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Inledning

Bakgrund

Varje ar tar cirka 1500 personer i Sverige sitt liv:, cirka 150 ar
hemmahdrande i Stockholms stad. Varje enskilt sjalvmord ar en
tragedi, som forutom det uppenbara lidandet som foregar ett
sjalvmord, paverkar anhoriga och andra narstaende. Det svara
lidande som ligger bakom suicidhandlingar &r inte enbart kopplat
till psykisk ohalsa eller psykiatriska diagnoser. En betydande del av
de suicidhandlingar som begas beror pa exempelvis olika typer av
omvalvande hé&ndelser, existentiella kriser, ensamhet eller somatiska
sjukdomar.

Under de senaste 15 aren har antalet sjalvmord minskat med cirka
20 procent i Sverige, men siffran &r fortfarande hdg jamfort med
andra dodsorsaker. Exempelvis ar det ungefar sex ganger fler som
tar sitt liv an som dor i trafiken varje ar. Majoriteten av de som tar
sitt liv & man, men kvinnor utgér den storsta andelen som gor
sjalvmordsforsok. Det ar betydligt storre andel dldre manniskor
(+65) som tar sitt liv &n yngre, samtidigt ar sjalvmord den
vanligaste dodsorsaken for man upp till 44 ar och den nést
vanligaste for kvinnor upp till 44 ar. Nationellt finns en oroande
suicidtrend bland unga personer 15-24 ar.2 Dessutom gor unga
personer som identifierar sig som homo-, bi-, transsexuella och
queer fler sjalvmordsforsok an unga som identifierar sig som
heterosexuella.®

I kommunfullmaktiges budget fér 2019 fick socialndmnden i
uppdrag att i samarbete med stadsdelsnamnderna och i samrad med
Region Stockholm utveckla en stadsovergripande handlingsplan for
att forebygga sjalvmord.

Den priméara malgruppen for denna handlingsplan &r chefer och
medarbetare inom stadens samlade socialtjanst. Socialtjansten
kommer i kontakt med stadens invanare i manga olika
sammanhang, bade inom 6ppna och myndighetsutévande
verksamheter. En 6kad kunskap om tecken pa, och risker for att

! Bade sékra och osékra suicid & medraknade i denna statistik. De flesta osakra
fallen kan hanforas till olika typer av forgiftningar. Man far en underrapportering
av sjalvmord om man valjer att rakna bara sakra diagnoser. S& mycket som 70 till
75 procent av de osakra sjalvmorden har efter psykologiska undersékningar
skattats som sjalvmord. Det finns alltsa skal till att sla ihop sakra och osakra
sjalvmord for att f3 en mer rattvisande bild.

2 Se bilaga 1 for utforligare statistik

3 Folkhalsomyndigheten: Utblick Folkhélsa, februari 2019.
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personer dvervager att ta sitt liv kan vara avgorande for att
forebygga och forhindra suicid och suicidforsok.

Sekundar malgrupp for handlingsplanen ar beslutsfattare inom
stadens Gvriga namnder som pa sikt kan vara delaktiga i ett for
staden samlat suicidpreventivt arbete.

Syfte och mal

Handlingsplanen ska tydliggdra socialtjanstens ansvar for det
suicidpreventiva arbetet i Stockholms stad, samt skapa
forutsattningar for ett strukturerat och kontinuerligt
sjdlvmordsforebyggande arbete. Syftet ar att 6ka medvetenheten om
riskgrupper och bakgrundsfaktorer till suicid, for att socialtjansten
béattre ska kunna uppmarksamma personer som kan befinna sig i
risk. Specifika mal pa kort och medellang sikt aterfinns under
respektive prioriterat omrade.

Avgransningar

Uppdraget &r riktat till socialférvaltningen och samtliga
stadsdelsforvaltningars socialtjanst.* Utdver socialtjansten finns det
andra betydelsefulla aktorer i ett suicidpreventivt arbete sasom
Stockholms stads dévriga fackférvaltningar, Region Stockholm,
polisen, kriminalvarden och ideella organisationer. Handlingsplanen
riktar sig dock inte till dessa aktorer.

Handlingsplanen avser suicidprevention och omfattar inte specifika
behandlingsinsatser for forebyggande av och behandling av psykisk
ohélsa.

Terminologi

| facklitteratur har ordet sjalvmord alltmer kommit att erséttas av
termen suicid. Orden anvands synonymt, ofta anvands bada
termerna omvaxlande i en och samma text. Vissa foredrar ordet
suicid eftersom sjalvmord kan leda tankarna till mord och
kriminella handlingar, medan andra anser suicid vara ett alltfor
kliniskt och avstandstagande begrepp.® | foreliggande dokument
anvéands bada begreppen synonymt.

4 Inom begreppet socialtjanst inryms myndighetsutdvning, rad och stod enligt
socialtjanstlagen (2001:453)och lagen (1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade (LSS), samt kommunal halso- och sjukvard inom LSS.

5 SKL, Sveriges kommuner och landsting. Forebygga suicid i fysisk miljo. Ett
inspirationsmaterial till kommunernas arbete. 2019
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Genomforande och uppfdljning

Handlingsplanen pekar ut vilka omraden som ar prioriterade for det
suicidpreventiva arbetet inom socialndmnden och
stadsdelsnamndernas socialtjanst och bor ses som en
stadsovergripande ram. Varje enskild verksamhet/enhet ansvarar
dock for att prioritera och implementera angivna atgardsforslag,
med utgangspunkt i invanarnas behov och verksamhetens
forutsattningar. En lokal atgardsplan bor tas fram och planerade
aktiviteter bor foras in i varje ndmnds verksamhetsplan och féljas
upp i verksamhetsberattelsen.

Socialférvaltningen kan vid behov, genom sin samordnande och
stadsovergripande roll, tillhandahalla i stod i arbetet.

Suicid och suicidférsok i Stockholm

I Stockholms Ian tog 315 personer sitt liv ar 2017. Av dessa var 65
procent man och den hdgsta andelen var 6ver 65 &r.6 Knappt halften
av de 315 personerna var hemmahorande i Stockholms stad. |
staden var majoriteten av fullbordade sjalvmord ocksa man, men i
aldersgruppen 45-64 ar.

