
 

 

Studieuppdrag kring bostadsbränder: Identifiering av och 

preventionsstrategier riktade till sårbara grupper 
 

 

Bakgrund 
Antalet dödsfall i bränder har i Sverige legat på en ganska jämn nivå sett över en längre tidsperiod. 

Relaterat till befolkningsökningen kan en svag minskning skönjas, men knappast i den takt som vore 

önskvärd. Sverige framstår heller inte i särskilt fördelaktig dager vid internationell jämförelse, trots 

betydande satsningar på brandsäkerhet, räddningstjänst och forskning inom området (ref). Frågan är 

vad detta kan bero på. Har vi satsat fel? Kanske har vissa insatser ändå haft god verkan över tid 

samtidigt som nya förhållanden driver på i fel riktning? Kanske är brand likt vissa andra skaderisker 

ett slags välfärdsproblem där den allmänna samhällsutvecklingen komplicerar arbetet istället för att 

underlätta (Andersson et al., 2006)? 

Det finns anledning att med dessa frågor i åtanke granska vad den internationella forskningen säger 

ifråga om riskbilden och möjligheterna till fortsatt förebyggande. Idag finns en god bild bland 

yrkesverksamma inom brandskyddsområdet av hur riskpopulationen ser ut när det gäller 

dödsbränder i bostäder. Det handlar om relativt selekterade riskgrupper; fr a äldre, men också 

medicinskt och socialt utsatta. Flertalet offer är dessutom män. Varför ser det ut så och vilka 

ledtrådar finns i den kunskapen om hur man bättre skulle kunna förebygga? Det finns en omfattande 

forskning kring brandtekniska frågor, men inte lika mycket kring offren och deras sårbarhet. Kanske 

finns där en nyckel till ny och viktig kunskap för att komma vidare i brandsäkerhetsarbetet? 

Syfte och avgränsning 
Syftet med föreliggande studie är att granska den befintliga forskningen utifrån ovan nämnda 

frågeställningar och därigenom förbättra underlaget för brandskadeförebyggande arbete med 

särskilt fokus på skyddet för utsatta grupper. Hit hör även att värdera vetenskaplig evidens kring 

brandskadeförebyggande åtgärder av särskild betydelse för dessa grupper. Erfarenheter kring detta 

från näraliggande problemområden kan också vara av intresse. Studien är utförd på uppdrag av 

Myndigheten för samhällsskydd och beredskap. 

Studiens omfattning och ambitionsnivå begränsas av de resurser som tilldelats för uppdraget. 

Studien har avgränsats till en översiktlig genomgång av sådan forskning som är publicerad i 

vedertagna internationella vetenskapliga tidskrifter och som därigenom gjorts tillgänglig i 

vetenskapliga forskningsdatabaser. 

Metod 
Litteratursökningar har gjorts främst i databasen ISI Web of Science, som anses bred och heltäckande 

och också är den källa regeringen stöder sig på när man fördelar forskningsmedel mellan lärosäten. 

Kompletterande sökningar har gjorts i SafetyLit (WHO) och Google Scholar. 



Sökning har gjorts i två steg: 

1. Riskgrupper och riskfaktorer, originalartiklar från 2000 och framåt. 

2. Prevention, översiktsartiklar utan tidsavgränsning, kompletterad med originalarbeten från 

2000 och framåt. 

Frågan om erfarenheter från andra ämnen tas upp diskussionsvis utan systematisk litteratursökning. 

 

Resultat 

Problemet: Vilka är riskgrupperna? 

Det anses numera välkänt att populationen riskutsatta för bränder utgör ett snedfördelat urval av 

befolkningen, dominerat av främst äldre, sjuka, handikappade och missbrukare, vanligtvis av manligt 

kön (Andersson et al., 2006; NOU, 2012). Frågan är emellertid hur väl dokumenterad denna insikt är i 

den vetenskapliga litteraturen. En sökning i ISI Web of Science från 2000 och framåt genererade efter 

manuell genomgång endast ett 20-tal (?) originalartiklar med anspråk på att beskriva 

riskpopulationen i stort eller med avseende på någon specifik befolkningsgrupp.  Flertalet av dessa 

hade nordamerikanskt ursprung. En kompletterande sökning i SafetyLit genererade ytterligare en 

handfull artiklar. Därtill kommer några översiktsartiklar om bränn- och brandskadors globala 

förekomst. Materialet kan grupperas i följande kategorier: Social miljö, socioekonomisk position, 

samt individkarakteristika och livsstilsfaktorer. 

