“em ’
Sy

Kommuner & region
isamverkan

Transkribering: FoU-podden Avsnitt 62

- Suicidprevention —vad kan vi gora?
Startcitat: Kan man verkligen fraga hur manniskor mar? Kan man verkligen fraga om de har
sjalvmordstankar?

FoU-poddens musiksnutt

Lena: Hej och vialkommen till det 62: a avsnittet av FoU-podden! | det har avsnittet kommer vi
att prata om Suicidprevention. Jag som gor podden heter Lena Stenbrink och ar kommunikatoér
pa FoU i Sérmland och med i den har podden, som vi spelar in via Teams, &r Magnus Werner,
Sabrin Granath och Marie Wallin. Varmt valkomna!

Sabrin, Magnus och Marie: Tack!

Lena: Det skulle vara bra om ni presenterade er lite noggrannare, vilka ni ar och varfor just ni
ar med i den har podden och sa. Vi kan borja med Magnus.

Magnus: Ja, jag heter Magnus Werner och ar anstalld pa Region Sérmland som
inflytandekoordinator och jobbar med brukarinflytandefragor. Men jag jobbar inte bara inom
psykiatrin utan dven ute i lanets kommuner. Och jag ar med i lansstyrgruppen for
suicidprevention och jag har ocksa levt med suicidtankar i 40 ar, sa jag brukar siga att jag ar
kroniskt latent suicidal. Och jag foreldser dven pa min fritid om suicidprevention.

Sabrin: Ja, jag heter Sabrin Granath och ar region suicidpreventiv samordnare. Jag jobbar ju
gentemot regionens verksamheter och har ett samarbete med Marie.

Marie: Och jag heter som sagt var Marie Wallin och ar utvecklingsledare pa FoU i S6rmland.
Och sedan i somras sa jobbar jag 50 procent med att samordna kommunernas samordnare i
det suicidpreventiva arbetet och har ocksa en niara samverkan med Sabrin och med Magnus
utifran att vi alla tre ingar i styrgruppen for suicidprevention, tillsammans med flera andra
funktioner da.

Lena: Amnet &r ju som sagt suicidprevention och d& funderar man ju lite p& hur vanligt ar det
med suicid nu och andrar sig det 6ver tiden. Blir statistiken annorlunda.

Sabrin: Ja just nar det géller statistiken tycker jag mig att jag har sett att det har gatt upp bara
de senaste tre fyra aren. Forst var det 1400 och sen 1500 och nu ar det 1600 suicid om aret,
nationellt da. Nar man ser suicidlaget nationellt sa tycker man att det har skett en minskning
de senaste 20 aren, dock har den minskningen ocksa avstannat och istéllet sa ser man en
Okning bland unga. Och dar har 6kningen varit med en procent per ar under de senaste 20
aren. Och da ar det ju gruppen 15-24 ar som man menar da med unga, sa det ar i den gruppen
som man ser en 6kning. Sa det ar cirka fyra suicid om dagen pa nationell niva da och det ar sju
ganger fler dodsfall i suicid jamfort med trafikolyckor till exempel.

Lena: Oj det &r fruktansvart manga!

Magnus: Det som ar intressant det ar att vi kan se hur suicidtalen har sjunkit de sista 30 aren
och vi forklarar det med battre lakemedel och battre behandlingsformer men gar vi tillbaka till
1960 sa har vi faktiskt samma suicidtal och det blir lite intressant for har skulle man kunna siga
att vi faktiskt har en samre situation idag an vad vi hade 1960.
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Sabrin: Jamen, forklaringen ar ju, eller det som kommit fram utifran studier och forskning ar ju
just att man har effektivare och battre behandlingsmetoder och mediciner, men att om man
ser suicidpreventivt arbete bara utifran att det ar psykiatripatienter eller personer som ska
behandlas inom psykiatrisk specialistvard, s kommer man inte na till alla. Och da kommer
man inte heller kunna férebygga alla suicid som sker i samhallet. For det som forskning visar
det ar att allt fler suicid sker bland andra grupper, som man annars inte uppmarksammar.