Tabell 1. Antal dodsfall i suicid per 100 000 invanare i olika aldersgrupper i
Stockholms stad, ar 2007-20177

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
15-24 &r 12,1 10 13,9 18,9 14,1 14,2 8,2 13,4
25-44 ar 91 14,1 14,8 15,2 18,4 16,5 16 12,4
45-64 ar 30,9 28 33,4 32,5 27,8 25,1 22,4 26,5
65+ 29,6 23,9 21 28,3 21,5 20,3 31 23,9
Totalt 19,2 19,1 21 22,8 21 19,3 19,5 18,6

Gallande suicidforsok finns ingen statistik pa lokal niva for
Stockholms stad. | hela lanet slutenvardas cirka 1800 personer
arligen for suicidforsok 8. Suicidférsok ar vanligast bland kvinnor
och i &ldersgruppen 15 till 24 &r °

& Nationellt centrum for suicidforskning och prevention (NASP), vid Centrum for
halsoekonomi, informatik och sjukvardsforskning (CHIS), SLSO (2019).
Underlag till handlingsplan for suicidprevention 2019-2022. 2019-06-03.

7 Sarskilt framtagen statistik for Stockholms stad av NASP, oktober 2019.

8 NASP. Statistik 6ver sjalvmord i Stockholms lan. https:/ki.se/nasp/sjalvmord-i-

stockholms-lan. Hamtat 2019-09-09.
® NASP. Statistik 6ver sjalvmordsforsok i Stockholms lan.
https://Ki.se/nasp/sjalvmordsforsok-i-stockholms-lan. Hamtat 2019-09-09.
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Det &r svart att utlasa nagra sakra trender i staden eftersom
befolkningen i kommunen utgdr mindre &n en tiondel av
befolkningen i hela landet, vilket ger stérre utrymme for
slumpvariation. Det kan dock utlasas att sjalvmordstalen

generellt sett har sjunkit sedan 1980, for att plana ut nagon gang vid
sekelskiftet.

Diagram 1: Antal dodsfall i suicid i Stockholms stad i olika aldersgrupper, ar
1980-2017%
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Skillnader mellan kvinnor och man

Fler man &n kvinnor begar sjalvmord, medan det omvénda galler for
sjalvmordsforsok. Kvinnor vardas oftare &n mén pa sjukhus pa
grund av avsiktlig sjalvdestruktiv handling och det ar framst flickor
i dldern 15-19 &r som far vard.!

En del av forklaringen till att fler man tar sitt liv ligger i valet av
metoder. Nar mén bestamt sig for att ta sitt liv valjer de oftast
dodligare metoder an vad kvinnor gor'?. En annan forklaring &r att
manga man inte har ett kontaktnét som de kan be om kéansloméssigt

10 Sarskilt framtagen statistik for Stockholms stad av NASP, oktober 2019.
11 Folkhalsomyndigheten. Statistik om suicidforsok. 2018
2 Mind Sweden. Psykisk halsa. 2014:3. Méan och sjalvmord
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stod, samt att pojkar och man soker vard for psykiskt lidande i
mindre omfattning an flickor och kvinnor.!3

Fler mé&n &n kvinnor har ett substansmissbruk. Alkohol 6kar
generellt sett impulsivitet samt aggression, vilket kan leda till
forhastade beslut i en situation av upplevd kris och lidande.**
Utover detta ar alkoholmissbruk vanligt forekommande vid manga
sjadlvmordshandlingar bland i synnerhet man, vilket kan bidra till en
mer langvarig forhojd risk for ytterligare sjalvmordshandlingar och
fullbordat sjalvmord.

13 Sveriges kommuner och landsting (SKL). Maskulinitet och psykisk hélsa.
Strategier for forbattringsarbete i vard och omsorg. 2018

14 NASP. Rekommendationer for suicidpreventiva insatser pa befolkningsniva.
20109.
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Nationella och regionala aktdrer

Nationellt handlingsprogram for suicidprevention

| Sverige rader en nollvision gallande suicid. Regeringen
presenterade 2008 ett nationellt handlingsprogram for
suicidprevention.’® Nio atgardsomraden fungerar som
utgangspunkten och ger en generell vagledning i det
suicidpreventiva arbetet. Omradena i det nationella
handlingsprogrammet utgar dels fran ett befolkningsperspektiv, dels
fran ett individperspektiv.

1. Insatser som framjar goda livschanser for mindre gynnade
grupper

2. Insatser som minskar alkoholkonsumtionen i befolkningen

och i hégriskgrupper for sjalvmord

Minskad tillganglighet till medel och metoder for sjalvmord

4. Sjalvmordsprevention som hantering av psykologiska
misstag

5. Medicinska, psykologiska och psykosociala insatser

6. Spridning av kunskap om evidensbaserade metoder for att
minska sjalvmord

7. Kompetenshdjning hos personal och andra nyckelpersoner i
vard och omhandertagande av personer med
sjalvmordsproblematik

8. Handelseanalyser av lex Maria-anmélningar

9. Stad till frivilligorganisationer

w

Folkhalsomyndigheten (FoOHM)

Folkhalsomyndigheten har sedan i maj 2015 regeringens uppdrag
att samordna arbetet med suicidprevention pa nationell nivd. FoHM
ansvarar bland annat for att starka kunskapsuppbyggnad och
framtagande av ny kunskap och publicera arliga rapporter om
utvecklingen pa omradet. Syftet ar att det forebyggande arbetet ska
bedrivas enligt basta tillgangliga kunskap genom ett behovsanpassat
och andamalsenligt kunskapsstddjande arbete.

Nationellt centrum for suicidforskning och prevention
(NASP)

NASP ér statens och Region Stockholms expertorgan for
suicidprevention och har konsulterats i framtagandet av denna
handlingsplan. Verksamheten vid NASP bedrivs inom fyra
omraden:

e Forskning och metodutveckling

15 Socialdepartementet; Proposition 2007/08:110. En férnyad folkhalsopolitik.
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e Analys och uppfdljning av epidemiologiska data
e Information
e Utbildning

Halso- och sjukvardsforvaltningen i Region Stockholm
Region Stockholm har sedan 2006 en nollvision for suicid och
Halso- och sjukvardsforvaltningen (HSF) har ett ansvar for manga
av de verksamheter som moter sarskilda riskgrupper for suicid. HSF
har ett pagaende uppdrag med att utveckla det suicidpreventiva
arbetet. FOr att badda for ett langsiktigt suicidpreventivt arbete dar
fler huvudman samverkar for att minska antal sjalvmord i
Stockholm, har foreliggande handlingsplan tagits fram i samrad
med HSF.

