er muligt at tilkgbe yderligere “fokuseret supervision”,
som tilbydes af Dansk Krisekorps, hvis der er behov og gkonomi til det. Tabellen viser endvi-
dere, at 20 % har deltaget i en samtale hos en psykolog fra Dansk Krisekorps, og 24 % har
haft samtaler hos en psykolog uden for Dansk Krisekorps.
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Tabel 2.9 Faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente, der nu eller tidligere har
modtaget supervision, samtaler eller bistand fra stgttefunktioner (i procent)

Ja, i det Ja, Nej, aldrig lkke Antal

seneste ar  tidligere relevant

Modtaget supervision 25 31 34 10 1.310

Deltaget i individuelle samtaler med en

psykolog fra Dansk Krisekorps 6 14 65 15 1.289
Deltaget i samtaler om arbejdet med en

psykolog uden for Dansk Krisekorps 5 19 61 15 1.287
Modtaget bistand fra tillids- eller arbejds-

miljgrepraesentant ved arbejdsskade/ 6 17 58 19 1.295

arbejdsulykke/sygesag

Kilde: VIVE spergeskemaundersegelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

Ordningen med den psykologiske radgivning i Kriminalforsorgen, som den er i dag, far en vis
kritik af de interviewede for at vaere anonym og baseret pa selvhenvendelse, samt for at den
overvejende er et individuelt anliggende. Konsekvensen af disse forhold beskrives som, at det
derved bliver en reel risiko, at betjente, som faktisk har mest behov for hjeelp, ikke far opsagt
den selv, eller ikke far ops@gt hjeelpen i tide, og inden deres tilstand maske udvikler sig i negativ
retning.

Den akutte psykologhjeelp afhaenger af, at lederen henviser medarbejderen. Der efterlyses i
den forbindelse bedre muligheder for, at man som leder kan sige, at 'du skal have hjeelp’. Et
andet forslag er, at der laves en ordning, hvor en anden end lederen selv star for kontakten til
psykologen og til sundhedsordningen og laver nogle faste aftaler, sa lederne ikke skal klare
det hele selv, hvilket kan vaere svaert i en meget presset hverdag. Dette ud fra en antagelse
om, at jo mere der tages hand om den enkelte medarbejder i starten, jo st@rre er chancen for,
at de kommer tilbage til jobbet.

| interviewene bliver et godt og konstruktivt samarbejde mellem lederen, TR og AMR fremhee-
vet som meget vigtigt for den ansattes forlgb i forbindelse med en sygemelding. Der er store
forskelle pa, hvordan og hvor godt samarbejdet fungerer, men erfaringen fra interviewene er,
at de sammen kan hjeelpe den sygemeldte til et bedre forlgb. En pointe i den forbindelse er, at
TR nogle gange bedre kan tage de sveere snakke med medarbejderen, end lederen kan.

Tabel 2.10 viser feengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjentes vurderinger af de indsat-
ser og stettetilbud, som de modtager. Der er 29 %, som angiver, at de i lav eller meget lav grad
oplever, at deres leder er tilstreekkelig opmaerksom pa, om betjentene har behov for hjeelp. |
interviewene bliver det ogsa fremhaevet, at der kan vaere meget store forskelle mellem ledere,
og de oplever store lokale variationer. Derudover mener 44 % af feengselsbetjentene, at deres
arbejdsplads i lav eller meget lav grad prioriterer forebyggelse af psykiske belastningsreaktio-
ner, og blot 21 % angiver, at arbejdspladsen ger dette i hgj eller meget hgj grad. Derimod er
der 43 %, som i hgj eller meget haj grad oplever, at arbejdspladsen prioriterer kriseberedskabet
hgijt efter voldsomme haendelser.
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Tabel 2.10 Faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjentes vurdering af indsatser og
stettetilbud (i procent)

| meget | lav Delvist | hgj | meget lkke

lav grad grad grad hgj relevant
grad

Oplever du, at have tilstraekkelig

viden om, hvor du kan f& hjeelp? 5 10 a7 28 18 3 1.283

Oplever du, at der generelt er

psykologhjeelp, nar du eller dine 10 15 30 21 12 12 1.283
kollegaer har behov for det?

Oplever du, at der er tilstraekkelig
bistand ved arbejdsskade/arbejds-
ulykke/ sygesag, nar du eller dine
kollegaer har behov for det?

9 16 33 19 10 13 1.281

Oplever du, at din leder er tilstraek-
kelig opmaerksom pa, om du og 13 16 31 23 13 4 1.277
dine kollegaer har behov for hjeelp?

Prioriterer din arbejdsplads krise-
beredskabet efter voldsomme 9 12 27 25 18 8 1.277
hezendelser hgijt?

Prioriterer din arbejdsplads fore-
byggelse af psykiske belastnings-
reaktioner (som stress, angst,
depression, PTSD) hgjt?