Social miljö 

Flera studier dokumenterar en högre risk att omkomma i brand på landsbygden jämfört med 

stadsmiljö (Michell & Chong , 2010; Allareddy et al., 2007; Peek-Asa et al., 2004). Att hyra sin bostad, 

liksom att bo i område med många lediga bostäder, äldre bostäder eller i områden med låg social 

status, identifieras som riskfaktorer (Green, 2012; Schachterle et al., 2012; Mulvaney et al., 2008: 

Shai, 2006; Shai & Lupinacci, 2003; Istre et al., 2002). Globalt bedöms brand vara ett större 

folkhälsoproblem i låg- och medelinkomstländer än i rikare länder (Peck, 2011; Ebel et al., 2010). 

Socioekonomisk position 

Burrows et al. (2012) jämförde socioekonomins betydelse på individ- resp områdesnivå och fann att 

den sociala bakgrunden slår igenom tydligare på individnivå, särskilt bland män. Låg utbildning, låg 

inkomst och att sakna arbete ökar risken för att omkomma genom skada generellt sett. För branddöd 

har låg inkomst särskild betydelse. Liknande mönster gäller för barn (Hong et al., 2010). Att ha 

föräldrar som är arbetslösa, i behov av socialhjälp, ensamstående, eller på annat sätt i utsatt social 

ställning, har befunnits innebära betydligt förhöjd risk för barn att omkomma i brand eller 

brännskada (Chen et al., 2011; Edwards et al, 2006). 

Individkarakteristika och livsstilsfaktorer 

I ett femårsmaterial över branddödade i London identifierade Holborn et al. (2003) följande 

riskfaktorer: rökning, alkohol, hög ålder, funktionshinder, sjukdom, ensamboende, social utsatthet 

och avsaknad av fungerande brandvarnare. Liknande material från USA visade överrepresentation 

bland barn, äldre, minoritetsgrupper, och låginkomsttagare (Istre et al., 2001; McGwin et al.; 2000). 

Runyan et al (2005) kartlade skadedödligheten i hemmiljö generellt sett i USA (alla orsaker) och 

konstaterade att män och äldre var de mest utsatta grupperna. När det gäller just bränder och 



brännskador fann man dock de högsta frekvenserna bland barn. Istre et al. (2002) studerade specifikt 

brandrelaterade dödsfall och skador bland barn. De högsta frekvenserna återfanns bland de yngsta 

barnen där flertalet dödsfall orsakades av lek med eld. Etnicitet är ett annat tema där 

minoritetsgrupper konstaterats vara överrepresenterade (Bishai & Lee, 2010; Gilbert et al., 2006; 

Istre et al., 2001). I en av dessa studier kopplades överrisken för ursprungsbefolkningen till alkohol 

(Gilbert et al., 2006).  

Annars är rökning den livsstilsfaktor som studerats mest. Rökning framhålls som den enskilt kanske 

viktigaste faktorn bakom branddöd (Mulvaney et al., 2008; Diekman et al., 2008; Gilbert et al., 2006; 

Wen et al., 2005; Sarhadi et al., 2001; Leistikow et al., 2000; NcGwin et al., 2000). Wen et al. (2005) 

påpekar att riskökningen är dosrelaterad på så sätt att de som röker mest har högst risk att dö i 

brand. Bland dem som slutat röka saknas förhöjd risk.  

Bland individkarakteristika i övrigt har man bl a studerat intelligensens betydelse och funnit 

betydande överrisker bland personer med nedsatt IQ att dö i brand (Batty et al., 2009). Effekten 

kvarstod även efter hänsyn tagen till skillnader i socioekonomisk status. Även Sjukdom, 

funktionshinder och demens är andra individbundna faktorer som bedöms associerade med förhöjd 

risk (Kibayashi et al., 2007; Holborn et al. 2003).  