Marie: For att aterknyta lite till hur det ser ut har i Sormland sa kan man se att snittet for de
sista tio aren ar det 46 personer per ar i Sérmland som dér i suicid.

Magnus: Ja, och det som &r lite intressant ocksa om man tittar pa antal suicid det ar ocksa
kostnaderna. Det rdknar man pa olika satt. Man har tagit fram en kostnad per ar i Sormland pa
35 miljoner, men det ar inte den totala kostnaden. Nar man raknar pa bade direkta och
indirekta kostnader sa uppskattar man att ett suicid, allt sa rdknat pa en livstid, kostar mellan
18 och 22 miljoner. Och det skulle i sa fall innebéara att kostnaden fér Sormland ar mellan 800
miljoner och en miljard arligen.

Lena: Nu kanske det har ar en dum fraga men vad bestar kostnaderna av?

Magnus: Ja ndr man tittar pa den totala kostnadsbilden. Om vi tar en 20-aring till exempel,
som tar sitt liv, sa kommer han inte att fa barn. Han kommer inte att betala skatt. Alltsa man
réaknar in totalt. Nar man tittar pa den har lagre manatliga kostnaden sa kanske man tittar
begravningskostnader, sjukskrivningar i familjen och liknande. Men nar man tittar pa hela
spannet, hela livsloppet och allt vad det innebér sa far man en san har stor summa och den ar
ju inte exakt i och med att det dr ganska svart att berdkna. Men det &r avsevarda kostnader
som det handlar om och skulle vi inte ha de har kostnaderna skulle vi kunna anvdanda pengarna
till férebyggande insatser istdllet och skapa ett 6kat valmaende, sa ekonomin ar viktig i det har
sammanhanget och det dr ocksa ett incitament for att satsa.

Lena: Ja, 6verhuvudtaget sa var det ju skrammande manga fall i den har statistiken, sa jag
tanker om man nu kanner att man vill hjalpa till pa nagot satt. Hur kan man till exempel veta
om nagon ar i riskzonen for suicid?

Sabrin: Namen det finns ju bade langvariga riskfaktorer men ocksa akuta riskfaktorer som man
kan tanka kring. Nar det galler de langvariga riskfaktorerna kan det ju till exempel vara sant
som psykisk ohalsa eller tidigare riskfaktor som gor att en person ar i riskzonen. Men sedan
finns det ju ocksa de har akuta riskfaktorerna till exempel akut sjukdom, nagon anhérig gar
bord, skilsmassa, plotslig uppsagning fran jobb till exempel eller till exempel avslag pa
asylansokan och det &r sana akuta riskfaktorer som okar risken. Och det ar oftast en
kombination av riskfaktorer och avsaknad av skyddsfaktorer som bidrar till att en person
kanske ar mer utsatt och kanske ar i hogra risk for suicid.

