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Inledning

Varje ar tar niarmare 1600 personer sitt liv i Sverige®. | Virmland tog 39 personer sitt liv 20192, Suicid
ar ett folkhalsoproblem som forutom forlust av manniskoliv leder till omfattande psykiskt lidande och
férsdmrad hilsa hos anhériga och andra berérda3.

Sjalvmord, suicid, ar den vanligaste dodsorsaken bland man i aldrarna 15 till 44 ar och bland kvinnor i
samma alder dr det den vanligaste dédsorsaken efter cancer i Sverige®.

Suicid gar att forebygga och forhindra. Erfarenheter fran manniskor som férsokt ta sitt liv men som
dverlevt, visar att de in i det sista varit ambivalenta och vanligen ville fortsatta att leva®. Erfarenheter
visar ocksa att det gar att avbryta en suicidal process genom att till exempel fraga om suicidtankar
och suicidplaner och visa pa att det finns hjalp att fa for att Iattare kunna hantera sin livssituation.

Suicidproblematik innebar inte enbart ett lidande fér den suicidnéra personen utan ocksa for dennes
familj, vanner och andra narstaende. Att leva under hotet av suicid ar extremt stressande och sorgen
efter ett sjalvmord &r oftast mer traumatisk och av annan karaktar an efter dodsfall pa grund av
sjukdom eller olyckor. Sorgen kompliceras av de narstaendes kansla av skam och skuld och de tabun
nar det galler suicid som finns i samhallet.

Insatser i den fysiska miljon i en stad har ocksa visat sig ha forebyggande effekt. Det finns
uppfattningar om att atgarder i den fysiska miljon inte kan hindra en méanniska fran att ta sitt liv, och
att den suicidnéara personen bara kommer leta upp andra stallen. Forskning visar att sa inte alls
behover vara fallet, utan att fysiska hinder kan radda en person som i stunden upplever sin situation
som outhardlig®. Det kan till exempel handla om att satta upp svarforcerade stingsel ldngs vissa
jarnvagsstrackor eller vid broar.

Ett av de Overgripande malen inom Eda kommun &r att alla kommunens invanare ska kunna leva ett
halsosamt liv. Att jobba med suicidprevention och att framja den psykiska halsan ar en del i arbetet.
Allt for att skapa forutsattningar for ett gott och tryggt liv for de personer som lever och verkar i Eda
kommun.

Uppdrag

| samband med att den lansgemensamma handlingsplanen for suicidprevention i Varmland antogs
delegerades ett uppdrag om att utforma en handlingsplan for suicidprevention inom Eda kommun
fran kommunchef. Handlingsplanen for suicidprevention i Eda kommun stracker sig fran 2021 till
2023 och utgar fran den lansgemensamma handlingsplanen fér suicidprevention i Varmland

Inom kommunen har det bildats en arbetsgrupp for suicidprevention med uppdrag att driva och vara
till stod for verksamheternas arbete. | gruppen ar professioner fran kommunens olika verksamheter
representerade. Kontaktpersonernas uppdrag ar att vara en lank mellan verksamheterna och den

1 B&de sikra och osikra suicid 4r medrdknade i denna statistik. De flesta osédkra fallen kan hénféras till olika
typer av forgiftningar. Man far en underrapportering av sjalvmord om man véljer att rédkna bara sékra suicid. Sa
mycket som 70 till 75 procent av de osdkra sjalvmorden har efter psykologiska undersokningar skattats som
sjalvmord.

2 https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och -data7register/alla-register/dodsorsaksregistret/u

3 Suicidprevention.se

4 Nationellt handlingsprogram for suicidprevention. Folkhdlsomyndigheten 2015

5 Konsten att radda liv — om att férebygga sjalvmord. Ulla-Karin Nyberg. Natur & kultur 2014

6 Férebygga suicid i fysisk miljé. Ett inspirationsmaterial fér kommunernas arbete, SKL 2019
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gemensamma arbetsgruppen, att stédja den egna avdelningens arbete samt att fanga upp och ta
med fragor fran avdelningen till den kommunovergripande arbetsgruppen.

Syfte

Handlingsplanen &r 6vergripande och pavisar kommunens arbete med suicidprevention.
Handlingsplanen ska tydliggéra Eda kommuns ansvar for det suicidpreventiva arbetet i kommunen
samt skapa forutsattningar for ett strukturerat och kontinuerligt férebyggande arbete. Varje
verksamhet har ett ansvar for implementeringsprocessen av handlingsplanen. Syftet ar ocksa att 6ka
kunskapen och medvetenheten om riskgrupper och bakgrundsfaktorer till suicid for att Eda kommun
battre ska kunna uppmarksamma personer som kan vara i riskzon.