24 20 26 12 8 9 1.278

Kilde:  VIVE spergeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

De interviewede mellemledere i Kriminalforsorgen oplever, at hverken de selv eller deres kol-
legaer er tilstreekkeligt klaedt pa til at handtere medarbejdere, som har faet alvorlige psykiske
vanskeligheder som fglge af deres arbejde. De oplever, at der generelt mangler viden i det
daglige om, hvordan omsorgen for medarbejdernes psykiske tilstand skal handteres og falgelig
ogsa om muligheden for at hjaelpe. Eller som én udtrykker det: "Jo mere viden vi har, jo bedre
er vi til at lgse vores job”. De oplever dog at veere blevet bedre til at tage sig af medarbejderne,
og at sygeproceduren generelt er blevet bedre.

2.5 Opsummering: Erfaring med indsatser

Pa tveers af begge organisationer er det de interviewedes oplevelse, at det sjeeldent kun hand-
ler om enkeltstdende voldsomme haendelser, nar politi- og faengselsbetjente rammes af psyki-
ske belastningsreaktioner. De interviewede forteeller, at psykiske belastningsreaktioner ofte
opstar som fglge af mange mere eller mindre voldsomme haendelser, som hober sig op over
tid, indtil 'beegeret flyder over’.

Det er en udbredt oplevelse, at arbejdet i politiet og Kriminalforsorgen gennem de senere ar
har forandret karakter og er blevet mere kraevende og psykisk belastende. De interviewede
oplever, at medarbejderne udsaettes for stadig flere ubehagelige og voldsomme haendelser, et
generelt stigende arbejdspres samt mindre tid og ressourcer til kollegial stgtte og til at bear-
bejde haendelserne.

Feelles for de interviewede i politiet og Kriminalforsorgen er oplevelsen af, at de etablerede
koncepter for indsatser og stettetiltag helt overordnet er velegnede og gode. Udfordringen i
hverdagen er dog at fa indsatserne og stettetiltagene gennemfart konsekvent. Det er ogsa en
udbredt erfaring, at den forebyggende indsats med fordel kan styrkes. De interviewede i bade
politiet og Kriminalforsorgen peger i den forbindelse pa, at man kan styrke det organisatoriske
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og ledelsesmaessige fokus pa medarbejderes behov efter voldsomme hezendelser, lette gen-
nemfgrelsen af relevante indsatser samt styrke brugen af psykologbistand og -supervision til
bade medarbejdere og ledere.
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Bilag 1 Beskrivelse af datagrundlag

Spargeskemaundersggelse

Population: | politiet er der udsendt spagrgeskemaer til alle polititienestemaend ansat pr.
1/12-2019 i Danmark, Feergerne og Grgnland (N=11.169). | Kriminalforsorgen er der
udsendt spgrgeskemaer til alle faangselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente an-
sat pr. 1/12-2019 i Danmark og pa Faergerne samt uniformeret personale ansat pr. 1/12-
2019 i Grgnland (N=2.896).

Udsendelse: Spgrgeskemaerne er distribueret d. 16. december 2019 via arbejdsmails
og e-boks til personer pa orlov og langtidssygemeldte over 30 dage. Besvarelserne er
indsamlet via personlige links til elektroniske spgrgeskemaer frem til d. 17. januar 2020.
Der er i indsamlingsperioden udsendt 3 reminders via arbejdsmails og 1 reminder via
e-boks. Derudover har de to organisationer, fagforbund, faglige lokalforeninger og med-
arbejderforeninger ydet en stor indsats med omtale af undersggelsen og opfordring til
at deltage i spgrgeskemaundersggelsen.

Svarprocent: Der er en samlet svarprocent pa 65,3 % (52,0 % blandt langtidsfravae-
rende og 65,7 % @vrige) blandt de 11.169 ansatte polititienestemaend. Der er en samlet
svarprocent pa 48,1 % (29,0 % blandt langtidsfraveerende og 49,6 % @vrige) blandt de
2.896 ansatte feengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente. Bilagstabel 2.1 viser
svarprocenterne opdelt pa udsendelsesform, lande, omrader/kredse.

Deltagere: Bilagstabel 2.2 beskriver resultaterne fra bortfaldsanalyser og viser fordelin-
ger pa baggrundskarakteristika for populationen og deltagerne i spgrgeskemaundersg-
gelsen. Bortfaldsanalyserne er baseret pa logistiske regresionsmodeller (som ikke er
gengivet), men hvor resultaterne indgar som grundlag for kommenteringen af betydelige
og signifikante forskelle.

Skalaer for belastningsreaktioner: Der er udvalgt fglgende validerede skalaer til maling
af belastningsreaktioner i spgrgeskemaundersggelsen:

PTSD: The Harvard Trauma Questionnaire part IV (HTQ)

Spargeskemaet bestar af 17 items om PTSD og et spgrgsmal om funktion. Der
er 5 spgrgsmal om invaderende symptomer, 7 spgrgsmal om undgaende symp-
tomer og 5 spgrgsmal om vagtsomhedssymptomer. Recall-perioden er den sid-
ste maned. Svarkategorierne er 'Slet ikke’, 'Sjeeldent, 'Noget af tiden’ og 'For
det meste’ og i analyserne kodes kategorierne fra 1-4. Der beregnes en score
pa skalaen baseret pa de 17 PTSD- symptomer. Scoren gar fra 17 til 68.

