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Socialforvaltningens forslag till beslut
Socialndimnden beslutar att rekommendera kommunstyrelsen att anta lokal
plan for suicidprevention.

Sammanfattning av drendet

Kommunstyrelsen beslutade 2023-05-08 § 157 att anta Lansgemensam
handlingsplan for suicidprevention 2022 — 2030 i Norrbottens lan. Den
lansgemensamma handlingsplanen ska utgora en gemensam grund for
kommunernas och Region Norrbottens kontinuerliga suicidpreventiva arbete
mot en nollvision. Handlingsplanens syfte dr att Norrbottens kommuner och
Region Norrbotten, genom gemensamma verkningsfulla och effektiva
suicidpreventiva insatser, ska minska antalet suicid och suicidforsok i
Norrbottens ldn. Den lansgemensamma handlingsplanen ska ligga till grund
for kommunernas eget arbete med lokala handlingsplaner.

Luled kommun har erhallit medel fran Norrbottens kommuner for satsning pa
det suicidpreventiva arbetet som ska ga till framtagandet av en
kommundvergripande lokal plan. Den lokala planen ska utga fran den
lansgemensamma handlingsplanen och arbetet ska samordnas inom initiativet
Trygg i Lulea.

Ett forslag till en kommunovergripande lokal plan for Luled kommun har
tagits fram. Den lokala planen utgdr fran den lansgemensamma
handlingsplanen som har sju aktiviteter men i den lokala planen fokuseras pa
tre aktiviteter som bedomts vara de mest prioriterade att borja arbetet med for
Luleas del:

¢ Ett langsiktigt suicidpreventivt arbete
¢ Hojd kunskapsniva
e Satsa pa barn och unga

Ambitionen ar att de fyra dvriga aktiviteterna omhéandertas vid revidering av
den lokala planen. Planen foreslas galla mellan 2025 — 2028 med revidering ar
2027.

Dialog
I framtagandet av den lokala planen har socialférvaltningen samordnat
arbetet. Arbetet har gjorts tillsammans med arbetsmarknads- och
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utbildningsforvaltningen, kultur- och fritidsférvaltningen och
raddningstjansten. Intresseorganisationer sasom Suicide Zero och SPES
(suicidprevention och efterlevandestdd) har agerat referensgrupp. Samverkan
har dven skett med region Norrbotten och Norrbottens kommuner.
Statistikuppgifter ar inhamtat fran NASP (Nationellt centrum for
suicidforskning och prevention).

Beslutsunderlag
e Forslag - Lokal plan for suicidprevention
e Liansgemensam handlingsplan suicidprevention Norrbotten, 2022 —
2030, SOC Hid: 2024.3150
¢ Kommunstyrelsens beslut 2023-05-08 § 157, SOC Hid: 2024.3204

Helena Muotka
Enhetschef

Beslutet skickas till
Kommunstyrelsen
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Inledning

Suicid &r ett allvarligt folkhalsoproblem, inte bara i Sverige utan dven internationellt. Regeringens
vision dr att “ingen bor hamna i en sd utsatt situation att den enda utvigen upplevs vara suicid”. Suicid ar
komplext och kan bero pa flera olika orsaker. Psykisk ohélsa dr en viktig faktor men suicid kan dven
bero pa andra svéra livsomstédndigheter. Ett suicidpreventiv arbete behdver innehalla insatser pa
individ-, grupp- och samhallsniva. Darfor behover ménga olika samhaéllsperspektiv och olika aktorer
inga i ett suicidpreventivt arbete.

Det pagar idag i Luled kommun en rad olika insatser med syfte att frdmja psykisk hélsa hos personer
som bor i Lulea. Daremot saknas det en gemensam strategi for Luled kommun som inkluderar olika
aktorer. En lansgemensam handlingsplan har tagits fram for Norrbotten men respektive kommun
behover utifrdn denna ta fram lokala handlingsplaner utifran varje kommuns specifika behov. Darfor
har kommunstyrelsen beslutat att Lulea kommun utifran den lansgemensamma handlingsplanen ska
ta fram en lokal kommunovergripande handlingsplan for suicidprevention for Lulea.

Den hér planen ar framtagen i samverkan mellan olika forvaltningar inom Lulea kommun. Under
arbetets gdng har samverkan skett med region Norrbotten och de ideella organisationerna Suicide
Zero och SPES (Riksforbundet for suicidprevention och efterlevandestdd). Samverkan planeras med
fler aktorer.

Bakgrund

Psykisk halsa lyfts fram som ett viktigt forbattringsomrade nationellt liksom att forebygga ohilsa och
suicid. En statistiksammanstallning av Folkhadlsomyndigheten over psykisk hélsa och suicid ! visar
visserligen att majoriteten av barn och vuxna i befolkningen upplever en god sjalvskattad hélsa och ett
gott psykiskt valbefinnande. Daremot dkar antalet barn och vuxna som upplever psykiska besvar som
exempelvis stress, oro och somnsvéarigheter. Sammanstallningen visar ocksa att flickor och kvinnor
uppger psykiska besvar i hogre utstrackning dn pojkar och méan. Manga unga och vuxna (9 % av
befolkningen 16-84 ar) upplever dessutom allvarlig psykisk pafrestning? och en nationell kartlaggning
visar att antalet och andelen barn och unga inom barn- och ungdomspsykiatrin dkar®.

