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SUICID AR ETT ALLVARLIGT FOLKHALSOPROBLEM och varje ar dor drygt
800 000 personer vérlden Gver av sjalvmord. I Sverige ar det drygt
1100 personer som varje ar tar sina liv. Utover det klassificeras cirka
350 dodsfall drligen som skadehédndelser med oklar avsikt, och ibland
inkluderas de i statistiken 6ver sjalvmord. For att antalet personer som
tar sitt liv ska minska krévs intensifierade forebyggande insatser.

Sedan maj 2015 har Folkhédlsomyndigheten i uppdrag av regeringen
att samordna det suicidférebyggande arbetet pa nationell niva. I
enlighet med regeringsbeslut $2015/3986/FS ansvarar vi for att bl.a.
utveckla samordningen, stirka kunskapsuppbyggnaden och utveckla
uppfoljningen inom omradet suicidprevention, och utifran var roll
som samordnande myndighet ska vi publicera sammanfattande arliga
rapporter om utvecklingen. Detta dr var andra drliga ligesrapport inom
ramen for regeringsuppdraget. Rapporten syftar till att ge en 6verblick
Gver det arbete som bedrivs av en rad olika aktorer sisom myndigheter,
ideella organisationer och forskare for att minska suicid. Den vander
sig savil till regeringen som till andra aktorer som arbetar med att
forebygga suicid inom olika verksamhetsomrdden och p4 olika nivaer i
samhillet. Underlaget till rapporten kommer huvudsakligen fran Folk-
hélsomyndigheten men har dven samlats in fran andra myndigheter
och organisationer som medverkar i den nationella samordningen.

Rapporten har tagits fram av utredarna Eija Airaksinen, Hillevi
Busch, Lisa Hulting och Jenny Telander vid enheten for psykisk halsa
och uppvixtvillkor, i samverkan med kommunikator Frida Persson vid
enheten for planerad kommunikation. I den slutliga utformningen har
enhetschef Johanna Ahnquist och avdelningschef Anna Besso deltagit.
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For att utveckla arbetet med sjdlvmordsprevention har
Folkhdlsomyndigheten i uppdrag att vara nationell samordnande
myndighet. Ett syfte med samordningen dr att underldtta for aktorer
fran olika verksamhetsomraden att utbyta kunskap med varandra.

Nationell samordning for
att rorebygga suicid 2017

Ett behov som
aktorer inom

den nationella
samordningen
har uttryckt ar att
konkretisera de
olika strategierna

OR ATT minska antalet suicid
Fkrévs forebyggande insatser fran

flera aktorer inom olika verksam-
hetsomraden i samhillet.

Sedan 2015 har Folkhélsomyndig-
heten i uppdrag av regeringen att sam-
ordna arbetet med suicidprevention pa
nationell niva. Uppdraget innebar att
vi ska samordna arbetet med att sam-
manstélla kunskap, vigleda och f6lja
upp utvecklingen pé nationell niva.
Detta for att stodja det forebyggande
arbetet pa samtliga samhallsnivaer,

s& att det kan bedrivas enligt basta
tillgdngliga kunskap.

I samordningsuppdraget ansvarar vi
bl.a. for att samordna kunskapsutveck-
ling och kunskapsutbyte mellan aktorer
pa nationell nivd genom tvé nationella
samverkansgrupper — en myndighets-
grupp och en intressentgrupp. Under
2017 har antalet aktorer i den natio-
nella samordningen fortsatt att 6ka
och totalt ingér nu drygt 30 stycken. I
myndighetsgruppen ingar 14 nationella

¢ myndigheter och i intressentgrup-

i pen finns representanter for ett tiotal

: ideella organisationer och Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL) samt
© flera forskare. Grupperna har triffats

© vid fyra tillfillen under aret for att
diskutera aktuella fragor och teman,

i sasom situationen med dkad suicidrisk
i bland ensamkommande flyktingbarn.

: I samordningen har vi dven haft fokus
. pé suicid i transportsystemet, min och
© suicid samt det nationella handlings-
programmet for suicidprevention.

”Ett behov som aktorer inom den

i nationella samordningen har uttryckt

© dr att konkretisera de olika strategierna
. i det nationella handlingsprogrammet.
For att gora det bildade vi tva arbets-

i grupper kring de tva strategier som

i deltagarna prioriterade hogst, nimligen
© att forhindra medel och metoder for
suicid och att forbittra de medicinska,
psykologiska och psykosociala insatser-
na’, berittar Jenny Telander, utredare

i pa Folkhilsomyndigheten. Arbetsgrup-



perna tréffades for att ta fram forslag
pa konkreta dtgdrder inom respektive
strategi. Darefter har vi diskuterat
mojligheten att vidareutveckla hand-
lingsprogrammet som st6d till lokala
och regionala aktorer som haller pa att
utveckla egna strategier och atgardspla-
ner inom omradet.

En annan del av den nationella
samordningen innebdr att Folkhil-
somyndigheten medverkar i en s.k.
“basgrupp” som leds av den sérskilda
nationella samordnaren for utveck-
ling och samordning av insatser inom
omradet psykisk hélsa, Kerstin Evelius.
Basgruppen bestar av representanter
for SKL, Socialstyrelsen och Folkhal-
somyndigheten. Under 2017 har grup-
pen triffats en gang i manaden. Syftet
ar att deltagarna ska halla sig informe-
rade om och kunna samordna arbetet
inom omrédet psykisk halsa, inklusive
arbetet med suicidprevention, och pa s&
vis fanga upp olika kunskapsbehov. Ett
annat syfte ar att undvika dubbelarbete.

FOTO: JEANETTE HAGGLUND

Folkhdlsomyndigheten delar upp arbetet
med den nationella samordningen i tre delar:
samordning, kunskapsstdd och uppféljning.
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Arbete med att ta fram och
sprida kunskap 2017

For att 6ka kunskapen om suicid och
suicidférebyggande arbete samverkar
Folkhélsomyndigheten med forskare
fran bland annat Géteborgs och
Stockholms universitet och Kungliga
Tekniska Hogskolan i Stockholm.
Hosten 2016 inleddes t.ex. ett
samarbetsprojekt med forskare vid
Géteborgs universitet for att studera
effekterna av utbildningsinsatser och

haller p4 att ta fram en systematisk
litteraturoversikt, och 2017 fick de i
tillaggsuppdrag att bredda projektet
s att 6versikten dven omfattar
utbildningsinsatser inom omrédet
psykisk ohilsa, inte bara insatser som
har ett uttalat mal att forebygga suicid.
Arbetet berdknas bli klart under 2018.
Vidare har vi inom temat alko-
hol och suicid 14tit forskare vid
Stockholms universitet genomféra
analyser av sambandet mellan suicid
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i och totalkonsumtion av alkohol pa
i befolkningsnivé utifran aktuella

© svenska data. Forskarna har dven

: analyserat sambandet mellan lokal

i alkoholprevention och forekomsten
av suicidforsok.

Utover det har vi inlett ett samar-

bete med Géteborgs universitet i syfte
i att undersoka nirmare lagstiftningen
© kring breda hindelseanalyser efter

. sjalvmord. Bakgrunden till uppdra-
get dr ett tidigare kunskapsstéd om
medvetandegorande insatser. Forskarna

att utreda sjalvmord bland barn och

i unga genom hédndelseanalyser. Det

i togs fram av Folkhilsomyndigheten i

: samarbete med Socialstyrelsen och ir
riktat till beslutsfattare i kommunala
verksamheter. Efter lanseringen av

i kunskapsstodet har det framkommit

i att kommuner upplever att det finns

i oklarheter och hinder som ar kopplade
. till genomforande av hiindelseanalyser
© efter suicid, i synnerhet nir det giller
s.k. breda hindelseanalyser (dvs. en

i analys som omfattar flera huvudmén



eller verksamheter). Oklarheterna
handlar framférallt om juridiska
hinder kopplade till sekretessbestam-
melser och oklarheter i exempelvis
anmilnings- och rapporteringsskyldig-
heter, vilket leder till att huvudmannen
blir mindre bendgna att gora breda
héndelseanalyser. En av utredningens
centrala slutsatser dr att lagstiftningen
troligen behover dndras for att fa till
stand fler breda hindelseanalyser efter
sjalvmord. Folkhélsomyndigheten har
under hosten haft ett mote med bland
andra Socialstyrelsen, Inspektionen for
vard och omsorg och representanter
for SKL for att undersoka lampligaste
vagen framét i denna fraga.

Vi har under 2017 ocksa pdbérjat
ett samarbete med forskare vid Kungli-
ga Tekniska Hogskolan. Forskarna ska
analysera och kategorisera situationer
och forhallanden runt suicid i tunnel-
banan och ge forslag pa forebyggande
dtgdrder. Detta arbete berdknas bli
Klart under 2018.

For att sprida kunskap har Folk-
hélsomyndigheten tagit fram en serie
faktablad som kallas Utblick folkhalsa.
I faktabladet sammanfattas en syste-
matisk litteraturéversikt pé en sida i en
malgruppsanpassad text. Vi gor ingen
tolkning eller virdering av resultaten
utan aterger bara vad forskningen har
kommit fram till. Under 2017 kom
tva stycken Utblick folkhélsa inom
omradet suicidprevention; den forsta
publicerades i februari med rubriken
“Alkoholpolitiska atgarder kan minska
sjalvmord” och i maj kom “Flera insat-
ser kan forebygga sjalvmord”.

Vi har ocksi arbetat med att utveck- :

la Folkhalsomyndighetens webbplats
suicidprevention.se som innehaller
samlad information om suicid och det
suicidférebyggande arbetet. Las mer
om webbplatsen pa sida 16.

¢ Konferenser for att

i sprida kunskap

Ett viktigt forum for att sprida kunskap
i och dela erfarenheter dr de nationella

: suicidpreventiva konferenserna som

{ anordnas vartannat ir. Den senaste

© genomfordes i Goteborg 12-13 sep-
tember 2017 med ett deltagarrekord pa
i over 920 anmélda. Folkhalsomyndig-

¢ heten var medarrangdr och medver-
kade ocksa i seminarier, bl.a. ett om

¢ alkohol och suicid samt ett seminarium
© som handlade om langsiktiga struktu-
rer for ett systematiskt suicidpreventivt
i arbete. Lds mer om konferensen pa

© sida 14.1 takt med att det suicidpre-

© ventiva arbetet utvecklas pa regional

© och lokal niva har ocks flera regionala
suicidpreventiva konferenser genom-

i forts. Under éret har Folkhilsomyndig-
i heten medverkat i flera av dem i bl.a.

¢ Ostersund, Karlstad och Orebro.

Runt om i landet uppmarksammas

. ocks4 den suicidpreventiva dagen som
infordes 2003 pé initiativ av Internatio-
i nal Association for Suicide Prevention
(IASP) tillsammans med Virldshalso-

. organisationen (WHO). Den ger rum
. varje ar den 10 september i ett flertal
linder runt om i vérlden. I anslutning
¢ till den suicidpreventiva dagen 2017

i anordnades en konferens i Stockholm
i om att forebygga sjalvmord med fokus
. pa familjens betydelse i det suicid-
forebyggande arbetet. Konferensen
anordnades av Folkhalsomyndigheten

i tillsammans med Nationellt centrum

i for suicidforskning och prevention av
psykisk ohilsa (NASP), Mind, Riksfor-
. bundet for Suicidprevention och Efter-

levandes Stod (SPES) och Suicide Zero.
Folkhilsomyndigheten har

i ocksa medverkat i och hjilpt till att
{ arrangera ett antal internationella
studiebesok fran bl.a. Sydkorea,
Nederlanderna och Litauen. Hosten
i 2017 initierades dven ett nordiskt

Ett uttalat
uppdrag att
medverka i

den nationella
samordningen
skulle underlatta
for flertalet
myndigheter att
kunna prioritera
fragan



samarbete kring fragan om suicidprevention med
utgangspunkt i Nordiska ministerradets arbetsgrupp
inom psykiatriomradet. Detta dr en viktig plattform
for att de nordiska linderna ska kunna dela kunskap
och erfarenheter.

Fortsatt arbete med att félja
utvecklingen

En viktig del av Folkhalsomyndighetens

uppdrag ir att folja utvecklingen av suicid och

det suicidpreventiva arbetet. Under 2017 har vi
fortsatt att bygga upp strukturer for att bla. ta fram
limpliga system for rapportering och presentation
av statistik utifrdn nationella, regionala och

lokala aktorers behov. Detta har vi gjort i nara
samverkan med vara uppdrag inom omradet
psykisk hilsa. Statistik 6ver utvecklingen finns

pa Folkhalsomyndighetens webbplats, delwebben
suicidprevention.se och Twitter.

For att folja arbetet med suicidprevention kartlade

Folkhélsomyndigheten hésten 2015 det suicidpre-
ventiva arbetet i kommuner, landsting och lanssty-

: relser. Kartldggningen omfattade suicidpreventivt

i arbete utanfér halso- och sjukvirden och insatser

© med ett uttalat mal att forebygga suicid. Sommaren

© och hésten 2017 genomforde vi en ny kartliggning
av det suicidpreventiva arbetet inom landstingen. Las
© mer pa sida 48.

Utmaningar i samordningen

Arbetet i den nationella samverkansgruppen

i péaverkar inte enskilda myndigheters ansvar for det

© suicidpreventiva arbetet inom den egna sektorn, utan
© det 4r tankt att underlitta arbetet med att hantera

. sektorsovergripande fragor. Det konkreta arbetet
utfors fortfarande av de myndigheter och organi-
sationer som pd olika satt dr berérda. Deltagarna i

i samordningen har inget formellt uppdrag att ingd i
den nationella samverkan for suicidprevention, utan
© varje aktér medverkar utifran en egen prioritering

© av sin verksamhet. Det ar positivt att sa pass manga
myndigheter och organisationer viljer att delta i den
i nationella samverkan, samtidigt som avsaknaden av
: tex. formella uppdrag till myndigheterna har visat



sig vara en utmaning i den nationella samordning-
en, sarskilt vad géller deras mojlighet att prioritera
fragan om suicidprevention.

"Det suicidpreventiva arbetet 4r sektorsévergri-
pande och kréver insatser av manga aktorer pa olika
samhdllsnivaer. Ett uttalat uppdrag att medverka i
den nationella samordningen skulle underlatta for
flertalet myndigheter att kunna prioritera fragan”
sdger Jenny Telander. Vidare har strukturen for det
regionala och lokala suicidférebyggande arbetet
kommit olika ldngt och det dr i vissa delar oklart vem
som har ansvar for vad. Dessa faktorer, tillsammans
med att uppdragen hittills varit ettdriga, ar enligt Jen-
ny Telander utmaningar i arbetet med att bygga upp
en langsiktig samverkansstruktur pa nationell niva,
som i sin tur fraimjar ett kunskapsbaserat forebyg-
gande arbete pé regional och lokal nivi. m

FOTO: PER HANSTORP/SCANDINAV BILDBYRA

Folkhdlsomyndighetens nationella
samordningsuppdrag

Den 28 maj 2015 beslutade regeringen att Folkhdlso-

myndigheten far i uppdrag att samordna arbetet inom

omradet suicidprevention pa nationell niva. Inom uppdraget

ska myndigheten ansvara for att:

« utveckla samordningen och samverkan mellan berérda
myndigheter och aktorer, genom bl.a. en foreslagen natio-
nell samverkansgrupp och en nationell intressentgrupp

utveckla kunskapssammanstallning, kunskapsspridning
och vagledning i samverkan med berérda myndigheter
och berdrda aktdrer

starka kunskapsuppbyggnad och framtagande av ny
kunskap i samverkan med myndigheter och berérda
aktdrer, samt ge stod till sadant utvecklingsarbete

utveckla uppféljningen av det suicidpreventiva arbetet i
samverkan med berérda myndigheter och berérda aktorer

publicera sammanfattande arliga rapporter om utveck-
lingen pa omradet utifran sin roll som samordnande
myndighet.



