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Sammanfattning

I Sverige omkommer cirka 1500 ménniskor varje ar av suicid. Det ar ungefir sex ganger fler
an dodsolyckor i trafiken. Det dr dubbelt s& manga mén dn kvinnor som dor i suicid.

Antalet suicid har minskat de senaste decennierna och suicidprevention ar tillsammans
med psykisk hilsa ett prioriterat omrade savil internationellt som nationellt. I Sverige
beslutade riksdagen 2008 om ett handlingsprogram med nio strategiska atgdrdsomraden
for att minska antalet suicid. Handlingsprogrammet ska vara vagledande for det
suicidpreventiva folkhilsoarbetet som bedrivs pa olika nivaer i samhillet. Ar 2020 gav
regeringen Folkhidlsomyndigheten och Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram forslag till en
ny nationell strategi for psykisk hélsa och suicidprevention som ska redovisas hosten 2023.

Suicid ar komplext och ménga génger ar det en kombination av olika omsténdigheter och
héndelser som ligger bakom. Ett suicidférebyggande arbete kraver darfor olika typer av
insatser, bade pa individ- och samhéllsniva.

Den suicidala handlingen har de senaste aren mer och mer kommit att betraktas som en
"psykologisk olycka” pd samma sétt som en fysisk olycka, det vill sdga att en olycka dr nagot
som sker till foljd av olika psykiska och fysiska pafrestningar som individen f6r stunden inte
kan bemastra. Fokus flyttas d& fran individen till de miljéer och sammanhang som
maéanniskor befinner sig i och bidrar till att minska den skam och stigmatisering som suicid
lange forknippats med.

I suicidpreventionsplanen ges en kort bakgrund till hur antalet suicid sett ut 6ver tid i
Sverige samt en oversikt om vad vi idag kanner till om processen som leder fram till ett
suicid och olika risk- och skyddsfaktorer.

I Sévsjo kommun ir det sedan manga ar Raddningstjansten som har samordningsansvaret
for det sdkerhetsframjande arbetet i kommunen dar dven forebyggande arbete mot suicid
ingér. Detta arbete redovisas bland annat i kommunens Handlingsprogram for skydd och
sidkerhet samt i dokumentet Plan for olycksforebyggande verksamhet.

Att mota ndgon som mar psykiskt daligt kan vara svart, men det viktigaste ar att vaga vara
néra, vaga fraga och att stanna kvar. Med 6kad kunskap om suicidprocesser och vilka
mojligheter det finns till battring, blir det lattare att mota och vigleda den som inte sjalv
orkar leta efter andra l16sningar. I bilagorna finns vigledning i hur hjilp kan ges samt
information om vart du kan vanda dig for att fa std och hjalp, bade som drabbad och
anhorig. I bilagorna finns ocksa flera felaktiga forestéllningar som ofta finns runt suicid,
bland annat myten att samtal om sjalvmord kan "vicka den bjorn som sover” eller att “de
som talar om sjalvmord gor det inte.



Inledning

Suicidprevention beror manga omraden i samhillet och det finns ingen skarp grans mellan
det som ar specifikt suicidforebyggande och ett mer 6vergripande arbetet for att fraimja
psykisk hilsa. Aven om det frimst dr sjukvardens uppgift att tidigt identifiera och behandla
riskgrupper for suicid, dr det samtidigt viktigt att 6ka medvetenheten hos allmanheten att
suicid gar att forebygga. Vi kommer alla i kontakt med psykisk ohilsa pa olika sitt och
behover kunskap om hur vi kan hjilpa; det kan gélla en familjemedlem, en vén, en
arbetskollega eller en framling. Om det blir mer naturligt att friga om det psykiska méendet
och suicidtankar okar ocksé chanserna att komma in med ritt behandling tidigt i den
suicidala processen och forhindra suicid.

Suicidforebyggande arbete innebér ett brett spektrum av insatser bade pa det individuella
planet och befolkningsinriktade. Det kan handla om att minska tillganglighet till lakemedel
och vapen, att folja upp suicidforsok, att arbeta forebyggande med den psykiska halsan
bland barn i skoléaldern, att bygga sdkra broGvergdngar med mera.

Suicid bendmns allt oftare som en "psykologisk olycka". Det innebar att suicid betraktas
som ett sdtt att undvika outhirdlig smarta snarare dn ett medvetet val att avsluta livet.
Detta perspektiv bidrar till att minska den skam och stigmatisering som suicid fortfarande
forknippas med. *

Forskning har visat att de flesta suicidnéra personer dr mycket ambivalenta om de vill leva
eller d6. Manniskans livsvilja ar stark och dven hos sjdlvmordsnira personer 6verviager
viljan att leva storre delen av tiden. Endast under kortare stunder kan langtan att fa d6 vara
starkare. 2

Varje suicid innebar en tragisk forlust och vi har alla ett medmainskligt ansvar att gora vad
vi kan for att forhindra att ndgon hamnar i en sidan situation att suicid kdnns som enda
utvag.

“Suicide is not chosen; it happens when pain
exceeds resources for coping with pain.”s

1 Folkhélsomyndigheten. Nationellt handlingsprogram for suicidprevention. 2022.
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-
suicidprevention/att-forebygga-suicid /nationellt-handlingsprogram/

2 Vardrutin Suicidprevention Region Norrbotten. 2020.

3 Conroy, David L. Out of the Nightmare: Recovery from Depression and Suicidal Pain. New
Liberty Press. 1991.


https://www.goodreads.com/work/quotes/129355

Begreppsdefinition av sjalvmord/ suicid

Béade orden sjalvmord och suicid anvinds idag for att beskriva en medveten handling
att ta sitt eget liv. Men det finns svarigheter i anvindandet av bdda begreppen; en del
reagerar pa att ordet "mord” for med sig associationer till kriminella handlingar vilket
kan skuldbeldgga individen och anhoriga. Ordet suicid blir darfor allt vanligare, framfor
allt i vetenskapliga artiklar efter engelskans ord "suicide”. Andra menar att ordet suicid
blir alltfor kliniskt och avstdndstagande och tycker att anvindandet av ordet snarare
kan tolkas som ett uttryck for fornekande och tabubelidggning.4 I denna
suicidpreventionsplan anviands orden sjadlvmord och suicid synonymt.

Syfte

Det overgripande malet med Suicidpreventionsplanen ar att minska suicid och
suicidforsok i alla dldersgrupper i Savsjo kommun samt att 6ka medvetenheten och
engagemanget for suicidprevention i kommunen.

Revidering

Suicidpreventionsplanen foljs upp och revideras infor varje ny mandatperiod.

