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1 Sammanfattning

Denna handlingsplan syftar till att forebygga suicid — det vill sdga att en person avslutar
sitt liv — samt att stirka stodet till ndrstdende och efterlevande. Genomgaende anvéinds
begreppet suicid, som ér en medicinskt neutral term. Det motsvarar det som i vardagligt
sprak ofta kallas sjdlvmord eller att ta sitt liv. Suicidprevention innebér atgarder {or att
minska antalet suicid och suicidforsok, samt att erbjuda stod till dem som paverkas —
bade direkt och indirekt.

Handlingsplanen for suicidprevention i Jonkopings 1an 20262029 &r en del av det
nationella dtagandet inom ramen for regeringens strategi "Det handlar om livet —
Nationell strategi for psykisk hélsa och suicidprevention 2025—2034". Den har sarskilt
fokus pa delmal 6, som betonar att kommuner och regioner ska ha forutsdttningar att
forebygga suicid och erbjuda likvirdigt efterlevandestod i hela landet.

Planen har tagits fram i ndra samverkan mellan Region Jonkdpings lén, ldnets kommuner,
civilsamhaillet och andra viktiga aktorer. Den bygger pé aktuell statistik, nationella
riktlinjer, erfarenheter fran tidigare arbete (2023-2025), samt en enkdtundersokning
genomford i ldnet under 2025.

Det 6vergripande malet for det suicidpreventiva arbetet i Region Jonkopings 1dn ar att
minska suicid och suicidforsok i alla aldersgrupper, genom insatser som &r
kunskapsbaserade, samordnade och langsiktiga.

Syftet med denna handlingsplan ér att:

Beskriva planerade aktiviteter

Oka medvetenheten om suicid som folkhilsofriga

Starka samverkan mellan alla berérda aktorer

Bidra till att genomfora den nationella strategin, sérskilt delmal 6:

“Kommuner och regioner ska ha forutsattningar att forebygga suicid och starka
efterlevandestddet” (Folkhdlsomyndigheten, 2024)

Handlingsplanen anger riktning och prioritering for suicidpreventiva insatser i
JonkSpings lén under perioden 2026-2028. Den kan dven ligga till grund for lokala
handlingsplaner i ldnets kommuner och verksamheter, samt samverkansinitiativ mellan
region, kommuner och civilsamhille.

1.1.1 Fokusomraden under planperioden (2026—2028)

Planen lyfter sdrskilt fram f6ljande prioriterade omraden:

e Utveckla ett linsgemensamt efterlevandestod vid suicid

¢ Vidareutveckla samverkan i akuta skeden — t.ex. POSOM (Psykiskt och
Socialt Omhéandertagande)/Kommunalt krisstod, RéddsamF (R&4ddningstjénstens
samverkansforum) och krisstod
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¢ Genomfora suicidpreventiva utbildningsinsatser, frimst MHFA (Mental
Health First Aid) for olika malgrupper
e Forbereda for suicidrelaterade hindelseanalyser, enligt SOU 2024:66

Dessa aktiviteter ska bidra till ett forbéttrat 1arande, 6kad samverkan och bittre stod till
individer i risk samt deras nérstaende.

1.1.2 Flexibel plan med beredskap for nationellt stdd

Under planperioden lanseras ett nytt nationellt stod fran Folkhdlsomyndigheten, vilket
inkluderar:

Prioriteringsstdd (varen 2026)

Stodmaterial och digitala plattformar (var—host 2026)
Planeringsstod for lokala/regionala handlingsplaner (hdsten 2026)
Stdd for uppfdljning och larande (16pande)

Darfor ar handlingsplanen flexibel och anpassningsbar for att kunna ta emot och omsétta
det nationella stodet.

1.1.3 Omfattning och struktur

Planen utgar fran tre nivéaer av suicidprevention:

e Universell prevention — riktar sig till hela befolkningen
e Seclektiv prevention — riktas till grupper med forhojd risk
¢ Indikerad prevention — riktas till individer med kénd suicidrisk

Aktiviteterna delas in efter ansvarsniva:

Aktiviteter som kan inledas direkt av region/kommun

Aktiviteter som kraver beslut i strategigrupper

Aktiviteter som foljs under planperioden

Perspektiv som integreras i allt arbete (ex. riskgrupper, fysisk miljo, arbetsmiljo)

PO

Handlingsplanen betonar ett personcentrerat arbetssétt, med fokus pa individens behov
snarare dn pa grupptillhorighet.
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1.1.4 Samverkan —manga aktorer behovs

Forutom regionen och kommunerna deltar flera andra viktiga aktorer i det
suicidpreventiva arbetet:

Civilsamhillet, bl.a.

o SPES (Suicidprevention och Efterlevandestod)

o NSPH (Nationell Samverkan for Psykisk Hélsa)

o Kyrkor, idrottsrorelse, ideella foreningar
POSOM och RiaddsamF — for samverkan i akuta skeden och krisstod
RF-SISU (Riksidrottsforbundet och SISU Idrottsutbildarna)
Lénsstyrelsen — medverkar i bredare folkhélsoarbete

Handlingsplanen ér ett stod — inte ett styrdokument. Den ér till {or att ge riktning, framja
samarbete och mojliggora konkreta insatser i hela lidnet. Malet ar ett 14n dér ingen ska
kdnna att suicid ar den enda utvdgen — och dar varje individ méts med kunskap, omsorg
och hopp.
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2 Bakgrund

2.1 Samhéllsproblem och folkhédlsoproblem

Att ta sitt liv &r en yttersta konsekvens av psykiskt lidande och social utsatthet. Suicid
paverkar inte bara den som dor, utan ldmnar djupa spar hos familj, vénner, arbetskamrater
och sambhdllet i stort. Darfor dr suicidprevention en angeldgen folkhélsofraga — bade
globalt, nationellt och lokalt.

2.1.1  Globalt perspektiv

Enligt Vérldshélsoorganisationen (WHO) dér omkring 700 000 ménniskor i suicid varje
ar. Det gor suicid till en av de vanligaste dodsorsakerna i varlden — fore krig, malaria och
ménga former av vald. WHO lyfter sérskilt fram behovet av samordnade,
evidensbaserade insatser som stricker sig 6ver sektorsgranser och som riktar sig till bade
individer och samhaéllsstrukturer (WHO, 2021).

2.1.2  Nationellt ldge

I Sverige avled drygt 1450 personer i suicid under 2024, enligt statistik fran
Socialstyrelsen. Det dr en minskning jamfort med aret innan men i dagslaget kan det
endast bedomas som en statistisk avvikelse. Huruvida det beror pé faktisk minskning av
suicid far bedomas ur ett langre perspektiv. Suicid ar vanligare bland mén adn kvinnor —
omkring 70 % av alla suicid utfors av mén — och medelélders personer stéar for en stor
andel av dodsfallen.

Varje ar forsoker dessutom minst 15 000 personer i Sverige att ta sitt liv. Manga av dem
overlever, men lever vidare med betydande konsekvenser — fysiska, psykiska och sociala.
For nirstaende innebér det ofta sorg, skuld, trauma och ett stort behov av stdd.

Forskning visar att de flesta som Overlever ett suicidforsok inte dor i ett senare suicid. |
en svensk registerstudie foljdes personer som overlevt ett suicidforsok i tio ar — och
endast omkring 9 % avled i suicid under uppféljningen. De flesta dog istéllet av andra
orsaker, som kroniska sjukdomar, olyckor eller komplikationer vid samsjuklighet (Bergen
etal., 2012).

Detta understryker vikten av langsiktigt stod och uppfoljning, inte bara akut
krishantering. Att stérka livskvalitet, sociala skyddsfaktorer och tillgang till vérd ar
avgorande — bade for individen och de nérstdende.

Aven om antalet suicid i Sverige har minskat med cirka 30 % sedan 1990-talet, har denna
positiva utveckling stannat av under de senaste 10—15 aren. Det innebar att suicidtalen
inte ldngre fortsatter att sjunka — de har i stort sett legat pd samma niva under lang tid.
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For vissa grupper har situationen till och med forsdmrats:

e Bland unga vuxna, sirskilt i aldern 20-29 é&r, har suicid 6kat under vissa perioder.
e Bland dldre mén ar suicid fortfarande en av de vanligaste yttre dodsorsakerna.

Detta visar att den allmdnna minskningen inte géiller alla — vissa grupper har inte natts
tillrackligt av forebyggande insatser, vilket understryker vikten av riktade och
behovsanpassade atgirder (Folkhdlsomyndigheten, 2022).

2.1.3  Jonkopings ldn — regional bild

I Jonkopings 14n rapporterades 50 personer ha dott i suicid under 2024. Det &r ett
jamforbart antal med tidigare ar, och statistiken visar — liksom pa riksniva — att suicid &r
vanligare bland mén, och att flest dodsfall sker i &ldrarna 25—64 éar.

Detta innebér att i snitt dor en person per vecka i Jonkdpings lén av suicid. Det &r ett
starkt argument fOr att arbeta langsiktigt, systematiskt och lansgemensamt med
forebyggande insatser.

Bakom varje siffra finns en minniska — och en kedja av andra manniskor som paverkas
djupt. Suicid &r inte bara ett individuellt problem — det &r ett samhéllsproblem som kréver
samverkan mellan region, kommuner, civilsamhélle och invanare.

2.1.4 Nationell strategi — ett gemensamt krafttag

Som ett svar pa behovet av ett samordnat arbete har regeringen antagit en nationell
strategi for psykisk hélsa och suicidprevention (2025-2034). Strategin markerar ett skifte
— frén spridda insatser till ett mer strukturerat och langsiktigt helhetsgrepp.

Sarskilt relevant dr delmél 6, som betonar att kommuner och regioner ska ha
forutséttningar att forebygga suicid och stérka efterlevandestodet (Regeringen, 2025).

Denna handlingsplan &r Jonkopings léns svar pé det nationella dtagandet. Den utgor ett
konkret verktyg for att omsétta strategin i praktiken — genom samverkan, utbildning,
riktade insatser och okad tillgédnglighet till stod.
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2.1.5 Suicidstatistik — utveckling 6ver tid och fordelning mellan
grupper

For att ge en bild av suicidldget i Jonkopings lén presenteras nedan en dversikt av
utvecklingen over tid samt fordelning mellan kon, dlder och lansniva i jamforelse med
riket.

Figur 1 visar det genomsnittliga suicidtalet per 100 000 invanare under de senaste 20
aren, uppdelat pé kvinnor och mén i Jonkopings lén jamfort med hela Sverige. Statistiken
visar att skillnaderna mellan kdnen ar tydliga, vilket stimmer 6verens med nationell och
internationell statistik.