Civilsamhallet

Utover myndigheter, kommuner och regioner bidrar organisationer
inom civilsamhallet med viktiga insatser inom det
suicidforebyggande arbetet samt i stodet till efterlevande. |
framtagandet av stadens handlingsplan har fyra*® organisationer
radfragats och kommit med inspel.

16 Suicide Zero, Mind, SPES och RFSL Stockholm.
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Om suicidpreventiva insatser

Det finns flera suicidpreventiva insatser som ar verksamma enligt
forskning pa omradet. Exempel pa sadana som visat sig vara
effektiva ar begransning av tillgangen till medel och metoder for
suicid, behandling av depression genom effektiva lakemedel och
erbjudande om psykoterapi, sakerstallning av vardkedjan for
patienter med suicidalt beteende samt atgarder for att forhindra att
manniskor tar sitt liv vid sa kallade hot-spots (platser dar manga
personer tar sitt liv) .2” Aven skolbaserade preventionsprogram
(exempelvis YAM®) har visat sig fungera vl for att férebygga
suicidforsok och suicidtankar hos unga.'® Eftersom denna
handlingsplan riktar sig enbart till socialtjanstens
verksamhetsomraden inkluderas inte forslag pa insatser som ryms
inom andra forvaltningars ansvarsomrade.

Bakom suicidhandlingar finns en komplex problematik och ett brett
spektrum av riskfaktorer. Sjalvmordspreventiva insatser som bestar
av flera olika delar i en sa kallad multikomponent strategi, har storre
chans att na resultat, under forutséttning att atminstone en av
komponenterna ar effektiv.2® Exempelvis kan en kunskapshéjande
insats goras i kombination med en striktare alkoholtillsyn.
Synergieffekter kan da uppnas och ge ett battre utfall an varje
enskild insats for sig.

Enligt forskning saknas dock tillforlitliga metoder for att kunna
predicera framtida sjdlvmord genom verksamma screening-verktyg.
Darfor bor en stor del av insatserna riktas till manga manniskor med
Iag eller mattlig risk, snarare &n att enbart fokusera pa sarskilda
riskgrupper.?! P& sé vis kan det suicidpreventiva arbetet ge avtryck
pa befolkningsniva. Suicidpreventivt arbete bor saledes ske pa flera
nivaer: universell, selektiv och indikativ, enligt figur nedan.

Figur 1: Tre nivaer av suicidprevention

1 NASP. Underlag till handlingsplan for suicidprevention 2019-2022. 2019-06-
03.

18 Youth Aware of Mental Health. Ett program for skolelever med syfte att framja
psykisk hélsa.

19 Folkhalsomyndigheten. Utblick Folkhalsa. Maj 2017. Flera insatser kan
forebygga sjdlvmord.

20 NASP. Underlag till handlingsplan for suicidprevention 2019-2022. 2019-06-
03

2 |bid
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Individer med risk for suicid

Selektiv Grupper i sérskild utsatthet
prevention fér suicidrisk
S
prevention

Suicidprevention i Stockholms stad

Ett fatal av stadens forvaltningar och verksamheter arbetar explicit
med sjalvmordsprevention. Trafikkontoret arbetar med fokus pa
tekniska och fysiska atgarder, som till exempel racken pa broar.
Vissa verksamheter har tydliga rutiner eller handlingsplaner for hur
personalen ska agera i motet med en sjalvmordsnara person. Andra
arbetar forebyggande utifran parametrar som inte explicit handlar
om sjalvmordsprevention, men med atgarder som anda kan ha
baring pa det sjalvmordspreventiva arbetet.

Styrdokument inom staden

I Stockholms stad finns ett flertal styrdokument som ligger till
grund for arbetet i stadens verksamheter och som har béaring pa
denna handlingsplan.

»  Stockholms stads program for alkohol-, narkotika-, dopnings- och
tobakspolitiken 2018-2021

e Program for lika rattigheter och mojligheter oavsett sexuell
laggning, konsidentitet eller konsuttryck 2018-2022.

e Program for barnets rattigheter och inflytande i Stockholms
stad 2018 - 2022

e Program for ett jamstallt Stockholm 2018 - 2022

e Program for tillganglighet och delaktighet for personer med
funktionsnedsattning 2018 - 2023

e Stadens arbete med implementering av Agenda 2030

e Program for stod till anhériga 2017 - 2020.

e Stockholm stads program mot vald i nara relationer samt
hedersrelaterat vald och fortryck 2017-2020.
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Prioriterade omraden och
atgardsforslag

For att 6ka medvetenheten och ge struktur till genomférandet av
suicidpreventivt arbete inom socialtjansten i Stockholms stad
presenteras nedan ett antal atgardsforslag. Forslagen presenteras
utifran vilken preventionsniva respektive atgard tar sikte pa.
Specifika mal pa kort och medellang sikt presenteras under
respektive prioriterat omrade.

Universell prevention
Universell suicidprevention handlar om framjande insatser som
riktar sig till hela befolkningen.

Okad samverkan internt och externt

Ett framgangsrikt suicidpreventivt arbete staller krav pa samverkan
och samarbete med ett flertal aktorer inom staden samt med externa
parter regionalt och nationellt. Viktiga funktioner utdver
socialtjansten ar till exempel ndmnder med ansvar for
skyddsbarriérer pa broar eller andra suicidtata platser,
utbildningssektorn med ansvar for skolbaserade preventiva insatser
och dldreomsorgen med ansvar for personer éver 65 ar.

Verksamheter inom halso- och sjukvarden ar viktiga
samverkanspartners for ett framgangsrikt suicidpreventivt arbete.
Det finns ocksa organisationer inom civilsamhallet som besitter
kompetens och som bor involveras i det suicidpreventiva arbetet for
att komplettera kommunalt och regionalt arbete. Mind, Suicide Zero
och SPES ar exempel pa organisationer som erbjuder stod och
kunskap och lyfter fragan om suicid i det offentliga rummet.

Mal pa kort sikt:

Chefer och medarbetare inom socialtjansten ska ha kdnnedom om
andra berdrda aktorers arbete inom suicidprevention, inom staden
och l&net.

