UTVARDERING TRAUMASTOD | REGION VASTMANLAND MED STOD AV SKL 2018-2019

UTVARDERING AV TRT/TRAUMASTOD, GRUPPINTERVENTION | REGION
VASTMANLAND | SAMARBETE MED SKL 2018-2019 [PILOT].

Bakgrund metoden

TRT dgs som program av Children and War Foundation i Norge och har 6versatts till svenska av
forskargrupp vid CHAP vid Uppsala universitet.

Den forsta svenska studien av 10 TRT-grupper visade mycket positiva resultat trots det utsatta och
speciella lage deltagarna befann sig i dar alla var mitt i asylprocessen och drabbades av negativa
livshdndelser under TRT-gruppens gang.

Bakgrund verksamheten

Under 2015 tog Sverige emot déver 35000 ensamkommande barn och en undersékning gjord vid
Uppsala universitet visade att 76 % av de ensamkommande ungdomarna led av symptom pa PTSD

Bakgrund PTSD. Ur Socialstyrelsens Nationella Riktlinjer

"Vid posttraumatiskt stressyndrom férekommer stora individuella skillnader nar det galler
arbetsformaga. Funktionsformagan och arbetsformagan kan vara helt eller partiellt nedsatt under
perioder av stark angest. Samsjuklighet med andra psykiatriska diagnoser (t.ex. generaliserat
angestsyndrom och depression) samt somatisk sjuklighet ar vanligt och sjalvmordstankar ar inte
ovanliga. Risken for att utveckla posttraumatiskt stressyndrom ar sarskilt stor vid erfarenheter av
interpersonellt vald eller hot mot narstdende. Samtidiga traumatiska forluster och kanslor av skuld
kan foérvérra situationen. ... Franvaron av socialt stod eller pagaende hotbild kan paverka tillstandet.

”n

"De funktionsnedsattningar som ar férknippade med posttraumatiskt stressyndrom ar problem med
koncentrationsformaga, nedsatt minne, trotthet, somnsvarigheter, angest, risk for
impulsgenombrott, kinslomassig stumhet och affektiv avflackning. Det finns ofta ett tillstand av
autonom irritabilitet.”

"Posttraumatiskt stressyndrom (PTSD) ar ett tillstand som uppstar som fordrojd eller langvarig
reaktion pa ett trauma av exceptionellt hotande eller katastrofalt slag. Definitionsméssigt anvands
diagnosen forst fyra veckor efter traumat. Symtomen kan utvecklas efter ett langt fritt intervall.
Karakteristiska symtom &r flashbacks (aterupplevande av den traumatiska situationen), dagtid eller
nattetid (som mardrommar), ett fobiskt undvikande av situationer som paminner om traumat, samt
generella spanningssymtom och forsamrad affektkontroll. Prognosen ar battre for nydebuterade fall
som snabbt kommer under behandling. Behandlingen ar huvudsakligen psykologisk, eventuellt med
tillagg av lakemedelsbehandling. Varaktigheten varierar mellan individer men kan forkortas med
behandling. For en minoritet blir tillstandet kroniskt, ibland fluktuerande och nagon gang livslangt (se
dven Nationella riktlinjer for vard vid depression och angestsyndrom, 2010).”
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Genomforande

Vi, kuratorer pa Asylhélsan, gick utbildningen till TRT-ledare via BRIS i april 2018, utbildningen var
utan kostnad. | maj 2018 startade vi forsta gruppen. TRT-manualen omfattar 5+2 traffar. | TRT-
manualen ligger ocksa planering for 2 omsorgstraffar, for foraldrar/HVB-personal, gode man etc.
TRT-manualen ar tankt att kunna anvandas av som gatt utbildningen utan specificerade krav pa
tidigare utbildning.

Vi hade kontakt med SKL som tog fram en anpassad manual fér vuxna, Traumastoéd, som blev klar i
oktober 2018. Manualen for vuxna omfattar 10 traffar. Traumastddet skall ges av gruppledare med
adekvat utbildning och erfarenhet, t.ex. psykologer, terapeuter, socionomer etc. “Det ar ocksa viktigt
att gruppledarna har kunskaper for att hantera saker som eventuellt sker i gruppen och som inte
finns med i manualen.”

Bada interventionerna foérutsatter 2 gruppledare och har teoretisk bas i KBT.