Förklaringar: Varför är de utsatta grupperna mer utsatta? 

På detta område är den publicerade forskningen än mer sparsam. Bäst åtkomst till relevant forskning 

fås genom sökning där ord som betecknar brand kombineras med begrepp direkt associerade till de 

specifika riskgrupperna, t ex barn och äldre. 

För barn anges ofta lek med eld och avsiktligt eldande som en viktig orsak till dödsfall i brand 

(MacKay et al., 2012; Chen et al., 2011; Kennedy et al., 2006; Istre et al., 2002; Istre et al., 2001; Ying 

& Ho, 2001). Cigarettändare anges som vanlig tändkälla i detta sammanhang (Istre et al., 2002; Smith 

et al., 2002). Införandet av barnsäkra cigarettändare bedöms kunna kraftigt reducera antalet bränder 

av denna orsak (Smith et al., 2002). Landen et al. (2003) studerade betydelsen av bristande tillsyn av 

vårdnadshavare och fann detta vara en förklaringsfaktor, särskilt när det gäller dödsfall i bränder. För 

avsiktligt eldande bland barn har konstaterats ett upprepningsmönster med koppling till social 

bakgrund där upprepat eldande är vanligare bland barn från mer belastade förhållanden (Kenndey et 

al., 2006). Brandvarnare bedöms sakna effekt vid lek med eld eller avsiktlig antändning, medan de 

visat effekt vid andra brandorsaker (Istre et al., 2002). Bränder dagtid där barn omkommit har 

befunnits kopplade till lek med eld samt spisar, medan bränder nattetid oftare orsakats av elfel eller 

glömda stearinljus. 

Varför äldre är överrepresenterade bland branddödade förefaller knappast alls belyst i den 

vetenskapliga litteraturen under 2000-talet.  Zhang et al. (2006) konstaterar dock i en studie från 

Australien att säkerhetsstandarden för brand är genomgående låg hos äldre, särskilt bland 

hyresgäster med privat hyresvärd. Ett par äldre studier bidrar med viktig kompletterande kunskap. 

Vid jämförelse med yngre vuxna brandoffer framstår alkohol som en mindre uttalade riskfaktor bland 

äldre (McGwin et al., 1999). Brandorsaker när det gäller äldre brandoffer är fr a el- och 

matlagningsutrusning av olika slag (Elder et al., 1996). 

Varför män är överrepresenterade bland branddödade förefaller knappast alls ha studerats. 



 

Ett speciellt problem gäller kläder och deras antändlighet. Skador och dödsfall pga brand i kläder 

tycks vara vanligt även för kläder som uppfyller gällande standards i detta avseende (Hoebel et al., 

2010). 

Avsaknad av fungerande brandvarnare anges i många studier som bidragande orsak (Chen et al., 

2011; Holborn et al., 2003; Istre et al., 2001; McGwin et al., 2000). DiGuiseppi et al. (2002) 

konstaterar att gratisutdelning av brandvarnare i socialt utsatta områden inte minskar dödsfallen i 

bränder pga. att de inte installeras och underhålls tillräckligt. När det gäller barn som själva orsakat 

branden har man som ovan påpekats konstaterat att brandvarnare, även om de fungerar, tycks sakna 

effekt (Istre et al., 2002). Man har också konstaterat att brandvarnares förmåga att väcka sovande 

personer varierar med ålder, hälsa, medicinering, påverkan av alkohol och andra droger, hörsel, m m. 

Test av reaktionsförmågan vid larm hos friska vuxna bedöms därför inte representativt för den 

population som är särskilt riskutsatt för bränder (Bruck, 2001). 