Begrepp och definitioner

Orden sjalvmord och suicid har samma innebord. | facklitteratur har ordet sjalvmord kommit att
ersattas alltmer av termen suicid. Vissa foredrar ordet suicid eftersom sjalvmord kan leda tankarna
till mord och kriminella handlingar, medan andra anser att suicid ar ett alltfor kliniskt och
avstandstagande begrepp’. | denna handlingsplan om suicidprevention anvands bada begreppen
synonymt. Skillnaden mellan begreppen suicid, suicidforsék och suicidprevention:

e Suicid - en medveten, uppsatlig, sjalvforvallad, livshotande handling som leder till doden.

e Suicidforsok - livshotande eller skenbart livshotande beteende i avsikt att satta sitt liv pa spel
eller géra intryck av en sadan avsikt som inte leder till doden.

e Suicidprevention — kan till exempel vara utbildning, informationsinsatser, metodutveckling,
begransning av medel och metoder, efterlevandestod for att forhindra att minska antalet
suicidforsok och suicid.

Det borjar dessutom bli mer vanligt att prata om sjalvmord/suicid som ett psykologiskt olycksfall. Ett
olycksfall gar att férebygga och begreppet syftar till att visa pa att det &r manga aktérer som har en
viktig roll i det suicidférebyggande arbetet. Att benamna sjalvmord som ett psykologiskt olycksfall
kan ocksa minska risken for att omgivningen ska uppleva skam och skuldkanslor.

Riskgrupper och riskfaktorer

Vanliga riskfaktorer for suicid ar storre livsomstallningar sdsom separation, sjukdom, att forlora en
ndra anhorig, pensionering, att bli arbetslos, mobbing och krankningar, att bli foéralder eller att
komma ut med sexuell identitet eller konsuttryck. Andra riskfaktorer ar riskbruk, missbruk och
obehandlad depression. Aven tidigare suicider i familjen och egna suicidférsok ar riskfaktorer.

Det finns en stark koppling mellan psykisk ohalsa och sjalvmord. Manniskor med psykisk ohalsa ar
ofta en utsatt grupp vad géller socioekonomiska faktorer sasom ekonomi, boende, tillgang till arbete
och delaktighet i sociala natverk. Det géller bade i jamforelse med den 6vriga befolkningen och i
jadmférelse med andra patient- eller funktionshindergrupper?.

7 SKR, att férebygga suicid i fysisk miljo (2019)
8 https://www.regionvarmland.se/vardgivarwebben/samverkan-avtal-och-vardval/folkhals-
ochsamhallsmedicin2/livsvillkor-och-levnadsvanor/Psykisk-halsa/Sjalvmordsprevention/Sjalvmord-statistik-

och-prevention/
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Region Varmland har utifran statistik och forskning identifierat fyra riskgrupper;

e Medelalders och dldre méan ar den storsta riskgruppen for fullbordade suicid.
e Yngre kvinnor och man ar den storsta riskgruppen for suicidforsok.

e Ensamkommande ungdomar.

e HBTQ-personer.

Enligt Nationellt Centrum for Suicidforskning och Prevention (NASP) &r aldre en ytterligare riskgrupp
som kan behéva tillhandahélla sarskilda insatser. Aven anhériga till individer som har avlidit i suicid ar
en grupp som befinner sig i en speciell och akut situation i samband med att de far besked om en
anhorigs suicid®. B&da dessa grupper tas med i denna handlingsplan.

Medelalders och aldre man

Mer ar 70 procent av alla suicid begas av man. En del av forklaringen till att fler méan tar sitt liv ligger i
valet av metoder. Nar man bestamt sig for att ta sitt liv valjer de oftast dodligare metoder an vad
kvinnor gér®®. En annan férklaring dr att m&nga man inte har ett kontaktnit som de kan be om
kdnslomassigt stod samt att pojkar och méan séker vard for psykiskt lidande i mindre omfattning dn
flickor och kvinnor!!. Detta kan gdra det svarare att fanga upp mins och pojkars psykiska ohélsa i tid.
Normer for maskulinitet och forvantningar hos personal inom verksamheter i kommuner och
regioner kan ocksa bidra till att vard och omsorg inte far syn pa méans psykiska ohalsa i tid och
riskerar att skapa osynliga trésklar fér pojkars och mins benigenhet att séka hjalp*2.

Enligt Folkhdlsomyndigheten paverkar dven socioekonomiska skillnader férekomsten av mans suicid
mellan olika regioner. Storstadskommuner hade lagre arbetsloshet, hogre medianinkomst och farre
personer med enbart forgymnasial utbildning jamfort med avlagset belagna landsbygdskommuner
dar suicidtalen for man ar hogre®s.

Fler man an kvinnor har ett substansmissbruk. Alkohol 6kar generellt sett impulsivitet samt
aggression, vilket kan leda till férhastade beslut i en situation av upplevd kris och lidande4. Utéver
detta ar alkoholmissbruk vanligt forekommande vid manga sjalvmordshandlingar bland i synnerhet
man, vilket kan bidra till en mer langvarig forhojd risk for ytterligare sjalvmordshandlingar och
fullbordat sjalvmord.

Yngre kvinnor och man

Det finns stora skillnader i alders- och konsférdelning bland de som vardas for avsiktligt
sjalvdestruktiv handling, det som dven kallas suicidforsék. Unga personer och i synnerhet unga
kvinnor vardas i betydligt hogre utstrdackning jamfort med man och aldre personer. Enligt
Socialstyrelsen fick totalt 6 615 personer (10 ar och aldre) vard pa sjukhus till féljd av avsiktligt
sjalvdestruktiv handling 2018. Storst konsskillnader fanns bland personer under 20 ar dar 77 procent

% https://respi.se/insatser/

10 Mind Sweden. Psykisk hilsa. 2014:3. Mé&n och sjilvmord

11 sveriges kommuner och landsting (SKL). Maskulinitet och psykisk hilsa. Strategier fér férbattringsarbete i
vard och omsorg. 2018.

