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1. Utredningsuppdrag

1.1 Bakgrund, syfte

LSO (Lag om skydd mot olyckor, SFS 2003:778), Efterféljande atgarder 3 kap, 10§ anger att nar en
raddningsinsats ar avslutad, skall kommunen se till att olyckan undersdks for att i skdlig omfattning
klarlagga orsakerna till olyckan, olycksférloppet och hur insatsen genomférts.

Arbetsmiljélagstiftning tydliggér att en allvarlig olycka eller tillbud till olycka skall anmalas till
arbetsmiljoverket, som i manga fall ger arbetsgivaren i uppdrag att utreda olyckan i syfte att férhindra
att samma sak sker igen.

Syftet med utredningen &r att finna férslag till atgarder som leder till att férhindra eller minska risken
for att samma typ av olycka sker igen samt att dra Iardom och &terféra positiva och negativa
erfarenheter ifran den raddningsinsats som genomférdes som f6ljd av aktuell olycka

Fokus for raddningstjansten ar inte att sékra spar i syfte att koppla nagon speciell person till olika
platser, hédndelser etc. Detta ar totalt oviktigt f6r raddningstjanstens utredningsarbete.

Raddningstjansten ar dock intresserad av en trolig orsak, vilket kan vara att olyckan skett pga. av ett
tekniskt fel, uppsat, genom slarv eller okunskap. Vem som gjort det ar av ingen betydelse.

Raddningstjanst, polis, forsakringsbolag, arbetsmiljdverk, trafikverk m.fl. har alla sina olika
utgangslagen och syften foér sina utredningar och arbete pa och efter en brand eller olycka.
Beviskraven fér raddningstjansten i detta sammanhang ar inte att jamstalla med en utredning som
ligger till grund for en rattsprévning i brottsmal eller liknande.

Raddningstjansten vill har papeka att en straffande kultur mycket séllan leder till bra larande.
Det ar darfor viktigt att ta del av raiddningstjanstens utredningar med fokus pa ldarande.

1.2 Uppdrag och begransningar )
Med utgangspunkt fran LSO och AML har Norra Alvsborgs raddningstjanstférbund beslutat att
genomféra en externt utférd utredning efter olycka med brandfordon inom férbundet.

Att genomféra utredning av olycksorsak och raddningsinsats kopplat till dédsolycka med brandfordon
inom férbundet 2013-09-30 enligt nedanstadende punkter.

v" Undersbka orsak och bakomliggande faktorer i syfte att
finna atgarder som kan minska risken for att en
liknande olycka sker igen, likval som att finna atgarder
fér att minska konsekvensen om en liknande olycka
anda intraffar i framtiden.

v"Undersdka och utvardera den raddningsinsats som
genomfordes vid aktuellt brandfordon med fokus pa
ledning, beslut, riskbedémning och arbetsmiljé.

v Inkludera férbundets efterarbete till dédsolyckan.

v Inkludera férbundets systemledning och férmaga under
hela skeendet.

Sammanfattningsvis utgor utredningsuppdraget undersokning kring tre stoérre omraden
kopplat till aktuell olycka med brandfordon.

1. Olycka med brandfordon

2. Raddningsinsats

3. Efterarbete
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1.3 Utredningsplan
En utredningsplan tillskapades i inledningsskedet av utredningsarbetet och har justerats nagot under
utredningens gang. | stort har utredningsarbetet féljt 14 moment vilket beskrivs i nedanstédende bild.

Uppstart
Utredningsplan
Utredningsuppdrag
Datainsamling
Olycksplatsbesok
Intervjuer
Tidsanalys
Handelseanalys
Textanalys

10 Avvikelseutredning
11 Sammanstélining av utkast
12 Granskning

13 Slutrapport

14 Redovisning
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2. Sammanfattning

2.1 Vad var det som hande?

Under en vanlig vardagseftermiddag i september inkommer larm om bekréftad brand i en ladugard.
Styrkans befél kor direkt till brandplatsen da denne har beredskap med ett sa kallat FIP fordon. Ovrig
personal i skiftlaget tar sig till brandstationen fér ombyte och vidare utryckning mot brandplatsen.

Under denna utryckning kor ett brandfordon i form av slackbil BAS av vagen, E45 nagra kilometer
s6der om Mellerud. Efter ett par rejala sladdar tvars éver vagen voltar fordonet runt och blir liggande
pa taket ute pa en aker.

En av brandmannen slungas ut ur fordonet i samband med voltningen och kldms svéart under
fordonets bakdel. De évriga tre i fordonet finns kvar i hytten och tar sig krypande ut ur det krockade
fordonet fér egen kraft. Tva av dem blir liggande skadade utanfér.

Da efterféljande brandfordon, tankbil passerar platsen larmar denne sin organisation om handelsen
och stannar pa platsen for att pabérja att hjalpa sina kamrater. Organisationen genomfér en snabb
omdirigering av resurser tillsammans med kompletterande utlarmning och férhallandevis snabbt
kommer en raddningsstyrka fram till olycksplatsen och pabdrjar raddningsarbetet.

Den svart klamda brandmannen lossgérs omgaende genom lyft av fordonet med hjalp av luftkuddar.
Darefter startades aterupplivningsférsdk upp omedelbart samt omhandertagande av évriga skadade
brandman. Allteftersom ankom fler raddningsenheter i form av réddningspersonal,
ambulanssjukvardare och poliser och de skadade férdes till ndrmaste sjukhus.

Parallellt med olyckan genomférs arbete pa den ladugardsbrand som styrkan var pa vag till och
uppstart av det efterféljande krisarbetet kom igang. Det genomférdes en direkt atersamling for all
inblandad réaddningspersonal samt de lediga brandméan och deras anhériga som kommit till
brandstationen i Mellerud.

Lépande kommer information om hur situationen var f6r de skadade brandmannen som nu fanns pa
sjukhus. Framat kvéllen kommer sa det trdkiga ddédsbudet om att en av kollegorna har avlidit och en
tyst minut halls vid samtliga stationer inom férbundet och en minnesstund genomférs pa stationen i
Mellerud. Pa plats finns &ven chefer, POSOM och kamratstddjarverksamheten. Just
kamratstddjarverksamheten blir mycket viktig under en lang tid framdver och pagar &n idag da denna
utredningsrapport skrivs.
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2.2 Vad kommer utredningen fram till?
| utredningen noteras att det finns en del atgarder att vidta i syfte att minska risken fér att en liknande
olycka uppstar igen likval som att minska konsekvenserna av den om det &nda skulle handa.

Utredningen noterar aven att raddningsarbetet pa skadeplatsen samt den bakre ledningen kom igang
snabbt och i allt vasentligt fungerade bra. Att det efterféljande stddarbetet saval inom
raddningstjanstférbundet i sin helhet som lokalt i Melleruds kommun bedéms ha fungerat rent av
mycket val.

10 stérre omraden som fungerat gynnsamt finns samlade under punkten vardefulla gynnsamma

erfarenheter. 29 férbattringsférslag finns samlade tillsammans med 13 reflektioner under punkten
Forbattringsforslag. | utredningsrapportens slut finns kommentarer kopplat till saval de vardefulla
gynnsamma erfarenheterna som férbattringsférslagen och reflektionerna.

| grunden handlar det om att se bakom den direkta orsaken och finna ut om systemet som sadant
bidrar till att misstag och olycka kan ske eller omvéant skapar bra férutsattningar fér sakra utryckningar,
effektiv raéddningsinsats och ett kvalitativt efterarbete.

Under utredningen konstateras att det finns fyra stérre omraden att se djupare in i framéver.
v 2.3 Utryckningskdrning i stort
v/ 2.4 Hur stress och press paverkar foraren
v' 2.5 Brandfordonet
v/ 2.6 Vagens utformning och egenskaper

Centralt i utredningsarbetet ar att skapa bra férutsattningar for vara utryckningsférare att tryggt, sékert
och féreddmligt kunna ta brandfordon och personal till en olycksplats. Att har motverka sadana
situationer som bidrar till 6kad stress och press bedéms som extra viktigt.

Det finns atgarder som ar relativt latta att genomféra medan det ocksa finns stérre mer strategiska
fragor som bor diskuteras och kanske utredas djupare for framtiden. Och kanske ocksa pa en mer
regional eller nationell niva.

Manga av omradena tangerar andra fér stunden angeldgna omraden fér radddningstjansten. Att hitta
en bra mix av atgarder som bada dkar sakerheten vid utryckning men som ocksa méter framtiden i
form av att vi kommer snabbt till plats, aker med mindre enheter, i stérre utstrackning anvander oss av
alternativa slackmetoder &n rokdykning i syfte att leva upp till dagens AFS f6r rék och kemdykning, att
kunna méta problematiken kring rekrytering av deltidsbrandmén och situationen med att de aven skall
kunna kéra tunga fordon.

2.3 Utryckningskoérning

Fragan kring en mer likformad utryckningsférarutbildning finns med i tankarna, liksom hur fortbildning
och 6vning kan sékerstéllas 6ver tiden. En utryckningsférarutbildning med nagon form av férarbevis ar
en mojlig vag. Hur erfarenhet av att kéra tunga fordon samt erfarenhet av att aka pa larm paverkar
koérsakerheten. Olika personers férmagor och lamplighet i att vara férare bor diskuteras. Nar och vem
beslutar om rimligheten i att pakalla fri vdg i samband med larm. Hur fungerar bedémningarna da
befalet befinner sig i annat fordon, tex FIP. Fri vag kanske kan skapas pa andra satt &n med blaljus
och siren, eller i vart fall underlattas genom tex tekniska system for trafiksignaler etc. Hastighetens
negativa paverkan och de méjligheter som finns att fa ner hastigheten vid utryckningar. Anvédndandet
av sakerhetsbalten och att de ar funktionella. Utryckningskdrningens negativa paverkan pa
trafikanterna i dvrigt, dar den stress som uppstar i trafiken Iatt leder till sekundarolyckor i anslutning till
en utryckning.
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2.4 Stress och press

Det finns flertalet situationer som under larmskede och
framkorning bedéms 6ka pa den stress och press som finns
normalt vid en utryckning till en bekraftad ladugardsbrand. Dessa
kan leda till ouppmarksambhet, felaktigt fokus, missférstand,
misstag och att i varsta fall en olycka kan ske.