Vad gäller den medicinska sårbarheten för olika samhällsgrupper (barn, äldre, etc.) vid brand har 

knappast någon forskning alls återfunnits i den publicerade forskningen. Däremot finns ett antal 

studier kring de medicinska skademekanismerna generellt, alla grupper inräknade. Flera studier 

hävdar att cyanidgaser är en förbisedd eller underskattad komponent ur risksynpunkt (Grabowska et 

al., 2012; Starmyr et al., 2012; Baud, 2007; Ferrari et al., 2001). En orsak till underskattningen kan 

vara att vätecyanid snabbt försvinner ur kroppen, även hos döda, och därför inte till fullo indikeras 

vid obduktion (Baud 2007; Moriya & Hashimoto, 2001). En viktig mekanism hos rökgaserna är att 

inkapacitera offret, dvs. sätta offret ur spel innan döden inträder och därigenom göra personen 

oförmögen att sätta sig i säkerhet. Denna egenskap har studerats främst i anslutning till bränder i 

flygplan (Purser, 1996; Chaturvedi & Sanders, 1996). Hartzell (1996) framhåller vikten av att känna till 

de olika brandgasernas toxiska egenskaper, i vilken tidsföljd de utvecklas och når offret, hur 

brandgasernas sammansättning beror av vilka material som brinner, liksom av brandförlopp och 

temperatur. Ett belysande exempel på materialens betydelse är en fängelsebrand 1990 i Argentina 

då brand i polyuretanmadrasser dödade 35 fångar, av allt att döma till följd av vätecyanidförgiftning 

(Ferrari et al., 2001). 

 

Prevention 

På detta område finns ett antal större forskningsöversikter publicerade, s k review-artiklar, varför 

sammanställningen här i första hand baseras på ett referat av sådana utan tidsavgränsning. 

Framställningen kompletteras med relevanta originalarbeten publicerade sedan år 2000. 

Generellt (reviews utan tidsavgränsning) 

Diekman et al. (2012) gör en bred genomgång av kunskapsläget ifråga om bostadsbränder och 

konstaterar ifråga om förebyggande åtgärder att det finns en rad möjligheter att minska 

sannolikheten för bostadsbränder och dess konsekvenser. Bl a presenteras samlad evidens kring 

brandvarnare, sprinklers, självsläckande cigaretter, barnsäkra tändare, elfelsbrytare, timers och 

liknande. Läkare anses ha en särskild roll i mötet med sin patient att bedöma patientens risk, 

förmedla kunskap och kontakter av betydelse för förbättrad brandsäkerhet. 



DiGuiseppi et al. (2010) granskade tillgänglig evidens kring fasta byggnadstekniska åtgärder för att 

minska skador och fann övertygande stöd för bl a fungerande brandvarnare. 

Ta et al. (2006) ger en överblick över kunskapsläget inom brandsäkerhetsforskningen i USA. Man fann 

att det mest effektiva sättet att öka förekomsten av fungerande brandvarnare är uppsökande 

verksamhet med installation. Funktionaliteten över tid är dock ett problem. Breda 

samarbetsprogram uppbyggda kring räddningstjänsten har viss effekt medan program uppbyggda 

kring data för prioritering och utvärdring visade sig mer effektiva. Man betonar i studien behovet av 

förbättrade utvärderingsmetoder för att bedöma effektiviteteten av förebyggande program. 

Thomson et al. (2004) konstaterar att fungerande brandvarnare är en potentiellt effektiv åtgärd, men 

effekten begränsas i praktiken av det mänskliga beteendet. Endast ett fåtal hushåll har utvecklat 

utrymningsplaner i händelse av larm. Artikeln diskuterar rekommendationer för förbättrad 

utrymningsplanering. 

DiGuiseppi & Higgins (2000) granskade kontrollerade försök kring främjande av brandvarnare. Man 

fann att rådgivning och upplysning bara hade begränsad effekt på innehav och funktionalitet. 

Rådgivning som del av barnhälsokontroll hade bättre effekt i båda avseendena. Effekter på 

personskador var inte dokumenterade, men däremot visade ett par studier med svagare 

studiedesign på färre skador som följd av gratisutdelning av brandvarnare. 

Warda et al. (1999) granskade forskningen vad gäller brandskadeförebyggande interventioner. 

Fyrtiotre studier granskades. Endast ett fåtal av dessa hade skador eller dödsfall som mätvariabel och 

bland dessa begränsades det vetenskapliga bevisvärdet av svaga studiedesigner. 

Generellt (originalarbeten sedan 2000) 

Clegg et al. (2007) konstaterar att nyhetsmedia är en potentiell kanal för att förmedla information 

om brandrisker och preventionsmöjligheter. Innehållsanalys av fyra dagstidningar visar emellertid att 

bränder visserligen har nyhetvärde, men att frågor om prevention sällan tas upp. 

