Riksforeningen
anser och rekommenderar
om

Sikring av bevis vid omhindertagande av brottsoffer

(Forensisk omvardnad)

Antagna 2024-09-01

Riksforeningen f6r operationssjukvard

op@sfip.se

www.rfop.se


http://www.rfop.se/

Inledning

Foljande rekommenderade riktlinjer har utarbetats av kvalitetsradet pa uppdrag av
Riksféreningen for operationssjukvard. Sjukskéterskans kirnkompetenser och
kompetensbeskrivning f6r operationssjukskéterskor dr dokument som ligger till grund f6r
rekommendationerna. Intentionen med dokumentet ar att varje patient ska fa en god och siker
vard som vilar pa kvalitet utifran evidens samt skapa god arbetsmiljé for
operationssjukskéterskor och medarbetare 1 teamet. Detta dokument kan med férdel anvindas
som grund for verksamhetens riktlinjer.

Bakgrund

Sjukvarden moéter personer som séker vard efter att de har utsatts f6r olika typer av vald samt
kommer dven i kontakt med anhoriga och girningsmin. Bemotande och omhindertagande av
valdsutsatta och girningsmin kallas forensisk omvardnad. Forensisk omvéirdnad innebar ocksa
att sikra spar och att vara uppmirksam pa tecken till vald samt att samarbeta med polis,
rittsvasende, rittsmedicin och kriminalvard. Det dr inte ovanligt att operationspersonal dr
delaktiga i omhindertagandet av personer som utsatts fOr trauma, grovt yttre vald och dar
skadorna 1 vissa fall leder till d6dsfall. Personen blir i dessa fall en brottsplats och sjukvarden kan
bistd genom sparsakring.

Problembeskrivning

Nir personen kommer till sjukhus efter att ha utsatts for grovt yttre vald prioriteras alltid i forsta
hand medicinska livriddande dtgirder. Detta giller bade inom sjukvarden och inom polisen.
Polisen har som uppgift att utreda da misstanke om brott begatts. I glesbygd kan det vara langa
avstand mellan skadeplats och sjukhus vilket férsvarar polisens arbete. I vissa fall har polisen inte
kinnedom om att offer eller girningsman anlint till sjukhus.

Sjukvarden kan fylla en viktig funktion i en senare rittsprocess genom tillvaratagande och korrekt
hantering av bevismaterial. Allt material sa som klader, kulor, knivar med mera behover
omhindertas korrekt for att inte forstora eventuella DNA-spar fran girningsman som kan utgora
viktig information i brottsutredningen. Inget far kastas innan kontakt tagits med polis.

Riksféreningen rekommenderar

Vid omhindertagande av material som kan komma att utgora bevismaterial anvinds alltid rena
engangshandskar, skyddsforklide och munskydd. Detta f6r att minska risken att den som sakrar
sparet sjalv kontaminerar materialet, det vill sdga for 6ver biologiskt material vid sparsakringen.

Hantering av kldder

Klider som ska avligsnas kan klippas eller skiras upp. Om det finns skador i kliderna klipp/skir
utanfor skadeomrade eller dess nirhet, undvik att skaka kliderna. Om 16sa féremal trillar ut tas
dessa tillvara och forpackas separat. Saxen som anvants for att klippa upp klider med ska liggas i
papperspase och skickas med klidderna till polisen.



Kladesplagg liges var for sig pa papper, undvik att skrynkla dem och tick dem med annat papper.
Direfter rullas klidesplaggen thop var for sig likt en rulltirta. Denna hantering férhindrar att
blod, fibrer, skottrester eller annat bevismaterial f6rs 6ver mellan klidesplaggen.

Ligg ett kladesplagg i varje papperspase. Att packa i plast kan leda till kondens som riskerar
forruttnelse och nedbrytning av biologiska spar.

Hantering av kulor, knivar och andra féremal
Kulor

For att undvika att géra nya spar eller forstéra befintliga spar i kulor undvik att hantera kulor med
metallinstrument. Nir kulor plockas ut kan gummiklidda instrument eller fingrarna anvindas.
Undvik att kulor kommer i kontakt med andra metallforemal sisom rondskilar mm.

For att foérhindra korrosion pé kulor skélj kulan i jummet kranvatten och lat lufttorka. Efter
detta placeras kulor i papperspasar.

Om det ir flera kulor/hylsor forpackas varje kula i en egen papperspase for att inte utsittas for
friktion/nétning. Mirk pasarna med respektive fyndplats pa kroppen eller var den upphittats.
Kulfragment eller eventuell férladdning till hagelpatroner hanteras pa samma vis.

Knivar och andra vassa féremal
Tiank pad egen sikerhet 1 forsta hand for att undvika skada.

Knivar/knivskaft som sitter kvar i patienten ska inte tvittas/desinficeras. Trd forsiktigt 6ver t.ex.
en steril handske eller allra helst en steril papperspase for att skydda eventuella bevismaterial
sasom fingeravtryck eller DNA fran en girningsperson. En papperspase ar att foredra eftersom
den inte riskerar kleta ut och forstora fingeravtryck pa blodiga knivskaft i lika stor utstrickning
som en handske. Om det redan finns en papperspise/handske pd knivskaftet frin akuten eller
ambulans ndr patienten anlinder till operation sitter operationspersonalen over en ytterligare
stetil papperspase/stetil handske for att uppnd sterilitet inom operationsfiltet. Direfter kan
preoperativ huddesinfektion och sterildrapering av patienten utforas.