Vi har i dagslaget genomfort 6 grupper. Grupperna har haft varierande malgrupp, kon, alder och
sprak.

1 Killar Dari Vasteras

2 Kvinnor Dari Riddarhyttan

3 Kvinnor Dari Norberg, Bolagshagen
4 HBTQ Engelska Arboga

5 Killar Dari Vasteras

6 Man Dari Riddarhyttan

Patienterna anmaldes till grupperna dels av oss som kuratorer/terapeuter nar vi traffat dem enskilt
eller fran vantelistan vilket gjorde att vi kunde minska véntelistan. PG detta sdtt liknar alltsé denna
intervention andra gruppinsatser som provas pd olika hall i primérvdrden i Sverige fér att hantera
ldnga vdntetider till psykologisk behandling. Vi fick ocksa signaler fran t.ex. integrationshandlaggare
och civilsamhallet, RFSL. Det har dven funnits mojlighet for civilsamhallet, elevhdlsoteam och dvriga
vardcentraler. Remiss har kunnat skickas journalsystemet eller som pappersdokument fér 6vriga. Det
ar endast ett fatal remisser som kommit in.

Gruppernas storlek varierade, bade i kallade och vilka som genomférde interventionen.

De grupper vi haft i Vasteras med ungdomar har varit sma, samma sak med HBTQ-gruppen i Arboga.
Grupperna i norra lansdelarna har varit stora och 6verfulla och dér har fler kommit dn vad vi kallat,
alla har dock screenats nar de kom.

Deltagarna i grupperna har screenats innan for att fa en bild av symptom pa depression, angest och
PTSD. Vi anvander RHS-15 (Refugee Health Screener) som finns dversatt till flera olika sprak.
Traumastoddet togs fram med tanken att malgruppen skulle lida av latt-mattlig psykisk ohélsa,
intervallet 11-25 podng/56 poang. Genomsnittet for deltagarna i grupperna har vid screening innan
legat pa 39,5 poang vilket indikerar svarare psykisk ohélsa. | RHS finns fyra fragor som specifikt berér
symptom pa PTSD, maxpoang 16 p. Deltagarna har vid screening innan interventionen legat pa 11,1 p
i genomsnitt.
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RHS som screeninginstrument ar utvarderat i studien Assessing severity of psycological distress
among refugees with the Refugee Health Screener (Bjerta et al) av bl.a. Mittuniversitetet i november
2018 och beddms ha goda psykometriska egenskaper att identifera psykiska pafrestningar relaterade
till depression, angest och PTSD. | studien blir det ocksa tydligt att den ovisshet som asylprocessen
innebar ar en stark riskfaktor for psykisk ohélsa.

| den utvarderingen foreslas ocksa kompletterande gransvarden, cutoff.
> 18 p: moderata psykiska symptom
> 25 p: svara psykiska symptom, mer akut behov av avancerad vard

Vi startade grupper efter det behov vi sag nar det galler kon och sprak.

Vi har samarbetat med Lansbildningsforbundet och de har via TIA-medel gatt in och betalat
deltagarnas patientavgifter. De vuxna deltagarna har till stor del haft 3 avslag fran Migrationsverket
vilket innebdr minskad dagersattning, har ca 42 kr/vuxen och dag och da utgdr en patientavgift pa 25
kr/traff en betydande del.
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Upplagget for traumastodet:

1 Introduktion

2 Hjarnans reaktioner

3 PTSD — Post
traumatiskt
stressyndrom

4 Fysiska reaktioner

5SOmn

6 Kanslor

7 Angest, undvikande

8 Traumatiska minnen

9 Problemhantering

10 Avslutning

Lara kdnna varandra,
normalisera, ge hopp

Ge kunskap om
traumats effekter pa
hjarnan och
introducera tekniker
for att aterta kontroll
Ge kunskaper om
PTSD, befasta tekniker
samt introducera fler
tekniker for att aterta
kontroll

Visa pa samband
mellan kropp och
psyke

Introducera
somnhygien

Beskriva kadnslors
funktion och hantering
av svara kanslor

Beskriva konsekvenser
av trauma och
tekniker for att
hantera undvikande

Medvetet mota
minnet av traumatiskt
hidndelse

Utveckla
problemhanteringen

Avsluta tryggt och
blicka framat

Migraiton och sress
Trauma, reaktioner pa
trauma, hjalp

Vad hander i hjarnan
Kamp- och
flyktsystemet
Frysreaktion
Kansloreglering

Vad hander i hjarnan
Patrangande minnen
PTSD

Kroppsliga reaktioner
Arousal —forhojt
fysiologiskt paslag
Sémn
Somnstorningar
Mardrommar