Den yttersta konsekvensen av psykisk ohélsa och psykiskt lidande ar suicid*. Men aven andra svara
livsomstandigheter och orsaker, inte sillan forknippade med skuld och skam, kan leda till att en
person inte ser nagon annan 16sning &@n suicid. Detta innebar att flera perspektiv behover
uppmaérksammas och att det behovs ett forebyggande arbete inom flera omraden. Varje ar dor cirka
1200 personer av suicid i Sverige och i ytterligare 300 fall ar det misstdnkt suicid. Det innebar cirka
fyra méanniskoliv om dagen. Detta kan ses i forhallande till andra dodsorsaker sa som dodsfall i
trafiken (192 ar 2022) och brander (81 st ar 2022) enligt Suicide Zero (2023)°.

1 Psykisk halsa och suicid i Sverige — Statistik om nuldge och utveckling fram till 2022 — Folkhalsomyndigheten
(folkhalsomyndigheten.se)

2 Folkhilsan i Sverige — Arsrapport 2023 (folkhalsomyndigheten.se)

3 Psykiatrin i siffror - Kartlagegning av barn- och ungdomspsykiatrin 2022 (skr.se
4Vad ar psykisk hilsa? — Folkhilsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

5 Suicide Zero (2023). SZ-Forelasning-Norrbotten.pdf [PowerPoint-presentation]. Suicide Zero. Suicide Zero - For ett samhalle

utan sjdlvmord.
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VARJE AR TAR 1500 MANNISKOR SINA LIV

BRANDER - 81D0DA TRAFIKEN - 192 DODA
SUICIDE
ZEROC

Utover detta gor minst 15 000 personer sjalvmordsforsok varje ar, men sannolikt betydligt fler
eftersom alla inte kommer till kdinnedomo®. Sjalvmord dr den fraimsta dodsorsaken bland personer i
aldrarna 15-24 ar och bland mén i aldrarna 2544 ar’. Det hogsta suicidtalet (antal suicid per 100 000
invanare) finns bland méan som ar 85 ar och aldre?.

Samtalen till organisationen Bris, Barnens ratt i samhallet, om sjélvdestruktivitet har okat kraftigt
sedan 2016 — med 390 procent, bara under det senaste &ret okade samtalen med 42 procent. Samtalen
om sjalvdestruktivitet handlar om att barnet sdker hjdlp pa grund av sin egen eller ett annat barns
sjalvdestruktivitet. Samtalskategorin sjalvmord forekommer i 29 procent av samtalen. En del samtal
handlar om att barnet skadat sig som ett satt att forsoka ta sitt liv. Oftast handlar barnets
sjalvdestruktiva beteende inte om att barnet vill do. Det kan dock ha tolkats som sjalvmordsforsok av
omgivningen. En del barn som kontaktar Bris dr radda att de kommer att d6 om de fortsétter
sjalvskada. Angest forekommer i 26 procent av samtalen, ofta r dngesten anledningen till att barnet
skadar sig. Att skada sig fyller en funktion f&r barnet, dar angestreducering lyfts som ett exempel. Nér
de skadar sig sjalva upplever de en kortvarig lattnad for att darefter kdanna att &ngesten blir annu
starkare. En del barn berattar att en kédnsla av skam och skuld 6ver vad de gjort vilket kan bidra till att
angestkanslor kommer efterat’.

Sjalvmords/suicidstatistik for Norrbotten och Lulea

Enligt statistik fran Nationellt centrum for suicidforskning och prevention (NASP)!° tog 44 personer
sina liv i Norrbotten under 2022 och 12 av dessa i Lulea (Tabell 1). Det ger Luled ett genomsnittligt
sjalvmordstal (SM-tal) pa 17,9. Sjalvmordstalet &ar antalet sjalvmord per 100 000 invanare. For hela
riket var SM-talet 17,8 under samma period.

Aldersfordelning i Lulea och Norrbotten avviker dock fran dvriga riket dar aldersgruppen 45 + ar i
riket har de hogsta sjalvmordstalen. Statistik for Lulea och Norrbotten fran tidigare ar visar ett

6 Fakta om sjalvmord - Suicide Zero

7 Varje sjalvmord ar ett for mycket | SKR

8 Psykisk halsa och suicid i Sverige — Statistik om nuldge och utveckling fram till 2022 — Folkhadlsomyndigheten
(folkhalsomyndigheten.se)

9 bris_barnrapporten 20241.pdf

10 Nationellt centrum f6r suicidforskning och prevention (2023). Sjialvmordsstatistik for Norrbotten 2010-2021.
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signifikant hogre sjalvmordstal for den yngsta dldersgruppen (15 - 24 &r) jamfort med riket samt ett
lagre sjalvmordstal for den dldsta aldersgruppen (65 + ar).

Addendum 12/12 2023: Data fran 2022

Genom- Genom—

shittligt snittligt

antal Antal Standard- Min Max SM-tal

sjdlvmord  sjdlvmord avvikelse 2010- 2010- 2010- SM-tal
Kommun 2010-2021 2022 2010-2021 2021 2021 2021 2022
2514 Kalix 3.1 2 1,6 1 6 22,0 14,7
2523 Gillivare 4.9 1 1,4 3 8 31,6 6,7
2580 Lulea 10,5 12 33 b 16 16,2 17,9
2581 Pited 7.2 5 4,2 1 15 20,3 14,0
2582 Boden 3,2 5 1.6 1 7 13,3 20,8
2584 Kiruna 1,5 3 1,2 0 3 7.7 15,9
Norrbotten totalt 41,5 44 7.0 31 56 19,5 20,7

Tabell 1: Statistik over sjdlvmord for de storsta orterna i Norrbotten inklusive Luled.