Under 2017 har Folkhdlsomyndigheten haft i uppgift att utveckla
kunskapen inom omradena psykisk hdlsa och suicidprevention, som
ett sdrskilt regeringsuppdrag. Uppdraget har inneburit att vi startat
nya samarbeten med forskare och att ideella organisationer har kunnat

forstdrka sitt arbete med hjdlp av verksamhetsbidrag.

Stod till kunskaps-
utveckling och den
ideella sektorn

Vi har under
aret initierat ett
antal uppdrag
tillsammans
med forskare att
sammanstalla
kunskap

OLKHALSOMYNDIGHETEN HAR HAFT
ett sdrskilt regeringsuppdrag om

att stodja kunskapsutveckling

inom omradet psykisk halsa och suicid-

prevention, och genom det har vi haft
mojlighet att frimja framtagande av
vetenskapligt grundat och malgrupp-
sanpassat kunskapsstod. Bland annat
har flera universitet och hégskolor fatt
uppdrag inom omradena psykisk hilsa,
psykisk ohilsa, suicid och suicidalitet,
som de gor i samverkan med oss samt
lokala och regionala aktorer.

”Vi har under éret initierat ett antal
uppdrag tillsammans med forskare
att ssmmanstélla kunskap. Flera ror
suicidprevention specifikt eller har
baring pa bade psykisk halsa och sui-
cid’, berittar Marjan Vaez utredare péa
Folkhilsomyndigheten. Till exempel
genomfor forskare vid Karolinska

¢ Institutet en kartlaggande systema-
¢ tisk litteraturoversikt som handlar
i om suicid bland personer som inte

haft nagon psykiatrisk vardkontakt.

i Ett annat projekt handlar om hur

{ man pa vetenskaplig grund och med

. lokala forutsittningar kan forebygga
sjalvmord bland unga i glesbygd.

© Ytterligare ett projekt ar en empirisk

i studie av journaler for samtliga unga

: min och kvinnor som dog i suicid
2015 i Region Skéne, Region Halland,
Region Jonkopings lin och Landsting-
i et Kalmar. Forskarna har sirskilt fokus
i pa unga méin som tagit sitt liv och

i undersoker bla. vilken vard de har er-
bjudits och fatt. Resultaten av de olika
uppdragen ér tankta att ligga till grund
¢ for malgruppsanpassade kunskapsstod
i for det forebyggande och framjande

. arbetet pa lokal och regional niva.



Statsbidrag till
ideella sektorn
Inom regeringsuppdraget att stodja
kunskapsutveckling fick Folkhilso-
myndigheten i uppdrag att férdela
verksamhetsbidrag till ideella organi-
sationer som arbetar med att frimja
psykisk hilsa och forebygga psykisk
ohilsa och suicid. Utlysningen pagick
varen 2017 och organisationerna fick
mojlighet att paborja sitt arbete den
1 april. Totalt férdelade vi 15 miljoner
kronor till 24 organisationer, varav
flera ingdr i den nationella samord-
ningen for suicidprevention. Tack
vare bidraget har manga organisa-
tioner fatt storre kapacitet att arbeta
med stddjande verksamheter eller
sprida sin kunskap genom exempelvis
utbildningar och seminarier. Det gar
att lasa mer om den ideella sektorns
arbete pé sida 39.
Folkhalsomyndigheten fick
2017 dven i uppdrag av regeringen
att fordela verksamhetsbidrag till
ideella organisationer som bedriver
fraimjande och férebyggande arbete
som dr riktat till barn och unga i
migration. Totalt fordelades 10 mil-
joner kronor till 17 organisationer.
Vidare gav regeringen hosten 2017
Folkhialsomyndigheten i uppdrag att
fordela projektbidrag rérande psykisk
hélsa och suicidprevention riktad
till transpersoner och/eller personer
med transerfarenhet. Medlen utlystes
till icke vinstdrivande organisationer
i syfte att stirka transpersoners
rittigheter och majligheter. Mer
information om utlysningarna finns
pa folkhalsomyndigheten.se. m

Folkhalsomyndighetens uppdrag

| regleringsbrevet for 2017 fick
myndigheten i uppdrag av
regeringen att stodja kunskaps-
utveckling pa regional och lokal
niva samt inom den ideella
sektorn inom omradena psykisk
hélsa och suicidprevention. Upp-
draget kunde omfatta att framja
samverkan, starka framtagande
av ny kunskap och stddja kun-
skapsspridning och uppfdljning.
Folkhdlsomyndigheten fick

for uppdragets genomférande
anvanda 35 miljoner kronor
under 2017. Av beloppet skulle
hogst 15 miljoner kronor betalas
ut i verksamhetsbidrag till ideella
organisationer som bedriver
framjande och férebyggande
arbete inom omradena psykisk
hélsa och suicidprevention.

| ett separat regeringsuppdrag
fick Folkhdlsomyndigheten under
2017 ocksa mojlighet att fordela
10 miljoner kronor i verksam-
hetsbidrag till ideella organisa-
tioner som arbetar for att starka
psykisk halsa, forebygga psykisk
ohadlsa och suicid hos barn och
unga som dr asylsékande eller
nyanlanda.

| ett annat regeringsuppdrag
fick Folkhalsomyndigheten
under 2017 méjlighet att fordela
600 000 kronor i projektbi-
drag till icke vinstdrivande
organisationer som vill arbeta
med att starka den psykiska
hélsan eller forebygga psykisk
ohaélsa och suicid bland trans-
personer och/eller personer med
transerfarenhet.



Under temat "Steg for livet - ny kunskap, effektivare
samarbete for att forebygga sjdlvmord” samlades
dver 900 konferensdeltagare och en rad talare som
bjod pa bade ny kunskap och personliga berdttelser.

Manga deltog vid den
11:e nationella suicidpreventiva

konferensen

A SVENSKA MASSAN | GOTEBORG genomférdes
Pden 12-13 september 2017 den 11:e nationella

konferensen om suicidprevention. Tidigare har
dessa konferenser, som hallits vartannat ar sedan 1997,
inte haft lika ménga deltagare. Over 900 personer
samlades for att “fylla p4 med kunskap, insikter, energi
och hopp infér framtiden”, som Monika Selin, regio-
nalrad i Goteborg, uttryckte det i sitt valkomsttal.

Ett genomgéende inslag i konferensen var berittel-
ser av personer som haft egen eller en néira anhorigs
erfarenhet av suicidalitet och suicid. Exempelvis
berittade Anneli Wester om sin historia som innehall-
er saval hot som misshandel och fornedring inom
varden. Hennes liv holl pé att sluta med ett sjalvmord
nér hon var inlagd pa en rattsmedicinsk avdelning.
Efter att hon raddades foljde en lang kamp tillbaka och
hon lyckades att utbilda sig till jurist, bli starkare och
till slut att bestiga berg. Ar 2011 utsigs hon till arets
aventyrare.

Annelis och andras personliga berittelser under
konferensen var saval hoppgivande som upprorande
och berdrande. De gav ocksé ansikten pa den statistik
som presenterades. ” Varje ar dor 800 000 personer i
suicid i varlden. For mén 15-64 ar ér sjadlvmord den
vanligaste dodsorsaken. Och bland kvinnor ar det den
nast vanligaste dodsorsaken’, konstaterade Danuta
Wasserman, professor i psykiatri och suicidologi vid
NASP vid Karolinska Institutet. Hennes presentation
belyste att det finns kunskapsbaserade insatser for att
forebygga suicid t.ex. genom att begrénsa tillgangen
till dodliga medel och inféra skolbaserad universell

i prevention, men ocksa att behandla depression och se
¢ till att ha en vélfungerande vérdkedja.

Under konferensen belystes flera riskgrupper

for suicid, exempelvis ensamkommande flyktingar,

© hbtq-personer och renskétande mén. Min verlag
utgor en riskgrupp. Flera av konferensens seminarier
hade dérfor temat méan och varfor de dr Gverrepre-

i senterade i suicidstatistiken. ”Den som kan f& mén

i att soka hjilp och prata om sina problem kommer
att fd Nobels fredspris’, sa Konrad Michel, professor
. ipsykiatri fran Bern i Schweiz. Hans team fokuserar
. pa patienter som har gjort sjalvmordsforsok och en
behandlingsmetod som heter Attempted Suicide
Short Intervention Program (ASSIP). Genom ASSIP
i far patienten under tre till fyra inspelade terapisam-
© tal beritta hur hen gick sa lingt som till att skada

© sig sjilv. Konrad Michel och hans medarbetares
utvirdering av ASSIP har visat positiva resultat.

i ”Tittar man pa antalet patienter som upprepat flera
i sjilvmordsforsok ir det en 80 procents minskad

: risk att en patient som genomgatt ASSIP skulle

© utfora sjalvmordsforsok igen’, sa Konrad Michel.
ASSIP-metoden anvinds i Finland och under 2018
testas den pa flera hall i Sverige.

Barbara Stanley, professor i klinisk psykologi vid

i Columbia University i New York, presenterade en

: annan suicidférebyggande metod som har utvirde-
rats i USA: Safety Planning Intervention (SPI). Meto-
den gér ut pa att psykiatriker och patient tar fram en
i skraddarsydd plan for hur patienten ska agera i en

: sjalvmordskris. I en undersokning kunde Barbara



Stanley och hennes team notera 45 procents minskad
risk for sjdlvmord bland de som anvént sig av en SPI.
“Det som ar viktigt att komma ihdg ar att det som
triggar en person inte beh6ver trigga en annan och
det som hjélper en person behover inte hjilpa en
annan. Sakerhetsplanen maste skraddarsys for varje
patient’, sa Barbara Stanley.

Konferensen lyfte ocksa vikten av att involvera
anhoriga i arbetet med att forhindra suicid.
“Anhoriga dr det viktigaste redskapet ndr man moéter
en person som ér sjalvmordsbendgen. Det maste
finnas ett naturligt samband mellan patient, anhorig
och vardpersonal. Tank om den som bokar in en
patient alltid skulle ta f6r vana att fraga: ’Vem vill
du ta med dig pa besoket?”, sa Ludmilla Rosengren,
likare och kognitiv beteendeterapeut som forlorade
sin 14-ariga dotter i suicid. Samtidigt framkom att
behovet av stod till narstiende nar nigon tar sitt liv
ar stort och manga ideella organisationer berittade
om sina insatser for anhoriga. Men brist pa resurser
ar ett problem. Under ett av konferensens seminarier
berittade en kvinna om sin erfarenhet: ”Nar min son
dog erbjods jag inte nagot stod alls, men nir jag fick
ett inbrott ndgra ar senare ringde brottsofferjouren
upp efter ett par timmar och erbjod stod.”

Ing-Marie Wieselgren, projektchef for Uppdrag
psykisk hélsa pa SKL, lyfte fram utmaningen med att
det finns manga handlingsplaner men att det ar svart
att ga fran plan till faktisk handling: "Det finns en
brist pa bradska som praglar vara organisationer. Vi
har minga goda idéer, men sa finns inte pengarna,
resurserna eller besluten som krévs for att genomféra
detta i verkligheten. Déarfor maste vi fa igdng snurran
snabbare, pa systemniva’, sa Ing-Marie Wieselgren.

Slutligen reflekterade Jan Beskow, professor eme-
ritus, psykiater och suicidforskare tillika representant
for Suicidprevention i vast (SPIV) som stod som vard
for konferensen, 6ver att arbetet med suicidpreven-
tion i Sverige idag i stora drag verkar ma bra. ”Tabun
héller pa att forsvinna. Det finns ocksé en stor akti-
vitet runt om i Sverige och méanga effektiva behand-
lingar att tillgd. Dock finns mycket att gora for att
kunna erbjuda en jamlik vard till alla i Sverige” Han
avslutade konferensen med att ldsa upp en resolution

under rubriken Lat suicidpreventionen leva — ge
ett rimligt anslag till dess utveckling. Resolutionen
inneholl ett antal punkter:

o Tavara pa manniskors egna erfarenheter och
utveckla samtalet mellan behandlare och suicidal
person.

o Utveckla suicidforskningen — bland annat genom
ett okat samarbete mellan hjarnforskning och
suicidprevention.

» Borja preventionen tidigt — redan for barn och
ungdomar.

o Oka samordningen av suicidpreventionen i Sverige.

Flera av konferensens seminarier och féredrag
spelades in. Ta del av filmer och annat material pa
www.spkonferens2017.se. Hosten 2019 anordnas nésta
nationella suicidpreventiva konferens i Norrk6ping. m

Vilka utmaningar ser du i arbetet mot en
battre suicidprevention?

Tre konferensdeltagare svarade pa fragan om vilka
utmaningar de ser i det suicidférebyggande arbetet.

Maria Rodriques Lora
Psykiatriskoterska pa allmanpsykiatrisk avdelning,
Sahlgrenska sjukhuset

"Vi maste arbeta med férdomar om den suicidala
patienten och satsa mer resurser pa att lyssna pa
patientens berdttelse.”

Lars Widén
Kurator, psykoterapeut pa BUP:s barnakutteam i
Norrkdping

"Att finnas ddr, ge vagledning och att sta ut. Jag ar
ofta pa plats direkt efter ett suicid och det &r vildigt
tungt emellanat.”

Gabriella Vang
Boendestddjare Bracke Diakoni for ensamkommande

"1 var verksamhet ar det svart att fanga upp ungdomar
som mar daligt. De har sdllan nagot stod fran familj
och deras vdanner mar ofta lika daligt. Och ibland
kdnns det svart att formedla hopp ndr det inte finns sa
mycket hopp.”



Webbplatsen tor dig som arbetar
med suicidprevention

OLKHALSOMYNDIGHETEN lanserade
iseptember 2016 webbplatsen
suicidprevention.se. Dar finns
samlad information om vért arbete
med suicid och det suicidforebyggande
arbetet.
Pa webbplatsen publicerar vi

fortlopande aktuell statistik och nya
kunskapsstod och lyfter fram relevanta
nyheter. P4 suicidprevention.se kan du
ocksa ldsa om vart uppdrag med att S
samordna det suicidpreventiva arbetet. Folj oss ocksa pa Twitter @suicidprevent
Webbplatsen riktar sig framst till verk- oo
samheter och professioner som arbetar
med att forebygga suicid.

Under det forsta aret hade webb-
platsen ndstan 9 000 besok. Av dem
dr 57 procent nya besokare och 43
procent ar aterkommande besokare.

@ suicidprevention.se 58 webtstton, Q |

Start Nationell samerdning Statistik om suicid arbete Publikati Om oss In English

En webbplats for dig som arbetar

Aktuellt

‘Vart uppdrag

MNu finns uppdaterad statistik om suicid i
tien har flerd uppdeng for den naticnells strategin - % i i I Bl
fior statens insatser incen omrddet pvkisk hilsa 2016-2020, Tnom suscidprvention Folkhalsomyndighetens interaktiva faktablad
har Fokhalsomyndigheten sedan | maj 2015 | uppdrag att samcedna arbetet med PUBLICERAT
suscidpervention pd nationell nive. | uppdenget wrkar vi for att det forotyggande
arbetet bedrivs enligt hista tilghngligs kurskep.