Antal suicid per 100 000 invanare, man och
kvinnor
Medelvarde 2004-2024 (sakra och osakra suicid)
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7] Figur 1. Sammanstdllning av suicid sedan 20 dr tillbaka,
Mdn 21,3 21,6 siffrorna i tabellen dr medelvdirde, bild framtagen av Region
Totalt 14,3 155 Jonkoping

Figur 2 och 3 redovisar antalet sdkra och osékra suicid under perioden 2019-2021,
uppdelat pa kon och aldersgrupp. Den forsta figuren visar nationell statistik och den andra
statistiken for Jonkopings 1an. Uppgifterna inkluderar dven osédkra fall, vilket ger en mer
heltidckande bild av den faktiska suicidbordan.
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Antal suicid férdelat pa alder J6nk&pings lan, 2014-2024
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Figur 2. Sammanstillning av suicid fordelat pa &lder i Jonkopings 1dn 2014-2024, framtagen av
Region Jonkoping (2025).
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Figur 3. Sammanstillning av suicidforsok fordelat midn och kvinnor per 100 000 invanare mellan
2020-2024 i Riket samt Jonkdpings 1dn. Framtagen av Region Jonk6ping (2025).
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Socialstyrelsens statistik for 2022 ar inte komplett pé grund av sekretessregler — ingen
uppgift redovisas for grupper dér antalet ar farre dn tre. Darfor visas i figur 4 en
sammanstillning 6ver suicid och suicidforsok for olika aldersgrupper i Jonkopings 14n
2022, utan specificering av sma undergrupper.

Alla figurer dr framtagna av Region Jonkopings lédn och bygger pa underlag fran
Socialstyrelsen och Dddsorsaksregistret (Socialstyrelsen, 2024).

Antal suicid och suicidforsék bland méan och kvinnor i
Jonkoépings lan
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Figur 4. Sammanstillning av suicid och suicidforsdk bland mén och kvinnor i Jonkdpings ldn
mellan 2020-2024. Framtagen av Region Jonkoping (2025).

2.2 Riskfaktorer och skyddsfaktorer

Manga olika faktorer paverkar vart psykiska vélbefinnande och var sarbarhet for psykisk
ohiélsa och suicid. Dessa faktorer kan finnas pa flera nivaer — individuellt, i ndrmiljén och
i samhéllet — och de samverkar ofta med varandra (RESPI, 2021).

Det ar viktigt att forsta att suicid inte alltid ar resultatet av langvariga riskfaktorer.
Forskning och erfarenhet visar att akuta livshiandelser och situationer som intréffat i
nartid — som forlust, konflikt, kris eller forandrade livsvillkor — ofta dr avgdrande
utlésande faktorer. Suicid dr i manga fall en reaktion pa upplevd hoppldshet,
overvildigande kénslor eller brist pa 16sningar i stunden (RESPI, 2021; NASP, 2022).
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Samtidigt kan vissa faktorer — sé kallade riskfaktorer — bidra till att en person blir mer
sarbar 6ver tid. Ju fler sddana faktorer som samverkar, desto storre blir risken. Exempel
pa faktorer som kan 6ka suicidrisk ar:

Tidigare suicidforsok

Psykisk ohélsa (t.ex. depression, angest, psykos)

Somatiska sjukdomar, sérskilt vid langvarig smérta eller funktionsnedsattning
Beroendeproblematik (alkohol, lakemedel, narkotika)

Samsjuklighet mellan fysisk och psykisk ohélsa

Trauma, forlust eller vald i nira relation

Social isolering, diskriminering eller bristande stod

Svarigheter att uttrycka kénslor eller be om hjalp

Erfarenhet av suicid i nérstaende krets

(RESPI, 2021; Folkhdlsomyndigheten, 2017)

En sérskilt utsatt grupp ar tonarsflickor, dar bade psykisk ohélsa och suicidforsok har dkat
de senaste aren. I Sverige dor varje ar cirka 40—50 ungdomar under 20 ar i suicid, varav
cirka fem ar under 15 ar (Folkhélsomyndigheten, 2022).

Det finns ocksa grupper i samhéllet som i hdgre grad lever med strukturell eller social
utsatthet, vilket kan innebédra okad risk. Det giller till exempel personer med
neuropsykiatriska funktionsnedsittningar, ensamkommande barn och unga, hbtqi-
personer, personer i socioekonomiskt utsatta omraden, personer som utsétts for
hedersrelaterat vald samt nationella minoriteter (RESPI, 2021; Mind, 2022;
Folkhdlsomyndigheten, 2022).

Enligt RESPI ar det vanligt att flera riskfaktorer forekommer samtidigt, vilket ytterligare
oOkar sarbarheten. Darfor behover suicidpreventivt arbete alltid utga frén en
helhetsbeddmning av individens situation — inte enbart frén diagnoser, kon eller bakgrund
(RESPI, 2021).

Samtidigt finns det faktorer som kan skydda. Dessa skyddsfaktorer fungerar som buffert i
krissituationer, kan minska risken for suicid och dkar sannolikheten att personen soker
hjalp i tid. Exempel pé sddana faktorer ar:

Trygga och tillitsfulla relationer till ndrstaende

Upplevelse av mening, tillhorighet eller hopp

Tidigare erfarenheter av att ta sig igenom svarigheter

Personlig tro eller varderingar som verkar skyddande

Omsorgsansvar for barn eller nérstaende

Begrénsad tillgang till suicidmetoder

Tillgéng till stodjande miljder, som skola, fritidsverksamhet eller arbetsplats
Mojlighet att uttrycka kénslor och att be om hjalp

Tillgang till stod i ratt tid och pa rétt niva

(RESPI, 2021; NASP, 2022)

I det suicidpreventiva arbetet dr det viktigt att bade identifiera det som belastar och det
som bér — och att anvianda den kunskapen som grund for bemétande, stod och planering.

9 (43)
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3 Overgripande mal och inriktning

3.1 Globala mal

Den 25 september 2015 antog FN:s medlemsldnder Agenda 2030, en universell agenda
for hallbar utveckling. Den bestar av 17 globala mal, 169 delmél och dver 230 indikatorer
som visar hur arbetet ska foljas upp.

I begreppet hallbar utveckling integreras tre dimensioner:

e Social héllbarhet
e Ekonomisk héallbarhet
e Miljomissig héllbarhet

Flera av mélen inom Agenda 2030 &r direkt eller indirekt kopplade till suicidprevention.
Exempel pa sarskilt relevanta mal:

e Mal 3: God hélsa och vélbefinnande
o Delmal 3.4 uttrycker tydligt att dodligheten i icke-smittsamma sjukdomar
ska minska genom forebyggande arbete och behandling, inklusive
frimjande av psykisk hélsa och vélbefinnande. Detta inkluderar
malsdttningen att minska sjdlvmord.
e Mal 10: Minskad ojamlikhet
o Ojamlikhet i livsvillkor, vard och hilsa ar faktorer som 6kar sarbarheten
for psykisk ohélsa och suicid. Att framja jamlik tillgang till vard,
utbildning och sociala skyddssystem dr darfor suicidpreventivt.
e Mal 4 och 5: God utbildning for alla och jamstélldhet
o Dessa mal ar viktiga for att tidigt kunna arbeta med barn och unga kring
psykisk hélsa, relationsfragor och trygghet — faktorer som stirker skyddet
mot suicid.

Arbetet med Agenda 2030 i Sverige sker genom att nationella mal och strategier kopplas
till de globala mélen. Pa regional och lokal niva innebér det att planering, samverkan och
uppfoljning av suicidpreventiva insatser behdver integreras i ett bredare
hallbarhetsperspektiv.

3.2 Nationell strategi for psykisk hilsa och
suicidprevention

Sveriges arbete med psykisk hédlsa och suicidprevention styrs av den nationella strategin
“Det handlar om livet”, som géller for perioden 2025-2034. Strategin syftar till att
samordna och stéirka insatser 6ver hela samhillet — frén stat till civilsamhélle — och
betonar vikten av tidig upptéckt, forebyggande arbete, samverkan och uppfoljning
(Regeringen, 2025).
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Strategin innehéller fyra dvergripande mal:

Framja psykiskt vilbefinnande och forebygga psykisk ohilsa
Stdrka det suicidpreventiva arbetet

Forbéttra vard, stod och omsorg

Minska ojamlika forutsittningar for psykisk hilsa

bl el e

Utifran dessa mél formuleras sju delmal, dir delmal 6 ar direkt kopplat till det regionala
och lokala ansvaret:

Delmal 6: “Kommuner och regioner ska ha forutséttningar att forebygga suicid och stérka
efterlevandestddet.” (Folkhidlsomyndigheten, 2024)

Det innebér att varje region och kommun ska:

Ha strukturer for suicidpreventivt arbete

Sakerstélla samverkan inom och mellan verksamheter

Erbjuda stdd till efterlevande vid suicid

Kompetensutveckla nyckelpersoner i vard, omsorg och andra samhéllssektorer
Arbeta systematiskt med uppféljning, larande och utveckling

Denna handlingsplan utgér fran delmal 6, men tar 4ven hinsyn till andra delar av strategin
— sdrskilt:

e Delmal 2: Tidig upptéckt och tidiga insatser
¢ Delmél 4: Minskade ojamlikheter i psykisk hélsa

Dessa dr sdrskilt viktiga eftersom flera mélgrupper i Jonkdpings lén riskerar att falla
mellan stolarna, enligt de svar som framkommit i enkdten som skickades ut till bland
annat lokala Enkédten har ddrigenom fétt spridas vidare till de som anses vara berdrda och
da dven civilsamhéllet. Malet var att fa en aktuell bild 6ver hur det suicidpreventiva
arbetet onskas bedrivas. Bland annat ndmn riskgrupper:

Aldre min

Ensamkommande unga

Personer med samsjuklighet

Unga vuxna utanfor arbete/studier

Anhoriga till personer med psykisk ohédlsa (Regional enkdtundersokning, 2025)

Det finns ocksé ett uttalat behov av:

Gemensam kompetenshojning
Likvérdig struktur for efterlevandestod
Okad tydlighet i ansvarsfordelning
Bittre samverkan med civilsamhillet
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Dessa behov bekriftar att handlingsplanen ér ett direkt verktyg for att omsétta den
nationella strategin i praktiken, i enlighet med intentionerna i delmél 6. Genom att
undvika parallella arbetsspar och “stupror” betonas istdllet vikten av samordning,
sammanhang och samsyn (Regional enkédtunderskning, 2025).
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Figur 5. Symboler for de 17 globala malen, antagna av FN 2010 (Regeringen, 2022).
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3.3 Regionala mél och strategier

Det 6vergripande mélet for det suicidpreventiva arbetet i Region Jonkdpings 14n &r att
minska suicid och suicidforsok i alla aldersgrupper, genom insatser som &r
kunskapsbaserade, samordnade och langsiktiga.

