Hjalp till sjdlvmord och kontroliforlust

- Tvé aspekter pa suicidalt beteende

Jan Beskow Bo Runeson

Den internationella féreningen for sjalvmordsfore-
byggande arbete hade sin 16:e vérldskongress i
Hamburg i september 1991, med diskussioner av ett
brett spektrum av amnen. Attityden i vastliga lander
tycks ha svangt fran total tabuering till viss accep-
tans av sjalvmord som ett satt att |16sa problem.
Samtidigt har sjalvmordsbeteende bdrjat studeras
inom ramen fér den moderna risktagandeforskning-
en. Den komplexa bakgrunden till sjalvmordsbete-
ende diskuterades saval utifran psykologiska som
sociala perspektiv.
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International Association for Suicide Prevention,
IASP, holl sin 16:e virldskongress i Hamburg i sep-
tember 1991. Deltagandet frin Osteuropa var storre dn
nagonsin. For forsta gdngen rapporterades preliminéra
suicidfrekvenser fran Sovjetunionen och Kina. Ge-
nomsnittet i Sovjetunionen uppgavs till 23 per 100 000
ar 1986. Sedan 1975 finns suicidpreventiva centra.
Dessa borjade sdledes redan nér sjilvmord var ndgot
som officiellt inte fanns i Sovjetunionen. I Kina varie-
rade frekvensen mellan olika distrikt. Inom vissa om-
riden var den nira 40 per 100 000 invdnare.

Hjalp till sjdlvmord

[ viistliga ldnder har attityden svingt frén total tabue-
ring till viss acceptans av sjdlvmord som ett siitt att 16sa
problem. Docent Hans Wedel, Hamburg, redovisade
en undersokning (N=188, bortfall 13 %) av attityder
bland medicinska och kirurgiska patienter samt vérd-
personal. Bara 43 % var totalt avvisande till sjalv-
mord. Man var mer avvisande nir det gillde sjilvmord
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bland yngre (62 %) én bland dldre (35 %) och minst
avvisande nir det gillde obotligt sjuka (26 %). Mest
avvisande var man mot alkoholmissbrukare (60 %).
De borde sluta dricka i stéllet. Lakare och 6vrig sjuk-
vardspersonal var mer accepterande till sjilvmord én
andra. En Overvigande majoritet (86 %) tyckte dock
att man aktivt bor forsoka hjdlpa dem som gjort sjilv-
mordsforsok.

Dessa attitydstudier har samband med pagdende
diskussioner om hjilp till sjilvmord, assisted suicide.
Professor René Diekstra frdn Holland tyckte att IASP
skulle formulera forslag till legala och professionella
riktlinjer for likares medverkan vid sjalvmord. Sjélv-
mordspreventionens mal bor inte begrinsas till att fo-
rebygga for tidig dod, menade han. Den bor ocksd mot-
verka anvindandet av pligsamma och ovirdiga meto-
der for sjalvforvéllad dod. Ett ytterligare argument var
att dessa ocksd medfor risker for utomstdende.

Kontroliférluster

En sjidlvmordshandling ér ofta en f6ljd av kontrollfor-
lust med ett plotsligt genombrott av suicidala impul-
ser. Det finns ddrfor anledning att studera sambanden
mellan risktagande och sjilvmord.

Risktagande dr vanligt i vart samhille med dess ho-
ga krav pd bdde prestanda och individuell tillfredsstil-
lelse. Professor Klaus Bohme, Hamburg, illustrerade
detta med en beskrivning av skillnaden mellan den
professionelle utforsdkaren och amatdren. Den senare
har en sd@mre behirskning av dksituationen. Gril med
hustrun eller alkoholintag fore backdkningen kan for
honom skapa risksituationer. For den professionelle ér
det kanske snarare pressen frdn sponsorer och dnskan
att sl virldsrekord som okar risken. Deras formaga till
kontroll ser helt olika ut, de bakomliggande faktorerna
likasa, men konsekvensen — en okad risk for sjilvska-
dor — dr densamma.

Vi varken kan eller bor forbjuda risktagande. I stél-
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let bor vi enligt modell frin trafiken utveckla ett speci-
ellt sprak, ett system av varningar. Ett sddant gor det
lattare for dem som fdrdas pd végen att forutse och han-
tera risksituationer. P4 samma sitt bor vi skapa ett sig-
nalsystem for suicidalt beteende, som &r allmént ként
och som hjilper savil individ som samhdlle, att i tid
reagera infor situationer med okad suicidrisk.