Stephens-Stidham et al. (2010) presenterar en utvärdering av ett brett Safe Communityprogram i 

Dallas, Texas, med avseende på trafikolyckor och bränder. Den kraftigaste minskningen över tid 

visades för dödsfall i bränder med nära 50 % under en tioårsperiod. 

 

Riktat till specifika riskgrupper (reviews utan tidsavgränsning) 

En bred s k Cochraneanalys över studier som försökt mäta effekten av upplysningsinsatser genom 

hembesök med eller utan tillhandahållande av subventionerad utrustning för att förebygga skador 

bland barn fann på brandområdet stöd för bl a fungerande brandvarnare resp utrymningsplaner 

(Kendrick et al., 2012). Man kunde inte finna skillnader mellan mer eller mindre riskutsatta barn. 

Mack & DeSafey Liller (2010) granskar kunskapsläget när det gäller hemolycksfall i stort och beskriver 

evidensläget per åldersgrupp. För barn nämns på brandområdet vikten av att förbereda och öva 

utrymning vid brand. För vuxna påpekas i relation till brand rökavänjning, information och rådgivning 

genom hembesök, fungerande brandvarnare, sprinklers i bostäder, utrymningsplaner samt 

varsamhet i samband med matlagning som viktiga strategier. För äldre rekommenderas 



utrymningsplaner, brandalarm anpassade till eventuell hörselnedsättning, samt att stanna i köket 

under matlagning samt undvika löst hängande klädesplagg. 

Wynn et al. (2010) granskade det vetenskapliga kunskapsläget kring säkerhetsinterventioner genom 

hembesök vad gäller prevention av brännskador bland barn. Man fann bl a övertygande evidens för 

ökad förekomst av fungerande brandvarnare. Förekomsten av brandsläckare ökade bara om man 

samtidigt tillhandahöll sådana. 

Kendrick et al. (2009) undersökte det samlade kunskapsläget ifråga om säkerhetsupplysning och 

tillhandahållande av säkerhetsutrusning för att förhindra brännskador bland barn. Man fann visst 

stöd för ökad brandskyddsanvändning, men kunde inte finna att detta resulterade i färre skador. 

Man såg heller inte skillnader mellan socialgrupper. 

American Academy of Pediatrics (2000) presenterar en lista över åtgärder man finner väsentliga för 

att minska dödsfall och skador bland barn pga bostadsbränder. Här ingår vuxenövervakning, 

utrymningsplan, kunskap om vad man gör vid brand (inkl ej använda hissar, rulla sig vid klädbrand, 

kyla brännskada med vatten, använda bransläckare, sprinkler, m m). Man finner det viktigt att 

barnläkare engagerar sig i detta arbete. 

 

Riktat till specifika riskgrupper (originalarbeten sedan 2000) 

Ballesteros et al. (2005) redovisar ett brett och omfattande program avsett att förse 

”högriskbostäder” med fungerande brandlarm. Man bedömer att insatsen potentiellt sparat 

hundratals dödsfall. 

Lowton et al. (2010) beskriver ett nytt program för att nå ut till äldre med kominerad fall- och 

brandprevention. Programmet implementeras och utvärderas f n i två Londondistrikt. 

 

Diskussion 

Om forskningen på området 

Det är inte het enkelt att från den publicerade forskningen skaffa sig en internationell översikt över 

dödligheten i bostadsbränder. Ofta redovisas dödsfallen till följd av brand som en undergrupp till 

brännskador (Peck, 2011; Ebel et al, 2010), tillsammans med brännskador av andra orsaker än brand. 

Samtidigt visar forskning att den egentliga dödsorsaken vid brand ofta inte är brännskada utan 

förgiftning (Stefanidou et al., 2008). Det framstår dock som ovedersägligt att bostadsbränder utgör 

ett stort globalt hot mot liv och hälsa, särskilt i låg- och medelinkomstländer (Peck, 2011; Ebel et al, 

2010). Men även i ett land som USA är bostadsbränder den tredje viktigaste orsaken till dödsfall pga 

olycksskada (Diekman et al., 2011). 