Mal pa medellang sikt:

Det ska finnas en struktur for samverkan kring det suicidpreventiva
arbetet internt i Stockholms stad samt med externa aktorer,
exempelvis Region Stockholm.
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Atgardsforslag:

> Inventera befintliga samverkansforum dar samverkan kring
det suicidpreventiva arbetet kan utvecklas (exempelvis inom
BUS-samverkan och lokala samrad??).

> Oka kdnnedomen och forstaelse for varandras verksamheter
inom berdrda samverkansforum.

» Gemensam kunskapsspridning om universell
suicidprevention som involverar aktorer fran bade
kommunen, regionen och idéburen sektor.

Forebyggande arbete

| socialtjanstens ansvarsomrade ingar att genom uppsokande
verksamhet och pa annat satt framja forutsattningarna for goda
levnadsforhallanden. Ett forebyggande arbete skapar méjligheter for
att na invanare innan problem uppstar, vilket i basta fall ger
skyddande effekter livet ut. Okad sarbarhet for negativa reaktioner
pa livskriser och motgangar grundlaggs tidigt och barn och unga ar
darfor viktiga malgrupper for insatser som riktar sig brett, till hela
befolkningen.?

Viktiga verksamheter for det suicidpreventiva arbetet pa universell
niva ar exempelvis ungdomsmottagningar och uppsokande arbete.
Ungdomsmottagningarnas kuratorer traffar ungdomar bade i grupp
och individuellt och har ett halsoframjande uppdrag. Féltassistenter
pa stadsdelar och inom ungdomsjouren jobbar uppsékande och
kommer i kontakt med ett stort antal ungdomar i staden. Ett
psykoedukativt perspektiv?* ar av stor betydelse for att hjalpa barn
och unga att lara sig att hantera motgangar av normalgraden.

Kunskap om normer och valdsforebyggande arbete har ocksa béring
pa det suicidpreventiva arbetet. Forvantningar pa hur psykisk ohalsa
visar sig och tolkningar av en persons beteende utifran
konstillndrighet tenderar att paverka personal inom verksamheter i
kommunen och regionen?. Konsekvensen kan bli att vuxna inte
staller samma fragor till pojkar som till flickor, eller att vuxna inte
hor nar pojkar och unga mén beréttar om kanslor av utsatthet. Utan
traning i att formulera sina ké&nslor eller att ta ansvar for sina egna
och andras behov finns en risk for att utveckla svagare beredskap

22 BUS ér en etablerad samverkansstruktur for barn i behov av sarskilt stod,
lokala samrad &r en struktur for samverkan kring personer med missbruk,
beroende och psykisk funktionsnedséttning.

23 NASP. Rekommendationer for suicidpreventiva insatser pa befolkningsniva.
2019.

24 psykoedukation handlar om att fa forstaelse och kunskap fér symtom och hur
dessa bdst kan hanteras.

% SKL. Maskulinitet och psykisk halsa. Strategier for forbattringsarbete i vard
och omsorg. 2018
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for att hantera omvalvande héndelser. En medvetenhet om
skillnader mellan pojkar och man och flickor och kvinnor, och
arbetssatt anpassade dérefter, ar av stor betydelse.

Familjecentraler och tidigt stod i samverkan mellan socialtjansten,
oppen forskola samt modra- och barnhalsovard ar viktiga
verksamheter i det suicidpreventiva arbetet pa universell niva.
Exempel pa insatser &r uppsokande arbete till nyblivna foraldrar
som gors inom ramen for hembesoksprogrammet, samt erbjudande
till foraldrar om tidiga insatser i form av rad och stod som framjar
god hélsa och 6kar mojligheten till ett valfungerande foraldraskap.

Yiterligare forebyggande insatser pa universell niva handlar om att
begransa befolkningens alkoholintag da det finns en koppling
mellan hog alkoholkonsumtion och antalet suicid i befolkningen.?®
Under slutet av 1990 talet fick kommunerna ta 6ver visst ansvar for
alkoholfragorna, bl.a. tillstdndsgivningen av serveringstillstand till
restauranger. Stockholms stads tillstandsenhet ar placerad under
socialnamnden och namnden har saledes ett ansvar for att bidra med
en effektiv alkoholtillsyn for att begransa alkoholkonsumtionen. Det
finns stdd i forskningen for att ett lokalt (kommunalt)
alkoholpreventivt arbete kan minska suicidforsok. Inom
preventionsarbetet verkar insatser som ror kategorin tillstand och
tillsyn ha storst betydelse?’ .

Stockholms stads program for Alkohol, narkotika, dopning och
tobaks-politiken 2018-2021%8 syftar till att lyfta fram
utvecklingsomraden for staden i ANDT-relaterade fragor, med det
overgripande malet att Stockholm ska vara en stad fri fran narkotika
och dopning, med minskade medicinska och sociala skador
orsakade av alkohol. ANDT-programmet &r ett stadsévergripande
styrdokument som samtliga forvaltningar och bolag i staden har att
forhalla sig till i sin ordinarie verksamhetsplanering.
Implementering av programmet sker med stod fran
socialforvaltningen.

Mal pa kort sikt:

Oka kunskapen i socialtjanstens 6ppna verksamheter om vikten av
att na ut brett for att minska sarbarhet for negativa reaktioner pa
livskriser och motgangar.

% Folkhalsomyndigheten: Alkohol och suicid. Analyser av svenska data (2018).
27 Folkhalsomyndigheten: Alkohol och suicid. Analyser av svenska data (2018).
Bhttps://intranat.stockholm.se/Global/policy/Program%20f%c3%b6r%20ANDT.

pdf



https://intranat.stockholm.se/Global/policy/Program%20f%c3%b6r%20ANDT.pdf
https://intranat.stockholm.se/Global/policy/Program%20f%c3%b6r%20ANDT.pdf

Handlingsplan for suicidprevention
16 (27)

Mal pa medellang sikt:
Genom befolkningsinriktade insatser starka det suicidpreventiva
arbetet genom socialtjénstens forebyggande verksamheter.

Atgardsforslag:

»  Sarskilt uppmarksamma ett suicidpreventivt perspektiv i
socialtjanstens forebyggande arbete.

> Okad anvandning av STAD:s? e-guide och faktabank for alkohol,
droger och sexuell halsa, riktad till ungdomsmottagningarna.®

» Intensifiera socialtjanstens samarbete med skolan exempelvis
gallande MVP .3t

» Utveckla samverkan mellan myndighetsutévande enheter och
oppenvarden inom den egna forvaltningen.