4 Folkhédlsomyndigheten. Fragor och svar om suicid och suicidprevention. 2023
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-
suicidprevention/att-forebygga-suicid/fragor-och-svar-om-suicid-och-suicidprevention/



Bakgrund

I Sverige har vi sedan 2008 en noll-vision for suicid och medlemsldnderna i
Virldshélsoorganisationen har satt upp som mal att de nuvarande suicidtalen ska
minska med en tredjedel till 2030.5 Att minska antalet dodsfall till f61jd av icke
smittsamma sjukdomar och frimja psykisk hélsa och vilbefinnande ingér ocksa som en
del i de globala mél som alla virldens regeringar antagit i Agenda 2030 for héllbar
utveckling.®

Suicid i Sverige

Suicid ar ett globalt folkhélsoproblem. Det innebar ett férlorat liv och en livslang sorg for
nirstadende och ocksa stora kostnader for samhaéllet. Varje dag tar fyra personer sitt liv i
Sverige, pa ett ar cirka 1500 personer inrdknat de omkring 300 fall som registreras som
misstankt suicid. Antalet omkomna i trafiken, dar regeringen ocksa antagit en nollvision,
var 210 personer under 2021.7

Av det totala antalet omkomna i suicid &r cirka tva tredjedelar méan. En av anledningarna ar
att méin ofta anvéander sig av vildsammare metoder dn kvinnor. Skillnaden mellan kénen
okar med stigande alder.

Main 6ver 85 ar har det hogsta suicidtalet, det vill sdga hogst antal suicid per 100 000
invénare.

Suicid dr den vanligaste dodsorsaken bland unga personer (15-24 ar) och bland mén i
aldern 15-44 ar. Det ar den nast vanligaste dédsorsaken for kvinnor i samma éldersgrupp.
2021 registrerades att 11 barn under 15 ar gjort suicid i Sverige.®

Suicid och antal suicid per 100 000 invanare uppdelat pa kon och
aldersgrupper i Sverige 2021.

Aldersgrupp Antal mén (antal suicid Antal kvinnor (antal suicid
bland mén per 100 000) bland kvinnor per
100 000)
15—29 174 (17,91) 63 (7,03)
30-44 184 (17,48) 79 (7,88)
45—64 281 (21,78) 113 (8,96)
65-84 187 (21,13) 76 (/,98)
85+ 43 (44.,54) 15 (8,87)

Mer information om antal suicid i olika aldersgrupper finns att 1asa om pa
Folkhilsomyndighetens hemsida.

5 World Health Organization. Suicid. 2023.

https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail /suicide

6 Svenska FN-forbundet. Globala mélen for hallbar utveckling. 2023.
https://fn.se/globala-malen-for-hallbar-utveckling/

7 Transportstyrelsen. Statistik over vagtrafikolyckor. 2023.
https://www.transportstyrelsen.se/sv/vagtrafik/statistik/olycksstatistik/statistik-over-

vagtrafikolyckor/

8 Folkhdlsomyndigheten. Statistik om suicid. 2023.
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-
suicidprevention/att-forebygga-suicid/statistik-om-suicid/


file://hvfsadmhome04.intern.hoglandet.se/admhome04$/frivir/Desktop/Globala%20m%C3%A5len%20f%C3%B6r%20h%C3%A5llbar%20utveckling

Cirka 6000 personer vardas enligt Folkhdlsomyndigheten pa sjukhus varje ar pa grund av
suicidala handlingar eller sjalvskadebeteende?. Suicide Zero, en ideell organisation som
arbetar for att minska sjalvmord och sprida kunskap inom omradet, menar att det ar s
mycket som 15 000 personer som gor sjalvsmordsforsok varje ar och att morkertalet ar
stort da alla inte blir kdnda av varden.°

Suicidtalet, det vill siga antal omkomna per 100 000 invanare, var som hogst i Sverige
under 1970-talet och har sedan dess minskat. Under de senaste decennierna har dock
minskningen mattats av. I dldersgruppen 15-24 ar har sjallvmorden 6kat nagot de senaste
20 aren (cirka 1 %).

Sikra och osdkra sjdlvmord i Sverige (1980-2021).
Antal per 100 000 invanare.
Fem ars glidande medelvarden.

45

40

35

30

25

20

2853888888888 58888888E8cec2s5828s8ccc0505055508
T T T T T rr T rrIEr T rr T e T rr T s e T AN AN N NN AN NN NN AN NN ANNNNDNNNN
15-24 ar - 25-44 ar 45-64 ar 65+ ar  eeeees Totalt, 15+ ar

Kailla: Karolinska institutet. Nationellt centrum for Suicidforskning och prevention. 2023.

9 Folkhalsomyndigheten. Statistik om suicid. 2023.
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-
suicidprevention/att-forebygga-suicid/statistik-om-suicid/

10 Suicidzero. Statistik om sjalvmord. 2023.

https://www.suicidezero.se/fakta-rad /fakta-om-sjalvmord



Suicid i Jonkopings lén
I Jonkopings lan intraffar varje ar cirka 50-60 suicid. Sett till genomsnittligt sjaivmordstal
hamnar lanet ndgot under riksgenomsnittet:

Genomsnittligt sjdlvmordstal 2017-2021 (sédkra och osékra) i olika ldn. Personer
15+ ar.
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Fakta om suicid

Under de senaste femtio aren har forskning om suicid och mekanismerna bakom gjort att
synsittet har dndrats fran att se suicid som ett resultat av en enskild individs handling till att
forsta och forebygga suicid utifran en samhallskontext. P4 samma sitt som det
forebyggande arbetet mot olycksfalls-skador inte betraktar olyckan som ett resultat av en
individs oaktsamhet utan i stillet fokuserar pé att hantera riskerna, kan ocksé suicid
betraktas som ett uttryck for brister i de system i samhallet som ska forebygga suicid.™

Den suicidala processen

Ofta anvinds begreppet “den suicidala processen” for att beskriva utvecklingen fran den
forsta allvarliga suicidtanken till fullbordat suicid. Processen kan paga kortare eller langre
tid, men foljer ofta ett monster av mer eller mindre tydlig suicidal kommunikation till
omgivningen. Interaktionen mellan biologiska, psykologiska och sociala forutsattningar,

samtidigt som individen utsatts for kronisk stress, spelar stor roll for utvecklingen av den
suicidala processen.

Stress- och sarbarhetsmodellen; utveckling av den suicidala processen
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Kalla: Vardprogram Region Gévleborg, 2021.

Andra faktorer som paverkar den suicidala processen ar individens forméaga att kunna be
om och ta emot hjilp. Aven omgivningens och hilso- och sjukvardspersonalens formaga att
kinna igen och ta den suicidnéra personens suicidala kommunikation pa allvar ar av stor

betydelse.

