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Psykiatrin infor sjalvmordsproblemen

Sjalvmordet har lyfts fram frén sitt tabuerade dunkel och blivit ett betee
de bland andra beteenden, lika mojligt och omdjligt att forstd som
djup neuros eller en psykos och lika angeldget att ratt bemdéta so
s&dana tillstand.

Sjalvmord ar ett satt att d6. Déendets problem har ldnge dolts i
allman utvecklingsoptimism. Overbefolkning, svalt och milj6forstori
har pdmint oss om dddens nérvaro. Medicinens framsteg har visat s
vara problematiska. Fragor om liv och déd har darfor lyfts fram
senaste decennierna, bla i intrangande etiska debatter.

Doendet i en sjukdom ar inte bara biologiskt bestdmt. Manniska
livsvilja, hennes psykologiska och sociala férhallanden spelar stor roll
forsoken att forstd bor vi nalkas déden bade rationellt och respektful
Maéanniskan har haft goda skal att tabubeldagga déden.

Det finns dolda krafter i dess narhet, bade destruktiva och konstruktiv
Perspektiv foérandras, nydaning sker, gamla konflikter grédvs upp o
utageras. Detta géller inte minst i nédrheten av en sjadlvmordshandling.

Den méanniska som raknar med sjalvmordet som médjlighet skall
mota med respekt. M& det sd bara vara en stunds eftergivenhet f
hotfulla impulser, ett spel fér att nd bestamda inomvarldsliga mal eller
moget dvervagt beslut. Vi ror oss i dédens narhet och det kréaver forsikti
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het. Men respekt &r inte har att hélla sig pd avstdnd, respekt innebar
anstrangningar att uppfatta den andres specifika behov och férséka moéta
dem.

Samhallets ansvar infor sjadlvmordsproblemen har formulerats i det
Underlag till vardprogram for problemet sjadlvmord, som gick ut pa en
bred remissomgang hdsten 1981. Manga har lagt ner ett stort arbete pa
att ta till sig budskapet och reagera infér det. Synpunkterna har s& ldngt
mojligt avvégts mot varandra och inarbetats i den definitiva upplaga som
just haller pa att fardigstallas.

Under Lakaresallskapets riksstamma 1981 holl psykiatriska sektionen
ett moéte kring sjadlvmordsproblemen. Bearbetade féredrag fran detta
publiceras héar. En genomgéende tanke ar att vi méste finna nya végar att
6ka var kunskap. Den kan samlas genom vetenskaplig aktivitet. Val s&
viktigt ar att den samlas i vardagens arbete. Bengt Berggren anger ett satt
nar han beréattar om hur psykologiska autopsier anvands pa psykiatriska
kliniken i Angelholm Det borde vara sjalvklart att ocksd psykiatriker
analyserar sina dodsfall.

Under flera ar har det kommit alarmerande rapporter 6éver 6kande antal
sjdlvmord i sluten psykiatrisk vard. Det absoluta antalet stiger relativt
snabbt. Forbéttrad statistik och den 6kade patientomséttningen star dock
for en stor del av 6kningen.

Psykiatrins sjdlvmordsférebyggande arbete bestod forr framférallt i en
rigor6s 6vervakning av ett forhallandevis litet antal patienter i ett slutet
sjukhussystem. Den nya psykiatrin vand mot samhéllet méter en mycket
stérre och brokigare skara patienter i 6ppen vard och pé kliniker med stor
omsattning. Det ar en flexibel och rorlig organisation med stora brister i
kontinuitet som moter sjalvdestruktiviteten i alla dess former. Inom den-
na nya psykiatri har sjdlvmordsbeteendet fatt en ny profil. Det vill till ny
kunskap for att bemaéstra det.

Danuta Wolk-Wasserman for oss djupt in i sjdlvmordsproblemen hos
en neuros- och en missbrukargrupp. Patienternas kénslighet fér separa-
tioner och krankningar ar utmanande for terapeuten. Det ar en vardefull
insikt i utvecklingen av stodterapi. Att vara aldringar med deras héga
sjdlvmordsfrekvens behdver ett helt annorlunda utformat stéd framgéar
av Ruth Ettlingers artikel.

Hur olika sjadlvmordshandlingar kan te sig om man har dem inpa huden
eller p& ndgra meters avstand skildrar Marianne Wistrand i sin artikel fr&n
akut-mottagningarna — sjalvmordspreventionens utpost inom kropps-
sjukvarden — och understryker personalens behov av kunskap och hand-
ledning.

Var for sig anvisar dessa forfattare viktiga falt for sjadlvmordsférebyg-
gande arbete. Anda ar det bara nagra exempel. Depressionernas diagno-
stik och behandling, sjalvmordsbeteende bland barn och unga, olika
former av indirekt sjalvdestruktion och mycket annat har vi inte kunnat
berora.

Vi bérjar sméningom f& material for en mer rationell instéllning till
sjalvmordsproblemen i den psykiatriska vardagen. Detta skall ldangsamt
hjéalpa oss till riktigare atgarder. Den spontana oron fér manniskor som
sOker oss, bla for sina sjalvmordstankar, kommer fortfarande vara var
basta vagledare i detta férebyggande arbete.

Jan Beskow
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