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Observera: Det hir e-postmeddelandet kommer fran en avsédndare utanfor
organisationen. Klicka inte pa lankar och dppna inte bilagor om du inte kénner igen
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Hej!

Myndigheten for samhallsskydd och beredskap (MSB) inbjuder till att Iamna synpunkter pa en
vagledning om suicidprevention fér kommunal raddningstjanst.

Vi 6nskar era synpunkter pd remissen senast 6 januari 2025 via e-post till registrator@msb.se.
Ange diarienummer MSB 2023-11449 i &mnesraden.

Ytterligare information om remissen finns i det bifogade remissbrevet.

Vi 6nskar att ni sarskilt fokuserar pd anvandbarheten av vigledningen. Ar den ett bidrag till 6kad
kunskap inom omradet suicidprevention? Ger den stdd och fortydligande av ansvar, samverkan
och utbildning?

Om ni har fragor skickar ni det till bjorn.sund@msb.se.

Tack for du bidrar till ett anvandbart stod for kommunernal
Projektgruppen genom Bjorn Sund.

Bjorn Sund

Handlaggare - analytiker, Ph.D.

Myndigheten fér samhallsskydd och beredskap
Avdelningen for raddningstjanst och skydd av befolkningen
Enheten for larande fran olyckor

651 81 Karlstad
Vaxel: 0771-240 240
Tel: 010-240 53 73
Mobil: 072-212 44 33

E-post: bjorn.sund@msb.se
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samhdllsskydd Datum Arendenr
och beredskap 2024-11-05 MSB 2023-11449

Remiss om vagledning suicidprevention for kommunal
raddningstjanst

Inbjudan att svara pa MSB:s remiss

Hej,

Ni har nu méijlighet att limna synpunkter pa MSB:s vigledning Suicidprevention for
kommunal riddningstjanst.

Remissvaren ska ha inkommit till MSB senast den 6 januari 2025. Om ni har kommenta-
rer 6nskar vi att ni ligger in dessa i PDF-filen. Det gér ni genom att markera de texter ni
vill indra samt ge konkreta forslag pA omformulering. Onskar ni géra detta i Word istillet
sd kontakta oss. Overgtipande synpunkter kan infogas i svarsmailet.

Notera! For att kunna spara kommentarer i en PDF kan ni férst beh6va spara ned
filen pa en dator.

Skicka svaret till registrator@msb.se. Ange diarienummer MSB 2023-11449 i dmnesraden.

Eventuella fragor skickar ni till bjorn.sund@msb.se.

Remissen finns ocksa tilloanelioc pd MSB:s webbplats under ”’Aktuella remisser”

Om vagledningen

MSB har identifierat ett behov av att ta fram en vigledning inom omradet suicidprevent-
ion som stdd, fortydligande och 6kad kunskap till de kommunala riddningstjanstorganisat-
ionerna. Vigledningen innehaller ett riktat kunskapsstod, fortydliganden av ansvarsfragor
och samverkan samt understryker vikten av utbildning. Den innehaller dven goda exempel
pa gemensamma arbetssitt utifran hur blaljussamverkan vid larm om risk for suicid kan
hanteras samt exempel pa kommuner som tar ett brett angreppsitt kring det olycksfére-
byggande arbetet i kommunen, dir suicidpreventivt arbete utgor en del.

Vigledningen kommer att genomga en process for layout samt tillginglighetsanpassning
efter remissen. Kommentarer om detta beh6vs dirfor inte 1 denna remiss.

Tack for du bidrar till ett anvandbart sté6d for kommunerna!

Projektgruppen genom Bjérn Sund.

Myndigheten for samhadallsskydd och beredskap

Postadress: Telefon: 0771-240 240 registrator@msb.se Org.nr: 202100-5984
651 81 Karlstad Fax: 010-240 56 00 www.msb.se
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Forord

Kwvarstar att skriva och undertecknas...

MSB vill tacka representanter fran Sveriges Kommuner och Regioner (SKR),
Réiddningstjinsten Hoga Kusten-Adalen, StorStockholms Brandforsvar, Radd-
ningstjansten Vist, Riddningstjansten Jonképing, Hoglandets Raddningstjanstfor-
bund samt Riddningstjinsten Vistervik for stod under arbetet med att ta fram
vigledningen.
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Sammanfaitning

MSB har tagit fram en vigledning inom omradet suicidprevention som stéd till de

kommunala riddningstjinstorganisationerna. Vigledningen innehiller ett riktat

kunskapsstod, fortydliganden av ansvarsfragor och samverkan samt understryker

vikten av utbildning. Den innehiller 4ven goda exempel pa gemensamma arbets-

satt utifran hur blaljussamverkan vid larm om risk for suicid kan hanteras samt ex-

empel pa kommuner som tar ett brett angreppsitt kring det olycksférebyggande

arbetet i kommunen, dir suicidpreventivt arbete utgér en del.

Hir sammanfattas nagra viktiga slutsatser av vigledningen:

Suicid, suiciférsék och suicidtankar ér ett stort samhallsproblem. Den
kommunala riddningstjinsten kan bidra till att minska sannolikheten och
konsekvenserna av detta genom insatser fére, under och efter larm.

Med suicidprevention menas de samlade insatserna som gors for att
minska risken att manniskor tar sitt liv, savil riddningstjanstens forebyg-
gande verksamhet som den akuta larmhanteringsfasen.

Myter och felaktiga uppfattningar om suicid riskerar att hindra det suicid-
preventiva arbetet fran att bedrivas pa ett effektivt sitt.

Statistik visar att insatser av riddningstjansten till f6ljd av suicid eller sui-
cidforsok Skar.

Riddningstjansten bor tydligedra vilken roll organisationen har i det lokala
suicidpreventiva arbetet och inkludera beskrivningen i det kommunala
handlingsprogrammet.

Suicid eller suicidférsok kan betraktas som psykologiska olycksfall. Detta
har dock inte samma inneb6rd som olycksbegreppet enligt LLagen om

skydd mot olyckor (LSO).

Suicid eller suicidf6rsk bor inte betraktas som en separat hindelsetyp
utan som en bakomliggande orsak till flera olika scenarion. Suicid kan vara
orsak till exempelvis en brand, en trafikolycka, en hingning eller ett hopp
fran bro.

Det har ingen betydelse enligt LSO om den den bakomliggande orsaken dr
avsiktlig eller oavsiktlig f6r om riddningsinsats ska inledas. Det som nor-
malt definierar behov av riddningsinsats dr den fysiska situationen som
personen befinner sig i. Om det krivs omedelbart ingripande samt sérskild
kunskap och/eller speciell utrustning for att hjilpa en person frin en farlig
milj6, kan det vara en uppgift for riddningstjansten. En bedémning av om
de fyra kriterierna 1 LSO 1 kap. 2 § dr uppfyllda ska alltid goras.





Minga larmsituationer praglas av osikerhet om vad som hint. Ett proak-
tivt forhéllningssitt motverkar att onédiga negativa konsekvenser upp-
star.

LSO har tydliga undantag gillande insatser som ror hilso- och sjukvard
samt fysiska ingripanden. Vid dessa hindelser finns méjlighet for radd-
ningstjinsten att hjilpa till efter 6verenskommelse och samverkan med de
aktorer som har det primira ansvaret. Sirskilt vid langa framkorningstider
for andra aktorer och osikerhet om vad som hint bér méjligheter och ris-
ker att larma ut riddningstjansten overvigas. Detta ger mojlighet att fa en
bittre bild av hjdlpbehovet och snabbt fa fram en samhallsaktér som i
samverkan kanske kan utféra vissa atgirder for att begrinsa negativa
konskvenser.

Utbildning och 6vning idr av stor betydelse for att riddningstjdnstens per-
sonal ska ha férmaga att arbeta suicidpreventivt i en god arbetsmiljé.

Stod till egen personal samt planering for hur vittnen och efterlevande kan
bemotas och hjilpas efter en hindelse ar viktigt.





Inledning

”Ett samhalle som framjar en god och jamlik psykisk halsa i hela be-
folkningen, och déar ingen ska behéva hamna i en situation dar den
enda utvagen upplevs vara suicid”

Forslag pa en vision for en ny nationell stategi for psykisk halsa och suicidprevention®

Bakgrund

Psykisk ohilsa och suicid dr samhillsproblem som orsakar bade stort méinskligt li-
dande och omfattande samhaillsekonomiska konsekvenser.2 Regeringen har pa se-
nare dr vidtagit atgdrder for att stdrka och utveckla insatserna inom omradet vilket
medfort att regioner och kommuner i stora delar av Sverige stirkt sitt suicidpre-
ventiva arbete. Det finns dock ett fortsatt behov av att stiarka och utveckla de stat-
liga insatserna och att sakerstilla att fler berorda myndigheter arbetar med fragor
som ber6r suicidprevention. MSB har, tillsammans med 6vriga berérda myndig-
heter, deltagit i ett regeringsuppdrag om att ta fram forslag till en kommande nat-
ionell strategi inom omradet psykisk halsa och suicidprevention.?

Som en del i detta uppdrag* har MSB genomfort en individuell analys av nuld-
get samt av de langsiktiga behoven inom MSB:s verksamhetsomrade.> Analysen
pekar pa ett antal utvecklingsbehov som framst kopplar till kunskapsspridning, ut-
bildning och vigledning inom omradet. I anslutning till analysen gjordes dven en
intervjuunders6kning® med ett flertal kommunala riddningstjanstorganisationer
for att kartligea nuldget samt deras behov av utveckling. Riksrevisionen har ocksa
uttryckt ett behov av att MSB 1 hégre grad verkar som stédjande myndighet till de
kommunala riddningstjinsterna inom suicidprevention.”

Utifrin den individuella analysen och tillh6rande intervjuundersdkning ser
MSB behov av att ta fram en vigledning inom omradet suicidprevention som stod
och fortydligande till de kommunala riddningstjanstorganisationerna. Det finns ett
behov av att belysa fér kommunerna och riddningstjinstorganisationerna att det
ir ett angeldget omrade att arbeta med. Aven de intervjuade kommunala ridd-
ningstjanstorganisationerna uttrycker detta behov.®

1 (Folkhalsomyndigheten S. o., 2023)

2 | denna vagledning anvands foretradesvis begreppet "suicid” men i vissa fall forekommer begreppet "sjalv-
mord”. Bada begreppen tilldelas samma innebord.

8 52020/06171, Regeringsuppdrag till Socialstyrelsen och Folkhalsomyndigheten att inkomma med underlag
infor en kommande nationell strategi inom omrédet psykisk hélsa och suicidprevention

4 Ju2022/00420, Regeringsuppdrag till Myndigheten for samhéllsskydd och beredskap att inkomma med un-
derlag infor en kommande nationell strategi inom omradet psykisk halsa och suicidprevention

5 (Individuell analys inom omradet psykisk halsa och suicidprevention - Underlag till en kommande nationell

strategi, 2022)

6 (Kommunal raddningstjanst inom omrédet psykisk ohalsa och suicidprevention — en behovsanalys, 2022)

7 (Riksrevisionen, 2021)

8 (Kommunal raddningstjanst inom omradet psykisk ohélsa och suicidprevention — en behovsanalys, 2022)





Fallbeskrivningar

| vagledningen finns flera fallbeskrivningar. Dessa rutor innehaller exempel och visar
inte MSB:s standpunkter.

Syfte

Syftet med vigledningen ér att bidra till 6kad kunskap inom omradet suicidpre-
vention, samt att ge stoéd och fortydligande till de kommunala riddningstjinstorga-
nisationerna. P4 sikt dr syftet dven att bidra till minskat antal suicid och suicidfor-
sok.

Malgrupp

Vigledningen vinder sig frimst till kommuners organisation for riddningstjanst
som har till uppgift att genomfora riddningsinsatser samt att forebygea brander
och andra olyckor. Aven organisationer som representerar andra verksamhetsom-
raden 1 kommuner eller samverkande organisationer, sisom Polismyndigheten och
regioner, eller representanter for civilsamhallet kan ha intresse av denna vigled-

ning.

Avgransningar

Vigledningen idr avgransad till att innehalla ett riktat kunskapsstod, fortydliganden
av ansvarsfragor, fortydliganden kring var suicid kommer in i férhéllande till 6v-
riga olyckor, hur detta férhaller sig till aktuell lagstiftning och understryka vikten
av utbildning. Den innehaller dven goda exempel pa gemensamma arbetssitt uti-
fran hur blaljussamverkan vid larm om risk for suicid kan hanteras samlat och ge-
mensamt. Aven goda exempel pd kommuner som tar ett brett angreppsitt kring

det olycksférebyggande arbetet i kommunen, dir suicidpreventivt arbete utgor en

del.

Fallbeskrivning: Larm i vantan p& ambulans (IVPA) — visade sig vara sui-
cid

En anhorig hittar personen i sdngen och har inte pabérjat HLR. Raddningstjansten
larmas och utfér sina uppgifter som hor till IVPA. Den anhériga sitter med personal
fran raddningstjansten i ett annat rum och samtalar. Personen bekréftas avliden och
det framkommer genom ett avskedsbrev att det ar ett suicid. | brevet beskylls den an-
hdriga som skyldig till hAndelsen. Raddningstjanstens personal tar illa vid sig och
tycker det ar en otroligt svar situation. Man vet inte om den anhdriga last brevet eller
ens om hen visste att det var ett suicid.