En blandning av hdg stress och press samt olika stdrmoment
leder sannolikt fram till att farten &r hdg och att férarens fokus
under en kort stund brister och olyckan ar ett faktum.

Exempel pa situationer som kan 6ka pa stressen ar:

Oklarheter i kommenderingar (vem kér vilket fordon?)

Oklarheter i larmadress

Kompletterande information om bekraftad brand

Att styrkan missar att félja den av navigatorn angivna kdrvagen
Efterféljande diskussion kring val av kérvag

Stress bidrar till att farten dkas

Ingen arbetsledare/befél finns i fordonet (riskbedémning av utryckningen aligger féraren
ensam. Styrkeledaren aker i eget fordon och &r langt fére huvudstyrkan)
Synintryck i form av en kraftig rokpelare

Trafikintensiteten ar férhallandevis hég

Sirener som tjuter

Radio och personal som pratar

Tankar som gar, 6ver vad som véantar pa plats

AN N N NN

AN N NN

Tillsammans med hdg fart och atergang till héger korfalt efter omkdrning bidrar sannolikt till att
fordonet gar utanfér vagkanten, vilket &r upptakten till hela det efterféljande olycksférloppet. Samtalet
om rdken missleder rokdykarna till att lossgoéra sig fran sina sakerhetsbalten i syfte att spanna till det
sista pa rékdykarapparaterna, da de tror att de nastan ar framme.

En ordinar framkorning dér flera av de stressande momenten borde ga att minska eller helt fa
bort.

2.5 Brandfordon

Att framdver lyfta sékerhetsarbetet kring fordon och utryckningskdrning kommer att vara viktigt.
Raddningstjansten har ofta lagt stérre fokus pa funktion och teknik snarare &n sakerhet och
kéregenskaper da fordon kdpts in eller byggts om och kompletterats med utrustning. Exempel ar att
allt mer utrustning laggs upp pa taket, t.ex. stegar, elgeneratorer. Tunga hydrauliska verktyg laggs
langt bak vilket kan paverka kéregenskaperna negativt. Lés utrustning i form av ficklampor,
varmekameror, radioapparater, parmar och rokskydd finns inne i manskapshytten och paverkar
sakerheten negativt.

Att ett BAS-fordon efter
leverenas fran
lastbilstillverkaren byggs om
hos skapspabyggaren med
konsekvensen att baksatet
flyttas fram fér att ge plats och
rékskydd medfér problem med
de installerade béltena som i
manga fall inte blir funktionella
fér en kraftigt byggd
brandman. Har bér och
kommer férfarandet att ses
Over av de olika parterna och
en prototyp av BAS-fordon
med Okad sédkerhet i hytt
kommer att presenteras av
skapspabyggaren under varen
2014.
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Moderna fordon ar att féredra, da sakerheten hela tiden utvecklas. Detta bér speciellt beaktas av
raddningstjansten som av forklarliga skal séllan byter fordon. Raddningstjanstens fordon kér inte ofta
manga mil och blir darfér inte utslitna. Det byts snarare ut i takt med att de blir gamla. Aven byte av
déck med jamna mellanrum &r viktigt. Dack aldras &ven om monstret i 6vrigt kan halla féreskrivet djup.

Diskussion boér aven foras kring huruvida vi skall kla oss som rékdykare under fard. Att finna andra
alternativ kan kanske ocksa méta upp framtiden inom allt fran ren miljé och friska brandman till
sakerhet inne i hytt. Om rokdykarapparater satts pa ryggen da man ankommer platsen skapas
mojlighet att utforma ett mer sékert baksate som i hégre utstréackning lever upp till en bra
personsakerhet vid kollision. Vi kanske rent av inte behéver fordon f6r 5 personer i framtiden utan
finner andra I6sningar i form av mindre enheter.

Att raddningstjansten framdver dvervager att utrusta sig med mindre fordon skulle troligen férbattra
sakerheten avsevart. Mindre fordon kraver inte lastbilskérkort och minskar ocksa behovet av
erfarenhet av att kéra tunga fordon. Dock méste sakerheten beaktas fér den nya grupp av fordon som
kan bli f6ljden. Séarskilt bor situationen fér ensamférare i FIP-fordon, YB/IL/RCB i eget fordon beaktas.

Flera av de har fragorna ar av strategisk natur och det finns troligen ocksa manga olika synpunkter pa
om detta &r ratt vag eller ej. Att utreda dess fragor djupare och pa nationell niva bedéms som viktigt
for raddningstjanstsverige infér framtiden. Att méta upp MSB:s projekt effektiva rdddningsinsatser*
genom att ocksa skapa en sakrare raddningstjanst vore énskvart for oss alla i branschen.

*Effektiva rdddningsinsatser dr ett projekt som Myndigheten fér samhéllsskydd och beredskap (MSB)
genomfér i tdtt sammarbete med den kommunala rdddningstjdnsten. Arbetet syftar till att utveckla
rdddningstjédnstens férmaga att genomféra effektiva rdddningsinsatser. Projektet har fyra
arbetsomraden, 1 Kvalitetssdkring av rdddningsledare, 2 verktyg fér formagebedémning, 3
strukturkoncept for fortbildning och 4 erfarenhetsaterféring. Sédkerhet vid utryckning och pa skadeplats
ar en viktig del i rdddningstjdnstens utvecklingsarbete varfér kopplingen till olyckor med brandbilar &r
tydlig. Projektet skall redovisa sitt resultat i januari 2015.

2.6 Vagens utformning och egenskaper

Att vagens utformning paverkar ar alldeles klart. Méjligheten att vagen utrustas med rafflor i vagrenen

alternativt att vagen utrustas med separerade vagbanor (mittvajer) ar ett par viktiga atgarder. Tekniska
system for att skapa fri vag for utryckningsfordon genom grén vag vid trafiksignaler ar ett omrade som

bor diskuteras djupare pa mer nationell niva.

Fér detaljerad information om olycksférloppet hdnvisas till resterande delar av rapporten och frdmst
delen Troligt hdndelseférlopp
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3. Vardefulla, gynnsamma erfarenheter

3.1 Olycka med brandfordon

I grunden handlar det om att se bakom den direkta orsaken och finna ut om systemet bidrog till att
olycka intraffade eller omvant, bidrog till att vi far sdkra utryckningar saval kérmassigt som
fordonsmassigt.

3.2 Raddningsinsats

| grunden handlar det om att se om raddningsinsatsen genomférdes pa sadant satt som &r att férvanta
utifran de regler, riktlinjer och erfarenhet som finns inom férbundet samt att belysa om systemet bidrog
till att raddningsinsatsen genomférdes pa ett bra satt eller bidrog till att misstag och felaktigheter
uppkom eller kunde uppkommit..

3.3 Efterarbete

I grunden handlar det om att se om efterarbetet genomférdes pa sadant satt som ar att férvanta utifran
de regler, riktlinjer och erfarenhet som finns inom férbundet samt att belysa om systemet bidrog till att
efterarbetet genomférdes pa ett bra satt eller bidrog till att misstag och felaktigheter uppkom. Har
utgdr aven de inblandade personernas upplevelser en viktig del i bedémningen.

Kommentarer till de vardefulla, gynnsamma erfarenheterna finns pa sidan 30-32
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4. Forbattringsforslag

4.1 Olycka med brandfordon
| grunden handlar det om att se bakom direkt orsak och finna ut om systemet bidrog till att olycka
skedde eller bidrar till att vi far sékra utryckningar saval kérmassigt som fordonsmassigt.

Reflektion

1. Ré&tt antal och tillgang pé& utryckningsférare viktigt
. Diskutera behovet av att kla sig som rékdykare under framkdrning
Diskutera nar utryckningskdrning ar férsvarbart
Lamplighet som utryckningsférare bér beaktas
Utryckningsférarutbildning och fortbildning bér utvecklas
Undvik hoéjdskillnader eller djupare diken invid storre vagar
Vajerracken kan inverka negativt da lastbilar kér in i dem.
Utformning av front pa brandfordon kan paverka voltning

PNO A WP

Kommentarer till de prioriterade och énskvarda forbattringsférslagen samt reflektionerna finns
pa sidan 33-38
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4.2 Raddningsinsats

| grunden handlar det om att se om raddningsinsatsen genomférdes pa sadant satt som ar att férvanta
utefter de regler, riktlinjer och erfarenhet som finns inom férbundet samt att belysa om systemet bidrog
till att raddningsinsatsen genomférdes pé ett bra satt eller omvént, bidrog till att misstag och
felaktigheter uppkom eller kunde uppkommit..

Prioriterade forbattringsforslag
12.Klargdr vikten av lagesrapportering direkt till ledningscentral, IB
13. Tydliggdr vem som ar stabschef i ledningscentralen vid stabsarbete

Onskvirda férbattringsférslag

Forbattra dokumentationsarbetet i ledningscentral, 1B

Vikten av att ledningscentralen, IB svarar for system och strategisk ledning
Oka medvetenheten och klarlagg forhallningssatt till sociala medier
Klarlagg kommunikationsvégarna med sjukvarden

Dela upp stddet till insatserna i LC da flera personer verkar dar

10 Oka den aktiva informationsspridningen i syfte att minska medietrycket
11.0Overvag avldsning av ledande funktioner efter omfattande insats

© o ~No® o

Reflektion
9. Viktigt att tidigt avidésa personal som varit hart mentalt pressade
10.Undvik att lata raddningsenheter ga forbi olycksplats till annan olycksplats
11.Resursférdelning under hard belastning bér diskuteras inom IB gruppen

4.3 Efterarbete

| grunden handlar det om att se om efterarbetet genomférdes pa sadant satt som ar att férvanta
utefter de regler, riktlinjer och erfarenhet som finns inom férbundet samt att belysa om systemet bidrog
till att efterarbetet genomférdes pa ett bra sétt eller omvant, bidrog till att misstag och felaktigheter

uppkom eller kunde uppkommit. Har utgér aven de inblandade personernas upplevelser en viktig del i
bedémningen.