Oftast pagar processen i flera ar (bland yngre kan den vara kortare). Det finns alltsd ménga
mojligheter att upptécka, ingripa och hjalpa méanniskor att andra processens forlopp'2

11 Kumla kommun. Handlingsplan for suicidprevention. 2017.
12 Landstinget i Jonkopings 1dn. Vardprogram om suicidprevention for vuxna. 2007.
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Men det finns ocksa evidens och erfarenhet som tyder pa att suicid i manga fall &r en
impulshandling, sarskilt for yngre personer. Tillgdngligheten till en sjilvmordsmetod spelar
da en stor roll for hur utgangen blir. Det ar darfor viktigt att veta vilka situationer som 6kar
risken for suicidhandlingar och hur det preventiva arbetet kan sidkra upp miljon runt till
exempel jarnviagar eller begrénsa tillgdngen pa receptbelagda tabletter.s

Riskfaktorer

Bakom en suicidproblematik finns ofta manga faktorer som tillsammans kan gora att en
person hamnar i riskzonen for suicid. Riskfaktorerna ar bade psykologiska och fysiska. De
enskilt starkaste riskfaktorerna ar tidigare sjalvmordsférsok och psykisk sjukdom.
Riskfaktorer enligt Folkhalsomyndigheten ar:

e psykiatriska faktorer som allvarlig depression, angesttillstdnd eller anvindning av
alkohol och andra droger

e biologiska eller genetiska faktorer som sarbarhet eller familjehistoria med suicid

e ogynnsamma livshdndelser som forlust av en narstaende, en relation, ett arbete,
status eller pengar; en storre besvikelse som utebliven befordran; mobbning eller
krankning

e psykologiska faktorer som konflikter med andra personer, vald eller erfarenheter av
fysisk misshandel och sexuellt utnyttjande i barndomen samt kénslor av hopploshet

e sociala faktorer och miljofaktorer som tillgang till medel och metoder f6r suicid
(skjutvapen, giftiga gaser, bekimpningsmedel, mediciner)

¢ social isolering och ekonomiska svérigheter.#

Riskgrupper

Det finns ett antal identifierade riskgrupper for suicid. Mén och dldre personer ar
overrepresenterade nar det giller personer som avlider av suicid, men suicidforsok ar
vanligast bland kvinnor. Andra riskgrupper ar exempelvis personer med
beroendesjukdomar, somatiska sjukdomar, HBTQI-personer och individer i vissa
minoritetsgrupper. Efterlevande, framforallt barn 0-18 ar, till personer som har begéatt
suicid dr en annan riskgrupp. 5

13 SPES, Riksforbundet for Suicidprevention och Efterlevandestod. Om sjdlvmord. 2023.
https://spes.se/om-sjalvmord/

14 Folkhdlsomyndigheten. Suicidférebyggande arbete. 2023
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-
suicidprevention/att-forebygga-suicid/suicidforebyggande-insatser/

15 SPIV. Suicidprevention i Vast. Vem tar sitt liv. 2023.
https://suicidprev.se/2021/03/27/vem-tar-sitt-liv/
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Skyddsfaktorer

Forekomsten av skyddsfaktorer stirker en suicidbenigen persons formaga att klara av sin
situation och se andra utvagar 4dn suicid. Sidana faktorer kan vara:

goda, stabila relationer och stodjande sociala niatverk

god sjalvkansla och tilltro till sig sjilv och till mojligheterna att kunna paverka och
forandra den egna situationen

upplevelse av mening och sammanhang i livssituationen

hélsosamma levnadsvanor sdsom regelbunden fysisk aktivitet och goda somnvanor
personer som aktivt soker professionell hjalp och har tidigare positiva erfarenheter
av varden

personer med god problemlésningsférmaga och strategier for att hantera sin
psykiska sméarta

Skyddsfaktorer fér barn och unga

Nagra viktiga skyddsfaktorer mot psykisk ohilsa under uppvixtaren utover de allméngiltiga
skyddsfaktorerna ar:

Goda sociala fardigheter, formaga att skapa och vidmakthalla relationer

Formaga att kommunicera, formaga och benédgenhet att séka hjalp och be om rad vid
behov

Kognitiv flexibilitet, fungerande copingstrategier som kan anvandas for att finna nya
l6sningar i svara situationer

Fungerande meningsfulla aktiviteter, anknytning till foreningar, grupper med positiv
inverkan

Goda relationer till jamnéariga

Goda relationer till larare och andra vuxna

Goda relationer och kénsla av samhorighet till 6vriga familjemedlemmar

Formaéga att hantera kriser och svarigheter i familjen

Att tillhora en religion/kultur som fordémer/férbjuder suicid

Stod fran omgivningen?©

16 Region Stockholm. Kunskapsstod for vdrdgivare. 2023
https://kunskapsstodforvardgivare.se/omraden/psykisk-halsa/akut-handlaggning/suicidnara-
barn-och-ungdomar
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Suicidprevention

Suicidprevention ar tillsammans med psykisk ohilsa ett prioriterat omrade saval
internationellt som nationellt. I Sverige har Folkhidlsomyndigheten ett uppdrag att
samordna det nationella arbetet inom omradet psykisk hélsa och suicidprevention.
Samordningen innebar bland annat att stodja samverkan mellan myndigheter och andra
aktorer som har betydelse for det forebyggande arbetet.

I regeringens proposition "En fornyad folkhilsopolitik 2007/08:110” framhaélls nio
strategier for ett nationellt suicidpreventivt folkhilsoarbete. Strategierna utgar frain WHOs
Helsingforsdeklaration och ska vara viagledande for politiska mal bade pa nationell och
lokal niva. De nio strategierna beror f6ljande omréade:

Frimja goda livschanser for mindre gynnade grupper: Grundldggande
faktorer i manniskors livsvillkor har en koppling till suicid. Risken for suicid ar
exempelvis hogre i socialt mindre gynnade grupper. Darfor ar socialférsakringar och
arbetsmarknadspolitiska atgirder viktiga delar i arbetet med att fraimja livschanser
for mindre gynnade grupper.

Minska alkoholkonsumtionen i befolkningen och i hogriskgrupper for
suicid: Flera studier har visat att det finns en koppling mellan hég alkohol-
konsumtion och 6kad risk for suicid. Insatserna handlar om att dels minska
tillgangen till alkohol, dels paverka normerna kring drickande. Personer med
beroendeproblematik méste ocksa fa stod och vard av god kvalitet.

Minska tillgéinglighet till medel och metoder for suicid: Att minska
tillgdngen till olika medel och metoder ar ett effektivt sétt att forebygga suicid. Bland
annat genom lagstiftning for kontroll av skjutvapen, restriktioner for tillgang till
giftiga bekdmpningsmedel och skyddsbarriarer vid hoga broar.