Magnus: Jag kan val beratta att nar jag ar ute och foreldser om suicidprevention sa, for att
gora det sa enkelt och konkret som majligt, brukar jag prata utifran tva begrepp och det ar
forandringar och annorlunda. Férandringar det ar lite proaktivt, genomgar en person nagon
form av forandring? Ja det kan vara allt ifran ndgot positivt att man blir befordrad pa jobbet
eller att man gar i pension, skiljer sig eller arbetsloshet. Nagon form av foréandring och dar man
da tidigt ska ga in och fraga hur manniskor mar och ha lite koll pd dem. Och sen den psykiska
ohélsan, man behover inte kunna symptom, utan det ar en manniska som boérjar bete sig
annorlunda, som man ska ge uppmarksamhet och fraga personen hur hen mar. Sa det ar lite
forenklat.
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Sabrin: Precis det &r just de har varningstecken som man ska vara uppmarksam pa som, ja men
kollegan har, medmanniskan de har personlighetsférandringarna. Forlust av intressen kan vara
valdigt tydlig och konkret sak, att halla koll pa. Om en person bérjar dra sig undan och isolera
sig allt mer till exempel angest och oro fér sant som man kanske inte egentligen behéver vara
orolig for. Sedan finns det ju ocksa andra personlighetsforandringar. Och jag téanker att vi har ju
manga olika riskgrupper, som vi kanske far aterkomma till i andra podd-avsnitt, men en
riskgrupp som ar ocksa dverrepresenterad i suicidstatistiken ar just man. Och den gruppen, det
ar over 70 procent av alla suicid som sker bade nationellt och regionalt, sa dr det man. Och nar
man tittar pa olika riskfaktorer dar eller vad det &r som gor att man gar under radarn, om man
ska uttrycka det sa, sa handlar det om att mans depressioner yttrar sig pa ett annat satt dn vad
det gor for kvinnor till exempel. Att mén kanske blir aggressiva och utatagerande, tar till
alkohol och droger, mer antisocialt beteende och det gor ju att man kanske inte ser pa det
utifran ett vanligt traditionellt perspektiv fér hur man kanske ser pa en deprimerad person. Sa
till exempel generellt om en person borjar agera aggressivt sa ar det kanske vanligt att
omgivningen inte agerar hjalpsdkande utan drar sig mer undan. Sa har handlar det om satta
det i kontext, alltsa den personlighetsférandringen som sker. Hur ser det ut annars for den hér
personen ar personen valdigt lugn i vanliga fall och bérjar agera aggressivt ja da finns det ju
kanske skal att borja fundera pa hur det star till egentligen och stélla fragan, Hur mar du?

Marie: Precis, Jag tror just det har att vaga uppmarksamma hur mar vi egentligen och att prata
om kanslor. Att komma bort ifrdn de hdar normerna och kanske mansrollen har att man inte ska
vaga visa sig sarbar och att tidigt ocksa lara vara barn och unga att beratta om hur man mar att
det blir okej och att det ar okej att visa alla typer av kdnslor och att satta ord pa alla typer av
kdnslor att det ar nagonting som vi verkligen behover jobba med och att fraga vara
medmanniskor om sana viktiga saker som hur man faktiskt mar och har det egentligen.

Sabrin: Precis! Och jag tycker att har lyfter du en valdigt viktig sak Marie, just det hdar med
maskulinitetsnormen till exempel. En viktig sak att tdnka pa och dar finns det ju en
sammanstallning, en rapport fran Jamstalldhetsmyndigheten fran 2021, dar resultaten visar till
exempel att unga man med stark traditionell maskulinitet hade 6ver tva ganger hogre risk att
bega sjalvmord, jamfort med andra mén. Samtidigt som samma studie ocksa visar att man med
starkt traditionell maskulinitet ocksa rapporterade sjalvmordstankar i 1,4 ganger lagre
utstrackning an andra man. Utan har ser vi en tydlig koppling mellan om man har en viss bild
av hur man ska vara som maskulin sa kanske det hianger ihop med ocksa hur man pratar och
tar hjalp och hur man uttrycker sina kanslor.

Marie: Och jag tror att just det har att vaga fraga som bade Magnus, Sabrin och jag namnde, ar
sa otroligt viktigt for Suicide zero och Novus gjorde nu i oktober en befolkningsundersdkning
och den visar att det ar sa mycket vanligare dn vad vi kanske tror. Det finns personer mitt
ibland oss i var narhet som har suicidtankar. Deras befolkningsundersokning visar att ndstan
hélften av Sveriges befolkning kdnner ndgon personligen som har begatt suicid och
undersokningen visar ocksa att varannan svensk har varit i kontakt med nagon som har forsokt
att ta sitt liv och faktiskt sa ar det en av tio som just nu vet nagon som har sjalvmordstankar.