Syftet med denna handlingsplan ar att:

Beskriva planerade aktiviteter

Oka medvetenheten om suicid som folkhilsofriga

Stirka samverkan mellan alla berdrda aktorer

Bidra till att genomfora den nationella strategin, sérskilt delmal 6:

“Kommuner och regioner ska ha forutsittningar att forebygga suicid och stirka
efterlevandestddet” (Folkhédlsomyndigheten, 2024)

Handlingsplanen anger riktning och prioritering for suicidpreventiva insatser i
JonkSpings lén under perioden 2026-2028. Den kan dven ligga till grund for lokala
handlingsplaner i linets kommuner och verksamheter, samt samverkansinitiativ mellan
region, kommuner och civilsamhille.
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For att stirka det lansgemensamma arbetet har Region Jonkopings lén, tillsammans med
lanets kommuner, utvecklat ett lednings- och samverkanssystem for hilsa, vard och social
valfard. Ledningssystemet utgar fran invanarens behov och fokuserar pa kvalitet,
samverkan och delat ansvar. Det finns strukturer béde pé politisk niva och
tjidnstemannaniva, med forankring i brukar- och anhoérigorganisationer (Region
Jonkopings ldn, 2021).

Det finns tre strategigrupper dar handlingsplanen behandlas:

e Psykiatri och missbruk
e Barn och unga
e Aldre

Varje strategigrupp ansvarar for att ta fram tredriga strategier for sitt omrade. Dessa
faststélls av Kommunalt forum och ska innehalla mal, uppfoljningsmetoder, prioriteringar
och finansieringsprinciper. Har beslutas ocksd om samverkansfragor och implementering.

Som en del av det suicidpreventiva arbetet finns en lansgemensam rutinbeskrivning inom
vuxenpsykiatrin for patienter som bedoms suicidnéra. Till denna grupp hor personer som:

¢ Genomfort suicidforsok senaste aret
e Har allvarliga suicidtankar
e Bedoms befinna sig i riskzon for suicid av andra skl

Rutinen géller vuxenpsykiatrin inom Region Jonképing. Barn- och ungdomspsykiatrin
(BUP) har separata riktlinjer. For mer information hénvisas till ansvariga inom respektive
verksamhet (Region Jonkdpings lén, 2022).

Forankring och delaktighet 4r avgorande for att skapa ett effektivt och 1&ngsiktigt
suicidpreventivt arbete i lanet. Under varen 2025 genomfordes darfor en
enkdtundersokning med representanter fran kommuner, psykiatri, civilsamhalle,
vérdcentraler, raddningstjanst och andra aktorer.

Resultatet fran enkéten visar ett starkt engagemang for suicidprevention i hela ldnet —
men ocksé behov av:

e Tydligare ansvarsfordelning

e Gemensam struktur for kompetenshdjning

e Likvardigt efterlevandestod

o Bittre samverkan, sdrskilt med psykiatrin och civilsamhéllet

e Fokus pa riskgrupper som dldre mén, unga med NPF-diagnoser, personer med
samsjuklighet och anhoriga

De insikter som framkommit i enkédten kommer att beaktas i val och utformning av
aktiviteter i kapitel 4, sé att det regionala arbetet blir sa relevant och forankrat som
mdjligt (Regional enkdtundersokning, 2025).
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3.4 Insatser fran flera aktorer 1 samverkan

Den nationella visionen, som beslutats av riksdagen, &r att ingen manniska ska behova
hamna i en sadan utsatt situation att den enda utvdgen upplevs vara suicid. Detta uttrycks
i den sa kallade nollvisionen for suicid, som ska végleda allt suicidpreventivt arbete 1
Sverige (Folkhédlsomyndigheten, 2022).

Syftet med nollvisionen é&r inte att lagga hela ansvaret pa enskilda verksamheter sasom
hilso- och sjukvéard, socialtjanst, skola eller familj. Istdllet syftar den till att samla
samhdllets olika aktorer i en gemensam riktning, dér varje ldnk i kedjan bidrar med sin
del.

Region Jonkdpings ldn arbetar utifran nollvisionen, med fokus pa det som dr mojligt och
rimligt att pdverka inom ramen for regionens uppdrag. Det handlar om att implementera
kunskapsbaserade och samverkande insatser, grundade 1 bade forskning och erfarenhet.

For att minska suicid krivs insatser pa flera nivaer samtidigt:

e Universella (hela befolkningen)
e Seclektiva (riskgrupper)
e Indikerade (personer med kénd suicidrisk)

Effektiv suicidprevention krdver samordning, gemensamma strukturer och en samsyn
kring ansvar och roller. Detta lyfts 4ven fram i den nationella strategin for psykisk hélsa
och suicidprevention, dar sdrskilt delmal 6 betonar vikten av att kommuner och regioner
ska ha forutsattningar att forebygga suicid i samverkan med andra aktorer
(Folkhidlsomyndigheten, 2024).

I Jonkopings l4n finns redan en rad aktorer som bidrar till det suicidpreventiva arbetet,
men samverkan behover bade stirkas och synliggoéras ytterligare. Det framgar tydligt i
den enkitundersokning som genomforts 2025. Ménga aktorer efterlyser:

Tydligare ansvarsférdelning

Gemensamma utbildningar och rutiner

Att vi inte arbetar i “stuprdr” utan i “hdngrénnor”
Okad forstaelse for varandras uppdrag och kompetens
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Pé lokal niva finns flera viktiga samverkansparter i detta arbete:

¢ Regionens verksamheter (psykiatri, vardcentraler, folkhélsa, krisstod m.fl.)

e Kommunala verksamheter (socialtjanst, elevhélsa, dldreomsorg, POSOM,
krisstod)

e Civilsamhillet (t.ex. SPES, trossamfund, idrottsrorelser, kvinnojourer)

o Blaljusverksamheter (Polismyndigheten, Rdddningstjanst, SOS Alarm)

e Mpyndigheter i direkt kontakt med invanare

e Samordningsforbund och samverkansnétverk

e Media och kommunikationskanaler

Pé regional nivé finns stdd fran bland annat Folkhdlsomyndighetens nationella nétverk
for regionala suicidpreventiva samordnare, dar erfarenhetsutbyte och gemensam
utveckling frimjas. Det regionala arbetet samordnas av regional suicidpreventiv
samordnare i ndra dialog med lokala samordnare i l&nets kommuner (Uppdrag psykisk
hilsa, 2020).

3.4.1 Samspel 1 det suicidpreventiva arbetet

Suicidprevention dr ett gemensamt samhillsdtagande som forutsitter samverkan dver
granser — mellan professioner, verksamheter, huvudman och sektorer. Ingen aktor kan
ensam bdra hela ansvaret. For att insatserna ska fi genomslag behovs ett systematiskt och
langsiktigt samarbete, dir alla bidrar utifrén sin roll, sin kompetens och sin kontakt med
invanarna.

Regionens verksamheter, sdsom psykiatri, primérvard, har ofta kontakt med personer som
lever med psykisk ohilsa eller befinner sig i1 suicidnéra lagen. Genom hélso- och
sjukvardens olika delar — men ocksé genom hélsofrdmjande insatser, utbildning och
samverkansstrukturer — kan regionen bidra till att bade upptécka risk, ge stdd och framja
skyddande faktorer.

Kommunala verksamheter méter invanare i manga olika livssituationer — inom
socialtjanst, skola, dldreomsorg, stod till barn och unga, samt genom POSOM (Psykiskt
och Socialt Omhéndertagande) och krisstdd. Hur detta &r organiserat varierar mellan
kommuner, men funktionerna spelar ofta en viktig roll bade forebyggande, i kris och i
efterforloppet.

Civilsamhillets aktorer dr ovarderliga samarbetspartners. Organisationer som SPES
(SuicidPrevention och Efterlevandes Stod), Hjarnkoll, NSPH (Nationell Samverkan for
Psykisk Hilsa), kvinnojourer, idrottsrorelsen och olika trossamfund bidrar med unika
perspektiv, erfarenhetsbaserat stod, nirvaro i méanniskors vardag och fortroende som kan
vara avgorande i utsatta lagen. Manga av dessa aktorer medverkar aterkommande i
exempelvis suicidpreventiva veckan, utbildningsinsatser och samtalsforum.
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RF-SISU (Riksidrottsforbundet och SISU Idrottsutbildarna), ideella foreningar och olika
initiativ inom idrott och kultur skapar miljoer dér tillhorighet och gemenskap frédmjas —
vilket i sig dr en skyddsfaktor mot suicid. Aven Linsstyrelsen har varit en viktig
samverkanspart i suicidpreventiva initiativ, och kan spela en strategisk roll i bredare
hélsofrdmjande insatser och samordning i lénet.

Bléljusverksamheter — sdsom raddningstjanst, polis och SOS Alarm — kommer ofta i
kontakt med personer i akuta suicidnéra situationer. De &r ocksa viktiga samverkansparter
i fragor som ror fysisk miljo, riskplatser och POSOM. Deras observationer och
erfarenheter kan bidra till larande och vidareutveckling av insatser.

Inom utbildningssektorn — fran forskola till gymnasieskola — finns stora mdjligheter att
bade stérka skyddsfaktorer och upptécka risker i tid. Elevhélsa, lérare, kuratorer och
skolledning kan spela en avgorande roll i att skapa trygghet, tillit och forutsittningar for
att samtala om livets svérigheter. Skolprogram som Livsviktiga snack ar exempel pa
forebyggande insatser som kan kombineras med frimjande arbete i klassrummet.

Den regionala samordningen av suicidpreventivt arbete fungerar som ett stod for att halla
samman, folja upp och utveckla det lansgemensamma arbetet. Samverkan i
strategigrupperna, samverkar inom Region Jonkdpings 14n, stod och samverka med
kommunala samordnare samt utveckling av strukturer och rutiner sker i dialog med alla
aktorer.

I ménga fragor — till exempel efterlevandestdd, kompetenshdjning eller arbete med
sdrskilt utsatta grupper — behovs bidrag fran flera hall. Det ar just i kombinationen av
erfarenheter, professionell kunskap och lokal nérvaro som forutsittningarna skapas for ett
samordnat, ménskligt och hallbart suicidpreventivt arbete 1 Jonkdpings lan.

3.5 Vetenskaplig grund

Suicidpreventiva insatser ska, s& langt det 4r mojligt, vara kunskapsbaserade och bygga
pa vetenskap, beprovad erfarenhet och teori (Socialstyrelsen, 2021;
Folkhilsomyndigheten, 2022). Det innebér att arbetet ska utga fran basta tillgédngliga
kunskap och samtidigt ta hdnsyn till lokala forutséttningar, behov och resurser.