Se suicid som psykologiska misstag: Om vi ser suicid som ett psykologiskt
misstag eller en olycka, blir handlingen en f6ljd av pafrestningar som individen f6r
stunden inte kan bemaistra, pa samma satt som vid fysiska olyckor. Detta perspektiv
minskar skam och stigmatisering och gor det ocksa littare att 1ara av andra omraden
dir man arbetar med att forstd varfor olyckor sker och hur man kan utveckla system
for att forhindra dem.

Forbittra de medicinska, psykologiska och psykosociala insatserna: De
allra flesta suicid foregds av nigon form av psykisk ohilsa. Atgirder maste darfor
sattas in tidigt, och innefatta basta moéjliga omhéndertagande av personer med risk
for suicid och psykisk ohalsa.

Sprid kunskap om evidensbaserade metoder for att minska suicid:
Beslutsfattare och olika professioner maste ha tillgang till aktuell kunskap om suicid
och suicidférebyggande insatser och metoder. Samverkan mellan berérda
myndigheter, vardgivare och andra aktorer i samhaéllet underlattar for att alla parter
ska kunna ta del av basta tillgingliga kunskap.

HOj kompetensen hos nyckelpersoner: Arbetet med att forebygga suicid kraver
sarskild kompetens bland olika yrkesgrupper som kan komma i kontakt med
suicidnira personer. Det behovs darfor kontinuerlig utbildning for att hgja
kompetensen hos olika professioner.
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¢ Gorhiandelseanalyser efter suicid: Handelseanalyser efter suicid ar viktiga for
att fa veta hur och varfor ett suicid har intraffat, och visa vilka atgarder som kan
forhindra att det sker igen. Det kan ocksa vara en viktig del av stodet till niarstidende,
personalgruppen och andra efterlevande.

e Stod frivilligorganisationer: Den ideella sektorns insatser ar viktiga i det
suicidpreventiva arbetet bland annat genom deras insatser med utbildning,
information, opinionsbildning och olika former av stodjande arbete. Det behovs
ocksa ett tydligare brukar- och anhorigperspektiv i det suicidpreventiva arbetet. 17

Ny nationell strategi for psykisk hélsa och suicidprevention

Regeringen har under 2020 gett Folkhidlsomyndigheten och Socialstyrelsen i uppdrag
att lamna ett underlag for en ny nationell strategi for psykisk hilsa och
suicidprevention i samarbete med ytterligare 23 myndigheter och andra aktorer. Man
ser att en bred samverkan mellan myndigheter och olika organisationer ar en
forutsattning for att den kommande strategin ska vara bdda dndamalsenlig och
forankrad bland de aktorer som kommer att arbeta utifran den. Folkhdlsomyndigheten
och Socialstyrelsen ska slutredovisa uppdraget till regeringen senast 1 september 2023.

Hur kan vi arbeta suicidférebyggande?

Regeringen har sedan 2008 en nollvision for suicid i Sverige. Det dr ett langsiktigt mal och
for att na dit kravs ett preventivt arbete pd manga olika nivaer i samhaillet. Att systematiskt
gora omfattande analyser av de omstiandigheter som kan paverka hiandelseférloppet fore,
under det akuta skedet och efter att den sjdlvdestruktiva handlingen dgt rum bor goras pa
olika nivaer:

o Pa sambhaiillelig niva kan vi arbeta riskreducerande med méanniskors hélsotillstdnd
och uppvaxtvillkor. Har kan hilsoframjande och sjukdomsforebyggande atgarder
och insatser spela stor roll. Konkret behéver samhallet arbeta aktivt for att motverka
alla typer av utanférskap, mobbning, men ocksa alla former av valdshandlingar som
leder till trauma och psykiska ohélsotillstand.

e I mer akuta léigen, nir en person ar sjalvmordsnira, kan god samordning och
genomtankta rutiner vid ut-alarmering av polis, raiddningstjanst och ambulans radda
liv. T alla akuta situationer 4r bemdétandet av storsta vikt sd om inte vard- och
omsorgspersonal har tid eller kompetens nog sa blir detta en riskfaktor.

e Paindividniva ir bemotandet det allra mest avgorande, att verkligen bli lyssnad
pa. De egna sjilvhjilpsstrategierna ar ocksa mycket viktiga. Att 1ara kanna sin kropp,
sina tankar och sin mentala hilsa redan som liten, kan vara skyddande och hjalpande
nar en individ under livet moéter svara motgangar. Att kunna sétta ord pa tankar och
kanslor och att kunna be om hjélp ar livsviktigt, och ndgot som vi bor ldra oss redan i
tidig alder. Samhallet méaste ocksé kunna erbjuda stod och hjalp till alla manniskor
som har behov av terapi, samtal och andlig vard.

e Att stotta anhoriga nar det varsta har skett 4r mycket suicidpreventivt. Vi vet att
anhoriga till ndgon som tagit sitt liv Ioper 6kad risk att sjdlva bli suicidala. Ett barn

17 Folkhalsomyndigheten. Nationellt handlingsprogram for suicidprevention. 2023
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-
suicidprevention/att-forebygga-suicid/nationellt-handlingsprogram/
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som mister en foralder genom sjalvmord loper en 6kad risk for suicidalitet livet
igenom. Darfor ar det extra viktigt att fa stod som efterlevande.8

Effektiva insatser

Det finns vetenskapligt stod for att det gér att forebygga suicid genom att bland annat
begrénsa tillgangen pa medel och metoder for suicid, behandla depression, folja upp
patienter som gjort ett sjdlvmordsforsok samt genom skolbaserade insatser. Daremot finns
det inte tillrackligt vetenskapligt underlag for att bedoma effekterna av utbildningar till
nyckelpersoner (sa kallade gatekeeper-program), internet- och telefonbaserade hjalplinjer
samt suicidpreventiva utbildningar riktade till ldkare.9

Suicidférebyggande arbete i J6nképings Idn

Jonkopings lan ligger langt fram i sitt suicidforebyggande arbete mycket tack vare att
Raddningstjansten sedan ménga ar haft samordningsansvar for det forebyggande arbetet
mot olyckor dar suicid inkluderats. 2021 gav Folkhilsomyndigheten i samarbete med
Jonkoping University ut en rapport baserad pa erfarenheterna som gjorts av "Jonkopings
modellen”. Framgéngsfaktorer man har sett ar bland annat en bred samverkan mellan olika
aktorer sdsom skola, hilso-och sjukvérd, socialtjanst och ideell sektor.

Jonkopingsmodellen bygger pa tre delar:

e en gemensam larmplan for alla blaljusorganisationer,

e ett kommunalt handlingsprogram om trygghet och sikerhet och

e tvarprofessionella arbetsgrupper som arbetar med sirskilt fokus pa suicidprevention
och krisstod.