Magnus: Ja, jag brukar sdga nar jag ar ute och foreldser sa har att ga in pa Ica Maxi var som
helst, under en normal tid, s kommer du att méta nagon som har sjalvmordstankar. Sitter du i
ett mote med 25,30 personer som man ofta gor pa jobbet, dd kommer det féormodligen att
finnas nagon dar som kommer att ha sjalvmordstankar det kommande aret. Sa att det ar
vanligare @n man kan tro. Och for att koppla lite kring det har med mansnormen sa brukar jag
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se man som, alltsa vi ar ju lite sadar superhjalteattityd. Jag brukar tdnka pa mén som stalman
och vad gor stalman, ja de rostar inte pa utsidan men de kan rosta pa insidan. S3 att det
sipprar ut lite rost under fotterna pa mannen ofta. Sa att ar man vaksam sa kan man upptacka
vem som mar daligt men det ar svart. Men det svaraste av allt ar kopplingen till lag
utbildningsniva. Dar har vi de tydligaste sambanden mellan suicid och tittar man till exempel
pa tjejer och pojkar som lamnar hogstadiet utan fullstandiga betyg sa har vi en ganska trist
overrepresentation vad det galler suicid.

Sabrin: Ja men precis. Dar ar det verkligen tydligt, en tydlig koppling visar forskning i alla fall,
att just utbildningsniva och suicid det har ett samband.

Magnus: Vi ser det vad det géller vara MPF-barn, vi ser det med barn med problematisk
skolgang och sa vidare och det resulterar i att de lamnar skolan med psykisk ohélsa och tar ofta
med sig det hela livet 4nda in i dlderdomen.

Sabrin: Ja men har just nu ett samhélle som utvecklas i en takt som &r helt ovanlig och inte
som manskligheten kanske har varit med om tidigare, Just den har teknologiska utvecklingen
som sker. Det hdander ju sa saker som kanske inte langre stannar i skolmiljon utan det foljer
med en i fritiden och vice versa. Vi har ju sociala medier dar barn och unga jamfoér sig med
varandra. Jag tanker det finns ju manga till exempel BRIS senaste rapport visar att ungas
psykiska ohalsa 6kar och att det var en procentuell 6kning pa hela 84 procent de senaste fyra
aren dar barn och unga rapporterar sjalvmordstankar. Och har handlar det aterigen om att det
ar en komplex problematik, att det kan vara alltifran det du nédmnde Magnus,
neuropsykiatriska funktionshinder och funktionsvariationer eller om det handlar om andra
faktorer. For det ar ju ocksa just den har jamforelsen. | den har BNRIS-rapporten som jag
refererar till dar uttrycker till exempel barn och unga att de tycker det ar jobbigt att jamfora
sig. Det ska alltid vara jakt pa att vara popularast ha bast betyg, ha de senaste prylarna, ha flest
kompisar och trots att man kanske har bade vanner och familj sa uttrycker man att man
kdnner en stor ensamhet. Sa dar tanker jag ocksa att, nu gjorde jag det valdigt brett, men det
ar ju valdigt brett och valdigt komplext. Darfor ar ju inte suicidprevention en enmansfraga eller
en fraga for en enskild huvudman utan har handlar det om att alla maste samarbeta for att vi
ska kunna na de hér olika grupperna.

Marie: Precis, Sabrin, sa viktigt det du sdger och just det har att iv behdver vara manga som
hjalps at och framfor allt tanker jag nar det handlar om att arbeta preventivt tidigt med att
rusta vara barn och unga, sa behover vi vara manga vuxna som hjalps at bade som
medmanniskor och i professioner, att ta ansvar och arbeta for att starka barn och unga, jobba
forebyggande, lara sig prata om kanslor, om handelser och fa verktyg for att ma battre och
ocksa hjalpa en kompis som mar daligt. Och veta var man kan vanda sig. Sa har har vi ett stort
utvecklingsomrade pa manga nivaer verkligen ocksa kultur och fritids viktiga uppdrag i det. for
nagot ar sedan sa var det sa att Suicide Zero startade sin satsning med att alla foraldrar far ut
en bok som heter Livsviktiga snack, och den skickas ut till alla férdldrar som har barn i 9-
arsaldern och den vander sig till fordldrar som har barn mellan 9 och 12 ar. Och den handlar
just om tricks och tips for att fa till de har viktiga samtalen och de har ocksa valdigt mycket pa
natet med tips kring livsviktiga snack. Sa det vill jag verkligen tipsa om, och det &r nagot som
bade som foraldrar kan ta till sig, som mor- och farféralder, som en granne som bryr sig, men
ocksa professioner som jobbar med barn och ungdomar. Hur vi far till det har att prata med
vara barn och unga om kénslor, tankar, handelser.
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Sabrin: For oftast sa ar det ju sa har med att vaga prata om kansliga @mnen, vaga fraga. Och
det &r ocksa ett namn pa ytterligare en utbildning som Suicide Zero haller i, men just det héar
med att som medmanniska som foéralder, som kollega, faktiskt ta det har steget daven om det
kan kdnnas obekvamt och det kniper i magen, men det kanske finns dnnu storre skal da att
faktiskt stalla den héar fragan. For det ar en myt som finns ofta kring suicid, det &r att man inte
ska vacka den bjorn som sover, det vill sdga att stélla den fragan for da tror man att man
kommer att fa den personen att tanka i de banorna. Men experter inom omradet och
forskning visar att nej, det ar tvart om, det ar en myt helt enkelt. Utan den myten maste
avlivas. Vi maste se till att borja vaga stalla fragan, och vaga sta kvar och finnas till och pa
nagot satt hjalpa vidare.