En kunskapsbaserad insats:

e Har vetenskapligt stod genom forskning eller utvirdering

o Eller bygger pa teoretiska orsakssamband i linje med etablerad kunskap

e Samt erfarenheter fran praktiken — sérskilt viktigt inom sociala och psykosociala
sammanhang
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Insatser som dnnu inte har tydlig evidens kan dndé betraktas som kunskapsbaserade,
forutsatt att de:

Bygger pa logiska och rimliga antaganden om orsak och verkan

Har stod i1 expertbedomningar eller god teoretisk forankring

Genomfors i begransad skala

Foljs upp och utvirderas i samarbete med ldmplig FoU-verksamhet eller
forskningsmilj6

Det suicidpreventiva arbetet 1 JonkGpings 1dn ska darfor vila pa:

e Rekommendationer fran Socialstyrelsen, Folkhdlsomyndigheten, NASP och
RESPI

¢ Metoder och utbildningar med dokumenterad effekt eller brett anvént stod,
exempelvis MHF A, Psyk-E bas, SPiSS eller YAM

e Lokalt insamlad kunskap fran exempelvis enkéter, hindelseanalyser,
nitverkstraffar och samverkan

o Ett ldrande arbetsséitt dir verksamhetsnéra erfarenheter tas tillvara och delas

Att arbeta kunskapsbaserat innebér ocksa att vara Oppen for anpassning, innovation och
lokal forankring — sérskilt nér insatser riktas till grupper med varierande behov,
exempelvis unga vuxna, dldre mén, anhoriga eller personer med samsjuklighet.

Detta arbetssitt ligger i linje med delmal 6 i den nationella strategin for psykisk hilsa och
suicidprevention, som betonar att kommuner och regioner ska ha forutséttningar att
forebygga suicid och stirka efterlevandestodet (Regeringen, 2025). Att systematiskt
utvirdera, dokumentera och dela erfarenheter ar centralt for att langsiktigt forbattra och
utveckla arbetet.

3.6 Tillimpning 1 Region Jonkopings lan
Den regionala handlingsplanen for suicidprevention riktar sig i forsta hand till:

e Region Jonkdpings lédn
e Jonkopings lins kommuner

Den riktar sig éven till: Civilsamhéllet, inklusive ideella organisationer, trossamfund och
andra nationella, regionala och lokala aktorer.

Planen ér ett stod for att samordna det suicidpreventiva arbetet i hela lanet. Den utgar fran
nollvisionen for suicid, kunskapsbaserade metoder, och intentionerna i den nationella
strategins delmél 6, som understryker att kommuner och regioner ska ha forutséttningar
att forebygga suicid och erbjuda efterlevandestod (Regeringen, 2025).
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Handlingsplanen kan ocksé vara relevant for andra aktorer och verksamheter som berérs
av suicidprevention — till exempel blaljusverksamheter, Lansstyrelsen, RF-SISU,
utbildningssektorn, samordningsforbund och brukar- och anhorigorganisationer. Deras
perspektiv, resurser och samverkan ér avgorande for ett langsiktigt och verkningsfullt
arbete.

Varje huvudman, myndighet och verksamhet beslutar inom sitt eget ansvar vilka insatser
och aktiviteter i handlingsplanen som ska genomforas. Planen ska ses som en gemensam
grund, men genomforandet sker utifran:

e Lokala behov och resurser

¢ Befintliga uppdrag och ansvarsfordelning

e Mgjligheten att integrera planen i avtal, styrdokument och
samverkansdverenskommelser

I tillampliga delar kan handlingsplanen pa sikt ocksa paverka upphandlingar,
utvecklingsprojekt och samverkansavtal som bedrivs i lidnet.

Planen baseras pé kunskapsstod med dokumenterad effekt p4 minskning av suicidforsok
och/eller suicid. Forskning som enbart visar effekt pé psykisk ohélsa i bred bemérkelse —
men inte specifikt pa suicidprevention — utgdr inte grund for innehallet i denna plan.

Handlingsplanen omfattar inte kliniska behandlingsmetoder, eftersom:

e Ansvar for kliniska riktlinjer ligger hos kunskapsstyrningsorganisationen inom
hilso- och sjukvarden

¢ Handlingsplanen ska vara 1&ngsiktigt héllbar och inte innehélla metoder som kan
komma att forandras pa kort sikt

Denna avgransning sdkerstiller att handlingsplanen forblir ett strategiskt och operativt
styrdokument med fokus pa samverkan, forebyggande insatser, struktur och
forutséttningar.

4 Nivaer for det suicidpreventiva arbetet

Det suicidpreventiva arbetet i Jonkdpings lén utgar fran en bred och systematisk ansats,
dér insatser planeras och genomfors pa tre nivaer:

e Universell prevention — riktad till hela befolkningen
¢ Selektiv prevention — riktad till riskgrupper
¢ Indikerad prevention — riktad till individer med kénd suicidrisk

Denna tredelade modell dr en grundpelare i savél den nationella strategin for psykisk
hilsa och suicidprevention (Regeringen, 2025) som i internationella riktlinjer, och ska
ligga till grund for ldnets samlade arbete.

18 (43)
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Handlingsplanen bygger ddrmed péa f6ljande principer:

Bred ansats utifran universell, selektiv och indikerad prevention

Insatser utifrén behov — inte bara diagnos eller organisatorisk tillhdrighet
Personen i centrum, oavsett var i systemet individen befinner sig

Stod till medarbetare i Region Jonkopings lan och ldnets kommuner for att
forebygga, uppticka och agera vid suicidrisk

Att arbeta kunskapsbaserat med suicidprevention kréver att insatserna:

Utformas for olika mélgrupper

Genomfors i samverkan mellan aktorer
Anpassas efter lokala behov och resurser
Prioriteras och f6ljs upp i respektive verksamhet

Arbetet med universell, selektiv och indikerad prevention behdver ses som samverkande
delar av ett sammanhingande system. Det &r genom helheten — inte isolerade insatser —
som arbetet far effekt.

«  Snabb vard vid suicidrisk
* Samordnade akuta insatser
«  Eftervard, uppféljning och stéd till ndrstaende

Selektiv
prevention

Universell
prevention

utveckling, Region J6nkopings lan

Figur 6. De tre olika preventionsnivderna, Folkhdlsomyndigheten illustration framtagen
av Kommunal utveckling, Region Jonkdping (2025).

4.1 Niva 1 — universell suicidprevention

Universell suicidprevention riktar sig till hela befolkningen, oavsett individens riskniva.
Denna niva syftar till att skapa strukturer och miljéer som framjar psykisk hélsa,
forebygger utsatthet och minskar stigma kring psykisk ohélsa och suicid. Eftersom
insatserna nir manga, har de potential att ge stor effekt pa befolkningsniva (NASP, 2022).
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Universell prevention handlar inte enbart om att forebygga psykisk ohélsa i sniv
bemirkelse, utan dven om att motverka andra riskfaktorer som:

e Krinkande sdarbehandling och diskriminering

e Ensamhet och social isolering

o Ojéamlika livsvillkor och svaga skyddsnét
(Folkhilsomyndigheten, 2017)

Exempel pa insatser pé universell niva ér:

Suicidpreventiva informationskampanjer

Riktlinjer for ansvarsfull medierapportering

Hiélsofrdmjande insatser i skolan

Insatser for att begrénsa tillgdngen till suicidmetoder

Alkoholpreventiva atgiarder pa samhallsniva

Uppbyggnad av stodjande miljoer — t.ex. i skola, arbetsliv, fritid och dldreomsorg
(Folkhilsomyndigheten, 2022; Euregenas, 2008)

Barn och unga ér sérskilt viktiga malgrupper for universell prevention. Genom insatser
som skolbaserade program, frimjande elevhélsoarbete och tidigt stod kan skyddsfaktorer
etableras tidigt — med effekter som kan halla i sig 6ver hela livet (Folkhdlsomyndigheten,
2022; Karolinska Institutet, 2022).

Detta arbete relaterar ocksa till flera av Agenda 2030:s globala mal, sarskilt mal 3 (god
hélsa), mal 4 (god utbildning) och mal 10 (minskad ojédmlikhet), samt till arbetet med att
forebygga barnfattigdom och exkludering (Karolinska Institutet, 2022).

Ett sérskilt omrade inom universell prevention &r begrinsning av tillgangen till
suicidmetoder. Forskning visar att om det tar lingre tid eller krdver storre anstringning att
genomfora en suicidhandling, 6kar mdjligheten till omhédndertagande eller att tankarna
passerar. Darfor ar fysiska skyddsatgéarder — som ricken pa broar eller 14sta
lakemedelsskéap — en viktig del av suicidpreventivt arbete pa denna niva (Karolinska
Institutet, 2022).

4.2 Niva 2 — selektiv suicidprevention

Selektiv suicidprevention riktar sig till grupper i sérskild utsatthet for suicidrisk. Det
innebdr att de pa gruppniva har en kénd forh6jd risk, oavsett om den enskilda individen har
det. Det kan handla om personer med psykiatrisk sjukdom, beroendetillstand,
samsjuklighet, plotslig livskris eller érftlighet for suicid, men ocksd om en anhorig till en
person som suiciderat eller gjort suicidférsok, hbtqgi-personer, dldre min samt personer
tillhoérande vissa minoritetsgrupper.
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Selektiv suicidprevention innebér insatser som syftar till att finga upp de personer som é&r
i behov av hjélp, stod och vard for sjukdom, beroende och/eller livsproblem, samt att stirka
personernas forméga att hantera livskriser. Ju tidigare insatser sitts in, desto storre chans
finns att forebygga suicid. Strategin for selektiv suicidprevention innebér primért att sékra
att personer som arbetar i kontaktyrken identifierar och uppméarksammar de grupper som
ar sarskilt utsatta for risk. I relevanta fall ska de kunna hénvisa vidare till hilso- och
sjukvard for suicidriskbedomning och hilso- och sjukvarden ska ha beredskap och
kapacitet att ta emot dem (Folkhidlsomyndigheten, 2017).

Selektiv suicidprevention riktar sig till grupper i befolkningen som har en forhéjd risk for
suicid, 4ven om inte varje individ 1 gruppen nédvéandigtvis uppvisar aktuella suicidala
tankar eller beteenden. Det kan handla om grupper diar kombinationer av biologiska,
psykologiska och sociala faktorer samverkar till 6kad sarbarhet.