Bakomliggande orsaker till suicid och suicidférsok

Folkhalsomyndigheten (2023)!! beskriver att de bakomliggande orsakerna till suicid och suicidférsok
ofta ar flera och komplexa. Psykisk ohélsa ar en faktor men olika kroppsliga sjukdomstillstand och
svara livssituationer kan ocksa ligga bakom suicid och suicidforsok. Exempel pa riskfaktorer kan vara
sociala faktorer sa som ofrivillig ensamhet och isolering och ekonomiska svarigheter. Andra
riskfaktorer kan vara negativa livshandelser som forlust av en narstaende, en relation, forlust av
arbete eller att vara utsatt for mobbning, krankning och utanforskap eller nagon form av riskbruk. Att
ha tillgang till medel och metoder for suicid, sd som ldkemedel och skjutvapen ar ocksé riskfaktorer.
Samtidigt finns faktorer som kan ha en skyddande effekt mot suicid och suicidférsok. Det handlar
exempelvis om goda och stabila relationer och stédjande nitverk och hdlsosamma levnadsvanor sa
som fysisk aktivitet, kost och somn eller en meningsfull sysselsétining. Suicidprevention behver
dérfor inkludera bade individuellt stdd och insatser pa samhallsniva for att fraimja goda livsvillkor och
for att skapa trygga miljoer.

Efterlevande

Folkhalsomyndigheten betonar att anhorigperspektivet behover beaktas eftersom suicid och
suicidforsok kan leda till samre psykisk halsa hos efterlevande. Inte bara den narmaste familjen
paverkas utan dven vanner, bekanta, sldktingar och studie- och arbetskamrater'.

Enligt Folkhdlsomyndigheten beskriver Varldshdlsoorganisationen (WHO) att det ar vanligt att cirka
5-10 personer ndrmast berors nédr nagon tar sitt liv genom suicid'®. Efterlevande till personer som har
begatt sjadlvmord hamnar ofta i akuta krislagen och kan behova omfattande stod, bade omedelbart och

11 Folkhélsomyndigheten. (13 mars 2024). Att férebygga suicid — Folkhédlsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)
12 Stod till efterlevande vid suicid. Samlad kunskap for yrkesverksamma (folkhalsomyndigheten.se)
13 Folkhélsomyndigheten. (29 juli 2024). Efterlevande efter suicid — Folkhdlsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)
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langsiktigt!4. Sorgeprocessen forsvaras ofta av det stigma och tabu som omger sjalvmord. Barn
paverkas sarskilt djupt av en nédrstaendes sjalvmord och det kan leda till betydande livsférandringar.
Beroende pa barnets alder kan det vara nodvandigt att forklara hdandelsen pa ett anpassat sétt.
Organisationen Bris erbjuder stod och rddgivning bade till barn och vuxna i sddana situationer. SPES
arbetar ocksa for att stodja efterlevande?.

Suicidpreventiva insatser pa olika nivder

Folkhalsomyndigheten (2023)! betonar att ett suicidpreventiv arbete behover ske pa olika nivaer i
samhallet. Det handlar om insatser pa s individ-, grupp- och samhallsniva (se bild 3).
Suicidprevention innefattar ocksa stdd till anhoriga som forlorat en narstdende i suicid'. For att
uppna ett effektivt suicidpreventivt arbete kravs en bred ansats med samhallsinsatser pa flera nivaer
samtidigt. Genom att kombinera olika atgdarder inom en sa kallad multikomponent strategi okar
chanserna att uppna resultat. Synergieffekter kan da uppsta och ge battre resultat &n om varje enskild
atgiard genomfors separat!s. Framjande arbete syftar till att stdrka det friska, medan forebyggande
arbete fokuserar pa faktorer som Gkar risken for sjukdom eller ohilsa. Atgarder som framjar psykisk
hélsa har ofta @ven en forebyggande effekt mot psykisk ohélsa och suicid.

+ Infora rutiner for att uppmarksamma suicidalitet och
omhinderta suicidala personer inom boendeverksamheterna
och hemtjansten

. + Stérka och stédja regionernas och kommunernas samarbete

Indikerade kring substansberoende och missbuksrelaterade sjukdomar
insatser + Anvindning av lex Sarah

+ Stddja efterlevande som mist anhdriga i suicid
i + Motverka ensamhet bland aldre

§elekt|va « Prioritera vardsamverkan

insatser + Anvindning av SIP

+ Rutiner inom exempelvis skola och socialtjanst

Suicidrisk

Universella

insatser

Bild 2: Suicidpreventiva insatser pd olika nivder. Killa forslag pd aktiviteter: Suicide Zero

Lansgemensamma aktiviteter och indikatorer

Den ldnsgemensamma handlingsplanen innehéller sju lansgemensamma aktiviteter och indikatorer:

Ett langsiktigt suicidpreventivt arbete
Hojd kunskapsniva

Starkt vardkedja

Lara av handelseanalyser

MRS

Stod till efterlevande och narstaende

4 www.1177.se. (29 juli 2024). Efterlevandestdd vid sjdlvmordVGR - 1177

15 www.spes.se. (29 juli 2024). Riksférbundet for SuicidPrevention och EfterlevandeStdd (spes.se)

16 Folkhalsomyndigheten. (13 mars 2024). Att férebygga suicid — Folkhdlsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)
17 5t6d till efterlevande vid suicid. Samlad kunskap for yrkesverksamma (folkhalsomyndigheten.se)

18 Respi. (13 mars 2024). Stddmaterial for kommunernas handlingsplanearbete. download (respi.se)
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6. Satsa pa barn och unga
7. Digitalisering och suicidprevention

De aktiviteter som prioriteras inom Luled kommun f6r perioden 2025 - 2028 &r ”Ett langsiktigt
suicidpreventivt arbete”, “Hojd kunskapsniva” samt ”Satsa pa barn och unga”. Prioriteringarna har
gjorts i samrad med ideella organisationer.

