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Inledning

Kalmar lan har sedan flera &r haft ett uttalat fokus pa suicidprevention. Detta handlingsprogram for
2023 — 2025 ar tankt att fungera som en lank mellan den nationella, regionala och lokala nivan samt
stodja lanets aktorer i det suicidférebyggande arbetet. Handlingsprogrammets innehall har tagits fram
och forankrats i bred samverkan och dialog med profession, sakkunniga samt egenerfarna,
narstdende och invanare.

Aven om Lansgemensam ledning i samverkan &r bestéllare av handlingsprogrammet och aktiviteterna
darmed framst avser kommun och region, &r suicid ett folkhélsoproblem som berdr hela samhéllet.
Darfor uppmanas sa manga aktorer som mgjligt att samverka kring genomforandet av aktiviteterna, ta
fram egna suicidforebyggande handlingsplaner och atgéarder for att tillsammans minska antalet suicid i
Kalmar lan. Som lansbor har vi alla nagot att bidra med, inte minst i rollen som medmanniskor.

Syfte

Syftet ar att med utgangspunkt i den lansspecifika suicidstatistiken, de lokala behoven liksom
nationella och internationella strategier for suicidprevention, konkretisera prioriterade atgardsomraden
och aktiviteter for suicidprevention i Kalmar lan. Aktiviteterna férvantas bidra till 6kad psykisk hélsa, en
minskning av antalet suicidférsok och suicid i lanet samt bidra till den évergripande malsattningen
nedan.

Mal

Kalmar lan har sedan 2016 (da 45 lansbor tog sitt liv) haft som malsattning att halvera antalet suicid i
Kalmar lan, i samtliga aldersgrupper, till ar 2025. Denna malsattning kvarstar fran tidigare
handlingsprogram.

Begransningar

Ingen tillforlitlig statistik for suicidférsok finns i dagslaget att tillga for 1anet. Begrénsningar i nuvarande
ICD-klassifikation och darmed bristfallig statistik ar ett vedertaget problem, saval nationellt som
internationellt?3. Ur suicidférebyggande synvinkel &r suicidforsoken anda hogst relevanta och att
systematiskt mata och folja dessa ar viktigt, men det ar i dagslaget fortfarande svart da det inte gar att
fa ett tillforlitligt nulage.

2 Arensman, 2019
3 World Health Organization, 2021



Bakgrund

Varje ar tar fler an 1 500 manniskor sitt liv i Sverige?. For varje fullbordat suicid gar det ofta flera
suicidforsok vilket innebar ett oandligt stort lidande for de drabbade och dess narstdende. Under 2021
forlorade vi 46 lansbor i suicid®, vilket innebar nastan en person varje vecka.

Suicidforebyggande insatser ur ett folkhalsoperspektiv

For att det suicidforebyggande arbetet ska vara sa effektivt som mojligt ar det viktigt med insatser pa
olika nivaer och arenor. Inom folkhalsovetenskapen talar man om tre olika preventionsnivder som
dven kan appliceras pa suicid.

Riskgrupper och riskfaktorer for suicid

Det 4&r manga aspekter som paverkar en manniskas psykiska maende och riskfaktorerna for suicid ar
flera. For att belysa komplexiteten kan riskfaktorerna delas in utifran olika samhalleliga nivaers.

Sett ur ett individperspektiv ar risken for suicid hdgre om man gjort tidigare suicidférsék samt vid
psykisk sjukdom. Depression ar till exempel en av de vanligaste underliggande diagnoserna vid suicid.
Har kan aven genetiska och biologiska faktorer spela in. Forluster av olika slag (sdsom skilsméassa,
dodsfall och arbetsldshet), skadligt bruk och traumatiska upplevelser innebar ocksa en tkad risk.
Utifran ett lokalsamhalleligt, gemenskaps-, och relationsbaserat perspektiv innebér katastrofer, krig,
konflikter en forhojd risk for suicid liksom diskriminering och péfrestningar pa grund av utanférskap och
upplevd ensamhet’.

Pa samhallsniva kan tillgang till medel for suicid, olamplig mediebevakning samt stigmatisering utgéra
risk for suicid. Aven hinder for tillganglighet till halso- och sjukvard &r en riskfaktor®.