Dokumentation fran den T:e nationella kanferensen

Liss mer om uppdraget inom suicidprevention

mevcasar
Lt e o uppdraget inom peykisk hilsa Yﬂ 55
Y
LM e orw Pl mcghetert 1% l | Fortfarande tid kvar att anstka om verksamhetsbidrag
I'l‘ fior psykisk halsa och suicidprevention hos barn i

miaration



Socialstyrelsen tillhandahaller registerdata om suicid och suicidférsok.
Hdr presenterar vi de senaste siffrorna dver utvecklingen av suicid och
forekomsten av suicidférsok i Sverige.

Aktuell statistik
om suicid | Sverige

S R 2016 DOG 1134 personer av : for befolkningen 15 &r och éldre ar . Registreringen av
Asuicid i Sverige, 783 man och 2016. For mian var suicidtalet 19,0 dédsfall vid suicid
351 kvinnor. Vidare registre- och for kvinnor 8,4. Suicid ir den Fér att klassificera dods-

rades 344 fall ddr det fanns misstanke : vanligaste dodsorsaken bland kvin- * fall anvands ett interna-

om suicid men avsikten inte kunde i nor i aldern 15-29 ar och den nist : tionellt sjukdomsklassi-

. fikationssystem (ICD).
 Nar suicidavsikten ar
suicid per 100 000 invénare, var 13,7 | samma é&lder. : uppenbar anvinds diag-
’ © noskoderna fér avsiktlig
. sjdlvdestruktiv handling
© (X60- X84). Nar suicid-
. avsikten dr osdker

. anvands diagnoskoder
: for skadehindelse med
© oklar avsikt (Y10-Y34).
. Statistiken kan redovisa
: antingen enbart sikra

* suicid eller sdkra och

* oklara suicid samman-

* slaget. Folkhdlsomyn-

- digheten redovisar

. statistik for sdkra suicid
: (X60-X84) om inget

. annat anges.

styrkas. Suicidtalet, det vill siga antalet | vanligaste dsdsorsaken bland miin i

Kalla: Socialstyrelsen



FOR HELA BEFOLKNINGEN VAR suicidtalen 2016 hogst
i aldrarna 45 ar och dldre. For man var suicidtalet

kvinnor skiljde sig inte suicidtalen s& mycket mellan
olika aldersgrupper, men var nagot hogre i dlders-
gruppen 45-64 ar.

Eftersom suicidtal berdknas i relation till dldersgrup-

pernas storlek i befolkningen skiljer sig suicidtalen fran
det faktiska antalet suicid. I faktiska tal hade den 4ldsta

For man var
suicidtalet ar
2016 det lagsta
under perioden

1990-2016 15-29 ar

30-44 ar

45-64 ar
65-84 ar

85 ar
och aldre

i aldersgruppen lagst antal suicid, 41 stycken, medan
i aldersgruppen 45-64 ar hade flest fall, 396 stycken.
hogst i den aldsta aldersgruppen, 85 ar och éldre. For

. Suicid minskar bland man

Sedan 1980-talet har antalet suicid minskat i Sverige.

Minskningen har skett bland bade mén och kvinnor

i men varit storst bland dldre man. For min var suicid-
talet ar 2016 det lagsta under perioden 1990-2016.

Suicidtal i olika aldersgrupper 2016

Antal per 100 000

6,6

7,2

10,2

94

Totalt,
15 ar
och aldre

-, -
-
o
°
Q

8,4

Kalla: Socialstyrelsen



Utvecklingen av suicid
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Fa forandringar under den senaste
tiodrsperioden

Statistiken visar hur de faktiska suicidtalen varierar
mellan olika grupper och 6ver tid, men den tar inte
hénsyn till att sammansattningen i olika grupper kan
se olika ut, ndgot som skulle kunna paverka resultatet.

Fér perioden 2007-2016 har vi dérfor gjort férdjupade

statistiska analyser av data dér suicidtalen justerades
statistiskt for variationer i alder, kon och utbildning.
Detta innebdr att de grupper man jamfor - t.ex.
kvinnor och mén - kan betraktas som lika i dessa av-
seenden. Justerat for dlder och utbildningsniva visade
resultatet att suicidtalen f6r min har minskat nagot
under den senaste tiodrsperioden medan de har legat
pa ungefir samma niva for kvinnor. Utvecklingen av
suicidtalen for olika aldersgrupper visade ingen signi-
fikant forandring nar man kontrollerade for effekten
av kén och utbildning. Suicidtalet var hégst bland

personer med forgymnasial utbildning och lagst bland
personer med eftergymnasial utbildning. Utvecklingen :

over tid, sett till olika utbildningsnivaer, visade ingen
signifikant férandring for perioden 2007-2016.

Kalla: Socialstyrelsen

Flest suicidférsék bland unga kvinnor
Ar 2016 vardades sammanlagt 6 945 personer pa
sjukhus pa grund av avsiktlig sjalvdestruktiv handling,
vilket kan omfatta bade suicidforsok och skadehdndel-
ser utan direkt suicidavsikt. Antalet vardade kvinnor
var 4 328 och av dessa var 45 procent yngre an 30 ar. Av
de 2 617 vardade ménnen var 33 procent under 30 ar.
Storst konsskillnader fanns bland personer under 20 ar
da 81 procent av de inskrivna i denna lder var kvinnor.
Vardtillfillena 2016 var fler (9 634 stycken), vilket
innebir att ett antal patienter vairdades mer dn en
gang. Forgiftningar 1ag bakom 86 procent av alla
vérdtillfillen. Andra skadeorsaker an forgiftning
orsakade 12 procent av kvinnornas och 19 procent av
mannens vardtillfillen. Den genomsnittliga vardtiden
for forgiftning var 2,4 dygn fér kvinnor och 2,6 dygn
for mén. For andra skadehédndelser pga. avsiktlig
sjalvdestruktiv handling var vardtiden lingre, i ge-
nomsnitt 10,8 dygn for mén och 8,0 dygn fér kvinnor.
Under 2000-talet har cirka 7 000 personer i dldern
15 ar och dldre varje ar vardats till f6ljd av avsiktlig
sjalvdestruktiv handling. Andelen vardade och andelen
vérdtillfillen har dock minskat i forhallande till be-
folkningens storlek och sammansittning. Den hogsta
andelen vardade registrerades 2008 med 105 vardade
och 143 vardtillfillen per 100 000 invanare (15 ar eller
ildre). Ar 2016 var motsvarande andelar 83 vardade
och 115 vardtillfillen per 100 000 invénare. m



Mer dn var tionde person i befolkningen har nagon gang haft suicidtankar
och vanligast dr detta bland unga kvinnor. Det visar statistik fran den
nationella folkhdlsoenkdten, dar tva av fragorna handlar om suicidtankar
och suicidférsok. Av de som haft suicidtankar svarade ndstan var tredje att

de dven gjort ett suicidforsok.

Sjalvrapporterade
suicidtankar och

suicidforsok

2 R 2016 VAR DET sammanlagt 13 procent som

Auppgav att de négon gang allvarligt 6vervigt
att ta sitt liv (suicidtankar), och av dessa hade

3 procent haft suicidtankar under det senaste éret.
En hogre andel kvinnor 4n man (15 respektive 11
procent) angav att de ndgon gang haft suicidtankar.

Suicidtankar var vanligare bland unga, och
néstan var fjarde kvinna och var femte man i

i éldern 16-29 dr uppgav att de nagon gang allvarligt
Gvervigt att ta sitt liv. Av dessa hade 9 procent av

i kvinnorna och 5 procent av ménnen haft suicidtan-
i kar under det senaste aret. I dldre dldersgrupper var
i det en ligre andel som angav att de haft suicidtan-
kar, och andelen var l4gst bland personer i dldern

i 65-84 ar ddr 6 procent svarade att de ndgon ging

i haft suicidtankar.

1 3 0/ av bef0|kningen uppger att de négon DEN NATIONELLA folkhalsoenkaten,
0 gang allvarligt 6vervagt att ta sitt liv

. Halsa pa lika villkor, &r en enkatunder-

. stkning om hélsa, levnadsvanor och

- livsvillkor. Syftet med undersdkningen

* &ratt visa hur befolkningen mar och

* att folja férandringar i halsa over tid.

: Enkaten skickas vartannat ar till ett

* slumpmassigt urval av 20 000 personer
. ialdrarna 16-84 ar. Svarsfrekvensen ar
- cirka 50 procent.

Kalla: Folkhalsomyndigheten



Unga uppger oftare suicidforsdk

Ar 2016 svarade 4 procent av kvinnorna och 3 procent
i Hir anvinds utbildningsnivé som en markor pa

av médnnen att de nagon gang gjort ett suicidférsok.
Yngre personer uppgav oftare suicidférsok an aldre
och hogst andel (7 procent) fanns i aldersgruppen
16-29 ar medan den ldgsta andelen (2 procent) fanns
bland personer i dldern 65-84 ar. Av de personer som
svarade att de nadgon gang haft suicidtankar var det 28
procent som uppgav att de gjort ett suicidférsok.

Skillnader mellan olika grupper

Socioekonomiska skillnader kan péverka vér halsa.

i socioekonomisk stéllning for att underséka skillna-
i der i suicidtankar och sjilvrapporterade suicidforsok.

I gruppen med eftergymnasial utbildning fanns

© lagst andel som uppgav att de nagon ging haft
suicidtankar eller gjort ett suicidf6rsok (11 respek-
i tive 2 procent). Bland personer med forgymnasial

i eller gymnasial utbildning svarade 14 respektive 13
i procent att de nagon gang haft suicidtankar, och 2

© procent angav att de gjort ett suicidforsok. m

FOTO: JUSTEM JOHNSSON/SCANDINAV BILDBYRA




Folkhdlsomyndigheten har under 2017 arbetat med temat alkohol och suicid.
Bland annat har vi publicerat Utblick folkhdlsa om alkoholpolitiska atgdrder
och analyserat resultaten fran den nationella folkhdlsoenkdten med fokus pa
alkohol och suicid. Vi har ocksa haft ett forskarseminarium ddr sambandet
mellan totalkonsumtion av alkohol och suicid diskuterades.

Alkoholkonsumtion

och suicid

NDER 2017 PUBLICERADE
FOLKHALSOMYNDIGHETEN
en sammanfattning av en

systematisk litteraturéversikt dar
sambandet mellan alkoholpolitiska
atgdrder och sjalvmord undersoks.
Oversikten ingdr i serien Utblick
folkhilsa. Resultaten tyder pa att
enskilda alkoholpolitiska dtgérder
kan minska béde sjalvmordstalen
och antalet sjalvmord dér alkohol

ar inblandat, speciellt bland man.
Resultaten tyder ocksa pa att en mer
restriktiv nationell alkoholpolitik, med
t.ex. marknadsregleringar, leder till
minskade sjalvmordstal.

Vanligare med suicidtankar
vid riskkonsumtion

Andel i befolkningen med respektive utan
riskkonsumtion av alkohol som uppgett

suicidtankar de senaste 12 manaderna.
Alder 16-84 ar. 2016.

Suicidtankar

2,1 procent

Inte riskkonsumtion
av alkohol

Kélla: Folkhdlsomyndigheten

i Analys av data fran den nationella
folkhalsoenkiten visar att risk-

i konsumenter av alkohol har 40

i procent hogre sannolikhet att uppge

i suicidtankar jamfort med personer

! utan riskkonsumtion. Sambandet
kan inte forklaras av skillnader i kon,
i utbildning eller dlder. Daremot ar lig
i alder en viktig oberoende férklaring
¢ till suicidtankar. Suicidtankar ar flera
. ganger vanligare bland personer i

© &ldrarna 16-29 ar jamfort med dldre
aldersgrupper, oavsett om de har risk-
i konsumtion av alkohol eller inte.

i Folkhalsomyndighetens

. alkoholférebyggande arbete
Folkhilsohalsomyndigheten har i
uppdrag av regeringen att stodja

: genomforandet av den samlade
strategin for alkohol-, narkotika-,
dopnings- och tobakspolitiken 2016—
2020 (ANDT-strategin). Dessutom

i har vi ett Gvergripande ansvar for
 tillsyn och tillsynsvigledning gillande
alkohol, for att garantera att all
forséljning av alkohol sker ansvarfullt
i och att lagar och bestimmelser pa

i alkoholomradet efterlevs.

RISKKONSUMTION av
alkohol identifierades
med screeningtestet
AUDIT-C. Fragorna ror
hur ofta man dricker
alkohol, vilken mangd
man vanligen konsu-
merar och hur ofta man
dricker stérre mangder
alkohol vid ett och
samma tillfdlle. Svaren
summeras till totalt 0-12
podng. Riskkonsumtion
definieras som 6 podng
eller mer fér mdn och

5 poang eller mer for
kvinnor. Férekomst av
suicidtankar mattes
med fdljande fraga: "Har
du nagon gang kommit
i den situationen att du
allvarligt dvervagt att
ta ditt liv?". Analysen
baseras pa de som
uppgav att de har haft
suicidtankar under de
senaste 12 manaderna.



T uppdraget ingar att inom
ANDT-omradet:

verka for nationell samordning

verka for ett effektivt och kunskaps-
baserat arbete

ansvara for en samlad verksamhets-
rapportering

ansvara for att forvalta och vida-
reutveckla de uppf6ljningssystem
som behovs

ta initiativ och utforma insatser
inom ramen for uppdraget, utifran
de prioriteringar som vi bedo-

mer som angeldgna for att uppna
strategins mal. Arbetet ska ha som
utgangspunkt att fraimja jamlikhet
och jamstélldhet samt att skydda
barn och unga mot eget och andras
skadliga bruk av ANDT. m

FOTO: AMANDA SVEED/SCANDINAV BILDBYRA



Alla suicid som intraffar i Sverige registreras i dodsorsaksregistret som
Socialstyrelsen ansvarar for. Jesper Hérnblad, kvalitetsansvarig for registret,
berattar bland annat om arbetet med att sdkra tillforlitlig statistik om
dtédsorsaker och vad som kan vara bra att tdnka pa ndr statistiken presenteras.

Tillforlitlig statistik - en viktig del
av det suicidpreventiva arbetet

ODSORSAKSREGISTRET ANVANDS
D i manga olika sammanhang,
fran forskning till verksamhets-
uppfoljning och inte minst inom
omradet suicidprevention. Darfor
ar det viktigt att statistiken héller
god kvalitet. Sedan 1952 omfattar
doédsorsaksregistret samtliga dodsfall
bland personer som ér folkbokforda
i Sverige, och sedan 2012 finns dven
dodsfall bland personer som inte var
folkbokforda i Sverige. Uppgifter om
dédsorsaker i registret bygger helt pa
de dédsorsaksintyg som likare skickar
in till Socialstyrelsen. Oftast kommer
intyget frén sjukvérden, men i drygt

5 procent av samtliga dodsfall kommer

intyget istéllet fran Réittsmedicinal-
verket (RMV). ”Det sker till exempel i
fall dar lakaren inte kan utesluta brott
eller dir en rittsmedicinsk under-
sokning behovs for att bestimma
dédsorsaken. Likaren meddelar i s&
fall polisen som bestimmer om det
ska goras en rattsmedicinsk under-
sokning eller inte. I cirka 95 procent

¢ av fallen nir det giller sjalvmord gors

. det en sddan undersokning vid nigon

av de sex rattsmedicinstationer som

i finns i Sverige. Dirifran skickas sedan
i dodsorsaksintygen till Socialstyrelsen’,
© berittar Jesper Hornblad.