Prioriterade forbattringsforslag
14.Sé&kerstall att korrekt information ges till personals anhériga vid olycka

Onskvirda férbittringsférslag
12.Klarlagg stationsbefalens centrala roll vid intern informationsspridning
13.Overvag att vara tva aktiva kamratstédjare igang
14.Var extra tydlig med uppdraget vid nyttjande av extern hjélp i efterarbetet
15.Klargér vad som galler férsékringsskyddet fér deltidspersonal

Reflektion
12. Avdelningschefer kan med férdel besdka de olika stationerna i vardagen

Kommentarer till de prioriterade och 6nskvérda férbéttringsforslagen samt reflektionerna finns
pa sidan 33-38
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3. Verksamhet- plats- och objektsbeskrivning
5.1 Norra Alvsborgs raddningstjanstférbund (NARF)

Norra Alvsborgs Raddningstjanstférbund (NARF) &r ett kommunalférbund som omfattar kommunerna
Fargelanda, Mellerud, Trollhattan och Vanersborg och som leds av en direktion dar
forbundsmedlemmarna féretrads av en ledamot och en erséttare fran vardera Fargelanda och
Mellerud samt av tva ledaméter och tva erséttare fran vardera Trollhattan och Vanersborg. Férbundet
samverkar mycket ndra med medlemskommunerna men dven med andra myndigheter och
organisationer.

Férbundet har nio brandstationer med placering i Bralanda, Fargelanda, Hogsater, Mellerud, Sjuntorp,
Trollhattan, Vargdn, Vanersborg och Asensbruk. Stationerna Vanersborg och Trollhattan har
heltidsanstalld personal medan évriga har deltidsanstélld personal. Heltidspersonal har 1,5 minuters
anspanningstid medan deltid har 5-6 minuters anspanningstid.

Ett yttre respektive inre befél finns vid stationen i Trollhattan. En RCB finns i beredskap inom
férbundet. Aktuell olycka intraffade i Melleruds kommuns sddra delar.

Samverkansavtal finns med andra raddningstjanster sdsom Allingsas, Bengtsfors, Dals-Ed, Gréastorp,

Lilla Edet, Uddevalla, Amal, Raddningstjansten Storgéteborg samt samtliga kommuner inom vistra
Gotaland.
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5.2 Kamratstédjarorganisation inom NARF

Norra Alvsborgs raddningstjanstférbund har en antagen verksamhetsplan for
kamratstddjarverksamheten. Sedan 1999 har férbundet haft utbildade kamratstédjare och syftet med
planen &r att stdodja raddningschef i beredskap, yttre och inre befal, stab och egna kamratstédjare i
arbetet. | férsta hand till hdndelser som berdr egen personal.

Malet ar att det skall finnas tva kamratstddjare vid respektive deltidsstation, en kamratstédjare per
heltidisskiftlag och en kamratstddjare inom dagtidsorganisationen.

En gang per ar traffas kamratstédjarna i syfte att utbyta erfarenheter och ges méjlighet for
vidareutbildning inom omréadet.

Det finns en handlingsplan framtagen for krisbearbetning. Denna handlingsplan ar uppdelad i sex olika
omraden.

1. Beskrivning av handelsetyper
v" Hotsituation
v" Forlust eller identifikation
v" Ansvar

v' Sarskilda handelser
2. Nivaer

v" Niva 1, handelse av mindre omfattning
v" Niva 2, handelse av allvarlig omfattning

v Nivéa 3, handelse av mycket stor omfattning
3. Handlaggning
Begaran om hjélp
Befal
Inre befal
Kamratstodjare
Raddningschef i beredskap
Skyddskommittén
4. Kontakt med skyddskommittén
5. Upplysningar om kamratstédsgruppen
v Stéd at egen personal
v’ Externa resurser
V' Telefonlista
3. Ovrigt
v Handlingsplanen skall ses som ett levande dokument.
v Férandringar i planen skall understallas skyddskommittén for godkannande.

AANENE N NN
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Krisledningsstod NARF

Vid de handelser en tjanstgdrande arbetskamrat avlider.
o Néarmsta chef haller i minnesstunden, planering genomférande, en prast
kan delta om behov finns.
o Inga anhériga pa arbetsplatsen (inte under sorgeskeendet)
o Skapa utrymme fér medmansklighet
o Informera de anhériga att NARF haller en minnesstund
o Kondoleansbok som ligger framme
o Krisgrupp = Kamratstéd
o Lugn musik
o En dikt
o Négra ord fran chefen
o Utrymme for arbetskamraterna att saga nagot
o Mest tystnad
a Ceremonin &r fér att minnas den bortgangne

o Lamplig plats pa respektive station.

5.3 POSOM (psykosocialt omhéandertagande)

Det flesta kommuner i Sverige har grupper for psykiskt och socialt omhandertagande, POSOM —
grupper, som kan kallas in av ansvariga inom kommunen, till exempel en raddningsledare. Vid en kris
ar det manga manniskor som &r med om, eller bevittnar, svara handelser. POSOM-grupper &r da ett
stdd for de inblandade. Det fungerar olika beroende p& hur respektive kommun har organiserat
grupperna med bestar i allmanhet av representanter fér socialtjansten, sjukvarden, polisen, skolan,
frivilligorganisationer, prast och diakon. Uppgifter hdmtade fran krisinformation.se

Norra Alvsborgs raddningstjanstférbund verkar dver fyra olika kommuner. Respektive kommun har sin
egen POSOM verksamhet och initieras genom SOS férsorg. Uppgifter hdmtade fran NARF:s
verksamhetsplan fér kamratstddjarverksamhet.

1 Trollhattans kommun
2 Melleruds kommun

3 Vanersborgs kommun
4 Fargelanda kommun

14
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5.4 Europavag 45

Inom férbundsomradet finns tre stdrre vagar, Europavag 45, Riksvag 42 och Riksvag 44. Europavag
45 passerar genom de centrala delarna av Trollhattan och Mellerud. De storsta trafikmangderna
forekommer pa Europavag 45 dar flera avsnitt av vagen inom férbundets omrade har ca 20 000 fordon
per arsmedeldygn varav tung trafik utgér ca 10 %. Stérsta trafikméngderna i omradet &r pa
Stallbackabron 6ver Goéta Alv, dér antalet fordon per arsmedeldygn beréknas till 23 000 varav 1 900
utgdr tung trafik.

Vajerracke Parkeringsficka

Ovanstaende bilder ar tagna norrifran och séderut

Aktuell olycka intréffade ca 5 km séder om Mellerud. Det var en mandag eftermiddag vid halv fyra
tiden och trafiken p& vagen bedéms som tat .

Den 6ppna vagstrackan ar omkring 350 meter 1ang med en parkeringsficka i mitten utmed den hégra
vagrenen. Vagen &r utférd i asfalt med en total védgbredd av 6,9 meter och har ett vajerracke utmed
hogra sidan infér kommande hégersvang. Hastighetsbegransningen ar 80 km/h och det finns ingen
heldragen linje utefter aktuell vagstracka.

Pa var sida om vagen finns vagslanter innan marken g

Overgar i &kermark. Slantlangden péa vagens hogra 4, H...%,& b ,f(,
! it -
)>\ ; f S?.Rut;q\%\\

sida ar 3,5 meter med en slantlutning pa 1:3. P& e (

végens véanstra sida ar slantlangden 3,0 meter med F/"/ 4 cafheru
en slantlutning pa 1:3. VAglutning ar efter it T v
vansterkurvan invid 80 km skylten 2% doserad i ratt  cuwibin SO0 5
riktning for vanstersvang samt 0,7% uppforsiut i QY TN A
vagens langdriktning.

\ﬁ

v' Vagbelaggning: asfalt i Y |

v Végbredd: o 6,9m Crege ) (- \} '/

v Hastighetsbegransning: 80 km/h & 1 e I b i

v Slantlangd hoger sida: 3,5m A A %“'“’"“” ‘,’

v' Slantlangd véanster sida: 3,0m A \/Ta%t / 3

v' Slantlutning hoger sida: 1:3 \M\f ol

v Slantslutning vanster sida: 1.3 )

v’ Véglutning sidled: 2% W'}i‘?& ,
v Véglutning langdledd: 0,7% oudians Casan s N2

A\
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5.5 Konceptet raddningsbil BAS

R&ddningsbilen BAS &r ett samarbete mellan Myndigheten fér samhallsskydd och beredskap (MSB)
och Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) som inleddes 1984. Det forsta BAS-fordonen
levererades 1986.

Tanken med BAS ar att det ska finnas ett koncept
foér slack-/raddningsfordon som técker
raddningstjanstens behov. Genom uppféljning ska
BAS kontinuerligt férbattras. Brister ska byggas
bort och det som &r bra ska man bygga vidare pa
och utveckla. Utveckling sker kontinuerligt genom
att tekniska/taktiska framsteg och anméalningar om
fel och brister féljs upp.

Malsattningen med BAS é&r att erbjuda svensk

raddningstjanst fordon med hdg kvalitet och

kontinuerligt uppdaterade med det senaste inom

metod och teknik. Malsattningen ar aven att minska administration kring upphandling av BAS-fordon.

Ramavtal &r tecknade med Autokaross Rescue
Systems i Floby AB och med Sala Brand AB.
Avtalstiden &r fran 2012-01-01 och géller i 24
manader med mdjlighet till férlangning 12 + 12
manader. Saval MSB som de kommuner som
lAmnat skriftligt bemyndigande till MSB har ratt att
avropa pa avtalet och skall da hanvisa till
upprattat ramavtal. Avrop gérs som en andra
konkurrensutséattning. Detta innebar att samtliga
pa avtalet ingadende leverantorer skall tillfragas vid
varje avrop. Avropsmall finns att ladda ner pa
MSB:s hemsida.