Magnus: Jo men det ar intressant det har med att vaga stélla fragan till nagon om de mar
daligt. Det &r manga valdigt radda for. Dels &r man radd for att man ska gora nagon ledsen for
att manga borjar grata. Men det man gor da det ar att man gor den manniskan en tjanst for att
da far de uttrycka sin smarta och sin sorg, sa dven om de grater sa ar det positivt. Och sedan ar
det jatteviktigt for vad manga reagerar pa det ar "Hjalp vad ska jag géra nu med den hér
smartan, hur ska jag hjdlpa?” Men grejen ar att man ska inte hjdlpa, man ska dela. Darfor att i
det har empatiska motet dar man lyssnar pa nagon, det gor sa otroligt mycket gott. Och for
manga manniskor kan det rdcka att ha en stadigvarande kontakt och marker man att
problematiken ar for stor, da kan man coacha. Men bara fraga, att vaga lyssna och sta still och
inte foresla l6sningar, inte ge rad, utan var objektiv, empatisk. Och sen inte borja prata om sig
sjalv utan ha fullt fokus pa att lyssna pa den som mar daligt och kdnna sig som ett stort
empatiskt rott hjarta med stora elefantéron och en liten, liten mun som bara staller 6ppna
fragor for att lite grann kartlagga hur personen mar och sa vidare.

Sabrin: Precis. Nagot konkret tips som en av de frimsta experterna brukar skicka med, Ulla
Karin Nyberg, som nagra av er kanske kanner till. Det ar just det dar med att komma med
forslag om att gora saker tillsammans, ta en promenad hora av sig, skicka SMS. Var den har
medmanniskan, som Magnus sa att inte komma med tips pa hur man ska, Nej men ryck upp
dig! Man ska inte komma med skuldbeldggande kommentarer. Utan har handlar det om, a
men ska vi ta en promenad. Ska jag komma férbi med lite fika om du inte har lust att komma
ut och traffa ndgon idag. Att finnas till och visa att man ar dar for personen.

Magnus: Ja for har gor vi ofta det har problemen, for att vi forstar inte att skilja mellan
sjukdom och person. Har man matt daligt lange sa har man en kognitiv nedsattning med
storningar i de exekutiva funktionerna och det innebar att man har svart att planera, fatta
beslut och genomféra beslut. Sd att man kanske vet att jag mar bra av att stada, diska, ta en
promenad, men man gor det inte. Och sedan kommer kanske féraldrar som ser det har och
sager ryck upp dig, du maste diska, och sen uppstar konflikter istallet for att man hjalper
personen. Sa en bra hjélpare sager inte "Hor av dig sa tar vi en promenad” en bra hjalpare gar
hem till personen och tar med den ut i skogen, eller hjalper till med disken. Man maste vara
valdigt konkret. Och det ar ocksa valdigt viktigt att ndr man hjalper dem, bygg ett natverk och
hjalps at for ingen orkar ensam hjalpa nagon som mar daligt och har sjalvmordstankar.