. Statistiken publiceras en

. gang per ar

i Sedan statistikar 2010 har dédsorsaks-
i statistiken publicerats med cirka 8 ma-
© naders efterslipning. Det innebar att
statistiken inte blir offentlig forran upp
till 1,5 ar efter dodsfallet, beroende pa
i nér det intréffar. Fordrojningen beror

pé att det tar tid att 4 in alla d6ds-

: orsaksintyg och gora de kontroller
som behovs for att statistiken ska bli
s& korrekt som mojligt. Det kan tyckas
vara en lang tid, men processen har
faktiskt blivit snabbare, till och med

i publiceringen av 2009 ars statistik

tog det manga ganger ytterligare ett

. 4r innan statistiken kunde publiceras
forklarar Jesper Hornblad.

Internationellt
klassifikations-
system

For att klassificera
dodsfall anvands det
internationella klassifi-
kationssystemet ICD-10.
Vid sjdlvmord (avsiktligt
sjalvdestruktiv handling)
anvands nagon av diag-
noskoderna X60-X84.
Vid skadehandelse med
oklar avsikt anvands
nagon av diagnoskoder-
na Y10-Y34.
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Det kan vara svart att skilja
mellan sjalvmord och olycka
I manga fall &r det svart att veta om
dodsfallet ér ett suicid eller en olycka.
Det finns heller inga fasta riktlinjer
for nir handelsen ska klassas som
sjalvmord. Réttslakare far anvinda den
information om dédsfallet som finns
tillgénglig, vilket kan variera mycket
frén fall till fall. Nar det inte gar att
avgora avsikten bakom héindelsen
Kklassas dodsfallet som skadehédndelse
med oklar avsikt (Y10-Y34). Ibland
bendmns dessa dodsfall som “osdkra
sjalvmord’, vilket Jesper Hornblad
anser kan vara missvisande eftersom
vi faktiskt inte vet om det rér sig om
ett sjalvmord eller inte. "Det gér inte
att sdga hur stor andel i denna grupp
som dr sjalvmord, olyckor eller kanske
till och med mord. Tidigare studier har
pekat pa att en stor andel av de osékra
dodsfallen formodligen rér sig om
suicid, men dessa studier &r dldre och
hur situationen ser ut idag vet vi inte”,
berittar Jesper Hornblad.

Hur statistiken presenteras
har betydelse

Det gér alltsa inte att veta exakt hur
manga suicid som finns bland déds-
fallen som klassificerats som skade-
héndelse med oklar avsikt, och darfor
ar det problematiskt att ldgga samman
dodsfallen med avsiktlig sjalvdestruk-
tiv handling (sjalvmord) och skade-
héndelser med oklar avsikt. Under
2000-talet i Sverige har knappt 1 200
dodsfall per ar klassats som avsiktlig
sjalvdestruktiv handling (sjdlvmord)
och drygt 300 som skadehindelse med
oklar avsikt. ’Om nationella siffror for
sjalvmord presenteras tillsammans
med skadehindelse med oklar avsikt
ser utvecklingen 6ver tid for bada
dessa grupper ganska lika ut, dvs.

Antal dodsfall 2016

344

TS
avsikt

{ nr suicidtalet har minskat har 4ven

: skadehindelser med oklar avsikt mins-
kat, pd nationell niva. Det finns dock
regionala variationer. Vissa lan har en

© stérre andel skadehédndelser med oklar
© avsikt jimfort med andra’, berattar
Jesper Hornblad.

All statistik innehaller naturliga

variationer och osékerheter, och efter-
i som sjilvmorden ir relativt fa kan de

i arliga variationerna procentuellt sett

© vara stora. Forandringar fran r till ar
bor dérfor tolkas med viss forsiktighet.

“Trots att det finns osékerhet kring

statistiken har vi i Sverige ett valdigt

i bra och unikt register 6ver dodsor-

: saker. Vi har mojlighet att titta pa

. utvecklingen langt tillbaka i tiden och
doédsorsaksregistret anvinds dagligen
i av ménga ménniskor, bade privat och
i till forskning. Inom suicidprevention
i ger registret inte bara viktig informa-
. tion om utvecklingen utan dven om

© metoder for suicid, regionala skill-
nader, konsskillnader m.m?, berattar
¢ Jesper Hornblad.

Statistik kan antingen bestllas

© fran Socialstyrelsen eller himtas via
i statistikdatabasen som man nar pa
i Socialstyrelsens webbplats. B

1478

suicid och

skadehéndelser
med oklar
VA

Kalla: Socialstyrelsen

Trots att det
finns osdkerhet
kring statistiken
har vi i Sverige
ett valdigt

bra och unikt
register dver
dodsorsaker



Andel suicid och skadehdandelse med oklar avsikt 2013-2015

Dalarnas lan
Vastmanlands lan
Uppsala lan
Stockholms lan
Cdvleborgs lan
Sédermanlands lan
Kronobergs lan
Riket

Jénkopings lan
Hallands lan
Cotlands lan
Skane lan
Vdsternorrlands ldn
Blekinge lan
Orebro ldn
Ostergétlands ldn
Vdsterbottens lan
Vdrmlands lan
Kalmar lan
Norrbottens Idn

Vdstra Gotalands lan

Jamtlands lan
0% 50% 100%

Avsiktligt sjalvdestruktiv handling (sjalvmord)

B Skadehdndelser med oklar avsikt

Kalla: Socialstyrelsen

Figuren visar regionala variationer av andel suicid respektive skadehandelser med oklar avsikt.
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Manga myndigheter har uppdrag och verksamheter som bidrar
till det suicidpreventiva arbetet. Har beskriver nagra av dem
sin verksamhet nar det gdller suicidprevention. Texten baseras
pa underlag som varje myndighet sjdlv har tagit fram.

Myndigheter samarbetar

fOr att fOrebygga sjdlvmord

AMVERKAN MELLAN MYNDIGHETER Over
S flera verksamhetsomraden ér en
forutsattning for att effektivt kunna
arbeta med suicidprevention. Pa nationell
niva finns darfér en myndighetssamver-
kansgrupp som Folkhalsomyndigheten
ansvarar for. I gruppen ingar:
« Socialstyrelsen
o Inspektionen for vard och omsorg (IVO)
o Statens institutionsstyrelse (SiS)
« Migrationsverket
o Trafikverket
« Kriminalvarden
+ Polismyndigheten
o SOS Alarm

« Myndigheten for samhallsskydd och
beredskap (MSB)

« Myndigheten for delaktighet (MFD)

+ Myndigheten for ungdoms- och civil-
sambhillesfragor (MUCF)

o Skolverket
o Likemedelsverket

o Diskrimineringsombudsmannen (DO)

Myndigheterna i samverkansgruppen har
olika uppdrag som berdr omréadet suicid-
prevention och hir beskriver ndgra av dem
sitt arbete under 2017.

Utryckning,
olycksfore-
byggande

Skola och

Ideell sektor fritid

| den nationella samordningen ingar en rad myndigheter fran olika
verksamhetsomraden med uppdrag som berdr suicidprevention.

Folkhdlsomyndighetens uppdrag ar att samordna arbetet pa
nationell niva.



Utbildningen ger verktyg for att bedéma sjdlvmordsrisk
och ge insatser i det akuta och postakuta ldget

Socialstyrelsen

Under 2017 har Socialstyrelsen
publicerat en reviderad version

av de nationella riktlinjerna fran
2010 for vard vid depression och
angestsyndrom. Dessa riktlinjer
innehaller bl.a. rekommendationer
inom omréadena sjilvmord,
sjalvmordsnira tillstind och
sjalvmordsriskbedémning. De
nationella riktlinjerna stédjer
beslutsfattare sd att resurserna fordelas
efter befolkningens behov och gor
storsta mojliga nytta. Dessutom finns
en text om suicidriskbedémning
inom patientsikerhetsarbete, i det
samlade stodet for patientsikerhet pa
Socialstyrelsens webbplats. P4 webb-
platsen finns ocksd en podd dar det
gdr att lyssna pa ett samtal om hur
barn kan stodjas nér en foralder tagit
sitt liv.

Socialstyrelsens nya foreskrifter
och allménna rad om vardgivares
systematiska patientsikerhetsarbete
tradde i kraft den 1 september 2017.

Inspektionen for vard och
omsorg (IVO)

IVO arbetar med suicidprevention
i fokus inom ramen for specifika
drenden men ocksd i projektform.

SOCIALSTYRELSEN ar
en statlig myndighet
under Socialdeparte-
mentet med en bred
verksamhet som ror
halso- och sjukvard
och socialtjanst. Storre
delen av myndighetens
verksamhet dr riktad
till personal, ansvariga
och beslutsfattare inom
dessa omraden.

IVO ansvarar for tillsyn
av hdlso- och sjukvar-
den, socialtjansten och
verksamheter enligt
lagen om stod och ser-
vice till vissa funktions-
hindrade (LSS) samt viss
tillstandsprévning. Myn-
digheten ser till att de
verksamheter som faller
under dess tillsynsan-
svar uppfyller kraven och
malen i bl.a. halso- och
sjukvardslagen (HSL),
patientsakerhetslagen
(PSL) och socialtjanstla-
gen (SolL).

: Under 2016-2017 har man exempelvis
i foljt upp vardgivarnas systematiska

: patientsikerhetsarbete med malet

. att forbittra patientsakerheten. Det
aktuella projektet startade for att

i flera sjilvmord intréffat inom samma
i verksamhet hos en och samma

: vardgivare. Ar 2016 utredde IVO 560
¢ arenden om fullbordade suicid och
57 drenden som géllde misstdnkta

i sjalvmord. Alla dessa drenden var

¢ anmilda enligt lex Maria.

Antalet anmalningar fran vardgi-

© varna som avser sjilvmord forvintas
minska framover, for sedan den 1
september 2017 (foreskrift HSLF-FS

i 2017:41) dr det inte lingre obligato-

i riskt att anmila om en patient begatt

i sjalvmord i samband med undersok-

: ning, vard eller behandling eller inom
fyra veckor efter en vardkontakt, och
detta kommit till vardgivarens kinne-
i dom. Nu ér det endast de hindelser

i som bedéms ha medfort eller hade

¢ kunnat medfora en allvarlig vardska-
da som ska anmalas. Under 2018
kommer IVO att félja utvecklingen av
i sjalvmordsirenden som vardgivarna

i anmiler for att se hur dessa paverkas
i av forandringen i foreskriften. P4 sa

. sitt vill IVO bidra till patientsiker-

© heten genom tillsyn av vardgivarens
arbete med sjalvmordsprevention.



Statens institutionsstyrelse
(SiS)

Under 2017 har arbetet med suicidpre-
vention inom SiS handlat om att im-
plementera och stotta tidigare initiativ.
Fokus har varit pa féljande:

o Oka antalet psykologer inom myn-
digheten med fordjupad kunskap i
suicidologi. Psykologerna erbjuds
att ga en femdagarsutbildning i sui-
cidologi (sedan 2016 ackrediterad
som specialistkurs och kan ridknas
in i psykologernas specialistut-
bildning) som ges av SiS. Utbild-
ningen ger verktyg for att bedoma
sjalvmordsrisk och ge insatser i
det akuta och postakuta laget samt
kunskap om handlaggning enligt

myndighetens 6vergripande riktlin-

jer och lokala rutiner.

o Oka antalet personal med kunskap

om suicidologi. De psykologer som
gatt femdagarsutbildningen i sui-
cidologi ska utbilda all personal pa
sin egen institution att identifiera
sjdlvmordsnira ungdomar eller kli-
enter och agera i en akut situation.
Under utbildningen gar man &ven
igenom de lokala rutinerna for
sjalvmordsprevention.

Fortsétta implementering av lokala
rutiner for sjalvmordsprevention.
I dagsldget har samtliga institu-
tioner inom SiS tagit fram lokala
rutiner for sjalvmordsprevention.
De innehéller konkreta anvis-
ningar om delegationsordning,
insatser, informationsoverforing
och dokumentation vid sjalvmord,
sjalvmordsforsok och sjélv-
mordsprevention. Rutinerna anger
ocksa hur man ska samverka med
landstinget.

FOTO: SCANDINAV BILDBYRA

SiS dr en statlig myn-
dighet som bedriver
individuellt anpassad
tvangsvard och behand-
ling av ungdomar med
allvarliga psykosociala
problem och vuxna med
missbruksproblem.
Myndigheten har arbetat
med suicidprevention
sedan 2008 da man
startade en utbildning
om suicidprevention for
chefer.
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Trafikverket

Trafikverket arbetar systematiskt och
langsiktigt for att motverka suicid inom
hela transportsystemet. Arbetet innebar
bl.a. att kartligga och analysera suicid i
végtrafiken och pa jarnvagen, och man
har nyligen bérjat kartldgga hopp fran
broar. Man arbetar med att minska till-
gangligheten till medel och metoder for
suicid, exempelvis genom att sétta upp
stangsel for att forhindra obehériga pa
jarnvéagsspér, men ocksa med kunskaps-
spridning till berérda myndigheter och
organisationer.

Aren 2010-2016 stod suicid for
6-11 procent av det totala antalet om-
komna i vagtrafiken. Andelen suicid
6kade markant 2012 pa grund av den
metod for psykosocial granskning av
doédsfallen som myndigheten inforde
det aret. Inom jarnvégstrafiken var
andelen suicid 59-86 procent av det
totala antalet dodfall. “Suicidpreven-

FOTO: MIKAEL SVENSSON/SCANDINAV BILDBYRA

© tion har under 2017 kommit med som
en del i Trafikverkets Handlingsplan

i for stirkt sikerhetsarbete’, berittar

i Anna-Lena Andersson och Kenneth
Svensson, sakkunniga pa Trafikverket.

I handlingsplanen finns f6ljande pla-

i nerade aktiviteter som berér suicidpre-
: vention och de beriknas att paga fram
till slutet av 2018:

« Uppdatera styrande dokument som
ror suicidprevention.

o Satt upp mél for insatser som ska
leda till farre suicid i vagtransport-
systemet.

o Tafram en metod for att ta reda pa
hur ménga dodsfall, inklusive sui-
cid, som sker pga. hopp fran broar
och var dessa intraffar.

i Trafikverket fortsitter ocksa att arbeta
: med suicidprevention inom transport-

TRAFIKVERKET ansvarar
fér den langsiktiga infra-
strukturplaneringen for
vagtrafik, jarnvagstra-
fik, sjofart och luftfart
samt for att bygga och
driva statliga vagar och
jarnvagar.



’ ’ Aren 2010-2016 stod suicid for 6-11 procent av det

totala antalet omkomna i vagtrafiken

systemet enligt tidigare formulerade

mal. Enligt malen ska man bl.a.

sdkerstilla att

« alla transportslag foljer utveckling-
en av suicidhdndelser

o alla transportslag anvinder en
enhetlig metod for suicidklassning

« suicidpreventiva atgirder finns
med i konstruktionsanvisningar for
byggandet av nya végar, jarnvagar,
broar, plattformar m.m.

Dessutom ska man arbeta for snabba
larmkedjor och samarbete mellan bla-
ljusmyndigheter vid hot om suicid.