Arbetsgruppen BAS (AG-BAS)

AG-BAS har till uppgift att félja upp tekniska
framsteg och anmalningar om fel och brister.
Raddningstjansternas behov och dnskemal skall styra och paverka utvecklingen av fordonen.

Sveriges Kommuner och Landsting utser arbetsgruppens ordférande som ocksa ar sekreterare.
Myndigheten fér Samhallsskydd och Beredskap ansvarar fér kravspecifikationer, upphandling och
kontroll. Raddningstjanstens representanter valjs frdn smé& och stora kommuner och frdn kommuner
med olika klimatférhallanden.

Ovriga medlemmar utses av berérda

arbetstagarorganisationer.

BAS-fordon

BAS-fordon finns for narvarande i tre varianter:
BAS 1, BAS 3 och BAS 4.

| stora drag skiljer de olika modellerna sig at
genom slackmedelsvolym och framkomlighet:

v BAS 1 har 3000 liter vatten och 400 liter

skumvatska.
v" BAS 3 har 3000 liter vatten och 400 liter skumvatska. Fyrhjulsdriven.
v' BAS 4 har 5500 liter vatten och 400 liter skumvatska.

Uppgifter hdmtade fran Sverige kommuner och Landstings hemsida, skl.se
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6. Handelseforlopp

6.1 Olycka med brandfordon

Larm inkommer om brand i ladugard. Da handelsen genererar ett tvastationers larm, gar larm pa
primarstationen i Mellerud samt vid stationen i Bralanda. Samtidigt gar ett yttre befél YB ut fran
stationen i Trollhattan och inre befal IB i Trollhattan bemannar ledningscentralen.

Da stationen i Mellerud &r utrustad med en sa kallad forsta insatsperson (FIP) utgar denna med
gruppens styrkeledare direkt mot brandplatsen medan &vrig personal i styrkan beger sig till
brandstationen for att ta aktuella brandbilar for vidare fard mot brandplatsen.

Strax innan styrkan lamnar brandstationen i Mellerud far de kompletterande information om branden
via telefon fran sin styrkeledare. Bekraftad brand i ladugard.

Personalen lamnar brandstationen i Mellerud med ett sldckfordon och en tankbil med efterféljande
motorspruta. Tankbil med motorspruta lamnar brandstationen nagot efter slackfordonet.

Slackfordonet kér genom Mellerud och ut mot pa E45 i sydlig riktning. Ca 5 km séder om Mellerud
efter en svag vanstersvang véantar en lang rakstracka.

Slackfordonet gar d& utanfér vagbanan pa héger sida med bade héger fram och bakhjul. | ett férsok
att fa upp fordonet kastas det tvars éver vagen i en sladd och ner med bade véanster fram och bakhjul
pa vagens vanstra sida. Slutligen kastas fordonet i en tvar sladd tvars éver vagen igen och voltar ut pa
en aker och landar slutligen pa taket.

Samtidigt har SL, FIP Mellerud ankommit till brandplatsen och efter en orientering noterat att branden
ar omfattande men att inga méanniskor, djur &r hotade och att vindriktningen ar gynnsam ur
brandspridningshanseende, vilket rapporteras till I1B.

Tankbilsféraren som lAmnat brandstationen nagot efter slackfordonet noterar att slackbilen ligger pa
tak héger om vagen da denne passerar olycksplatsen. Tankbilsféraren stannar och gér en snabb
vindruterapport och berattar vad han ser. Han gor sedan en orientering och aterrapporterar allvaret i
olyckan och péabdrjar att hjalpa sina skadade kollegor p& olycksplatsen. En traktorférare som funnits
ute pa en aker i ndrheten kommer till undsattning liksom en kvinna frdn en narbeldgen byggnad.
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6.2 Raddningsinsats

Raddningsinsatsen pabdrjas i och med den rapport som tankbilsféraren ger till sitt befal SL, FIP vid
brandplatsen. Detta samtal noteras &ven av ankommande styrka mot brandplatsen fran Bralanda
samt inre befal IB i Trollhattan.

Bralanda styrkan ar da sa pass néra brandplatsen att ett snabbt muntligt samtal sker mellan SL, FIP
Mellerud och SL Bralandastyrkan pa brandplatsen. | samrad med IB beslutas att slackbil Bralanda
omgaende gar mot olycksplatsen och tankfordon fran Bralanda kvarstannar med FIP, SL Mellerud pa
brandplatsen dar bedémningen da &r att ladugarden far brinna ner och att risken fér spridning ar liten.
Strax innan har dven SL, FIP Mellerud omdirigerat den ambulans som ankommit brandplatsen vidare
till olyckan med brandfordonet.

IB forstar allvaret i olyckan likt YB pa vag ut till branden. Beslut fattas om att omdirigera aven YB mot
olycksplatsen med brandfordonet samt att larma ut stationen i Vanersborg tillsammans med
Asensbruk som fdrstarkning till brandplatsen samt tungraddningsenhet i Trollhattan till olycksplats
med brandfordon.

Da styrkan fran Bralanda ankommer olycksplatsen finns redan en ambulans pa plats. Styrkan ger en
tydlig vindruterapport och pabdrjar omgaende ett lyft av olycksfordonet med hjélp av luftkuddar da en
brandman ligger fastklamd under och de dvriga finns utanfér bilen. Kompletterande lagerapport ges av
SL Bréalanda och aven fran YB som 6vertar raddningsledareskapet da denne ankommer
olycksplatsen.

Efter att den fastklamda
brandmannen lossgjorts
pabdrjas aterupplivning genom
HLR samt omhandertagande av
de 6vriga skadade
brandméannen. En brandman
transporteras med
ambulanshelikopter till sjukhus
medan de 6vriga gar med
vanliga ambulanser allt eftersom.

Aktuell dag &r en vardag varfor

det fanns extra IB personal
tillganglig inne pa stationen i
Trollhattan. Dessa stéttade

snabbt upp i ledningscentralen

dér ocksa RCB larmades in till
station och ett st6rre arbete med

att stétta upp héndelserna pabdrjas.

Samtidigt noterar stationsbefélet i Mellerud via RAKEL ocks3é allvaret i olyckan med sin personal. Han
befann sig pa sitt kontor pa stationen i Mellerud. Kontakt togs med saval IB och personal ute pa faltet
med foljden att stationschefen pabdrjade ett arbete inne pa stationen i Mellerud i form av att initiera
POSOM och kamratstddjare medan IB pabdrjade information internt inom férbundet, samt att skicka ut
avlésning till brandplatsen samt stéd infér kommande efterarbete uppe vid stationen i Mellerud.

FIP, SL pa brandplats avldses av personal fran Trollhattan. Raddningschefen fér férbundet beger sig
omgaende upp till drabbad brandstation i Mellerud dar det beslutats om att ha en atersamling direkt
efter raddningsinsatsen for inblandad personal saval som for de tjanstgdringsfria brandman och
anhoériga som ocksa tagit sig dit.

Inne i ledningscentralen i Trollhdttan pagar ett omfattande informationsarbete internt i egen
organisation men aven gentemot sjukhus, medlemskommuner etc. Beredskapssituationen skall
fungera i hela férbundet och en grupp personal pabérjar ett arbete med att tdnka framat. Vad behéver
gbras, vad kan handa osv.
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6.3 Efterarbete

Efterarbetet pabdérjades i princip i samband med beslutet om att ha en atersamling pa brandstationen i
Mellerud. Hit kom savél styrkan fran Bralanda, polis, ambulans, resurser och chef inne fran NARF i
Trollhattan som tjanstgdringsfria brandman och deras anhériga.

Da POSOM och
kamratstddjare redan
var pa plats hade en
lokal upprattats for
andamalet pa
brandstationen i
Mellerud med plats fér
information, fika etc.
Efterhand kom mer
information fran
sjukhuset om statusen
pa den personal som
varit i olycksfordonet.

Det upplevdes som

svart for férbundets

ledning att inte kunna

ge egen personal och dess anhériga tidig och korrekt information om statusen pa sin egen personal
fran sjukhuset pga sekretessregler. Det upplevdes dessutom véldigt jobbigt att uppleva att media la ut
information p& webben innan organisationen sjélva kande till uppgifterna. Strax innan sju pa kvéllen
kom dédsbeskedet.

Pa stationen i Mellerud genomférdes en
minnesstund och ett kondoleansbord
uppréattades. Tyst minut hélls pa alla
stationer i férbundet.

Efterarbetet upptogs sedan genom

kamratstddjarens arbete med framst

drabbad arbetsgrupp. Chefer och ledare

arbetade med information till Gvrig

personal inom organisationen samt med

det efterarbete som uppstar vid denna typ

av handelser. Det ror allt fran kontakter

med anhériga, huvudarbetsgivare,

forsakringsfragor, rehabiliteringsarbete, begravning, uppstart av ny beredskap pa drabbad station,
ordna med reservbil, pabdrja inkdp av nytt fordon, kontakter med andra raddningstjanster som varit
utfér liknande handelser i syfte att fa stéd och tips. Aven kontakter med utredande organ sasom polis,
trafikverk, Scania, Arbetsmiljdverk samt beslut om att sjélva ge ett uppdrag till en extern utredare etc.

Kamratstédjarverksamheten fortsatte I6pande och efterhand kontaktades aven féretagshalsovarden.

Arbetssysslorna delades upp inom férbundet. Hér fick chefer i olika befattningar olika viktiga roller och
inte minst stationsbefélet och kamratstddjaren i det lokala efterarbetet.

Inom férbundet utsdgs ocksa en samordnare for efterarbetet, vilken kunde kordinera och félja upp sa
att efterarbetet fungerade bra och att olika uppgifter I6stes pa ratt plats inom férbundet. Stora delar
I6stes forstas centralt vid NARF men ett stort utrymme gavs &ven stationen i Mellerud.