12 htpps://skr.se/halsasjukvard/psykiskhalsa/manspsykiskahalsa/suicidpreventionman.14339.html

13 https://folkhalsomyndigheten.se/nyhter-och-press-/nyhetsarkiv/2018/juni/lagst-andel-sjalvmord-bland-

man-i storstader/

14 NASP. Rekommendationer fér suicidpreventiva insatser pa befolkningsniva. 2019.
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av de vardade var flickor eller unga kvinnor. Vad kons- och aldersskillnaderna beror pa ar inte klart.
Det kan innebara att suicidforsék och andra avsiktligt sjalvdestruktiva handlingar ar mer
forekommande i dessa grupper, men det kan ocksa bero pa att dessa grupper séker vard i storre
utstrackning. Forgiftningar stod bakom 84 procent av vardtillfillena under 2018%°.

Ensamma utlandsfodda utan uppehallstillstand

Personer som anlander till Sverige utan anhoriga, har en samre psykisk halsa. De har farre
skyddsfaktorer och fler riskfaktorer, vilket 6kar sannolikheten fér ohélsa. Forekomsten av
posttraumatiskt stressyndrom &r ocksa betydligt vanligare bland ensamma utlandsfédda &n i andra
grupper, vilket sannolikt beror pa traumatiska upplevelser som krig och konflikter i flera lander under
senare ar. Den psykiska ohélsan ar dock inte enbart kopplad till hdndelser innan ankomsten till
Sverige utan kan ha samband med brister i mottagningssystemet, svarigheter att ta sig in i samhallet
och svarigheter att fa vard. Ensamkommande barn och ungdomar har i hogre utstrackning fatt
psykiatrisk vard jamfért med andra ungdomar som kommit till Sverige och jamfoért med inrikes fodda.
Liknande resultat har ocksa konstaterats i flera internationella studier?.

HBTQ-personer

Bland personer som identifierar sig som hbtg-personer ar risken for suicidforsék férhojd och de 16per
storre risk att drabbas av psykiska och stressrelaterade besvar i jamforelse med gruppen
heterosexuella och cis-personer?’. Hbtg-personer paverkas av negativa kulturella attityder eftersom
de bryter mot normer kring sexualitet och konstillhorighet.

Forskning tyder pa att detta innebar en 6kad utsatthet for olika stressfaktorer som diskriminering,
vald, stress kring att inte kunna vara 6ppen med sin sexuella identitet eller konsidentitet och
forvantningar pa att bli avvisad eller socialt isolerad, dven kallad fér minoritetsstress. Unga
transsexuella har dven en starkt forhojd risk fér genomférda sjalvmord?8,

Trans handlar om kénsidentitet och/eller kdnsuttryck, det vill saga vilket eller vilka kén man kdnner
sig som, eller om man inte kdnner sig som nagot kon alls. Det kan ocksa handla om hur man viljer att
uttrycka sitt kén med klader, kroppssprak och frisyrer?®.

Aldre

Enligt Nationellt Centrum for Suicidforskning och Prevention (NASP) &r dldre en ytterligare riskgrupp
som kan behova tillhandahalla sarskilda insatser. Suicidrisken ar hég i denna aldersgrupp och ar
starkt kopplad till social isolering, i synnerhet bland man som &r 85 ar och aldre. Orsakerna kan vara
manga men en bidragande orsak kan vara att livskvaliteten sjunker i takt med stigande alder. De
refererar till en enkatundersékning fran 2016 med narmare 10 000 &ldre. Den visade att en fjardedel

15 https:77www.folkhalsomyndigheten.se/suicidprevention/statistik-om-suicid/suicidforsok

16 Folkhalsomyndigheten. Hilsa hos personer som ar utrikes fédda — skillnader i hilsa utifran fédelseland
(2019)

7 En person vars biologiska kén éverensstimmer med det juridiska, sociala och upplevda kén.

18 Forte: Forskningsradet fér hilsa, arbetsliv och vilfird. Halsa och livsvillkor bland unga hbtg-personer. 2018.
19 https://www.transforming.se/vad-ar-trans
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av personerna uppgav att de kiande sig ensamma, och flera studier har pavisat att det finns ett
samband mellan depressiva symptom och upplevd ensamhet®.,

Anhoriga och andra narstaende

Att forlora en anhorig genom suicid ar ett svart trauma och en risk for allvarlig psykisk ohélsa och
suicidhandlingar hos de drabbade. De flesta beskeden om att en anhdrig tagit sitt liv ges vid ett
hembesdk av polisen. Darefter lamnas oftast de anhériga ensamma trots att de befinner sig i svar
chock och forvirring och har svart att veta vad de ska ta sig till. Det ar inte bara anhériga som drabbas
av ett suicid. Aven andra narstdende som till exempel nira vanner, skol- och arbetskamrater
paverkas och kan behéva stéd och hjilp2.