Migrationsverket
Migrationsverkets personal pa boen-
den och mottagningsenheter behover
kunna identifiera och uppmarksamma
de asylsokande som behéver vard eller
stod i det dagliga livet. Man arbetar
for att ta fram nya metoder och 6ka
tryggheten pa Migrationsverkets
boenden, bl.a. genom utredning i
samarbete med polisen, kvinnojouren,
riddningstjansten och civilsamhillet.
Myndigheten arbetar &ven for att
kunna identifiera asylsokandes olika
behov. Boenden som &r anpassade till
individuella behov finns upphandlade,
och utmaningen ligger i att placera
rdtt person pé dessa boenden for att
minska risken for utsatthet.

Samtlig personal pa forvarsenhe-
terna (dér personer ér frihetsberova-

MIGRATIONSVERKET
prévar ansékningar

fran personer som vill
bosdtta sig i Sverige,
komma pa besdk, ha ar-
betstillstand, s6ka skydd
undan forféljelse eller fa
svenskt medborgarskap.

i de och ska finnas tillgingliga tills ett

: anvisnings- eller utvisningsbeslut ska
verkstéllas) har fatt en internutbild-
ning i att uppticka och stodja nyin-

i skrivna som ir sjdlvmordsbenigna

i eller har annan psykisk ohilsa och

. behover extra stod. Utbildningar
sdsom AOSP (Akut omhéndertagande
av sjalvmordsnira person) och MHFA
: (Forsta hjélpen till psykisk halsa)

¢ har inforts och haller pa att anpassas
 till den specifika miljén inom forva-

. ren; bl.a. gor man egna filmer for att
medarbetarna littare ska ta till sig de

¢ nya kunskaperna. "Migrationsverkets

i kvalitetsavdelning och avdelning for
forvar har inlett ett arbete kring barn,

© ungdomar och unga vuxna gillande
samtal kring eventuell psykisk ohélsa.

i Detta arbete syftar till att det ska finnas
i rutiner for att medarbetarna ska kunna
{ hantera och agera nir de méter psykisk
. ohlsa i denna grupp’, berittar Lucianne
Braga, nationell sjukvardssamordnare pa
i avdelningen for forvar.

. Kriminalvarden

Kriminalvardens sjalvmordspreventiva

: arbete syftar till att forebygga sjalvmord

i och andra sjilvskadande handlingar, vil-
i ket kriver mangfacetterade insatser pi

© enrad olika omraden. Arbetet innebir

© bland annat att systematiskt identifiera
Klienter som har riskfaktorer for sjalv-
skadande handlingar och suicid, rusta

i Kriminalvirdens anstillda med lampliga



Arbetet innebdr bland annat att systematiskt
identifiera klienter som har riskfaktorer for sjdlv-

skadande handlingar och suicid

utbildningsinsatser och utforma lokaler
pa ett sitt som forebygger sjalvskadande
handlingar och suicid.

I verksamhetsplanen for 2017
har Kriminalvarden ett uppdrag om
sjalvmordsprevention, och utgangs-
punkten 4r att ta ett helhetsgrepp om
det suicidpreventiva arbetet genom att
kartligga och genomlysa det arbete som
gors idag och forbittra de delar som inte
fungerar. Hosten 2016 och varen 2017
gjorde Kriminalvarden en nuldgeskart-
laggning for att se vilka aktiviteter som
ar prioriterade. Syftet med det dr att fa
en langsiktig och hallbar strategi for det
sjalvmordspreventiva arbetet.

”En rad verksamhetsbesck har gjorts
under aret och en arbetsgrupp for det
sjalvmordsforebyggande arbetet satts
samman, med representanter fran saval
lokal som regional niva samt ber6rda
avdelningar vid huvudkontoret’, beréttar
Stina Sjodin, kvalificerad handléggare
inom Kriminalvarden.

Inom Kriminalvarden har ett antal
prioriterade uppdrag inom respektive
avdelning beslutats:

o Utreda om suicidkoordinatorenas
framtida uppdrag och funktion i
myndigheten.

Se over och utveckla befintliga
utbildningsinsatser inom suicid-
prevention.

Utforma en handlingsplan for

hur myndigheten ska arbeta med
suicidprevention riktat mot samtli-
ga anstéllda i myndigheten.

Utforma ett arbetssitt som
sdkerstiller att frigan om sjélv-
mordsprevention omhéndertas vid
nybyggnation, ombyggnation och
rotrenovering, och att det finns en
tydlig normering for detta.

Skapa en rutin for frivarden vid
misstanke om suicidrisk.

Revidera befintlig handbok om
sjalvmordsprevention.

Synkronisera handboken for sjalv-
mordsprevention och sidkerhets-
handboken sa att de 6verensstam-
mer.

Utveckla ett systemstod for “flagg-
ning” i Klientssystemet (KVR) om
tidigare sjilvskadande handlingar
och suicidforsok.

Utveckla ett myndighetsgemensamt
arbetsstt for att identifiera riskfak-
torer for sjalvmord i de arrestverk-
samheter som Kriminalvarden
bedriver.

KRIMINALVARDEN
ansvarar for hakten,
fangelser och frivard, och
det viktigaste uppdraget
ar att verkstalla straff
och minska aterfall i
brott. Arligen sker 5-10
suicid bland de intagna.



Uppdraget har ingen klar tidsgréns
men ambitionen &r att snabbt fatta
beslut om dessa uppdrag sé att varje
process kan starta, planeras och ge-
nomforas inom snar framtid.

Polismyndigheten
Polismyndighetens arbete med sui-
cidprevention aterfinns fraimst inom
regional samverkan men 4ven inom
det utvecklingsarbete som bedrivs i
olika verksamhetsomraden. Nagon
nationell strategi eller nationella ru-
tiner for suicidprevention finns dock
inte f6r nirvarande. Den resurs inom
polisen som har storst kompetens
inom suicidprevention ar polisens

forhandlare som tillkallas i situationer :

som ror suicidnéra personer. Den
nationella utbildningen till operatér

i vid polisens kontaktcenter omfattar

ett block om bemétande som ocksa
ror manniskor i kris. "Polisen deltar i
olika suicidpreventiva utbildningsin-
satser, informationsméten och fore-
ldsningar. Vid akuta sjalvmordslarm

. mellan polis, raiddningstjanst, lands-

ting och sjukvard och SOS Alarm f6-
rekommer ocksa regionala och lokala
rutiner”, berdttar Lena Bystrom, pa
Utvecklingscentrum Ost.

Polisen haller ocksa pa att ta fram
riktlinjer for utbildning av arrestant-

vakter. I detta arbete har man lyft

behovet av mer kunskap om suicid-
prevention. I den nyligen framtagna
arresthandboken patalas vikten av att

FOTO: SCANDINAV BILDBYRA

POLISMYNDIGHETEN
ska bidra till att minska
brottsligheten och 6ka
manniskors trygghet,
tillsammans med 6vriga
myndigheter inom och
utom rattsvdsendet.



det enligt en sdrskild atgdrdsplan.

bed6ma suicidrisk vid den sikerhets-
bedémning som gors vid intagning i
arrest. Ett pilotprojekt har initierats
vad giller skyddsovervakning (kame-
ra) i férvaringsrum vid arrest. Syftet
till detta dr bland annat att kom-
plettera den fysiska tillsynen for att
forebygga suicid och allvarliga skador
av intagna. Incidentrapportering fran
arrester behandlas lokalt men skickas
aven till Nationella operativa avdel-
ningen (NOA)/Utvecklingscentrum
Ost f6r sammanstéllning och analys
vilken sedan aterfors till verksamheten
bade lokalt, regionalt och centralt och
anvinds i det forebyggande arbetet. S0S ALARM ir ett bolag
som #gs av staten och

SKL. Bolaget driver néd-

Nagra exempel pa polisens regionala LI
numret 112 i Sverige.

aktiviteter

I Region Vist har insatsstyrkans
forhandlarkoordinator uppdraget att
foreldsa och utbilda personalen i att

moéta manniskor i kris. Utbildningen

gar ut pd att lyssna aktivt i motet med

de personer som uttrycker livsleda. I
dessa utbildningar deltar bland annat
operatdrer pa regionsledningscentralen
och pé polisens kontaktcenter, polisens
vixeltelefonister och poliser i ingripan-
de verksamhet, dvs. poliser som &ker ut
pé larm och sitter i radiobil. Utbildning
ges dven externt till bl.a. ambulans- :
sjukvardare, psykiatriskéterskor och
personal inom landstingets hélsocen-
trum, SOS Alarm, rdddningstjansten,

Om samtalet klassas som en akut fara for liv, sasom
en person pa ett brordcke, hanterar SOS-operattrerna

Kriminalvarden, Missing People,
¢ Tullverket och jourhavande prister.

i 1Region Nord i Norrbotten har ett

© forsta méte i arbetet med suicidpreven-
. tion genomforts i bred samverkan med
andra aktorer inklusive polisen, radd-
ningstjansten, ambulanssjukvarden,
SOS Alarm, primérvarden, socialtjins-
ten, BUP och kommunerna. Vid nista
steg planeras en inventering for att se

© vad alla organisationer behover gora for
att kunna arbeta med suicidprevention.

. SOS Alarm

i Totalt far SOS Alarm in cirka tre mil-
joner samtal varje r, varav omkring
tva miljoner ar nédsamtal. Av dem ar

© drygt 33 300 suicidrelaterade, och runt
i 9500 4r mer uttalade suicidsamtal

i dar t.ex. polis kopplas in. Samtalen

© kan vara fran nigon som hotar att ta
 livet av sig eller uttrycker livsleda. Det
kan ocksa vara samtal fran personer

i som t.ex. ser ndgon sta pa ett broricke
i eller har hittat nagon som tagit livet av
© sig. Om samtalet klassas som en akut

{ fara for liv, sdsom en person pa ett
broricke, hanterar SOS-operatorerna

i det enligt en sarskild dtgardsplan. Det
© finns ocksa en sirskilt dtgdrdsplan for
i huvudklassificeringen “hot om suicid”
© (exempelvis om nagon hoppat eller

© hotar hoppa frin hog hojd, om det 4r
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vapen inblandat eller géller forgift-
ning). Atgirdsplanerna skiljer sig ofta
frén lan till lan eftersom det inte finns
nagon nationell samsyn kring denna
hantering. Vanligtvis innebar rutinen
dock att SOS-operatéren fortsitter pra-
ta med den suicidala personen medan
en s.k. medlyssnare larmar ambulans
respektive raddningstjéanst. SOS-ope-
ratoren fortsétter sedan i normalfallet
prata med personen ifraga tills hjalp
kommit pa plats och kan ta Gver.

Myndigheten fér ungdoms-
och civilsamhallesfragor
(MUCF)

MUCEF har inga direkta suicidpreventi-
va uppdrag, men myndigheten har
vissa uppdrag som handlar om att ar-

beta frimjande och forebyggande kring :

ungas psykiska hilsa. "MUCEF utbildar
vuxna som maéter unga nyanldnda i

att samtala om fragor som ror hilsa,
jamstalldhet och sexuell och repro-
duktiv hélsa och rittigheter (SRHR)
utifran sajten youmo.se (las mer om
youmo.se pa sida 41). Inom detta
projekt har myndigheten tagit fram en
vigledning och en utbildningsdag som
bland annat lyfter unga nyanlidndas
psykiska ohélsa, vikten av traumamed-
veten omsorg och att vaga stilla fragor
kring tankar pé suicid”, berdttar Anna
Westin, utredare pa MUCE

i Myndigheten ska dven sprida kunskap
om hur samhillet kan stodja unga som
i varken arbetar eller studerar och som
lider av psykisk ohélsa; det handlar om
i hur stodet kan organiseras och utveck-
i las i samverkan mellan olika aktdrer.

. ”Ett annat uppdrag myndigheten har
ar ett valdsforebyggande uppdrag

¢ dar vikten av att synliggora masku-

¢ linitetsnormer i det valdspreventiva

© arbetet lyfts, vilket dven har baring pa
suicid”, beriattar Anna Westin.

. Skolverket

© Skolverket har inte nagot uttalat

© uppdrag vad giller suicidprevention.
Myndigheten finns med i de myn-
dighetsovergripande samman-

¢ hangen, men framforallt genom

olika stodjande utvecklingsinsatser

i for att utveckla goda lirmiljer. De

. ses som en viktig del i det frimjande
och férebyggande arbetet, vilket dven
i far betydelse i fragan om suicid-

: prevention. ”Vi arbetar bl.a. med

i Halsoframjande skolutveckling och

© elevhilsa, och vi har dven pabérjat

D oett nytt uppdrag tillsammans med
Socialstyrelsen om samverkan, Tidiga
och samordnade insatser, mellan skola,
¢ socialtjanst, hilso- och sjukvarden

¢ och barn- och ungdomspsykiatrin”,
berittar Hakan Sandstrom, under-
visningsrad pa Skolverket. m

lider av psykisk ohadlsa

MUCF &r en statlig
myndighet som tar
fram kunskap om ungas
levnadsvillkor och om
det civila samhallets
férutsattningar.

SKOLVERKET dr en
statlig myndighet som
ska framja att alla barn
och elever far tillgang till
en likvardig utbildning
och annan verksamhet
av god kvalitet i en trygg
milj6. Myndigheten ska
bidra till goda forutsatt-
ningar for barns utveck-
ling och larande och till
forbattrade kunskaps-
resultat for elever.

MUCF ska dven sprida kunskap om hur samhallet kan
stddja unga som varken arbetar eller studerar och som



Genom den nationella intressentgruppen traffas en rad
organisationer som med olika inriktningar och typer av
verksamheter bidrar till det suicidpreventiva arbetet.

Den nationella
intressentgruppen
fOr suicidprevention

RGANISATIONERNA I DEN NATIONELLA intressent-
0 gruppen for suicidprevention representerar

olika perspektiv som ofta kompletterar sta-
tens, landstingens och kommunernas insatser genom
t.ex. kunskapsspridning, opinionsbildning och olika
former av stodjande arbete. Hir beskriver vi en del
av vad organisationerna och andra aktérer har arbe-
tat med under 2017. Flera av organisationerna tillhor
den ideella sektorn och tilldelades verksamhetsbi-

drag under aret for att kunna stérka sitt forebyggande
i mordslinjer i olika delar av landet for att fa storre

arbete: Mind, SPES, Suicide Zero, RFSL, RFSL Ung-
dom, NSPH, SPIV och Svenska samernas riksfor-
bund. Mer om utlysningen av statsbidrag till ideella
organisationer som arbetar med att frimja psykisk
hilsa och forebygga psykisk ohélsa och suicid finns
att lasa pd sida 13.

Arbetet under 2017

RFSL och RFSL Ungdom har bland annat utokat

sitt arbete med att stirka organisationernas interna
forutsittningar for att hantera och férebygga psykisk
ohilsa, suicidtankar och suicidforsék bland med-
lemmar och hbtq-personer i stort. Dessutom har de
utokat stodet och informationen till transpersoner
med psykisk ohilsa och suicidtankar via webbplatsen

: transformering.se. Webbplatsen ger information om
i transfragor och riktar sig till transpersoner och deras
{ nirstdende samt personer som i sitt yrke kommer

. i kontakt med transpersoner. Individuellt stod och
information ges dven via mejl.

Mind har satsat pa att oka kapaciteten i Sjlv-

© mordslinjen eftersom organisationen inte haft moj-
i lighet att ta emot alla samtal fran personer som soker
i stod. Forutom att rekrytera och utbilda volontérer i

Stockholm etablerar organisationen nu lokala sjlv-

: kapacitet och 6ka mangfalden bland svararna. Som

: ett komplement till Sjilvmordslinjen har Mind under
2017 dven lanserat ett modererat forum pé nitet,
Mind Forum. Dir kan de som inte kommer fram till
Sjalvmordslinjen och som kanske inte har akuta be-

© svir soka stdd hos varandra. I Mind Forum kan man
i ocksa skicka in sin egen personliga berittelse. Hosten
© 2017 bedrev organisationen en kampanj for att mins-
© ka skammen kring psykisk ohilsa och sjilvmord.