Marie: Och ocksa att finnas dar och kunna kanske vara med personen att séka hjalp ocksa. Och
dar kommer vi i slutet att ta upp lite tips pa vart man kan vanda sig just for att soka hjalp om
man mar daligt, eller tillsammans med nagon som mar daligt.

Magnus: Jamen nagonting som ar intressant ocksa nar vi pratar om psykisk ohélsa och
suicidalitet det ar ju bland annat psykiatrikern och overlakaren Ander Hansen brukar prata om
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att var hjarna ar 40 000 ar gammal. Och att det &r fullt naturligt att man hade angest, darfor
att nar man fjarmade sig fran stammen, sa blev det farligare och angesten gjorde att man
drevs tillbaka till tryggheten. Sa att vi forstar att det har att kdnna oro, angest, depression och
sa vidare, det dr nagonting som ligger i var hjarna. For var hjarna ar ju designad for éverlevnad
och inte for vdlmaende. Och det &r lite grann som du var inne pa Marie, med livsviktiga snack,
att vi maste lara redan vara barn att det har ar naturliga tankar, men ocksa att man inte
behover agera pa tankarna, utan det ar tva helt olika saker. Sa att vi far den har debatten — vad
ar kanslor? Vad ar tankar? Och vad ar psykisk ohadlsa? Och att psykisk ohdlsa det ar inbyggt i
var hjarna. Det handlar bara om hur vi ska hantera det pa ett bra satt. Sa att vi kanske kan ma
lite daligt, men att vi far hjalp dar och kan stanna upp och inte gar vidare mot suicidtankar och
sjalvmord.

Marie: Jatteviktigt det du sdger Magnus. Och dér ténker jag ocksa att det blir valdigt viktigt nar
vi vagar fraga en person som vi misstanker mar daligt, om hur den mar. Att vi luskar lite mera
kring det har — har du borjat planera for ditt sjalvmord? Alltsa om det dr en person som sager
att man har sjalvmordstankar, sa att man far veta om personen faktiskt har gjort upp planer.
For dar nagonstans sa borjar det att bli alarmerande och da géller det verkligen att ta hjalp och
bryta det. och déar tanker jag ocksa att vikten av att avbryta suicidforsék som faktiskt pagar, ar
ju nagot som &ar superviktigt. Dar till exempel blaljus-personal gor ett jatteviktigt arbete, som
aker pa suicidlarm dar man ocksa som medmanniska som kanske uppmarksammar det har —se
till att avbryta — for sedan finns det hjalp att fa, sa personen kan ma béattre och att det kan ta
stopp dar vid just ett forsok. Och dar tanker jag ocksa att alkohol och droger ar nagonting som
det géller att ha extra koll p3, for det har ju sant som kan gora att personen kanske vagar ta
det har steget langre. Att gora ett forsok, sa beroendeproblematiken ar viktig att komma
tillratta med.

Sabrin: Men absolut, precis som du sager Marie, alkohol och droger &r ju en san har tydlig
riskfaktor som ocksa ar kopplad till man, men ocksa generellt. Sa det &r precis som du sager,
det sanker impulskontrollen, sa dar galler det ocksa att se Over, till exempel om man tanker
inom varden och ndr man har flera olika aktorer, att har vi personer med psykisk ohélsa och
personen i fraga ocksa har nagon form av missbruksproblematik sa géller det verkligen att vara
vaksam pa suicidrisken.

Marie: Verkligen, och sen ocksa hur vi stottar efterlevande nar ett suicid tyvarr har fullbordats.
Hur stottar vi efterlevande, bédde de vuxna efterlevande och barnen och unga som éar
efterlevande, for de ar ocksa en tydlig riskgrupp. Och dar maste vi vara manga som hjalps at.

Lena: Men hur jobbar man med det har nu da i S6rmland? Hur arbetar vi nar det galler just
suicidprevention och kanske dven att ta hand om narstaende?