Identifiering av riskgrupper ar en férutsattning for att alla som moter dem i sin profession ska kunna
vara sarskilt uppméarksamma pa eventuella risker. Ju tidigare insatser satts in desto storre chans att
suicidhandlingar kan forebyggas. Samtidigt ar det viktigt att framhalla att varje enskild riskgrupp inte
nodvandigtvis kraver sarskilda insatser for att komma till ratta med sin suicidalitet utan kan ofta
utnyttja redan befintliga evidensbaserade behandlings- eller preventionsmetoder. Det handlar
snarare om att deras status som riskgrupp blir uppmarksammad av aktorer som har mojligheten att
hjalpa?.

Statistik

Over en ldngre tidsperiod har det totala antalet sjdlvmord minskat i Sverige. Det géller for alla utom
gruppen unga manniskor dar det har 6kat nagot. De senaste aren har antalet suicid legat pa ungefar
samma niva. Under 2019 klassades 1269 dodsfall som avsiktliga sjdlvmord i Sverige enligt
Socialstyrelsen®. Av dessa var 873 man och 396 kvinnor. Utéver dessa klassades 319 dédsfall som
skadehandelser med oklar avsikt. | Varmland var det 39 sdkra suicid under 2019.

20 https://respi.se/insatser

21 https://respi.se/insatser

22 NASP;https://respi.se/insatser

23 https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/register/alla-register/dodsorsaksregistret
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Antal sdékra sjdlvmord i Varmland sammanlagt
under aren 2009-2018, fordelat pa kén och alder

41

Antal sdkra sjalvmord
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ld Kvinnor Varmland & Man Varmland

Kdlla: Socialstyrelsen/Region Virmland

Figur 1: Sdkra sjélvmord i Vdrmland under gren 2009-2018, férdelat pa kén och dlder.

Sjalvmord forekommer i alla dlders- och socioekonomiska grupper men det finns en stor skillnad i
forekomst mellan kvinnor och man. Man star for drygt 70 procent av alla sjalvmord samtidigt som
kvinnor star for majoriteten av alla sjalvmordsforsok, vilket ar tydligt aven i Varmland.

Sakra sjalvmord per 100 000 invanare, 15 ar eller dldre
5 ars medelvarde for perioden 2014-2018
Munkfors 31,3
Storfors 28,8
Arvika 25,6
Eda 251
Grums 23,7
Siffle 24,3
Hagfors 23,1
Filipstad 22,0
Sunne 19,5
Arjang 16,8
Kristinehamn 15,5
Torshy 13,5
Karlstad 13,5
Kil 14,4
Forshaga (ecocscsssstssscosa 8,5
Hammart = 3,2
Virmland ieecssssscstaomsssssaaosssaoasssocosl 17,0
0 =) 10 15 20 25 30 35 40 45 50
Sékra sjalvmord/100 000 invanare
Kiilla: Folkhélsomyndigheten/Region Vérmland

Figur 2: Sdkra sjiélvmord per 100 000 invdnare, 15 dr eller dldre. 5 Grs medelvdrde for gren 2014-2018.

Under perioden 2014 till 2018 var femarsmedelvardet for sakra suicid i Eda 25,1 vilket innebar att
Eda ligger hogt i varmlandsstatistiken under den perioden.

Ar 2019 var det totalt 138 unga personer i aldersgruppen som dog till foljd av sakert faststallda suicid
i Sverige?*. Fér unga kvinnor stod suicid fér 39 procent av all dédlighet i ldersgruppen 15 till 24 &r

2 https://www.folkhlsomyndigheten.se/suicidprevention/statistik-om-suicid/utvecklingsen-over-tid/
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2019. Fér unga man var motsvarande andel 32 procent. Aven om suicidtalen fér unga ar lgre dn i de
flesta dldre aldersgrupper boér det iakttas att fler unga méanniskor dor i suicid.

| den nationella folkhdlsoenkaten fran 2018 svarade drygt 14 procent av befolkningen att de haft
suicidtankar under de senaste 12 manaderna eller nagon gang i livet, andelen bland kvinnor var 15
procent och bland mannen 12 procent?®. Eda kommun har omkring 8 600 invanare. Det skulle
innebara att cirka 1 200 Edabor har eller har haft suicidtankar nagon gang under sitt liv.

Nationellt, regionalt och lokalt arbete

Pa den nationella nivan samordnar Folkhadlsomyndigheten myndigheternas arbete med
suicidprevention. Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) stédjer utvecklingsarbetet som sker i
regionerna via Uppdrag psykisk halsa. Region Varmland stodjer lanets kommuner i arbetet. Lokalt i
Eda kommun ligger arbetet med suicidprevention under samhallsbyggnad, dar arbetet med folkhalsa
bedrivs. Folkhalsoarbetet utgar fran Region Varmlands arbete med Nya Perspektiv och i kommunens
Halsoplan 2020-2023 som lyfter psykisk halsa som en prioriterad fraga. Arbetet utgar dven fran
Agenda 2030 med utgangspunkt i de globala hallbarhetsmalen. Agenda 2030 &r FN:s globala
hallbarhetsmal for hallbar utveckling som varldens lander enats om. Alla har vi ett ansvar for att
malen ska uppnas till &r 2030. For att uppna malen kravs det att varldens ledare, de lokala politikerna
och medborgarna samarbetar.