Derudover er der 3 spgrgsmal (stressorkriteriet), der omhandler oplevelsen i
forbindelse med haendelsen. Om man har: A1) ’troet man skulle dg eller var i
fare’, A2) 'fglt sig hjeelpelas og afmaegtig’ A3) 'falt reedsel’.

For at kunne stille diagnosen PTSD skal fglgende veere opfyldt:

1) Man skal have svaret ’ja’ pa A1 samt ’ja’ pa enten A2 eller A3, man skal
have scoret 3 eller 4 pa funktionsspgrgsmalet, og man skal have:
a. mindst 1 invaderende symptom
b. mindst 3 undgaende symptom
c. mindst 2 vagtsomhedssymptom

Eller
2) Man skal have en samlet PTSD-score pa mindst 42,5.
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Depression: The Major Depression Inventory (MDI)

Spargeskemaet bestar af 12 spgrgsmal om depressionssymptomer. Spargs-
malene scores pa 6 kategorier: ‘P4 intet tidspunkt’, ’Lidt af tiden’, ’Lidt under
halvdelen af tiden’, ’Lidt over halvdelen af tiden’, 'Det meste af tiden’ og 'Hele
tiden’, og kategorierne kodes fra 0-5. Recall-perioden er de sidste 2 uger. Der
beregnes en score baseret pa 10 svar, idet man vaelger den hgjeste score pa
spegrgsmalene om ’rastlashed, og ‘felt dig stille’ samt den hgjeste score pa
spegrgsmalene om ’nedsat appetit’ og '@get appetit’. Skalaen gar fra 0-50. Der
er fglgende tolkning af scoren pa skalaen: 0-19 Ingen depression, 20-24 Let
depression, 25-29 Moderat depression, 30-50 Svaer depression.

Angst: The Generalized Anxiety Disorder (GAD-7)

Spargeskemaet indeholder 7 spgrgsmal om angstsymptomer. Spgrgsmalene
scores pa 4 kategorier: 'Slet ikke’, 'Flere dage’, 'Mere end halvdelen af dagene’
og 'Naesten hver dag’, og svarkategorierne kodes fra 0-3. Recall-perioden er pa
2 uger. Der beregnes en score baseret pa de 7 svar og skalaen gar fra 0-21.
Der er fglgende tolkning af scoren pa skalaen: 0-4 Minimal angst, 5-9 Let angst,
10-14 Moderat angst, 15-21 Alvorlig angst.

Stress:

Vi maler stress med et enkelt spargsmal, som ogséa er medtaget i NFA’s under-
segelse Arbejde og Helbred. Spgrgsmalet 'Hvor ofte har du falt dig stresset i de
sidste 2 uger?’ scores pa 5 kategorier: 'Aldrig’, 'Sjeeldent’, ’'Sommetider’, 'Ofte’,
"Hele tiden’.

Analyse af skalaer:

Vi har beregnet en score pa skalaerne om PTSD, Depression og Angst, hvis
mindst halvdelen af spgrgsmalene pa den enkelte skala er besvaret.

Administrative oplysninger

Population: Polititienestemaend ansat i Danmark, Feergerne og Gregnland i perioden fra
1/1-2009 til 1/12-2019. Faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente ansat i
Danmark og pa Feergerne i perioden fra 1/1-2009 til 1/12-2019 samt ansat uniformeret
personale pr. 1/12-2019 i Grgnland. Oplysningerne er leveret af Rigspolitiet og Krimi-
nalforsorgen.

Oplysninger: Der inddrages oplysninger om startdato og slutdato for ansaettelse, land,
omrade, kreds, jobgruppe, typer af jobfunktioner og langtidsfraveer (orlov eller sygemel-
ding over 30 dage).

Register oplysninger

Grundpopulation: 18-70-arige bosiddende i Danmark i perioden 2005-2018.

Analysepopulationer:

e}

Polititienestemaend ansat i perioden fra 1/1-2009 til 1/12-2019 og bosiddende i Dan-
mark i 2018.

Feengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente ansat i perioden fra 1/1-2009
til 1/12-2019 og bosiddende i Danmark i 2018.

29



o Polititienestemaend ansat 1/12-2019 og bosiddende i Danmark i 2018.

o Feengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente ansat 1/12-2019 og bosid-
dende i Danmark i 2018.

