
 

 
HÄNDELSEN
Klockan 09.54 inkommer ett telefonlarm från vårdanläggningen
(servicehuset X), och strax därpå ett automatlarm. När larmet går
springer en anställd till automaten och kvitterar larmlagringen,
samtidigt som ett vårdbiträde beger sig till det larmade rummet, och
finner där den rullstolsbundna kvinnan omvälvd av lågor. De båda
anställda försöker nu gemensamt att släcka branden i kvinnans kläder
dels med hjälp av en brandfilt och dels med en hink vatten. När
räddningspersonalen anländer är branden släckt, man konstaterar
dock att kvinnan erhållit omfattande brandskador, kläder har bränts
fast på hennes överkropp, vilket kan betraktas som tredje gradens
brännskador.

BRANDORSAK
Det råder knappast någon tvekan om att rökningen är vållande, om
det sedan är ett glöd från cigarretten eller en öppen låga från
tändaren kan man fundera över. Någon ur personalstyrkan ansåg att
hon hade direkt olämpliga kläder på sig under rökningen, dock har
inte kunnat fastställas vad för typ av kläder som avsågs.

SLUTSATSER
Ånyo har alltså en rullstolsbunden patient fått sätta livet till på grund
av rökning. Problemet är ingalunda enkelt, ett totalt rökförbud för de
boende torde knappast vara möjligt och inte heller önskvärt. Det har
talats om olämplig klädsel, men vad är i sådana fall lämpliga
klädesplagg? Speciella rökförkläden finns på vissa vårdinstitutioner,
problemen är dock att dessa inte användes. Trots att boenderummen
är utrustade med rökdetektorer hinner inte personalen ingripa så
snabbt som fordras, detta har vi sett flera exempel på. Inte heller
sprinklade vårdrum  utgör någon livräddningsgaranti, branden på
vårdhemmet Y för några år sedan visade på detta.
Brandskyddsimpregnerade kläder var på tapeten för några år sedan,
men är idag inte aktuellt p.g.a att impregneringsmedlet skulle vara
cancerframkallande. 

Den tragiska utgången till trots handlade personalen föredömligt, en
omedelbar insats efter larm, de är värda all uppskattning. 

Anläggningen är larmlagrad och har larmorganisation, en plus fyra
minuter.

FÖRSLAG TILL FÖREBYGGANDE ÅTGÄRDER
Här tror jag att det är viktigt att inhämta vårdpersonalens egna
synpunkter. De besitter den praktiska kunskapen kring problemen,
och de har sannolikt ingripit vid ett flertal (för oss okända)
brandtillbud där larmet aldrig har hunnit att nå våra "öron".
Tillsammans med förebyggande personal avser jag att uppsöka några
vårdinstitutioner, och där ta del av de erfarenheter vårdpersonalen
har. Möjligen kan man efter detta komma fram till åtgärdsförslag
vilka skulle kunna gynna såväl patienter som personal.

Automatlarm och sprinkler i all ära, men det är personalen som utgör
stommen i en räddningsinsats!