FOPRTT e

o

GODHALSA OCH
VALBEFINNANDE

Mal 3. God hélsa och valbefinnande, ar grundlaggande for att sdkerstélla att alla kan leva ett
halsosamt liv och verka for alla manniskors vélbefinnande i alla aldrar.

Mal 3.4. Till 2030 genom forebyggande insatser och behandling minska det antal manniskor som doér
i fortid av icke smittsamma sjukdomar med en tredjedel samt framja psykisk halsa och
valbefinnande.

2 https://www.folkhlsomyndigheten.se/suicidprevention/statistik-om-suicid/suicidtankar



https://www.folkhlsomyndigheten.se/suicidprevention/statistik-om-suicid/suicidtankar

Nio strategier i det nationella handlingsprogrammet

| det nationella arbetet finns nio strategier framtagna som grund for arbetet. Programmets vision ar
att ingen manniska ska behdva hamna i en sadan utsatt situation att suicid ses som den enda
utvagen?®.

Programmet lyfter fram behovet av samverkan mellan regering och riksdag, myndigheter, kommuner
och regioner, universitetet och hégskolor, frivilligorganisationer och anhériga. De identifierade nio
strategierna i det nationella handlingsprogrammet som ar framtagna som grund for arbetet ar:

e Framja goda livschanser for mindre gynnade grupper.

e Minska alkoholkonsumtionen i befolkningen och i hégriskgrupper for sjalvmord.

e Minskad tillganglighet till medel och metoder for sjalvmord.

e Se suicid som psykologiska olycksfall.

e Forbattra medicinska, psykologiska och psykosociala insatser.

e Sprida kunskap om evidensbaserade metoder for att minska sjalvmord.

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

e GOr hdndelseanalyser efter suicid.

e Stod till frivilligorganisationer.

Det regionala arbetet och halso- och sjukvarden

En lansgemensam handlingsplan ar framtagen och antagen av alla medverkande aktorer. Region
Varmland har en samordnande funktion i lanet. En regional handlingsplan for suicidprevention och
psykisk ohélsa arbetades fram for aren 2017 till 2019. Eda kommun tillsammans med 6vriga
kommuner i lanet har stallt sig bakom handlingsplanen. En ny regional handlingsplan ar under
framtagande. Med utgangspunkt fran det nationella arbetet och de framtagna strategiomradena
pagar ett lansgemensamt arbete. Dar deltar representanter fran lanets alla kommuner, polisen,
raddningstjansten, Svenska kyrkan, ideella organisationer och Region Varmland.

Region Varmland har ansvar for hdlso- och sjukvarden i lanet, daribland behandling av suicidnéra
personer. Kommunen har ocksa ett halso- och sjukvardsansvar i vissa verksamheter men samverkan
med regionen i de har fragorna ar avgorande for den enskildes behandling. Kommunens
overgripande roll ar att forebygga suicid och suicidférsok genom att identifiera personer i
riskgruppen och jobba preventivt med dessa malgrupper. En val fungerande samverkan mellan
kommunen och regionen ar av storsta vikt.

Det lokala arbetet

Eda kommuns strategiska folkhalsoarbete utgar fran Region Varmlands arbete Nya Perspektiv med
nyckeltal fran Kolada och Strategi for halsa. Nya Perspektiv &r en samverkan mellan ldnets 16
kommuner och Region Varmland och ett forum for dialog med befolkningsperspektiv mellan
fortroendevalda och hogre tjanstemannaledningen. Man arbetar utifran ett livscykelperspektiv med

26 Ett nationellt handlingsprogram fér suicidprevention. Folkhilsomyndigheten 2019
10



sarskilt fokus pa psykisk halsa och goda levnadsvanor. Inom det arbetet finns malet att antalet
sjalvmordsforsok ska minska. Malen i Nya perspektiv dr formulerade for att succesivt na en 6nskad
forandring till 2022.

Eda kommuns halsoplan 2020-2023 lyfter psykisk halsa som en prioriterad fraga och med
utgangspunkt i malet jamlik halsa kravs att arbetet bedrivs 6ver forvaltningsgranser och i bred
samverkan med de aktorer i samhallet som har en nyckelroll i arbetet med att forbattra folkhalsan.
En arbetsgrupp har sedan 2018 arbetat med psykisk hilsa som utgangspunkt och nu breddas denna
grupp for att ta fram underlaget till denna plan.

Den 1 januari 2020 blev barnkonventionen lag. Barnkonventionen starker barns manskliga rattigheter
i praktiken. Eda kommun arbetar med att implementera barnkonventionen. Artikel 6 i
Barnkonventionen understryker varje barns ratt till liv, 6verlevnad och utveckling. Artikeln handlar
inte bara om barnets fysiska halsa utan ocksa om den andliga, moraliska, psykiska och sociala
utvecklingen?’.