Oplysninger: Fra Danmarks Statistik inddrages oplysninger fra Landspatientregistret
(LPR) og det Psykiatriske Landspatientregister (PSYK) fra 1995-2018 for kontakter til
sundhedsvaesenet (ambulante kontakter, indleeggelser, skadestuebesag), hvor der er
registreret en psykiatrisk F-diagnose. Ved hver kontakt til det psykiatriske system (og
ved kontakt til somatiske hospitaler) stilles/registreres en A-diagnose (aktionsdiagnose)
og evt. ogsa en B-diagnose (bi-diagnose). Diagnosekoderne er klassificeret ud fra ICD-
10 systemet, hvor F-diagnoserne refererer til "Psykiatriske lidelser og adfeerdsforstyr-
relser”. Alle F-diagnoser registreret som enten A- eller B-diagnoser er inkluderet i ana-
lyserne.

Fokusgruppeinterview

Deltagere: | politiet og Kriminalforsorgen er deltagerne til fokusgrupperne udvalgt sale-
des, at de repraesenterer forskellige omrader og jobgrupper i organisationerne, en geo-
grafisk spredning samt ken. Vi fik tilsendt en liste fra politiet, som indeholdt samtlige
politikommissaerer, arbejdsmiljg- og tillidsrepreesentanter, og deltagerne til fokusgrup-
perne er herfra tilfaeldigt udvalgt under hensyn til de naevnte kriterier. Fra Kriminalfor-
sorgen fik vi tilsendt en liste med udvalgte medarbejdere, der havde mulighed for at
deltage i fokusgrupperne i forhold til de enkelte institutioners vagtplaner og ressourcer
samt kgretid til interviewsted. Denne liste var sammensat i dialog med VIVE med ud-
gangspunkt i de naevnte udveelgelseskriterier. Vi fik i Kriminalforsorgen et begraenset
antal deltagere, men som det fremgar nedenfor er den gnskede variation alligevel op-
naet.

Jobgrupper: 10 mellemledere (politikommisseerer og enhedschefer i Kriminalforsorgen),
9 arbejdsmiljgrepraesentanter og -ledere, politiforeningsformaend/faellestillidsmasnd og
omrade-tillidsrepraesentanter i KF samt en repraesentant for HR i et omrade i Kriminal-
forsorgen.

Antal interviewdeltagere: | alt 20 personer, heraf var 13 maend og 7 kvinder. 10 ansatte
i politiet fordelt pa 7 (ud af i alt tolv) politikredse og Rigspolitiet. 10 ansatte i Kriminalfor-
sorgen fordelt pa 3 (ud af i alt 4) af Kriminalforsorgens omrader. Der var veeret 5 delta-
gere til hvert af de 4 fokusgruppeinterview.

Fire fokusgruppeinterview gennemfgrt den 13.-16. januar 2020. Varighed af interview i
alt ca. 8 timer (2 timer pr. interview).

Temaer for fokusgruppeinterview:
a. PTSD blandt betjente og voldsomme heendelser.

b. Den forebyggende indsats og initiativer efter voldsomme heendelser.

c. Den handterende indsats og initiativer ved psykiske belastningsreaktioner samt
typiske individuelle forlgb.

d. Vurderinger af kvaliteten af den aktuelle indsats.
e. Forslag og anbefalinger til den fremadrettede indsats.

Til forberedelse af interviewene har vi gennemfgrt en reekke indledende ngglepersons-
interview samt gennemlaest centrale dokumenter fra bade politiet og Kriminalforsorgen
om indsatser.
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Bilag2  Bilagstabeller

Bilagstabel 2.1 angiver svarprocenter opdelt pa udsendelsestype, lande og kredse for politibe-
tjente. Svarprocenten for politibetjente er pa 65,3 %. Der er som forventet en mindre andel af
de langtidsfravaerende (52,0 %), der har svaret pa spegrgeskemaet i forhold til gruppen, der er
i arbejde (65,7 %). Derudover er det mest bemaerkelsesveerdige, at der er en relativ lav svar-
procent blandt ansatte i Rigspolitiet (43,6 %) sammenlignet med de @vrige kredse, hvor svar-
procenten i langt hovedparten af kredsene er fra 70-84.

Bilagstabel 2.2 viser fordelingen pa baggrundskarakteristika for hele population af politibetjente
ansat 1/12-2019 og for de politibetjente, der har deltaget i undersggelsen ved at besvare spar-
geskemaet. Der er kart logistiske regresionsmodeller (som ikke er gengivet) for at undersgge,
om der er markante forskelle pa baggrundskarakteristika for den gruppe, der har svaret i for-
hold til den samlede population. | det felgende kommenteres betydelige og signifikante for-
skelle.

Den lave svarprocent for ansatte i Rigspolitiet betyder, at de udger 12,8 % af deltagerne i un-
dersggelsen i forhold til 19,1 % i den samlede population af politibetjente. Samtidig betyder
det, at de gvrige kredse i lidt hgjere grad er repraesenteret i undersagelsen.

Der er en lidt mindre andel af de helt unge og dem med lav anciennitet, der har svaret pa
sporgeskemaet. Det er dog en relativt lille skaevhed i fordelingen for alder og anciennitet.