Suicide Zero har under éret arbetat med att utveck-

la och sprida en tvatimmarsutbildning om hur med-
© minniskor kan ridda liv - Viga Fraga. I anslutning till
i den suicidpreventiva dagen, den 10 september, delade
© Suicide Zero ocksa ut sitt pris for basta rapportering
om sjalvmord till den journalist eller redaktion som
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bist lyft problematiken kring sjilvmord. Arets prista-

gare var journalisten Niklas Ekdal for sin bok "Hur jag :
i unga som delar med sig av sina egna erfarenheter

dog” Suicide Zero har 4ven startat en systerorganisa-
tion i Finland.

Under 2017 har SPES forstérkt sin verksamhet med
inriktning mot unga genom att skapa flera nya stod-
grupper for unga efterlevande och bla. 6kat sina akti-
viteter inom sociala medier. Organisationen har ocksa
samarbetat med aktérer pa lokal och regional nivd
kring suicidpreventiva insatser och handlingsprogram
samt fortsatt att bedriva sitt intressepolitiska arbete.

I april 2017 lanserade UMO i samarbete med
MUCEF webbplatsen Youmo som riktar sig till unga
nyanldnda. Youmo innehaller delar av UMO.se pa
sex olika spréak: arabiska, dari, somaliska, tigrinja,
engelska och litt svenska. Dar finns texter och
filmer om sex, hilsa, relationer och psykisk halsa.
Youmo ger ocksd rad om vad man kan gora for
att ma battre och hur man kan s6ka hjélp. Under
dret har UMO ocksa reviderat informationen om
sjalvmordstankar samt kompletterat med infor-
mation om att vara néirstdende till ndgon med
sjalvmordstankar. UMO har 4ven UMO-podden

i som framférallt handlar om sex och relationer, men

aven om psykisk halsa. I podden medverkar bade

i och professionella som ger ett yrkesmissigt perspek-
i tiv p frigorna.

Ar 2016 fokuserade 1177 Vardguiden pa att ut-

. veckla informationen pa webben om diagnoser, vard
© och behandling som rér psykisk ohlsa och sjilv-
mord. Det arbetet fortsatte 2017 med omarbetning

i av ett antal diagnosartiklar, till exempel om posttrau-
matiskt stressyndrom (PTSD). En viktig del i revi-

i deringen har varit att enkelt och kortfattat beskriva

: hur personer med sjilvmordstankar kan f& hjilp och
behandling p4 ritt vardniva. Narstdende uppmuntras
i att vaga fraga nir de misstanker att ndgon har tankar
© paatt tasitt liv. Syftet dr att den som mar daligt

i snabbt ska kunna fi vird och behandling. Pa 1177

© Virdguidens webb finns ocksa kontaktuppgifter och
direktldnkar till olika stodorganisationer.

Under 2017 har en stor del av SPIV:s arbete fokuse-

i ratpd att anordna den 11:e nationella suicidpreventiva
i konferensen som genomfordes 12-13 september i
: Goteborg. Las mer om konferensen pa sida 14.



Utdver att stigma forsvarar for mdnniskor att stka
hjdlp och att ge andra stod kan det for en ideell

verksamhet paverka mgjligheten till ekonomiska
resurser, medlemmar och manadsgivare.

Utmaningar som lyfts av
intressentgruppen

Mycket har hint sedan Folkhalsomyndigheten fick
iuppdrag att fordela verksamhetsbidrag, och fragan
om suicid har blivit mer synlig i medierna och
samhillsdebatten samt bland fler samhallsaktorer.
Flera ideella organisationer har f6r forsta gdngen
fatt medel for att arbeta med suicidprevention och
de lyfter det positiva med en satsning pa den ideella
sektorn. Men trots detta lyfter flera aktorer i den
nationella intressentgruppen en del utmaningar,
varav langsiktig finansiering fortfarande dr en av de
storsta. De ideella organisationerna podngterar att
det finns mycket kvar att gora for att suicidtalet ska
minska men att planeringshorisonten blir relativt
kort nér utlysningar av medel genomfors med kort
framforhallning och under kortare perioder. Aven
otillrdcklig finansiering av lokala och regionala sui-
cidpreventiva insatser ses av organisationerna som
ett hinder for en snabbare utveckling av exempelvis
suicidpreventiva handlingsplaner.

UMO tar upp svérigheten med att na killar
som en av de storsta utmaningarna. Kénsfordel-
ningen pa webbplatsen UMO.se dr jamnare dn
pa de fysiska ungdomsmottagningarna, men en
majoritet av de som besoker sajten ar tjejer och
2017 har organisationen ddrfor haft sarskilt fokus
pa insatser for att nd killar. 1177 Vardguiden lyfter
ocksd utmaningen att nd mién, i alla aldrar, men
ocksa nyanlianda. RFSL Ungdom poéngterar att
bristande tillganglighet till kunnig och kompetent
vard vid psykisk ohdlsa for transpersoner ar en
stor utmaning.

Slutligen lyfter nagra medlemmar i intressent-
gruppen att stigma kring sjdlvmord fortfarande 4r en

stor utmaning. Mind poangterar till exempel vikten

© av att sprida berittelser och skapa plattformar sa att

i minniskor vagar prata om psykisk ohilsa och sjilv-

i mord. "Utover att stigma forsvérar for méanniskor att
© soka hjilp och att ge andra stod kan det for en ideell
verksamhet paverka mojligheten till ekonomiska
resurser, medlemmar och manadsgivare”, sager Karin
i Schulz, generealsekreterare pa Mind.

Planer for 2018

i Representanterna i den nationella intressentgruppen
¢ har tidigare satt upp gemensamma mal for gruppens
i arbete om att

: o arbeta tillsammans for att minska antalet suicid

genom att paverka det nationella suicidpreventiva
arbetet

« verka for 6kat finansiellt stod
i« sprida kunskap

i« minska stigma.

. Arbetet med dessa gemensamma mal i den natio-
nella samordningen fortsatter under 2018 med

i storre fokus pa specifika omraden i det nationella

i handlingsprogrammet och ett fortsatt kunskaps- och
i erfarenhetsutbyte mellan myndigheter, forskare och
 ideella organisationer. Varje enskild organisation
fortsitter ocksa sitt arbete med olika suicidpreventiva
insatser. Har presenterar vi nagra av de aktiviteter

i som planeras under 2018:

o Suicide Zero kommer att ldgga mer kraft p4 kom-

munikation i sociala medier och siktar ocksa pa
att fa 6kad spridning av utbildningen Vaga Fréiga.
Organisationen planerar att malgruppsanpassa



utbildningen till malgrupper saisom ungdomar
och personal som méter olika riskgrupper sasom
ensamkommande, dldre och man.

» SPES fortsitter att stodja efterlevande till ndgon
som tagit sitt liv med bl.a. telefonjoursverksam-
het, kontaktpersoner runt om i landet, lokala
samtalsgrupper och stod via Facebookgrupper.
Ett prioriterat fokusomrade &r suicidpreventiva
samverkansmojligheter i kommuner och regioner.

o RFSL och RFSL Ungdom fortsitter ge stod till
transpersoner, nérstdende till transpersoner och
professionella samt till annan relevant verksam-
het som ar kopplad till suicidprevention bland
hbtq-personer.

 Mind fortsitter arbetet for att fler ska vaga prata
om psykisk ohilsa och sjalvmord. Man tinker
forstirka kapaciteten i bade Aldretelefonen och
Sjalvmordslinjen och sammanstilla ett stort antal
chattar for att analysera och sprida dessa erfaren-
heter. Vidare kommer Mind att satsa pa att nd
manniskor pa arbetsplatser och etablera samar-
beten med arbetsgivare for att 6ka kunskapen om
psykisk ohilsa och sjalvmord samt hur man bittre
kan hantera dessa fragor pé en arbetsplats.

FOTO: REBECKA RYNEFELT/ SCANDINAV BILDBYRA (Personerna pa bilden har inget med sammanhanget att gora.)

i« 1177 Vardguiden har planer pa att utveckla barn-

perspektivet inom temaomradet psykisk halsa
samt att komplettera temat med psykisk hélsa och
graviditet. Aven hér ir suicidprevention ett viktigt
inslag. Man vill befdsta 1177 Vardguiden som en
neutral och oberoende killa for halsoinformation
genom att vara tillgingliga och trovirdiga och ge
aktuella fakta.

¢ Sveriges Kommuner och Landstings

. arbete med suicidprevention

i Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) ingér i den
{ nationella intressentgruppen och har en central roll

© i det suicidpreventiva arbetet pa nationell niva. Efter
den nationella suicidpreventiva konferensen i Orebro
i 2015 triffades en liten grupp regionala suicidpre-

© ventionssamordnare for att utbyta erfarenheter och

i stotta varandra i arbetet med att forebygga suicid. T

© borjan av 2017 hade fler samordnare anslutit sig till
gruppen och de ville ha stod for att utveckla samver-
kan och halla ihop nitverket. SKL tog da pé sig att

i skapa en arena for att underlitta detta arbete inom

© ramen for SKL:s Uppdrag Psykisk Halsa. I samverkan




med samordnarna stodjer nu SKL och Uppdrag Psy-
kisk Halsa gruppens arbete genom att bland annat
anordna fysiska tréffar och tillhandahélla en digital
motesplats. Under aret har antalet suicidpreventions-
samordnare okat ytterligare och idag finns 20 av 21
landsting/regioner representerade i nitverket. De
triffas 2-3 gdnger per halvér och diskuterar olika
teman sdsom utbildningsinsatser, forskning och
utsatta grupper.

Utover arbetet med att stotta ndtverket erbjuder
SKL och Uppdrag Psykisk Halsa dven utbildningar
inom suicidprevention nar det galler asylsokande
och nyanldnda for att sprida kunskap inom omradet.
Utbildningstillfallena filmas och finns tillgingliga pa
Uppdrag Psykisk Hélsas webbplats tillsammans med
annat material om suicidprevention som SKL har
samlat pé en sérskild webbsida om detta. SKL och
Uppdrag Psykisk Hélsa héller ocksa pa att ta fram en
ny handbok for elevhilsan och i den finns en del som
handlar om suicid och suicidprevention. Aven det na-
tionella sjalvskadeprojektet har tagit fram utbildningar
och kunskapsstdd. De ror framst sjalvskadebeteende
men relaterar dven till suicidprevention. m

Aktorer i den nationella
intressentgruppen

Hjalplinjen

Hjalplinjen erbjuder tillfalligt psykologiskt stod
till allmanheten via sin jourtelefon. Samtalen
tas emot av personer med en professionell
utbildning, t.ex. socionom, psykolog och
sjukskaterska, som har en bred erfarenhet av
att stodja manniskor i kris. Tidigare kallades
Hjalplinjen for Nationella hjalplinjen.

Jourhavande prast

Svenska kyrkan erbjuder Jourhavande prast
som en samhallsinsats under den tid pa
dygnet nar manga andra resurser ar stangda.
Samtalsjouren har tre kanaler: 1) telefon-
jouren som ar 6ppen varje natt kl. 21-06, 2)
chattfunktionen som dr 6ppen mandag-tors-
dag kl. 20-24, och 3) digitalt brev kan man

skriva nar man vill och svar utlovas inom 24
timmar. Telefonjouren i Sverige nas genom
att ringa 12.

Mind

Mind forebygger psykisk ohalsa och suicid
genom att erbjuda medmanskligt stod, sprida
kunskap och bilda opinion. Organisationen har
sedan drygt 20 ar tillbaka Foraldratelefonen
och Aldretelefonen. Sedan hésten 2015 driver
Mind ocksa Sjalvmordslinjen via chatt, telefon
och mejl.

Nationellt centrum for suicidforskning och
prevention av psykisk ohélsa (NASP)

NASP vid Karolinska Institutet dr statens och
Stockholms lans landstings expertenhet inom
det suicidpreventiva omradet. NASP &r ocksa ett
WHO Collaborating Centre inom suicidforskning,
metodutveckling och stod till implementering
for WHO:s centrala kontor i Geneve respektive
Kopenhamn samt radgivande organ for Europa-
kommissionen. NASP medverkar dven i flera
internationella organisationer och leder sjalv-
mordspreventiva projekt i bl.a. Litauen, Lettland,
Estland och Ukraina.

Nationell samverkan fér psykisk hilsa (NSPH)
NSPH &r ett natverk av patient-, brukar- och
anhorigorganisationer inom det psykiatriska
omradet, och man ser patienter, brukare och
anhdriga som en resurs i varden, stodet och
behandlingen. Organisationen verkar for att
medlemmarna ska ha ett storre inflytande 6ver
de beslut som fattas inom vard och stéd.

Riksforbundet for suicidprevention och
efterlevandes stod (SPES)

SPES stadjer efterlevande till nagon som tagit
sitt liv med bl.a. telefonjoursverksamhet, kon-
taktpersoner runt om i landet, lokala samtals-
grupper och stdd via Facebookgrupper. SPES
arbetar ocksa med att bygga upp lokala och
regionala medlemskretsar och lokalféreningar
som erbjuder samtalsgrupper for efterlevande.



Riksforbundet for homosexuellas, bisexuel-
las, transpersoners och queeras rdttigheter
(RFSL och RFSL Ungdom)

RFSL och RFSL Ungdom har som malsattning
att hbtg-personer ska ha samma rattigheter,
mojligheter och skyldigheter som alla andra i
samhallet. RFSL bedriver en mdngd olika verk-
sambheter, t.ex. brottsofferjour, en utbildnings-
och certifieringsverksamhet, verksamheten
Newcomers (en stodgrupp och motesplats

fér nyanlanda i Sverige) och en enhet som
arbetar sdrskilt med hiv och hdlsa. RFSL och
RFSL Ungdom arbetar darutdver med I6pande
politisk paverkan och opinionsbildning. Pa lokal
niva erbjuder organisationerna sociala motes-
platser for medlemmar med bl.a. foreldsningar,
cafékvallar, pridefiranden och workshops.

Riksforbundet for social och mental hilsa (RSMH)
RSMH stddjer och organiserar manniskor med
psykisk ohdlsa. Organisationens ca 8 000 med-
lemmar har egen erfarenhet av psykisk och social
ohalsa eller dr anhdriga eller andra som vill stédja
arbetet. RSMH verkar for att psykiatrisk vard

ska bli mer tillganglig, for att resurser for unga
manniskor med psykisk ohdlsa ska utokas, for
att attityder till psykisk ohdlsa ska ha stad i fakta
och for att minska tvangsvarden inom psykiatrin.

Suicide Zero

Suicide Zero arbetar for att minska suicid
genom att dka kunskapen och bilda opinion,
lyfta fram nytankande och konkreta I6sningar
for att radda liv samt minska stigmatiseringen
av psykisk ohalsa. Verksamheten fokuserar
framst pa att informera politiker, journalister,
vard- och skolpersonal och allmanheten om
sjalvmord och hur sjalvmord kan forebyggas.

Suicidprevention i vist (SPIV)

SPIV arbetar for att 6ka kunskapen om hur man
kan forebygga suicid, suicidférsok och forhal-
landen som kan leda till sadana handlingar, bl.a.
genom att utveckla metoder for suicidpreven-
tion. Organisationen anordnar konferenser och

utbildningar sasom psykisk livraddning for per-
sonal inom narhdlsan. De har ocksa en stodsida
fér unga som lever nara nagon med suicidtankar
samt en verksamhet som erbjuder kostnadsfritt
psykosocialt stod for efterlevande.