Andra positiva effekter av Jonkopingsmodellen som visat sig stiarka det lokala och regionala
suicidpreventiva arbetet ar bland annat:

e Arbetet med suicidprevention far en organisatorisk hemvist hos raddningstjansten,
som kan dra nytta av sin erfarenhet av att arbeta olycksforebyggande, och som ofta
moter suicidala personer i sitt arbete.

e Det suicidpreventiva arbetet blir synligt och involverar kommunens alla
forvaltningar, i och med att det ingar som en del i kommunens olycksforebyggande
arbete.

e Det finns ett uttalat samordningsansvar for de olika delarna i det fortlopande
suicidpreventiva arbetet- fore, under och efter en akut suicidal handelse.

e Personalen upplever att de kan dra nytta av de kollegiala ndtverk som skapas genom
tvirsektoriella arbetsgrupper. Fortroendet mellan olika professioner stiarks och det
gor det lattare att samarbeta i en krissituation och dela viktig information som
statistik fran larmrapporter.

e Statistik om suicid i lanet (t.ex. i larmrapporter), anvinds for uppfoljning och analys
men ocksd som ett viktigt underlag for utformning av suicidpreventiva atgarder. 2°

18 SPIV. Suicidprevention i Vist. Hur kan vi forebygga sjélvmord. 2021
https://suicidprev.se/2021/03/12/hur-kan-vi-forebygga-sjalvmord/

19 Folkhalsomyndigheten. Utblick folkhdlsa. Flera insatser kan forebygga sjdlvmord. 2017.
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/f/flera-
insatser-kan-forebygga-sjalvmord/

20 Folkhilsomyndigheten. Suicidpreventivt arbete i Jonkopings lin - Exempel pd samverkan
mellan olika proffessioner med rdddningsjdnsten som samordnare. 2021.
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-
material/publikationsarkiv/s/suicidpreventivt-arbete-i-jonkopings-lan/
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Suicidpreventivt arbete i SGvsjé kommun

I Savsjo kommun finns sedan manga ar ett aktivt arbete med att forebygga psykisk ohélsa
och suicid dar bland annat utbildningssatsningar for olika personalgrupper liksom
kontinuerliga utvarderingar av fysiska riskzoner ar en del av det preventiva arbetet. I linje
med synsittet att se suicid som en olyckshiandelse ar det Riddningstjansten i Savsjo
kommun som har samordningsansvaret for det sikerhetsfraimjande arbetet dar suicid ses
som en hogprioriterad risk. Samordningen giller bade i planerings- och forberedelsearbetet
och i skarpt ldge. Kommunstyrelsen har det 6vergripande ansvaret for sdkerhetsfragorna i
kommunen.>

2019 antogs kommunens plan for suicidprevention. Syftet med planen var att genom aktivt
forebyggande arbete och 6kad kunskap minska antalet suicid och suicidforsok i Savsjo
kommun.

Antalet suicid i Savsjo kommun har de senaste decennierna minskat som det ocksa gjort i
ovriga landet. Sedan 2000 har antalet sikra suicid i genomsnitt varierat mellan tva och fyra
inom en femarsperiod.

Suicidpreventionsplanen ar en av tio planer i kommunens Handlingsprogram for skydd och
sidkerhet som ar ett 6vergripande styrdokument som giller for samtliga namnder. I
handlingsprogrammet lyfts helhetssyn och samverkan upp som en forutsattning for ett
systematiskt forebyggande av olyckor i kommunen.
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"Att planera for sdkerhet krdver helhetssyn. Risken for olyckor och
skador minskar ndr alla samverkar och har ett systematiskt
forebyggande arbete. Alla maste ocksa forsta att vi bade kan och maste
forebygga skador och olyckor.”

21 Handlingsprogram for skydd och sikerhet,Sdvsjo kommun. 2019.
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Suicidpreventivt arbete gar hand i hand med det forebyggande arbete mot psykisk ohilsa
som forekommer pé alla nivéer i Sdvsjo kommun. Exempel pé detta &r forskolans och
skolans férebyggande arbete som fokuserar pa att alla barn/elever dagligen ska kénna sig
trygga och sedda utifran att alla ar virdefulla. Dagliga méten med pedagoger och olika
insatser fran elevhilsans personal fangar upp de barn/elever som finns i riskzon
for ohilsa. Kultur- och fritidsndmndens arbete syftar till att erbjuda alla invanare en
meningsfull fritid. De arbetar forebyggande mot psykisk ohilsa i alla sina verksambheter, till
exempel anordnas nyktra motesplatser, fritidsgadrdarna arbetar med aktivt natverkande och
biblioteken ar en naturlig métesplats for alla medborgare. Socialndmndens olika
verksamheter har ett aktivt arbete for att finga upp och mota personer som har en psykisk
ohilsa. En viktig insats ar ocksa att vara ett stod for individen 6ver tid och kunna agera vid
akuta situationer. De forebyggande insatser som riddningstjansten arbetar med ar bland
annat aktivt samarbete med arbetsgruppen for social hallbarhet, utbildningsinsatser och
informationskampanjer om psykisk halsa.

Utbildning i psykisk ohélsa har pagatt i flera olika forvaltningar under en langre tid, bland
annat MHFA — Mental Health First Aid/forsta hjalpen i psykisk hélsa och PSYK-E bas, en
webbutbildning i grundlaggande psykiatri. Kommunen har ocksa ett upparbetat
strukturerat arbetssatt for insatser vid suicid och suicidférsok som leds av kommunens
POSOM-grupp (Psykiskt och socialt omhéndertagande).

Samverkan mellan olika myndigheter och instanser framjar den psykiska hilsan. P4 manga
nivéer och mellan flera olika aktorer finns ett vil fungerande samarbete i kommunen.

Handlingsplan

Tillsammans med framtagandet av Savsjo kommuns Plan for suicidprevention ar 2019
valdes ocksa fem fokusomréden fran de nio strategiska atgardsomraden Sveriges regering
antagit. For kommande mandatperiod, 2023-2026, fortsatter det suicidpreventiva arbetet i
kommunen med samma fokusomraden. Insatserna specificeras i dokumentet
Handlingsplan for Suicidprevention (se Bilaga 5). Handlingsplanen foljs upp arligen.

Styrgrupp suicidprevention

Styrgruppen for suicidprevention ansvarar kommunens Suicidpreventionsplan och dess
revidering. Sammankallande ar bitrddande socialchef. Styrgruppen ansvarar ocksa for att
arligen folja upp Handlingsplan for suicidprevention (Bilaga 5). Gruppen bestar av
representanter frin kommunens forvaltningar. Representanter fran styrgruppen deltar
ocksé i det nationella nitverket ”Suicidprevention i kommuner” som drivs av SKR.
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Bilagor

I bilagorna finns information om hur du kan beméta en person i din omgivning som har
suicidtankar, vart du kan vinda dig och kontaktuppgifter till olika organisationer som
jobbar suicidférebyggande och stottande bade for den enskilda individen och anhériga. I
bilaga 5 finns dokumentet Handlingsplan for Suicidprevention.