Den bild av riskgrupperna som framkommit ovan styrks i ljuset av flera breda forskningsöversikter på 

området (Warda et al., 1999; Diekman et al., 2011). Warda et al. (1999) framhåller följande 

riskfaktorer: låg resp. hög ålder, manligt kön, minoritetstillhörighet, låg inkomst, typ av 

bostadsområde, rökning, samt alkoholanvändning. Diekman et al. (2011) kommer fram till liknande 

resultat, men fogar till denna lista även personer med funktionshinder. Den forskning som 



uppmärksammat intellektuella handikapp som riskfaktor till död i bostadsbrand får stöd i en bred 

internationell forskningsöversikt på området (Sherrard et al., 2004). 

Ett slående drag hos den internationella forskningen på området är att denna synes fokusera mer på 

barn än äldre, särskilt när det gäller hur man ska skydda målgrupperna med förebyggande åtgärder. 

Flera internationella kunskapsöversikter återkommer också till frågan om barns utsatthet för brand 

och strategier för att förebygga med fokus på barn (Wynn et al., 2010; Kendrick et al., 2009; Dhiman 

et al., 2010; Dowd et al., 2002; Berkowitz, 2001). Detta kan förstås i ljuset av att barn, särskilt små 

barn i förskoleåldern, utgör en uttalad riskgrupp i många länder. I Sverige framstår inte längre barn 

och unga som en särskilt utsatt grupp vad gäller risken att omkomma i brand (MSB, 2012). Däremot 

skiljer gruppen äldre ut sig allt tydligare i den svenska statistiken över branddödade. 

När det gäller förklaringar till varför vissa grupper är överrepresenterade framtonar några huvudspår: 

I länder där barn utgör en utsatt grupp förefaller problematiken kopplad till lek med eld i 

kombination med bristande vuxennärvaro. Bakom detta kan skönjas en social problematik kring 

föräldrar och andra vårdnadshavare. När väl branden är ett faktum anses barn vara mindre kapabla 

att hantera situationen och sätta sig i säkerhet. Brandvarnare bedöms mindre verkningsfulla för barn. 

För äldre framtonar en annan bild: Åldersbetingade funktionsnedsättningar bedöms kunna öka risken 

för oavsiktlig brand (fr a kvarglömda spisplattor och liknande) samtidigt som äldre av samma skäl 

anses ha svårare att hantera situationen och sätta sig i säkerhet. Även för äldre menar man att 

brandvarnare kan vara mindre effektiva, dels därför att de kräver underhåll och dels därför att äldre 

kan ha svårare att uppfatta eller väckas av larmet, liksom att tolka larmets innebörd och vad som 

behöver göras.  

I gruppen övriga vuxna är det fr a livsstilsfrågorna rökning och alkoholanvändning som anses spela en 

avgörande roll. Detta skulle också kunna förklara den kraftiga övervikten av män bland dödsoffren.  

Den forskning som fokuserar på prevention är i huvudsak generellt inriktad, dvs utan beaktande av 

enskilda riskgrupper. Huvudsakligen upphåller man sig kring fasta inbyggda åtgärder med särskild 

övervikt för brandvarnare. Men som påpekats så förutsätter dessa att människors beteende i en akut 

situation svarar upp mot den potentiella säkerhet som brandvarnare erbjuder för att åtgärden ska 

göra full nytta. Hur man når ut med åtgärden och också uppnår varaktighet med tanke på 

brandvarnares underhållsbehov är ett annat tema i denna forskning. Ett generellt problem är att 

svaga studiedesigner ofta begränsar vilka slutsatser som kan dras. 

Studier om prevention riktad till riskgrupper avser fr a barn.  Även här fokuseras en hel del kring 

brandvarnare och hur man når ut med dessa till barnfamiljer, men även hur man når ut med råd om 

brandsäkerhetshöjande åtgärder i övrigt. En särskild roll tilldelas barnhälsovård och barnläkare som i 

sina rutinkontakter med barnfamiljer anses kunna förmedla viktig information. För riskgruppen äldre 

är kunskapsläget kring brandskadeprevention mycket begränsat liksom ifråga om hur man når ut 

bland missbrukare och socialt underpriviligierade grupper. 