Kamratstédjarverksamheten ombeséride sa att aktuell arbetsgrupp fick méjlighet att bara kistan vid
kommande begravning. Kamratstédjarverksamheten har tillsammans med resurser fran
féretagshélsan fortsatt sitt efterarbete. Att stédja gruppen och dess olika personer infér polisférhér och
andra kommande handelser var viktigt. Likasa det breda arbetet med att informera och férséka dra
lardomar av det som héant.
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7. Datainsamling

7.1 Kontaktperson

NARF:s samordnare av efterarbetet och tillika organisations olycksutredare blev undertecknads
kontaktperson i arbetet med kommande utredning, insamling av dokumentation, planering for
olycksplatsbesdk och intervjuer.

7.2 Dokumentation

Med utgangspunkt fran uppdraget att utreda saval olyckan som raddningsinsatsen samt det
efterarbete som pabdérjats begardes viktig dokumentation ut. Det var dokumentation sdsom
insatsrapport, bilder fran insatsen, géllande operativ organisation, dokumentation kring )
forarutbildningar, kamratstodjarorganisation etc. En hel del information inhamtades aven via NARF:s
hemsida, tex handlingsprogram. Aven skiss som uppréttats efter den olycksplatsundersokning som
genomforts av trafikverket tillsammans med NARF, polis, Scania och representant fran MSB.

7.3 Olycksplatsbesok

Ett olycksplatsbesdk planerades i samband med
férsta omgangen av intervjuer. Undertecknad
hade da tidigare tagit del av de bilder och den
skiss som gjorts av utredare vid den férsta
olycksplatsundersékningen.

Pa fredagen 29 november omkring en manad
efter olyckan genomférde undertecknad _
tillsammans med kontaktpersonen vid NARF ett
eget olycksplatsbesok i syfte att se och kanna in
platsen. Det fanns fortfarande synbara sladdspar
saval i vagslanterna som pa vagbanan och sma
rester av bldljus och annat fran fordonet ute pa
akern.

7.4 Intervjuer

Med utgangspunkt fran uppdraget och i samrad med kontaktperson beslutades vilka som
inledningsvis var mer intressanta att intervjua. Nedanstaende personal har intervjuats av
undertecknad.

Pa fredagen 29 november samt tisdag 3 och onsdag 4 december genomférdes samtliga 11 intervjuer.
De genomférdes av undertecknad tillsammans med kontaktpersonen vid brandstationen i Mellerud,
brandstationen i Bralanda samt brandstationen i Trollhattan. Respektive intervju genomférdes under
ca 1 timma.

Personal fran olycksdrabbad styrka fran Mellerud
v" Rokdykare 1
v" Rokdykare 2
v Forare av slackfordon
v Forare av FIP-fordon, tillika Styrkeledare
v' Forare av efterféljande tankfordon

Personal fran raddningsstyrka Bralanda
v Styrkeledare

Ledningspersonal
v" Raddningschef i beredskap, RCB
v" Inre befal, IB
v" Yttre befél, YB

Annan aktuell personal

v’ Stationsbefél Mellerud
v' Kamratstddjaren Mellerud
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8. Skadebild

8.1 Olycksplats
v

Olycksplatsen beskrivs bast genom att réra sig fram
utefter de drygt 200 meter langa sladdspar som finns
bredvid och pa vagbanan fran norr och séderut.

*
*

De forsta sparen syns i vagrenens grus strax innan 80
skylten och vidare framat 63 meter, vilka &r 70 cm

utanfoér asfaltkant p& hoger sida.
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| samband med en parkeringsficka finns en reflexstolpe som har tydliga svarta gummiavtryck av
olycksfordonet. P& parkeringsfickan har olycksfordonet fatt faste och sladdat tvars éver vagen och
visar med 53 meter langa spar hur farden gatt dver pa vanster sida. | vanster vagrens grus och gras
syns 67 meter langa spar vilka ar 1,8 meter utanfér asfaltkant och 55 cm under asfaltkant. En vagskylt
ar pakord. Olycksfordonet aterfar faste pa asfalten och sladdar sedan tvart dver vagen med 22,5
meter langa spar innan det gar igenom ett vajerracke och voltar ut pa akern och hamnar pa taket.
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Skiss ritad av utredare i samband med den forsta olycksplatsundersékningen déar polis,
trafikverk, Scania och MSB medverkade.
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8.2 Olycksfordon

Aktuellt olycksfordon ar ett Scania P380 slackfordon, BAS 1 med arsmodell 2006 och levererans
2007. Fordonets registreringsnummer var XUL 257 med RAKEL nummer 254-4610. Olycksfordonet
har voltat runt och lagt sig pa taket med bakpartiet i fardriktningen. Stérst skador syns pa fordonets
vanstra sida. Fronten ar intryckt pa vanster sida och manskapshytten har kraftigast platskador utmed
vanster sida. Det syns vara nagot mindre skador langre ner pa fordonet fransett mindre skador pa
vinsch i front och fotsteg vid férarplats. Vindrutan &r helt borta p& vanstra sidan och séndertrasad pa
hogra sidan.

Kraftigast skador syns ocksa pa skapspabyggnadens vanstra sida dar det framre skapet tryckts in
rejalt. Fordonet var utrustat med aret runt dack med godkant ménsterdjup. Yttre dack pa vanster
bakhjul har krénkt sig éver falgen.

Baktill har fordonet mindre skador. Synbara skador ar de som &r upptill och det utrymme som
innehaller stegutrustning vilket har klamts till och éppnats upp baktill.
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8.3 Personal i olycksfordon
Vid aktuell utryckning akte arbetsgruppens styrkeledare i eget FIP fordon och var séledes inte med i
olycksfordonet. Ovrig personal férdelades sig enligt nedanstaende skiss.

Forare av fordon

v' Vanster fram - ( s \ K \
v Béltad under hela olycksforloppet - Rd2
v" Var kvar i fordonet sittande pa ‘ \

innertaket efter voltningen. —

v' Knappte upp balte och lyckades
langsamt krypa baklanges ut genom

fordonets hogra framruta. > <
v Blir liggande skadad pa marken bredvid . Rd1
olycksfordonet
v Har fysiska skador \ \ } \ /
Roékdykledare
v' Hoger fram
v Inte baltad under olycksférloppet
v Flog ut ur fordonet i samband med voltning. Troligen genom hdger sidoruta fram.
v' Hamnade pa marken och sedermera fastklamd under olycksfordonets bakre vanstra skap.
v" Omkommer
Roékdykare 1 Rd1
v' Vanster bak
v Baltad inledningsvis, men inte under sjalva olycksforloppet
v" Var kvar i fordonet efter voltningen
v Lossgjorde sig fran rokdykarapparat och krép ut genom vénster sidoruta bak.
v" Kunde stélla sig pa benen och till fots réra sig runt fordonet i syfte att hjélpa sina kamrater
v Fysiskt morbultad
Roékdykare 2 Rd2
v' Hoger bak
v/ Béltad inledningsvis, men inte under sjalva olycksforloppet
v' Hade slagit i ansiktet och blédde kraftigt innanfér pasatt rokdykarmask. Slet av masken.
v Var fastkldmd med sin arm, men lyckades sjalv slita sig loss och krypa ut genom héger
sidoruta bak.
v Blir liggande skadad pa marken bredvid olycksfordonet.
v' Har fysiska skador

B 2

Rd1

Foraren och rékdykare 2 blir liggande skadade pa akern invid olycksfordonet. Rokdykledaren som satt
obdaltad hdger fram beddms ha flugit ut ur héger sidoruta fram i samband med voltningen. Bilen
beddms ha voltat runt innan den la sig pa taket och klamde rékdykledaren. Rékdykare 1 lyckas till fots
ta sig runt fordonet i syfte att férsdka hjalpa sina arbetskamrater. Han méts senare av foéraren av
tankbilen som just stannat invid.
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9. Analys (finns som bilagor)

9.1 Tidsanalys- 6verblick raddningsinsats

En tidsanalys tillskapades i syfte att visualisera hela hédndelseférloppet. P& sa satt kunde handelsens
olika delmoment och olika aktérer analyseras pa ett mer tydligt satt.

Intressanta iakttagelser, saval gynnsamma som de med férbattringspotential med koppling till
utredningsinriktning har noterats och lagts éver i en avvikelseanalys for fortsatt analysarbete.

9.2 Handelseanalys- dverblick olycksforlopp

En handelseanalys tillskapades i syfte att finna intressanta iakttagelser mer direkt pa sjalva olyckan
med brandfordonet.

Intressanta iakttagelser, saval gynnsamma som de med férbattringspotential med koppling till
utredningsinriktning har noterats och lagts 6ver i en avvikelseanalys for fortsatt analysarbete.
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9.3 Textanalys- 6verblick intervjuanteckningar
Efter att ha genomfért intervjuer och renskrivit anteckningar genomfdrdes en textanalys i syfte att finna
intressanta iakttagelser utifran de intervjuades upplevelser.

Intressanta iakttagelser, saval gynnsamma som de med férbattringspotential med koppling till
utredningsinriktning har noterats och lagts dver i en avvikelseanalys for fortsatt analysarbete.

9.4 Avvikelseutredning- sammanfattning, bedémning, vardering, férslag
Efter att ha genomfért de tre ovan beskrivna analyserna anvénds en avvikelseutredning i syfte att
sammanstélla och arbeta vidare med de olika intressanta iakttagelserna.

| detta arbete har erfarenheter kategoriserats, varderats och férslag till atgarder framstallts.

Huvuddelen av metoden "avvikelseutredning” har anvénts.