Bilaga 1: Hur kan jag hjélpa en person som har
sjélvmordstankar?

Om du misstanker att nagon har tankar eller planer pa att ta sitt liv ar det viktigt att du gor
nagot direkt. Vaga fraga hur personen mar och ge dig tid att lyssna. Det &r inte farligt att
prata om sjalvmord och det 6kar inte risken for att personen ska ta sitt liv. Tvartom kan ett
sadant samtal forebygga sjalvmord. Du kan ocksa hjalpa personen att soka mer stod pa
annat hall.

Ta det pé allvar

Tankar och planer pa sjalvmord alltid tas pa allvar. Steget mellan tankar, planer och
handling ar olika langt for olika individer. Nar nagon uttrycker sjalvmordstankar kan det
vara ett sitt att berédtta om ett lidande dven om personen inte ser sjailvimord som den enda
utvagen.

Frdga om planer

Det enda sittet att fi reda pd om en ménniska ténker ta sitt liv ar att friga. Det kan kidnnas
svart att fraga rakt ut men det okar inte risken for sjdlvmord. Tvartom okar det chanserna
for att personen ska kunna fa ratt hjalp.

Om personen har konkreta sjalvmordsplaner behover du agera genast. Uppmuntra
personen bestamt att soka vard. Fraga om du kan hjilpa till genom att kontakta varden
eller kontakta ndgon annan som kan hjilpa till att gora det. I forsta hand ar det
vardcentralen ni vinder er till. Om det &r brattom eller om personen inte vill s6ka hjilp
ringer du 112.

Vvaga fradga

Om en person berattar om tankar pa sjalvmord men utan nagra konkreta planer racker det
med att du bekriftar vad du hort. Forsok att lyssna utan att komma med goda rad, och
forsok att vara s lugn det gér. Stéll gdrna 6ppna fragor som "Hur tédnker du dd?" och "Kan
du berdtta mer?". Forsok dven att sta ut med att det ibland blir tyst. Att fa tid att tinka och
formulera sig i sin egen takt har ett virde i sig.

Stor!

Den som har tankar om att vilja ta sitt liv, blir ofta sd upptagen av sina tankar att intresset
for omvarlden minskar. Du kan gora stor skillnad bara genom att stora. Genom att ta
kontakt och visa att du bryr dig kan du rddda liv. Ta inte for givet att det blir battre eller gar
over av sig sjalv.

Prata om andra I16sningar

Nistan alla med sjalvmordstankar har svart att hitta en 16sning pa négot problem. For att
ma battre behovs ofta en forandring. Det kan till exempel handla om att géra ndgot som
kénns svart eller pressande. Ofta har det funnits ménga tankar om hur man kan 16sa
problemet, dar sjalvmord har varit en. Om inga l6sningar fungerar kan det kdnnas som att
sjalvmordet dr den enda 16sning som finns kvar. Da kan ni prata om andra 16sningar pa
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problemet. Sag till exempel: "Kan vi hjdlpas dat att komma pa vilka andra alternativ som
finns? Du och jag kan prata vidare eller sd hittar vi nagon annan som kan hjdlpa till".

Férmedla hopp och trost

Som medmaénniska kan du forsoka ge hopp om att det kommer att kdnnas battre. Sag till
exempel: "Jag hor att din kdnsla dr att det alltid kommer att vara sa hdar, men det tror
inte jag. Saker och ting fordndras alltid 6ver tid. Jag vet att det finns hjdlp att fa." Visa att
du ar ett stod att atervianda till om tankarna kommer tillbaka. Bekrifta personens kénslor,
samtidigt som du ser att forandring ar majlig.

Hall inga hemligheter

Lova aldrig att hélla sjalvmordstankarna hemliga. Du kan behdva beritta for andra att
personen mar daligt och da ska inte det innebéara att du maste svika ett fortroende. Var
tydlig med att du inte kommer att vara passiv dven om personen blir arg. Tank pa att du
kan radda liv!

Uppmuntra personen att séka hjalp

Ofta behover du hjidlpa den som har sjalvmordstankar att s6ka vard. Den som har
sjalvmordstankar kan behova hjdlp att forbereda sig infor vardbesoket. Det kan ocksa vara
bra att ha nagon med sig som st6éd under besoket som hor vad som sigs och kan fungera
som ett stod efterdt. Erbjud dig att f6lja med, om personen skulle vilja det.

Innan du skiljs fran personen ar det viktigt att ni bestimt hur du kommer att folja upp
samtalet. Kanske ni mots igen eller hors via telefon. Ta alltid ansvaret for uppfoljning pa dig
sjalv.

Ta hand om dina egna kénslor

Nir en person i din nirhet uttrycker sjalvmordstankar ar det vanligt att sjalv bli radd. Man
undrar hur man ska kunna hjilpa och ar radd for att gora fel. Man kan kdnna maktléshet
och stark oro, som kanske ocksa kan sl over i ilska. Det ar helt normala reaktioner och det
ar helt okej att kdnna sd. Under samtalen med personen &r det bra om du kan hélla ditt
lugn, men efterat ar det viktigt att du ocksa tar hand om dina egna kénslor. Det ar darfor
bra om du kan beritta om dina upplevelser och tankar for ndgon annan, om du har
mojlighet. Det kan vara en vin, ndgon i familjen eller ndgon som jobbar med den hir typen
av stod.

Kailla: 1177 Jonkopings 1an
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Bilaga 2: Hanvisning vid psykisk ohélsa i Jonképings lén

Akut hjalp
Om liget ar akut ska man alltid soka hjalp direkt. Ring 112.

Akuta psykiska besvar

Om man méar mycket déligt och beh6éver omedelbar hjalp ska man kontakta en psykiatrisk
akutmottagning. Psykiatrisk akutmottagning finns i Jonkoping samt i Eksjo och Varnamo.

Psykiatriska akutenheten Lanssjukhuset Ryhov
Tel: 010-242 30 10, vixel 010-241 00 00

Oppet dygnet runt

Psykiatriska akutmottagningen Héglandssjukhuset Eksj6
Tel: 010-243 56 60, viaxel 010-241 00 00

Alla dagar 08.00-16.00

Psykiatrisk mottagning 1 Vérnamo sjukhus
Tel: 010-244 97 10, vixel 010-241 00 00

Vardagar 08.00-16.00

Allvarligare psykiska besvar

Vid allvarligare psykiska besvar kan man vianda sig direkt till den psykiatriska varden.