 

Om tillgången på publiceringar och studiens genomförande 

Många av de refererade studierna ovan är allmänna till sin karaktär, t ex genom att studera 

skadedödlighet i stort, där uppgifter om brand förekommer som en kategori bland andra. Det är 



mindre vanligt att frågeställningen är avgränsad till enbart brand i bostäder. Ofta gäller dessutom 

resultat som redovisas brännskador som även kan ha orsakats på annat sätt än brand. Det har 

generellt visat sig svårt att i forskningsdatabaser identifiera och avgränsa studier relaterade till risk 

att skadas eller omkomma i bostadsbrand. Ordet ”fire” förekommer i en rad sammanhang utan att 

ha med brand att göra och bostäder kan på engelska benämnas med en rad åtskilda begrepp. 

Resultatet vid selektering blir att granskaren hänvisas till manuell genomgång av mycket omfattande 

listor där träffprocenten visar sig mycket låg trots ansträngningar att maskinellt avgränsa 

sökningarna. Det kan därför inte uteslutas att flera publicerade studier av relevans för denna översikt 

kan ha missats vid utsökningen av artiklar. En noggrannare granskning av litteraturen skulle kräva 

betydande insatser, något som inte varit möjligt inom ramen för detta uppdrag. Den samlade bild av 

forskningen som framkommer är dock relativt entydig varför de slutsatser och överväganden som 

redovisas om forskningsläget i stort ändå bör äga giltighet. 

 

Övergripande reflexioner 

Som påpekats härrör mycket av den internationella forskningen från länder med ett delvis annat 

riskpanorama än vi har i Sverige. Detta gäller särskilt gruppen barn som i Sverige inte längre sticker ut 

i statistiken över branddödade på samma sätt som i andra länder. Varför det är så kan man spekulera 

kring, men en möjlig förklaring kan tänkas ligga i vårt utbyggda system för barnomsorg, skola och 

fritidsverksamhet som gör att barn i Sverige inte lämnas ensamma hemma i den omfattning som 

förekommer i många andra länder. Flera författare, bl a Berkowitz (2001), framhåller bristande tillsyn 

som en viktig bakomliggande orsak till dödsfall och skador hos barn genom olyckshändelser av olika 

slag. 

Det stora problemet vi ser i Sverige handlar istället om äldre med normal åldersrelaterad 

problematik, samt om medelålders vuxna med uttalade rök- och alkoholvanor och/eller medicinsk, 

intellektuell eller fysisk funktionell nedsatthet. I bakgrunden finns en social påverkan som innebär att 

personer med social utsatthet är överrepresenterade bland brandoffer. Män dominerar 

genomgående, men om detta bara är en återspegling av nyssnämnda sociala och livsstilsrelaterade 

förhållanden eller om kön bär på en egen förklaringsgrund förefaller inte vara belyst.   

Sett i relation till denna problembild framstår de preventionsstrategier som refereras och prövas i 

den vetenskapliga litteraturen som tämligen begränsade och idéfattiga. Brandvarnare av den typ vi 

vanligen ser i våra bostäder framstår som en åtgärd med starka begränsningar i förhållande till den 

riskpopulation som gäller, dels pga svårigheten att nå ut och få åtgärden implementerad där den 

behövs, dels pga underhållsbehovet och dels också pga kravet på vakenhet (eller åtminstone 

”väckbarhet”) och handlingsberedskap hos den utsatte när larmet går. Ett stort frågetecken gäller 

dessutom vilka olycksscenarier och skademekanismer som är typiska för den aktuella populationen 

och vilka chanser som offret under realistiska omständigheter egentligen har när branden väl tagit 

sin början, givet att personen ifråga kanske sover, är påverkad av alkohol eller läkemedel och därtill 

kanske snabbt exponeras för inkapaciterande förgiftning redan innan branden börjat utvecklas 

ordentligt. Här finns ett omfattande utrymme för innovation både vad gäller tekniska 

brandskyddslösningar och sociala boendeformer. Menar vi allvar med den svenska nollvisionen för 

brand och i denna vision inbegriper omtanke om de mest sårbara i samhället framstår nytänkande 

som en nödvändighet. 