Avvikelseutredningen har sedan legat till grund fér denna slutrapport, dar saval vardefulla,
gynnsamma erfarenheter tillsammans med reflektioner och férslag till atgarder finns presenterat.
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10. Troligt olycksforlopp med brandfordon

Larm inkommer om brand i ladugard. Da handelsen genererar ett tvastationers larm gar larm pa
primarstationen i Mellerud samt vid stationen i Bralanda. Samtidigt gar ett yttre befél YB ut fran

stationen i Trollhattan och inre befél IB i Trollh&ttan har medlyssning pa inkommande samtal och
bemannar ledningscentralen.

| stationen Melleruds insatsomrade anvander sig NARF av en s& kallad férsta insatsperson (FIP).
Denna person har beredskap vid sin ordinarie arbetsplats eller i hemmet likt évrig deltidspersonal,
med den skillnaden att den har ett mindre brandfordon med sig och kér direkt mot brandplatsen vid
larm. Aktuell FIP &r tillika styrkeledare for gruppen och kér séledes vid denna handelse sjélv direkt mot
brandplatsen fére huvudstyrkan. Ovrig personal i brandstyrkan beger sig till brandstationen for att ta
aktuella brandbilar f6r vidare fard mot brandplatsen.

Ett personligt byte ar gjort och kommenderingarna &r inte glasklara. Den inbytande brandmannen
utgar fran att han bor aka rékdykare 2 och agerar for detta. De tva férarna genomfér ett byte av
kommenderingar i samband med att de klér sig. Frare av slackbil blir férare tankbil och vice versa.
Orsaken tar sin grund i att en av dem &r relativt nyutbildad pa den ena fordonet och da skarpt l1age
infinner sig har de en personlig dverenskommelse om att byta kommendering.

Under framfard séker FIP upp IB f6r kompletterande information och darefter séker FIP upp eget
efterféljande slackfordon for att ge dem aktuell information. Detta slackfordon har da &nnu inte lamnat
brandstationen i Mellerud och det &r rokdykare 2 som svarar da de évriga annu inte hunnit in i
fordonet. De far da uppgifter om att det ar en bekraftad brand i ladugard, att det kan finnas héns i
byggnaden och att en uppskarrad kvinna aven finns dar och méter upp.

Personalen lamnar brandstationen i Mellerud med ett slackfordon och en tankbil med efterféljande
motorspruta. D3 tankféraren sjélv kopplar motorsprutan, [Amnar tankbilen brandstationen nagot efter
slackfordonet.

Slackfordonet kor ut mot E45 och efter en kort stund uppméarksammar personal i baksatet att GPS
(navigatorn) anger en annan vag &n de valt och en kort diskussion foljer. Det beslutas dock snabbt i
bilen att fortsatta denna vag da larmomradet ar nagorlunda kant och denna vag ocksa fungerar.

Da slackbilen lamnar Mellerud 6kas farten pa och personalen i fordonet &r férdelade pa sa sétt att
forare och rokdykledare finns fram och tva rokdykare i baksatet. Rokdykarna i baksatet klar sig fullt ut
med mask pa, sékerhetsbalte pa och genomfér luft och radiokontroll. Efter ett tag ser personalen i
framsétet en rokpelare mellan tréden, vilket sedan skyms en stund innan de narmar sig en svag
vanstersvang infér kommande rakstracka. Det kér om ett fordon och just d4 de kommer ut pa
rakstrackan syns rékpelaren kraftigt igen, vilket personalen i framsatet séger till dem i baksétet.
Rékdykarna dar bak far kénslan av att de narmar sig brandplatsen och lossgérs sig fran sina
sakerhetsbalten i syfte att spanna upp remmarna for rékdykarapparaten ordentligt.

27



14-03-27

Kombinationen av stress och press under framkérningen sa har langt och att en kraftig rékpelare just
syns da atergang fran omkdérning in mot héger kérfalt sker samtidigt som vagen vrider svagt vanster
bidrar till att slackfordonet gar utanfér vagrenen pa héger sida. Det sker med bade hdger fram och
bakhjul. Hastigheten &r troligen ca 115 km/h och personalen fram i fordonet skriker hdgt.
Rokdykledaren som &r obaltad i passagerarsatet héger fram vrider sig runt med ryggen emot
sidorutan och vander sig mer eller mindre bakat i bilen med ansiktet mot rokdykarna.

Moment 2 Moment 1

De bada rokdykarna i baksatet haller sig krampaktigt i den gemensamma bygel som finns tvars éver
framfor baksatet i slackfordonet. | ett férsok av féraren att f& upp fordonet genom rattutslag vanster,
kastas fordonet tvars dver vagen i en sladd och ner med bade vanster fram och bakhjul pa vagens
vanstra sida. Situationen och brandfordonet &r helt utan kontroll och i paniken som uppstar dras ratten
hart mot héger. Slutligen kastas fordonet i en tvér sladd och troligen pa tva hjul tvérs éver vagen igen
och fortsatter igenom ett vajerrécke och voltar utfér en mindre slant, vidare pa en aker och landar
slutligen pa taket efter en voltning.

Moment 3 Moment 4
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Under voltningen férsvinner rékdykledaren plétsligt fran sin plats i hdger framséate. Bedémningen &r att
denne flyger ut genom sidorutan fram pa héger sida och landar pa akern strax innan hela
brandfordonet landar ovanpd denne.

Moment 5

~ &0

De 6vriga tre personerna i fordonet befinner sig kvar inne i fordonet efter voltningen. Féraren som &r
béltad sitter pa innertaket och lossgor sig fran béltet sjalv. Féraren kryper baklanges ut ur fordonet,
troligen via héger sidoruta. Rékdykare 2 far av sig masken och lossgor sig sjalv da ena armen ar
fastklamd i fordonet. Efter detta kryper dven denne ut sjalv via héger bakruta och far av sig
rokdykarapparaten utanfér. Rékdykare 1 kopplar loss sig fran rékdykarapparat, kryper ut och gar
sedan uppratt runt fordonet i syfte att orientera sig och sedan pabdrja att hjélpa sina kollegor.

Féraren och rékdykare 2 blir liggande fysiskt skadade p& akern invid olycksfordon medan
rékdykledaren hamnat under olycksfordonets bakre del.

Moment 6
1] 09
m Sussnaessetuy, u
N

@ -

Tankbilsférare som Iamnat brandstationen nagot efter slédckfordonet ser inte sjélva olyckan men
noterar det ofattbara, att slackbilen ligger pa tak ute pa hégra sidan om vagen. Tankbilsféraren
stannar och goér en snabb vindruterapport till sitt eget befél (SL, FIP) pa brandplatsen och berattar vad
han ser. Han gor sedan en orientering och aterrapporterar allvaret i olyckan och pabérjar att hjalpa
sina skadade kollegor pa olycksplatsen. En traktorférare som funnits ute pa en aker i narheten
kommer till undséttning likt en kvinna fran en narbelédgen byggnad.

Innan raddningsenheter i évrigt ankommer platsen har tankbilsféraren I6pande kontakt via radio med

saval sitt eget befal pa brandplatsen, inre befél i Trollhattan samt stationsbefélet som befinner sig pa
kontoret vid brandstationen i Mellerud.
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11. Forbattringsforslag med kommentarer Gynnsamma

11.1 Vardefulla gynnsamma erfarenheter

Olycka med brandfordon

Under utredningsarbetet har trots den ytterst tragiska utgangen ett antal vardefulla gynnsamma
erfarenheter dragits. Huvuddelen av de vardefulla, gynnsamma erfarenheterna berér egentligen
raddningsinsatsen och efterarbetet &ven om det finns delar med kopplingar till sjalva olyckan med
brandfordonet.

1. Sékerhetsbalten anvands normalt i hég utstrackning

a) Den bedémning som gérs dr att bdlten anvdndes av huvuddelen av personalen i olycksbilen
till strax innan olyckan. Av olika skdél lossgjorde sig tva personer strax fére olyckan medan en
var obdltad.

2. Modernt brandfordon med godkanda dack

a) Att brandfordonet var férhallandevis modernt bedéms ha pdverkat konsekvenserna av
olyckan i positiv riktning. Att halla en modern vagnpark minskar sannolikt konsekvenserna
da olycka uppkommer.

b) Bedémningen dr att de déck som bilen var utrustad med ocksa var godkdnda ddck. Att halla
med bra och godkdnda ddck minskar sannolikt risken fér olyckor. Rdddningstjdnsten skall
kunna kéra ut i alla méjliga typer av terréing under éven svara omsténdigheter sGsom regn,
halka, kyla etc. Déck som dr anpassade fér aktuell stations placering och klimat tillsammans
med vilka som avser kéra fordonen bér beaktas vid val av déck. Aret runt déck beter sig
olika pd sommar respektive vinter och dr inte gjorda for att kéra snabbt med. Detta bor
beaktas vid val av ddck. Likasa dldras ddck, varfér byte till nya ddck med jimna mellanrum
madste ske. Hur ldnge ddck hdller en god kvalitet beror pa vilken typ av dédck som anvdnds.
En grov bedémning ger ett rimligt max intervall pd omkring 6 ar.

3. Konsekvensen vid olyckan kunde blivit om &n @nnu varre

a) Att brandfordonet inte fick méte av nagot fordon vid de tva tillféllen de korsade vidgbanan
bedéms som viktigt for att olyckan inte fick en énnu mer tragisk féljd. Ett méte med en
personbil, lastbil eller rent av buss, kunde ha slutat med flertalet omkomna.

Transportstyrelsen: (transportstyrelsen.se)
Monsterdjup, alder och lufttryck

Minst 1,6 mm vid sommarvaglag.
Déack ska ha ett ménsterdjup p& minst 1,6 mm i dackets huvudmaénster. TAnk pa att ménsterdjupet
bdr vara minst 3 mm for att ge bra friktion vid fuktig vdgbana.

Monsterdjup vid vintervéglag.

Vid vintervaglag under perioden 1 dec- 31 mar ska moénsterdjupet vara minst 3 mm pa dack till
personbil klass I, 1att lastbil, l1att buss och personbil klass I med en totalvikt av hégst 3,5 ton samt
slapvagn som dras av dess fordon.