Derudover har vi undersggt, om de betjente, der har faet stillet en diagnose, har svaret pa
spgrgeskemaet. Det ses saledes, at i den samlede population af politibetjente har 2,0 % faet
en diagnose for reaktion pa sveer belastning (inkl. PTSD) og 1,4 % har en diagnose for andre
belastningsreaktioner. De tilsvarende tal for gruppen, der har deltaget i undersggelsen, er hen-
holdsvis 2,1 % for reaktion pa sveer belastning (inkl. PTSD) og 1,4 % for andre belastningsre-
aktioner. Preevalensen af diagnoser for belastningsreaktioner er den samme for de to grupper,
selvom svarprocenten var lavere for medarbejdere med langtidsfraveer.
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Bilagstabel 2.1  Spergeskemaundersggelse: Svarprocenter opdelt pa udsendelse, lande
og kredse for politibetjente (N=11.169 og 7.288 besvarelser)

Svarprocent

Distribueret via e-boks (langtidsfravaerende) 52,0
Distribueret via arbejdsmail 65,7
Danmark 69,5
Faergerne 62,0
Grgnland 69,5
Bornholms Politi 84,4
Fyns Politi 69,5
Kgbenhavns Politi 69,6
Kgbenhavns Vestegns Politi 57,3
Midt- og Vestjyllands Politi 70,3
Midt- og Vestsjeellands Politi 67,9
Nordjyllands Politi 70,6
Nordsjeellands Politi 63,5
Syd- og Senderjyllands Politi 83,8
Sydgstjyllands Politi 71,0
Sydsjeelland og Lolland-Falsters Politi 79,0
Jstjyllands Politi 731
Rigspolitiet 43,6
| alt 65,3

Kilde: VIVE spgrgeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.
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Bilagstabel 2.2  Spgrgeskemaundersggelse: Baggrundskarakteristika for population og
deltagere, procentfordeling for politibetjente

Population Deltagere

Distribueret via arbejdsmail 97,5 98,0
Distribueret via e-boks (langtidsfravaerende) 2,5 2,0
Danmark 97,8 97,7
Faergerne 0,9 0,9
Grgnland 1,4 1,4
Bornholms Politi 0,6 0,7
Fyns Politi 53 5,6
Kgbenhavns Politi 21,1 22,5
Kgbenhavns Vestegns Politi 53 4,7
Midt- og Vestjyllands Politi 55 59
Midt- og Vestsjeellands Politi 5,1 53
Nordjyllands Politi 55 6,0
Nordsjeellands Politi 6,7 6,5
Syd- og Senderjyllands Politi 59 7,6
Sydsjeelland og Lolland-Falsters Politi 5,1 6,2
Sydgstjyllands Politi 55 6,0
Dstjyllands Politi 71 79
Rigspolitiet 19,1 12,8
Anciennitet (gns.) 17,10 17,97
0-3 ars anciennitet 21,6 171
4-10 ars anciennitet 16,3 17,4
11-20 ars anciennitet 26,7 27,6
21-35 ars anciennitet 22,8 25,0
Over 35 ars anciennitet 12,5 12,9
Mand 82,9 83,4
Kvinde 17,1 16,6
Alder 1. dec. 2019 (gns.) 41,8 427
21-30 ar 22,1 18,4
31-40 ar 27,8 28,5
41-50 ar 21,3 22,1
51-60 ar 22,0 24,5
Over 60 ar 6,8 6,4
Diagnose for reaktion pa sveer belastning (F43, inkl. PTSD) 2,0 2,1
Diagnose for gvrige belastningsreaktioner

(FO7.2, F62, F40, F41, F42, F32, F33) 1,4 1,4
Antal observationer 11.169 7.288

Kilde: VIVE spgrgeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.
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Bilagstabel 2.3 viser svarprocenter opdelt pa udsendelsestype, lande og omrader for feeng-
selsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente. Svarprocenten er 48,1, hvilket er relativt lavt
og betydeligt lavere end for politibetjente. Der er en markant hgjere svarprocent for Faergerne,
men denne gruppe er meget lille (8 personer). Der er desuden en relativt lav svarprocent for
gruppen af langtidsfravaerende ansatte (29,0 %).

Bilagstabel 2.4 viser fordelingen pa baggrundskarakteristika for den samlede population af
faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente og den gruppe, der har deltaget i undersga-
gelsen ved at besvare spgrgeskemaet. Der er ogsa her kgrt logistiske regresionsmodeller (som
ikke er gengivet) for at undersgge, om der er markante forskelle pa baggrundskarakteristika
for den gruppe, der har svaret i forhold til den samlede population.