Kanslor
Depression
Forlust
Sorg

Angest

Vad ar undvikande
Konsekvenser av
undvikande
Hjalpsamt
undvikande,
begrdansande
undvikande
Exponering for
traumatiska minnen

Problemhantering
Funktionell, icke
funktionell
Levnadsvanor
Sammanfattning
Framtid

Trygg/saker inre plats

Tekniker for att andra
inre bilder

Yttre, kroppslig
stimulering samt
tekniker for lukt och
horsel

Avslappningsévning,
Iang och kort.
Andningsteknik
Sémndagbok
Sémnrad

Tekniker for att andra
mardrémmar
Negativa tankar
Orostid

Aktiviering

Ritualer for sorg
Distraktioner
Exponering
Radslohierarki
Radslotermometer

Skriva ner sitt/sina
traumatiska minne/n
Beratta for nagon
Modell for
problemhtantering
Forandra
levnadsvanor
Avsluta och planera
framat
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Grupp 1

Vi startade forsta gruppen i maj 2018 med unga pojkar (18-20 ar) med tolk till dari. Kursen holls i vara
lokaler i Vasteras

Grupp 2

Genomfordes i Kallfallet/Riddarhyttan dar vi fick 1ana lokal i samma omrade som boendena.
Vi fick hjalp av integrationshandlaggare och goda kontakter pa Lansbildningsférbundet infor
informationstillfallena som vi holl i lokalen i Kallfallet. Vi hade ocksa patienter vi traffat
enskilt och som vi bedomde skulle vara hjalpta av interventionen. Vi gav information om den
planerade gruppinterventionen och screenade de som kom oavsett kdn eller sprak.

Gruppen vande sig till kvinnor som talade dari och hade kvinnlig tolk.
Grupp 3

Aven hir hade vi kontakt med civilsamhéllet och kunde I&na lokal, gruppen genomférdes i
Bolagshagen/Norberg dar vi fick Iana lokal i samma omrade som boendena. Vi kallade
personer vi hade kainnedom om till information om screening men det kom dven personer
som vi inte kallat. Vi screenade i vara lokaler i Fagersta vid tva tillfallen och gav information
om gruppen. Till gruppstart kallade vi 8 men det kom fler. Till traff 2 kom ytterligare
personer och gruppen blev till slut 13 personer. Gruppen vande sig till kvinnor som talade
dari och hade kvinnlig tolk.

Grupp 4

Infor gruppen i Arboga, grupp 4, genomfordes tva tillfallen med screening och information i
samarbete med RFSL. Vi informerade och screenade bade i Vasteras och i Arboga och hade da tolk till
3 sprak samt gav informationen bade pa svenska och engelska. Migrationsverket har stort
anlaggningsboende for HBTQ-personer i Vastmanland, kanske landets storsta eller enda? HBTQ-
gruppen som startade var blandad nar det galler kon och hade tolk till engelska. Gruppen i Arboga
holls pa Abagens vardcentral dar vi lanade samlingslokal.

Gruppen hade storre bortfall an grupp 2 och 3, fler patienter som meddelade férhinder att kunna
delta.

Grupp 5

Gruppen planerades att foljas upp tillsammans med forskargruppen knuten till Uppsala
universitet och representanter darifran var ocksa med vid informationstillfallen och
screening. Det kom forhallandevis fa av kallade patienter till informationen och avdem
uppfyllde inte alla kriterierna for forskningen. Vi startade gruppen med unga vuxna, pojkar
med tolk till dari. En del patienter avbrot efter gruppstart eller meddelade forhinder till en
eller flera tillfallen, och gruppen blev liten.
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Grupp 6

Genomférdes i Kallfallet/Riddarhyttan dar vi fick IJana samma lokal som vid grupp 2. Vi fick
hjalp av integrationshandlaggare att sprida information om planerad grupp och information.
Vi holl information och screenade i lokalen i Kallfallet och da fanns ocksa viss forforstaelse
hos en del av patienterna da de kande till gruppen sedan tidigare.