Nulage - suicidpreventivt arbete som pagar i Lulea redan idag

Inom Luled kommun pagar redan idag ett arbete inom flera omraden for att fraimja psykisk hélsa och
forebygga suicid. Kommunstyrelseférvaltningen jobbar exempelvis med undersékningar som tillfor
statistiska underlag om befolkningens perspektiv och maende i olika fragor. Undersokningen "Halsa
pa lika villkor?” har under aret presenterats och utgor ett kunskapsunderlag for forvaltningar och
verksambheter att arbeta vidare med, bland annat nar det géller att framja psykisk hélsa, motverka
psykisk ohélsa och att férebygga suicid.

Inom socialférvaltningen arbetar manga verksamheter redan idag suicidpreventivt pa olika sétt. Det
finns exempelvis en rutin med handlingsplan for hur personal ska agera vid akut och icke akut
suicidhot. Inom rad- och stodverksamheter erbjuds tidiga, forebyggande och lattillgangliga insatser
till olika malgrupper. Ett annat exempel &r att inom myndighetsutévningen anvéands checklistor for
att screena psykisk ohélsa. Det finns d&ven manga insatser pa gruppniva som véander sig till barn, unga
och foréldrar och dessa gruppinsatser sker i samverkan med andra forvaltningar, myndigheter,
kyrkan och ideella organisationer. All personal erbjuds att g& utbildningar inom psykisk halsa och
suicidprevention och det finns inom forvaltningen dven tre utbildade MHFA instruktorer (Mental
Health First Aid) som regelbundet erbjuder utbildning till olika professioner.

Inom den kommunala hélso- och sjukvarden haller en sjukskoterskegrupp pa att startas upp som ska
arbeta med psykisk ohélsa utifran utvecklingsomrédden som identifieras. Jourtid anvands
suicidtrappan inom hélso- och sjukvarden, vilket &r ett standardiserat sitt for att utfora korrekta
riskbedomningar. Manga sjukskoterskor har d@ven gatt utbildning i klinisk beddmning och en del i
detta handlar om psykisk ohalsa och suicid.

Oppenvarden barn och unga arbetar med att fa till samverkan mellan socialtjanst och regionen samt
skolan nér det géaller barn och unga. I sina samtal med barn och unga genomfdrs strukturerade
intervjuer utifran olika livsomraden bland annat psykisk ohalsa.

Skola och elevhilsa har kontinuerliga halsosamtal och hélsoenkater i skolan. Elevhalsan har
kontinuerligt enskilda samtal med elever i behov av stod. I gymnasieskolan finns konceptet klasstid
dér framjande och forebyggande insatser ingar. Alla skolor har kontinuerligt elevhélsoteamsmoten
dar rektor, pedagoger och elevhilsan med flera samverkar kring elever med svarigheter. Suicide zeros
material "Livsviktigt snack i skolan" som vander sig till elever i ar 3 - 6 har kopts in i ett par exemplar
av skolan. Materialet har introducerats for kuratorerna och man har borjat komma igang att jobba
med det.

I kommunen finns dven det kommunala aktivitetsansvaret (KAA) som moter unga 16 ar och uppat
och stodjer de mot studier och sysselsattning, delaktighetsframjande ar en viktig insats i det framjande

10
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och forebyggande arbetet. Inom KAA finns dven insatsen MyKey som riktar sig specifik mot unga
vuxna med insatser mot social fobi och angest. KAA anvander d&ven samordningsférbundets modell
med fragor om vald for att identifiera valdsutsatta personer. Samverkan ar en viktig del av det
fraimjande och forebyggande arbetet och sker bland annat inom ramen f6r Norrbus, prevention i
samverkan (PIS) och i samverkan med habiliteringen. ANDTS-arbetsgruppen har i samverkan med
olika aktorer identifierat spelberoende som ett riskomrade for barn och unga. Ett arbete har pabérjats
for planering av riktade aktiviteter for barn, unga och foraldrar inom omradet d& man bland annat sett
behov av kunskapshdjande insatser kring allvarliga risker med spelberoende.

Inom kultur och fritidsforvaltningen bedriver Ung i Luled verksamhet med syfte att framja
meningsfulla och personligt utvecklande fritidsaktiviteter for ungdomar i aldrarna 13-20 ar.
Verksamheten dr 6ppen for alla i malgruppen och erbjuder organiserade aktiviteter under ledning av
trygga och narvarande vuxna. Genom att erbjuda ett brett utbud av aktiviteter skapas férutsattningar
for att manga unga ska kunna hitta nagot som tilltalar dem, vilket i sin tur bidrar till en 6kad kéansla
av meningsfullhet och tillhorighet. Ung i Luleéd fungerar som en motesplats dar ungdomar far
mojlighet till social samvaro, delaktighet och inflytande 6ver sin fritid. Verksamheten innefattar
aterkommande samtal med besokare, bade individuellt och i grupp. Vid identifiering av ungdomar
som riskerar att utveckla, eller redan upplever, psykisk ohdlsa, stravar verksamheten efter att ge stod
genom att formedla kontakt med relevanta instanser och aktorer med ratt kompetens. Ung i Lulea
arbetar framst med fraimjande och universella insatser, med fokus pa att skapa trygga motesplatser,
samverka med skola och socialtjanst samt gora orosanmaélningar vid behov. Verksamheten erbjuder
dessutom regelbundna aktiviteter som beror och belyser frdgor kring psykisk hélsa.

Lulea Raddningstjanst ingar i ett raddningsledningssystem, RC Nord, tillsammans med 18 andra
kommuner frdn Nordmaling i soder till Kiruna i norr. Raiddningstjansten larmas vid suicidhéndelser.
Samtlig operativ personal inom Rdddningstjansten har genomgatt utbildning inom AOSP (akut
omhéandertagande av sjdlvmordsnéra person). Lulea har dven utbildat egna instruktorer i arbetssattet
och man har sett goda resultat av tillimpningen.