[EEY
N

[

[ .
. -
s .
* .
[ .
. .
s .
- [y
L .
. »
L g

L

Det civila samhallets engagemang och kunskap

For att motverka stigmatisering av psykisk ohalsa och gora det lattare att samtala om psykisk ohalsa
och sjdlvmord, spelar det civila samhallet en viktig roll. Det finns flera intresseorganisationer som
arbetar med att skapa kunskap och dialog. Olika organisationer kan tdnkas vara behjalpliga med att
genomfora utbildningsinsatser till allmadnheten och nagra driver ocksa motesplatser dar man kommer
i kontakt med riskgrupper. Engagemang i foreningslivet ar nagot som gor att manga kanner ett
sammanhang och tillhérighet i samhallet och far darfér ocksa ses som en god forebyggande atgard.
Ett arbete med att utveckla samarbetet mellan kommunen och civilsamhallet ska paborjas.

27 https://www.barnombudsmannen.se/barnombudsmannen/barnkonventionen/
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Overgripande mal och delmal i Eda kommun
De Overgripande malen med kommunens arbete med suicidprevention ar att:

e Minska forekomsten av suicidforsok och suicid i kommunens verksamheter och i
befolkningen.

e Oka kunskapen kring suicidprevention och dirigenom 6ka handlingsberedskapen att
forebygga och uppmarksamma suicid och suicidhandlingar.

Delmalen &r att:

e Oka kunskapen och medvetenheten inom kommunens verksamheter om suicid och
suicidprevention.

e Oka verksamheternas beredskap och hantering vid uttalade tankar om suicid/ suicidhot,
suicidforsok och suicid utifran elev-/klient-/brukar-, anhérig-, kund- och
medarbetarperspektiv.

e Oka samverkan med 6vriga samhills-parter, civilsamhallet, minska skuld- och
skamperspektivet kring psykisk ohélsa.

Malgrupper

Malgrupperna ar invanarna i Eda kommun samt alla medarbetare inom Eda kommun och dess
kommunala bolag. Dels utifran ett arbetsgivarperspektiv och dels utifran att en viktig del i arbetet
sker i motet mellan medarbetare och invanare.

Fyra fokusomraden

Oavsett fokusomrade skall alltid fokus ligga pa ett inifranperspektiv utifran alla manniskors behov.
Med utgangspunkt fran den lansgemensamma handlingsplanen fér suicidprevention samt en
forstudie som gjordes varen 2021 valjer Eda kommun att prioritera arbete inom féljande
fokusomraden:

1. Oka kunskapen, férstaelsen och medvetenheten gillande suicidprevention och psykisk halsa.
2. Oka handlingsberedskapen att férebygga och uppmarksamma suicid och suicidhandlingar.
3. Interna arbetsformer och strukturer.

4. Insatser for 6kad samverkan och samarbete inom Eda kommun, naringsliv och ideell sektor
(foreningsliv, kyrkan och PRO)

Uppfoljning och utvardering

Handlingsplanen for suicidprevention kommer att utvarderas efter ett ar och revideras efter tva ar av
arbetsgruppen som haft uppdraget att arbeta fram handlingsplanen. Verksamhetschef i varje
verksamhet ansvarar for att framtagna riktlinjer, arbetsformer och strukturer ar uppdaterade.
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Arbetets struktur och organisering

Utbildning om psykisk ohalsa behover breddas till verksamheter bade inom och utom kommunen
eftersom detta ar en fraga som angar alla. Handlingsplanen fér suicidprevention i Eda kommun
stracker sig fran 2021 till 2023. Gemensamt for alla verksamheterna ar att kunskapen kring suicid ska
hojas och att verksamheterna ska ta fram aktiviteter i relation till verksamhetens malgrupp.

Framtagandet av handlingsplanen

Deltagare i arbetsgruppen for handlingsplanens framtagande har varit representanter fran
kommunens verksamheter samt polis, raddningstjanst, svenska kyrkan och extern konsult.
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Kontaktinformation

For akut hjalp
Ring 112.

Vardguiden - tfn 1177
1177.se
Oppet dygnet runt.

Ungdomsmottagningar, UMO
umo.se
Rad och fakta. Har kan du stélla fragor anonymt om halsa, sex och relationer.

Barn- och ungdomspsykiatrin, BUP
bup.se
Till BUP kan du skriva anonymt och fraga om olika svarigheter eller psykiska problem.

BRIS - tfn 116 111

bris.se
BRIS, for dig under 18 ar som behover prata med nagon vuxen. Du kan ringa, mejla eller chatta anonymt.

Roda korset

jourhavandekompis.se

Chatt for dig som vill och behéver prata med nagon annan kompis. Jourhavande medmanniska, tfn 08-702 16
80.

Prata med en stodjande medmanniska, natter kl 21.00-06.00 alla dagar aret om. Jourhavande prést, tfn 112.
svenskakyrkan.se/jourhavandeprast.

Om du ar ledsen, radd, orolig eller kdnner dig ensam och behéver nagon att tala med anonymt, oavsett religion
eller vad du tror pa. Chatt man-tors kl. 20.00-24.00. Telefon alla natter kl. 21.00-06.00 och elektroniskt brev.

Mind Sjalvmordslinjen - tfn 90 101

mind.se

Aldrelinjen, tfn 020-22 22 33,

Foraldralinjen, tfn 020-85 20 00

For dig som mar daligt och inte orkar leva eller for dig som har ndgon nérstaende som gor det. Du kan ringa,
chatta anonymt eller stalla fragor via mejl.