Der er en lidt mindre andel af faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente fra de luk-
kede faengsler, der har svaret pa spargeskemaet i forhold til de gvrige typer af faengsler. Der
er ogsa her en lidt mindre andel af unge, der svarer pa spgrgeskemaet, men det overordnede
billede er, at fordelingerne for de forskellige baggrundskarakteristika for den gruppe, der har
deltaget i undersggelsen, i hgj grad ligner fordelingerne for den samlede population af feeng-
selsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente.

| den samlede population har 5,2 % faet stillet en diagnose for reaktion pa sveaer belastning
(inkl. PTSD), mens det er 5,8 % i den gruppe, der har deltaget i undersggelsen. Der er en lidt
mindre andel af faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente med diagnose for andre
belastningsreaktioner (preevalens deltagere: 2,0 %), der har svaret pa spagrgeskemaet i forhold
til den samlede population af faengselsbetjente, vaerkmestre og transportbetjente (preevalens
samlet population 2,9 %). Der er sma forskelle mellem deltagergruppen og den samlede po-
pulation pa disse variable, og der er ikke et systematisk bortfald, sdledes at det kun er dem
uden eller med diagnoser, der svarer.

Bilagstabel 2.3  Spgrgeskemaundersggelse: Svarprocenter opdelt pa udsendelse, lande
og omrader for faengselsbetjente, veerkmestre og transportbetjente
(N=2.896 og 1.393 besvarelser)

Svarprocent

Distribueret via e-boks (langtidsfravaerende) 29,0
Distribueret via arbejdsmail 49,6
Danmark 48,0
Faergerne 72,7
Grgnland 48,0
Omradekontor Midt- og Nordjylland 49,5
Omradekontor Syddanmark 50,1
Omradekontor Sjeelland 47,3
Omradekontor Hovedstaden 45,4
Direktoratet for Kriminalforsorgen 50,0
| alt 48,1

Kilde:  VIVE spergeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.
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Bilagstabel 2.4  Spgrgeskemaundersggelse: Baggrundskarakteristika for population og
deltagere procentfordeling for feengselsbetjente, veerkmestre og transport-

betjente
Population Deltagere

Distribueret via arbejdsmail 92,6 95,5
Distribueret via e-boks (langtidsfravaerende) 7,6 4,6
Danmark 96,1 95,9
Feergerne 0,4 0,6
Grgnland 3,5 3,5
Omradekontor Midt- og Nordjylland 23,5 24,2
Omradekontor Syddanmark 22,3 23,3
Omradekontor Sjzelland 17,7 17,4
Omradekontor Hovedstaden 30,8 291
Direktoratet for Kriminalforsorgen 57 5,9
Anciennitet (gns.) 13,96 14,99
0-3 ars anciennitet 22,8 18,6
4-10 ars anciennitet 15,8 15,3
11-20 ars anciennitet 36,6 38,0
21-35 ars anciennitet 21,5 24,6
Over 35 &rs anciennitet 3.3 3,5
Mand 65,0 65,2
Kvinde 35,0 34,8
Alder 1. dec. 2019 (gns.) 43,8 45,4
21-30 ar 13,7 9,1
31-40 ar 21,2 19,4
41-50 ar 36,1 37,9
51-60 ar 25,8 30,3
Over 60 ar 3,3 3,3
Opsynspersonale 83,6 82,6
Transport betjente 55 4,8
Veerkmestre 10,9 12,6
Arresthuse 18,3 21,2
Abne feengsler 22,5 24.6
Lukkede feengsler 29,3 25,8
Kgbenhavns feengsler 13,6 12,4
Transport og bevogtning 8,4 7,3
Andre institutioner 7,9 8,8
Diagnose for reaktion pa sveer belastning (F43, inkl. PTSD) 52 5,8
Diagnose for gvrige belastningsreaktioner

(FO7.2, F62, F40, F41, F42, F32, F33) 2,9 2,0
Antal observationer 2.896 1.393

Kilde: VIVE spgrgeskemaundersggelse blandt ansatte i politiet og Kriminalforsorgen, december 2019.

35



Bilag3  Udvalgte indsatser i politiet og Kriminal-
forsorgen

Centrale indsatser i Kriminalforsorgen

Der er i 2015 blevet indfgrt nultolerance over for de indsatte, der udfordrer de ansattes tryghed ved at
fremsaette trusler eller udgve vold. Alle volds- og/eller trusselsepisoder skal registreres i personale-
systemet, og som hovedregel skal disse episoder ogsa anmeldes til politiet. Endvidere er der i 2018
blevet etableret et kriseberedskab for at sikre opfelgning af arbejdsrelaterede voldsomme haendelser.
Opfelgning via kriseberedskabet efter en voldsom haendelse bestar af nedenstaende tiltag:

Heendelse — akutsamtale — defusing — debriefing — opfalgning.

Akutsamtalen og defusing varetages af den ansattes leder, som har beslutningskompetence til at
sende hjem eller give fri, kender den ansatte bedst, og som ogsa skal falge op bagefter. Begge indsat-
ser kan ogsa gennemfgres af den vagthavende.