Forhdjd kunskap och omvéarldsbevakning om suicid och
suicidprevention

| ett effektivt suicidpreventivt arbete kravs bade generella och
specifika kunskaper i suicidprevention, samt forstaelse for hur
problemet tar sig uttryck ur ett brett perspektiv. Om
yrkesverksamma inte har relevant kompetens och tillgang till
metoder och rutiner for att upptéacka risk for suicid ar det svart att
identifiera riskpersoner eller vaga lyfta fragan. Regelbunden
utbildning av personalen om sjalvmord, myter, sambandet mellan
sjalvmord och psykisk ohdlsa samt riskfaktorer och riskgrupper ar
darfor vésentlig. Aven kunskap om vikten av att vaga fraga om
sjalvmordstankar ar central.

Att vara suicidndra behdver i sig inte innebdra att man genomfor en
suicidhandling dven om risken finns. Svarigheten &r att det pa ett
tillforlitligt satt inte gar att skilja dem som kommer att ta sitt liv fran
dem som inte kommer att gora det®2. Till exempel & ménga
suicidhandlingar impulsiva och utfdrs i anslutning till en drabbande
livshandelse som utlGser en akut kris. Att vaga fraga ar centralt for
att kunna erbjuda stéd och hjélp till de som har suicidtankar dven
om det innebar att fragan kommer att stéllas aven till personer som
inte har det.

2 Stockholm forebygger alkohol och drogproblem, Centrum for
psykiatriforskning. Region Stockholm

30 http://www.stad.org/sv/verksamheter/ungdomsmottagningar

31 Mentors in Violence Prevention (MVP) ar en lektionsserie for skolan, med
syfte att stoppa och forebygga mans och pojkars vald.

32 Belsher m.fl., Prediction models for suicide attempts and deaths: a systematic
review and simulation. JAMA psychiatry. 2019
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Exemplet Aktion Livraddning33

Aktion Livraddning ar en forelasningsserie i sjalvmordsprevention
med syfte att sprida kunskap om psykisk ohdlsa och sjalvmord som
ges av Nationellt centrum for suicidforskning och prevention
(NASP). Alltsedan 2008 har kommuner i Stockholms l&n erbjudits
att delta. Det &r en kostnadsfri heldagsutbildning som ges vid ett
antal tillfallen varje termin.

Mal pa kort sikt:
Berorda verksamheter har identifierat behov av kunskap, samt blivit
medvetna om ansvar och méjligheter for att arbeta suicidpreventivt.

Mal pa medellang sikt:
Det finns kunskap inom verksamheterna om att identifiera risk for
sjalvmord samt en stdrre benagenhet att vaga fraga om suicidtankar.

Atgardsforslag:

» Inventera vilka behov av kompetenshgjning som finns inom
den egna verksamheten.

» Dra nytta av de utbildningar som finns, exempelvis Aktion
Livraddning och andra kunskapshéjande insatser.

» Tadel av och sprida kampanjer som syftar till att framja det
suicidpreventiva arbetet (t.ex. Stor doden34).

» Sprida goda exempel, internt och externt.

> Se over information till stadens invanare om stod vid
sjalvmordstankar pa den egna webbplatsen.

» Inom ramen for socialforvaltningens FoU-verksamhet
uppmarksamma mojligheter att stodja utvecklingen av
suicidpreventivt arbete.

Selektiv prevention
Selektiva preventionsinsatser riktar sig till grupper i sérskild
utsatthet for suicidrisk.

Okad samverkan inom verksamheter som arbetar med
sarskilda riskgrupper

Personer med en psykiatrisk sjukdom och/eller beroendetillstand,
allvarliga somatiska sjukdomar, funktionsnedsattningar,
samsjuklighet, anhoriga/narstaende till svart sjuka, hbtg-personer
och dldre mén har samtliga pa gruppniva forhojd risk for suicid.
Andra riskgrupper som forskningen lyfter fram &r personer som

33 https://Ki.se/nasp/aktion-livraddning-utbildning-i-sjalvmordsprevention
34 Stor doden — en kampanj for att uppmarksamma sjalvmord i samarbete mellan
NASP, Suicide Zero, Mind och SPES. http://stordoden.se/#sa-stor-du-doden
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tidigare forsokt ta sitt liv (frdmst unga) samt efterlevande till
personer som tagit sitt liv.

For personer inom dessa riskgrupper, som ar aktuella inom
socialtjansten, kravs ofta att insatserna sker i samverkan med hélso-
och sjukvarden, likval som med narstaende. Som ett verktyg for att
forbattra stodet och varden for vissa av malgrupperna finns
gemensamma 6verenskommelser antagna av Region Stockholm och
lanets kommuner, déribland Stockholms stad.® Kopplat till
overenskommelserna finns lokala samverkansforum dar chefer fran
bland annat socialtjansten och hélso- och sjukvarden samverkar,
exempelvis sa kallade BUS-grupper dar samverkan sker kring barn i
behov av sarskilt stod samt lokala samrad med fokus pa personer
med ett missbruk/beroende eller psykisk funktionsnedséattning.

Nar en person har varit inneliggande pa sjukhus for somatisk eller
psykiatrisk vard, och behover stdd fran socialtjansten efter
utskrivning &r det extra viktig att denna 6vergang upplevs som trygg
och samordnad for den enskilde. Till stod for detta arbete finns en
gemensam Overenskommelse samt rutiner for arbetet i Stockholms
lan.3®

Som stdd till personer i ovan beskrivna riskgrupper &r det ofta
aktuellt att gora en samordnad individuell plan (SIP). Socialtjansten
och halso- och sjukvarden ar skyldiga att ta initiativ till en SIP nar
de ser att det behévs samordning for att en person ska fa ratt stod.3’
En samordnad individuell plan ska ocksa uppréattas nar en person
skrivs ut fran slutenvard och har behov av insatser fran bade halso-
och sjukvarden och socialtjansten.®® Den enskilde maste alltid
godkanna att en plan tas fram och kan aven sjalv initiera planen.

En SIP kan i vissa fall behéva kompletteras med en krisplan dér det
framgar vilka kontakter som ska tas och vilka insatser som ska
séttas in vid till exempel forsamrat héalsolage och suicidrisk vid
aterinsjuknande.