Viktiga aktorer for att framja psykisk hélsa och motverka suicid finns ocksa inom det lokala
civilsamhadllet, exempelvis ideella foreningar och religidsa trossamfund.

Overgripande syfte och mal

Syftet med den lokala planen ar att utifran tillgénglig statistik, kunskap om psykisk ohaélsa, lokala och
regionala behov, samt nationella och lokala strategier for suicidprevention, tydliggdra en konkret
inriktning for prioriterade atgardsomraden for suicidprevention i Luleda kommun.

Arbetet forvéntas leda till en battre, mera jamlik och jamstédlld psykisk hédlsa och en minskning av
antalet suicid.
Prioriterade aktiviteter frdn den linsgemensamma handlingsplanen for tidsperioden 20252028 ar:

1. Ettlangsiktigt suicidpreventivt arbete

2. Hojd kunskapsniva
3. Satsa pa barn och unga

11



Sida: 9 (9)
Lokal plan for suicidprevention r210.5
" Luled kommuns plan for suicidprevention 2025-2028 Utgava: 1.0

-
¥

Overgripande malsittningar ar att det finns struktur och méjligheter hela vigen fran kommunledning
till den enskilde medarbetaren for ett langsiktigt och héllbart suicidpreventivt arbete.

Overgripande malvirde &r att samtliga verksamheter féljer upp och aterrapporterar genomfdrda
aktiviteter inom suicidprevention i sina respektive delarsrapporter och &rsberittelser samt reviderar
den egna verksamhetens plan efter behov.

Malgrupper som berors

Alla personer som bor i Luled kommun.

Avgransningar
Den lokala planen avser suicidprevention och omfattar inte specifika behandlingsinsatser for
forebyggande och behandling av psykisk ohélsa.

Tidsplan

Augusti 2023-September 2024: Upprétta overgripande lokal plan for suicidprevention.
Januari 2025-December 2028: Arbete med de prioriterade aktiviteterna.

Januari 2027: Revidera den lokala planen.

12
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Lansgemensam handlingsplan suicidprevention Norrbotten

Tillsammans mot suvicid

For att minska antalet suicid och suicidférsdk i Norrbottens 1an
behdver vi arbeta gemensamt och arbeta med det som &r
verkningsfullt och effektivt. Vara insatser behdver genomsyras av
I&dngsiktighet och kontinuitet och vér samverkan behdver vara aktiv
och inkluderande.

Vi behover tillsammans som medmdnniskor och professionella i lGnets
verksamheter vaga prata éppet om suicid. Ensamhet och isolering
behdver brytas och ekonomisk och social utsatthet férebyggas. For
att n& dit behdver samhallets sammantagna insatser starta tidigare,
breddas och utvecklas.

Mot bakgrund av detta har ldnets 14 kommuner och Region
Norrbotten tillsammans med flertalet brukarorganisationer utarbetat
lanets forsta gemensamma suicidpreventiva handlingsplan. Vart mél
ar att véra samlade insatser, bade pd Iénsévergripande och lokal
nivd, ska bidra till att minska risken for suicid och suicidforsdk i lanet
pd kort och I&ng sikt.

Var samverkan och samordning

Lanets kommuner och Region Norrbotten ansvarar tillsammans for
handlingsplanen fér suicidprevention. Parterna har en omfattande
samverkan pé saval politisk som tjdnstepersonsnivd. Den politiska
samverkansberedningen (Polsam) &r den gemensamma politiska
nivén fér samverkansfrégor inom hdlsa, vard, omsorg och skola i
|Gnet.

Lansstyrgruppen bestdr av tjidnstepersoner; socialchefer, barn- och
utbildningschefer och chefer frdn regionens hélso- och sjukvard.
Lansstyrgruppen utgdr en styrgrupp for ldnet och behandlar
samverkansfragor, utarbetar och foljer upp lansdvergripande
dverenskommelser, strategier och lokala avtal mm.

Norrbottens Kommuner &r en intresseorganisation (kommunfdrbund)
som ags av medlemskommunerna och har till uppgift att bl.a.
féretrdda och stodja Ianets kommuner. | l&net finns en arbetsgrupp
for arbetet med psykisk hdlsa. | denna finns representanter fér barn-
och ungdomspsykiatri, vuxenpsykiatrin, primérvéard, kommunernas
missbruksberoendevard, socialpsykiatri, individ- och familieomsorg,
elevhalsa. Aven l&nets brukarorganisationer ar representerade i
arbetsgruppen.

X
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Statiskt sett tar cirka tre
personer i Sverige sitt liv
varje dag.

Suicid ar i sig ingen
sjukdom. Det dr inte ens
nédvandigt att psykisk
sjukdom ligger bakom.
Daremot ar psykisk
sjukdom eller négon
form av psykisk ohdalsa
en vanlig riskfaktor for
suicid.

Suicid ar eft komplext
samhdlls- och
folkhalsoproblem som

kr@ver insatser pd&
samhdlls-, gupp- och
individniva.