For lastbil, buss och personbil klass 1l med totalvikt 6ver 3,5 ton ska mdnsterdjupet vid vintervaglag
vara minst 5 mm pa fordonets samtliga déck under perioden 1 dec- 31 mar. Fordonets drivaxlar ska
vara utrustade med vinterdéck. Kravet galler inte for tillkopplade slapfordon.

Inga krav pa att dack ska vara nya.

Det finns inget alderskrav for dack. Vid de undersdkningar som har gjorts har man inte kunnat se
nagon tydlig férsdmring av gamla vinterdécks friktionsegenskaper. Men det ar viktigt att ménsterdjup
och dubbutstick ar bra och att dacken lagras svalt och morkt.

Kolla dacktrycket ofta!
Fel dacktryck kan paverka kéregenskaper, bransleférbrukning och déckens livslangd. Ratt dacktryck
fér dacken till din bil kan du hitta i bilens instruktionsbok.
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Raddningsinsats

4. Snabbt larm och omdirigering av resurser till olycksplats

a)

b)

c)

Att féraren av efterféljande tankbil snabbt gav rapporter till organisationen om olyckan och
omfattningen av den, skapade férutsdttningar att tidigt larma och omdirigera resurser. Hér
bidrog dven IB, SL Mellerud och SL Brélanda pa ett positivt sdtt.

Att tvd stationer var larmade till ladugdrdsbranden skapade mdjlighet att omdirigera
resurser tidigare éin om det varit ett enstationslarm.

Att inga mdnniskor var hotade och att brandspridningsrisken bedémdes som mindre vid
ladugdrdsbranden, skapade méjlighet att omdirigera resurser tidigare dn om situationen
varit annorlunda.

5. Aktiv kommunikation via RAKEL

a)

b)

Att inre befél i Trollhdttan lyssnade Sppet pa RAKEL skapade férutséttningar att
snabbt uppfatta situationen och larma ut ytterligare styrkor till sGvdl brandplats som
olycksplats med brandfordon.

Att stationsbefdlet i Mellerud lyssnade 6ppet pG RAKEL skapade forutsdttningar fér att
tidigt tydliggéra och avlasta styrkeledaren pa brandplatsen sitt upplevda ansvar fér
olycksplatsen med sin egen personal.

Savdl de ldgesrapporter som forare av tankbil gav liksom de som kom av styrkeledare fran
Brdlanda och slutligen fran yttrebefil bedéms som bra och viktiga for det stédjande arbetet
savdl vid ledningscentralen som pa brandstationen i Mellerud.

6. Snabb losstagning och fortsatt val genomférd insats ute pa olycksplats

a)

b)

c)

d)

f)

g)

Att polispersonal rdkade passera olycksplatsen skapade méjligheter att tidigt fa till bra
avspdrrning samt stéd i rdddningsarbetet pd plats.

Forsta styrka pa plats genomférde en mycket snabb losstagning genom lyft av fordonet
med hjdlp av luftkuddar. Detta skapade férutsdttningar for att pabérja forsok till
dterupplivning genom HLR.

Riskbedémningar och beslut av befdl ute pa skadeplats bedéms ha genomférts och fungerat
bra.

Aterupplivningsarbetet bedéms ha genomforts korrekt och under férhéllandevis Idng tid.
Tyvdrr utan gott resultat.

Att hopsamling av utspridd utrustning efter samordning med polisen bedéms som bra. Att
inte dyrbar utrustning ligger kvar pa olycksplatsen.

Media hélls utanfér de avspdrrningar som var satta utav polisen och utgjorde inte ndgot
problem i rdddningsarbetet.

Savdil forare av tankbil, FIP (styrkeledare) pa brandplats, styrkeledare Bralanda, inre befdl
Trollhdttan, yttre befdl och stationsbefdlet i Mellerud har bidragit pa ett mer speciellt och
positivt sdtt i sina olika roller.

7. Aktivt och val fungerande arbete i bakre ledning, ledningscentral, IB

a)

b)
c)
d)
e)
1)

Arbetet i ledningscentralen bedéms ha varit aktivt och omfattande. Tidigt larm till RCB,
tidigt forstdrkt bemanning i stab med anledning av vardag dagtid, skapade férutséttningar
att ligga pa framkant och starta upp stabsarbetet pd ett bra sdtt.

Arbetet med att stédja de pagdende insatserna, savdl ladugdrdsbranden, olyckan med det
egna brandfordonet och ett samtidigt automatiskt brandlarm har fungerat bra.

Tillrdckligt med resurser fér hantering av de bada olycksplatserna, ladugdardsbranden och
olyckan med det egna brandfordonet har kommit pa plats.

Att utse en person i staben att arbeta med pressinformation samt att sjdlv aktivt s6ka
information om hdndelsen pa olika sdtt, bedéms som viktigt och vérdefullt i stabsarbetet.
Samtidigt har beredskapen for ytterligare héindelser inom férbundet sdkerstdllts genom
forflyttningar av styrkor samt samverkan utanfér det egna réddningstjénstférbundet.

Att stéinga stationer under en period med anledning av den konsekvens som olyckan
medférde bedéms som bra. Beredskapen lostes pa annat sdtt under aktuell tid.
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Efterarbetet

8. Aktivt och val fungerande uppstart av efterarbetet lokalt i Mellerud

a)

b)

c)

d)
e)

Att stationsbefdlet i Mellerud i samverkan med inre befél i Trollhéittan tidigt dppnade upp
brandstationen i Mellerud samt fick igang POSOM och kamratstédjarverksamheten skapade
bra férutsdttningar for fortsatt bra efterarbete. | synnerhet lokalt i vid stationen i Mellerud.
Att arbeta utifran i férvdg beslutade riktlinjer/stolpar skapar tidig struktur och underldttar
uppstarten av krisbearbetningsarbetet.

Att besluta om en direkt atersamling for insatspersonal savdl fran rdddningstjdnsten,
ambulansen och polisen sasom lediga brandmdn och anhériga var ett viktig led i
efterarbetet.

Att representation fran ledningen i form av att chefer medverkar direkt och lokalt dr viktigt.
Att besluta om en tyst minut vid samtliga stationer inom rdddningstjénstférbundet var ett
viktigt led i efterarbetet.

9. Aktivt arbete med informationsspridning inom det egna férbundet

a)

Att informera mycket, ofta och muntligt dr viktiga delar i efterarbetet. Att i férvdg klarat ut
vilka vdgar som informationen bdst hanteras inom egen organisation dr viktigt. | aktuellt
férbund bedéms stationsbefdlen vara viktiga Idnkar i informationshanteringen, varfér
muntliga tréffar med denna grupp frdn ledning dr extra viktigt. | allt vésentligt bedéms
informationshanteringen fungerat bra, éven om det gdr att forbdttra inom vissa omrdden.

10. Aktivt och val fungerande fortsatt efterarbete. Lokalt och inom féorbundet.

11.

12.

a)

b)
c)

d)

Att tidigt utse en samordnare for efterarbetet inom férbundet dr viktigt. Uppdelningar av
omrdden sdsom sédra delarna av férbundet och norra delarna av férbundet har fungerat
bra.

Kamratstédjarorganisationen dr en ofantligt viktig del i efterarbetet och frémst fér de mer
direkt inblandade.

Att vara lyhérd for att ta in stod fran féretagshdlsovarden dr viktigt. Hdr syns vikten av att
erbjuda samtliga inblandade stéd, sa att ingen upplever sig sdrskilt utsatt.

Att ha tidigare erfarenhet av krisarbete bedéms vara till stor férdel i det kommande
efterarbetet.

Aktiv och mycket val fungerande kamratstodjarverksamhet

a)
b)

c)

Kamratstédjarverksamheten bedéms sa langt som tiden gatt for att denna rapport skrivs
fungerat vdl, fér att inte séiga mycket vdl.

Viktiga delar i kamratstédjararbetet dr vikten av att lyssna mycket. Att finnas till och att
finnas fér muntliga spontana samtal.

Gruppen som sddan bedéms sdrskilt viktig. D.v.s. i aktuell olycka arbetsgruppen, skiftlaget i
sin helhet. Det dr i gruppen som man finner stéd i det inledande efterarbetet.

Aktivt eget direkt larande inom forbundet

a)

b)

c)

d)

Olyckan har bidragit till att 6ka sdkerhetsmedvetenheten inom férbundet pad olika sdtt. Allt
fran att aktivt medverka i de olika utredande organens (trafikverk, polis, arbetsmiljéverk,
Scanias) arbete, till att snabbt genomféra viktiga Gtgdrder.

Att tidigt notera att sékerhetsbdltena i slickfordonen dr korta och fungerar bara fér mindre
smala brandmdn, medférde att samtliga bélten férlingdes inom férbundet. En allmdn
oversyn 6ver l6sa foremdl i fordonshytten har pabérjats liksom att diskussioner férs kring en
trafikpolicy etc.

Att tidigt besluta om att genomféra en egen utredning av extern utredare bedéms som ett
viktigt led i Iérandet.