Svenska samers riksférbund (SSR)

SSR dr en intresseorganisation for renskotseln
och samiska naringslivs- och samhallsfragor.
Organisationens syfte dr att tillvarata och fram-
ja de svenska samernas ekonomiska, sociala,
rattsliga, administrativa och kulturella intressen
med sarskild hansyn till renskotseln och dess
bindringars fortbestand och sunda utveckling.

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL)

SKL dr en arbetsgivar- och intresseorganisa-
tion for alla kommuner, landsting och regioner.
SKL:s uppgift ar att stodja och utveckla kom-
muners, landstings och regioners verksamhet
samt fungera som ett natverk for kunskaps-
utbyte och samordning. | SKL:s roll ingar att
ge service och professionell radgivning i alla de
fragor som kommuner, landsting och regioner
ar verksamma inom.

UMO (ungdomsmottagning pa nitet)

UMO &r en webbplats fér unga 13-25 ar om
hdlsa, sex och relationer. Den lanserades 2008
och har idag ndrmare 600 000 besok i manad-
en. Pa UMO kan unga fa svar pa sina fragor om
bl.a. tobak, alkohol, sex och kroppen samt hur
man skyddar sig mot kénssjukdomar och hur
man kan fa stod i den psykiska halsan. UMO
drivs av Stockholms lans landsting pa uppdrag
av alla Sveriges landsting och regioner.

1177 Vardguiden

1177 Vardguiden arbetar [6pande med suicid-
prevention pa olika satt via 1177.se, anonyma
fragetjansten och 1177 pa telefon samt via
e-tjanster, till exempel KBT via natet. 1177
Vardguiden vander sig bade till personer med
sjalvmordstankar och personer som ar narsta-
ende till nagon med sjalvmordstankar.



Den 6kade internetanvandningen och digitaliseringen av

olika databaser har inneburit att mdngden information som
finns tillganglig for forskning har dkat explosionsartat. Har
presenterar NASP hur forskningen alltmer nyttjar "Big Data”
och komplexa datorsystem, vilket i framtiden kan innebdra nya

framsteg inom suicidprevention.

Nytt inom

suicidtorskning

ATIONELLT CENTRUM FOR SUICIDFORSKNING OCH
N PREVENTION AV PSYKISK OHALSA (NASP) har ett

uppdrag och anslag av regeringen att vara en
expertfunktion inom omrédet sjalvmordsprevention.
Inom sitt uppdrag bedriver NASP bland annat om-
virldsbevakning och i detta arbete har man noterat
den senaste tidens anvandning av stora mangder digital
information, s kallad ”Big Data” inom suicidpreven-
tionsforskning. NASP menar att det i allt fler studier
anvinds komplexa sjilvlarande algoritmer, sa kallad
“Machine Learning” (ML), for att utnyttja de nya
mojligheterna med stora méngder information. Den
digitala informationen finns i t.ex. elektroniska hélso-
register och sjukvardsdata, men den tillgangliggors
dven genom privat internetanvindning, exempelvis i
sociala medier eller andra internettjénster. Information
i elektroniska hélsoregister kan exempelvis anvindas
for att “trana” algoritmer att kinna igen beteende-
monster som personer med suicidrisk uppvisar. P4 s&
sétt kan den nya tekniken anvéndas for att identifiera
suicidala individer, forbittra suicidriskbedémningar
eller stodja beslut om riktade interventioner eller
Kliniska beslut. “Att analysprocesserna automatiseras,
och att riskbedémningarna bygger pa individbaserad
data, har fordelen att stora grupper i befolkningen kan
analyseras snabbt, t.ex. alla Facebookanvéndare eller
alla patienter i ett kliniskt journalsystem. Kostnaderna
dr ocksa lagre an for traditionella datainsamlingar
sasom enkiter, intervjuer eller frageformulér’, sager
Gergo Hadlaczky, forskare vid NASP.

Nyttan av ML inom suicidprevention beror pa hur

i vil dessa system klarar att t.ex. identifiera suicid-

i nira individer samt p4 kostnaden och effekten av de
. patinkta preventiva insatserna. Forskningsfiltet ir

© relativt nytt, men det finns nagra studier som NASP
lyfter fram som kan illustrera utvecklingen av detta

i forskningsomrade.

i Machine Learning inom

¢ suicidriskbedémning

Tva storre studier har anvdnt ML for att forutsiga

i sjilvmordsforsok over tid. I en studie fran 2017

© av Walsh et al. ingick 5 167 vuxna personer som

. begitt sjilvskadehandlingar, varav 3 250 hade gjort
sjalvmordsforsok (1). Syftet med studien var att
forutsdga nya sjalvmordsforsok bland dessa perso-

i ner. En ML-algoritm applicerades pa elektroniska

i hilsoregister i en stor medicinsk databas och kunde
© darefter forutsiga framtida sjalvmordsforsok med

: 79 procents sikerhet. I studien kunde forskarna

se att traffsakerheten forbattrades ju ndrmare sjalv-
i mordsforsoket undersdkningen gjordes. Ett annat

i intressant fynd var att vikten av olika riskfaktorer
dndrades over tid, vilket visar hur dynamisk den

: suicidala processen kan vara - en dynamik som tra-
© ditionella riskbeddmningar har svart att ta hdnsyn
till, menar Gergé Hadlaczky. I den andra studien

i av Barak-Corren et al. applicerades ML-tekniken pa
i ett hilsoregister som omfattade Gver 1,7 miljoner



patienters 6ppen- och slutenvardsbesok vid sjukhus
(2). Patienterna foljdes i 5 ar i snitt, for att férutsiga
senare sjalvmord och sjalvmordsfoérsok. Resultaten
visade att 1,2 procent av den undersokta gruppen
begick en sjdlvmordshandling (sjdlvmord och/

eller sjalvmordsforsok) under studieperioden och
att ML-modellen kunde forutsiga néstan hilften

av dessa med 6ver 90 procents sdkerhet. Dessutom
fungerade modellen i ett relativt tidigt skede, 3-4 ar
innan sjdlvmordsforsoket.

En teknik som liknar ML kallas ”Natural Lang-
uage Processing” (NLP), och den utvecklas for att
analysera monster i minskligt sprak. "Aven denna
metod har bérjat appliceras inom suicidforskning,
exempelvis for att analysera sjdlvmordsbrev eller
ldkares skriftliga anteckningar i patientjournaler,
vilket kan komplettera den information som finns
i elektroniska register”, sager Gergé Hadlaczky. I
en studie av Poulin et al. som publicerades 2014
anvinde man NLP for att analysera ostrukturera-
de kliniska anteckningar, och dér lyckades man
identifiera patienter som begatt sjdlvmord med 65
procents tréffsikerhet eller hogre (3). I en annan
studie analyserades sjalvmordsrelaterat innehall pa
Twitter, dir man lyckades skilja mellan personer
med suicidala och icke-suicidala beteenden med 92
procents tréffsakerhet (4).

NLP-tekniken kan ocksa appliceras pa rostdata
(lingvistiska och akustiska data), och i en studie
har forskare genom analyser av sddana data kunnat
klassificera patienter som suicidala, psykiskt sjuka
men inte suicidala, eller friska, med s& mycket som
85 procents traffsikerhet (5). NLP 6ppnar upp for
analyser av det manniskor oftast kommunicerar
genom, det vill sdga text och tal, och kan dirmed
bli en viktig del av en framtida automatisering av
suicidpreventionen. "ML-teknikens férmaga att
forutsdga sjalvmord ar dock inte, for nirvarande,
mer tillforlitlig 4n traditionella riskbedémningsin-
strument. Fler studier behovs for att replikera och
vidareutveckla de ovan beskrivna resultaten och
metoderna. Men studierna som lyfts fram har kan
ses som borjan pé ett nytt forskningsfalt inom
sjalvmordspreventionen, och 4r kanske en naturlig
reaktion pd den 6kande mingden data i vart infor-
mationssambhille”, sager Gergé Hadlaczky.

NASP:s verksamhet 2017
Under det ganga dret har NASP erbjudit sévil kon-
sultationer i metodstdd i sjalvmordsprevention som
faktaunderlag till en mingd olika aktorer. Man har
ocksa ordnat utbildningar till allménheten, forskare
och praktiker inom suicidprevention. NASP bedriver
aven flera forskningsprojekt. I ett av dessa undersoks
hur ML-tekniken kan appliceras genom att samla in
och analysera komplex data i realtid, for att hjilpa
individer som lider av depression till f5ljd av en
allvarlig somatisk sjukdom. Fysiologiska data samlas
in genom en sirskild tréja, och psykologiska data
samlas in genom en speciell applikation i telefonen
som stdndigt analyserar informationen for att intera-
gera med forsokspersonerna och foresla atgiarder nir
den uppticker tecken pa psykisk ohalsa eller stress.
Projektet Ioper till december 2019.

Ar 2016 paborjade NASP en utvirdering av
Youth Aware of Mental Health-programmet (YAM)
i Stockholms skolor. Datamaterial samlas in genom
en randomiserad kontrollerad studie i 163 skolor.
Projektet finansieras av Stockholms ldns landsting
och férvéntas vara klart i december 2018. m

Referenser:

1. Walsh CG, Ribeiro D, Franklin JC. Predicting Risk of
Suicide Attempts Over Time Through Machine Learning.
Clinical Psychological Science. 2017;5 (3), 457-4689.

2. Barak-Corren Y, Castro VM, Javitt S, Hoffnagle AG, Dai
Y, Perlis RH, Nock MK, Smoller )W, Reis BY. Predicting
Suicidal Behavior From Longitudinal Electronic Health
Records. Am | Psychiatry. 2017 Feb 1;174(2):154-162.

3. Poulin C, Shiner B, Thompson P, Vepstas L, Young-
Xu'Y, Goertzel B, Watts B, Flashman L, McAllister T.
Predicting the risk of suicide by analyzing the text of
clinical notes. PLoS One. 2014 Jan 28;9(1):e85733.

4. Braithwaite SR, Giraud-Carrier C, West J, Barnes MD,
Hanson CL. Validating Machine Learning Algorithms
for Twitter Data Against Established Measures of
Suicidality. JMIR Ment Health. 2016 May 16;3(2):e21.

5. Pestian JP, Sorter M, Connolly B, Bretonnel Cohen

K, McCullumsmith C, Gee JT, Morency LP, Scherer S,
Rohlfs L; STM Research Group. A Machine Learning
Approach to Identifying the Thought Markers of Sui-
cidal Subjects: A Prospective Multicenter Trial. Suicide
Life Threat Behav. 2017 Feb;47(1):112-121.



Antalet landsting som uppger att de arbetar med
suicidprevention utanfor den kliniska verksamheten har
okat fran 71 procent 2015 till 86 procent 2017. Det visar en
uppfoéljning av landstingens suicidpreventiva arbete som
Folkhdlsomyndigheten genomfort.

Fler landsting arbetar
med suicidprevention

OSTEN 2015 kartlade Folkhélso-  : Arbete med uttalat mal att forebygga
myndigheten det suicidpre- suicid utanfor den kliniska verksamheten
. R ¢ presenterat pa landstingsniva
ventiva arbetet pd lokal och :
regional nivd. Under 2017 har vi foljt | [l )a, driver eller samordnar
upp landstingens och regionernas ett arbete

(fortséttningsvis bendmnt landsting- Ja, deltar i ett arbete
ens) suicidpreventiva arbete for att fa

Nej, men har planer pa
att inom det ndarmaste
aret paborja ett arbete

en aktuell bild av det suicidpreventiva

arbetet pa regional nivé i landet och att

kunna félja utvecklingen over tid.
Ar 2017 uppgav 18 landsting (86 Nej, inget arbete bedrivs

procent) att de arbetar med suicidpre-

vention utanfér den kliniska verk-

samheten, jamfort med 15 landsting

(71 procent) vid undersékningen

2015. Totalt 11 landsting (52 procent)

uppgav att de driver eller samordnar

ett suicidpreventivt arbete med uttalat

mal att férebygga suicid utanfor den

kliniska verksamheten. Ytterligare 7

landsting (33 procent) svarade att de

deltar i det suicidpreventiva arbetet

utanfér den kliniska verksamheten.

Endast 3 landsting (14 procent) angav

att de inte deltar i ett suicidpreventivt

arbete utanfor den kliniska verksam-

heten men att de har planer pa att

paborja ett sadant. Kartan redovisar

hur landstingen besvarade fragan.



De 18 landsting som uppgav att de
driver, samordnar eller deltar i ett
suicidpreventiv arbete fick ocksa
besvara fragor om uppféljning och
samverkan. Av dessa landsting uppgav
16 stycken (89 procent) att de foljer
upp resultaten av sina insatser, och alla
(100 procent) uppgav att de samverkar
med andra aktorer kring fragor som
ror suicidprevention.

Halften av landstingen har
handlingsplaner

Knappt hilften av landstingen (10 av 21
stycken) uppgav att de har en hand-
lingsplan med uttalat mal att forebygga
suicid. Av resten angav 10 att det finns
planer pa att ta fram en sadan plan
inom det ndrmaste aret. Vid kartlagg-
ningen 2015 svarade 7 av 21 landsting
(33 procent) att de hade en handlings-
plan eller ett liknande policydokument.
Av de 10 landsting som uppgav att de
har en handlingsplan svarade

« 5 landsting att handlingsplanen
innehéller matbara mal

o 5 landsting att handlingsplanen dr
politiskt beslutat

4 landsting att handlingsplanen har
tilldelats en sarskild budget

4 landsting att handlingsplanen
endast omfattar landstinget

« 4 landsting att handlingsplanen
ingér i den handlingsplan som
tagits fram mellan kommuner och
landsting inom ramen f6r 6verens-
kommelsen for psykisk hélsa 2017

3 landsting att handlingsplanen
ar 6vergripande for hela ldnet och
inkluderar flera aktorer.

I kartlaggningen som genomfordes
2015 tillfragades ocksa kommunerna
och lansstyrelserna om deras suicid-

: preventiva arbete. Vi planerar att folja

upp kommunernas suicidpreventiva

arbete under 2019. Mer om kartlagg-
ningen 2015 finns pa folkhalsomyn-

digheten.se. m

.

Sa har gick kart-
ldggningen till
Folkhdlsomyndigheten
skickade i juni 2017

ut en webbenkat till
samtliga 21 landsting/
regioner med sex
fragor om deras suicid-
preventiva arbete.

Dar det var méjligt
skickade vi enkdten
till landstingets/
regionens utsedda
suicidpreventions-
samordnare. Fragorna
bygger pa kartlagg-
ningen som genom-
férdes 2015 och togs
fram i samrad med tva
landstingsrepresen-
tanter. Fragorna hade
bade fasta och 6ppna
svarsalternativ. Resul-
taten som presenteras
har avser de fragor
med fasta svars-
alternativ. Samtliga
landsting besvarade
enkdten. Procentsats-
erna som presenterats
dravrundade.

FOTO: MARIE LINNER/SCANDINAV BILDBYRA
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Arbetet med suicidprevention ser olika ut i olika delar
av landet. Vi har stdllt tre fragor till Cecilia Gamme,
folkhalsoutvecklare i landstinget i Kalmar lan, om deras

suicidpreventiva arbete.

Det regionala forebyggande
arbetet - ett exempel fran Kalmar

Hej Cecilia, hur ar arbetet med suicidprevention
organiserat i Kalmar?