35 Samverkan kring personer med misshruk/beroende (inklusive alkohol, droger,
lakemedel, spel) 2016. Samverkan kring vuxna med psykisk
sjukdom/funktionsnedséttning 2011. Samverkan kring barn i behov av sarskilt
stdd (BUS) 2012.

3 Regional dverenskommelse om utveckling av samverkan vid utskrivning fan
sluten halso- och sjukvard 2018.

372 kap. 7 § Socialtjanstlagen (2001:453) och 16 kap. 4 § Halso- och
sjukvardslagen (2017:30).

3 Lag om samverkan vid utskrivning fran sluten halso- och sjukvard (2017:612)
4 kap 18.
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Mal pa kort sikt:

Berdrda verksamheter har identifierat viktiga samarbetsparter och
Okat anvandningen av SIP for personer som befinner sig i forhojd
risk for att utfora suicidhandlingar.

Mal pa medellang sikt:

| socialtjanstens samverkan med hélso- och sjukvarden genom SIP
finns en samsyn om hur samverkan ska se ut for att forebygga
suicid och suicidforsok.

Atgardsforslag:

» Utveckla arbetet med SIP inom staden genom att tka
personalens kunskaper om att anvanda SIP, att halla i SIP-
moten samt vid behov ta fram en kompletterande krisplan.

> Forstark en trygg hemgang for de barn, unga och vuxna som
varit inneliggande pa sjukhus for somatisk eller psykiatrisk
vard och behdver stod fran socialtjansten nar de skrivs ut.

> Inom BUS och lokala samrad ska det suicidpreventiva
arbetet belysas och lyftas in som en del av det
samverkansarbete som gors for respektive riskgrupp.

» Se oOver rutiner och utvecklingsmojligheter fér samverkan
med vardcentraler och forsta linjen for barn och unga,
utifran riskfaktorer for suicid (se bilaga 2).

Okad kunskap om personer i sarskild utsatthet for
suicidrisk

Av de personer som tagit sitt liv och samtidigt varit inskrivna i
slutenvard eller 6ppenvard i Stockholms lan mellan 2011 och 2016
var substansrelaterade diagnoser de vanligaste, darefter kommer
personlighetsstorningar (bland kvinnor) och angestrelaterade
tillstand (bland mén).°

Bland personer som identifierar sig som hbtq ar risken for
suicidforsok fornojd i jamforelse med gruppen heterosexuella och
cis-personer.*® Orsaken till dessa skillnader ligger i den specifika
utsatthet for stress kopplat till stigma som hbtg-personer exponeras
for (dven kallad minoritetsstress), i form av exempelvis
diskriminering och vald. Unga transsexuella har dven en férhojd
risk for genomforda sjalvmord.*

39 NASP. Underlag till handlingsplan for suicidprevention 2019-2022. 2019-06-
03.

40 En person vars biologiska kon dverensstammer med dess juridiska, sociala och
upplevda kon.

1 Forte: Forskningsradet for halsa, arbetsliv och valfard. Halsa och livsvillkor
bland unga hbtq-personer. 2018.
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Enheter och utférare inom socialtjansten som méter personer med
missbruksproblematik och/eller psykisk sjukdom, nyanlanda, hbtg-
personer och andra utsatta grupper ar exempel pa verksamheter som
kan behdva extra beredskap for hur man kan upptacka, méta och
forsta personer som har tankar pa att utfora suicidala handlingar.
Anhorigkonsulenter, kuratorer pa ungdomsmottagningar samt
faltassistenter och personal inom social- och ungdomsjour bor ocksa
ha kunskap om suicidpreventivt arbete och bemgtande av suicidnéara
personer.

Exemplet Psyk-E Bas Suicid

Psyk-e bas suicid &r utvecklat av Region Stockholm och Karolinska
Institutet och bestar av 20 filmade forelasningar med tillhérande
faktablad, filmade diskussioner och fallbeskrivningar samt en
manual och en ordlista. Forelasningarna tacker olika teman som
forskning och prevention, bemotande, sjdlvmordsrisk i olika
grupper, psykiatriska sjukdomstillstand med 6kad sjalvmordsrisk
samt existentiella och religiosa aspekter pa sjalvmord.
Forelasningarna ges av Sveriges framsta experter inom sina
respektive omraden och &r baserade pa basta tillgangliga evidens.

Avrbete i studiecirkelformat ar grunden for Psyk-E Bas-modellen
och utbildningen leds lampligen av verksamhetens egen personal
med stod av en manual. Utbildningen ar lattillganglig och medfor
inga kostnader utdver personalens arbetstid. Utbildnings-
programmet har kopts in av socialférvaltningen och kan hamtas
gratis fran stadens intranat.

Mal pa kort sikt:

Berorda verksamheter uppméarksammar sarskilda riskgrupper i
hogre grad, och tillgodoser behov av kunskapshdjning genom en
sérskild utbildning.

Mal pd medellang sikt:
Chefer och medarbetare inom socialtjansten som moter sarskilda
riskgrupper har en béttre beredskap for att mota suicidndra personer.

Atgéardsforslag:
» Genomfor psyk e-bas suicid inom socialtjanstens
verksamheter som moter sdrskilda riskgrupper 1 sitt dagliga
arbete.

Fokus pa bemotande
Ett likvérdigt och professionellt bemodtande samt ett inkluderande
forhallningssatt ar av stor vikt for att skapa en fortroendefull
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relation. FOr att 6ka kunskap och medvetenhet om vikten av ett gott
bematande bor socialtjanstens personal vara bekant med innehall
och mal sarskilt i Stockholms stads program for lika rattigheter och
maojligheter oavsett sexuell 1aggning, konsidentitet eller
konsuttryck. Ett normkritiskt, likvardigt, inkluderande och
professionellt bemdtande ska &ven omfatta personer med
missbruksproblematik och personer med funktionsnedsattning.

Mal pa kort sikt:

Berorda verksamheter ar extra uppméarksamma pa vikten av ett gott
bemotande av personer som kan befinna sig i sarskild utsatthet for
suicidrisk.

Mal pa medellang sikt:
Stadens invanare som kommer i kontakt med socialtjansten blir
behandlade likvardigt och respektfullt, utan att diskrimineras.

Atgardsforslag:

> Inventering av behov av utbildning i samtalsmetodik och
bemotande hos personalen.

» Hbtg-diplomering av fler verksamheter genom det
stadsévergripande ramavtal som Stadsledningskontoret
framférhandlat.*?

