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Samtalsstöd – Psykisk hälsa     
Detta samtalsstöd kan användas som verktyg vid oro för en persons mående. Syftet är att ge medarbetare ett konkret stöd i att våga fråga, lyssna och agera.

Socialtjänsten gör inte medicinska suicidriskbedömningar och ersätter inte hälso- och sjukvårdens ansvar. Medarbetare kan däremot göra en bedömning av hur allvarlig situationen verkar och säkerställa att personen får kontakt med rätt vårdinstans.

Inom insatser där hemsjukvård finns knuten ska patientansvarig sjuksköterska kontaktas vid oro för suicid. Sjuksköterskan kan vara behjälplig med bedömning om vårdens akuta resurser ska kopplas in.

1. Att inleda samtalet - även i pressade situationer 
Samtal kan uppstå spontant. Målet är inte perfekta förutsättningar, utan att skapa så mycket trygghet som situationen tillåter. När det är möjligt så välj gärna en lugn plats där ni kan prata ostört. Det viktigaste är att våga fråga och lyssna, exempelvis genom att säga:
“Jag vill prata med dig eftersom jag bryr mig om hur du mår, och jag vill förstå hur du har det.”
“Jag hör att du mår dåligt - jag finns här och jag lyssnar.” 

2. Att ställa öppna frågor
Samtalet kan börja brett och handla om vardagen. Ställ öppna frågor som bjuder in till reflektion, exempelvis:
“Hur har du haft det den senaste tiden?”
“Vad känns svårt just nu?”
“Vad oroar dig?”

Frågor som är utforskande kan även komplettera: 
“Berätta gärna mer om det.”
“Beskriv gärna vad du menar när du säger så.”
Genom att lyssna aktivt och bekräfta det personen berättar, kan ett förtroende byggas upp vilket ökar möjligheten att hen vågar berätta om svåra tankar.

3. Att våga fråga om suicid
Om samtalet väcker oro för att personen har suicidtankar bör frågan ställas mer direkt, men varsamt:
“Har du tankar på att skada dig själv?” 
“Jag undrar om du någon gång tänkt att du inte vill leva, eller att du vill ta ditt liv?”
“När du säger så - menar du att du funderar på att ta ditt liv?”
Om personen svarar ja, kan följdfrågor ställas i lugn takt, exempelvis:
“Har du tänkt på hur du skulle göra?”
“Har du gjort något försök tidigare?”
“Finns det något eller någon som brukar hjälpa dig när du mår så här?”
Det är viktigt att notera följande: att prata om suicid ökar inte risken – tvärtom kan det vara en avgörande lättnad för den som bär på tankarna. 

4. Att bedöma risk och behov av stöd
En kort bedömning ska göras av hur allvarlig situationen verkar. Syftet är att avgöra om ytterligare stöd eller kontakt med hälso- och sjukvården behövs – inte att genomföra en medicinsk suicidriskbedömning då det är vårdens ansvar. 
Tänk på följande:
· Finns det konkreta planer eller medel? Har personen beskrivit ett hur eller har personen medel eller tillgång till något farligt?
· Är personen ensam eller saknar stöd runt sig? Finns nätverk, familj eller personal runt?
· Har personen plötsligt blivit annorlunda, exempelvis ovanligt lugn, ökat isolering eller slutat svara på frågor?
· Verkar personen ambivalent efter samtalet? Har personen uttalat tankar eller svävande uttryck som kan betyda suicidtankar?
· Finns hemsjukvård kopplad till BmSS och behöver sjuksköterska kontaktas?
Om risk för suicid uppfattas – oavsett nivå – informera närmaste chef och följ rutinen Förvaltningen för funktionsstöds rutin om suicidprevention samt dess bilagor.

Vid akut fara ska 112 ska kontaktas.

5. Att avsluta samtalet
Samtalet bör avslutas på ett tryggt och tydligt sätt. Sammanfatta innehållet av vad som framkommit under samtalet och vad nästa steg blir, exempelvis:
“Vi har pratat om hur du mår och vad som känns svårt. Nu vill jag hjälpa dig att få rätt stöd.”
Säkerställ att personen vet vem som följer upp och hur hen får kontakt.

6. Efter samtalet
När samtalet avslutats är det viktigt att dokumentera det som framkommit, informera närmaste chef och vid behov ta kontakt med vården (t.ex. 1177 för rådgivning, vårdcentral/psykiatri för vårdkontakt, eller 112 vid akut fara).

Uppföljning bör alltid ske, även om situationen verkar stabil.

Om samtalet väckt starka känslor hos dig som medarbetare, prata med kollega eller chef.
Stöd och handledning är en del av det suicidpreventiva arbetet.

När bildstöd används (Bilaga 2)
Bildstöd kan användas när personer blir hjälpta av visuellt stöd. Bildstödet i Bilaga 2 är framtaget av SPIV, en förening som arbetar för att minska antalet självmord i Sverige. Materialet innehåller bilder, ord och frågor som stödjer dialogen om känslor, tankar, oro och trygghet. Det finns även en krisplan som kan användas vid behov. Du kan visa bilderna en i taget, läsa frågan högt och låta personen peka, nicka eller använda egna uttryck.
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