Sabrin: Jag tanker att S6rmland vi har ju bade regionen men ocksa kommuner och sedan
Ovriga aktorer och huvudman, men om jag ska prata utifran min roll som regionens
samordnare sa har vi inom Region S6rmland en strategi for suicidprevention som har antagits
pa hogsta politiska niva, bade i Regionstyrelsen och i regionfullmaktige, med budskapet och
uppdraget till alla verksamheter inom regionen att jobba suicidpreventivt. Och syftet med det
ar ju just att vi maste jobba suicidpreventivt pa flera olika nivaer och utifran flera olika
perspektiv, att man inte bara tittar pa perspektivet att det &r psykiatripatienter med
psykiatriska diagnoser, eller att man bara tittar pa halso- och sjukvarden, utan att man istéllet
tar ett bredare tag fran alla verksamheters perspektiv. Och dar har vi till exempel
medarbetarperspektivet. Vi har ju medarbetare som moter suicidala patienter eller
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blaljuspersonal som far g ut och antingen mota en suicidal person eller helt enkelt fa ta hand
om en person som har suiciderat. Sa att har handlar det om att verkligen ha det breda
perspektivet. Regionens arbete i forsta hand handlar i forsta hand om att internt i alla
verksamheter tydligt och pa en strategisk niva arbeta for att det inte ska falla mellan stolarna
eller att det ska hanga pa en enskild person eller verksamhet. Men ocksa det har breda
samarbetet utat.

Marie: Och dér ar det ju sa att vi nyligen har startat ett utvecklingsarbete dar varje kommun
har fatt 20 procent av ldnsgemensamma medel for att ha en samordnare som jobbar med
suicidpreventionsfragor i den egna kommunen och jag samordnar da det har natverket av
kommunernas samordnare. Sa vi gor verkligen en kraftsamling nu under 2021 och 2022 med
att jobba med suicidpreventionen. Och vi har ju ocksa borjat diskutera i styrgruppen for
suicidprevention, hur kan vi agera for att ocksa 6ka medvetenheten om suicidprevention pa
befolkningsniva. Sa vi haller pa att diskutera kring det fér den suicidala paradoxen ar ju att
personerna som har en forhojd risk for att bega suicid de ar sa otroligt manga fler an just de
har hogriskpersonerna, sa det géller att mota upp pa alla nivaer. Och det haller vi pa att gora
en plan for.

Lena: Ja, var kan man hitta mer information nu da, och hjalp? Bade som narstaende och om
man sjalv mar daligt.

Sabrin: Ja, man kan fa en hel del information pa natet pa 1177 till exempel, men man kan
ocksa ringa till 1177. Man kan ocksa ringa till Suicide Zero, MIND, eller SPES, som riktar sig till
anhoriga till personer som har begatt suicid eller som har sjalvmordstankar. Men det finns
ocksa andra féreningar som Magnus, du kan beratta om.

Magnus: Jo de organisationer man kan vanda sig till — ndgonting som jag brukar
rekommendera det ar akut-psyk, de ha 6ppet dygnet runt hela aret. Det kan man som anhorig
fa radgivning och veta lite mer om hur man ska agera. Sen har vi ju nagonting som jag brukar
marknadsfora, det ar faktiskt Svenska kyrkan. Ofta ar det langa kotider inom psykiatrin eller till
vardcentraler. | kyrkan dar kan man fa samtalsstéd av diakoner och praster och socionomer.
De &r duktiga pa samtal och pa illa maende. Men pa den lokala nivan sa finns det ju en lang rad
sa kallade patient- och anhorigforeningar. Och gar man in pa 1177.se och sen skriver
”Patientforeningar” i sokfaltet och den éversta lanken man far upp da, dar far man upp éver 30
olika organisationer som har adresser till lokala foreningar, chattar, det finns mejlfunktioner
och liknande. Sa det finns ett stort stdd som man kan fa. Och sen ar det ju ocksa viktigt att
kdnna till att det inte bara ar i psykiatrin man kan fa hjalp utan dven inom anhérigstédet och
socialpsykiatrin kommunerna. Sa att det finns manga majligheter.