Som hjälp för att sortera upp frågan och göra dess komplexitet gripbar kan man först och främst 

tänka sig tre teoretiskt möjliga alternativa orsaker till den skeva fördelningen: 

- Det brinner oftare hos dessa grupper 

- Personer i dessa grupper har svårare att hantera och/eller undfly branden 

- Man är känsligare för brandens olika skademekanismer (hetta, förgiftning, kvävning) 

Det förefaller inte möjligt att idag utifrån tillgänglig forskning ge klara svar på vilket av dessa tre led 

som huvudsakligen förklarar de utsatta gruppernas överrepresentation. 

Som ytterligare stöd för att sortera upp de sociodemografiska faktorernas inverkan kan man också 

tänka sig en modell där dessa bakgrundfaktorers inverkan på de olika leden i en generell 

brandskadeprocess åskådliggörs (figur 1). Det förefaller väsentligt för fortsatt framgångsrik 

prevention att kunna bedöma de utsatta gruppernas situation och förmågor i varje enskilt led i denna 

process. 

 

 

 

 

Figur 1. Modell för att åskådliggöra hur skillnader i ålder, kön, social position och därtill hörande 

skillnader i livsstil, hälsa och förmågor kan påverka varje led i brandskaderocessen. 

 

Erfarenheter från andra områden 

Nollvisionen inom vägtrafiken innebar ett genombrott för trafiksäkerhetsarbetet, både i Sverige och 

internationellt. De konkreta preventionsstrategierna var väl kända sedan tidigare, men det 

övergripande tänkesättet var nytt och revolutionerande. Det nya kan sammanfattas i två punkter: 

- Det är skadorna som är problemet, inte olyckorna. Olyckor måste vi räkna med, men 

olyckorna ska inte behöva leda till dödsfall eller allvarlig skada. Skadorna uppkommer genom 

att kroppen utsätts för påverkan som överskrider människans tolerans.  Genom att utgå från 

kunskap om vad som skadar/dödar och hur mycket människan tål av detta kan systemet 

dimensioneras så att skadeverkningarna minimeras. 
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- Det är mänskligt att fela och vi kan inte skapa miljöer enbart för ofelbara, särskilt som sådana 

knappast existerar. Systemet måste därför vara ”förlåtande” så att mänskliga misstag och 

tillkortakommanden inte får ödesdigra konsekvenser. 

Resonemanget förefaller i hög grad överförbart till brandområdet. Vi måste rimligen räkna med 

uppkomst av bostadsbränder med den befolkning och den boendesituation vi har. Däremot har vi 

ingen anledning att acceptera dödsfall och allvarliga skador från bostadsbränder. Det måste även på 

brandområdet gå att utveckla ”förlåtande” system som begränsar personskadorna om olyckan är 

framme. Räddningstjänsten är förvisso en sådan komponent, men utrymmet för innovation och 

nytänkande därutöver förefaller vara omfattande. 

Ett annat område för parallell lärdom är folkhälsointerventioner riktade mot riskgrupper, särskilt vad 

gäller livsstilsfrågor som rökning och alkoholkonsumtion. Där talar man allmänt om den s k 

preventionsparadoxen (Rose, 1992). Preventionsparadoxen innebär att samhället ofta vinner mer på 

små förändringar hos många än stora förändringar hos få, även när dessa tillhör s k riskgrupper. Att 

nå fram gradvis på bred front med generella åtgärder anses vanligen vara ett kostnadseffektivare sätt 

att förebygga än mer fokuserade insatser mot få. Man kan visserligen knappast hävda detta som en 

allmängiltig princip eftersom vissa problem är så  specifikt knutna till vissa grupper pga ålder, kön m 

m. Men möjligen kan man från preventionsparadoxen ta med sig att generella åtgärder för alla bör 

utformas så att de också skyddar de mest utsatta. Kanske bör vi också ta med oss att vi alla, sett i ett 

livslångt perspektiv, med stor sannolikhet någon period i livet kommer att tillhöra en riskgrupp. Vi 

talar alltså inte om ”dom andra” utan om oss själva. 
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