=  Akutsamtale

Som opfglgning pa en voldsom haendelse gennemfgrer en leder/vagthavende en akutsamtale med de
involverede umiddelbart i forlaengelse af haendelsen.

= Defusing

Safremt lederen vurderer, at der er behov, afholdes en defusing i umiddelbar forleengelse af haendel-
sen (senest efter 24 timer), hvor de involverede ansatte sammen med lederen gennemgar haendelses-
forlgbet, afklarer fakta, skaber overblik og taler om reaktioner under og efter haendelsen. Lederen regi-
strerer heendelsen og sender oplysningerne til omradets debriefingkoordinator.

= Debriefing

Safremt lederen vurderer, at der er behov, bestilles en debriefer fra Kriminalforsorgens debrieferkorps.
Herefter planlaegger debrieferen forlgbet ved at sikre overlevering af relevante informationer for ek-
sempel ved at tage kontakt til den leder, der har afholdt akutsamtale/defusing. Herefter, og tidligst 48
timer efter episoden, gennemfgres debriefingen, som er en struktureret samtale pa ca. 2 timer.

= Opfelgning/omsorgssamtaler

Senest 5 dage efter haendelsen skal lederen sgrge for at kontakte de involverede ansatte og gennem-
fore en kort og uformel, opfelgende samtale. Her skal lederen ogsa skal overveje, om samtalen skal
gentages senere, eller om der bgr iveerksaettes gvrige tiltag, som kan gavne den enkelte ansatte.

@vrige indsatser

*= Individuelle samtaleforlgb hos Dansk Krisekorps (via sundhedsordning)

De ansatte kan selv og anonymt henvende sig til Dansk Krisekorps, som er en ekstern leverander af
krise- og psykologhjeelp. Dansk Krisekorps visiterer den ansatte videre til en psykolog, under hensyn til
geografi og psykologens erfaring med de problemstillinger, som medarbejderen har behov for hjaelp til.
De psykiske problemer skal vaere arbejdsrelateret for, at ansatte kan blive visteret til et psykologforlgb via
sundhedsordningen. De ansatte modtager typisk omkring seks individuelle samtaler, men kan inden for
ordningen fa op til ni psykologsamtaler. Psykologen vurderer, om der er behov for yderligere samtaler, og
hvis det er tilfeeldet, skal lederen godkende det efterfglgende forlab, hvorved anonymiteten ophaeves.
Ved akut behov for psykologhjeelp, fx i forbindelse med voldsomme heendelser, kan lederen selv henvise
en ansat til psykologsamtaler hos Dansk Krisekorps.

=  Supervision
Medarbejdere pa de mest belastede afdelinger i kriminalforsorgen modtager obligatorisk supervision

fra psykologer. Formalet med supervisionen er at skabe refleksion i forhold til det daglige arbejde med
de indsatte og at diskutere konfliktfyldte situationer.
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Indsatser specifikt i forhold til PTSD:

= Informationsmaterialet om PTSD, "Veerktgjskasse om forebyggelse af PTSD”, som er udarbejdet
af Branchearbejdsmiljgudvalget Service-Turisme er blevet tilsendt alle Kriminalforsorgens instituti-
oner. Der blev i den forbindelse opfordret til at drafte forebyggelse af PTSD i de lokale arbejdsmil-
joudvalg.

= Der er afholdt netveerksmgder for nuvaerende og tidligere alvorligt tilskadekomne ansatte (herun-
der personer med PTSD) i samarbejde med Dansk Krisekorps (november 2019).

= Forebyggelse af PTSD er ikke et selvstaendigt tema pa faengselsbetjentuddannelsen.

Centrale indsatser i politiet

| politiet er der etableret en raekke indsatser og tilbud til forebyggelse og stette i forbindelse med
voldsomme heaendelser og psykiske belastningsreaktioner. | det fglgende beskrives disse centrale
indsatser og stettetilbud:

1) Taktisk debriefing, 2) Psykologisk debriefing, 3) Individuelle psykologsamtaler, 4) Supervision og
5) Statte- og Radgivningstjenesten samt specifikke stettetilbud til PTSD-ramte.

De tre indsatser: psykologisk debriefing, individuelle psykologsamtaler og supervision, indeholder alle
psykologbistand. Formalet med disse er at forebygge og begreense mistrivsel og sygefraveer af kort-
ere eller leengere varighed.

Politiet definerer haendelser, som kreever psykologiske stattetiltag, som: "Haendelser, der erfaringsvist
pavirker medarbejderne, og som nogle risikerer at fa problemer med” (Vejledning om psykologbistand
til ansatte i politiet og anklagemyndigheden, 28.06.2018). Afholdelse af psykologiske debriefinger og
henvisninger til psykologsamtaler som et vigtigt redskab til "at begreense skadelige virkninger af visse
arbejdsmiljgbelastninger [...]".