— Vart arbete bedrivs gemensamt i samverkan med
forvaltningarna men samordnas av utvecklings- och
folkhélsoenheten som ar en stabsfunktion under
landstingsdirektoren. Arbetet rapporteras till led-
ningsgruppen for linsgemensam ledning (kommun/
landsting och regionférbund). Folkhalsoutvecklare

med ansvar for psykisk hilsa och suicidprevention har :

en samordnande funktion.

Vilka suicidpreventiva insatser genomfaor

ni i Kalmar?

- Hittills har all personal pa linets folkhogskolor
och ungdomsmottagningar gétt en utbildning i
MHFA (Mental Health First Aid). Personal pa
Landstingshélsan kommer ocksa att gd utbildningen
for att fanga upp medarbetarnas psykiska ohalsa.
Under 2018 kommer utbildningen finnas tillgédng-
lig f6r samtliga anstdllda inom landstinget. All
sjukvardande personal ska g utbildningen SPISS
(Suicidprevention i svensk sjukvard). Vi har dven
haft egna kortare utbildningsinsatser for Kronofog-
den i samverkan med psykiatrin. Dessutom har vi
genomfort andra aktiviteter. Exempelvis hade vi den
7 december 2017 en lansévergripande konferens
om suicidprevention med syfte att se hur lingt vi
har kommit i arbetet sedan uppstartskonferensen i

i maj 2015, sprida goda exempel och inspirera fler i

: lanet till att bedriva ett suicidférebyggande arbete. I

samverkan med blaljusverksamheterna (t.ex. polis,

i ambulans och riddningstjanst) haller vi pa att ta

i fram en samverkansrutin for suicidprevention i det

. akuta liget med fokus pa fortydligande av roller och
ansvar, framfor allt vad giller stod till anhoriga. Vi

© dr ocksa i uppstartsfas av ett landstingsinternt arbete

dar vi arbetar med framtagande av nya rutiner for

{ suicidnira patienter dér anhoriga ska involveras pa
i ett battre sitt an idag.

Vilka andra aktdrer samverkar ni med

i det suicidpreventiva arbetet?

i~ Vi samverkar med en rad olika aktérer inom kom-
muner, sdsom skola och raddningstjanst, men dven

© med polis och brukarféreningar. I ar arrangerade
Kalmar kommun (Ung i Kalmar) for forsta gangen

i pé den suicidpreventiva dagen en stadsvandring och
i ljusmanifestation i samverkan med landstinget och

© Suicide Zero. Vi ser det som viktigt att samverka med
. anhoriga. Landstinget i Kalmar lin har en uppbyggd
organisation for patient- och nirstiendemedverkan
via en sé kallad intressebank dit man som patient,

i nérstdende eller brukare fatt anmila sitt intresse att

¢ vara med och forbittra varden eller utveckla olika

: projekt. m



Fler aktiviteter inom omradet suicidprevention férvdntas

pa olika nivaer i samhdllet under 2018. Samtidigt ar tydliga
uppdrag och langsiktiga satsningar viktiga for att fa till ett mer
systematiskt forebyggande arbete.

Blickar mot 2018
och framat

S R 2018 KOMMER FOLKHALSOMYN-
A DIGHETEN att vidareutveckla
samverkan med myndigheter,
forskare och intressenter samt arbetet
med att f6lja utvecklingen och ta fram
och sprida kunskap. De nationella
samverkansgrupperna kommer att
fortsitta utbyta kunskap och ha
fokus pé att konkretisera malen i det
nationella handlingsprogrammet.
Samtliga aktorer kommer bidra till
att lyfta fram de teman som &r mest
angeldgna for att suicidtalet i Sverige
ska fortsatta minska.

Vi kommer ocksa att forstitta
arbetet med att ta fram kunskap inom
omradet befolkninginriktad suicidpre-
vention for att stodja de verksamheter
som arbetar med att férebygga suicid.
Mycket av det samarbete med forskare
som initierats under 2017 kommer att
fortsitta 2018, och projekten kom-
mer att ge en mangd underlag som
dr tankta att anvandas for att utforma
malgruppsanpassade kunskapsstod.
Flera omréaden berdrs i de pagdende

i projekten sdsom suicid bland unga
man, suicid bland migranter och

i nyanlinda och hbtq-personer. Manga
i som arbetar med suicidprevention

. efterfrigar ocksa mer kunskap om
hédndelseanalyser efter suicid, och

i detta dr ett omrade som vi kommer

© att ha fortsatt fokus pa under 2018.

© Vidare forstirker vi var samverkan

© med myndigheter som arbetar med
trafikfrdgor, som en del av regeringens
i nysatsning pa nollvisionen i trafiken

¢ dir suicidprevention nu utgor en

© uttalad del av strategin.

Omradet suicidprevention ut-

vecklas kontinuerligt, och under 2017
¢ uppmirksammades fragan pé flera

i sitt inom medier och andra kanaler.

© Maénga ideella organisationer fick for

. forsta gingen méjlighet att ansoka om
verksamhetsbidrag for att stirka sitt
suicidpreventiva arbete, och vi raknar
© med att f4 i uppdrag att stodja det

© arbetet dven under 2018. Aven pa regi-
© onal nivé ser vi en positiv utveckling.

L 186 procent av Sveriges landsting/



regioner — en 6kning frén 71 pro-
cent ar 2015 - pagar ett arbete med
suicidprevention utanfor den kliniska
verksamheten. Detta kan tolkas som
att allt fler huvudmén pé regional niva
arbetar for att utveckla en struktur for
det suicidpreventiva arbetet utifran ett
folkhilsoperspektiv. Men strukturen
for arbetet har kommit olika langt i
olika delar av landet och det ar i vissa
delar fortfarande oklart vem som har

utvecklingen av ett effektivt och kun-
skapsbaserat arbete att det byggs upp
en struktur pa den regionala nivan
med tydlighet i mandat och resurser.
For att vi ska kunna na regeringens
vision om att ingen ménniska ska ham-
naien sidan utsatt situation att sjélv-
mord ses som den enda utvégen, kréavs
fortsatt engagemang for fragan. Suicid-
prevention berér manga omraden i
samhillet och det finns ofta ingen skarp
grans mellan det som ér suicidpreven-
tion och det som ér halsoframjande
och forebyggande arbete inom omréadet

FOTO: ANNE DILLNER/SCANDINAV BILDBYRA (Personerna pa bilden har inget med sammanhanget att gora.)

i psykisk halsa. For att fa storre effekter i
i arbetet behdvs en bred samordning av
i fragorna pa samtliga samhallsnivier,

. dr arbetet med att forebygga psykisk
ohdlsa och suicidprevention ses som

i en helhet, fast med en tydlighet och en
i intensifiering avseende de insatser som
i dr specifikt suicidpreventiva.

Slutligen vill vi lyfta vikten av

langsiktiga satsningar inom omrédet.
i Folkhilsomyndighetens samordnings-
ansvar for vad. Det dr dérfor viktigt for

uppdrag och uppdrag att férdela medel

i har hitintills varit ettiriga, vilket ger

© samre forutsittningar for ett langsik-
tigt arbete. Detta dr en aterkommande

i utmaning som skulle kunna underlittas
i av exempelvis forordningar kring stats-
i bidragen. Det skulle ocksa underlitta

: om nyckelmyndigheter savil inom

som utanfor det sociala omradet far

i inskrivet i sina styrdokument att de ska
i medverka i den nationella samordning-
i en och bidra till arbetet med att minska
¢ suicid. m

Ingen manniska
ska hamnaien
sadan utsatt
situation att
sjdlvmord ses
som den enda
utvagen




Aktuella publikationer

Nedan listas aktuella publikationer som Folkhdlsomyndigheten har publicerat inom
omradet suicidprevention. De riktar sig till verksamheter och professioner som
arbetar med suicidprevention inom savdl kommun och landsting som myndigheter
och ideella organisationer.

Ett nationellt handlingsprogram foér suicidprevention

Det nationella handlingsprogrammet antogs av riksdagen 2008 och innehaller
nio strategiska atgdrdsomraden fér att minska suicid. Den hdr broschyren be-
skriver det nationella handlingsprogrammets atgdrdsomraden och ger exempel
pa vilka insatser man kan géra for att férebygga suicid. Broschyren riktar sig

&( !
Yﬁ ""’ till alla som arbetar med, eller ska paborja, ett suicidférebyggande arbete och

Suitidpre(/enﬂon

finns dven publicerad pa engelska.

|

| '
i ’.. Forfattare: Folkhadlsomyndigheten, 2016
Antal sidor: 16

o Flera insatser kan férebygga sjalvmord

Flera insatser kan forebygga sjslvmord Det gar att forebygga suicid genom att begransa tillgangen till medel och
metoder for suicid, behandla depression, folja upp patienter som gjort ett
sjalvmordsforsok och forebygga sjalvmordstankar och sjalvmordsforsok genom
skolbaserade insatser. Det visar en sammanfattning av en systematisk littera-
turéversikt av Zalsman och medarbetare.

Forfattare: Folkhdlsomyndigheten, 2017

Antal sidor: 1

Suicidprevention 2016. En ldgesrapport om det
nationella arbetet med att férebygga sjalvmord

| den forsta arliga lagesrapporten ger vi en kortfattad och aktuell beskrivning
av det suicidpreventiva arbetet pa nationell niva under 2016. Vi sammanfattar
bl.a. det suicidpreventiva arbetet som bedrivs av Folkhdlsomyndigheten, andra
berérda myndigheter och den ideella sektorn. Vi presenterar ocksa aktuell
forskning ach statistik om suicid. Rapporten riktar sig till tjansteman pa Reger-
ingskansliet, nationella myndigheter, aktorer pa regional och lokal niva och
ideella organisationer som arbetar med suicidpreventionsfragor.

Forfattare: Folkhadlsomyndigheten, 2017
Antal sidor: 36




Alkoholpolitiska atgarder kan minska sjdlvmord

Det finns ett samband mellan suicid och alkoholpolitiska atgarder. Bade
Al . enskilda alkoholpolitiska atgarder och en restriktiv, nationell alkoholpolitik kan
<ohq\p0lwt|5\<a atgarder
kan minska sjalvmord minska sjalvmordstalen, sarskilt bland man. Det visar en sammanfattning av
en systematisk litteraturéversikt av Xuan med kollegor.
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Forfattare: Folkhdlsomyndigheten, 2017
Antal sidor: 1

e e Skolbaserad prevention kan minska suicidférsok

gk_o\l;;;serag priveqt}g: kakn minska OCh SUiCidtankar

Skolbaserade suicidpreventiva insatser kan forhindra suicidférsok och suicid-
tankar bland unga. Insatserna bestar av utbildning med syfte att ¢ka elevernas
medvetenhet och kunskaper om suicid samt férmaga att hantera och l6sa pro-
blem. Aven skolpersonalens kunskap och attityder férbattras genom utbildning
i att kanna igen tecken pa suicid, s.k. gatekeeper-traning. Det visar samman-
fattningen av en systematisk litteraturéversikt av Bennet och medarbetare.

Forfattare: Folkhdlsomyndigheten, 2016
Antal sidor: 1

Suicidpreventivt arbete i kommuner, landsting

€ & och lansstyrelser
Suicidpreventivt arbete i kommuner,

landsting och lansstyrelser Arbetet med att férebygega suicid dar geografiskt spritt 6ver Sverige och det ar
P - framforallt landstingen som aktivt bedriver ett suicidférebyggande arbete.
Det har faktabladet sammanfattar de viktigaste resultaten fran rapporten
"Kartlaggning av det suicidférebyggande arbetet i kommuner, landsting och
lansstyrelser”.

Forfattare: Folkhadlsomyndigheten, 2016
Antal sidor: 2




Kartldggning av det suicidpreventiva arbetet i
kommuner, landsting och ldnsstyrelser

ortsaaning a et Arbetet med att férebygga suicid ar geagrafiskt spritt ver Sverige och det dr
sulckipreventiva arbetet framfdrallt landstingen som aktivt bedriver ett suicidférebyggande arbete; 71

procent av landstingen och 23 procent av kommunerna uppger att de arbetar
med befolkningsinriktad suicidprevention. Rapporten presenterar resultatet
fran en kartlaggning av det suicidpreventiva arbetet i koemmuner, landsting/
regioner och ldnsstyrelser 2015.

Forfattare: Folkhdlsomyndigheten, 2016
Antal sidor: 36

Effekter av insatser for att férebygga suicid

e — Sju av nio forebyggande insatstyper minskar risken for suicidrelaterade utfall.
Det visar en kartldggande litteraturéversikt om suicidpreventiva insatser
utanfér halso- och sjukvarden. Det har faktabladet sammanfattar rapporten
"Effekter av suicidpreventiva insatser utanfér halso- och sjukvarden”.

Effekter av insatser
icid

Forfattare: Folkhdlsomyndigheten, 2016
Antal sidor: 2

Effekter av suicidpreventiva insatser
utanfor hilso- och sjukvarden

Den har rapporten presenterar resultatet av en kartldggande litteraturéversikt
E;%E%%E?.‘?ﬁdhﬁfﬂa om suicidpreventiva insatser utanfor halso- och sjukvarden. Det vetenskapliga
e underlaget tyder pa att sju av nio insatstyper minskar risken fér nagot suicid-
relaterat utfall. Det géller: insatser med flera komponenter (for suicidférsok
och suicidtankar), skolbaserad prevention (for suicidforsok), begransning av
medel och metoder (for suicid), utbildning och riktlinjer till medier (for suicid),
telefonhjalplinjer (for suicid) alkoholrestriktioner (for suicid) och internetbase-

rad KBT (for suicidtankar).

’A\ Forfattare: Folkhdlsomyndigheten, 2016
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Att utreda sjalvmord bland barn och unga genom
Att utreda sjilvmord hﬁndelseanalyser

bland ba{n ochunga

::::,T;::’::j:amlysef Kommunen har en unik position i det sjalvmordsforebyggande arbetet genom

— att vara nara medborgarna om ett sjalvmord intrdffar. Denna broschyr beskri-
ver hur kommuner kan arbeta med att utreda sjalvmord genom hdndelseana-

lyser. En handelseanalys ger kunskap om hur och varfér ett sjdlvmord intraffat
och visar vad kommunen kan gora for att forhindra att det sker igen.

Pa suicidprevention.se finns dven en film om handelseanalyser.

Forfattare: Folkhdlsomyndigheten och Socialstyrelsen, 2016
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Den hdr rapporten ger en kortfattad och aktuell [dgesbeskrivning av det
suicidpreventiva arbetet pa nationell niva under 2017. Det omfattar det
suicidpreventiva arbete som bedrivs av Folkhdlsomyndigheten, andra
berérda myndigheter och den ideella sektorn. Vi presenterar ocksa
aktuell statistik om suicid, suicidférsék och suicidtankar.

Rapporten riktar sig till tjanstepersoner pa Regeringskansliet,

nationella myndigheter och ideella organisationer som arbetar med
suicidpreventionsfragor. Den riktar sig dven till tjdnstepersoner och
intressenter pa regional och lokal niva som arbetar med suicidprevention.

Folkhdlsomyndigheten dr en nationell kunskapsmyndighet som arbetar fér
en bdttre folkhdlsa. Det gér myndigheten genom att utveckla och stédja
samhdillets arbete med att frémja hdlsa, férebygga ohdlsa och skydda mot
hélsohot. Vadr vision dr en folkhdlsa som stdrker samhdllets utveckling.
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