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Underlag suicidhandlingsplan

Verksamhet

Verksamhet Avdelningen for #ldre och personer med funktionsnedsittning (AO)

Kontaktperson Sol-Britt Osterlund

Telefonnummer

E-post

Malsittning/syfte

Syftet med handlingsplanen ar att 6ka medvetenheten om riskgrupper och bakgrundsfaktorer till
suicid, for att battre kunna uppmairksamma personer som kan befinna sig i riskzon, samt skapa
forutsittningar for ett strukturerat och kontinuerligt sjdlvmords-forebyggande arbete.

Handlingsplanen ska tydliggdra vad som utfors idag inom de olika verksamheterna och vad som
behover utvecklas ytterligare.

Beskrivning

Satsningen inkluderar socialforvaltningen, bildningsforvaltningen, kultur och fritid samt
ungdomsmottagningen som alla 1 sina verksamheter moter personer med psykisk ohélsa och risk
for suicid.

Psykisk ohélsa omfattar flera olika tillstind, med olika allvarlighetsgrad och varaktighet fran
mildare och dvergdende besvir, till 1dngvariga tillstind som kraftigt paverkar funktionsférmagan.
Begreppet kan alltséd omfatta allt fran ldttare tillstdnd av oro eller nedstdmdhet till svéra
psykiatriska tillstind som bor behandlas av hilso- och sjukvérden.

Suicidprevention kan till exempel vara utbildning, informationsinsatser, metodutveckling,
efterlevandestod for att forhindra och minska antalet suicidférsok och suicid.

Tidsplan
Det ska finnas en planering for vilka atgirder som bor genomforas under dren 2022 — 2026.

Nulage
Vilket suicidpreventivt arbete genomfors idag? (beskriv i punktform)

e Det ar vanligt att handldggarna pratar om psykisk ohélsa vid hembesok och att man
stimmer av om kund har vardkontakter samt férsoker utforma rutiner med hemtjénst sa
det ska fungera. Vi har inga direkta insatser for personer med psykisk ohdlsa men vi kan
lotsa till frivilligorganisationer och seniortréffar.
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e Man tar hinsyn till oro och ensamhet i1 sina bedomningar och att man forséker mojliggora
social samvaro. Dock blir det oftast fokus pa de fysiska hindren i motet med ménniskor
och att man behdver bli béttre pé att aktivt frdga om det psykiska méendet.

e Samverkan med vardgivare, rehab etc. sker bland annat genom SIP-méten ddr man kan
fAnga upp vad som &r viktigt for att f4 vardagen att fungera for personer med komplexa
behov.

e Dagverksamhet for personer med demenssjukdom - personer med demenssjukdom kan
beviljas dagverksamhet for stimulans och social samvaro och indirekt s& avlastas den
anhdrige som man sammanbor med.

e Uppsodkande verksamhet for de som fyller 80 ar — vi skickar ut information om
dldreomsorgen (allt fran hur man ansdéker om hjélp till vad det finns for sociala
aktiviteter). Vi erbjuder informationstriffar (paus just nu pga pandemin), telefonsamtal
samt hembesok.

e Senior direkt - oppen vardagar 9 - 12 for fragor om dldreomsorgen dit medborgarna kan
ringa for att fa svar och vigledning pa de fragor de har.

e Volontdrverksamheten - en tillgdng da de som dr ensamma kan fa hjilp att bryta isolering
och fa en stimulans i vardagen. Det blir dven ett utbyte for volontdrerna som kénner sig
behdvda och hittar en meningsfull sysselsdttning.