Efter voldsomme heendelser gennemfgres taktisk debriefing og psykologisk debriefing:

= Taktisk debriefing
Umiddelbart efter en voldsom haendelse gennemfarer nsermeste leder en taktisk debriefing, hvor
gruppen sammen gennemgar haendelsesforlgbet, og betjentene far mulighed for at udtrykke
kritik og falelser, sdsom vrede, frustration og skuffelse.

= Psykologisk debriefing
For alle, som har vaeret udsat for arbejdsrelaterede voldsomme hzendelser, afholdes en de-
briefing, hvor en psykolog fra psykologtjenesten leder en samtale mellem de medarbejdere, der
var til stede ved haendelsen. Det sker som udgangspunkt 2 til 5 dage efter haendelsen. Bag-
grunden for at modtage denne stgtte er haendelsesbaseret, det vil sige, at der til grund for
statten, ikke ligger en vurdering af den individuelle medarbejders behov for psykologstatte.
Det er den ansvarlige leder, som definerer den specifikke haendelse, som potentielt psykisk be-
lastende for de involverede medarbejdere, og som iveerksaetter stottetiltaget. Det er endvidere
lederens ansvar at planleegge, tilrettelaegge og falge op pa debriefingen. Psykologen, som
gennemfarer debriefing, vurderer, om nogle af de tilstedevaerende har brug for yderligere stotte,
og det er lederen, der ved behov, skal iveerksaette opfglgende tiltag.

@vrige indsatser

* Individuelle psykologsamtaler

Individuelle psykologiske stgttesamtaler hos politiets psykologtjeneste kan ydes enten som
opfelgning pa en psykologisk debriefing til medarbejdere, der har brug for det, eller som
psykologisk stattesamtaler til medarbejdere, der med baggrund i arbejdsrelaterede forhold har
behov for psykologbistand. Ledere, tillidsrepraesentanter, arbejdsmiljgrepraesentanter samt

37



kollegastgttepersoner kan henvise en medarbejder til psykologsamtaler under psykologtjenesten,
hvor der foregar en central visitation.?

Det er lederens ansvar at sikre, at der etableres kontakt mellem medarbejder og psykolog. Som
udgangspunkt far medarbejderen tre psykologsamtaler, hvorefter behovet for yderligere samtaler
vurderes. Det er muligt for betjente at fortseette i laengere forlgb, hvis psykologen vurderer, at der
er behov herfor, og hvis medarbejderen selv gnsker det. Dette skal visiteres, ved at naermeste
leder henvender sig til den centrale visitation i psykologtjenesten.

Supervision

Medarbejdere, der varetager job, som er seerligt psykisk belastende, hvor de kontinuerligt eks-
poneres for stor fglelsesmaessig belastning, kan modtage supervision fra psykologtjenestens
psykologer. Vagtchefer, indsatsledere, videoathgrere, bgrnesagsbehandlere, bilinspektarer,
gerningsstedsundersggere, brandefterforskere, alarmoperatarer og kildefarere er nogle af de
grupper, der modtager fast supervision. Deltagelse i supervision er obligatorisk og varer typisk 2-
3 timer. Supervision kan ogsa gives ad hoc til medarbejdergrupper, der i en periode fgler sig
pressede.

Stotte- og Radgivningsenhed

Til statte for medarbejdere med alvorlig fysisk eller psykisk tilskadekomst blev der i januar 2018
etableret en Stette- og Radgivningsenhed. Etableringen af enheden fandt sted pa baggrund af
flere alvorlige haendelser i politiet og af generelt en gget efterspgrgsel af stgtte og anerkendelse
fra de tilskadekomne. Enheden henvender sig til bAde nuvaerende og tidligere ansatte og bestar
bl.a. af socialradgivere, som kan hjeelpe medarbejdere ’videre i systemet’ efter en tilskadekomst,
psykiske belastning eller lignende. De kan séaledes hjeelpe med sygesagen (herunder vejlede om
erstatningsmuligheder, arbejdsskaderet, sygedagpenge og ydelser) og kontakt til psykiatrien,
sundhedssystemet, jobcentre samt behandlingstilbud i det offentlige.

Indsatser specifikt i forhold til PTSD:

PTSD netveerksmgader for tidligere og nuvaerende ansatte og deres pargrende (siden september
2018)

Familiedage for PTSD-ramte medarbejdere og deres pargrende (fra september 2019)

Uddannelse i forebyggelse af PTSD pa politiets basisuddannelse, hvor der er et fokus pa fore-
byggelse af PTSD og andre psykiske belastninger.

| februar 2019 blev der etableret en central visitationsfunktion under Psykologtjenesten, som kan yde akut radgivning og vejledning
til ledere eller ansatte, der gnsker psykologiske stgttesamtaler. Visitationen til stattesamtaler athaenger af, om de psykiske proble-
mer eller belastninger er opstaet i privatlivet eller i tienesten, men der kan ogsa ydes stottesamtaler til betjente, hvor der er en
kombination af private og arbejdsbetingede faktorer, hvis de arbejdsbetingede forhold spiller en veesentlig rolle for behovet for
stotte.
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