Exempel pa riskgrupper inkluderar:

Personer med psykisk sjukdom eller psykiatriska tillstind

Personer med beroendeproblematik eller samsjuklighet

Personer i kris efter forlust, separation, vald eller trauma

Anhoriga till personer som suiciderat eller gjort suicidforsok

Hbtqi-personer

Aldre min

Personer med neuropsykiatriska funktionsnedsattningar

Personer i socioekonomiskt utsatta miljoer eller tillhérande minoritetsgrupper
(Folkhédlsomyndigheten, 2022)

Malet med selektiv suicidprevention &r att:

Fénga upp personer i riskgrupp i ett tidigt skede

Ge tillgang till ratt stod, behandling och skyddande faktorer

Minska isolering, stigma och hinder for att sdka hjilp

Bygga upp kompetens i kontaktyrken och verksamheter som méter riskgrupper

Insatserna kan inkludera:

Riktade informationsinsatser och kommunikation

Utbildning for personal i skola, socialtjanst, vard och civilsamhélle
Samverkan kring vardévergangar och livskriser
Lagtroskelmottagningar och forstérkt tillgéng till samtalsstod
Sérskilda insatser for riskmiljoer och utsatta omraden
(Folkhédlsomyndigheten, 2017)

Enligt den nationella strategin ar det sarskilt viktigt att selektiv prevention genomfors i
samverkan, och att personer i kontaktyrken har:

Kompetens att identifiera riskbeteenden
Tydliga végar in till vard och stod
Tillgéng till strukturer och rutiner for samarbete mellan huvudmén
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Ju tidigare stdd sétts in, desto storre dr mdjligheten att forebygga suicid. Arbetet behdver
utgé fran bade evidens och kdnnedom om lokala forhéllanden — till exempel genom
erfarenheter frain POSOM, vardcentraler, psykiatri, folkhélsa, socialtjanst och
civilsamhille (Folkhédlsomyndigheten, 2022).

4.3 Niva 3 — indikerad suicidprevention

Indikerad suicidprevention riktar sig till personer som redan uppvisar tecken pa suicidrisk
eller har genomfort ett suicidforsok. Dessa individer har ofta en komplex livssituation,
och behov av stdd fran flera olika verksamheter — samtidigt och samordnat.

Vanliga kdnnetecken for personer i behov av indikerad prevention &r:

e Genomfort ett suicidférsok

o Uttalade suicidtankar eller planer

o Diagnostiserad psykisk sjukdom (t.ex. depression, bipolar sjukdom,
psykossjukdom)

e Svéra livshdndelser i kombination med bristande skyddsfaktorer

¢ Samsjuklighet med beroende, somatisk sjukdom eller funktionsnedséttning
(Folkhédlsomyndigheten, 2022)

Insatser pa denna niva handlar om:

Tidig upptéckt, riskbeddmning och krisstod

Sdker vardovergang mellan olika delar av varden

Tillgang till evidensbaserad behandling och psykosociala insatser

Uppfoljning dver tid for att minska risken for aterfall

Stod till nérstdende och efterlevande, sérskilt efter suicidforsok eller fullbordat
suicid

e Samverkan kring individuella vard- och insatsplaner

Eftersom personer med hog suicidrisk ofta ror sig mellan olika verksamheter — som
psykiatri, primarvard, socialtjanst, beroendevard och ibland dven réttsviasende — krévs det
samordnade, personcentrerade och flexibla insatser.

Enligt den nationella strategin behover sarskild vikt 1aggas vid:

Tydlig ansvarsfordelning

Gemensamma rutiner for riskbedémning

Struktur for héindelseanalys och ldrande efter suicidforsok eller suicid
Tillgéng till efterlevandestdod som é&r likvardigt Gver lanet
(Folkhédlsomyndigheten, 2022; Regeringen, 2025)

For att minska risken for nya suicidforsok kravs att insatserna bygger pa fortroendefulla
relationer, kontinuitet i kontakten, och att den enskilde kidnner sig sedd och hord.
Suicidprevention pa denna niva &r inte bara en klinisk insats, utan ocksa en fraga om
manniskosyn, bemotande och tillit.

22 (43)
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5 Planerade aktiviteter/insatser

Koppling till delmal 6 1 den nationella strategin for psykisk hilsa och
suicidprevention

Handlingsplanens aktiviteter har sin utgangspunkt i delmal 6 i “Det handlar om livet —
Nationell strategi for psykisk hélsa och suicidprevention 2025—2034 " (Skr. 2024/25:77).
Delmalet lyfter att regioner och kommuner ska ha forutséttningar att forebygga suicid och
ge stod till efterlevande.

For att méta detta mél fokuserar planen sarskilt pa:

Utveckling av lansgemensamt efterlevandestod

Samverkan i akuta skeden, inklusive POSOM, RidddsamF och krisstod
Kompetenshojande insatser sasom MHFA, anpassade till olika malgrupper
Informationskampanjer for att minska stigma och na bredare grupper

Stod till arbetsplatser och chefer att arbeta med psykisk hélsa

Bevakning av anhorigstod och vardked;jor, i takt med nationella riktlinjer
Forberedelser for att delta i suicidrelaterade hdndelseanalyser, enligt forslag i
SOU 2024:66

Planen mojliggoér bade direkt genomforande och strategisk utveckling, med tydlig
forankring i kommuner, region och civilsamhélle. Flera aktiviteter ger ocksa utrymme for
att integrera framtida nationella stddmaterial.

Under planperioden for denna handlingsplan (2026—-2029) kommer ett samlat nationellt
stod for suicidpreventivt arbete att utvecklas och goras tillgidngligt. Syftet ar att stirka
forutsittningarna for regioner och kommuner att genomfora ett strukturerat och
kunskapsbaserat suicidpreventivt arbete i enlighet med den nationella strategin “Det
handlar om livet” (Regeringen, 2025).

Det nationella stddet kommer att omfatta:

e Prioriteringsstod (mars 2026):
For att stodja val av resurseffektiva insatser utifran bésta tillgangliga kunskap.
e Plattform med samlat stddmaterial (var-host 2026):
For att underlétta genomforandet av suicidpreventiva insatser i olika
verksamheter och malgrupper.
e Planeringsstdd (september 2026):
For att vigleda utveckling eller revidering av lokala och regionala
handlingsplaner.
e  Stdd for uppfoljning och ldrande:
For att synliggora resultat, forstirka forbattringsarbete och mojliggora
systematisk utveckling over tid.
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Med anledning av detta behover den regionala handlingsplanen i Jonkdpings ldn vara
flexibel och anpassningsbar. Det innebar att vissa aktiviteter, prioriteringar och strukturer
kan komma att justeras i takt med att nya riktlinjer och verktyg tas fram nationellt.

Det ar darfor viktigt att alla berdrda aktorer i1 lanet — region, kommuner och civilsamhélle
— har beredskap att ta till sig och omsétta det nationella stddet, samt att lirande och
kunskapsoverforing integreras i uppfoljningsarbetet.

Foljande aktiviteter utgor en central del i genomforandet av den regionala
handlingsplanen for suicidprevention. Flera av dem har sin grund i insatser som péabdorjats
under foregéende planperiod (2023—2025), medan andra tillkommer som svar pa nya
behov och rekommendationer — bland annat fran den nationella strategin och regionala
analysunderlag.

I arbetet med att ta fram denna reviderade plan har erfarenheter frén tidigare genomforda
aktiviteter, enkétsvar frin kommuner och regionens verksamheter, samt nationella
kunskapskallor vévts in. Det innebér att vissa aktiviteter har utvecklats vidare, medan
andra avslutats eller ersatts for att béttre mdta dagens forutséttningar.

Planen ér uppdelad i fyra delar utifrén ansvarsniva:

¢ 5.1 Aktiviteter som kan pébdrjas direkt av region och kommun, dér tidigare
arbete finns som grund.

e 5.2 Aktiviteter som kriver vidare beslut i strategigrupper, exempelvis gemensam
utveckling eller policyfrégor.

e 5.3 Aktiviteter dar genomforandet ligger hos respektive kommun eller
verksamhet, med regionalt stod.

e 5.4 Overgripande perspektiv pa utsatthet och riskgrupper, som bor integreras i
hela arbetet men inte utgor egna atgirder.

Samtliga aktiviteter utgar fran principen om suicidprevention pa tre nivéer: universell,
selektiv och indikerad. Ménga aktiviteter bidrar samtidigt till flera nivaer, beroende pa
hur de utformas lokalt.

Varje aktivitet beskrivs med mal, tidsplan och férslag till uppf6ljning. Planen behover
dock kunna anpassas under perioden, i takt med att ny kunskap, stddmaterial och
nationella riktlinjer publiceras.



Regional handlingsplan for

KOMMUNAL UTVECKLING Suicidprevention i Jonkdpings lan 2026- R__egl_(_)n_ .
JONKOPINGS LAN 2028 Jénkodpings lan
2025-09-23

25 (43)

5.1 Aktiviteter redan paborjade av Region Jonkopings
lan och Jonkopings lans kommuner och kan
vidareutvecklas

Aktiviteterna i denna handlingsplan bygger dels pa erfarenheter och strukturer som
etablerats under foregiende planperiod (2023-2025), dels pa nya behov och riktlinjer i
den nationella strategin for psykisk hdlsa och suicidprevention (2025-2034).

Syftet ar att tydliggéra vad som vidareutvecklas, vad som dr nytt — samt hur flexibilitet
for framtida anpassningar byggs in redan fran borjan.

Planen ar darfor uppdelad i tva huvuddelar:

e 5.1 Aktiviteter som vidareutvecklas fran foregaende plan
¢ 5.2 Nya aktiviteter kopplade till nationell strategi och utvecklingsbehov

5.1.1 Aktiviteter som vidareutvecklas fran féregaende plan

Dessa aktiviteter har genomforts under perioden 2023-2025 med varierande resultat. De
har utvérderats, justerats och prioriterats for fortsatt arbete.

5.1.2 Aktivitet 1. Suicidpreventiva veckan och informationskampanjer

Sedan 2023 har suicidpreventiva veckan genomforts arligen i Jonkopings lén, i anslutning
till Internationella suicidpreventiva dagen den 10 september. Veckan har erbjudit ett
varierat innehall med utbildningar, foreldsningar, kampanjer och samverkansaktiviteter.

Arbetet har fétt positiv medial uppmérksamhet och skapat ett fundament for samverkan
mellan region, kommuner, civilsamhéllet, Lansstyrelsen, RF-SISU och andra aktorer.
Aven om deltagandet i enskilda aktiviteter har varierat, har veckan fungerat som en viktig
plattform for att synliggora suicidpreventiva fragor, bygga relationer och minska stigma.