Raddningstjansten uttrycker till den anhdriga att det inte &r dennes fel. Man ar oséker
pa om det &r ratt satt att géra och det kandes olustigt att inte ha kunskap om bemo-
tande av anhdriga eller andra narvarande i en s&ddan situation. Information och kon-
kreta rad kring hur anhériga kan fa hjalp och stod hade varit bra att kunna lamna pa
platsen. Méjligen gér ambulans eller polis detta men det vet man inte.

Kalla: Raddningstjansten Vast





Nulage

Overlag dr det stor variation i landet hur regioner och kommuner organiserar arbe-
tet med psykisk hilsa och suicidprevention, och det finns variationer kring vilka
forvaltningar som ar involverade i arbetet. Intervjuerna utifran behovsanalysen vi-
sar pa att det finns olika prioritering och resurssittning i de kommunala riddnings-
tjdnstorganisationernas arbete med detta. Det finns riddningstjanstorganisationer
med resurser for ett langsiktigt och omfattande arbete inom savil det férebyg-
gande som det efterfoljande arbetet, men det finns ocksa de som saknar detta. Vid
genomférande av riddningsinsatser finns variationer i hur ofta riddningstjinsten
dker pd larm, vilka larm som de dker p4, utbildningsbakgrund samt hur det opera-
tiva arbetet och samarbetet pa plats bedrivs.?

Majoriteten av de intervjuade riddningstjanstorganisationerna har eller har
haft utbildningsinsatser for sin personal, dir AOSP'0 (Akut omhandertagande av
sjalvmordsnira person) dr den utbildning som de flesta av organisationerna viljer.

Samtliga intervjuade riddningstjinstorganisationer samverkar, om dn i olika
omfattning och i olika forum. Vanliga samverkansaktorer dr Polismyndigheten,
ambulanssjukvard, Trafikverket, linsstyrelser, regioner och organisationer inom ci-
vilsamhillet. Utéver samverkan blaljusorganisationer emellan finns det riddnings-
tjanstorganisationer som har prioriterat samverkansformer kring det forebyggande
och efterfoljande arbetet med insatser utifrin savil det mjuka som det harda per-
spektivet, utifran olika lagstiftningsomraden.

Det mjuka perspektivet har fokus pa suicidprevention och efterféljande arbe-
tet med till exempel anhoriga till den drabbade personen. Arbetet med det mjuka
perspektivet kan till exempel handla om breda samhaillsinsatser kopplat till fore-
byggande av suicid. Ofta i samverkan med andra. Det harda perspektivet refererar
till arbetet med den fysiska planeringen och infrastrukturfragor utifran ett suicid-
férebyggande perspektiv och kan till exempel handla om tekniska 16sningar i of-
fentliga platser som medfér en suicidrisk, sisom broar och jirnvigsspar.

Lasanvisning
Vigledningen dr uppbyged i atta delar plus referenser:

1. Inledning
Checklista

Begrepp och myter

2

3

4. Statistik och samhillskostnader
5. Ansvarsfrigor och samverkan
6

Utbildning inom suicidomradet

9 (Individuell analys inom omradet psykisk halsa och suicidprevention - Underlag till en kommande nationell
strategi, 2022)
10 (Akut omhandertagande av sjalvmordsnara person (AOSP), 2024)





7. Goda exempel pa arbetssitt
8. Listips och ytterligare férdjupning
9. Referenser

Inledningen syftar till att presentera vigledningens bakgrund, syfte, malgrupp, av-
grinsningar, nuliget inom omradet samt uppligget.

Kapitel tva sammanfattar en Gvergripande bild av olika hallpunkter som kommu-
nal riddningstjinst kan anvinda i sitt arbete med suicidprevention.

Tredje kapitlet fortydligar begrepp som exempelvis suicid, olycka enligt LSO och
psykologiskt olycksfall. Hir tas ocksa de vanligaste myterna som rader inom omra-

det upp.

Fjirde kapitlet beskriver 6vergripande statistik pa nationell niva, riddningstjanster-
nas insatsstatistik, olycksutredningar och samhillsekonomiska analyser.

Kapitel fem vigleder kring ansvarsférhallanden och samverkan f6r kommunal
riddningstjanst vid suicidpreventivt arbete i forhdllande till aktuella lagstiftningar.

Kapitel sex beskriver behov och innehall i utbildningar f6r riddningstjanstperso-
nal.

I kapitel sju delar fyra riddningstjinstorganisationer med sig av arbetssitt, erfaren-
heter, lirdomar och framgangsfaktorer med att arbeta suicidpreventivt.

Kapitel atta sammanfattar ett axplock med forslag pa vidare lisning och férdjup-
ningar.





Checklista

Detta kapitel sammanfattar en 6vergripande bild av olika hallpunkter som kom-
munal riddningstjinst kan anvinda fOr att starta, uppritthalla och utveckla sitt ar-
bete med suicidprevention.

1. Syfte, malsattning och ambitionsniva

Tydligg6r vilken roll den kommunala riddningstjansten har i det suicidpreventiva
arbetet. Varfor arbetar vi med detta och vad vill vi 4stadkomma? Vilket ar det for-
mella ansvaret och vilken ambitionsniva vill vi ha darutéver? Inkludera arbetet
med suicidprevention i det kommunala handlingsprogrammet.

2. Utbildning och 6vning

Vilka kunskaper och firdigheter har personalen for att hantera de hindelser som
inkluderas i ambitionsnivan? Undersék méjligheter och forutsittningar f6r kun-
skapsh6jning.

3. Samverkansaktorer

Vilka samverkansaktorer har vi inom kommunen och utanfér? Nir det giller fore-
byggande, vid larm och efter en hindelse? Paborja och underhall en proaktiv sam-
verkan med dessa aktorer.

4. Forebyggande

Vilken planering och strategier har vi fér det férebyggande arbetet? Har vi en rim-
lig ambitionsniva i ”mjuka” fragor som exempelvis kunskapniva och psykiskt ma-
ende hos allmanheten som i ’harda” fragor som exempelvis samhillsplanering?

5. Vid larm

Vid vilka hindelser ska vi respondera utifran LSO? Nir behover vi dka ut for att
gora en bedémning utifran méjligheter och risker? Har vi ett proaktivt forhall-
ningssitt? Nar har andra aktorer ett huvudansvar men vi kan dnda bidra utifran ex-
empelvis langa framkorningstider for andra aktérer? Vi behéver reagera, aktivera
och agera inom vart egna ansvarsomrade men ocksa se till att aktiviteterna sker
samordnat for att dstadkomma en effektiv respons.

6. Efter larm

Hur tar vi hand om var personal efter en hindelse? Finns stéd som hjilper kolle-
gor att prata om och bearbeta svara hindelser som de har varit med om? Hur ar-





betar vi med vittnen och eftetlevande direkt pa plats och i ett senare skede? Un-
dersok var personalen kan hinvisa vittnen/eftetlevande (kontaktuppgifter och
stodfunktioner exempelvis 1 kommunen eller regionen).

7. Larande

Hur ser utvecklingen ut pa nationell, regional och lokal niva? Hur manga insatser
har vi gjort (férebyggande, larm och efterféljande)? Vilka erfarenheter kan vi dra
av dessa? Behover vi dndra nagot i var verksamhet utifran véra erfarenheter? Kan
framtida risker leda till nagot som vi behéver ta hinsyn till? Vad kan vi lira av
andra aktorer?





Begrepp och myter

Svicid

Suicid, det vill siga att ta sitt eget liv, dr en avsiktlig sjidlvdestruktiv handling som
leder till doden. Bakgrunden till suicid 4r komplex och ofta ligger flera samver-
kande faktorer bakom dédsfallet. Ofta beskrivs suicid som en konsekvens av ett
svirt lidande, som i sin tur kan orsakas av exempelvis ett psykiatriskt tillstind, en
fysisk sjukdom eller svara livshiandelser.!! Suicid beskrivs ocksia som en kommuni-
kativ handling, en signal att man inte star ut med den psykiska smirtan. Det idr ett
fatal personer som 1 sin handling har en 6nskan av att d6 utan snarare en 6nskan
om att komma ifran den smirtsamma kanslan.!?

Suicidprevention

Med suicidprevention menas de samlade insatserna som gors for att minska risken
att manniskor tar sitt liv. I vigledningen berors savil riddningstjanstens férebyg-
gande verksamhet som den akuta larmhanteringsfasen.

Stigmatisering

En stor utmaning 1 det suicidpreventiva arbetet ar att suicid ofta omgirdas av tyst-
nad och ridsla, vilket kan hindra bide medminskligt och professionellt st6d. Det
forekommer ocksa stigmatisering av personer med psykiatriska tillstind och suici-
dalitet. Det kan forvirra tillstindet och 6ka risken for suicid. Samtidigt kan suici-
dalitet och suicid ligga till grund f6r stigmatiserande attityder, hos allminheten och
professionen och den drabbade kan dessutom sjilv bérja tro pa omgivningens for-
domar, sa kallad sjilvstigmatisering.!3

Impulsivitet

Manga sjalvmordsforsok ar impulshandlingar och sker innan den drabbade hunnit
tinka igenom situationen.!'* En person som 6verviger suicid 4r ofta ambivalent
och intensiteten i maendet varierar 6ver tid. Forskning visar att en betydande andel
allvarliga suicidf6rsok sker med kort tid mellan tanke, suicidplan och suicidférsok.
Det uppskattas att vid cirka 50 procent av suicidférsoken har den akuta suicidkri-
sen varit sa kort som 10—15 minuter.!>

11 (Folkhalsomyndigheten S. o., 2023)

12 Britta Alin Akerman, Nationellt Centrum fér Suicidforskning och Prevention (NASP)
13 (Folkhalsomyndigheten S. 0., 2023)

14 (Fakta om sjalvmord, 2024)

15 (Folkhalsomyndigheten S. o., 2023)





Olycka enligt LSO

Med olycka avses en plotsligt intriffad hindelse som har medfort eller kan befaras
medfoéra skada. Nagon skillnad gors inte pa om hindelsen intriffat pa grund av
minskligt handlande eller en naturlig féreteelse. Det gors heller ingen skillnad pa
om hindelsen ir avsiklig eller oavsiktlig enligt L.SO. Exempel pa olyckor ar bran-
der, explosioner, skred, ras, dversvimningar, ovider och utfléden av skadliga 4m-
nen. Kravet pa att det skall vara friga om en plotsligt intriffad hindelse innebar
att langsamma eller stindigt pagaende skeenden inte riknas som olyckor. Om
olyckan inte redan har intriffat maste det foreligga en 6verhiangande fara for att
det ska ske.

Overhéngande fara for olycka

Riddningstjanst enligt LSO kan gilla vid savil intriffade olyckor som vid Gver-
hingande fara f6r olyckor som kan ge riddningsinsatser. Att en fara for en olycka
ar overhingande innebir att det skall foreligga bade hog risk for att det ska ske
och stor sannolikhet for att den intraffar nira i tiden. I en akut suicidal kris kan en
person hamna i ett nédlige dir tankar pa suicid snabbt 6vergar till handling. Dir-
for beh6évs snabb tillgang till stod och hjalp, liksom att omhindertagandet dr sam-
ordnat mellan berorda aktorer.10 Det ar alltsa sarskilt viktigt att lyfta fram just
éverhingande fara for suicid. Overhingande fara for suicid kan vara en person
som riskerar att hoppa fran en bro eller framfor ett tag eller andra akut livshotande
situationer.

Psykologiskt olycksfall

Att se ett suicid som en psykologisk olycka eller psykologiskt misstag!” innebir att
det betraktas som foljden av psykiska och fysiska péfrestningar pa liknande sitt
som en fysisk olycka. Detta perspektiv bidrar till att minska den skam och stigma-
tisering som suicid fortfarande forknippas med.!® Fokus flyttas da fran individen
till de miljéer och sammanhang minniskor befinner sig 1.1 Perspektivet underlit-
tar ocksa for flera aktorer (inklusive kommunens organisation for riddningstjianst)
att arbeta med suicidprevention, och att 6ka lirandet och samarbetet inom omra-

det.

Bakomliggande orsak

Suicid kan vara en bakomliggande orsak till flera olika hindelser, sisom exempel-
vis nédstilld person, drunkning, brander och trafikolyckor. Det kan exempelvis
vara en person som hoppar frin en bro, medvetet kor in 1 ett trad eller sitter eld

16 (Folkhalsomyndigheten S. 0., 2023)

17 (Prop. 2007/08:110 En fornyad folkhalsopolitik, 2008)

18 (Fragor och svar om suicid och suicidprevention, 2024)

19 (Ett nationellt handlingsprogram for suicidprevention, 2008, reviderad 2019)





pé en bil eller byggnad i vilken man sjilv befinner sig i. Att avgrinsa suicidprevent-
ion enbart till en fraga f6r hilso- och sjukvard eller polis dr dérfor inte relevant for
den kommunala riddningstjansten.

Samverkan

Det dr angeliget att ta alla larm vid 6verhidngande fara for suicid p4 allvar och att
larma ut flera blaljusaktorer samtidigt, for att 6ka mojligheten att sa snabbt som
mojligt bryta hindelseférloppet. Det finns manga osikerheter i ett utlarmnings-
skede och situationen kan se vildigt olika ut frin fall till fall, dér respektive aktor
behéver géra bedémningar av mojligheter och risker pa plats. Flera blaljusaktorer
ir involverade och agerar parallellt utifran olika lagrum, sisom polisen, kommunal
riddningstjdnst, hilso-och sjukvird, men behover dven agera samordnat.