Suicidalitet ar ett
samlingsbegrepp fér
suicidtankar, suicid-
férsdk och fullbordade
suicid. Suicidalt
beteende pdverkas av
biologiska-, psyko-
logiska-, sociologiska
och omgivningsfaktorer.
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Lansgemensam handlingsplan suicidprevention Norrbotten

| Sverige var antalet fullbordade suicid per &r som hdgst under 1970-talet och har sedan
dess minskat. Minskningen har under de senaste dren avmattats. | samband med covid-19-
pandemin var det manga som befarade att suicidtalen skulle 6ka, men 2020 registrerades
n&got farre suicid é&n dret innan, 2019.

o Sett till hela befolkningen minskar antalet suicid i Sverige, men minskningen avtar
med fiden. Under de senaste tjugo dren har sjdlvmordstalet i genomsnitt minskat
med cirka 0,5% per ar. Detta @r en betydligt IGngsammare minskning dn den som
skedde under 90-talet.!

e Den frdmsta anledningen fill att suicidtalen har sjunkit, och dessutom fortsatter att
sjunka i Sverige, @r att suicid minskar bland personer i dldersgrupperna 45-64 och
over 65. Under de senaste tjugo éren har minskningen i genomsnitt skett med
ungefdr 1% per ar, och mdnnen bidrar ungefdr dubbelt s& mycket till minskningen
som kvinnorna.

e Bland man &ver 65 Ar sker minskningen i genomsnitt med ndstan 2% per &r. M&n dver
65 &r ar dock fortfarande den grupp som har de hégsta sj@lvmordstalen, foljt av
man i dldrarna 45-64 ar.2

e Hos den yngre befolkningen ser man inte n&gon signifikant minskning av antalet
suicid, utan snarare en dkning eller i basta fall en stagnation. Mer specifikt kan man
konstatera att antal suicid i genomsnitt har dkat i gruppen med cirka 1% per Ar.

Sikra och osdkra sjalvmord i Sverige (1980-2020).
Antal per 100 000 man.
Fem ars glidande medelvarden.
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Sakra och osakra sjalvmord i Sverige (1980-2020). Antal per 100 000 man. Fem ars glidande medelvarden. Foto: Bianca
Blazevska

! https://ki.se/nasp/sjalvmord-i-sverige
2 hitps://ki.se/nasp/sjalvmord-i-sverige
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Suicid i Norrbotten

| Norrbottens 1an ligger antal suicid fortsatt ndgot 6ver riksgenomsnittet. Under 2020 ses en
viss minskning av suicid bdde lokalt och nationellt. MAnga frivilligorganisationer rapporterar
om en dkande psykisk ohdlsa.

Genomsnittligt sjalvmordstal 2016-2020 (sdkra och osdkra) i olika lan.
Personer 15+ ar.
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Antal suicid varierar mellan glesbygds- och s& kallade storstadskommuner. Aren 2012-2016
var dessa i genomsnitt halften s& hoga som i avidgset beldgna landsbygdskommuner. Men
bara for man. Fér kvinnor var suicidtalen i princip likartade oberoende av kommuntyp.

Antal suicid per 100 000 invdnare for kvinnor och méan, 15 ar och aldre, uppdelat
p& kommuntyper. Suicidtalen &r dldersstandardiserade och utgér ett
genomshittligt varde for perioden 2012-2016.

Antal per 100 000 mKvinnor mMan

35 q
30

25

SREREF

Mycket avidgsen Aviagsen landsbygd Landsbygd nara Aviagsen tat Tat kommun nara Storstadskommuner
landsbygd storre stad kommun storre stad

Kalla: dodsorsaksregistret, Socialstyrelsen.

o
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Syfte

Den ldnsgemensamma handlingsplanen for suicidprevention i Norrbotten ska utgdra en
gemensam grund fér kommunernas och Region Norrbottens kontinuerliga suicidpreventiva
arbete mot en nollvision.

o Handlingsplanens syfte ar att Norrbottens kommmuner och Region Norrbotten genom
gemensamma verkningsfulla och effektiva suicidpreventiva insatser ska minska
antalet suicid och suicidférsdk i Norrbottens 1an.

Insatser pa olika nivaer
Det suicidférebyggande arbetet behdver utféras pd flera samtidiga arenor och insatser
behdver ges pd olika nivéer.

Arbetet behodver riktas till samhdllet i stort sGval som till enskilda individer. Detta innebdr att
insatserna riktar sig till samhallet i stort, till alla invdnare, men ocksa till individer som befinner
sig i en riskgrupp och till de som i sin profession mdéter mdnniskor som befinner sig i en
suicidal process.

De insatser som genomférs kommer att utvarderas genom kontinuerliga effektutvarderingar
och félja utvecklingen pd& omrddet.

De suicidpreventiva insatser som vii Norrbottens |an utfér och planerar baseras pé& evidens
och beproévad erfarenhet och den kunskap som finns i I&net. Insatserna utfoérs P& Samhalls-,
grupp- och individniva.

Generellt sett kan suicidpreventiva férutséttningar och insatser delas i tre olika nivéer:

» Samhadlle foérutsattningar/insatser riktar sig till hela befolkningen oavsett risknivd och
syftar fill att 8ka kunskap och minska stigma, samt att stérka personer innan lidande
uppstar.

o Grupp forutsattningar/insatser riktar sig fill grupper som ar mer utsatta fér suicidrisk
och kan exempelvis syfta fill tidig upptackt.

e Individ forutsattningar riktar sig fill individer med risk for suicid. Insatserna kan
exempelvis syfta till tidig upptéckt, vérd och behandling.

o e’
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S& hér arbetar vi med handlingsplanen

For att utveckla lanets suicidpreventiva arbete behdver vi arbeta I&dngsiktigt och
processinriktat. Arbetet innefattar flertalet delprocesser och aktiviteter som samverkar med
varandra dver tid. Nedan redovisas modellarbetet med och uppfdliningen av

handlingsplanen.

Process
>
Tillfredsstallt
Behov| Delprocesser behov
hos
mottagaren
Aktiviteter

Behov hos mottagaren: minskat antal suicid och suicidforsdk i Norrbottens 1an.
Delprocesser:

1: Tillgdngliggdra kunskap inom édmnet suicidprevention utifrdn nationella riktlinjer,
evidensbaserade insatser och lokala perspektiv.