Vissa grupper har hogre risk for suicid an andra. Exempel pa dessa ar pojkar/man, Hbtgi-personer,
aldre, ensamkommande barn, asylsékande med avslagsbeslut, personer utsatta fér mobbning,
personer med beroendesjukdom (exempelvis alkohol, narkotika och spel®), personer med
samsjuklighet, valdsutsatta och valdsutévare liksom manniskor som férlorat en narstdende i suicid?©.

4 Socialstyrelsen, 2021

5 Ibid

5 World Health Organization, 2021

7 Ibid

8 Ibid

9 Karlsson, A. & Hakansson, A., 2018
101177, 2020



Nationellt handlingsprogram for suicidprevention

Ar 2008 beslutade riksdagen om ett nationellt suicidpreventivt handlingsprogram innehéallande nio
strategiska atgardsomraden med syfte att minska antalet suicid. Handlingsprogrammets 6vergripande
vision ar att “ingen manniska ska behéva hamna i en sa utsatt situation att suicid ses som den enda
utvagen”. Ett nytt nationellt handlingsprogram ar under framtagande och véantas vara klart hosten
20231,

Detta regionala handlingsprogram bygger p& nationella styrdokument, sdsom underlagsdokument
infor nastkommande nationella handlingsprogram for suicidprevention, men har sin utgangspunkt i de
regionala behoven samt lansgemensamma handlingsplaner for psykisk halsa och suicidprevention i
Kalmar lan.

Suicid i Kalmar lan

Kalmar lan har sedan mitten av 2000-talet legat hogre an riksgenomsnittet for suicid. Som graf 1
nedan visar ar suicidfrekvensen framfér allt hogre bland lanets méan jamfort med riket, men aven
kvinnors suicid har legat hogre 4n genomshnittet i Sverige de senaste tio &ren. For att uppna stabilare
data och trender baseras grafen pa rullande 5-arsmedelvarden.

All statistik i nedanstaende avsnitt har inhamtats fran Socialstyrelsens dodsorsaksregister.

Graf 1: Antal suicid per 100 000 invanare Kalmar lan och riket, 2001-2021, rullande 5-arsmedelvarden.
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| en lans- och riksjamforelse visar statistiken att Kalmar lan under 2021 1ag fjarde hogst i Sverige
avseende antal suicid, med 18.65 suicid per 100 000 invanare (se graf 2 pa nastféljande sida). Sett till
faktiskt antal suicid innebéar det 46 forlorade invanare.

11 Folkhalsomyndigheten, 2016



Graf 2: Antal suicid (sakra och osakra) per 100 000 invanare under 2021
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| graf 3 nedan redovisas antal suicid per 100 000 invanare ar 2021 uppdelat pa kén och alder.
Siffrorna baseras pa rullande 5-arsmedelvarden for att fa stabilare data.

Man i Kalmar l1an ligger hogre i alla aldersgrupper férutom i aldrarna 35-44 ar. Bland kvinnor ligger
antalet suicid hogre an riksgenomsnittet i aldrarna 45-54, 65-74 samt 85-94 ar. Det ar dock viktigt att
ha i atanke att befolkningen i varje kéns- och aldersgrupp i lanet ar liten, varpa ett fatal suicid far stort
genomslag i lanets statistik trots att medelvarden fran fem ar anvands. Resultaten nedan maste darfor
tolkas med forsiktighet.

Graf 3: Suicid (sakra och osakra) per 100 000 invanare efter alder och kén, 2021. Kalmar |an och riket.
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Utveckling av lanets suicidstatistik over tid

Efter att ha legat i nivd med riket avseende det totala antalet suicid under 2000-talet!?, féljde en period
som praglades av suicidtal hogt over rikssnittet fran borjan av 2010-talet. Denna negativa utveckling
drevs framfor allt av lanets man och deras dverrepresentation i suicidstatistiken, nagot som ocksa
foranledde att ett strategiskt och langsiktigt arbete med suicidprevention inleddes i slutet av 2014.

Ar 2015 togs lanets forsta regionala handlingsprogram fram som Iépte mellan &ren 2016-2019. Under
denna period sags en samtidig nedgang i antalet suicid.

Under den senaste handlingsprogramsperioden (2020-2022) har suicidtalen stabiliserats och legat
relativt oférandrade sedan 2019. Trots en tydlig nedgang och stabilisering de senaste aren innebar
denna niva anda att det strategiska suicidpreventiva arbetet maste intensifieras for att na lanets
overgripande malsattning om en halvering till &r 2025.