Proaktivt forhallningssatt

En definition av proaktivt forhallningssitt dr: Tankar och handlingar som syftar
till att forutse skeenden och ta initiativ sa att tillgangliga resurser engageras sa tidigt
som moijligt och dirmed forhindrar onédiga negativa konsekvenser.”20 Proaktivitet
handlar om savil férberedelser, hantering som atgérder efter en handelse. Vid sui-
cidhindelser, liksom vid 6vriga hindelser, handlar det exempelvis om att ha utbil-
dat och 6vat i samverkan med andra aktOrer, att ha etablerat rutiner och att ta be-
slut om atgirder under osikerhet om vad som faktiskt har hint. Férhallningssittet
innebir en risk att antaganden om hindelseutvecklingen senare kan visa sig felakt-

iga.

Fallbeskrivning: Larm risk for suicid — person i farlig belagenhet

En flicka har Iast in sig pa sitt rum nagra vaningar upp och hotar att hoppa ut genom
fonstret. Polis, ambulans och raddningstjanst larmas. Polis och sjukvarden gar in och
forsoker fa kontakt utanfor flickans rum. Raddningstjansten far fram en hoppkudde
nedanfor fonstret. Handelseutvecklingen stannar av och beslut tas att ta stegbilen upp
till fonstret och forsoka inleda en kontakt med flickan darifran. Nar raddningstjansten
kommit upp till fonstret ser man att flickan ar upprérd och ledsen men hon blir avbru-
ten i sina kanslor och blir férvanad av att se en person utanfor fonstret.

Ett samtal inleds och raddningstjansten fragar om det ar okej att en person kommer in
genom fonstret. Flickan blir stressad men gar med pa det. Ett legobygge gér sénder
nar brandmannen klattrar in och flickan blir upprérd. Brandmannen och flickan hjélps
at att bygga ihop det utan att bry sig om de som forsoker fa kontakt med henne ge-
nom dorren. Humoret vander och till sist foreslar brandmannen om de ska 6ppna dor-
ren for de oroliga som star utanfor. Flickan gar sjalv och Iaser upp dorren.

Kalla: Storstockholms brandférsvar

20 (MSB, Gemensamma grunder for samverkan och ledning vid samhallsstorningar. Publikationsnummer:
MSB777 — reviderad oktober 2018. ISBN: 978-91-7383-884-9., 2018)





Myter om svicid

Det ir viktigt att kdnna till att det finns méanga myter och vanférestillningar om
suicid. Dessa riskerar att hindra det suicidpreventiva arbetet fran att bedrivas pa ett
effektivt sitt. Har dr ndgra exempel frin Nationellt centrum f6r suicidforskning
och prevention (NASP) vid Karolinska Institutet:2!

Samtal om sjalvmord kan "vdacka den bjorn som sover"

Att tala om sjdlvmord innebir inte att en "satter griller i huvudet" pa manniskor.
Diremot kan det fa till £6ljd att slumrande sjalvmordstankar kommer upp till ytan,
vilket kan vara bra. Nir tankarna blir medvetna, blir vi ndmligen ocksa medvetna
om att vi behéver s6ka hjalp.

Sjalvmord grundar sig ofta pa rationella tankar om livets
vdrde

De flesta sjilvmordshandlingar intriffar under inflytande av psykiska storningar el-
ler missbruk. Det visar majoriteten av de uppfoljningar som gjorts efter sjilvmord.
Manga sjalvmordsforsok ar dessutom impulshandlingar och sker innan den drab-
bade hunnit tinka igenom situationen.

Det gar aldrig att hindra en person som har bestamt sig

Mellan 85 och 90 procent av dem som gjort allvarliga sjalvmordsférsok avlider
inte av sjilvmord senare i livet. Aven de mest allvarliga sjilvmordstankar kommer
och gir. Manga av dem som 6verlevt ett sjalvmordsforsok fragar sig efterat: "Hur
kunde jag tinka sa?" Det dr latt att underskatta manniskors livsvilja. Fér dven om
det kan vara litt att ta livet av sig - rent tekniskt - sd dr det psykologiskt svart.

De som talar om sjalvmord gor det inte

De flesta som begir sjalvmord har tidigare pratat om det. Diaremot ér det inte all-
tid som omgivningen har fangat upp budskapet. De som antyder sjalvmordsplaner
tror namligen ofta att de ir tydligare dn vad de ér.

Sjalvmord intraffar plotsligt utan forvarning

De flesta sjilvmord har en liang forhistoria. Sjilvmordsprocessen kan paga i flera ar
och inleds med sjdlvmordstankar som blir allvarliga och leder till sjilvmordsforsok.
I vissa fall avslutas processen med ett fullbordat sjdlvmord. Den langdragna pro-
cessen gor att det ar mojligt att finna atgarder for att bryta den.

21 https://ki.se/nasp/fakta-om-sjalvmord (besokt 2024-04-30). Myterna och den beskrivande texten &r ordagrant
citerad.
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Inte konstigt att sjdlvmorden dkar, sa som samhdllet ser ut
numera

Den storsta sjilvmordsokningen i Sverige intriffade under 1700— och slutet av
1800—talet. Viss 6kning uppmittes ocksa under 1950— och 1960—talen, men sedan
mitten av 1970—talet har siffrorna borjat sjunka.





Statistik och samhalilskostna-
der

Uppgifter om suicid, suicidférsok och suicidtankar dr viktiga underlag vid arbete
med suicidprevention och for att f6lja utvecklingen Gver tid. I detta kapitel vigle-
der vi om olika relevanta datakillor som kan vara anvindbara for i forsta hand
kommunal riddningstjanst. Det handlar om 6vergripande statistik pa nationell
niva savil som riddningstjdnsternas insatsstatistik och olycksutredningar.

Generellt for statistikunderlaget giller att det inte alltid 4r mojligt att avgora
om en hindelse har orsakats av en olyckshindelse, vergrepp eller suicid. Den
bakomliggande orsaken utreds inte alltid och dven om den gor det kan orsaken
vara svar att fastsla.

Svicid, suicidforsok och suicidtankar

Svicid

Varje ar dér omkring 1 500 personer av suicid i Sverige varav 300 fall brukar regi-
streras som misstinkta suicid dir avsikten inte har kunnat styrkas.22 Ar 2022 om-
kom 1 254 personer av sikert faststillda suicid. Den stora minskning av suicidtalet
(antal suicid per 100 000 invanare) som skedde under 1980— och 1990—talet har
bromsats upp och minskar nu lingsamt i de flesta aldersgrupper.

Tva av tre som dor i suicid 4r man. Hogst suicidtal finns bland min 85 ér och
dldre. Bland unga personer (15-29 ér) stir suicid for en tredjedel av alla dédsfall
eftersom denna grupp har ligre risk 4n dldre att avlida till f6ljd av sjukdom. Hos
bade kvinnor och min ér de tva vanligaste metoderna for suicid forgiftning och
hingning. Skjutning ar en relativt vanlig metod f6r méin men inte for kvinnor.

Vissa grupper av funktionsnedsatta dr Gverrepresenterade 1 suicidstatistiken,
bl.a. personer med autism eller intellektuell funktionsnedsittning samt personer
med vissa psykiatriska diagnoser.2> HBTQI-personer som grupp dr éverrepresen-
terade 1 suicidstatistiken, sérskilt galler detta bland unga.?* Transpersoner och per-
soner med konstaterad konsdysfori ar grupper med flerfaldig dodlighet 1 suicid i
jamforelse med 6vriga befolkningen.?> Samtidigt har personer med kénsdysfori,
som begar suicid, en mycket hog férekomst av samtidiga allvarliga psykiatriska dia-
gnoser som i sig innebdr kraftigt férhojda risker for suicid. Dirfor gar det inte att
utréna i vilken man kénsdysfori ensamt kan bidra till suicid.

22 hitps:/lwww.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-suicidprevention/suicidpre-
vention/statistik-om-suicid/ (bes6kt 2024-03-07)

2 https:/inytida.se/sa-jobbar-vi/liv-och-halsa/psykisk-ohalsa/hog-risk-for-psykisk-ohalsa-och-sjalvmord-bland-
personer-med-autism/ (besokt 2024-11-03)

24 (Folkhalsomyndigheten, Faktorer kopplade till suicidférsok bland unga homo- och bisexuella.
Folkhalsomyndigheten 2023. Artikel 23135., 2023b)

25 (Socialstyrelsen, 2020)
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Suicidforsok och svicidtankar

Antalet suicidf6rsék ar ungefir 10 ginger si manga som antalet suicid. Ar 2021
vardades cirka 11 000 personer inom specialiserad 6ppen eller slutenvard i sam-
band med ett suicidf6rsok eller annan avsiktligt sjalvdestruktiv handling.?6 Det
finns sannolikt ett morkertal av personer som inte soker vard efter ett suicidfor-
sok. Flickor och kvinnor under 30 dr véirdas oftare dn andra jimfort med mén och
dldre. Den 6vervigande metoden, mellan 70-80 procent, f6r savil min som kvin-
nor och olika aldrar som anvindes vid suicidf6rsok dr forgiftning. Mellan 85-90
procent av dem som gjort allvarliga sjalvmordsférsék och 6verlevt avlider inte av
sjdlvmord senare i livet.?’

Exempel pa risk- och skyddsfaktorer for suicid

Riskfaktorer

e psykiatriska faktorer som allvarlig depression, angesttillstand, personlighets-
storningar, atstdrningar och traumarelaterade stérningar, samt skadligt bruk
och beroende av alkohol och narkotika

e biologiska eller genetiska faktorer som sarbarhet eller familjehistoria med su-
icid

o faktorer relaterat till negativa livshandelser som férlust av en narstaende, en
relation, ett arbete, status eller pengar; en stérre besvikelse; mobbning eller
krénkning

o psykologiska faktorer som konflikter med andra personer, vald eller erfaren-
heter av fysisk misshandel eller sexuellt utnyttjande i barndomen samt kans-
lor av hoppléshet och ensamhet

o miljofaktorer som tillgang till medel och metoder fér suicid (t.ex. skjutvapen,
giftiga gaser, lakemedel och narkotika)

e sociala faktorer som ofrivillig ensamhet och isolering och ekonomiska svarig-
heter sdsom 6verskuldsattning

Skyddsfaktorer

e goda, stabila relationer och stédjande sociala natverk

e god sjalvkansla och tilltro till sig sjalv och till méjligheterna att kunna paverka
och férandra den egna situationen

e upplevelse av mening och sammanhang i livssituationen

¢ halsosamma levnadsvanor sdsom regelbunden fysisk aktivitet och goda
sOmnvanor

e personer som aktivt soker hjalp eller har en god problemlosningsformaga
och strategier for att hantera sin psykiska smarta ar mindre benagna att ta
sitt liv

Kélla: Folkhélsomyndigheten

I en enkit bland befolkningen 16 ar och ildre svarade totalt 3 procent att de nagon
gang under ar 2022 Gvervigt att ta sitt liv. Andelen har varit stabil sedan ar 2016
da mitningen inleddes. Andelen var nagot hégre bland kvinnor 4n min och vanli-
gare bland yngre dn idldre aldersgrupper men skillnaden var inte statistiskt sidker-
stilld. De allra flesta som har suicidtankar planerar, forsoker eller fullbordar inte
att ta sina liv.

26 https://Iwww.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levhadsvanor/psykisk-halsa-och-suicidprevention/suicidpre-
vention/statistik-om-suicid/ (bes6kt 2024-03-08)
27 https://ki.se/nasp/fakta-om-sjalvmord (besokt 2024-04-29)
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Raddningstjanstens insatser vid risk for suicid

Riddningstjinstens insatsstatistik innehaller bland annat uppgifter om hindelsen,
platsen, skador, resurser som anvindes, vad som skedde innan och efter ridd-
ningstjinstens ankomst till skadeplatsen och en utvirdering av insatsen. I hindel-
serapportens inledning kategoriseras vilken utlésande hindelse som insatsen hand-
lade om. Eftersom suicid eller suicidférsok dr en bakomliggande orsak till flera ty-
per av hindelser dr en samlad bild av dessa insatser svar att géra. Rapporteringen
innehaller hindelser som ledde till eller hade kunnat leda till riddningsinsats enligt
LSO men dven andra insatser av den kommunala riddningstjinstorganisationen
som exempelvis forsta hjilpen, sjukvard i vintan pa ambulans (IVPA), barhjilp till
ambulans eller hjilp till polis.

Suicid och suicidf6rsok enligt LSO finns med i rapporteringen sedan ar 2018
som en utlosande hindelse men denna inkluderar inte hindelsetyperna brand, tra-
fik, utsliapp eller drunkning. I de senare fallen finns en méjlighet att ange om hin-
delsen bedémdes som avsiktlig eller inte. F6r drunkningsolyckor handlar avsiktliga
hindelser huvudsakligen om suicid eller suicidférsok.?8

Antal riddningsinsatser per ar for de hindelser som huvudsakligen ber6r sui-
cid eller suicidf6rsok visas 1 figur 1. Utlésande hindelsen suicid eller suicidférsok
(inte brand, trafikolycka, utslipp av fatligt imne eller drunkning) stir f6r majorite-
ten av dessa och Gver tid sé ér trenden 6kande. Avsiktliga drunkningsolyckor ér
farre och uppvisar ingen tydlig trend.

De mest forekommande verksamheterna/utemiljéerna f6r suicid eller suicid-
torsok dr vanligt boende inklusive seniorboende (44 %), jarnvig eller annat spar
(17 %), bro (9 %) och vag eller gata (6 %).2° Av insatserna ar 2020 bedémdes 67 %
av dessa hindelser uppfylla kriterierna for LSO efter ankomst. For alla typer av
hindelser som riddningstjansten larmas till enligt LSO, det vill siga dven de som
inte var suicid eller suicidf6rsok, var andelen 1 genomsnitt 66%.39

28 Insatser vid risk for suicid eller suicidforsok kan aven vara registrerade som exempelvis "Brand (avsiktlig)”,
"Trafik (avsiktlig)’, "Forsta hjalpen och sjukvard i vantan pd ambulans (IVPA)”, "Annan hjalp till ambulans”,
"Hjalp till polis" eller "Ovrigt uppdrag”.

