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Noen far et kortere livenn de kunne ha hatt. Men selvmord
kan forebygges.
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10. september markerer vi verdensdagen for selvmordsforebygging, et initiativ
startet i 2003 av Den internasjonale foreningen for forebygging av selvmord og
stattet av Verdens helseorganisasjon (1). Malet med dagen er & gke alles
bevissthet om at selvmord kan forebygges, sette fokus pa hvor man kan sgke
hjelp i krise og hvordan man kan hjelpe andre som er selvmordstruet.

Selvmord koster — og ikke bare i form av tapte levedr. Omkostningene er store
for alle som kjente den avdede: familie, venner og bekjente, ofte ogsa
helsepersonell, arbeidskollegaer eller klassekamerater (2). Sorg etter selvmord
kan bli langvarig og komplisert. Selvmordsrisikoen gker ogsa for mange
pargrende etter at en av de naermeste har mistet livet pd denne méten (3).

Selv om selvmord ikke lenger er en kriminell handling i de fleste land, er det &
ta sitt eget liv fortsatt forbundet med skam og fortielse (4). A bekjempe
stigmaet er viktig, slik at alle som trenger det, sgker hjelp i tide. Samfunnets
holdninger er ogsa avgjorende for at selvmordsforebyggende strategier blir
prioritert. Siden 1996, da FN oppfordret alle land til & lage nasjonale
retningslinjer for selvmordsforebygging, har antallet land som har slike
retningslinjer, gkt til 45 i 2023. Likevel der hvert ar fortsatt over 700 000 i
selvmord péa verdensbasis. I Norge var tallet 693 i 2023—70 flere enn aret for

(5).

Helsepersonell diskuterer ofte hva helsevesenet kan gjore for a forebygge
selvmord. Imidlertid er folkehelsetiltak pa samfunnsniva minst like viktig,
kanskje viktigst, for & fa ned selvmordstallene (4). I lav- og middelinntektsland,
hvor flesteparten av selvmordene i verden skjer, har inntak av pesticider i
mange ar vert en av de hyppigst benyttede metodene. Sa sent som i 2007 var
dette arsaken til om lag 30 % av selvmordene globalt (6). Etter at man sluttet &
selge de giftigste pesticidene, har tallene falt drastisk. Dessverre kan minsket
tilgang pa én metode noen ganger fore til at flere velger andre midler. Selvmord
blant bender i bunnles gjeld skjer altfor ofte i India, som er blant landene i
verden med hgyest selvmordsrate. Da antallet forgiftninger med pesticider gikk
ned, steg antallet tilfeller av ded ved hengning.

«Helsepersonell diskuterer ofte hva helsevesenet kan gjore for
forebygge selvmord. Imidlertid er folkehelsetiltak pa samfunnsniva
minst like viktig for a fa ned selvmordstallene»

Et europeisk eksempel pa enkelttiltak med stor effekt kommer fra
Storbritannia. Lyrikeren Sylvia Plath (1932—63) beskrev depresjonens vesen pa
gripende vis i boken Glassklokken. Hun endte sitt liv i London ved & stikke
hodet inn i stekeovnen og skru pa gassen etter at hun hadde tettet godt rundt
kjokkendgaren, s gassen ikke skulle sive ut til ungene. Hvis hennes
selvmordskrise hadde hendt noen ar senere, ville hun i alle fall ikke hatt tilgang
pa denne metoden. Da giftig kullgass som inneholdt karbonmonoksid ble
skiftet ut med ufarlig nordsjogass pa 1960- og 70-tallet, gikk antallet selvmord i
gyriket ned med en tredjedel (4).
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Har du behov for a snakke med noen etter a ha lest
denne saken?

Dersom det er akutt selvmordsfare, ring 113. Ring legevakt pa
tlf. 116117 for ayeblikkelig hjelp. Nasjonalt senter for
selvmordsforskning og -forebygging har en nettside der du
finner en oversikt, tilpasset dine behov, over hvor du kan ringe
hvis situasjonen er mindre akutt: Nssfinfo.no. Pa din
kommunes nettsider kan du se hvilke andre lavterskeltilbud
som er tilgjengelige der du bor.

Ofte er det imidlertid ikke s enkelt 4 peke pa hva som virker og ikke virker
selvmordsforebyggende. Dels henger risikofaktorene sammen og er vanskelige
a skille fra hverandre, dels er det komplisert & evaluere effekten av tiltak. I
helsevesenet har man i de senere ar blitt mer klar over hvor krevende det er &
evaluere selvmordsrisiko. Selv om det er en sterk sammenheng mellom psykisk
sykdom og selvmord, skjer de fleste tilfellene blant dem som har lav eller
moderat risiko for dette utfallet. Det kan derfor veere like viktig a fokusere pa a
bedre pasienters livskvalitet og mestringsstrategier i kriser, mener mange (4).
Det er ikke dermed sagt at ikke risikovurderinger har sin plass, sarlig ved
vurdering av akutt selvmordsfare (7).

Selvmordsratene er halvert i de fleste EU-land i perioden 2000-17 (8). Det er
en positiv utvikling, men bak gjennomsnittstallene skjuler det seg store
forskjeller. En studie fra Finland viste at for finske menn med manuelle yrker
skjedde nedgangen i selvmordsrate langt senere enn blant dem med annen
yrkesbakgrunn (8). Ulik tilgang pa helsehjelp og forskjeller i helserelatert atferd
mellom samfunnsklasser er noen av arsakene studiens forfattere fremhever.

Den franske sosiologen Emile Durkheim pekte pd ssmmenhengen mellom
sosiale faktorer og selvmord allerede i 1897 i boken Le Suicide. Et eksempel fra
nyere tid er utviklingen i USA: Mens de med collegeutdannelse har fatt bedre
og lengre liv de siste tidrene, har det motsatte skjedd i den hvite
arbeiderklassen. Flere og flere har endt sitt liv pa grunn av suicid, overdoser
eller alkoholisk leversykdom, i det som omtales som deaths of despair (9). Hva
er de sosiale driverne bak de tragiske dedsfallene? Blant annet gkonomisk
misere, arbeidslgshet og lave lenninger.

For 4 redusere antallet selvmord med 30 % innen 2030, slik Verdens
helseorganisasjon har som mal (1), ma innsatsen serlig rettes mot
hgyrisikogrupper. Men vi ma heller ikke glemme tiltak som retter seg mot
befolkningen som helhet, slik som & redusere fattigdom. En av de storste
globale truslene vi star overfor i dag er klimakrisen. Det far ogsa konsekvenser
for det selvmordsforebyggende arbeidet. Store migrasjonsbglger, krig og
regionale konflikter utlgst av eller forsterket av klimaforandringer er ikke et
urealistisk scenario de neste tidrene (4). Kampen for & motvirke
klimaforandringer, bevare stabilitet mellom landene og & stanse og hindre krig,
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handler derfor ikke bare om & redde liv som en direkte konsekvens av
naturkatastrofer eller krigshandlinger. Folk kan ogsa de av mangel pa hap og
en levelig fremtid.
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