Man for jamstalldhet

killfragor.se
Du som &r 10-18 ar kan chatta anonymt nar du vill ha nagon som lyssnar eller stottar.

Tjejjouren

tjejjouren.se

Du kan tala om hur du mar, om sex eller om nagot jobbigt du har varit med om. Du kan ringa, chatta eller
mejla.

RFSL, Riksforbundet for homosexuellas, bisexuellas

rfsl.se

Om du har allt fran funderingar kring sexuell tillhorighet till samlevnadsproblem eller ensamhet kan du ringa for
att fa stod.

Svenska kyrkan, Eda Kéla pastorat
https://www.svenskakyrkan.se/eda-kola/vill-du-boka-tid-for-samtal
Vaxel 0571/320 03

Kvinnojouren Eva Arvika-Eda
kvinnojoureneva.wordpress.com
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Aktivitetsplan suicidprevention Eda kommun

Fokusomrade Malgrupp Aktivitet Uppfdljning
Oka kunsk , for-
«a kunskapen, for Chefer Forelasning M. Niljung 2020
staelsen och
medveten- Politiker Foreldsning M.Niljung 2021
heten géllande suicid . L .
Allmanhet Foreldsning M.Niljung 2021
Medarbetare Material att anvdanda pa APT

Marie Niljung Psykisk livrdddning

(Film, diskussioner + bok)

Oka
handlingsberedskap
en

att forebygga och
upp-

marksamma suicid
och
suicidhandlingar.

Kommuninvanare
Personal Eda kommun

Politiker

Skolan

Efterlevande

Alla

Frdga om suicidtankar

Vaga fraga, vaga lyssna, vaga agera

Flédesschema -
konkret vart hen vander sig om ngn
uttalat suicidtankar.

Exempelvis féretagshilsovard,
personalavdelning, elevhalsa och
socialtjanst.

Suicid zero (Stor déden,
livsviktigt)

Far ratt stod - suicidpreventivt, insatser for
anhoriga till de som gjort suicidforsok.

Skapa forum och motesplatser for att minska
utanférskap och isolering

Interna
arbetsformer
och
strukturer
utifran
invanar-
perspektiv
eller
anstallds
perspektiv.

Varje verksamhet ska

utarbeta interna rutiner och
aktiviteter utifran handlingsplanen

for suicid-
prevention

Varje verksamhet ska gora en

arlig uppfoljning
av rutiner och aktiviteter

1. All personal deltar i utbildning i psykisk
livraddning

2. Uppdatera rutiner i verksamheterna

GOr vi ratt sak? Far vi den effekt vi vill ha?
Behover vi byta strategi?

Insatser for 6kad
samverkan

och samarbete inom
Eda kommun,
naringsliv och ideell
sektor.

Samverkansgrupp

Foreningsliv/naringsliv

Tréffas regelbundet (1gang/ar)

Engagera grupperna att delta i samhalls-
debatten kring psykisk ohdlsa

Vilka métesplatser/arenor har vi? Hur och
nér bjuder vi in?

Erbjuda aktiviteter bade digitalt och fysiskt
for invanarna
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Bilaga 1: Skydds- och riskfaktorer for suicidhandlingar

Skydds- och riskfaktorer for suicid kan askadliggoras pa olika satt. Nedan foljer en forteckning over

skydds- och riskfaktorer som satts samman av Nationellt Centrum for Suicidforskning och Prevention

(NASP), 2019.

Skyddsfaktorer

e Personlighetsdrag: utatriktad, varm/vénlig, angslig, optimistisk.

® HOg problemldsningsformaga.

e Hogt sjalvfortroende och hog sjalvkansla.

e Tillgang till natur (till exempel trdd, parker med mera.).

e Hog copingformaga (hur personen kan hantera stressfyllda och kdnslomassigt
krdavande situationer).

* Meningsfullt liv/kdnsla av sammanhang (till exempel att ha personliga relationer,
partner, vara foralder, ha en karriar, kinna egenmakt med mera.)

e Starka moraliska eller religiosa invandningar mot suicid.

e Tryggt anknytningsmonster till viktiga personer (vardnadshavare/partner).

o Aktivt foraldraskap (skyddsfaktor for barnet).

¢ God skol-/arbetsmiljo.

Riskfaktorer kliniska (vardrelaterade) faktorer

e Tidigare suicidforsok.

¢ Beroendesjukdom.

e Somatisk sjukdom.

e Psykiatrisk sjukdom.

e Samsjuklighet (av alla slag).

e Funktionshinder (till exempel autism).

e Hinder for vardsokande (till exempel pa grund av stigma, distans och oférmaga).
e Dalig féljsamhet till vard/behandling.

e Arftlighet for suicid.

Riskfaktorer icke-kliniska faktorer

e HOg alder.

e Manligt kon.

¢ Hbtq.

e Ursprung fran vissa minoritetsgrupper.

e Ursprung fran lander som har hoga suicidtal (Ungern, Ryssland, baltiska lander med

flera).
¢ Anhorig eller narstaende till person som har suiciderat/gjort suicidforsok eller
exponering for suicid pa annat satt.
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¢ Personlighetsdrag: introversion, hopploshet, impulsivitet, aggression, dngslighet
(denna ar bade skydds- och riskfaktor, beroende pa vilket kén som har det och vilka
andra drag det ar kombinerat med).

e Dalig problemldsningsformaga.

e Forlust (jobb/doddsfall/brutna relationer/pengar etc), sorg, ofrivillig ensamhet, abort
och sorg.