Utvecklingsbehov

Vad skulle ni kunna utveckla for att ta ett steg i ritt riktning gillande det suicidpreventiva
arbetet? (beskriv i punktform)

Psykisk ohélsa ofta dr skambelagt och den malgrupp bistdndshandldggarna arbetar med tillhor en
generation dir man kanske inte dr sd van att prata om psykisk ohdlsa. Ménga éldre ar
deprimerade och depression tillhor inte det naturliga dldrandet utan behdver behandlas. Darfor
viktigt att samverka med varden och dven se till att demensutredningar genomfors sé fler fa
mdjlighet till behandling.

e Alla dnskar mer kunskap om suicidprevention. Girna checklista for hur man ska agera i
ett akutldge. Kompetensutveckling och ta vara pa den kunskap som finns i gruppen och
pa forvaltningen.

e Bli bittre pa att aktivt frdga om det psykiska maendet. Att gora det till rutin samt se over
riktlinjer dé insatser oftast dr inriktade pé fysiska behov.

e Utveckla riktlinjerna — anpassa insatser for att motverka psykisk ohdlsa

e Samverkan med hemtjdnst — 2 tillfdllen med Workshop under hosten 2021

e Utbildning dér flera av handlidggarna ska dela 1 host: 2 dagar “Forsta hjélpen till psykisk
hélsa (Aldre) — Riktad till bistindshandléiggare i Region Stockholm”.

Prioriteringar

Det forebyggande arbetet kan delas upp i tre olika nivéer: universell, selektiv och indikerad
prevention. En viletablerad uppfattning dr att samhéllets forebyggande insatser mot suicid,

suicidforsok och suicidtankar bor genomforas pa samtliga tre nivier, vilket aterspeglas i det
nationella suicidpreventiva handlingsprogrammet som antogs av riksdagen 2008.

Universella insatser riktar sig till hela befolkningen oavsett riskniva och kan syfta till att 6ka
kunskap och minska stigma, samt att stiarka personer innan lidande uppstar. Mélgrupper kan vara
alltifrdn barn inom forskolan till personer inom dldreomsorgen och inte minst den egna personalen
och den fysiska miljon.



Selektiva insatser riktar sig till grupper 1 sérskild utsatthet for suicidrisk och kan exempelvis syfta
till att uppna tidig upptackt. Insatser att motverka péfrestande livshdndelser och att stirka
manniskors formaga att hantera livskriser dr exempel pa viktiga atgirder.

Riskgrupperna dr manga och vitt skilda. Att kénna till vilka som ridknas som riskgrupper dr en
forutséttning for att alla som moter dem 1 sin profession ska kunna vara sérskilt uppméarksamma pa
eventuella risker. Samtidigt ar det viktigt att framhalla att varje enskild riskgrupp inte nédvéndigtvis
kréaver sdrskilda insatser. Snarare handlar prevention i dessa grupper om att deras status som
riskgrupp blir uppmérksammad av aktdrer som har mojligheten att hjélpa. Anhdriga till individer
som har dott 1 suicid ér ett exempel pé en riskgrupp. Denna grupp befinner sig i en speciell och akut
situation i samband med att de far besked om en anhdrigs suicid. En annan riskgrupp som kan
tillhandahallas sdrskilda insatser dr dldre. Suicidrisken dr som hdgst i denna aldersgrupp och ér
starkt kopplat till social isolering.

Indikerade insatser riktar sig till hdgriskgrupper exempel de personer som forsokt att ta sitt liv.
Insatser som tidig upptéckt, diagnosticering och behandling dr centralt men dven atgérder for att
minska sociala och psykologiska problem.

Skydds- och riskfaktorer for suicid kan askadliggoras pa olika sétt. En betydande andel av dem som
forsokt ta sina liv har 1 olika studier konstaterats lida av depression, dngesttillstand, schizofreni eller
andra psykiska problem. Somatiska tillstdnd som for med sig ett betydande lidande som kan
resultera i1 suicidhandlingar &r till exempel maligna tumdérsjukdomar och kronisk smarta.