Psykiatriska mottagningen Vetlanda
Tel 010-243 23 20

Man-Fre 10:00-11.00

Psykiatriska mottagningen Héglandssjukhuset Eksj6
Tel 010-243 56 00

Mén-Fre 11:00-11.30

Lattare psykiska besvar
Vid lattare psykiska besvir ska du i forsta hand vanda dig till din vérdcentral.

Sdvsjo vardcentral
Tel 010-243 86 10

Mén-Fre 07:30-17:00
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Om man dr ung
En vig in, barn och unga, psykisk hélsa

Hit vinder man sig vid akut behov av kontakt med barn- och ungdomspsykiatrin
Tel 010- 24110 30

Oppet dygnet runt

Om du kdnner dig orolig for att ett barn mar psykiskt déligt eller har en fordlder som mar
psykiskt déligt kan du kontakta socialtjansten for att gora en orosanmalan.

Tel Socialforvaltningen Savsjo 0382-15460, Man-Fre 8.00-16.00

Kailla: 1177 Vardguiden
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Bilaga 3: Stéd och hjélp via telefon och internet

Mind, Sj@lvmordslinjen

Tel 901 01
Alla dagar: 00.00-24.00

mind.se/sjalvmordslinjen

Mind, Férdldralinjen

Tel 020-85 20 00
Vardagar: 10.00-15.00
www.mind.se

Mind, Aldrelinjen

Tel: 020:22 22 33
Maéndag till torsdag 08.00-19.00
www.mind.se

BRIS, Barnens telefon

Tel 116 111
Alla dagar: 00.00-24.00
www.bris.se

BRIS Vuxentelefon- om barn

Tel 077-150 50 50
Vardagar 09.00-12.00
www.bris.se

Jourhavande medmadnniska
Tel 08-702 16 80

Alla dagar 21.00-06-00
www.jourhavande-medmanniska.se

Jourhavande prast

Telefonstod via 112

Alla dagar 21.00-06.00

Chatt 20.00-24.00
svenskakyrkan.se/jourhavandeprast

SPES stédlinje for efterlevande

Tel 020-18 18 00
Alla dagar 19.00-22.00

WWW.SDES.SE

Sjukvdrdsréadgivningen 1177
Tel 1177

Alla dagar 00.00-24.00
WWWw.1177.S€e


http://www.mind.se/
http://www.mind.se/
http://www.bris.se/
http://www.bris.se/
http://www.jourhavande-medmanniska.se/
http://www.spes.se/
http://www.1177.se/

Bilaga 4: Myter om suicid

Det finns ménga myter och felaktiga forestillningar omkring suicid. Faran med dem ar att
de kan hindra oss frén att agera pa ritt sitt i allvarsamma situationer.

Den ideella organisationen Suicide Zero startade 2013 och arbetar for att 6ka kunskapen
och bilda opinion kring suicid. De har listat flera myter som finns om sjalvmord och
besvarat dem med fakta. Nagra av de vanligaste myterna ar:

Myt: Sjalvmord grundar sig ofta pa rationella tankar om livets varde.

Sanning: De flesta sjalvmordshandlingar intraffar under inflytande av psykiska
storningar. Ménga sjalvmordsforsok ar dessutom impulshandlingar och sker innan
den drabbade hunnit tinka igenom situationen.

Myt: Det gar aldrig att hindra en person som har bestamt sig.

Sanning: Mellan 85-90 procent avdem som gjort allvarliga sjalvmordsforsok
avlider inte av sjalvmord senare i livet. Man vill egentligen inte dér, utan vill bort
fran sitt lidande. Aven de mest allvarliga sjilvmordstankar kommer och gér. Ménga
av dem som Gverlevt ett sjalvmordsforsok fragar sig efterat: "Hur kunde jag tdnka
s&?”

Myt: De som talar om sjalvmord gor det inte.
Sanning: Jo, de flesta som begéar sjalvmord har tidigare pratat om det. Daremot ar
det inte alltid som omgivningen har fangat upp budskapet.

Myt: Samtal om sjalvmord kan “"vicka den bjorn som sover”.

Sanning: Att prata om sjdlvmord innebir inte att man “vicker den bjérn som sover.
Att sétta ord pa tankarna tillsammans med nagon som vill lyssna kan i stéllet hjdlpa
oss att hitta andra utvégar eller gora oss medvetna om att vi behover soka hjalp.

Myt: Sjalvmord intraffar plotsligt, utan forvarning

Sanning: De flesta sjilvmord har en 1ang forhistoria. Sjalvmordsprocessen kan
paga i flera ar och inleds med sjalvmordstankar som blir allvarligare och leder till
sjalvmordsforsok. I vissa fall avslutas processen med ett fullbordat sjdlvmord. Den
ldngdragna processen gor att det ar mojligt att finna atgarder for att bryta den. Men
hos unga kan sjalvmord oftare ske plotsligt, darfor ar det viktigt att vara extra
uppmarksam pé tecken pa psykisk ohilsa bland dem.

Myt: Personer som talar om sjalvmord forsoker manipulera andra for att fa
uppmarksamhet.

Sanning: Den som talar om sjalvmord har vanligtvis stark dngest och smarta och ar
i behov av hjalp. Den som anser att hen manipulerar omgivningen visar ett ytterst
olampligt beteende, eftersom det kan fa personen att verkligen genomfora
handlingen. Det ar viktigt att ta varje antydan till sjdlvmord sévél verbalt som icke
verbalt pa hogsta allvar. De flesta som pratar om sjalvmord gor det for att man vill ha
hjalp och anledningen till att man vill ha hjilp ar att man har det svart.

Myt: En person som har gjort ett sjilvmordsforsok kommer alltid att vara
sjalvmordsnara.

Sanning: Om ratt hjilp ges efter sjalvmordsforsoket kommer majoriteten inte att
gora ett forsok igen. De flesta som gor ett sjalvmordsférsok dor inte senare i
sjalvmord. Det finns dock en forhojd risk bland de som inte har fatt ratt hjalp att
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gora nya sjalvmordsforsok, framfor allt i samband med perioder av depression eller
psykos.

e Myt: Sjalvmordsnéra personer ar helt instillda pa att do.
Sanning: De flesta sjadlvmordsnéra personer ar ambivalenta, ofta dnda fram till sista
minuten, infor att leva eller att d6. De kan “spela med déden” och 6verléter till andra
att ridda dem. Fa manniskor forsoker ta sitt liv utan att forst lata andra veta hur de
mar. Det 4r ménga génger en fraga om ett rop pa hjalp. Om ropet uppticks kan det
handla om att rddda liv. Lyckligtvis ar personers sjalvmordstankar begransade till en
kort tid av livet. Om de far hjélp for sina destruktiva tankar kan de sedan leva ett
meningsfullt liv.