2: Samverkan med brukarorganisationer och civilsamhdlle.

3: Kontinuerlig effektutvardering av ldnets gemensamma och lokala insatser inom
suicidprevention.

Aktiviteter: Aktiviteter utarbetade utifrén delprocessomrdde 1 samt 2 utifrdn bdde grupp
och individnivd ex riktade till skola/elevhdlsa, anhoriga, missbruk/beroende, dldre,
ursprungsbefolkning/minoriteter och riskgrupper generellt.

Uppfoljning

Var kontinuerliga uppfdlining av Idnets handlingsplan for suicidprevention behdver byggas
kring det som vi vet ar verkningsfullt och effektivt. For att minska antalet suicid har vi valt att
fokusera p& utvecklingen av vér gemensamma interna och externa samverkan. Utifrdn det
kommer vi dela in uppfoljningen i fyra olika delomrdden. Det sammantagna resultatet
kommer aftt ligga till grund fér vidare arbete.

Uppféliningsnivder:
(1) Arindikatorn genomférd (Ja/Nej).
(2) Har intern samordning skett i utarbetande/genomférande (Ja/Nej)

(3) Har extern samordning skett i utarbetande/genomférande (Ja/Nej)
(4) Vilken kunskap/erfarenhet tar vi med oss utifrén vart gemensamma arbete?

e e’
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Lansgemensamma akftiviteter och indikatorer

1 - Ett ldngsiktigt suicidpreventivt arbete

Genom upprattande av en ldnsgemensam handlingsplan inom suicidprevention,
samordning av utbildningsinsatser och bistand fill lokala handlingsplaner minska antalet
suicid i Norrbottens lan.

Indikatorer

e Enuppdaterad IGnsgemensam handlingsplan med aktiviteter och indikatorer som
syftar fill att héja kunskapsnivén om suicidpreventivt arbete, samordna
utbildningsinsatser och frdmja samverkan mellan Region Norrbotten, I[Gnets alla
kommuner och brukarorganisationer/civilsamhdlle.

¢ Antal lokala handlingsplaner inom suicidpreventivt arbete i lanet.

2 - H6jd kunskapsniva

Utifrdn gemensam samordning tilhandahdlla kunskap om evidensbaserade utbildningar
inom dmnet suicidprevention, samt bidra till att sprida lokal kunskap fran exempelvis lokala
resurs- och kunskapscentrum i lé&net.

Indikator

¢ Antal verksamheter som har genomfért evidensbaserade utbildningar inom dmnet
suicidprevention.
¢ Antal lokala handlingsplaner som inkluderar spridning av lokal kunskap till IGnet.

Inom ramarna for ldnets gemensamma samordning fillhandahdlla utbildningsinsatser i
MHFA (Mental Health First Aid), bdde generellt och i riskgrupper utifrédn samhdalls-, grupp-
och individnivad.

Indikator

e Antal utbildade instruktorer.
e Antal genomférda utbildningar.
¢ Antal deltagare.

Utdver detta ge stod fill Idnets kommuner i att utbilda den kommunala rdddningstjé@nsten,
ambulans och psykiatrins mobila tfeam i AOSP, Akut Omhdndertagande av Suicidndra
Person. Fortsatta arbetet med att inom bldljusmyndigheter, ambulans och raddningstjanst
utbilda instruktérer i AOSP.

e e’
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Indikator

o Utbildning av den kommunala rédddningstjansten i AOSP finns som en aktivitet i de lokala
samordnade handlingsplanerna.

e Antal genomférda AOSP-utbildningar i I&nets kommuner, samt bl&ljusmyndighet och
réddningstjanst.

¢ Antal fardigutbildade instruktorer.

3 - Starkt vardkedja

Personcentrerad vard och omsorg genom &kad samordning och tillgdnglighet fill
professionella insatser pd alla nivaer. Personer med psykisk ohdlsa och férhdjd risk for suicid
ska ges kompetent hjdlp och stéd oavsett var behovet identifierats. Det ska finnas k&nda
och fungerande rutiner fér detta och fér att slussa vidare personer nér det behdvs. Personer
som har behov av samordnade insatser ska erbjudas en samordnad individuell plan (SIP).

Indikator

¢ Antal lokala samverkansrutiner kopplade fill suicidprevention mellan Region Norrbotten,
kommun och brukarorganisationer/civilsamhdlle.
e Anfal SIP i befolkningen.

Tillhandahdlla stéd avseende flodesanalyser med fokus pd suicidprevention inklusive god
och ndéra vard.

Indikator

o Antal genomférda och utvé@rderade individuella flddesanalyser.

4 - Lara av handelseanalyser

| dom fall som en individ begdr suicid och har insatser frén bdde Region Norrbotten och
kommun bdér en gemensam hdndelseanalys géras. Handelseanalyser ékar kunskaper om
den suicidala processen och identifierar samtidigt forbattringsomrédden och bidrar till att
utveckla det férebyggande arbetet. Handelseanalyser i samverkan med ndrstdende och
berdrda parter ger en mer detaljerad bild av suicid och dess orsaker.

Indikator

e Utarbeta riktlinjer och stéd for att mojliggéra gemensamma héndelseanalyser for
kommun och Region Norrbotten.

o Antfal utférda hdndelseanalyser i lGnet efter ett fulloordat suicid.

¢ Tillvarata den kunskap som finns inom folkhdlsoomrddet avseende suicidpreventiva
faktorer.

¢ Samverka med berdrda verksamheter och myndigheter fér ett gemensamt IGrande och
férebyggande arbete.

e¢
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5 - Stod till efterlevande och narstdende
Skapa forutsattningar for ett aktivt stéd till anhériga till personer som ér i den suicidala
processen, samt beakta barn och ungas rattigheter fill efterlevandestéd.