2 Flera av dessa handelser borde klassificeras som avsiktliga trafikolyckor men manga raddningstjanstorgani-
sationer valjer att rapportera dem under suicid elle suicidférsok trots att handelser i trafiken har en annan in-
gangsvag.

30 Uppgiffter om kriterierna for LSO var uppfyllda efter ankomst har utgatt ur raddningstjansternas insatsrappor-
tering.
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Figur 1. Antal raddningsinsatser till hdndelser som huvudsakligen berér suicid eller suicid-
forsok ar 2018-2023
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Killa: Riddningstjianstens insatser, MSB

Viardbehovet rapporteras i de fall nigon personskada skett och idr baserat pa ridd-
ningstjinstens bedémning vid olyckstillfillet. Denna bedémning kan skilja sig mot
sjukvirdens bedomning. Figur 2 visar virdbehovet i genomsnitt per ar for de tre
hindelser som i huvudsak ber6r suicid eller suicidférsok.3! Med avtransporterad
till vardenhet avses att personen avtransporterades till sjukhus, klinik, vardcentral
eller annan organisatorisk enhet som tillhandahaller hilso- och sjukvard. Vid dessa
hindelser dr det sannolikt manga som inte ér fysiskt skadade utan som avtranspos-
teras till psykiatrisk vard.

31 Statistiken &r majlig att dela upp efter kon (kvinnor och mén) samt efter alder (0—4, 5-11, 12-17, 18-24, 25—
44, 45-64, 65-79, 80+).
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Figur 2. Vardbehov per handelsetyp i genomsnitt per ar mellan aren 2018-2023
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Kalla: Raddningstjanstens insatser, MSB

Raddningstjanstens atgarder vid suicid eller suicidforsok

Nagon atgard utfors vid drygt 40 procent av raddningsinsatserna. | vissa fall anvands
flera atgarder vid samma handelse:

Forhindra suicidforsok cirka 45 %

Annan atgard cirka 40 %

Livraddning efter suicidférsok cirka 10 %
Omhéandertagande av omkommen cirka 5 %

Vanliga scenarion vid beskrivning ar samtal, eftersdkning, férberedelser med hopp-
kudde och hjalp med att bryta dorr.
Kélla: Raddningstjanstens insatsstatistik

Det forebyggande arbetet som riddningstjansten bedriver inom suicidprevention
ar svart att beskriva i statistik. MSB samlar varje ar in en uppfoljning av kommu-
nernas verksamhet enligt lagen (2003:778) om skydd mot olyckor (LSO).32 I ars-
uppfoljningen stills en friga om kommunen har verkat f6r skydd mot andra
olyckor dn brinder. Under ar 2023 uppger 75 riddningstjinstorganisationer att de
verkat for att dstadkomma skydd mot just suicid. Det motsvarar drygt 50 procent
av urvalet.

Organisationen Suicide Zero har undersokt 92 riddningstjanstorganisationers
handlingsprogram.33 Undersokningen omfattar om suicidférsék definieras som en
egen olyckstyp, om suicidférsok har en egen rubrik, om suicidf6rsok finns med
under rubriken N6dstilld person och om suicid nimns i 16ptext. Resultatet visar

32 https://www.msh.se/sv/iamnesomraden/skydd-mot-olyckor-och-farliga-amnenttillsyn-lagen-om-skydd-mot-
olyckor/tillsyn-over-kommunerna-enligt-lso/ (besdkt 2024-03-12)

33 https://suicidezero.se/wp-content/uploads/2024/09/PM-raddningstjanst-och-sjalvmord-Suicide-Zero.pdf (be-
sokt 2024-10-08)
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bland annat att 22 riddningstjinstorganisationer definierar suicid som en olyckstyp
och 129 program har suicidf6rsék en egen rubrik.

Omkomna i brander till foljd av svicid

MSB har en sirskild insamling f6r brinder med dédlig utging och antal personer
som omkommit i dessa. Statistiken bygger pa insamling av uppgifter frin media,

den kommunala riddningstjinsten, Polismyndigheten, Trafikverket och sjukvar-

den. I insamlingen gors, sedan nagra ar tillbaka, dven en bedémning av om déds-
fallet dr till f6ljd av suicid, inte suicid eller oklart. Prelimindra observationer visar
att runt 15 procent av de som omkommer i brinder ér till f6ljd av suicid. Denna

andel 6verensstimmer med andelen suicid inom vigtrafiken.3*

De vanligaste typerna av brandsuicid 4r brand i bostad, brand 1 fordon (undan-
skymd plats, ofta i skogen), brand i klader pa person utomhus och brand i annan
byggnad (ej bostad). Tillvigagiangssitten handlar mest om anvindning av brandfar-
lig vitska, att individer tinder eld pa kliderna pa kroppen eller anligger brand pa
annat sitt en bit frain kroppen. Det finns indikationer pa att personer ibland kan ha
angrat sig da kroppen aterfinns pa en plats som tyder pa utrymningsférsok.

Samhadllets kostnader till foljd av svicid

MSB?* och tidigare Statens Riddningsverk3¢ har vid tvi tillfdllen skattat de sam-
hillsekonomiska konsekvenserna till f6ljd av suicid. Uppsala universitet har déref-
ter beriknat samhallskostnaden f6r suicid under 2022 till 7,3 miljarder kronor.37 1
dessa siffror inkluderas insatser av varden, polis och kommunal riddningstjanst
samt kostnaden for produktionsbortfall. Virdens kostnader for suicidférsék under
2022 beriknades till 429 miljoner kronor men hir 4r moérkertalet stort i jamférelse
med vad som registreras. For suicid star produktionsbortfallet for cirka 99 procent
av kostnaderna.’® Med hinsyn tagen till férvantad livslingd forlorades totalt mer
in 38 000 potentiella levnadsar, eller 32 dr i genomsnitt per suicid, till f6ljd av sui-
cid som intriffade ar 2014.

34 https://www.trafa.se/vagtrafik/vagtrafikskador/ (besokt 2024-03-12)

35 (MSB, 2015)

36 (Raddningsverket, 2004)

37 (Statens offentliga utredningar, 2024)

38 (MSB, Samhallsekonomiska konsekvenser av fullbordade suicid. Publikationsnummer MSB946 - december
2015, 2015)
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Ansvarsfragor och samver-
kan

Ett syfte med vigledningen ar att fortydliga vilka ansvarsférhéllanden som finns
for kommunal riddningstjanst vid suicidpreventivt arbete i forhallande till aktuella
lagstiftningar. De lagrum som primirt berors ar lagar som ska tillforsikra allmin-
heten rittvisa och trygghet (Polislagen 1984:387), vird pa lika villkor f6r hela be-
folkningen (Hilso- och sjukvardslagen 2017:30) samt ett likvirdigt skydd mot
olyckor (LSO 2003:778). Nagra centrala skrivningar av betydelse f6r suicidpreven-
tivt arbete 1 LSO ar:

1 kap. 1 § Bestimmelserna i denna lag syftar till att i hela landet bereda manni-
skors liv och hilsa samt egendom och milj6 ett med hinsyn till de lokala férhallan-
dena tillfredsstillande och likvardigt skydd mot olyckor.

1 kap. 2 § Med riddningstjanst avses i lagen de riddningsinsatser som staten eller
kommunerna skall ansvara fér vid olyckor och éverhidngande fara f6r olyckor for
att hindra och begrinsa skador pa minniskor, egendom eller miljon.

Staten eller en kommun skall ansvara f6r en riddningsinsats endast om detta
ir motiverat med hinsyn till behovet av ett snabbt ingripande, det hotade intres-
sets vikt, kostnaderna for insatsen och omstidndigheterna i Gvrigt.3?

1 kap. 3 § Raddningstjansten skall planeras och organiseras sa att riddningsinsat-
serna kan paboérjas inom godtagbar tid och genomforas pa ett effektivt sitt.

1kap. 3 a § Forebyggande verksamhet som staten och kommunerna ansvarar for
enligt denna lag ska planeras och organiseras sa att den effektivt bidrar till att fore-
bygga brinder och andra olyckor samt férhindra eller begrinsa skador till f6ljd av
brinder och andra olyckor. Sirskild vikt ska liggas vid att f6rhindra ménniskors
déd och andra allvarliga skador. Lag (2020:882).

3 kap. 1 § For att skydda manniskors liv och hilsa samt egendom och miljén skall
kommunen se till att dtgirder vidtas for att férebygea brinder och skador till £6ljd

av brinder samt, utan att andras ansvar inskrinks, verka for att astadkomma skydd
mot andra olyckor dn brinder.

Kommunerna skall ta till vara méjligheterna att utnyttja varandras resurser for
forebyggande verksamhet.

LSO anger ocksa att en kommun ska ha ett handlingsprogram f6r férebyggande
verksamhet och for riddningstjanst (3 kap. 3 § och 3 kap. 8 §). Nedan ger MSB
vigledning om olika perspektiv kring dessa skrivningar och nirliggande lagstift-
ningar vid suicidhidndelser.

39 Detta brukar kallas for de fyra kriterierna i LSO.
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Suicidprevention generellt i kommunen

Ur ett 6vergripande kommunalt perspektiv kan sigas att suicidprevention till liten
del handlar om de konkreta atgirderna vid ett faktiskt suicidférsok. De flesta insat-
ser inom omradet utférs for att undvika att suicidsituationen ens uppstar, exem-
pelvis av socialtjinsten eller hilso- och sjukvarden. Kommunen i stort har flera
tinkbara legala grunder f6r detta arbete, bland annat kommunens generella ansvar
enligt kommunallagen men ocksa socialtjanstlagen. Dartill kan kommunen till viss
del bedriva hilso- och sjukvard pa omradet, bland annat efter 6verenskommelser
med regionerna. Till detta liggs ocksa kommunens skyldighet att bedriva ridd-
ningstjinst samt att verka fér vissa olycksfoérebyggande dtgirder enligt LSO, exem-
pelvis fysiska hinder mot suicid vid broar, tigbanor och liknande dtgirder. Det be-
hov av samverkan som tidigare beskrivits framgar tydligt av hur méanga olika akto-
rer som, pa ett eller annat sitt, har ett ansvar inom suicidprevention.

Som framgir ovan har kommunen relativt stora mojligheter att arbeta med
suicidprevention, men det 4r viktigt att tydliggora att de faktiska skyldigheter som
liggs pa riddningstjinsten enligt LSO inte ges fOr stor betydelse i ssmmanhanget.
Detta da det dels inte dr formellt korrekt och ger intryck av en storre skyldighet dn
vad som ir fallet och dels da det skulle kunna medf6ra en oriktig uppfattning om
ansvarsfordelningen mellan olika berérda aktérer. Av denna anledning ér det av
stor vikt att tydliggora pa vilka sitt riddningstjanstens ansvar begriansas av annan
lagstiftning.

Tydliga avgransningar i LSO

Halso- och sjukvard

En tydlig avgrinsning aterfinns i 1 kap. 4 § LSO, som undantar insatser som ror
hilso- och sjukvird. Detta innebir att det inte kan bli fraga om riddningstjanst nér
det exempelvis giller suicid och suicidforsok vid forgiftning eller liknande situat-
ioner da detta dr en fraga for sjukvarden. Mark dven att eftersom 1 kap. 4 § LSO
undantar insatser kopplade till hilso- och sjukvard innebdr 3 kap. 1 § LSO inget
ansvar for kommunen att generellt verka for suicidprevention i de delar suicid ar
en fraga om psykisk ohilsa i det langa tidsperspektivet. Det dr dock tinkbart att
kommunens uppdrag i denna del skulle kunna omfatta fysiska hinder mot suicid
vid broar, taighanor och liknande atgirder for att hindra ménniskor fran att bega
suicid.

Fysiskt ingripande och nodratt

En annan avgrinsning kan tydligt ses i moéjligheten, eller snarare 1 avsaknaden av
mojlighet, f6r riddningstjinsten att utéva vald mot en enskild. Viktigt att notera ar
att uttrycket vald” hir anvinds for att beskriva ett fysiskt ingripande mot en en-
skild person och mot dennes vilja. Riddningstjansten har inte ndgra egna valdsbe-
fogenheter pa det sitt som polisen har och kan inte med stéd av LSO fysiskt av-
ligsna en person fran ett tagspar eller hélla fast nagon for att hindra att de skadar
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sig pa nagot sitt. Viktigt att notera ar att ingrepp i annans ratt enligt 6 kap. 2 §
LSO inte tilldter vald eller fysiskt tving mot person och saledes inte kan anvindas.

Polisen har diremot bade en tydlig ritt att bruka vald i vissa fall och dven till-
hérande kompetens, varfor polisen i forsta hand ska utféra denna typ av uppgifter.
Denna ritt kan dven vara specifikt reglerad, exempelvis i lag (1991:1128) om psyki-
atrisk tvangsvard som ger polisen ritt att tillfilligt omhinderta en person om det
finns skilig anledning att tro att denna lider av en allvarlig psykisk stérning och ar
farlig for sig sjilv eller andra. Nagot motsvarande mandat finns inte for ridd-
ningstjanst.