Gruppen vande sig till man som talade dari och hade tolk till dari.

Resultat

Resultat TRT nationellt och internationellt

TRT har t.ex. anvants pa barn efter jordbdvningar och méatningar som gjordes i samband med de
interventionerna visade signifikant minskning av bade traumatisk stress och depression efter
genomganget program. Vid uppfoljning efter 18 manader hade PTSD-poangen sjunkit signifikant
ytterligare. Eftersom samma resultat visades for gruppen som fick vanta pa behandling styrker det
att det var insatsen snarare an tiden som gav effekt.

AN
05) oty - c 5 R Resultat vid anvindande
av TrT-behandling i sam-
2 band med jordbdvningen
i Grekland 1999.
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Trauma Depression Trauma Depression
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Grupp 1: Behandling direkt Grupp 2: Behandling efter 2 veckor
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En annan studie pa manualen som visar pa férdelaktiga resultat ar rapporten fran Shooshtary,
Panaghi & Moghadam 2008.

Podng pa posttraumatiska
symtom for interventions-

E:o‘ grupp och kontrollgrupp

& — i studien av Barron med

§ ’ flera (2013).

o

[Z]

T 10.00 =+

2

°

°

©

>

g 5.00 ==

g s |nterventionsgrupp

Jamforelsegrupp
0.00 ==

] L]
Pre-test Post-test

Resultat TRT och traumastéd Region Vastmanland
Vi genomfor screening innan, vid kursslut och arbetat med langtidsuppféljningar efter ca 3 manader.

Langtidsuppfoljningen for grupp 3, kvinnor i Karrgruvan, visar att deras symptom pa PTSD har sjunkit
med bara en enhet men totalsiffran har sjunkit markant, fran 48,57 till 36,63. Vi ser ocksa en stor
skillnad pa den s.k. Distress thermometer, radslotermometern, som sjunkit fran 7,14 till 6.
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Resultat TRT kvalitativt

Fran utvarderingen grupp 3, mars 2019

Saker vi lart oss eller inte visste férut

Allt ar nytt

Att lugna ner sig

Att slappna av efter traning / pulshéjning

Att planera for ma bra-aktiviteter

Att hitta satt att sova béattre, rorelse, ma bra-aktivitet

Att kontrollera svara minnen med hjalp av hjarnan

Att sanka sin stressniva med ma bra-aktivitet och fjarilskramen
Positiva tankar

Positiva 6vningar
Traning

Medveten andning
Rorelse

Fjarilens kram
Trygg inre plats

Fran langtidsuppfoljningen grupp 3, augusti 2019
Sammanfattning och rekapitulation med gruppen. Vad gjorde vi?
Anti-stress

Ma-bra-tid

Rorelse

Fjarilens kram

Trygg inre plats

Hjarnans tre delar

Har nagot forandrats hos dig sjalv efter att du gatt i gruppen? Beskriv vad
Ja! Mer talamod

Mer lugn

Kvinnors rattigheter. ”Jag har hittat min rost
dven kvinnor far”

Mer energi och kraft

Teknik for lagre stress, t.ex. fjarilens kram

”n

nu vet jag att man far strejka och demonstrera, att

Klarar du nagot nu som du inte klarade forut? Beskriv vad
Vagar sdga och vagar horas. Har t.ex. pratat med journalister vid demonstrationer pa Stora Bantorget
Klarar att ha och att kanna igen olika kadnslor

GoOr du nagot nu som du inte gjorde forut? Beskriv vad
Pratat med en man (journalist)
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Hanterar och klarar att sdnka stressnivaerna, t.ex. genom promenad. Nu vet vi vad som hénder i
hjarnan och att man kan paverka sig sjalv.

Vilka skillnader har det gjort for dig att fa delta i gruppen?

Lugn i sjdlen

Kan slappna av, t.ex. med trygg inre plats, med anti-stress och med fjarilens kram
Har hittat sin rost

Har fatt kunskap om egen stress och egen glomska

Har du beréttat nagot av det du ldrt fér andra i din omgivning?

Berattat och visat évningar fér man och barn.

Kunna forsta vad som hander och forklara for omgivningen vad som hander och vad som behovs for
att lugna och reglera.