» Anvéndning av vagledning — att etablera rutiner for att folja
upp hbtg-personers upplevelser av verksamhetens
utformning och bemdtande, som tagits fram av
Stadsledningskontoret.*?

Indikativ prevention
Indikativa preventionsinsatser riktar sig till personer med sarskilt
hog risk for att bega sjalvmord.

Systematiskt kvalitetsarbete for att utreda och forhindra
suicid

Varje ndmnd som bedriver verksamhet enligt socialtjanstlagen
(2001:453) eller enligt lagen (1993:387) om stdd och service till
vissa funktionshindrade, ska utveckla och sékra verksamhetens
kvalitet systematiskt och fortlépande.** En vasentlig del av det
systematiska kvalitetsarbetet &r att identifiera och analysera fel och
brister samt aterfora dessa erfarenheter i verksamheten enligt lex
Sarah. Staden har faststéllda riktlinjer for lex Sarah, antagna av KF i

42 https://intranat.stockholm.se/Sidor/2016/10/Diplomutbildning-i-hbtg-
[#Bestallning-via-avrop-6

43 https://intranat.stockholm.se/PageFiles/46324/vagledning-rutiner-kring-att-
folja-upp-hbtg-personers-upplevelser.pdf

44 3 kap. 3 § SoL, 6 § LSS och SOSFS 2011:9
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juni 2013.% Enligt lex Sarah-bestammelsen ska ett missforhallande
eller en pataglig risk for ett missforhallande genast rapporteras.
Rapporten ska sedermera tas emot av lex Sarah-ansvarig pa berérd
namnd som ansvarar for att utredning genomfors. | utredningen
ingar att vidta eller planera atgarder for att forhindra att liknande
missforhallanden uppkommer igen.

Personal som arbetar med personer med risk for suicid behdver stod
i att hantera psyKkiskt pafrestande situationer likt hot om, risk for
eller fullbordat suicid. Forskning inom halso- och sjukvarden visar
att personal som far stod for att hantera suicidfall bland sina
patienter &r mer benégna att inta ett suicidpreventivt perspektiv och
arbeta med suicidprevention i storre utstrackning.*® Stodet bor vara
kollegialt men &ven komma fran ledningen. | Arbetsmiljoverkets
foreskrifter Vald och hot i arbetsmiljo*’ samt Forsta hjalpen och
krisstod*® finns regler och r&d om hur man kan férebygga hot- och
valdssituationer i arbetsmiljon samt hur stodet kan se ut nar
personal utsatts for psykiskt pafrestande situationer

Mal pa kort sikt:

Chefer och medarbetare vet hur de ska agera vid risk for att en
klient ska bega sjalvmord. Det systematiska kvalitetsarbetet ska
sakra en utveckling av det suicidpreventiva arbetet, med fokus pa
medarbetare och efterlevande.

Mal pd medellang sikt:

Berdrda verksamheter har en struktur for hur suicidhandlingar
hanteras, bade med fokus pa verksamhetsutveckling och
personalomhandertagande.

Atgéardsforslag:

» Ta fram rutiner, alternativt komplettera befintliga, for hur
chefer och medarbetare ska agera vid risk for att en klient
ska bega sjalvmord, exempelvis inom verksamhetens rutiner
om hot och vald.

» Ta fram rutiner, alternativt komplettera befintliga, for hur
medarbetare omhandertas vid hot om, risk for eller
fullbordat sjalvmord géllande en enskild.

45 Dnr 325-1033/2012.

46 Ramberg IL, Di Lucca MA, Hadlaczky G. The Impact of Knowledge of
Suicide Prevention and Work Experience among Clinical Staff on Attitudes
towards Working with Suicidal Patients and Suicide Prevention. Int J Environ
Res Public Health. 2016

4T AFS 1993:2

48 AFS 1999:77
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» Se Over rutiner for hur ett sjalvmord/sjalvmordsférsok av
nagon som &r aktuell i verksamheten f6ljs upp, i syfte att
kvalitetsutveckla verksamheten.

» Inventera vilka andra verksamheter och organisationer som
en suicidnara person kan fa stod fran i akuta och icke-akuta
arenden.

> Skapa lattillganglig information for bade medarbetare och
brukare med information om st6d, exempelvis
telefonnummer till stodlinjer.

» Genomfor psyk e-bas suicid inom socialtjédnstens
verksamheter som méter sérskilda riskgrupper i sitt dagliga
arbete.

Samverkan pa indikativ preventionsniva

Allvarliga incidenter, likt suicid eller suicidforsok, kan rapporteras
enligt Lex Sarah, men det &r inte alltid pakallat att géra en anmalan
enligt Lex Sarah vid suicid. Det kan dock anda finnas anledning att
analysera handelsen retrospektivt, for att fa syn pa eventuella brister
och forbattringsomraden i den egna verksamheten.

Héndelseanalys ar ett verktyg som anvénds framfor allt inom halso-
och sjukvarden och som syftar till att vid en allvarlig handelse
utreda vad som hént, varfor det har hant samt identifiera
forbattringsomraden i verksamheten for att forhindra att samma sak
hander igen. Da en allvarlig incident likt suicid intraffat inom hélso-
och sjukvarden star ofta ett enskilt verksamhetsomrade i fokus. Det
finns dock fordelar med att bredda analysen av vad som hént och
inkludera fler verksamheter for att fa en mer detaljerad bild av
sjalvmordet och dess orsaker.*® En gemensam retrospektiv
genomgang kan aven identifiera forbattringsomraden mellan
verksamheterna nér det galler samverkan och kommunikation.
Socialtjansten bor i de fall da en gemensam retrospektiv genomgang
med andra verksamheter ar pakallad fran hélso- och sjukvardens
sida, bidra till att den intraffade incidenten kan analyseras pa ett
andamalsenligt satt. Sekretessen maste alltid beaktas och hanteras
enligt offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

Mal pa kort sikt:

Berorda verksamheter har kunskap om hur suicidhandlingar
hanteras och analyseras i nuldget och har identifierat eventuella
utvecklingsbehov.

49 Folkhalsomyndigheten, Socialstyrelsen. Att utreda sjalvmord genom
héndelseanalys bland barn och unga. Ett stédmaterial fér kommuner i det
forebyggande arbetet.
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Mal pa medellang sikt:
Fler verksamhetsOverskridande analyser av suicid eller suicidforsok
gors for att undanrdja risker for att en liknande incident hander igen.