Det ska nimnas att det finns viss méjlighet for envar att i vissa fall bruka
tvang eller vald for att skydda méinniskoliv utan att det ses som ett brott. Den sa
kallade nédritten i 24 kap. 4 § brottsbalken kan innebira att en handling som i
normalfallet skulle vara straffbelagd 1 vissa fall inte dr det, om det exempelvis
handlar om att skydda manniskoliv och handlingen samtidigt inte dr oforsvarlig.
Viktigt att notera ar dock att detta dr en ansvarsfrihetsgrund for en enskild persons
agerande, inte ett verktyg som riddningstjansten systematiskt kan anvinda sig av i
sitt arbete.

I de fall en person ir vildsam eller om det férekommer vapen maste en nog-
grann riskbedémning goras och riddningstjansten bor normalt avsta fran att in-
gripa. I dessa situationer 4r det extra viktigt att ha en tidig dialog med polisen om
riddningstjansten dr forst pa plats. Omvint giller att polisen behover informera
riddningstjdnsten i de fall kinnedom finns om vapen eller vildsam person.

Det bor tilliggas att vald oftast inte ar aktuellt vid hindelser med hot om sui-
cid. I manga fall ricker samtal langt for att hantera situationen. Ibland handlar det
dven om att pa ett sakert sdtt foérhindra anvandningen av eventuella suicidmetoder,
exempelvis genom att stoppa tagtrafik, mildra fall genom hoppkudde eller ta un-
dan rep eller brandfarlig vara.

Bedomning av LSO och ansvar for samverkan

Vid bedémning av om en riddningsinsats borde inledas ir det siledes inte alltid
tydligt vad det rér sig om for situation och hos vem ansvaret ligger. For det fall att
en riddningsinsats inleds innebir den 1 manga fall komplicerade ansvarsbilden vid
denna typ av hindelse att riddningstjansten lI6pande behéver bedéma situationen
bade ur ett riskperspektiv men dven gillande vem som ansvarar for och dr bast
limpad att hantera situationen. Situationen eller férutsittningarna kan alltsa dndras
pa ett sadant sitt att en annan aktor 4n den som initialt hanterade situationen tar
Over ansvaret,

Bedémning av vilka situationer kring suicidférsok som kan féranleda ridd-
ningstjinst dr viktig eftersom den bildar grunden f6r nir riddningstjansten far eller
ir skyldig att inleda en riddningsinsats. Aven om det kan finnas uppgifter om
”Risk/Hot om suicid” redan i den tidiga larminformationen s dr det ingen egen
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olyckstyp. Suicid eller risk for suicid dr i férekommande fall alltid en bakomlig-
gande orsak till en olycka eller 6verhidngande fara for en olycka. Vid de allra flesta
hindelser som riddningstjansten larmas till finns ingen tidig information om hin-
delsen dr avsiktlig eller oavsiktlig och detta ska heller inte paverka bedomningen
om riddningstjdnsten ska ingripa eller inte.

Fallbeskrivning: Larm risk for suicid — person pa sparomrade

Larm inkommer en sommarnatt frin en anhdrig. Personen har sagt att hen skall ta sitt
liv och gétt mot jarnvagen. Enligt rutin larmas raddningstjanst, ambulans och polis.
Raddningstjansten begar trafikstopp pa jarnvagen, ar forst pa plats och etablerar ver-
bal kontakt med personen som ligger mellan tagsparen. Personen reser sig upp efter
ett par minuter och drar sig bort fran jarnvagen gaendes. Styrkeledaren bibehaller
kontakten med personen. Da man bedémer att personen befinner sig pa betryggande
avstand fran sparomradet havs tagstoppet efter totalt 25 minuter.

Polis och ambulans &r nu pa plats men tar inte éver samtalet med den drabbade. Per-
sonen later frivilligt ambulansen skjutsa in hen till sjukhus. Information som framkom-
mit i samtalet mellan r&ddningstjanst och den drabbade som kan vara av véarde doku-
menteras i en rapportmall som skickas med ambulanspersonalen for att éverlamnas
till bedomande lakare pa sjukhuset.

Kriterierna for LSO bedémdes vara uppfyllda. Tack vare raddningstjanstens organi-
sation med manga enheter och en geografisk spridning i samhallet okar sannolik-
heten att nagon har néra till platsen och snabbt kan vara dér. Tiden ar helt livsavgo-
rande for den drabbade och paverkan pa viktig infrastruktur (stopp pa stambanan)
med omfattande férseningar minimeras.

Kalla: Hoglandets raddningstjanstférbund

Det idr den fysiska situationen som personen befinner sig 1 eller riskerar att hamna i
som definierar olyckssituationen och som utgdér bedémningskriterier f6r nér radd-
ningstjansten behover ingripa. Om det krivs omedelbart ingripande samt sarskild
kunskap som riddningstjinsten besitter och/eller speciell utrustning for att hjilpa
en person fran en farlig miljo, och ingen annan aktor har denna férmaga, kan det
vara en uppgift for riddningstjansten. Typiskt sett dr det vissa situationer dir per-
soner befinner sig 1, eller till och med ar fysiskt instdngda i, en akut farligt milj6
som medfor behov av riddningstjinstens ingripande. Exempel pa sidana livsho-
tande situationer visas 1 figur 3. Figuren ska inte ses som ett facit pa nir riddnings-
tjansten dr skyldig att ingripa eller inte men kan tjina som en tankemodell och un-
derlag for diskussion kring riddningstjinstens skyldigheter utifran LSO samt andra
uppdrag.

Vid alla de hiandelser dir en person befinner sig i en akut livshotande situation
kan den bakomliggande orsaken vara psykisk ohilsa och hindelsen kan dirmed
vara mer eller mindre avsiktlig. Exempelvis kan person i svir beligenhet innebira att
personen befinner sig pa hog hojd och att det dr 6verhingande fara f6r att perso-
nen ramlar av misstag eller avsiktligt hoppar och skadar sig. Pa liknande sitt kan
nodstdlld person innebira att en person blivit hingande i rep genom oavsiktligt fall
eller genom avsiktlig hingning. Exempel pa u#slipp av farligt amme kan innebira ut-
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slipp av kolmonoxid genom att av misstag eller avsiktligt stilla in en glédande kol-
grill i slutet utrymme. Liknande resonemang kan féras for trafikolycka, drunkning
och brand. Alla de exempel pa hindelser som ligger under person i farlig milji i figur
3 ir sadana hindelser som kan vara suicidrelaterade eller ha andra bakomliggande
orsaker. Dessa hindelser 4r i normalfallet dven att betrakta som olycka eller 6ver-
hingande fara f6r olycka enligt LSO. F6r manga olyckor kan naturligtvis bade
riddningstjinst, polis samt hilso- och sjukvird behovas parallellt.

Figur 3. Tankemodell vid larm om risk f6r suicid

Bakomliggande orsaker
OQavsikiliga handelser
* Avsikiliga handelser
o Egen vald handling
o Overgrepp av annan person

Person i akut livshotande situation

Allvarligt halsotillstand Person i farlig miljé
Exempel pa fysiska situationer

Fysiska Person i svar Nodstalld Utslapp farligt

gilleition ntoxtkaton personskador beldgenhet person amne

Trafikolycka Drunkning Brand

Exempel pa samhéllets respons
Rédddningsinsats enligt LSO
Annat uppdrag till raddningstjansten

Sjukvardsinsats

Polisinsats

Notering: De bakomiiggande orsakerna till att en person hamnar i en akut livshotande situation
kan vara bade avsiktliga och oavsiktliga. V'id bedomming av om riddningsinsats ska inledas si
ar det den fysiska situationen som personen befinner sig i, tillsammans med de fyra riddnings-
tidnsthkriterierna, som utgor grund for bedomningen. Figuren visar exempel pa sadana sitnat-

ioner.

Bedémer riddningstjansten att det ror sig om en olycka enligt LSO kan man dar-
med ga vidare i bedémningen om de fyra kriterierna i LSO 1 kap. 2 § idr uppfyllda.
Oftast torde behovet av ett snabbt ingripande, det hotade intressets vikt och kost-
naderna for insatsen tala fOr att inleda insats vid hot om suicid, och ofta 4r ridd-
ningstjinsten den aktor som snabbast kan ingripa med relevant utrustning och
kompetens sa som hoppkudde, stegbil, utrustning for ytlivriddning eller livradd-
ning vid brand. Darmed inte sagt att sa alltid ér fallet utan varje enskilt fall maste
bedoémas enskilt.

Vid bedémningen maste samtliga kriterier 1 1 kap. 2 § LSO, inklusive “omstin-
digheterna i 6vrigt” beaktas, vilket ibland kan tala for att inte inleda en riddnings-
insats om det dr sa att atgirderna bist kan genomféras av en annan aktor, sa som
polis eller hilso- och sjukvird. Sjilvklart kan det dven parallellt med polisens eller
sjukvardens insats ocksa foreligga en skyldighet for riddningstjinsten att inleda en
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riddningsinsats utifrin LSO, beroende pd omstindigheterna. Dessa insatser ge-
nomfors parallellt med varandra och varje aktér bedémer sjilv sin méjlighet och
skyldighet att agera. De olika blaljusaktérerna behover dven agera samordnat for
att sakerstilla snabb tillgang till stéd och hjilp fér den drabbade.

Kommunala handlingsprogram

LSO anger att en kommun ska ha ett handlingsprogram for férebyggande verk-
samhet och for riddningstjinst.*0 I programmet ska anges vilka mal, risker, resur-
ser, verksamhet, planer och férmaga kommunen har eller avser att skaffa sig. En-
ligt foreskrift frin MSB ska riskerna for ett antal specificerade olyckstyper beskri-
vas.*! Ut6ver de foreskrivna olyckstyperna ska kommunen komplettera med
olyckstyper utifran lokala férhallanden. I de allmédnna raden till féreskriften anges
att kommunen bor 6verviga att komplettera med olyckstypen "Nodstilld person i
andra fall in brand, trafikolycka, utsldpp eller drunkning” dar olyckstypen suicid
eller suicidf6rsok ingar.

Sekretess

Sekretess dr ett viktig fraiga vid samverkan mellan kommunal riddningstjanst och
andra aktorer nir det giller suicidprevention. Bland annat 4r bestimmelserna om
riddningstjanstsekretess och hilso- och sjukvirdssekretess i offentlighets- och sek-
retesslagen (OSL) tillimpliga. 32 kap. 8 § OSL (2009:400): “Rdddningsinsatser, under-
sokningar av olyckor och tillsyn. Sekretess galler hos kommuner och statliga nmyndigheter for upp-
gift om en enskilds personliga eller ekonomiska forhallanden, om det kan antas att den enskilde
eller nagon ndrstaende till denne lider skada eller men om uppgiften rijs och uppgiften forekon-
meer i sadan verksambet enligt lagen (2003:778) om skydd mot olyckor som avser 1. utforande
av riddningsinsatser, 2. undersokningar av olyckor, eller 3. tillsyn.”

Riddningstjinstpersonal som utfor hilso- och sjukvardsuppdrag med exem-
pelvis ett forsta omhindertagande i vintan pa ambulans IVPA) vid risk for suicid
omfattas av hilso- och sjukvardssekretessen.*? Sveriges Kommuner och Regioner
(SKR) konstaterar att det giller sekretess mellan regionen och kommunal ridd-
ningstjanst.4> "For att dessa aktorer ska kunna dela information med varandra sa miste an-
tingen patienten ge sitt samtycke/ medgivande, en menprovning ge vid handen att uppgifter kan
lammnas ut eller en sekretessbrytande bestammelse vara tillamplig. En uppgift kan ocksa lamnas
dver en sekretessgrans om det foreligger en nodsituation (nodratten).” Y ttetligare information
finns 1 SKR:s vigledning kring sekretess inom prehospital akutpsykiatri. Suicidana-
lysutredningen konstaterar att sekretesslagstiftningen har visst utrymme for att
agera i suicidpreventivt syfte men dr samtidigt omgirdat av svara och komplexa

40 LSO (2003:778) 3 kap. 3 § och 3 kap. 8 §.

41 (MSB, MSBFS 2021:1. Myndigheten fér samhallsskydd och beredskaps foreskrifter och allmanna rad om
innehall och struktur i kommunens handlingsprogram for forebyggande verksamhet och raddningstjéanst. ISSN
2000-1886., 2021)

42 (Regeringen, 2004)

43 (Sveriges Kommuner och Regioner, 2022)
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bedémningar som riskerar att utgéra hinder.* Utredningen foreslar darfor vissa
forindringar i olika lagstiftningar for att underlitta det suicidpreventiva arbetet.

Sammanfattande kommentarer

Syftet med detta kapitel har varit att fortydliga vilka ansvarsférhillanden som finns
f6r kommunal riddningstjdnst vid risk for suicid. MSB har valt att inte i detalj vig-
leda i vilka specifika hindelser dir riddningsinsats enligt LSO giller. Anledningen
till detta 4r att suicid 4r en bakomliggande orsak till manga olika hindelsetyper dar
omstindigheterna ofta r osikra vid utlarmning. En bedomning maste dirfor ske
fran fall tll fall av méjligheter och risker och det bor finnas utrymme f6r att praxis
for bedémningarna férindras 6ver tid. Grunden f6r bedémningen behéver emel-
lertid utgd fran vilken fysisk situation som har intriffat eller riskerar att intriffa.