Marie: Precis. Jag skulle ocksa vilja tipsa pa det att om man &r barn och ungdom och mar daligt
att hora av sig till radda barnen. Deras hjalplinje dr 6ppen dygnet runt, sa dit kan man till
exempel ocksa vanda sig. Man kan ocksa vanda sig till elevhéalsan pa skolan och ta hjélp och
prata med nagon vuxen i sin narhet.

Lena: Det var ganska manga saker ni sa, sa att vi forsoker lagga lankar till s manga som mojligt
i texten. Men ar det nagot mer som ni vill tillagga som vi har missat?

Magnus: en fraga som jag alltid far néar jag foreldser ar ”Kan man verkligen fraga hur ménniskor
mar, kan man verkligen fraga om de har sjalvmordstankar?” Och manga tror ju att man inte
kan det. jag har hallit pa med det har i ndgra ar nu och att vaga fraga hur ndgon mar, det far
man ju vélja sammanhang, sa att det inte blir "Hej hur ar laget?” Men min erfarenhet ar da




efter flera ars arbete det &r att ingen har sagt, nej, i princip, utan alla berattar faktiskt hur de
mar och nar jag sedan stéller fragan om de har sjalvmordstankar, sa far jag svar dar ocksa. Och
jag tror att det ar uppriktigt. Och sen ar det ju ocksa sa att man far vara beredd pa att
manniskor kan ta lite anstét, men da far man visa att man ar intresserad och siga att jag finns
har om du vill prata. Sa jag har aldrig mott nagon som har sagt nej, jag har aldrig mott nagon
som har blivit irriterad. Daremot har jag en kollega i branschen som jobbar med
suicidprevention som har skrivit en bok som heter ” Hellre arg dn dod”. Och hon menar pa att
det ar battre att nagon blir arg for att jag fragar an att de dor. Sa att jag tanker att man alltid
ska fraga nar det r ndgon som mar daligt, fraga alltid om de har suicidtankar. Och sen sager ju
en del att man ska linda in det att ” ja, jag horde att du genomgar en skilsmassa, da ar det
vanligt att ha sjalvmordstankar”. Jag fragar bara rakt pa ” Har du sjalvmordstankar?” Och sen
far jag valdigt fina svar? Sa att man ska alltid fraga.

Sabrin: Aven hir vill jag skicka med ett citat fran Ulla Karin Nyberg, som vid ett tillfille just har
uttryckt att tystnad alltid ar farligare an att prata och det tycker jag faktiskt &r nagonting som
jag har tagit med mig i alla fall. Att ja det handlar ju oftast om ens egna radslor och vad man
laggeri.

Magnus: Ja och jag tror det, att den radsla vi har infor den hér situationen det dr det som
hammar oss och det brukar jag prata om att du maste 6va. Nar du har évat och gjort det nagra
ganger, sa kommer det spontant. Och den har samtalsmetoden da ”Vaga fraga” det ar ungefar
som att vara en artig kavaljer nar man gar pa en dejt eller pa ett bréllop och tréffar manniskor
man inte kdnner, man stéller 6ppna fragor och luskar lite. Vem ar personen? Vad gillar de? Det
ar precis samma sak, det ar social kompetens det handlar om och att vaga stalla de har svara
fragorna. Och dr man en person som absolut inte klarar av den har typen av samtal, fine. Det
ar inga problem. Men slapp inte personen som mar daligt, be nagon annan ta samtalet istallet.
Vi far aldrig sldppa nagon som mar daligt. Vi vill inte ha en déd manniska. Vi vill inte att det har
ska drabba en hel familj och vanner.

Lena: Jag tyckte att tipset Hellre arg an dod, var jatte, jattebra. Och sa far vi val sdga tack sa
jattemycket for att ni har kommit och pratat om det har svara dmnet och till dig som har
lyssnat sa far jag saga tack for att du har lyssnat och hoppas att du dven vill hdra nasta avsnitt
av FoU-podden. Ha en toppenfin dag! Och ma bra! Hej hej!

FoU-poddens musiksnutt
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