e Myt: Anhoriga vill inte prata om det sjalvmord som drabbat dem.
Sanning: Manga anhoriga loper storre risk att sjilva ta sitt liv och har stort behov
av hjalp, stod och att prata om sin situation. De vill dessutom &ven prata om det som
hént dem men gor det kanske inte pa grund av omgivningens negativa och
oforstaende instéllning.

e Miyt: Alla som forsoker ta sitt liv maste vara psykiskt sjuka.
Sanning: Sjilvmordet eller sjalvmordsforsoket sker vanligtvis under inflytande av
en psykisk storning. Men i grunden kan de vara helt psykiskt friska personer som pa
grund av en svér livssituation drivits till att genomfora en sjalvmordshandling.
Exempel pa sddana livssituationer ar att man forlorat en anhorig i sjalvmord, blivit
overgiven av nagon narstaende, upplevt férlust av kirlek och trygghet eller varit med
om en naturkatastrof som forstort mojligheten till inkomst.

e Myt: en person som har varit djupt deprimerad en tid och nu verkar glad kommer
inte att gora ett sjalvmordsforsok eller ta sitt liv
Sanning: Under en svar depressionsperiod saknas ofta handlingskraften och &ven
den mentala kraften att genomféra en sjalvmordshandling. Nir depressionen inte ar
sé djup, men samtidigt den bakomliggande orsaken till depressionen kvarstar, ar
risken oerhort stor att personen tar sitt liv. De flesta sjadlvmord intraffar inom tre
manader efter att forbattring har skett eftersom handlingsformégan att verkligen ta
sitt liv har 6kat. Darfor ar det viktigt att under den perioden vara séarskilt vaksam pa
personen.

Killa: Suicide Zero. Myter och fakta om sjidlvmord. 2023
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Bilaga 5: Handlingsplan fér Suicidprevention

Insatser och dtgdarder

I kommunens suicidpreventiva arbete har fem av de nio strategiska atgardsomraden i det
nationella handlingsprogrammet for suicidprevention valts ut som fokusomraden under
foregaende mandatperiod. 2023-2026 fortsitter det suicidpreventiva arbetet med samma
fokusomréaden. Handlingsplanen foljs upp arligen.

25



Strategiskt omrade Insatser Hur Ansvarig Uppnatt
"Atgard nr 1: Insatser som framjar goda Samverkan Samverka | Verksamhets-chef
livschanser for mindre gynnade grupper mellan skola, nsgrupp Elevhalsan
"Exempel pa insatser: Socialférsakringar socialtjanst och (SPSF) tillsammans med
och arbetsmarknadspolitiska atgarder ar kultur- och fritid som moéts | Bitrddande
viktiga delar i arbetet med att framja for att skapa fyra Socialchef och
livschanser fér mindre gynnade grupper. battre ganger Enhetschef
Det &r ocksa viktigt att skapa goda forutsattningar per ar. Kultur- och fritid.
forutsattningar att lyckas i skolan och for god psykisk
erbjuda férebyggande insatser i forskola, hélsa hos mindre
skola och fritidsverksamheter for att gynnade grupper.
minska risken att unga drabbas av psykisk
ohélsa, saval som nar de ar unga som nar
de blir aldre.”
"Atgard nr 3: Minskad tillganglighet till Arligen identifiera | Antal Raddningschef
medel och metoder for sjalvmord. nya riskmiljéer identifiera
Minskad tillgénglighet till hoggradigt och de risk-
dodliga metoder for sjalvmord 6kar uppmarksamma miljoer
sannolikheten att personen valjer en berdrda aktorer och
mindre dodlig metod och darfér dverlever. | exempelvis utférda
Inkluderar insatser sdsom lagstiftning for Trafikverket vid atgarder.
kontroll av skjutvapen, restriktioner éver identifierade
tillgang till pesticider behov. Uppféra
(bekampningsmedel), restriktioner i skyddsbarriarer
forskrivning och forsaljning avsomnmedel | om nya
och skyddsbarridrer vid hoga broar. ” riskmiljoer
uppkommer.
"Rtgard nr 6: Spridning av kunskap om Forelasningar Antal Utvecklings-
evidensbaserade metoder for att minska som erbjuds till genom- ledare social-
sjalvmord. allmanheten forda forvaltningen
Fortsatt arbete med att sammanstalla under utbildning | samt
forskningsresultat om metoder som kan suicidpreventions | ar, Raddningschef
minska antalet sjalvmord, géra veckan. innehall
forskningen tillganglig samt sprida ny och antal
kunskap. | det befolkningsinriktade deltagare
arbetet ingar att 6ka manniskors
medvetenhet om
sjalvmordsproblematiken och att férsoka
undanrdja de radslor och tabun som
sjalvmord omgéardas av.”
"Atgard nr 7: Kompetenshojning hos Riktade, arligen Antal Samtliga
personal och andra nyckelpersonerivard | aterkommande, genom- férvaltningars
och omhandertagande av personer med utbildningar for forda chefer.
sjalvmordsproblematik. personal som i sitt | utbildninga | Samordnings-
Utbildningsinsatser for att hoja arbete méter r,innehall | ansvar: Bitradande
kompetensen om vard och manniskor med och antal | Socialchef
omhandertagande av personer med psykisk ohalsa (t deltagare.
sjalvmordsproblematik. Syftar till att 6ka ex psyk-e bas,
kunskaper och fardigheteri att identifiera MHFA). Finns
sjalvmordstankar och hur man gér en enkel aktuell
riskvardering som i sin tur bidrar till att Varje férvaltning rutin
forebygga psykisk ohalsa och ytterst ansvarar for att framtagen
sjalvmord” uppratta en tydlig | och ar den
rutin for hur kand i den
medarbetare egna
agerarivard och | organisatio
omhéandertagande | nen.

av personer med
sjalvmordsproble
matik.
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Strategiskt omrade Insatser Hur Ansvarig Uppnatt
"Atgard nr 9: Stéd till frivilligorganisationer | Férelasningar som | Antal Utvecklings-ledare
Frivilligorganisationernas insatser ar erbjuds till genom- socialférvaltningen
angelagna. De kan pa ett friare satt an allmanheten férda , enhetschef kultur
offentliga organ lyfta fram perspektiv pa en | under utbildninga | och fritid samt
fraga och foresla I6sningar. De kan suicidpreventionsv | r, innehall | Raddningschef.
paskynda en utveckling i 6nskvard eckan. och antal
deltagare.

riktning.”

Mer information om de nio nationella atgiarderna finns att lasa pa Folkhilsomyndighetens

webbsida: Nationellt handlingsprogram for suicidprevention — Folkhilsomyndigheten

(folkhalsomyndigheten.se)
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-suicidprevention/att-forebygga-suicid/nationellt-handlingsprogram/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-suicidprevention/att-forebygga-suicid/nationellt-handlingsprogram/
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