Under planperioden 20262028 kommer arbetet att fortsitta i nigon form, men
utformning, tidpunkt och innehall kan justeras utifran behov och mojligheter. Den
suicidpreventiva veckan i september foreslas vara forstahandsvalet, men andra tidpunkter
— exempelvis 1 anslutning till Psykiatriveckan eller World Mental Health Day (10
oktober) — kan &vervégas utifran regionala forutséttningar.
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Det viktigaste ér att suicidprevention lyfts publikt och gemensamt minst en géng per ér,
och att insatserna planeras i samverkan och med anpassning till lokala sammanhang.
Centrala delar ar fortsatt samverkan, kommunikation, kunskapsspridning och mojligheten
att engagera bade professionella och invénare.

o Atgird: Planering och genomfdrande av &rliga informationsinsatser i samverkan,
med mojlighet till central och lokal organisering.

e Mal: Synliggora suicidprevention, minska stigma och engagera fler aktorer.

o Tidsplan: Arligen, med start 2026 — tidpunkt anpassas utifrin regionala behov.

o Uppfoljning: Regional suicidpreventiv samordnare i samverkan med kommuner,
civilsamhélle och andra aktorer.

e Preventionsniva: Universell

5.1.3 Aktivitet 2. Utveckla struktur for MHFA och suicidpreventiv
kompetenshdjning

For att langsiktigt starka det suicidpreventiva arbetet i JonkOpings 14n behdver en
gemensam och héllbar struktur for kompetensutveckling etableras. Utbildningsinsatsen
som prioriteras i denna handlingsplan dr Mental Health First Aid (MHFA) och &r en
viktig grund i detta arbete — inte bara for att den dr evidensbaserad, utan for att den
omfattar hela livsspannet: barn och unga, vuxna och édldre. MHFA var éven prioriterad
som aktivitet i den regionala handlingsplanen 2023-2025.

MHFA ger deltagare grundldggande kunskap i att kdnna igen tecken pa psykisk ohélsa
och suicidrisk, bemota medmaénskligt och uppmuntra till professionell hjélp. Utbildningen
passar till olika verksamheter och mélgrupper — fran skola och éldreomsorg till
fritidsledare, sjukvardpersonal och ideella aktorer.

Under foregaende planperiod har MHFA genomf6rts 1 Region Jonkopings 1én och flera
kommuner i Jonkdpings 14n, men behovet av samordning, langsiktig planering och
kvalitetssakring har blivit tydligt. En ny struktur behover darfor etableras, dar kommuner
och region tillsammans skapar forutséttningar for:

Tillgang till instruktorer i hela lénet

Samordning av utbildningsutbud, uppfoljning och fortsatt kompetensstod
Tydlig ansvarsfordelning och gemensamma mal

Mojlighet att anpassa insatser till olika malgrupper och kontexter

Sarskilt viktigt dr det att inkludera utbildningsinsatser riktade till personal som moter barn
och unga, dér tidiga insatser kan gora stor skillnad. Det géller skolpersonal,
fritidspersonal, elevhilsa och andra vuxna med fortroenderelationer. Att 6ka kunskapen i
dessa grupper kan bidra till att fler barn- och ungdomar far hjalp i tid — och att tabun
kring psykisk ohélsa minskar.
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Planeringen av den nya strukturen bor utformas sé att arbetet ar flexibelt och mojliggor
integrering av det nationella stddmaterialet som lanseras hosten 2026.

Utéver MHFA finns det dven andra utbildningsinsatser och kompetenshdjande program
som kan vara relevanta for olika malgrupper. Exempelvis kan "Véga fraga" fran Suicide
Zero anvindas for kortare utbildningstillfdllen med fokus pa bemétande. Personal som
mdter personer med psykisk ohélsa dagligen kan med fordel anvénda sig av Psyk e-bas
suicid, ett digitalt kompetensutvecklingsprogram (Psyk e-bas, 2022). Aven SPiSS
(Suicidprevention i Svensk Sjukvérd) kan vara ett alternativ i vardnéra verksamheter
(Vérdgivare Skéne, 2022).

Varje verksamhet behover kunna vélja det utbildningsuppldgg som bést passar
malgruppen och kontexten — men det &r samtidigt avgdrande att det finns en gemensam
struktur for kvalitet, samverkan och tillgdnglighet i lanet.

For att arbetet ska fungera Gver tid krdvs att det ges en tydlig hemvist med ett utpekat
huvudansvar. Det foreslas dérfor att Region Jonkopings 1én har det 6vergripande ansvaret
for att samordna och utveckla strukturen, i ndra samverkan med kommunerna.

Som ett konkret exempel pa en mojlig modell foreslés att varje lansdel (norra lénet,
Hoglandet och GGVYV bestar av Gislaved, Gnosjo, Vaggeryd och Varnamo) — har tillgang
till minst tva aktiva MHF A-instruktorer: en som utses av regionen och en fran kommunal
verksamhet. Det ger mdjlighet till lokal forankring, flexibilitet och kontinuitet i
utbildningsarbetet. Modellen kan anpassas efter behov, men ska bidra till att hela ldnet
har tillgéng till utbildning med likvérdig kvalitet. Modellen ar provad i Region
JonkSpings lén i liten skala och har fallit vl ut.

o Atgird: Etablera en gemensam struktur for MHFA och andra utbildningsinsatser i
samverkan mellan kommuner och region. Fortydliga ansvar och organisera
instruktorskapet lansévergripande.

e Mal: En lansgemensam, héllbar modell for suicidpreventiv kompetensutveckling.

e Tidsplan: Planering och forankring 2026—-2027. Implementering stegvis 2027—
2029.

e Uppfoljning: Regional suicidpreventiv samordnare i dialog med lokala
samordnare, strategigrupper och berdrda verksamheter.

e Preventionsniva: Universell

5.1.4 Aktivitet 3. Forstarka samverkan 1 akuta skeden

Det akuta skedet vid suicidrisk kriver tydliga samverkansvégar och god forméga till
samordning mellan aktdrer. I Jonkopings 1dn finns redan en etablerad struktur —
“Jonkopingsmodellen” — dér hela ldnets blaljusverksamheter, POSOM, kommuner och
region samverkar.
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Under planperioden ska modellen vidareutvecklas i takt med nationell strategi och lokala
behov. Det kan handla om att uppdatera rutiner, vidareutveckla utbildningar eller
fortydliga aterkoppling. Det ar viktigt att arbetet forblir foljsamt mot nationella satsningar
och gér i linje med delmal 6 1 den nationella strategin for psykisk héilsa och
suicidprevention.

Arbetet bor samordnas av RdddsamF och dess F-samverkan tillsammans med
larmplanegruppen, dér den regionala suicidpreventiva samordnaren deltar. Vem som har
det overgripande ansvaret behover utses inom den befintliga samverkansstrukturen. De
lokala samordnarna har en viktig roll &ven hir — bade for att finga upp behov och sikra
genomforande i den egna kommunen.

o Atgird: Fortsatt utveckling inom befintlig modell med fokus pa rutiner,
utbildningar och samordning.

e Mal: En stérkt och uppdaterad modell f6r samverkan i akuta skeden.

e Tidsplan: Anpassning sker 16pande under perioden 2026—2029.

e Uppfoljning: RadddsamF och larmplanegruppen i samverkan med regional
suicidpreventiv samordnare och lokala samordnare. Ev. behover andra aktorer
involveras.

e Preventionsniva: Selektiv

5.2 Nya aktiviteter utifran nationell strategi och
utvecklingsbehov

Dessa aktiviteter introduceras for att mota maélsattningar i den nationella strategin, sarskilt
delmaél 6, och for att svara mot identifierade behov pé regional och lokal niva.

Flera aktiviteter forbereds for att kunna anpassas i takt med att nytt stddmaterial,
planeringsverktyg och riktlinjer lanseras nationellt under 2026-2027.

5.2.1 Aktivitet 4. Utveckla ett 1dnsgemensamt efterlevandestod

Stod till efterlevande vid suicid dr en viktig del av delmal 6, och kartldggningar i ldnet har
visat att stodet ser olika ut i kommunerna. For att skapa en likvardig och hallbar struktur
foreslas att arbetet bedrivs som ett linsgemensamt strategiskt utvecklingsarbete under
denna planperiod.

Ett initialt steg dr att samla berdrda aktorer — exempelvis SPES (Suicidprevention och
Efterlevandestdd), POSOM Psykiskt och Socialt Omhéndertagande), kommunala
krisstod, regionens beroérda verksamheter och civilsamhéllet — i en gemensam struktur for
utveckling. Lokala suicidpreventiva samordnare har en central roll i att bidra med
kunskap, behovsbild och lokalt engagemang i arbetet.

Malet dr att utveckla ett gemensamt efterlevandestod som kan inforas stegvis 1 hela ldnet.
Nér en gemensam modell dr framtagen kan pilotinférande ske, men utgangspunkten &r att
alla aktorer ar delaktiga fran start och att endast mindre justeringar krévs efter pilotfasen.
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o Atgird: Initiera ett linsgemensamt utvecklingsarbete med brett deltagande fran
kommuner, region, SPES, POSOM, krisstod och civilsamhélle. Ta fram en
gemensam modell for efterlevandestod.

e Mal: En likvérdig, hallbar och samverkande struktur for efterlevandestdd i hela
lanet.

e Tidsplan: Strategisk planering 20262027, eventuell pilotstart 2028,
implementering 2028-2029.

o Uppfoljning: Regional suicidpreventiv samordnare i samverkan med lokala
samordnare, strategigrupper och berdrda aktorer.

e Preventionsniva: Indikerad

5.2.1 Aktivitet 5. Forbereda infor suicidrelaterade hiandelseanalyser 1
lanet

I den statliga utredningen SOU 2024:66 — Suicidrelaterade héindelser — ldrande, ansvar
och dtgdrder foreslas en ny lag om suicidrelaterade utredningar samt att en nationell
utredningsfunktion inrdttas inom Folkhélsomyndigheten. Lagen foreslas trdda i kraft den
1 juni 2026.

Enligt utredningen ska arbetet bidra till ett starkt 1arande om suicid i samhaéllet. Ett av
huvudforslagen &r att alla suicid bland barn ska utredas, och att lokala suicidpreventiva
analyser bor genomforas tematiskt i samverkan mellan flera aktérer — som hélso- och
sjukvard, socialtjénst och LSS. For att mojliggora detta foreslas en sekretessbrytande
bestimmelse.

Jonkopings 1dn behover darfor forbereda for att kunna ta emot det nationella stodet och
omsitta det i praktiken. Under planperioden foreslés att ett linsgemensamt
forberedelsearbete initieras.

Aktorer som kommuner, region, vardverksamheter, POSOM, RiaddsamF, skola, krisstod
och civilsamhille behdver involveras tidigt. Aven lokala suicidpreventiva samordnare har
en viktig roll — inte minst for att identifiera lokala behov, bidra med erfarenheter och
forankra arbetet i sina respektive omréden.