Fran utvarderingen grupp 6, november 2019
Har du fatt nya kunskaper

Nya kunskaper om hjarnan och vad som hander vid trauma, hjarnans olika delar.
Overlevnadsstrategier, fight — flight — freeze

Hur det blir utan kontroll och med kontroll

Jag har lart mig att ta ett steg tillbaka, att lugna mig.
Minska symptomen pa stress, depression och angest
Fysisk aktivitet

Ta kontroll 6ver minnen och kanslor

Att hitta strategier

Vad man kan gora nar radslotermometern blir for hog
Jag kdnner igen nér jag far freeze-reaktion

Har du haft nytta av 6vningarna/teknikerna du har lart dig?

Trygg inre plats

Fysisk aktivitet. Det ar viktigt med rorelse. Bra med 6vningarna vid grupptillfallena, rorelse och
stretch. Uppmuntrar varandra att trana.

Anti-stress

Hemuppgifterna?
Vi har varit lata med hemuppgifterna

Har gruppen kants trygg

Jal

Vi blev kalla av asylprocessen. Nu har vi borjat prata med varandra igen och vi pratar pa ett annat
satt

Vad skulle du saga till nagon annan som funderar pa att delta?
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Ge det en chans och gor det, gor 6vningarna hemma
Det har 6ppnat nya perspektiv, har strategier och tekniker
Man kan inte eliminera stressen men man kan hantera den

Har du saknat nagot, vill ha mer av? Nagot du tycker behover forindras
Mer tekniker for att hantera affekter, t.ex. kontrollera ilska

Nagot annat att tilldgga?

Vi vill ha fortsattningskurs!

Skratt kan vara ett undvikande

Diskussion resultatet

Bade forskningen och vara erfarenheter visar att en stor del av traumat somatiseras, att man soker
ofta och for diffusa fysiska symptom. Psykoterapeut Sigurd Moe pa Asylhalsan erbjod for nagra ar
sedan mojlighet att remittera patienter med somn- och koncentrationssvarigheter samt med
kroppsliga symptom som inte kunnat ge hallpunkter fér en medicinsk diagnos, varken somatisk eller
psykiatrisk. Tanken var att dessa diffusa symptom madijligtvis kunde vara uttryck for traumatiska
erfarenheter hos patienten. (Projektrapport).

Lardomar, erfarenheter

Det ar viktigt med samma tolk varje gang for gruppen. Tolken behoéver vara bekant med materialet
och ha férmaga att harbargera egna svara kénslor. Vi som gruppledare har handledning genom
arbetet men vi ser att tolkarna inte har tillgang till handledning vilket 6kar den psykiska belastningen
for dem da det finns risk for bade sekundartraumatisering och re-traumatisering.

Grupperna i Vasteras med ungdomar och gruppen i Arboga med HBTQ-personer har varit mindre
trots manga kallade. De mojliga férklaringar vi kan se ar att ungdomarna i Vasteras har till stor del
haft skolplats. De lever ocksa i Vdsteras med nagot storre utbud och sociala kontakter. En del
patienter i vasterasgrupperna har haft uppehallstillstand enligt nya gymnasielagen dar skolresultatet
ar forutsattningen for eventuell forlangning av uppehallstillstandet vilket innebér att de absolut inte
"har rad” att missa skoltid dven om vi lagt grupptillfdllena sa sent som majligt pa eftermiddagen.
HBTQ-gruppen var tidigare i asylprocessen och verkade ocksa i hégre grad ha egna sociala kontakter
och gott stéd av RFSL. Bade ungdomarna och HBTQ-personerna har inte ansvar for egna familjer och
barn i Sverige vilket verkar ha gett lite mer frihet och mojlighet att delta i andra aktiviteter och saker
som beframjar egna halsan. Gruppen i Arboga hoélls under varen da det ocksa var manga aktiviteter
via t.ex. RFSL och planering for pride-veckor.

Grupperna i Kallfallet och Karrgruvan ar vuxna och har familj och ansvar for barn. Det gér dem
mindre rorliga, de har ett storre ansvar och en simre ekonomi. De har en stor oro, inte bara for sig
sjalva utan ocksa for barnen och barnens framtid. De hanterar inte bara sina egna erfarenheter och
oro utan ocksa det de ser i partnerns och barnens maende och visade symptom pa psykisk ohélsa. De
har haft hégre narvaro dn de andra grupperna.
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Vi har kunnat se att deltagarna lever "nara traumat” vilket ocksa bekraftas av deras resultat pa RHS.
Det innebar att dven om det ar en gruppintervention snarare dn traumabehandling kommer minnen
och reaktioner upp i grupperna som manualen inte tacker. Var erfarenhet ar att det ar viktigt att man
som gruppledare har adekvat utbildning och erfarenhet for att ha férmaga att hantera och
harbargera det som hander i gruppen.