MSB anser att riddningstjansten bor planera och agera proaktivt for att astad-
komma en effektiv respons. Detta giller savil forebyggande verksamhet som ridd-
ningstjanst. Det finns méijligheter for raiddningstjansten att vid risk for suicid in-
gripa med stod av LSO, men lagstiftningen har ocksa sina begrinsningar. Det
finns manga situationer dir riddningstjdnsten kan bista med bade utrustning och
kompetens utifran ett proaktivt forhallningssitt for att f6rhindra ontdiga negativa
konsekvenser. Detta giller iven om de inte har det huvudsakliga ansvaret vid ett
suicidférsok eller om forhallandena dr oklara. Méjligheten finns dven f6r ridd-
ningstjinsten att, efter 6verenskommelser med regionerna, aka pa dessa typer av
hindelser och utféra hilso- och sjukvardsuppdrag med exempelvis ett forsta om-
hindertagande i vantan pa ambulans (IVPA), men detta sker da inte inom ramen
for LSO.

44 (Statens offentliga utredningar, 2024), s.302.
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Utbildning inom suicidomra-
det

Den kommunala riddningstjanstpersonalen kommer ofta i kontakt med personer
som drabbas av psykisk ohilsa och suicidalitet, och ddrav ir behovet av kunskap
och utbildning inom detta omrade stort. Det sker kanske frimst i anslutning till
riddningsinsatser vid olyckor och inte minst vid 6verhdngande fara f6r olyckor dir
riddningstjdnstpersonalen manga ganger ir forst pa plats. Detta leder manga
ganger till att personalen behover inleda det forsta samtalet med de nédstillda per-
sonerna som befinner sig i 6verhidngande fara for suicid. Det kan dven vara samtal
och stéd till anhoriga och efterlevande till ndgon som avlidit i suicid. I dessa svara
och kinsliga situationer dr det viktigt att riddningstjanstpersonalen har adekvat ut-
bildning och 6vning i amnet fOr att skapa en sa trygg och siker situation som méj-
ligt. Sdrskilt viktigt 4r det med praktisk traning som exempelvis samtals- och in-
satsovningar. 4540

Aven i kommunernas olycksférebyggande arbete kommer den kommunala
riddningstjansten 1 kontakt med psykisk ohilsa och suicidprevention. Exempelvis 1
arbetet med att férebygga brander och inte minst i arbetet med att stirka brand-
skyddet for sirskilt riskutsatta individer. Manga av de kommunala riddningstjinst-
organisationerna utfér brandférebyggande hembesok, dir riskgrupper for bostads-
brand dven kan sammanfalla med riskgrupper fér psykisk ohilsa och suicid.4”

I en akut suicidal kris kan en person hamna i ett noédlige dir tankar pa suicid
snabbt 6vergar 1 handling. Krisen kan vara kortvarig och tillfillig, men trots det
bade allvarlig och livshotande. Dirfor behovs snabb tillgang till stéd och hjalp, lik-
som att omhindertagandet 4r samordnat mellan berérda aktorer. Hir ér det viktigt
att aktorer som involveras via 112—larm vid akuta suicidala hindelser har kompe-
tens och ett gemensamt arbetssitt; det galler exempelvis larmcentral, Polis, ambu-
lanssjukvard, psykiatriska vardresurser och kommunal riddningstjinst.*8

Okunskap om suicid och suicidalitet kan leda till negativa attityder och stigma-
tisering av individer som drabbas av psykisk ohilsa och suicidalitet.** Férutom ett
simre bemoétande, kan det leda till sjalvstigmatisering, som i sig kan medféra en
6kad risk for suicid. Dirtill omgirdas suicid ofta av tystnad som kan hindra bade
medmanskligt och professionellt stod. Minniskonira yrkesgrupper behéver ha
kunskap, helst redan i sin grundutbildning, om suicidprevention och om hur indi-
vider med sarbarhet i form av riskfaktorer f6r suicid kan bemétas. Fokus bor vara

45 (Individuell analys inom omrédet psykisk hélsa och suicidprevention - Underlag till en kommande nationell
strategi, 2022)

46 (Kommunal raddningstjanst inom omradet psykisk ohalsa och suicidprevention — en behovsanalys, 2022)

47 (Individuell analys inom omradet psykisk halsa och suicidprevention - Underlag till en kommande nationell
strategi, 2022)

48 (Folkhalsomyndigheten S. o., 2023)

4 (Folkhalsomyndigheten, Synen pa psykisk ohalsa och suicid — En befolkningsundersokning om kunskaper
och attityder. Artikelnummer: 21134, 2022)
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att 6ka kunskapen och kompetensen om riskgrupper, tecken pa suicidrisk och be-

métande hos de som i sin yrkesutévning kan méta personer med suicidrisk, exem-
pelvis personal inom vard, omsorg och skola samt larmoperatorer, poliser, ambu-

lanspersonal och personal inom kommunal riddningstjanst.50

Fallbeskrivning: Larm om risk for suicid — hopp fran bro

Polis, raddningstjanst och ambulans larmas till en bro éver en motorvéag dar vanner till
den suicidale personen har sett sin van kliva éver racket. Det ar en sen kvall med
mycket trafik som passerar i hog hastighet under bron.

Raddningstjanstens regionala insatsledare (RIL) ar narmast platsen och lamnar en
framkomstrapport att en person star pa utsida av racket i sddergéende korfalt. Daref-
ter gar RIL fram och paborjar samtal pa nagra meters avstand.

Under tiden stanger raddningstjansten och polisen av all trafik av i bada riktningar
utom synhall. Nar trafiken upphor intrader ett lugn hos den suicidale som bérjar sam-
tala med RIL och efter en kort stund kliver personen 6ver racket med hjalp av RIL. |
samtalet med RIL framkommer att det &r pojkens pappa som ar en bidragande orsak
till situationen och ambulanspersonalen tar med sig denna information till psykiatriska
akutmottagningen.

Personen foljer frivilligt med ambulansen och raddningstjansten samtalar med van-
nerna som blivit vittne till handelsen och erbjuder dem samtalsstdd.

Kélla: Raddningstjansten Jonkoping

Det finns en vedertagen utbildning som ar riktad till blaljuspersonal och som bed-
rivs av Nationellt centrum f6r suicidforskning och prevention (NASP)>! pa Karo-
linska institutet. Utbildningen Akut omhéindertagande av sjilvmordsnira person
(AOSP)>2 ges for att 6ka kunskapen om bemétande och agerande i en akut situat-
ion dir en person ar i risk att ta sitt liv. Utbildningar kan med férdel genomforas
aktorsgemensamt for 6kad forstaelse for varandras uppdrag och for att frimja ge-
mensama arbetssatt.

MSB har pa senare ar utvecklat och inkluderat dmnet suicidprevention 1 utbild-
ningarna Skydd mot olyckor (SMO)>3 och Pabyggnadsutbildning i riddningstjanst
for brandingenjorer (RUB)>* som utgar fran konceptet AOSP. Det finns ett gene-
rellt behov av att se 6ver mojligheterna for att utveckla amnet suicidprevention i
fler av MSB:s utbildningar, men dven ett mer specifikt behov av att utveckla imnet
kring praktisk trining, med exempelvis samtals- och insatsévningar.>>

50 (Folkhalsomyndigheten S. o., 2023)

51 (Nationellt Centrum for Suicidforskning och Prevention (NASP), 2024)

52 (Akut omhandertagande av sjalvmordsnara person (AOSP), 2024)

53 (Uthildning i skydd mot olyckor, 2024)

54 (Pabyggnadsutbildning i raddningstjanst fér brandingenjérer, 2024)

% (Individuell analys inom omradet psykisk halsa och suicidprevention - Underlag till en kommande nationell
strategi, 2022)
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Goda exempel pa arbetssatt

I det hir kapitlet kan du ta del av nagra organisationers arbetssatt, erfarenheter,
lirdomar och framgangsfaktorer med att arbeta suicidpreventivt. De goda exemp-
len beskriver olika perspektiv utifran riddningsinsats och bldljussamverkan vid
larm till ett bredare olycksférebyggande arbetssitt i kommunen dar suicidpreven-
tivt arbete utgér en del. De organisationer som hir delar sina erfarenheter ér:

e Hoga Kusten—Adalen
e J6nkoping

e Vetlanda

e Vistervik

Varje exempel {6ljs i férekommande fall av en link till mer information om orga-
nisationens arbete.

Héga Kusten-Adalen

Bakgrund

Att arbeta med psykisk hilsa ser forbundet som ett viktigt fokusomrade dar min-
niskor far professionell hjilp vid akuta situationer, vigledning i vart man kan
vinda sig for att fa hjilp och hur manniskor kan identifiera psykisk ohilsa hos
andra. Forbundet ser det dven som viktigt att bista med vigledning da nagon ut-
trycker suicidala tankar, for att minska antalet suicidtillbud och i slutindan 6ka
manniskors vilbefinnande. Forbundet arbetar sedan tidigare med utbildningsinsat-
ser for att 6ka kunskap om psykisk hilsa och férebygga suicid genom bland annat
utbilda i Youth Aware of Mental health (YAM) och Mental Health First Aid
(MHFA), riktat mot férbundskommunernas medborgare.

Forbundet initierade arbetet med att utbilda operativ personal inom akut om-
hindertagande av sjalvmordsnira person (AOSP) efter uppmirksammad eftersatt
kunskap och osikerhet vid larmhindelse risk for suicid. Utvirdering efter larm-
hindelser som inkluderat risk for suicid fran ar 2022 har dven varit till grund for
férbundets intensifierade arbete med AOSP. Syftet var att 6ka kunskap och bered-
skap vid larmhindelse risk f6r suicid.

Arbetet med AOSP har en lokal férankring men ingar dven i den regionala
satsningen inom omradet psykisk hilsa och suicidprevention. Mot bakgrund av
overenskommelserna kring insatser inom omradet psykisk hilsa och suicidprevent-
ion mellan Sveriges kommuner och regioner (SKR) och staten sedan dr 2020, ut-
mynnades ett linsgemensamt suicidpreventivt arbete. Det linsgemensamma arbe-
tet dr &ven mot bakgrund av linets handlingsplan for psykisk hilsa som inkluderar
projektet en nollvision f6r suicid. Syftet med det linsgemensamma arbetet var att
starka det kunskapsbaserade suicidpreventiva arbetet pd lokal och regional niva.
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En milsittning i det linsgemensamma arbetet har varit att 6ka kunskapen om risk-
grupper for suicid och att kunskapsbaserade suicidpreventiva insatser ska finnas i
kommunernas och regionernas verksamheter i linet. Kommunerna har arbetat
med mediatorsutbildningar till personal som méter riskgrupper vilket inkluderar
utbildningen AOSP.

Beskrivning av arbetet

Ett internt uppdrag inleddes dren 2022—-2023 med att utbilda nya instruktorer, f6r
att sedermera utbilda férbundets operativa personal pa heltiden inom AOSP. Féljt
av utbildning inom RIB—organisationen och brandvirn aren 2023-2024. Utbild-
ningen innefattar fyra mal for deltagarna: att skapa férutsittningar 1 att inleda ett
samtal i en akut sjdlvmordssituation, 6kad kunskap om psykisk ohilsa, kinnedom
om lagstiftning samt 6kad kunskap om samverkan mellan bldljusmyndigheterna. I
planeringsgruppen har dven personalsamordnare och samordnare for suicidpre-
vention medverkat.

En tidig 6nskan var att undersoka hur AOSP kan appliceras inom ordinarie
verksamhet med syfte att uppritthalla kompetens. Ett fortsittningsarbete ar att
samtalsévningar inkluderas i ordinarie 6vningsschema fran ar 2025. Vilket dr en
6nskan som uppmarksammas efter utvirdering. Samordnare for suicidprevention
inledde ocksa ett arbete under ar 2023 med att inkludera férbundsomradets polis-
region och ambulansverksamhet i arbetet med syfte att byta erfarenheter och lira
av varandra for 6kad tvirprofessionell samsyn.

Lardomar

I utvirderingen kan det konstateras en 6kad kunskap efter genomford utbildning,
vilket har varit genomgaende for bade heltid och RIB—organisation. Individuella
och organisatoriska resultat av genomférandet av AOSP ir att det genererat ett
minskat stigma kring suicid inom férbundet. Utbildningen har ocksa bidragit till
ett 6ppnare samtalsklimat vilket anses vara en positiv utveckling fér férbundet och
dess medarbetare. Detta kunde dven uppmirksammas i och med utbildningstill-
fillena da det vickte engagemang och nyfikenhet hos deltagare. Det fanns ett inle-
dande syfte med arbetet och mal f6r deltagarna och var delade upplevelse ir att ut-
bildningen har uppfyllt det vi 6nskade att utbildningen skulle resultera i.

Framgangsfaktorer

Sedan forbundet initierade arbetet med AOSP har det funnits en tydlig férankring
med férbundets ledning som varit positiva till arbetet. Arbetsprocessen inom for-
bundet har skett systematiskt och strategiskt mot del— och langsiktiga mal. For-
bundsledningen har sedan inledningen bidragit med férutsittningar for att mojlig-
gora och fullgbra arbetet vad giller resurser och personalomférdelning. AOSP har
varit inkluderande i det kommunala och linsgemensamma arbetet med att stirka
det kunskapsbaserade suicidpreventiva arbetet, och nimns som en aktivitet i det
lokala suicidpreventiva arbetet. I och med linets gemensamma satsning for att
stiarka det suicidpreventiva arbetet har linsgemensamma instruktorsutbildningar
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genomforts och finansierats. Nuvarande férbundsinstruktérer har ett stort intresse
for iamnesomradet och férbundet har inte lagt ndgon vikt i vilken yrkesroll instruk-
toren besitter inom forbundet.