Konflikter i familjen, erfarenheter av mobbning, arbetsloshet och ekonomiska svarigheter, nedsatt
beslutsfattande, liksom ett stort antal olika riskbeteenden eller stressande livshdndelser dr exempel
pa tillstdnd som ocksa kan leda till att man inte ldngre upplever att livet ar virt att leva. Utover detta
ar alkoholmissbruk vanligt forekommande vid ménga sjadlvmord bland i synnerhet mén, vilket kan
bidra till en mer l&ngvarig forhdjd risk for suicidhandlingar. Generellt sett 6kar ocksd impulsiviteten
och aggressionen vid alkoholintag, vilket kan leda till férhastade beslut i en situation av upplevd
kris och lidande.

Prioriterade omraden och atgardsforslag

For att 6ka medvetenheten och skapa en struktur till genomforandet av suicidpreventivt arbete i
Danderyds kommun presenteras nedan ett antal atgiardsforslag. Forslagen anges utifran vilken
preventionsniva respektive atgérd tar sikte pa.

Vad av dessa utvecklingsbehov ér era prioriterade omraden? (beskriv i punktform)

Valda prioriteringar ska ingd i verksamhetens ordinarie verksamhetsplanering och foljas upp i verksamhetsberittelsen.

Omréade Kompetensutveckling

Preventiv niva Universell

Aktiviteter Se till att alla handldggarna fir ga utbildningen riktad till bistdndshandléggare i
Region Stockholm (2 dagar): “Forsta hjilpen till psykisk hilsa (Aldre)”. Fler har gatt och gir nu
utbildningen under hosten 2021.

Arbetssitt/metoder Utbildning pa plats, vem haller 1 utbildningen?

Ansvar Bistdndshandlidggargruppen

Tidsplan under 2022 ska ytterligare bistindshandldggare ga utbildningen.

Uppfoljning Gruppchef ldgger in denna utbildning som aktivitet i verksamhetsplanen och en
uppfoljning gors 1 samband med verksamhetsberittelsen.




Omréade Handldggarstdd och utbildning

Preventiv niva Universell

Aktiviteter Ta fram checklista/rutin for att kunna hantera/hénvisa akuta drenden. Arbeta med
suicidprevention/psykisk ohélsa parallellt med VINR. Utbildning — ldra sig signalerna.
Arbetssitt/metoder Gemensamt inom forvaltningen. Ska kunna hdmtas i kvalitets- och
ledningssystemet. Rutin for hantering av suicidalt beteende, sjdlvmordsrisk och suicid = Rutin
for hantering av suicidalitet (suicidezero.se)

Ansvar Gemensamt ansvar

Tidsplan hosten 2022

Uppfoljning Verksamhetsberittelsen 2023

Omrade Kompetensutveckling

Preventiv niva Universell

Aktiviteter Inventera behov av ytterligare kompetenshdjning inom den egna verksamheten. Dra
nytta av de utbildningar som finns, ev. psyk E-bas.

Arbetssitt/metoder Genomfora inventering av relevant utbildning

Ansvar Bistdndshandlidggargruppen

Tidsplan 2022

Uppfoljning Folja upp om utbildningen har inneburit en kunskapshojning

Omréade Samverkan

Preventiv niva Universell

Aktiviteter Workshops rorande utveckling av samverkan mellan hemtjansten, bistindsavdelning
och primédrvarden i Danderyds kommun under hdsten 2021.

Arbetssitt/metoder "Team kring den enskilde”. Skaffa “kanaler” i hemtjdnsten for att fa
aterkoppling for att kunna kontakta/f6lja upp kunder. Hur kan vi 6ka samverkan kring svara
drenden?

Ansvar Gemensamt med hemtjénst och primérvird

Tidsplan 2022 - 2023

Uppfoljning Har det skett en utveckling av samverkan efter genomférda workshop? Vad ar nésta
steg?



https://www.suicidezero.se/fakta-och-rad/rutin-for-hantering-av-suicidalitet
https://www.suicidezero.se/fakta-och-rad/rutin-for-hantering-av-suicidalitet
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