Om statistiken

| Sverige rader for narvarande ingen konsensus avseende hur suicidstatistik ska rapporteras. Vissa
redovisar enbart suicid klassificerade enligt ICD-10 koderna for ”Avsiktligt sjalvdestruktiv handling,
X60-X84" (sa kallade "sakra” suicid) medan andra redovisar ovanndmnda klassifikation och ICD-10
koderna "Skadehandelser med oklar avsikt, Y10-Y34” (sa kallade "osakra” suicid) sammantaget!s.

All suicidstatistik i detta handlingsprogram baseras pa en sammanslagning av kategorierna ovan (dvs.
sakra och oséakra suicid) da detta ar det satt som foresprakas av NASP (Nationellt centrum for
suicidforskning och prevention av psykisk ohélsa) liksom nationellt erké&nda frivillig- och
brukarorganisationer som Suicide Zero, Mind (sjalvmordslinjen) och SPES (Riksforbundet for
suicidprevention och efterlevandestod). Tillganglig forskning pd omradet visar ocksa att en
hopslagning av de bada kategorierna andéa innebar en underskattning av den faktiska suicidsiffran4.

Prioriterade atgardsomraden

Med utgdngspunkt i internationella och nationella handlingsprogram och riktlinjer, har fyra prioriterade
atgardsomraden identifierats for inriktningen pa det suicidpreventiva arbetet i Kalmar lan. Till samtliga
atgardsomraden finns specifika aktiviteter knutna vilka beskrivs i sin helhet pa sidorna 9-14.
Samverkan, som ar centralt for ett framgangsrikt suicidpreventivt arbete, lyfts inte som eget
atgardsomrade i handlingsprogrammet utan genomsyrar samtliga atgardsomraden och aktiviteter.

= Kompetenshdjande insatser
» Insatser for att minimera risker for suicid och suicidhandlingar
» Informations- och stigmareducerande insatser

» Riktade insatser for riskgrupper

12 Stycket baseras pa information fran graf 1, sidan 6
13 Nationellt centrum for suicidforskning och prevention av psykisk ohalsa [NASP], 2019
14 1bid



Aktiviteter

Foljande aktiviteter ar i forsta hand framtagna for region och kommun men &r ocksa avsedda att kunna
genomféras av andra samhallsaktorer sdsom civilsamhaélle och naringsliv, forslagsvis i samverkan
med kommun och region. Aktiviteterna avser ett livslangt perspektiv, da suicidférebyggande insatser
behovs i alla aldrar. Halsoframjande aktiviteter, som exempelvis insatser for 6kat kulturutévande och
fysisk aktivitet, bor alltid finnas med som en del i det évergripande folkhalsoarbetet; inte minst da de
har en erkant positiv paverkan pa det psykiska valbefinnandet och leder till minskad férekomst av
psykiska besvar® 16,

Handlingsprogrammet och dess aktiviteter som stod for lokala
handlingsplaner

De forsta tva aktiviteterna i handlingsprogrammet kraver regionens och samtliga kommuners
gemensamma beslut/atagande och resurstillsattning medan 6vriga aktiviteter prioriteras utifran lokala
behov och tillgangliga resurser. Kommuner kan med fordel bryta ner det regionala
handlingsprogrammet till mindre, lokalt anpassade handlingsplaner dar man fokuserar pa kommunal
statistik och malvarden samt specificerar vilka av handlingsprogrammets aktiviteter man

har valt att fokusera pa i den aktuella kommunen. | en lokalt anpassad plan kan naturligtvis andra
insatser an nedanstaende aktiviteter inga.

KOMPETENSHOJANDE INSATSER

Aktivitet 1: Fortsatta lanets utbildningssatsning pa MHFA

MHFA (Mental Health First Aid) &r ett utbildningsprogram med utbildade kursledare, som lar ut forsta
hjalpen till psykisk halsa. Kursdeltagare lar sig under totalt 12 timmar att identifiera tecken pa psykisk
ohélsa, vanliga psykiatriska diagnoserttillstand, hur man bemoter ndgon som mar daligt och vart man
kan vanda sig for hjalp och stod. Kompetensen bor finnas utbrett i hela samhallet pA samma sétt som
for hjart- och lungraddning (HLR). Studier har visat att programmet ger deltagarna en dkad kunskap
om vad de kan géra nar de moter ndgon med psykisk ohalsa eller psykisk sjukdom och att effekten
kvarstar aven tva ar efter utbildningen?.