Overbrygga gapet mellan verklighet och
vetenskap

Exempel pd sddana risksituationer gavs av professor
David Clark, Chicago. Utifrén en serie psykologiska
autopsier (N=73) beskrev han den process som ledde
till suicid hos dldre. Forst kom upplevelsen av att den
fysiska formdgan avtog. Behovet av stod fran andra
Okade. En akut kroppssjukdom ledde till en *’narcis-
sistisk kris’” med aggressivt fornekande och suicidal
kommunikation. Detta komplicerades med depression
eller alkoholmissbruk. En ibland ganska obetydlig ne-
gativ hindelse blev ’’the straw that breaks the camels
back’’. Fornekandet som forsvar kollapsade totalt,
snabbt foljt av sjalvmordet.

Risken for sjalvmord okar om det finns lattillging-
liga sjalvmordsmedel, t ex alkohol eller giftiga like-
medel framholl professor Richard Farmer frdn Lon-
don. I ungefir hilften av alla dodsfall genom forgift-
ning ir det svart att avgora om det var en oavsiktlig
overdos eller ett sjalvmord. Det dr dérfor nodvindigt
med primir prevention som forhindrar dodsfall obe-
roende av intention.

Skillnaderna mellan kliniska studier av likemedel
och den faktiska verkligheten forbises ofta. Missbru-
kare utesluts regelbundet fran kliniska provningar, of-
ta ocksa édldre personer. Sdvil alkoholmissbruk som en
aldrad hjarna medfor avvikande reaktioner pa antide-
pressiva farmaka. Eftersom manga dr somatiskt sjuka
behover fragan om sjalvmord inte ens vickas. Suicid-
frekvensen hos dldringar dr dirfor sannolikt under-
skattad. P4 grund av biverkningarna har dessutom ald-
ringar en délig compliance, vilket medfér underbe-
handling av depressioner med okad suicidrisk. Detta
gap mellan kliniska ldkemedelsprovningar och faktisk
verklighet méste belysas ytterligare. Strivan efter mer
allmint bruk av ogiftiga antidepressiva maste forstér-
kas.

Andra riskmiljoer dr kemisk tekniska fabriker. Ar-
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[ ungefir hdlften av alla dodsfall genom forgift-
ning dr det svart att avgora om det dr en oav-
siktlig éverdos eller ett sjilvmord

betarna i en dioxinfabrik (professor Bohme) hade mar-
kant 6kad suicid- och olycksrate jamfort med arbetare i
andra fabriker. Dioxin kan ge perifera nervskador och
cerebral pdverkan. Arbetarna upplevde att de inte
médde bra. De sov sdmre, libidon minskade, ménga
hade vegetativa symtom. Samtidigt fanns en 6kad can-
cerrisk. Allt detta utgjorde grund for psykologisk
stress. Tillsammans med hjdrnskadesyndrom kan detta
ge en reaktiv astenisk depression med okad suicidrisk.
Sammanhangen dr komplexa och metodiken svar. Fra-
gan bor dock vara av intresse ocksd i Sverige eftersom
arbetsmiljokommissionens kartliggning visade en
hog suicidfrekvens bland kemiska processarbetare.

Flygning och sjalvdestruktivitet

Bernhard Miulen frdn Ulm presenterade en analys
som tyska myndigheter gjort av 9 350 civila flyg-
olyckor. Tvé till tre procent var sannolikt sjidlvmord.
Bland 15 procent utan klar orsak kan finnas ytterligare
ndgra. I piloternas anamnes fanns psykiska sjukdomar,
sirskilt alkoholism och depression, men ocksa famil-
je- och arbetsproblem. Personlighetsmaissigt visade de
ofta narcissistiska drag. Nedtryckt &ngest var ocksa
*Wanligt. Den 0kade periodvis deras sokande efter spén-
ning, thrill-seeking behavior. Vid arbete under nog-
grann kontroll, t ex i1 luftvdrnet, fungerade de bra. En
okning av incidensen flygolyckor efter ett siarskilt upp-
mirksammat flygsuicid talade for att imitativa suicid
kan forekomma ocksd inom detta omrade.

Det ir litt att uppmérksamma destruktivt beteende
bland piloter eftersom de har s noggranna instruktio-
ner. Att inte gé igenom sin checklista eller att inte kon-
trollera bensinforradet blir sjdlvdestruktivt. Att flyga i
moln nér de bara har trining i visuell flygning, dr van-
ligaste orsaken till flygolyckor i USA. Att negligera
foreskriven vilotid eller att anvinda lugnande medel,
narkotika eller alkohol &r ocksa uttryck for sjilvdest-
ruktivitet. Studier om kontroll och kontrollforluster in-
om flyget kan fa betydelse ocksé for suicidforskning-
en.
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