* Socioekonomisk status (fattigdom/Iag utbildningsniva/arbetsldshet).

* Social isolering/ensamhet.

e Erfarenhet av krig/vapnad konflikt/katastrof.

* Migration/asylprocess (stressorer i samband med acklimatisering men ocksa
erfarenhet av krig/vapen konflikt/katastrof).

e Diskriminering/krankande sarbehandling/trauma/vald/sexuella 6vergrepp/vald i
nara relationer.

e Dalig somn (subklinisk niva).

e Intoxikationsinriktad alkoholkonsumtion (som till exempel vid nyarsfirande).

e Existentiell angest.
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Bilaga 2. Reflektioner kring kartlaggning varen 2021

Kartlaggning

Under varen 2021 gjordes en kartlaggning i verksamheterna kring psykisk halsa och kopplingen till
Covid-19. Kartlaggning visar manga konsekvenser pa bade individ-, grupp- och samhallsniva. Det
senaste aret har paverkat den psykiska halsan bade pa kort och lang sikt. Fragan ar hur omfattande
pandemin har paverkat och vilka faktorer vi ser. Vi ser manniskor som paverkas av halsolaget och
sjukdomsbilden, men vi ser ocksa manniskor som drabbas av ekonomiska konsekvenser,
arbetsloshet, stangd gréns, social distansering, isolering, ensamhet, angest, barn och unga som
drabbas negativt av distansundervisning, begransade sociala kontakter samt farre fritidsaktiviteter an
vanligt.

Raddningstjansten far fler larm kring suicidférsék under pandemin och man upplever att ensamhet
och ekonomi &r faktorer som paverkar detta. Raddningstjansten i Varmland visar pa en 6kning kring
suicidlarm med 40 % fér 2020. Man ser dock positivt med att samverka och att fa stod fran ex IFO
och kyrkan vid behov av att mobilisera i akutsituationer. Positivt att kommunala verksamheter,
raddningstjanst och Svenska kyrkan deltar i det forebyggande arbetet med att ta fram
handlingsplanen.

Insatser till identifierade riskgrupper

Kommunen behover bedriva ett forbyggande och halsoframjande arbete for identifierade grupper,
avseende uppfdljning av insatser samt vagar att na riskpersoner. Oavsett malgrupp ar riskbruk och
missbruk en riskfaktor som &r viktig att vdga in. Aven hbtg-personer &r en identifierad riskgrupp. Barn
och ungdomar med bristande vuxenstdd, funktionsvariation, egen psykisk ohalsa eller psykisk ohélsa
eller andra sociala problem i familjen ar grupper som elevhalsan uppfattar vara i riskzonen.
Grundskolan ser att de elevgrupper som befinner sig i riskzonen befinner sig inom varierande
samhallsgrupper. Elever med trauman, vilket kan vara nyanldnda men ocksa elever med svensk
harkomst men med helt olika orsaker till den psykiska ohalsan, ar elever som man behover sarskilt
uppmarksamma pa. Ett steg i denna psykiska ohalsa och en signal pa densamma kan vara att eleven
over tid okar sin franvaro i skolan.

For de ungdomar som av olika anledningar inte gar pa gymnasiet finns det kommunala
aktivitetsansvaret (KAA), vilket innebar att kommunen har ansvar att halla kontakt med dessa
ungdomar samt erbjuda aktiviteter. Malet ar att fa ungdomarna tillbaka i studier eller i arbete.
Samarbete sker ocksa med arbetsmarknadsenheten.

Individ- och familjeomsorgen ser en 6kad risk for suicid bland de som lider av samsjuklighet, psykisk
ohdlsa och missbruk, 6verskuldsatta och de med spelmissbruk. Oavsett om en person har sin
harkomst fran ett annat land eller ar uppvuxen i Eda galler att den som inte ar integrerad i samhallet
I6per storre risk att ma psykiskt dalig.

Kompetenshdjning hos personal

All personal i kommunen kan moéta suicidnéra personer och maste darfor ha en generell baskunskap
kring bemoétande. Utbildning om psykisk ohalsa behéver breddas till andra verksamheter an bara
individ- och familjeomsorgen, dar det redan finns mycket kunskap, bade inom och utom kommunen
eftersom detta ar en fraga som angar alla.
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Manga verksamheter ser ett behov av att arbeta med att ”"vaga fraga” och da dven pa djupet. Det
racker inte bara med att fraga ytligt for att sedan saga att ”Jag har fragat”. Vad gor vi om vi far traff
pa fragan? Personal inom raddningstjansten har idag grundldggande kunskaper i hur man skall agera
i det akuta skeendet och darfor finns ett behov av utbildning.

Det finns ett behov av att informera och tala klarsprak om dmnet suicid/sjalvmord. Att vaga fraga,
vaga lyssna och vaga agera blir dirmed ledord fér denna kompetenshdjning.
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