Atgard: Region Kalmar 1an och lanets samtliga tolv kommuner har egna langsiktiga utbildningsplaner
fér MHFA och bedriver utbildningar inom ramen for den egna verksamheten. Aktdrerna riktar sarskilt
sina utbildningsinsatser inom MHFA till grupper och verksamheter dar vi inte kan rakna med att
grundkunskapen redan finns.

Mal: Totalt minst nio genomforda MHFA-kurser for relevanta medarbetare inom den egna
organisationen (ungefar motsvarande tre utbildningar/ar).

Tidsplan: Klart december 2025

Uppfoljning: Regionens folkhalsoutvecklare med ansvar for suicidprevention genom natverket foér
lanets MHFA-instruktérer.

Preventionsniva: Universell (befolkningsniva)

Aktivitet 2: Fortsatt implementering och uppfdljning av YAM i Kalmar lan

YAM (Youth Aware of Mental Health) &r ett evidensbaserat skolprogram dar elever i tonaren lar sig
mer om psykisk halsa samt hur man kan hjalpa sig sjéalv och andra. YAM har haft pavisad positiv effekt

15 Folkhalsomyndigheten, 2022
16 Cuypers et al., 2012
17 CEPI, Lunds universitet



avseende empati, klassrumsklimat, sjalvfortroende, hjalpsdkarbeteende och 6kade kunskaper om
psykisk hélsa. Den nationella studie av YAM som gjorts av Karolinska institutet och NASP visade
ocksa pa en signifikant minskning av angest, symtom pa depression, sjalvskadebeteende och
suicidtankar!®. | en omfattande studie bland drygt 11 000 elever i tio EU-lander sdg man aven en
halvering av antalet suicidférsok!®. Folkhalsomyndighetens kartlaggning visar att elever som lar sig om
psykisk halsa mar battre20,

Atgéard: En l&ngsiktig satsning gérs p& YAM i Kalmar lan. Kommuner som &nnu inte pabérjat ett
arbete med YAM erbjuds mdjlighet att infora programmet. Samverkan med Barn- och ungdomshalsan
ska under planperioden etableras. YAM ska utvarderas arligen.

Mal: Minst 3 av 4 elever (75%) som har genomfort YAM uppger i utvarderingsenkéaten att deras
“upplevelse av YAM &r positiv”. (Ger minst betyget 3 pa en femgradig skala). Arlig utvérdering
genomférd.

Tidsplan: Klart december 2025.

Uppfoljning: Regionens folkhalsoutvecklare med ansvar for suicidprevention i samverkan med lanets
YAM-instruktorer och samordnare. Data hamtas fran esMaker-enkat som besvarats av elever efter
avslutat YAM-program.

Preventionsniva: Universell (befolkningsniva)

Aktivitet 3: Infora och utvardera materialet Livsviktiga snack i skolan

Forskning visar att ju lattare barn har att prata om kanslor och uttrycka hur de mar, desto battre
skyddade ar de mot bland annat depression och sjalvmord langre fram i livet?™. Livsviktiga snack i
skolan &r ett suicidpreventivt material framtaget av Suicide Zero som vander sig till elever i aldrarna 9-
12 ar. Materialet syftar till att skapa forutsattningar for yngre barn att prata om kanslor pa ett
avslappnat satt och genom att kunna séatta ord pa sina kanslor formedla hur de mar.

Atgéard: En langsiktig kommunal inférandeplan gors for att sedan implementera Livsviktiga snack i
skolan i utvalda kommuner i lanet. Insatsen ska utvarderas och erfarenheter frn de skolor som ar
forst med att infora metoden ska tillvaratas.

Mal: Livsviktiga snack i skolan har inforts pa utvalda skolor i minst tva av lanets kommuner och en
utvardering har genomforts.