Anna Gerge och Kristina Lander anvander i sin bok PTSD — en handbok traumablomman som
illustration.

Modellen visar hur obehandlad psykisk traumatisering kan ta sig uttryck och hur obehandlad psykisk
traumatisering kan ligga bakom eller férvarra ett antal olika tillstand som behandlas inom primérvard
och psykiatri. Effektiv PTSD-behandling behdver ocksa behandla samsjukligheter, t.ex. depression,
angest och affektreglering. Det racker inte bara med att fa ner frekvensen av aterupplevanden,
undvikande och problem med en férhojd anspanning.

En hogre traumamedvetenhet hos hela personalgruppen skulle kunna spara tid och kostnader for
provtagning och undersokningar. Vi kan se att deltagarna i de grupper vi haft séker i mindre
utstrackning efter genomford intervention, nastan inte alls tillbaka till samtalsmottagningen trots att
vi vet att deras situation inte ar forandrad och att symptom troligen kvarstar. Det som troligtvis
forandrats ar deltagarnas formaga att hantera sina symptom.

De siffror vi har hittills visar ingen markant forbattring, minskning, av symptomen vid screeningen
som gors vid sista grupptillfallet. Daremot vid langtidsuppfoljningen, da ffa. totalsiffran och
radslotermometern minskar. PTSD-symptomen ligger kvar pa ungefar samma niva och det skulle
forklaras av att de flesta har utvisningsbeslut som dock inte kan genomféras i dagsldget. Det innebér
att traumat inte ar avslutat utan det ar levande och de I6per risken att det kan handa igen. Vi som
behandlare kan inte arbeta med det enbart som ett minne. Att utvisningarna av barnfamiljer inte kan
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genomfdras med tvang just nu ger tillfallig lattnad men samtidigt en ovisshet om framtiden da det
ligger pa diplomatisk och politisk niva.

Minskningen vi sett pa radslotermometern och pa totalen visar dnda att symptomen pa depression
och angest har minskat vilket styrker tanken att traumastddet ger deltagarna 6kade kunskaper och
formaga att hantera stress och oro, de har fatt tekniker och strategier. Vi tror att vi har starkt de
formagor som Sigurd Moe namner i sin rapport, kapacitet till affektreglering, mentaliserings- och
symboliseringsférmaga. Patientens anknytningsmonster och férmaga till tillit spelar ocksa in.

Tankar framat

Vart mal ar att kunna genomfora 4-5 grupper under 2020. Vi ser att behovet ar storst bland vuxna
kvinnor och man och i norra lansdelarna vilket ocksa bekraftas av hur grupperna sett ut under
projekttiden.

2020 4-5 grupper

e Viser ocksa att vi kan ge foreldsningar med tolk om relevanta amnen for psykologisk
behandling, Stepped care sdsom i Partillemodellen och mdnga andra primdrvardsmodeller
bdde i Sverige och utomlands. Detta kan ocksa att jamféras med andra gruppinsatser pa
primarvardsniva, t.ex. mindfulness, stress, ma-bra-grupper.

e Refugees well schooled. CHAP har stallt fragan om att genomfora grupper, TRT, via skolan.
EU-finansierat projekt, https.//refugeeswellschool.org/intervention/teaching-recovery-
techniques-in-service-teacher-training/
https://refugeeswellschool.org/

e Lena har borjat skriva en C-uppsats pa psykoterapeut-programmet, en kvalitativ utvardering
av traumastod. Berdknas klar till jul 2020.

Referenser, lankar, ldsa vidare:

Assessing severity of psycological distress among refugees with the Refugee Health Screener (Bjerta
et al)

Rapport CHAP
Projektrapport, Sigurd Moe
PTSD — en handbok. Anna Gerge och Kristina Lander

https://roi.socialstyrelsen.se/fmb/posttraumatiskt-stressyndrom/520
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