Indikator

o Utreda forutsattningarna fér ldnsgemensammai riktlinjer for efterlevandestdd vid suicid i
samverkan med berdrda myndigheter och andra verksamheter.

e Antal SIP i befolkningen.

e Antal uppfdljda SIP i befolkningen.

6 - Satsa pa barn och unga

Forebyggande insatser fér barn och unga genom riktade informations- och
utbildningsinsatser pd& grundskole- och gymnasienivd. Utbildningsinsatser fér elevhalsa och
socialtjanst, foraldrar och berérda verksamheter inom kultur och fritid.

Indikator

e Antal lokala planer som beaktar férebyggande insatser fér barn och unga.
o Antal genomférda informations- och utbildningsinsatser inom berdérda verksamheter.

7 - Digitalisering och suicidprevention
Folja, utveckla och sprida kunskap avseende omrddet suicidprevention genom
tillgangliggérande av digitala verktyg.

Indikator

e Antal lokala planer som innehdller digitala verktyg inom omrddet suicidprevention.

e e’
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LULEA KOMMUN

LULEA KOMMUN SAMMANTRADESPROTOKOLL

Kommunstyrelsen 2023-05-08

§ 157

Lansgemensam handlingsplan suicidprevention Norrbot-

ten 2022-2030
Arendenr 2023/543-3.9.0.1

Kommunstyrelsens beslut
Kommunstyrelsen beslutar att anta den lansgemensamma handlingsplanen
suicidprevention Norrbotten 2022-2030.

Sammanfattning av drendet

Norrbottens kommuners styrelse har den 29 september 2022 beslutat att re-
kommendera kommunerna att anta den lansgemensamma handlingsplanen
suicidprevention Norrbotten 2022-2030.

Handlingsplanen ar ett resultat av en dverenskommelse mellan staten och
SKR (Sveriges kommuner och regioner) riktade inom omradet psykisk halsa
och suicidprevention. Den ldnsgemensamma handlingsplanen for suicidpre-
vention i Norrbotten ska utgora en gemensam grund f6r kommunernas och
Region Norrbottens kontinuerliga suicidpreventiva arbete mot en nollvision.
Handlingsplanens syfte dr att Norrbottens kommuner och Region Norrbotten
genom gemensamma verkningsfulla och effektiva suicidpreventiva insatser
ska minska antalet suicid och suicidforsok i Norrbottens lan. Lanets 14 kom-
muner och Region Norrbotten har tillsammans med flertalet brukarorganisa-
tioner utarbetat lanets forsta gemensamma suicidpreventiva handlingsplan.

Socialndimnden foreslar att kommunstyrelsen antar den lansgemensamma
handlingsplanen suicidprevention Norrbotten 2022-2030 samt att det fortsatta
arbetet omhéndertas inom initiativet Trygg i Lulea.

Initiativet Trygg i Lulea ar ett av initiativen for strategisk samverkan i Lulea
kommun. Trygg i Lulea ar en samordning mellan férvaltningar och andra
myndigheter fOr att starka det frimjande, forebyggande och brottsférebyg-
gande arbetet inom kommunen.

Luled kommun kommer att erhdlla 759 626 kronor fran Norrbottens Kommu-
ner for en forstarkt satsning pa det suicidpreventiva arbetet i lanet for &ar 2023.
Medlen ska ga till framtagandet av kommunovergripande handlingsplan for
suicidprevention.

Justerandes signatur/Beslutandes underskrift Utdragsbestyrkande
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8
Kommunstyrelsen 2023-05-08
Kommunstyrelses arbetsutskott har 2023-04-24 § 81 foreslagit kommunstyrel-
sen att anta den lansgemensamma handlingsplanen suicidprevention Norr-
botten 2022-2030, och att uppdraget att samordna arbetet utifran den lansge-
mensamma handlingsplanen ldmnas till initiativet Trygg i Lulea.
Sammantridet
Ordforanden staller arbetsutskottets forslag under proposition och finner att
arbetsutskottet bifaller forslaget.
Dialog:
Samtliga forvaltningar, kommunstaben och raddningstjansten har fatt mojlig-
het att lamna synpunkter gallande rekommendationen att kommunerna ska
anta den lansgemensamma handlingsplanen suicidprevention Norrbotten
2022-2030.
Barn- och utbildningsférvaltningen har lamnat synpunkten att vi ska anta
handlingsplanen och att en arbetsgrupp bor fa i uppdrag att ta fram forslag pa
lokal handlingsplan. Barn- och utbildningsforvaltningen foreslar att arbetet
ska ske sa nara verksamheten som mdjligt, varje verksamhet bor ha en egen
konkret handlingsplan.
Arbetsmarknadsforvaltningen stéller sig positiv till att anta den lansgemen-
samma handlingsplanen.
Ovriga forvaltningar har ej 1amnat in synpunkter.
Beslutsunderlag
e Lansgemensam handlingsplan suicidprevention Norrbotten 2022 —
2030, KLF Hid: 2022.2794
e Styrelsen Norrbottens kommuner beslut 2022-09-29 § 44 - Lansgemen-
sam handlingsplan suicidprevention Norrbotten 2022 —2030,
KLF Hid: 2022.2795
e Socialndmndens beslut 2023-03-30 § 53, KLF Hid: 2023.2793
¢ Kommunstyrelsens arbetsutskotts beslut 2023-04-24 § 81,
KLF Hid: 2023.3203
Beslutet skickas till
Socialndamnden
Socialforvaltningen
Norrbottens kommunférbund
Region Norrbotten
Justerandes signatur/Beslutandes underskrift Utdragsbestyrkande
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