Tidsplan: Klart december 2025

Uppfdljning: Regionens folkhalsoutvecklare med ansvar for suicidprevention i samverkan med
kommunernas folkhédlsosamordnare

Aktivitet 4: Fordjupad suicidpreventiv kompetens med Psyk-E Bas Suicid

Psyk-E Bas Suicid ar ett utbildningsprogram som ger kunskap, anvandbara rad och reflektion om
suicidprevention i praktiken. Programmet riktar sig till personer i manniskonara yrken och bestar av 20
filmade forelasningar, faktablad, filmade diskussioner samt fallbeskrivningar dar deltagarna antingen
kan se filmerna individuellt eller i studiecirkelformat med efterféljande diskussion och reflektion i grupp.
Utifrdn behovet i den egna verksamheten kan en, flera eller samtliga 20 delar av Psyk-E Bas Suicid
véljas. Psyk-E Bas Suicid finns tillgangligt for kommun och region via Region Kalmar lans
kompetensportal.

Atgéard: Psyk-E Bas Suicid som utbildningsinsats kommuniceras och sprids kontinuerligt inom
kommun och region via lampliga kanaler. Berorda medarbetare erbjuds mojlighet att, individuellt eller i

18 NASP, 2021

19 Wasserman et. al., 2015

20 Folkhalsomyndigheten, 2020
2! Suicide Zero, 2022
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grupp, fordjupa sina kunskaper om suicid och suicidprevention pa exempelvis arbetsplatstraffar,
utvecklingsdagar eller andra tillfallen.

Mal: Psyk-E Bas Suicid har under planperioden anvants i samtliga kommuner samt inom
sjukvardande forvaltningar i Region Kalmar lan.

Tidsplan: Klart december 2025

Uppfoljning: Regionens folkhalsoutvecklare med ansvar for suicidprevention med stéd av relevant
kommunikationsenhet samt samordnande gruppen for psykisk halsa. Data hamtas fran
Kompetensportalens analysfunktion.

Preventionsniva: Universell (befolkningsniva)

Aktivitet 5: Uppféljning och utvardering av Vardforlopp Suicidprevention (VFSP)

Region Kalmar lan har arbetat fram ett Vardforlopp for Suicidprevention (VFSP) som implementerats i
hela regionen. Modellen innebar en mer sammanhallen vardkedja med sékrare informations- och
vardévergangar men ocksa tydligare involvering av narstdende samt battre mojligheter att upptacka
och arbeta férebyggande med suicidnéra patienter.

Atgard: Vardforlopp Suicidprevention féljs upp och utvérderas kontinuerligt. En mer omfattande
utvardering av VFSP genomfors arligen (samtliga sjukvardande forvaltningar) dar eventuella
problemomraden ses 6ver och atgardas. Remisser via utdata i realtid ska aterkommande foljas upp
och analyseras for att sakerstalla folisamhet av riktlinjer och arbetssatt enligt VFSP. Vardkedjan ska
testas med stod av LOF:s utvarderingsprojekt Saker Suicidprevention.

Mal: Utvardering av VFSP genomfors arligen. Remisser féljs upp och analyseras kvartalsvis.
Véardkedjan har under planperioden testats med stod av LOF.

Tidplan: Arligen (2023-2025)

Uppféljning: Regionens folkhélsoutvecklare med ansvar for suicidprevention genom arbetsgruppen
for VFSP. Utdata hamtas primart fran journalsystemet Cosmic samt BOZ-rapport av remisser i realtid.

Preventionsniva: Indikerad (individniva)

Aktivitet 6: Skapa lansgrupp for att utreda hur suicid kan férebyggas i fysisk milj6

Forskning visar att suicid kan byggas bort i den fysiska miljon23. Insatser som bedéms ha stark
evidens ar exempelvis plattformsdorrar vid tag, barridrer vid broar och klippor, avsparrning av vagar
och galler pa fonster vid sjukhus samt 6kad narvaro och bevakning av suicidtéta platser. De med
mattlig till stark evidens &r sékerhetsutrymmen (“suicide pits”) langs jarnvdgsspar?*.

Atgard: Tillsatta en regional arbetsgrupp med representanter fran regional samhéllsplanering, lanets
kommuner samt dvriga relevanta aktérer med uppgift att utreda hur suicid kan byggas bort i Kalmar
lan. Utredningen kartlagger nulage och identifierar risker i lanets fysiska miljo. Malsattningen ar
framtagande av handlingsplan fér hur dessa pa sikt ska atgardas.

Mal: En lansgrupp med relevanta tjanstepersoner finns pa plats och en kartlaggning av risker i den
fysiska miljon har genomférts. (Handlingsplan finns framtagen).