Mer att lasa om organisationens arbete

https://hka.se/privatpersoner/hem-och-fritid/suicidprevention

Jonkoping

Bakgrund

Jonkoping University har pa Folkhdlsomyndighetens uppdrag studerat det suicid-
preventiva arbetet i Jonképings kommun dir riddningstjanstens roll i det suicid-

preventiva arbetet breddas, fran att enbart rycka ut vid akuta suicidlarm, till att ha
ett samordningsansvar for det fortlopande suicidpreventiva arbetet. Modellen in-

nebir dven en bred samverkan mellan olika aktérer saisom polis, hilso- och sjuk-

vard, socialtjanst och ideell sektor, dir riddningstjansten samordnar arbetet.

Beskrivning av arbetet
Studien som ligger till grund for rapporten visar att modellen bygger pa tre delar:

a) En gemensam larmplan f6r blaljusorganisationerna.
b) Ett kommunalt handlingsprogram om trygghet och sikerhet.

c) Tviarprofessionella arbetsgrupper med fokus pa suicidprevention och kris-
stod.

Modellen i sin helhet tillimpas framforallt i Jonképings kommun, medan den ge-
mensamma larmplanen och krisstédet dr delar av modellen som tillimpas i hela
Jonkopings lan.

Lardomar och framgangsfaktorer

Resultaten tyder pa att arbete enligt Jonképingsmodellen i Jonkoping visat sig bi-
dra till att stirka det lokala och regionala suicidpreventiva arbetet pa flera sitt:

e Arbete med suicidprevention far en organisatorisk hemvist hos riddnings-
tjdnsten, som kan dra nytta av sin erfarenhet av att arbeta olycksférebyg-
gande, och som ofta méter suicidala personer i sitt arbete.

e Det suicidpreventiva arbetet blir synligt och involverar kommunens alla
forvaltningar, 1 och med att det ingar som en del i kommunens olycksfére-
byggande arbete.

e Det finns ett uttalat samordningsansvar for de olika delarna i det fortl6-
pande suicidpreventiva arbetet- fére, under och efter en akut suicidal hin-

delse.
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e DPersonalen upplever att de kan dra nytta av de kollegiala nitverk som
skapas genom tvirsektoriella arbetsgrupper. Fortroendet mellan olika pro-
fessioner stirks och det gor det littare att samarbeta i en krissituation och
dela viktig information som statistik fran larmrapporter.

e Statistik om suicid 1 ldnet (t.ex. i larmrapporter), anvinds for uppféljning
och analys men ockséd som ett viktigt underlag f6r utformning av suicid-
preventiva atgirder.

Mer att lasa om organisationens arbete

https:/ /www.folkhalsomyndigheten.se /publikationer-och-material /publikat-

ionsarkiv/s/suicidpreventivt-arbete-i-jonkopings-lan

Vetlanda

Bakgrund

Psykisk ohilsa, psykisk sjukdom och suicid 4r en av var tids stora utmaningar, na-
got som drabbar manga, och ber6r dnnu fler. Férutom det personliga lidande det
innebir f6r individen sjilv, och ofta dven for de anhériga och andra sammanhang
dir personen igar, sa paverkar det ocksa den samhillsutveckling vi vill ha negativt
pa flera sitt, och kostar mycket pengar.

Innan pandemin berodde 54 % av alla pagaende sjukskrivningar i Vetlanda
kommun pa psykisk ohilsa. Siffran sjénk under pandemin, men 4r nu 6kande igen.
Liknande scenarion ses i 6vriga landet. Ar 2022 var sjuknotan for psykisk ohilsa i
Vetlanda 97 miljoner kronor (sjuknotan totalt 209 mkr.) Berakningen ér forsiktigt
genomford och inkluderar endast virdet av den forlorade arbetsinsatsen. Summan
inkluderar inte exempelvis kostnaden f6r vard. Den ekonomiska férlusten drabbar
individen sjilv, arbetsgivaren och valfirden i form av uteblivna skatteintikter. Det
finns med andra ord stora ekonomiska incitament att jobba férebyggande med

psykisk ohilsa.

Vetlanda kommun arbetar utifran ett brett férebyggande perspektiv. Vi ser pa
suicid och suicidhandlingar som psykiska olyckshindelser som ofta ir mojliga att
forebygga precis som andra olyckor. Aven suicid féregis av ett hindelsefétlopp,
och dir vi har méjlighet att ingripa, precis som vid andra olyckor. Ett psykiskt
olycksfall uppstir i en kognitivt ohanterbar situation till exempel ett till synes olos-
ligt livsproblem, en ovintad skilsmissa eller forlust, kanske kombinerat med alko-
holbruk, det vill siga nir allt for stora psykiska krafter kommer pa en person allt
for snabbt for att hen skall kunna hantera dem. Suicid blir en permanent 16sning
pa ett tillfalligt problem.

Utifran olycksbegreppet kan man tolka in arbetsgivares skyldighet enligt ar-
betsmilj6lagen att jobba férebyggande med psykisk ohilsa och suicid samt kom-
munens (ofta tolkat riddningstjinstens) uppdrag enligt LSO att inte bara fére-
bygga brinder, utan att samordna allt olycksférebyggande arbete i kommunen. Det
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ir darfor rimligt att dven psykisk ohilsa och avhjilpande av sjilvmordshandlingar
inkluderas i det forebyggande arbetet.

I kommunernas handlingsprogram f6r férebyggande verksamhet skall utifran
risk— och sarbarhetsanalyser som gors i samverkan mellan andra férvaltningar i
kommunen tillsammans med férvaltningen for riddningstjanstfragor bland annat
anges vilka risker for potentiella stérningar och olyckor man har i kommunen. Sui-
cid dr en av de olyckstyper som skordar flest manniskoliv och kostar mest pengar.
Det dr darfor rimligt att kommunerna dven har mal i sina handlingsprogram om
att forebygga och minska personskador till f6ljd av suicid.

Beskrivning av arbetet

Kopplat till malen i handlingsprogram for skydd och sikerhet finns en arbets-
grupp “Temagrupp psykisk hilsa” dir samtliga kommunens férvaltningar och an-
stillda som arbetar med personalfragor ir representerade. Gruppen jobbar med att
folja statistik och trender och jobbar fram samt implementera insatser och arbets-
sitt som frimjar malen i handlingsprogrammet. Som ett exempel bland manga har
man sedan flera dr tillbaka jobbat med att kontinuerligt utbilda all kommunanstilld
personal i en internationellt anvind evidensbaserad suicidpreventiv utbildning kal-
lad ”” Mental Health First Aid” (MHFA) — forsta hjilpen till psykisk halsa.

Till dags datum har vi utbildat cirka 2900 personer vilket motsvarar Gver 10 %
av kommuninvanarna. Dessa 2900 dr dock inte enbart medarbetare och arbets-
kamrater i kommunorganisationen (ddr det finns en utbredd psykisk ohilsa precis
som pd alla andra stéllen) utan utgdr ocksa en betydande del av allmidnheten.
Dessa individer finns ute i alla andra sociala sammanhang i samhallet dir man
ocksa moéter minniskor som mar psykisk daligt.

Andra exempel pa virt arbete kan vara insatser till ungdomar i skolan, anho-
rigstod till efterlevande eller anhérig till psykisk ohilsa, insatser fOr att minska en-
samheten bland ildre, informationskampanjer for att uppmarksamma fragorna
och 6ka medvetenheten och kunskapen, férebyggande i den fysiska miljon, gora
hindelseanalyser efter suicid etcetera.

Lardomar

Dessa fragor dr komplexa (det ér vildigt mycket som paverkar utfallet) och det ér
svart att utvirdera suicidpreventiva insatser. Darfor dr det viktigt att sa langt det ar
mojligt férhalla sig till och anvinda evidensbaserade arbetssitt och interventioner
som dr utvirderade och prévade 1 andra delar i landet eller virlden och lita pa att
de fungerar dven hos oss. Fokus pa breda universella insatser riktade till ”alla”. Pa
sa vis fangar vi dven upp de som behéver det som mest, och manniskor kan ut-
gora ett skydd at varandra. Kontinuitet och uthallighet ar nyckeln. Inte tinka bud-
getér eller mandatperioder, utan snarare 30 ar eller generationsperspektiv i folkhil-
soarbetet.

37





Framgangsfaktorer

En bred férankring i kommunen och ledningen — alla beh6ver vara med pé banan.
Samverkan 6ver forvaltningsgrinserna. Personer fran forvaltningarna i arbetsgrup-
pen ska helst vara ndgon med ett visst matt av inflytande eller mandat i respektive
forvaltning sa man “nar igenom” och kan ta vissa beslut eller delegera arbetsupp-
gifter i sin organisation.

Vastervik

Kort bakgrund

Viisterviks kommun 4r en av sodra Sveriges storsta kommuner till ytan sett. Vi lig-
ger pa Sveriges Ostkust och har mycket vatten och kuststrickor. Befolkningsmass-
igt 4r det inte mer 4n 36 700 personer i kommunen.

Vi ser 1 olycksstatistiken att vi kan ridda manga liv om vi kan férebygga suicid.
Brinder och trafikolyckor jobbar vi aktivt med, men dven med att férebygga fallo-
lyckor. Det finns en stor vinning 1 att kunna forebygga och fa ner antalet suicidala
handlingar och att utveckla vart arbetssitt som passar dagens utmaningar i sam-
hillet. Vi férsoker forebygea olyckor pa bred front och ser att suicidfragan dr
mycket viktig att jobba med. Psykiskt maende, bra och mindre bra, ir viktigt att
prata om och belysa.

Beskrivning av arbetet

I Viisterviks kommun dker vi pa de larm om risk for suicid som vi far. Vi dker all-
tid tillsammans med ambulans och dven med polis om de har mojlighet. Beroende
pa vad larmet handlar om och vem som ar forst pa plats sa arbetar vi pa lite olika
satt.

Manga av vira larm om risk for suicid handlar om vattenrelaterade larm och
eftersom vi har en dykorganisation hir sa ar det som ett dyklarm vi pa riddninsg-
tjansten hanterar det. I dessa fall har vi svart att vara forst pa plats for att aktivt
prata med den drabbade minniskan, utan da dr vi beredda pa att agera i hindelse
av att personen tar handlingen lingre och hoppar i vattnet. I full dykmundering ér
det svart att rora sig snabbt pa land och att kommunicera smidigt. I dessa fall ir
det ambulans och/eller polis som aktivt pratar med den suicidala personen.

Virt forebyggande arbete mot suicid handlar 1 dagsliaget om att utbilda perso-
nalen med en grund i psykisk hilsa och ohilsa. Denna utbildning har vi frin radd-
ningstjinsten varit en del av att ta fram i samverkan med Region Kalmar, ambu-
lans, Polismyndigheten, Trafikverket och efterlevande. Detta i syfte att fd en sam-
syn pa psykisk hilsa och ohilsa, frin manga perspektiv och dven att manga ska
kunna tillgodogéra sig kunskapen.

Utbildningen dr uppdelad i fyra kapitel och varje kapitel handlar om olika delar
1 detta arbete. Kapitlen kan ses antingen separat eller i f6ljd.
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e Det forsta kapitlet handlar om suicid och den suicidnira personen. Har lir
vi oss om myter om sjilvmord, risk— och skyddsfaktorer, den suicidala
processen, suicidal ambivalens och dven forst pa plats — att tinka pa i mo-
tet.

e Det andra kapitlet berér rutiner och regionalt arbetssitt dir vardforlopp,
bldljusmallen och broschyrer till efterlevande behandlas. Under denna del
far vi ocksa en 6verblick om vad AOSP handlar om.

e Det tredje kapitlet handlar om roller och livsviktig samverkan och tar upp

lagstod, olika lagar, ansvarsforhéllanden och suicidprevention i sparmiljé
samt i vagtransportsystemet.

e Det fjirde kapitlet tar upp det suicidpreventiva bemdtandet, hur vi nirmar
oss, vad vi bor tinka pa och sa vidare.

Arbete pa plats: Eftersom vi dr en stor kommun till ytan sett sa har vi en heltids-
station och sex stycken RIB—stationer. Nir heltidsstationen far larm om risk £6r
suicid 4r det vildigt séllan vi dker ensamma eftersom ambulansen delar lokaler
med oss. S i dessa fall 4r det oftast ambulansen som ir forst pa plats. Aven nir
RIB—stationerna far dessa larm sa aker ambulansen sjalvklart ocksa men dar ar det
mer vanligt att RIB—personalen kommer forst eftersom att strickorna att kéra kan
bli linga. Det som ir lika f6r vart arbete, heltid och RIB, ir att vi samarbetar med
bide ambulans och polis. Ar vi frin riddningstjinsten forst pa plats s tar vi den
forsta kontakten.

Vid risk f6r suicid vid vatten sa dker vi som riddningstjanst som dykare och i
dessa fall 4r det ambulans och polis som far ta kontakt med den suicidala perso-
nen. Handlar det om att personen ér pa ett sparomrade sa har vi ocksa samarbete
och dé dr det den som férst hittar den suicidala personen som far agera. I dessa la-
gen far vi anvinda de kunskaper vi har med oss fran utbildningar och erfarenheter
1 livet 1 6vrigt om hur vi ska agera mot den utsatta personer — vi ska vara med-
manskliga! Lyssna aktivt och se personen.

Lardomar

Lirdomar som vi har dragit hir dr att samarbete ér en stor del 1 detta pussel. Den
som dr fOrst pa plats maste vaga ta forsta steget och ta kontakt med den utsatta
personen, dven om det kan vara ett tufft steg att ta. Manga ganger kan vi komma
till plats efter att en suicidal handling begatts, men de ganger som vi dr pa plats in-
nan det skett ett suicid/suicidforsok ska vi inte vara radda for att finnas dar for
den utsatta minniskan. Vi har inte en snabb l6sning pa deras problem, men vi kan
lyssna och se personen i deras situation och finnas dir fér dem.