Att s6éka upp rdddningstjdnster som varit i liknande situationer for utbyte av erfarenheter pd
olika sdtt bedéms ha varit véirdefullt.
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11.2 Prioriterade forbattringsforslag -

Olycka med brandfordon
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Raddningsinsats

Efterarbetet
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11.3 Onskvarda férbattringsforslag -

Olycka med brandfordon

Raddningsinsats
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Efterarbetet
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11.4 Reflektioner Reflektioner
Olycka med brandfordon

1. Rétt antal och tillgang pa utryckningsférare viktigt
e Det dr viktigt att det finns tillréickligt med utbildade utryckningsférare for respektive fordon
som avses kunna gd med pa de olika larmen som rdddningstjdnsten kan fd. Beaktande av
rétt antal savdl pa stationen som i aktuellt skiftlag dr en férutséttning fér sdker utryckning.
Detta bér beaktas speciellt vid semestertider eller vid byten av olika slag.
2. Diskutera behovet av att kla sig som rokdykare under framkorning
® FEndiskussion och évervéigande kring om det dr rdtt och rimligt att klé sig som rékdykare
under framkérning med den 6kade risk som finns i samband med att vissa justeringar madste
goras och brandmannen ddrmed dr obdltad vissa stunder. Kan man kld sig innan, eller efter
ankomst?
3. Diskutera nar utryckningskorning ar forsvarbart
e Ndr bor fri vdg pakallas? Vem avgér om det dr ett trdngande fall och om fri vdg dr rimligt
att pdkalla. Begreppet fri vig bér diskuteras och ensas inom organisationen. Vem gor
bedémningen dé larmet gér? Ar det via de planer som SOS har, dr det inre befél? Ar det
aktuellt befdl/styrkeledare, vem dr det om inget befdl finns i bilen? Ar det féraren?
4. Lamplighet som utryckningsfoérare bor beaktas
® Aralla brandmén limpliga som férare? Nér ér man lémplig som férare? Nér har man
erfarenhet av kérning med tungt fordon? Ndr har man erfarenhet av ordindrt
brandmannajobb och stresspdslag? Hur pdverkas olika férare av trétthet, nattlarm, ddliga
siktférhdllanden etc. Att utse Idmpliga férare och anpassa utbildningen kan vara en vdg att
ga.
5. Utryckningsférarutbildning och fortbildning bér utvecklas
® Fttled i att 6ka kérsdkerheten dr att utforma ndgon form av fastslagen grundutbildning. En
diskussion kring férarrollen samt jimférelse med hur andra bldsljusmyndigheter utformar
sina utbildningar och fortbildningar inom omrdadet dr en mdéjlig vdg.
6. Undvik héjdskillnader eller djupare diken invid storre vagar
® | de fall det ar mdéjligt bér stérre hojdskillnader och djupa diken undvikas invid stérre och viil
trafikerade véigar. Hodskillnaderna kan bidra till att ett stérre fordon voltar runt med stora
konsekvenser som foljd.
7. Vajerracken kan inverka negativt da lastbilar kér in i dem.
® Vajerrdicken dr inte anpassade for lastbilar och da det finns i vagens utsida kan det haka
fast i fordonet och bidra till voltning.
8. Utformning av front pa brandfordon kan paverka voltning
® Det bedéms som mdéjligt att vajerréicken kan ha hakat fast i brandfordonets front och
ddrmed bidragit till att fordonet slutligen voltade. Utformning och utstickande detaljer i
front bér beaktas. Tex vinsch, fotsteg etc.
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Raddningsinsats

9. Viktigt att tidigt aviésa personal som varit hart mentalt pressade

Att som forsta enhet ramla rakt in i en olycka ddr ens arbetskamrater dr inblandade dr
pdfrestande. Att direkt bérja larma och sjdlv agera dr pressande och stressande pd mdanga
sdtt. Att den olycksdrabbades styrkeledare var FIP och befann sig pG en brandplats och
ddrmed bara kunde héra om héndelsen via radio och inte sjélv bidra dr ocksG mycket
pressande och stressande. Det dr ddrfor viktigt att relativt tidigt fanga upp denna personal
ute pd skadeplatserna, dven om de inte dr fysiskt skadade. | aktuell olycka var
tankbilsforaren kvar tills siste personal fran rdddningstjénsten Iimnade platsen, vilket var i
samband med att styrkeledaren passerade olycksplatsen efter att ha blivit avlést dér. Bada
relativt sent, vilket bér undvikas sd langt detta dr méjligt.

10. Undvik att lata raddningsenheter ga f6rbi olycksplats till annan

olycksplats

Det bér évervdgas att vdlja annan framkérningsvdg for forstdrkande enheter till
grundinsatsen, ladugdrdsbranden och inte ta den vig som passerar olycksplatsen med egen
personal.

11. Resursfordelning under hard belastning boér diskuteras inom IB gruppen

Om situationen varit annorlunda vid ladugdrdsbranden, dvs risk for djur eller ménniskor
eller risk fér brandspridning hade ett svart stdllningstagande fatt ske utav IB. Att prioritera
resurser mellan en allvarig brand och en allvarlig olycka med egen personal. Ett beslut som i
efterhand ocksa kan uppfattas vdldigt olika av olika personer. Detta bér diskuteras inom
gruppen IB i syfte att vara lite férberedd pa den typ av svara prioriteringar.

Efterarbetet

12. Avdelningschefer kan med fordel besdka de olika stationerna i vardagen

Att som avdelningschef i vardagen ges méjlighet att beséka de olika brandstationerna och
dess personal inom férbundet nagorlunda frekvent underldttar kommunikationen da en kris
dr férestaende. Det kan annars Idtt missuppfattas att det bara dr intressant dd nagot har
hdnt. Storlek pa avdelningar och antal personer pdverkar denna méjlighet pa olika sdtt och
bér beaktas. Det dr extra viktigt att Gtminstone ha tétare kontakter med stationsbefdlen pa
respektive station inom férbundet.
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12. Utredning, underlag, erfarenhetsaterféring, utredare,
kvalitetsgranskare och bilagor

12.1 Utredningsarbete

Utredningsarbetet upptogs i och med telefonssamtal 2013-10-14

Utredningsuppdraget stélldes formellt 2013-10-18

Utredningsarbetet avslutades i samband med fardigstéllande av slutrapport 2014-03-10.
Utredningen som helhet avslutas vid planerad redovisning for NARFS:s ledningsgrupp 2014-03-31

12.2 Underlag

AN N N N N N N N N N N N N N N N N NV Y U U U N N U N N NN

12

3
v
v
v
v
v
v
v
v
v
v
v
v
v

Dokumentation, beslut ny organisation NARF )
Dokumentation, information fran metodutveckling NARF
Dokumentation, utryckningsorganisation NARF
Dokumentation, utbildning fér utryckningsférare NARF
Dokumentation, utbildningsbevis forare NARF
Dokumentation, registrerade insatser forare NARF
Dokumentation, intyg preparandkurs férare NARF
Dokumentation, halsoundersokning férare NARF
Dokumentation, registrerade C-kort NARF
Dokumentation, insatsrapport trafikolycka

Dokumentation, SOS-rapport brand i byggnad
Dokumentation, SOS-rapport trafikolycka

Dokumentation, tidningen chefen, Vision

Dokumentation, tidningen Tjugofyra7 )
Dokumentation, verksamhetsplan 2013, kamratstod NARF
Dokumentation, verksamhetsplan 2014, kamratstod NARF
Dokumentation, krisledningsstdd, NARF )
Dokumentation, presentationsmaterial kamratstéd 2013, NARF
Webb, krisinformation.se

Webb, Autokaross

Webb, Myndigheten fér samhéllskydd och beredskap
Webb, Sveriges kommuner och Landsting

Webb, Norra Alvsborgs réaddningstjanstférbund

Webb, Transportstyrelsen

Webb, diverse sékningar inom omradet

Intervjuer

Olycksplatsbesok

Bestk NARF:s organisation

Kontakter med Trafikverket

Kontakter med Arbetsmiljdverket

Kontakter med Scania i Sédertéalje

Kontakter med Dala-Mitt

Kontakter med MSB

Kontakter med Sveriges bilskolors riksférbund

Férklaringar

NARF Norra Alvsborgs raddningstjanstférbund
MSB Myndigheten fér samhallsskydd och beredskap
SKL Sveriges kommuner och Landsting

RL Raddningsledare

RCB Réaddningschef i beredskap

IB Inre befal

YB yttre befal

SL styrkeledare

FIP forsta insatsperson

Rdl rékdykledare

Rd1 rékdykare 1

Rd2 Roékdykare 2

For Forare
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12.4 Erfarenhetsaterforing

Aterféring till uppdragsgivare sker genom denna olycksutredningsrapport och dess bilagor. Ett
presentationsmaterial Powerpoint medfdljer sisom bilaga. Presentation ar planerad for
raddningstjanstférbundets ledning samt for inblandad personal lokalt i Mellerud. | évrigt kan utredaren
bistd med féreldsningar etc. i den utstrackning som finns mojlig efter 6nskemal.

Utredaren dnskar att utredningen éven tillsinds nedanstaende aktorer, vilket uppdragsgivaren
sjélv far besluta om och genomféra.

MSB, enheten for larande fran olyckor och kriser

MSB, arbetsgrupp BAS

MSB, projektgrupp effektiva raddningsinsatser

Trafikverket

Arbetsmiljéverket

AN N NN

12.5 Utredare

Mattias Sj0strédm ar brandmastare och arbetar pa raddningstjansten i Halmstad. Mattias ar aven
regional samordnare for olycksundersdkning i Halland och Kronoberg, pa uppdrag av MSB. Har
arbetat med olycksundersékningar sedan 2006 och har genomgatt kurs i brandplatsundersékning,
Statens Kriminaltekniska Laboratorium, grundutbildning i olycksundersékning hos Raddningsverket
samt Kvalificerad olycksutredningsmetodik, Karlstad universitet.

12.6 Kvalitetsgranskare

Rapporten har kvalitetsgranskats av Magnus Rydberg vid raddningstjansten i Halmstad. Magnus
Rydberg ar brandméstare och har till viss del arbetat med olycksundersékning sedan 2008 och har
genomgatt kurs i brandplatsundersokning, Statens Kriminaltekniska Laboratorium, grundutbildning i
olycksundersdkning hos Raddningsverket samt Kvalificerad olycksutredningsmetodik, Karlstad
universitet.

12.7 Bilagor
Avvikelseutredning
Tidsanalys
Handelseanalys
Textanalys
Presentationsmaterial

agpwONE

Olycksutredare Kvalitetsgranskning
Brandmastare/olycksutredare Brandmaéstare/olycksutredare
Mattias Sjostrom Magnus Rydberg

2014-03-10 2014-03-10
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Olycka med brandfordon, Norra Alvsborgs riaddningstjanstférbund 2013-09-30
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