Tidsplan: December 2025

22 Utdatasystemet Business Objects
2 Sveriges kommuner och landsting, 2019
24 Respi, 2022
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Uppfoljning: Samhallsplanerare (Region Kalmar lan) med aterkoppling till regionens
folkhalsoutvecklare med ansvar for suicidprevention

Preventionsniva: Universell (befolkningsniva)

Aktivitet 7: Arliga suicidpreventiva informationsinsatser

For att hoja kunskapsnivan i befolkningen géallande suicid och personer med psykisk sjukdom &r arliga
informationsinsatser viktiga bade ur ett suicidpreventivt perspektiv och for att minska

fordomar och 6ka forstaelsen hos befolkningen. Dessa insatser kan med fordel ske i samband med
Internationella Suicidpreventiva dagen (10 september) eller World Mental Health Day (10 oktober).

Atgéard: Kommun, region och andra relevanta samhéllsaktérer samverkar kring genomférandet av
arliga insatser riktade till lanets befolkning

Mal: Minst tre genomforda informationsinsatser under planperioden

Tidplan: Arligen (2023-2025)

Uppfoljning: Regionens folkhdlsoutvecklare med ansvar for suicidprevention

Preventionsniva: Universell (befolkningsniva)

Aktivitet 8: Uppfbljande suicidpreventiv lAnskonferens

Sedan 2015 har tre suicidpreventiva konferenser anordnats i lanet. Syftet med dessa har varit att
inspirera till fortsatt suicidpreventivt arbete i lanet, bland annat genom att lyfta goda nationella,
regionala och lokala exempel, uppméarksamma ny forskning samt 6ka kunskapen om suicid och
suicidpreventivt arbete.

Atgéard: Genomfora en fjarde suicidpreventiv konferens i Kalmar lan
Mal: Suicidpreventiv konferens har genomforts pa central ort i lanet
Tidsplan: Klart december 2025

Uppfdljning: Regionens folkhalsoutvecklare med ansvar for suicidprevention

Preventionsniva: Universell (befolkningsniva)

Aktivitet 9: Uppfdljning av lansrutin for proaktivt efterlevandestdd vid suicid

Forskning visar att narstaende till personer som tagit sitt liv har en 6kad risk for suicidférsk och suicid
jamfort med narstaende till personer som avlidit av andra orsaker?s. Sedan 2022 finns en framtagen
lansrutin dar barn och vuxna i Kalmar lan vars narstaende tagit sitt liv erbjuds proaktivt stod fran sin
halsocentral eller den forskola/skola barnet gar pa. Stodet ar individ- och behovsanpassat och erbjuds
under minst ett ars tid2s.

Atgérd: Efterlevandestdd vid suicid ska utvérderas arligen i syfte att utveckla modellen utifrdn behov
som framkommit. Utvarderingen innebar arligen aterkommande analyser av den enkat som
efterlevande besvarat i samband med avslutad insats samt avstamningar med berérda professioner.

% Stain, R. & Wasserman, D., 2018
26 Region Kalmar lan & Kommunférbundet Kalmar lan, 2022
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Mal: Arliga analyser har genomférts och nédvandiga justeringar av modellen har gjorts. For varje
genomfort suicid har minst dubbelt s& manga efterlevandestddskontakter tagits av halsocentral
och/eller forskola/skola. Efter avslutad insats instdmmer minst 70% av efterlevande "helt” eller "delvis”
(ger betyget 5 eller 4 pa en femgradig skala) att efterlevandestddssamordningen varit bra.

Tidsplan: Klart december 2025

Uppfoljning: Regionens folkhalsoutvecklare med ansvar for suicidprevention med stéd av
samordnande gruppen for psykisk halsa. Data hamtas fran esMaker-enkat samt dynamiska mallen
"Efterlevandestdd” i journalsystemet Cosmic. Suicidstatistik fran Réattsmedicinalverket/Socialstyrelsens
dodsorsaksregister.

Preventionsniva: Selektiv (gruppniva)

Aktivitet 10: Framtagande av insatser for spelberoende med suicidrisk

Forskning visar att personer med spelberoende I6per 15 ganger hogre risk for suicid jamfort med
ovriga befolkningen?’. | aldern 16—84 ar beraknas 352 000 personer i Sverige ha nagon grad av
spelproblem och tre av fyra personer & man28, Sedan 2018 finns det inskrivet i Halso- och
sjukvardslagen (HSL) och Socialtjanstlagen (Sol) att region och kommuner ska arbeta férebyggande
med spelproblem samt vid behov erbjuda stéd och behandling.