Framgangsfaktorer

e Den som ir fOrst pa plats maste vdga ta forsta steget och ta kontakt med
den utsatta personen, dven om det kan vara ett tufft steg att ta.
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e Detir bra att ha ett 6ppet klimat pa var arbetsplats dar det inte dr tabu att
prata om psykiskt médende.

e Att ha en bra virdegrund pd arbetsplatsen dr en positiv sak, sa att alla job-
bar mot samma mal och kan kroka arm med varandra for att géra arbets-
platsen bittre och att lira oss av varandra.

Mer att lasa om utbildningen

https:/ /vardegivare.regionkalmar.se /utveckling--kompetens/samlingssida-utbild-

ningar-och-konferenser/digital-blaljusutbildning-suicid/
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Lastips och ytterligare for-
djupning

Hir foljer tips for vidare lisning och ytterligare férdjupning inom omradet. Detta
ar dock inte en fullstindig lista utan bor ses som ett axplock med forslag pa vidare
lisning och férdjupning. Observera dven att nedanstiende linkar kan dndras och
ersittas med nya efter att denna vigledning har publicerats.

Organisation Rubrik Link
Nationell strategi for https://www.folkhalsomyndig-
. . . .. heten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psy-
Folkhalsomyndlgheten ps.yk.lsk hilsa 9Ch kisk-halsa-och-suicidprevention/nation-
suicidprevention ell-strateqi/
https://www.folkhalsomyndig-
.. . . . . heten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psy-
Folkhalsomynd1gheten Sulcldpreventlon Kisk-halsa-och-suicidprevention/suicid-
prevention/
Suicid . ) https://www.folkhalsomyndig-
.. . uicidprevention 1 heten.se/publikationer-och-
Folkhalsomynd1gheten material/publikationsarkiv/s/suicidpre-

Jonképings lin

ventivt-arbete-i-jonkopings-lan/

Karolinska institutet

(NASP)

Nationellt Centrum
f6r Suicidforskning
och Prevention

https://ki.se/nasp

Karolinska institutet

(NASP)

Akut omhinderta-
gande av sjalv-
mordsnira person

(AOSP)

https://ki.se/nasp/akut-omhanderta-
gande-av-sjalvmordsnara-person-aosp

Karolinska institutet
(NASP)

Rekommendationer
tor suicidpreventiva

https://www.respi.se/

insatser
MSB Utbildning och 6v- https://www.msb.se/sv/utbildning--ov-
ning ning/
‘Individuell analys https://www.msb.se/sv/publikationer/in-
MSB inom omradet psy- dividuell-analys-inom-omradet-psykisk-
kisk halsa och suicid- | halsa-och-suicidprevention--underlag-
prevention till-en-kommande-nationell-strategi/
Kommunal ridd-
ningstjanst inom om- https://éwww.ms?.sz/zv{ D“bt“_kat't ,
R . .. ioner/lkommunal-raddningstjanst-inom-
MSB radet p,SYkBk ohal§a omradet-psykisk-ohalsa-och-suicidpre-
och suicidprevention | vention---en-behovsanalys--studie/
- en behovsanalys
tatistik lyck
MSB Statistik om olyckor, https://www.msb.se/statistik/

brander och skador
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-suicidprevention/suicidprevention/

https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-suicidprevention/suicidprevention/

https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-suicidprevention/suicidprevention/

https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/psykisk-halsa-och-suicidprevention/suicidprevention/

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/s/suicidpreventivt-arbete-i-jonkopings-lan/

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/s/suicidpreventivt-arbete-i-jonkopings-lan/

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/s/suicidpreventivt-arbete-i-jonkopings-lan/

https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/s/suicidpreventivt-arbete-i-jonkopings-lan/

https://ki.se/nasp

https://ki.se/nasp/akut-omhandertagande-av-sjalvmordsnara-person-aosp

https://ki.se/nasp/akut-omhandertagande-av-sjalvmordsnara-person-aosp

https://www.respi.se/

https://www.msb.se/sv/utbildning--ovning/

https://www.msb.se/sv/utbildning--ovning/

https://www.msb.se/sv/publikationer/individuell-analys-inom-omradet-psykisk-halsa-och-suicidprevention--underlag-till-en-kommande-nationell-strategi/

https://www.msb.se/sv/publikationer/individuell-analys-inom-omradet-psykisk-halsa-och-suicidprevention--underlag-till-en-kommande-nationell-strategi/

https://www.msb.se/sv/publikationer/individuell-analys-inom-omradet-psykisk-halsa-och-suicidprevention--underlag-till-en-kommande-nationell-strategi/

https://www.msb.se/sv/publikationer/individuell-analys-inom-omradet-psykisk-halsa-och-suicidprevention--underlag-till-en-kommande-nationell-strategi/
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https://www.msb.se/sv/publikationer/kommunal-raddningstjanst-inom-omradet-psykisk-ohalsa-och-suicidprevention---en-behovsanalys--studie/

https://www.msb.se/sv/publikationer/kommunal-raddningstjanst-inom-omradet-psykisk-ohalsa-och-suicidprevention---en-behovsanalys--studie/

https://www.msb.se/sv/publikationer/kommunal-raddningstjanst-inom-omradet-psykisk-ohalsa-och-suicidprevention---en-behovsanalys--studie/

https://www.msb.se/statistik/



MSB

Beskrivning av olyckor
som kan leda till radd-
ningsinsats

https://rib.msb.se/filer/pdf/29803.pdf

Riksrevisionen

Statens suicidpreven-
tiva arbete — samver-
kan med verkan?

https://www.riksrevisionen.se/down-
load/18.346fa8617c6c39d0e757802/16
34113944498/RiR 2021 26 webb.pdf

https://skr.se/skr/tjanster/rapporteroch-

SKR Fo‘rebygg?“smad ! skrifter/publikationer/forebyggasuicidify-

fysisk miljo siskmiljo.64891.html

Sekretess och in-

formationséverfo- https://skr.se/skr/tjanster/rapporteroch-
SKR tino vid samverkan skrifter/publikationer/sekretessinom-

. & - prehospitalakutpsykiatrienvagled-

inom prehospital ning.68262.htm|

akutpsykiatri

Suicid och suicidpre- htktps://wv;W.Sﬁcialsltv;elsenaselyun-k_ )

. . ey skapsstod-och-regler/omraden/psykisk-

Socialstyrelsen vention, bl.a. stod till ohalsa/suicid-och-suicidprevention/

efterlevande

Suicide Zero

Skolmaterial om sui-
cidprevention an-
passat for riddnings-
tjanst

https://suicidezero.se/hjalp-och-rad/for-
dig-som-arbetar-inom-radd-

ningstjansten/

Forsta hjilpen vid sjilv-

Susanna Ringskog

. Vagnhammar och Bok
mordsrisk (2017) Danuta Wasserman
Suicidalitet som pro- Jan Beskow, Astrid
bleml6sning, olyckshidn- | Palm & Anna Ehn- | Bok
delse och trauma (2013) | vall
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https://rib.msb.se/filer/pdf/29803.pdf

https://www.riksrevisionen.se/download/18.346fa8617c6c39d0e757802/1634113944498/RiR_2021_26_webb.pdf

https://www.riksrevisionen.se/download/18.346fa8617c6c39d0e757802/1634113944498/RiR_2021_26_webb.pdf

https://www.riksrevisionen.se/download/18.346fa8617c6c39d0e757802/1634113944498/RiR_2021_26_webb.pdf

https://skr.se/skr/tjanster/rapporterochskrifter/publikationer/forebyggasuicidifysiskmiljo.64891.html

https://skr.se/skr/tjanster/rapporterochskrifter/publikationer/forebyggasuicidifysiskmiljo.64891.html

https://skr.se/skr/tjanster/rapporterochskrifter/publikationer/forebyggasuicidifysiskmiljo.64891.html

https://skr.se/skr/tjanster/rapporterochskrifter/publikationer/sekretessinomprehospitalakutpsykiatrienvagledning.68262.html
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https://skr.se/skr/tjanster/rapporterochskrifter/publikationer/sekretessinomprehospitalakutpsykiatrienvagledning.68262.html

https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/psykisk-ohalsa/suicid-och-suicidprevention/

https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/psykisk-ohalsa/suicid-och-suicidprevention/

https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/omraden/psykisk-ohalsa/suicid-och-suicidprevention/
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https://suicidezero.se/hjalp-och-rad/for-dig-som-arbetar-inom-raddningstjansten/

https://suicidezero.se/hjalp-och-rad/for-dig-som-arbetar-inom-raddningstjansten/



Hjalplinjer och stod

Nationellt centrum f6r suicidforskning och prevention (NASP) har sammanstallt
kontaktuppgifter till olika hjilplinjer, organisationer och foéreningar som finns vid
behov av hjilp och stéd. P4 hemsidan finns dven nagra rad kring vad som gar att
gora for att hjilpa.>¢ Om situationen idr akut ring 112!

Hjalplinjer

Mind - For psykisk hélsa

e Sjalvmordslinjen: Oppet dygnet runt, varje dag, tel 90101 och chatt

e Livslinjen: For dig mellan 16—25 som vill chatta med en vuxen. Chatten ar
Oppen sondag till torsdag 17-24

e Foraldralinjen: Vardagar klockan 10-15 och torsdagar kl. 19-21, tel 020—
85 20 00

e Aldrelinjen: Vardagar klockan 08—19 och helger 10-16, tel 020-22 22 33

e Mind forum: Mind forum &r en trygg plats pa natet dar du kan prata om livet
nar det kanns tufft

e Stdd & kunskap: Enkla verktyg och évningar som kan hjalpa dig hantera
svara kanslor.

Barnens rétt i samhallet (BRIS)

e Barnens telefon: Dygnet runt alla dagar. Tel 116 111
e Barnens chatt: Dygnet runt alla dagar

e Vuxnas telefon - om barn: vardagar 9—-12. Tel 077-150 50 50 (Det gar
ocksa att fa stéd pa arabiska pa 0774-48 09 00 tisdag—torsdag 09—12
och ukrainska pa 020-48 48 48)

e Stddlinje for idrottsledare: vardagar 9-12. Tel 077-440 00 42

Jourhavande prast

e Telefonstdd, via 112: Alla dagar, klockan 21-06
e Chattstod: Alla kvallar, klockan 20-24.

Jourhavande Kompis (Réda Korset)

e Chatta mandagar-torsdagar 18—21 och helger klockan 14—-17

Jourhavande medmanniska

e Telefon: 08-702 16 80, alla dagar kl 21-06

e Chatt: mandagar och tisdagar kl. 21-24

56 https://ki.se/nasp/information-och-stod/hjalplinjer-och-stod (besokt 2024-11-05).
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https://mind.se/

https://mind.se/stod-kunskap/prata-eller-chatta-med-volontar/sjalvmordslinjen/

https://chat.mind.se/

https://mind.se/stod-kunskap/prata-eller-chatta-med-volontar/livslinjen/

https://mind.se/stod-kunskap/prata-eller-chatta-med-volontar/foraldralinjen/

https://mind.se/stod-kunskap/prata-eller-chatta-med-volontar/aldrelinjen/

https://forum.mind.se/

https://mind.se/stod-kunskap/

https://www.bris.se/

https://www.bris.se/

https://www.bris.se/for-barn-och-unga/prata-med-oss/?gclid=CjwKCAiAmZGrBhAnEiwAo9qHiT7UH_q92hZ7Qvva4jQyeVY2-ZqRAAFHfjQveWQorUlB9-Wwcb0pWxoC0-wQAvD_BwE

https://www.bris.se/for-barn-och-unga/prata-med-oss/

https://www.bris.se/for-vuxna/kontakta-oss/bris-vuxentelefon/

https://www.bris.se/for-vuxna/kontakta-oss/bris-stodlinje-for-idrottsledare/?gclid=CjwKCAiAmZGrBhAnEiwAo9qHidmag0_WpxmQj08_7g3wXyIOInXuX9hf0j-Kjtpowvy65e8nzaCxLBoCQT0QAvD_BwE

https://www.svenskakyrkan.se/jourhavandeprast

https://www.svenskakyrkan.se/jourhavandeprast/ring

https://www.svenskakyrkan.se/jourhavandeprast/chatta

https://www.rodakorset.se/var-hjalp-i-sverige/aktiviteter-och-gemenskap/chatt-kan-ge-stod-till-unga/

https://www.rodakorset.se/var-hjalp-i-sverige/aktiviteter-och-gemenskap/chatt-kan-ge-stod-till-unga/

https://www.jourhavande-medmanniska.se/

https://www.jourhavande-medmanniska.se/prata-med-oss/

https://www.jourhavande-medmanniska.se/chatt/

https://ki.se/nasp/information-och-stod/hjalplinjer-och-stod



For anhoriga

SPES —for efterlevande anhdriga
Riksférbundet for Suicid Prevention och Efterlevandes Stdd - SPES finns
till for alla som mist en familjemedlem, slakting, partner eller god van ge-
nom sjalvmord.
SPES arbetar pa ett nationellt, regionalt och lokalt plan, bland annat ge-
nom kontaktpersoner, telefonjouren som ar 6ppen varje dag under kvalls-
tid, utbildningar, traffar och sjalvhjalpsgrupper samt med information och
attitydférandring.

e Telefon; 020-18 18 00, alla dagar 19:00-22:00

e Chatt: onsdagar 18.30-20.00 och sdndagar kl. 18.30-20.00
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