Arbetet bor inledas med en gemensam kartléggning av nuvarande mdjligheter och hinder
1 ldnet. Det handlar om att identifiera vilka strukturer som redan finns, vilka aktdrer som
behover involveras, och hur samverkan kan organiseras.
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Det ér ocksé viktigt att lanet forbereder sig for att kunna delta i nationella satsningar,
sdkrar representation i kommande dialoger, och utforskar hur ldarande fran
suicidrelaterade hiandelser kan integreras 1 bade forbattringsarbete och utbildningsinsatser.

o Atgird: Initiera ett linsgemensamt forberedelsearbete for att implementera
suicidrelaterade héndelseanalyser i linje med SOU 2024:66.

e Mal: Skapa strukturella och organisatoriska forutséttningar for att delta i den
nationella satsningen och utveckla lokalt suicidpreventivt larande.

o Tidsplan: 20262027 (forberedelse), med mdjlighet till stegvis inforande fran
2028.

e Uppfoljning: Regional suicidpreventiv samordnare i samverkan med lokala
samordnare, strategigrupper och samverkansforum (t.ex. POSOM och
RéaddsamF).

e Preventionsniva: Systemniva/Indikerad

5.2.2 Aktivitet 6. Utveckla och starka skolans roll i det
suicidpreventiva arbetet

Skolan &r en central arena for att stiarka barns och ungas psykiska hélsa. Den nationella
strategin lyfter skolans potential att forebygga ohédlsa, minska stigma och identifiera
behov tidigt. Samtidigt sker nationella satsningar for att utveckla stdédmaterial via bland
annat Skolverket.

I tidigare planperiod har YAM (Youth Aware of Mental Health) funnits med som mojlig
aktivitet. Kartlaggningen i ldnet visar dock att intresset for att inféra YAM ér begransat i
dagsliget. I stéllet finns behov av flexibla insatser som lattare kan integreras i skolans
vardag. Darfor prioriteras inte YAM nu, men fragan foljs och kan tas upp vid forandrade
forutséttningar. Varje enskild kommun och skola ansvarar for den hér fragan, syftet med
aktiviteten ér att det ska finnas en beredskap om behov uppkommer for gemensamma
satsningar i vart lén.

o Atgird: Folja nationellt arbete, lyfta lokalt behov om det framkommer och skapa
beredskap for framtida skolbaserade insatser om 6nskemal finns.

e Mal: Skolans roll i suicidpreventivt arbete stirks och nya nationella verktyg kan
tas emot.

e Tidsplan: Lopande 2026-2028.

e Uppfoljning: Regional samordnare i samverkan med skola, lokala samordnare
och strategigrupper.

e Preventionsniva: Universell/Selektiv

5.2.3 Aktivitet 7. Forstirka stod till anhoriga vid psykisk ohélsa och
suicid

Att vara anhorig till nagon med psykisk ohilsa eller suicidrisk innebér ofta en stor
emotionell och praktisk belastning. I denna planperiod integreras anhorigperspektivet i
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andra insatser, sasom efterlevandestod, MHFA, POSOM och krisstod. Ett separat
utvecklingsspar prioriteras inte, men fragan f6ljs 16pande.

Ett nationellt arbete pagar kring tydligare ansvar, lagstiftning och riktlinjer for
anhorigstdd. Om nya riktlinjer publiceras bor fragan lyftas i ldnets strategigrupper for
stallningstagande.

o Atgird: Inkludera anhdrigperspektiv i andra aktiviteter. Félja nationella
forandringar och bedéma behov under planperioden.

e Mal: Tydliggora stodvagar for anhoriga och skapa grund for ev. framtida
utveckling.

e Tidsplan: Bedomning senast 2028 infor ny planperiod.

e Uppfoljning: Regional suicidpreventiv samordnare i samverkan med
strategigrupperna.

e Preventionsniva: Selektiv/Indikerad

5.2.4 Aktivitet 8. Beakta behov av vard- och insatsforlopp 1 nésta
planperiod

Mellan 20232025 genomfoérdes en kartldggning av mojligheten att utveckla ett vard- och
insatsforlopp for suicidprevention i lénet. Arbetet visade att modellen &r relevant men
resurskravande, och att det 1 nuldget saknas forutsdttningar att paborja ett inférande.

Diérfor foreslas att fragan aktualiseras pa nytt under perioden 2028, nér nésta
handlingsplan tas fram. D4 kan en ny bedomning goras baserat pa behov, lokala
erfarenheter och nationellt stodmaterial. Under tiden fortsitter utvecklingen av det akuta
skedet (5.2.2) och efterlevandestod (5.2.1), vilka utgdr viktiga delar av vardkedjan.

o Atgird: Inget aktivt utvecklingsarbete under denna period. Frigan foljs upp infor
nésta plan.

e Mal: Underlag for ny bedomning av genomférbarhet och behov.

e Tidsplan: Beddomning under 2028.

e Uppfoljning: Strategigrupper och regional samordnare i samband med
planrevidering.

e Preventionsniva: Selektiv/Systemniva

5.3 Ansvar som ligger hos den enskilda organisationen

5.3.1 Fysisk miljo — en integrerad del av suicidpreventivt arbete

Utformningen av fysisk miljo har betydelse for ménniskors trygghet, vilbefinnande och
mojlighet till dterhdmtning. Den kan ocksa utgdra en risk- eller skyddsfaktor vid suicid. I
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den nationella strategin lyfts vikten av att begrénsa tillgdngen till suicidmetoder som ett
av de nio strategiska omradena.

Det suicidpreventiva arbetet i fysisk miljo kan handla om att:

e Forhindra tillgang till farliga hojder, ldkemedel, vassa foremal eller annat

o Forbattra belysning, orienterbarhet och trygghet i utsatta miljoer

o Utforma lokaler och offentliga miljoer sé att ménniskor inte ldmnas i isolering,
utsatthet eller utan tillsyn

Varje enskild organisation, arbetsplats eller kommun ansvarar for detta inom ramen for
sitt systematiska arbetsmiljo- och fastighetsarbete. Den regionala handlingsplanen
innehéller darfor inga separata aktiviteter kopplade till fysisk milj6, men uppmuntrar till
medvetenhet och samverkan kring dessa frégor.

Rapporten Fysisk miljo som verktyg for suicidprevention (SKR, 2019) lyfter exempel pa
hur kommuner kan arbeta strukturerat med suicidpreventiva insatser i sin fysiska
planering och i miljéer som anvinds av riskutsatta grupper.

o Atgird: Sikerstill att fysisk miljo beaktas i det ordinarie systematiska
arbetsmiljo- och fastighetsarbetet. Identifiera risker och stérk trygghet.

e Mal: Minska tillgang till suicidmetoder och 6ka tryggheten i miljoer dar
ménniskor vistas.

e Tidsplan: Integreras i befintliga arbetssétt och f6ljs upp lokalt.

e Uppfoljning: Inom respektive verksamhet. Den regionala samordnaren kan sprida
exempel och végledning vid behov.

e Preventionsniva: Universell/Selektiv

5.3.2 Verka for ett forbattrat arbetsmiljdarbete med forebyggande
insatser kring psykisk ohalsa

For att sdkerstilla att fragan om psykisk hélsa och suicidprevention i arbetslivet halls
levande 6ver tid bor arbetsplatser i region och kommun uppmuntras att redovisa arligen
vilka utbildnings- eller informationsinsatser som genomforts, vilka behov som
identifierats, samt vilka ldrdomar som finns. Detta kan samlas in av respektive huvudman
och ingé i den ordinarie uppfoljningen av arbetsmiljéarbetet eller i personalrapporter.

Den regionala suicidpreventiva samordnaren kan bistd med stodmaterial,
sammanstillning av exempel och goda erfarenheter frén andra verksamheter, for att
sprida kunskap och inspiration utan att skapa ytterligare rapporteringsborda.

For arbetsgivaren finns det oftast stottning av HR som kan erbjuda utbildningsmaterial
och végledning. Samverkanspartner som exempelvis foretagshéilsovard,
Forsakringskassan och Arbetsformedlingen ér viktiga aktorer i arbetet med rehabilitering
och atergang i arbete, men ocksa i att skapa forstaelse for psykisk ohélsa i arbetslivet.
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I detta sammanhang erbjuds ocksd MHFA (Mental Health First Aid) som
utbildningsinsats for arbetsplatser inom béade region och kommun. Utbildningen syftar till
att 0ka kunskap och trygghet i att mota psykisk ohélsa tidigt — ndgot som pa sikt kan
bidra till ett mer inkluderande arbetsklimat, minskat stigma och béttre arbetsmiljo.

o Atgird: Inventera hur det ser ut till 2024 for att sedan utdka
stodinsatser/information om psykisk ohélsa pa varje enskild arbetsplats i region
och kommun Jonkopings 1dn. MHFA erbjuds som mgjlig utbildningsinsats.

e Mal: Inventering till 2024, direfter stirkta insatser inom respektive organisation.

o Tidsplan: Kartlaggning klar 2024. Utdkade insatser och implementering 2025—
2028.

o Uppfdljning: Arlig uppfoljning sker inom respektive verksamhet som en del av
det systematiska arbetsmiljoarbetet. Den regionala samordnaren kan erbjuda stdd,
material och sammanstilla goda exempel.

e Preventionsniva: Universell

5.4 Perspektiv pa utsatthet och riskgrupper

Den nationella strategin for psykisk hélsa och suicidprevention lyfter vikten av att
uppméarksamma personer i utsatta livssituationer, inklusive hbtqi-personer, nationella
minoriteter, nyanlénda, personer med funktionsnedsittning, dldre mén och unga med
NPF-diagnoser. Dessa grupper kan ha hogre sérbarhet for psykisk ohélsa och suicid, ofta
till £61jd av strukturella faktorer som diskriminering, ensamhet, svagt socialt skydd eller
tidigare livshdndelser.

I Region Jonkopings 1dn har fragan lyfts under planperioden 2023-2025, bland annat i
samband med suicidpreventiva veckan. Samtidigt har erfarenheten visat att arbetet med
riskgrupper behdver vara lokalt forankrat och anpassat efter respektive verksamhets
forutsattningar.