Nir kniven tagits ut fran patienten stoppas denna ned i en tom steril diatermihylsa alternativt i ett
knivtér som tillhandahalls av polisen. Avldgsna direfter forsiktigt den sterila ytterpasen/handsken
och tri ytterligare en diatermihylsa/ knivror Gver skaftet, tejpa thop skarven och mirk
forpackningen. Ligg papperspisen/handsken som avligsnats frin knivskaftet i separata
papperspasar och mirk vilken som suttit direkt pa knivskaftet och vilken som ir ytterpase som
blivit ditsatt och bortplockad pa operation. Om det dr en handske som suttit direkt pa
knivskaftet, undvik att vringa den ut och in.

Allt placeras efter detta i en papperspase som marks med att den innehaller vasst foremal.

Andra foremal

Glasbitar, triflisor, hartussar, fargflagor eller andra mindre féremal férpackas styckevis 1
plastbutkar eller pasar. Mirk vatje burk/papperspise med var pa kroppen de upphittats.



Mobiltelefoner och id-handlingar liggs i separata papperspasar. Limna endast ut virdesaker till
anhoriga efter att samtycke getts fran polisen.

Dokumentation

e  Om mojligt bor uppkomna skador och sir fotodokumenteras. Fotografering gérs girna
bade innan och efter huddesinfektion. Kroppsskissmallar kan anvindas for att
dokumentera skadornas lokalisation.

e Dokumentera rittsmedicinska bevis 1 patientensjournal med platsen dir foremal hittades
eller plockades bort.

Kroppsskisser for skadedokumentation - Rittsmedicinalverket (rmv.se

e I samband med fotodokumentation av skador kan man anvinda sig av linjal fOr att
tydliggtra skadornas storlek. Om tillgang till linjal saknas kan annat féremal av
standardstorlek anvindas.

e Vid fotografering kombinera nirbilder av detaljer med Gversiktsbilder.

e Vid fotografering se till att patientens namn och personnummer finns med pa samtliga

bilder.

Samtliga burkar, kladférpackningar, materialpasar m.m. ska mirkas med féljande:

e Patientens namn samt personnummer

e Fyndplats pa kroppen

e Datum och klockslag

e Vem som forpackat materialet, vilken avdelning och telefonnummer
e Ansvarig operationssjukskoterska

Overlimnande av forensiskt material
e Nir materialet dr foérpackat kontakta polis via 114 14 (nationellt gemensamt
telefonnummer) och meddela att material sidkrats och finns att hamta upp.

e Allt material som 6verlimnats till polisen ska dokumenteras i patientens journal.

e Legitimationskontroll och skriftlig kvittens av mottagande tjinsteman vid 6verforing av
forensiskt material mellan sjukvard och rittsvisende.

e (Forslag pa dokumentationsmall; Bilaga 2)

Avliden patient pa grund av skador orsakad av brottslig handling

Ta kontakt med polisen och informera om hindelsen. I de fall polisen bestimmer att patienten
ska undersokas rattsmedicinskt, tink pa foljande:

Lat den avlidne ligga kvar pa operationsbidddens klidmaterial (engangsmaterial, lakan, draglakan,
filt etc.). Den avlidne ska inte tvittas av pa sedvanligt sitt utan omhindertas enligt nedanstiaende:


https://www.rmv.se/verksamheter/rattsmedicin/rattsintyg/kroppsskisser-och-kroppsmallar/

e Plocka bort infusioner men lat infarter sitta kvar pa patienten.

e Tick den avlidnes hinder med papperspasar som tejpas fast.

e Avligsna endotrachealtub/laryngsmask/svalgtub.

e KAD avligsnas

e Kontrollera att patienten ar korrekt ID-markt.

e Tick den avlidne med lakan.

e Dokumentera vad som plockats bort och vart féremalet suttit.

e Vid fragor eller oklarheter utifran aktuell situation finns mojlighet att kontakta
jourhavande rittslakare.
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Bilagor

Bilaga 1 Exempel pa innehall i avdelningsbox med material f6r ”Forensisk omvardnad”
Bilaga 2 Tillvaratagande och 6verlimnande av forensiskt material”
Bilaga 1

Bruna papperspasar

Tejp fOr att forsluta pasar

Kuvert, 2 storlekar

Preparatburkar, olika storlekar

Sterila t61r

Mirkt sax

Linjal/méttband

Post-it lappar

Vita A4 papper

Klisterlappar, etiketter

Permanent mirkpenna

Sterila diatermihylsor / knivtor

“Booties” (trd pa pincett/ peang)

Dokumentationsblankett /Kroppsmallar

Bruna papperspasar att trd pa patientens hinder

Rulle med papper till klider



Bilaga 2

Patientdata

Totalt antal f6remal: Plats f6r insamling:

Datum och tidpunkt f6r insamling:

Tillvaratagande och 6verlimnande av forensiskt material

Benimning av prov/féremal:

NN

Dokumentation av 6verlimnande av material

Overlimnat av

Mottaget av Signatur Datum

Overforing till rittsvisende

Overlimnande:
Mottagande: Signatur:
I1D:Kontroll: Datum/klockslag:

Dokument sparas som journalhandling