Atgardsforslag:
» Testa att gora verksamhetsoverskridande héndelseanalyser

inom socialtjansten av suicid eller suicidforsok.
> Samarbeta med halso- och sjukvarden i genomférandet av
héndelseanalyser.
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Bilaga 1: Statistik for suicidhandlingar

Ar 2017 tog 315% personer sina liv i Stockholmsregionen, varav 65 procent var
man. Suicidtalet, det vill sdga antalet suicid per 100 000 i befolkningen, var 16,9.
Det &r ett lagre tal jamfort med hela riket (18,6). | Stockholmsregionen sags hogst
suicidtal i den &ldsta aldersgruppen (65 ar och aldre) vilket ar nagot hogre jamfort
med riket. Det ar framfor allt bland méannen i denna aldersgrupp som de hdga
suicidtalen finns, i synnerhet bland méan 85 ar och &ldre. Suicid bland barn under
15 ar ar mycket ovanligt (cirka tva suicidfall varje ar i Stockholmsregionen) och
visas inte i figurerna nedan.

Vad galler suicidforsok slutenvardades 1 478 personer for sjalvskador under 2017
i Stockholmsregionen (personer 6ver 15 ar). Av dessa var 65 procent kvinnor.
Antalet suicidforsok per 100 000 invanare var 78,8, vilket kan jamforas med 91,0
i riket. Nar det galler suicidforsok aterfinns det hogsta talet i ldersgruppen 15-24
ar. Suicidforsokstalet bland barn 0-14 &r var 8,4 under 2017.

Den nationella statistiken visar att suicidtalen minskar i den totala befolkningen.
Emellertid finns en 6kande suicidtrend bland unga personer (15-24 ar), dar
suicidtalet 6kade med 0,85 procent varje ar mellan aren 1994-2017. |
Stockholmsregionen finns en liknande trend, som dock &r svarare att fastsla
eftersom suicidtalen fluktuerar nagot mer dar.

Figur 1. Utvecklingen i suicid i Stockholmsregionen mellan 1980 och 2017.
Suicidtal (per 100 000 invanare) i olika &ldersgrupper, bland man (till vanster)
och kvinnor (till hoger). Graferna visar 5 érs glidande medelvarden for att
tydliggora trender. Observera att grafernas Y-axlar ar olika.

50 Bade sékra och osékra suicid ar medriknade i denna statistik. Enlig den
Internationella klassifikationen av dodsorsaker och sjukdomar och tillstand som
medfor behov av kontakt med halso- och sjukvarden (ICD) , ar sékra sjalvmord
de fall dar inget tvivel rdder om att avsikten varit att ta sitt liv, medan
klassificeringen osakra sjalvmord anvands nar man ar osaker pa uppsatet bakom
dodsfallet, dvs om det var en avsiktlig handling eller ett olycksfall. De flesta
osakra fallen kan hanforas till olika typer av forgiftningar. Man far en
underrapportering av sjalvmord om man véljer att rdkna bara sikra diagnoser. Sa
mycket som 70 till 75 procent av de osékra sjalvmorden har efter psykologiska
undersokningar skattats som sjalvmord. Det finns alltsa skal till att sl& ihop sakra
och osakra sjalvmord for att fa en mer rattvisande bild.
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Bilaga 2: Skydds- och riskfaktorer for
suicidhandlingar

Skydds- och riskfaktorer for suicid kan askadliggoras pa olika satt. Nedan
foljer en forteckning 6ver skydds- och riskfaktorer som satts samman av
NASP 20109.

Skyddsfaktorer

m Personlighetsdrag: utétriktad, varm/véanlig, dngslig, optimistisk
m Hog problemldsningsforméga

m Hogt sjalvfortroende, hog sjalvkénsla

m Tillgang till natur (t.ex. trdd, parker mm.)

m Hog copingforméga

m Meningsfullt liv/kénsla av sammanhang (t.ex. ha personliga relationer,
partner, vara forélder, ha en karridr, kdnna egenmakt mm.)

m Starka moraliska eller religidsa invindningar mot suicid

m Tryggt anknytningsmonster till viktiga personer
(vardnadshavare/partner)

m Aktivt fordldraskap (skyddsfaktor for barnet)

m God skol-/arbetsmiljo

Riskfaktorer

Kliniska (vardrelaterade) faktorer

m Tidigare suicidforsok

m Beroendesjukdom

m Somatisk sjukdom (t.ex.cancerepilepsi, diabetes, KOL, smarttillstind,
m.fl)

m Psykiatrisk sjukdom (alla, men t.ex. psykossjukdom, bipolaritet,
personlighetssyndrom)

m Samsjuklighet (av alla slag)

m Funktionshinder (t.ex. autism)

m Hinder for vardsdkande (t.ex. pa grund av stigma, distans, oférmaga)
m Dalig foljsamhet till vard/behandling

m Arftlighet for suicid (samt for alla ovan listade sjukdomar)

Icke-kliniska faktorer

m Hog alder

m Manligt kon

m Hbtq+

m Ursprung fran vissa minoritetsgrupper

m Ursprung frén ldnder som har hdga suicidtal (Ungern, Ryssland, baltiska
lander m.fl.)

m Anhorig eller nérstdende till person som har suiciderat/gjort
suicidforsok, eller exponering for suicid pa annat satt

m Personlighetsdrag: introversion, hoppldshet, aversion mot forluster,
impulsivitet, aggression, angslighet®!

m Dalig problemldsningsforméga

51 Denna ar bade skydds- och riskfaktor, beroende pa vilken kén som har det och
vilka andra drag det & kombinerat med.
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m Forlust (jobb/dodsfall/brutna relationer/pengar etc.), sorg, ofrivillig
ensamhet, abort, sorg

m Socioekonomisk status (fattigdom/lag utbildningsniva/arbetsloshet)
m Social isolering/ensamhet

m Erfarenhet av krig/vipnad konflikt/katastrof

m Migration/Asylprocess (stressorer i samband med acklimatisering men
ocksa erfarenhet av krig/vapen konflikt/katastrof)

m Diskriminering/krinkande sérbehandling/ trauma/vald/sexuella
overgrepp/vald i nara relationer

m Délig somn (subklinisk niva)

m Intoxikationsinriktad alkoholkonsumtion (som t.ex. vid nyarsfirande)
m Existentiell angest
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