Att arbeta med alla riskgrupper som separata insatser pa regional niva ar varken praktiskt
eller andamaélsenligt. I stillet lyfter denna handlingsplan vikten av att:

e Integrera riskgruppsperspektivet i ordinarie arbete (exempelvis utbildning,
efterlevandestod, MHFA)

e Arbeta personcentrerat — att se individens unika behov, snarare dn att utga fran
grupptillhdrighet

o Stérka tillgdnglighet, trygghet och bemétande i de sammanhang dér riskgrupper
ofta befinner sig

e Synliggora temat i bredare informationsinsatser som suicidpreventiva veckan

Detta angreppssatt ligger i linje med intentionerna i delmal 4 och 6 i den nationella
strategin, och med behovsbilden i den regionala enkétundersokningen fran 2025. Fragan
fortsétter att vara en prioriterad dimension i det samlade suicidpreventiva arbetet — men
inte som en fristdende aktivitet i denna planperiod.
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6 Genomforande, utvardering och

uppfoljning

6.1 Genomforande

Aktiviteterna i denna handlingsplan genomfors successivt under perioden 20262028,
med olika ansvarsnivaer och tidpunkter beroende pa aktivitetens karaktir och
forutséttningar.

Planen ar uppdelad i fyra huvudkategorier:

Aktiviteter som kan inledas direkt av region och kommun
Aktiviteter som kraver samverkan och beslut i strategigrupper
Aktiviteter dar genomférande sker pa kommunal niva

Aktiviteter som ligger pa enskilda arbetsplatser och verksamheter

Bilaga 1 innehaller en sammanstillning av samtliga aktiviteter och fungerar som ett stod
for prioritering. Alla aktiviteter behdver inte genomforas samtidigt, utan arbetet kan
anpassas Over tid utifran resurser, lokala behov och nya nationella initiativ.

De aktiviteter som redan har ett upparbetat grundarbete, till exempel suicidpreventiva
veckan eller utbildningsinsatser som MHFA, kan paborjas direkt. Dessa bor prioriteras i
samrad mellan Region Jonkopings 14n och ldnets kommuner, med stod av den regionala
och lokala suicidpreventiva samordningen.

Aktiviteter som kréver bred samverkan eller strukturférandringar, sdsom utveckling av
efterlevandestdd eller suicidrelaterade hindelseanalyser, bor beredas i strategigrupperna
innan beslut om genomforande fattas. Hér &r det sérskilt viktigt att ansvarsférdelning och
delaktighet tydliggors tidigt 1 processen.

Vissa aktiviteter forutsétter beslut i respektive kommun, till exempel skolbaserade
insatser eller utbildning riktad till lokala mélgrupper. I dessa fall ligger det pa den
enskilda kommunen att ta stillning till genomf6rande och tidplan.

Nir det géller aktiviteter som ror arbetsmiljo och kompetens inom psykisk hélsa hos
arbetsgivare, dr dessa att betrakta som gemensamma rekommendationer till hela

samhéllet. De dr viktiga, men f0ljs inte upp pa samma sétt som Svriga aktiviteter i planen.
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6.2 Utvérdering och uppfoljning

Uppf6ljning och utvirdering av handlingsplanens aktiviteter sker kontinuerligt under
planperioden.

e Den regionala suicidpreventiva samordnaren ansvarar for att folja arbetet pa
lansniva, i samverkan med strategigrupper och lokala samordnare.

o Lokala suicidpreventiva samordnare har en central roll i att bevaka genomfGrande
och ge aterkoppling fran kommunniva.

e Gemensamma traffar halls cirka 6 ganger per ar, vilket mojliggor dialog, larande
och gemensam uppfoljning.

Eftersom aktiviteterna befinner sig pa olika mognadsniva ar uppfoljningen ocksa flexibel:

e Vissa aktiviteter kan implementeras direkt och foljas upp enligt faststéllda mal
e  Andra kréver ytterligare kartlaggning och samordning innan genomférande

Det ér ocksé viktigt att uppfoljning sker bade kvantitativt (vad som genomforts) och
kvalitativt (vilka erfarenheter som finns) — sarskilt fér komplexa insatser som
efterlevandestdd, handelseanalyser och utbildningsmodeller.

Handlingsplanen ar ett levande dokument. Vid behov kan den justeras eller kompletteras
under perioden, i takt med nya forutséttningar eller nationella styrsignaler.

6.3 Revidering

Revidering av handlingsplanen sker under 2028.
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Definitioner och begrepp

Anhérig
Avser make, maka, registrerad partner, sammanboende och barn samt syskon,
foraldrar och partners foraldrar.

Efterlevande

De personer som ar narmast anhoriga till en avliden. Vanligtvis avses anhoriga,
men dven andra personer sasom familjehem och sdarboende kan inrdknas i
begreppet.

Ndrstdende
Omfattar bade anhoriga (se ovan) och andra viktiga personer i individens liv, till
exempel nara vanner, familjehem eller sarboende.

Prevention
Atgarder for att forhindra uppkomst eller paverka férlopp av sjukdomar, skador
eller fysiska, psykiska eller sociala problem.

Psykisk ohdlsa

Ett samlingsbegrepp som inkluderar bade lindrigare psykiska besvar som oro
eller nedstamdhet, och mer allvarliga tillstand som uppfyller kriterier for
psykiatrisk diagnos.

Somatisk sjukdom
Kroppslig sjukdom.

Stigma
En negativ social stampling som kan orsaka skam, lidande, tystnad och minskad
sjalvuppskattning.

Suicidférsék
Avsiktlig sjdlvdestruktiv handling med syftet att d6, men som inte leder till
doden. (ICD-10-diagnoser: X60—X84, Y10-Y34)

Suicidhandling
Omfattar bade suicid (sjalvmord) och suicidférsok.

Suicidmedel

Metod eller tillvadgagangssatt som anvands vid en suicidhandling, till exempel
hangning, forgiftning, skjutning, dréankning, hopp fran héjd, skarande/stickande
foremal.

Suicidndra
Avser personer som:

1. nyligen (inom senaste aret) har gjort ett suicidforsok,
2. har allvarliga suicidtankar dér det foreligger akut suicidrisk, eller
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3. beddms vara i riskzonen for suicid pé grund av andra omsténdigheter,
exempelvis starkt negativa livshandelser.
Synonymt med suicidal.

Suicidprevention
Atgarder for att forebygga suicidhandlingar.

Universell prevention
Insatser riktade till hela befolkningen.

Selektiv prevention
Insatser riktade till grupper som har en 6kad risk for suicid, exempelvis pa grund
av social utsatthet eller tidigare erfarenheter.

Indikerad prevention
Insatser riktade till individer dar det finns identifierad suicidrisk.

Suicidtal
Antal suicid per 100 000 invanare och ar. Suicidtal kan anges for hela
befolkningen eller uppdelat pa kéns- och aldersgrupper.

Vardkedja

Anvéands i betydelsen vardprocess — det vill sdga hela processen inom halso- och
sjukvarden (och ibland omsorg) som hanterar en individs halsotillstand i syfte att
uppna ett onskat resultat. | vissa sammanhang anvands dven begreppet vard-
och omsorgskedja for att inkludera insatser fran socialtjansten.
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Bilaga 1

Oversikt dver aktiviteter i handlingsplanen 2026—
2028

Denna bilaga ger en samlad 6verblick 6ver handlingsplanens planerade aktiviteter.
Aktiviteterna ar grupperade utifran ansvarsniva. Bedomning om genomférande sker i
varje kommun och verksamhet i dialog med regional samordnare och/eller inom
strategigrupperna. Planen ar flexibel och kan justeras i takt med att nationellt
stoddmaterial och riktlinjer utvecklas under perioden 2026—-2028.

Aktiviteter som kan paborjas direkt av Region
Jonkopings lan och Jonkdpings lans kommuner

Aktivitet Syfte/Forslag till | Preventionsniva | Tidsplan Ansvar
prioritering

1. Suicid- Skapa synlighet, | Universell Arligen Kommuner,

preventiva minska stigma 2026-2029 Region,

veckan och och engagera civilsamhalle

informations- | brett.

kampanjer Forstahandsval:

suicidpreventiva
veckan, men kan
anpassas lokalt.

2. Utbildnings- | Hoja kunskapen | Universell 2026-2027 Region
insatser — hos (planering), (samordning),
MHFA och yrkesverksamma 2027-2028 kommuner,
andra och allmanhet. (inforande) civilsamhalle
program MHFA som
grundmodell,
kompletteras vid
behov.
3. Samverkan i | Sakerstdlla Selektiv Lopande RaddsamF,
akuta skeden | fungerande 2026-2028 POSOM,
samordning och regional/lokal
rutiner. Utveckla samordnare
Jonkopings-

modellen
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Aktiviteter som kraver strategiska beslut och
gemensamutveckling

Aktivitet Syfte/Forslag till Preventions | Tidsplan Ansvar
prioritering niva
4. Lans- Skapa en likvardig struktur | Indikerad 2026-2027 Region,
gemensamt for stod till efterlevande. (planering), kommun
efterlevande | Strategiskt 2028 (pilot), | er,
stod utvecklingsarbete med 2028-2029 POSOM/
bred representation. (implemente | krisstod,
ring) civil-
samhalle
5. Suicid- Forbereda lanet for Systemniva/ | 2026-2027 Region,
relaterade nationell satsning. Indikerad (for- kommun
hdndelse- Kartlaggning, struktur och beredelse) er,
analyser forankring. 2028 POSOM,
(sou (inforande) Raddsa
2024:66) mF
6. Utveckla Starka skolans férmaga att | Universell/ Lopande Skolor,
och starka arbeta forebyggande. Folja | Selektiv 2026-2028 kommun
skolans roll i | nationella insatser via strategi-
det Skolverket/Folkhalsomyndi grupper
suicidpreven | gheten.
tiva arbetet
Fragor att folja under planperioden
Aktivitet Syfte/Forslag Preventionsniva | Tidsplan Ansvar
till prioritering
7. Stod till Integreras i Selektiv/ Senast Strategigrupper,
anhoriga vid befintliga Indikerad 2028 regional
psykisk ohélsa insatser. Foljs samordnare
och suicid nationellt.
Beddmning
infor nasta
planperiod.
8. Vard- och Avvaktande Systemniva/ Senast Strategigrupper,
insatsforlopp for | hallning. Kan Selektiv 2028 regional
suicidprevention | aktualiseras vid samordnare
nasta
planrevidering.
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Integrerade perspektiv (att beakta i allt arbete)

e Fysisk miljo: Alla verksamheter uppmuntras att beakta fysisk miljé i det
suicidpreventiva arbetet — t.ex. tillgang till suicidmetoder, trygghet och utformning av
offentliga miljoer.

¢ Psykisk ohdlsa i arbetslivet: Arbetsgivare i kommun och region ansvarar for att
inkludera psykisk halsa i det systematiska arbetsmiljoarbetet. MHFA kan anvdandas som
stod.

e Riskgrupper och personcentrerat arbetssatt: Arbetet ska utga fran individens behov
snarare an grupptillhérighet. Riskgruppsperspektiv integreras i utbildning,
efterlevandestéd och kommunikation.
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