Atgard: Kartlagga mélgruppen spelberoende och ta fram férslag pa lampliga insatser for att finga upp
och ge stad till lansinvanare med spelberoende och suicidrisk. Insatser ska foreslas for kommun saval
som hélso- och sjukvard.

Mal: Kartlaggning genomford och forslag pa insatser har tagits fram fér kommun samt héalso- och
sjukvard

Tidsplan: December 2025

Uppfdljning: Regionens folkhalsoutvecklare med ansvar for suicidprevention med stod av
samordnande gruppen for psykisk halsa

Preventionsniva: Selektiv (gruppniva)

Aktivitet 11: Hbtgi-diplomering av kommunala och regionala verksamheter

Hbtgi-personer har en sémre sjalvskattad psykisk hélsa &n 6vriga befolkningen och bland
transpersoner har s& manga som var tredje person nagon gang forsokt ta sitt liv2®. Ett bra, 6ppet och
férdomsfritt bemdtande liksom hbtgi-kompetens har av brukare och RFSL lyfts som en viktig
suicidpreventiv insats; nagot som kan uppnas genom hbtgi-diplomering°.

Atgard: Genomféra digital hbtgi-diplomering i kommunala och regionala verksamheter i syfte att
utbilda medarbetare som regelbundet kommer i kontakt med hbtgi-personer

Mal: 1 000 personer har genomgatt hbtgi-utbildning
Tidplan: Klart december 2025

Uppféljning: Folkhéalsoutvecklare med ansvar for jamstélldhet och jamlikhet samt hbtgi-diplomering
(Region Kalmar lan) med aterkoppling till regionens folkhalsoutvecklare med ansvar for
suicidprevention. Data hamtas frdn Kompetensportalens analysfunktion.

Preventionsniva: Selektiv (gruppniva)

27 Karlsson & Hakansson, 2018
2 Folkhalsomyndigheten, 2022
2 Folkhalsomyndigheten, 2015
30 RFSL, 2017

13



Aktivitet 12: Suicidpreventiva insatser for aldre man (65+)

Man som grupp &r 6verrepresenterade i sdval regional som nationell och internationell suicidstatistik
dar 7 av 10 suicid begas av man. | vart l1an har framfor allt 4ldre man legat hogre an riksgenomsnittet
for suicid. En kartlaggning fran hosten 2022 visar att fa suicidpreventiva insatser pagar i lanet dar den
primara malgruppen ar aldre man.

Atgard: Tillsatta en regional arbetsgrupp med lampliga representanter fran exempelvis kommun,
region, PRO, féreningsliv samt 6vriga aktorer i syfte att identifiera behov samt ta fram och
implementera suicidpreventiva insatser for &ldre méan i Kalmar lan.

Mal: Arbetsgrupp finns tillsatt och minst tva suicidpreventiva insatser har startat upp/genomforts
Tidplan: Klart december 2025

Uppfoljning: Regionens folkhalsoutvecklare med ansvar for suicidprevention med stéd av
samordnande gruppen for aldre samt psykisk halsa

Preventionsniva: Selektiv (gruppniva)

Genomforande, utvardering och uppfdljning

Aktiviteternas genomférande diskuteras, planeras och f6ljs i lampliga samverkansforum sasom
samordnande gruppen foér psykisk halsa (under lansgemensam ledning), folkhdlsosamordnarnatverket
(kommun och region) liksom néatverken for MHFA- och YAM-instruktorer.

Samtliga aktiviteter i handlingsprogrammet ska kontinuerligt utvarderas och féljas upp inom angiven
tidsram. For att sakerstalla att aktiviteterna genomfors planenligt bor en arlig avrapportering under
kvartal fyra ske till beredningen for lansgemensam ledning. Innan handlingsprogrammet loper ut ar
2025 ska aven en skriftlig rapport, som tydligt aterger hur arbetet med aktiviteterna fortskridit, tas fram
och presenteras for lAnsgemensam ledning.
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Beslutad

Beslutad av Lansgemensam ledning i samverkan inom socialtjanst och angransande omrade héalso-
och sjukvard samt skolan i Kalmar lan den 17 mars 2023.
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