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Hiindelseanalyser vid sjalvmord inom hélso- och sjukvirden
och socialtjansten (SOU 2010:45)

Remiss fran Socialdepartementet

Borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar f6ljande.
Som svar pa remissen “Héndelseanalyser vid sjalvmord inom hélso- och
sjukvarden och socialtjansten” (SOU 2010:45) hénvisas till vad som sagts i
denna promemoria.

Foredragande borgarriadet Anna Konig Jerlmyr anfor foljande.
Arendet

Regeringen tillsatte 2009 en sérskild utredare med uppdrag att klargdéra och analysera
forutsattningarna for att inom hélso- och sjukvardens och socialtjdnstens omraden
utveckla och forbéttra handelseanalyser av intridffade sjdlvmord. Utredningen fick
namnet sjadlvmordspreventionsutredningen. I arbetet har ingétt att Iimna forslag pa
hur de nya kunskaper som framkommer genom héndelseanalyser ska kunna foras
over till regional eller lokal niva i syfte att komma till praktisk anvéndning i det
sjalvmordspreventiva arbetet. Utredarna har ocksa haft i uppdrag att sdkerstélla att de
forslag som ldmnas sérskilt beaktar lagstiftning som behandlar integritetsaspekter.

I utredningens slutbetinkande foreslas att en ny lag ’lag om hindelseanalys vid
sjdlvmord” infors den 1 juli 2012. Vidare foreslas en lag om behandling av person-
uppgifter vid verksamhet enligt lagen om hiandelseanalyser vid sjdlvmord samt for-
andringar i offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

Forslaget ”’lag om hidndelseanalys vid sjdlvmord” innebér att sjadlvmord som in-
traffat inom sex ménader efter kontakt med hélso- och sjukvarden eller socialtjansten
ska bli foremal for en handelseanalys. En handelseanalys syftar till att utreda om ett
sjalvmord hade kunnat férhindras om verksamheten hade haft battre rutiner, arbets-
miljo, bemanning, ledarskap och organisation etc. Syftet med att analysera ett hén-
delseforlopp som foregatt ett sjilvmord &r att ge verksamheterna insikter och kun-
skaper som &r nodviandiga for att forbéttra och utveckla patient- och klientsédkerheten
och verksamhetens allménna kvalitet. Personal inom socialtjinst respektive hélso-
och sjukvard far skyldighet att informera verksamhetsansvarig nér de far kinnedom
om att ett sjdlvmord intrdffat inom sex méanader frén att den som tagit sitt liv haft
kontakt med den aktuella verksamheten. Polisen och riattsmedicinalverket (RMV) far
en underréttelseskyldighet, som innebér att polisen har skyldighet att informera soci-
altjinsten och RMV att informera hélso- och sjukvarden om intréffade sjalvmord.

Enligt forslaget ska hilso- och sjukvéarden respektive socialtjénsten, var och en,
gora en hindelseanalys som berdr den egna verksamheten. Socialstyrelsen far till




uppgift att inom ramen for sin tillsynsverksamhet ta emot och analysera anmilning-
arna och vidta de atgirder som krévs. Socialstyrelsen far ocksé ritt att genomfora en
egen samlad héndelseanalys i det fall den avlidne har haft kontakt med bade héilso-
och sjukvérden och socialtjinsten eller flera verksamheter inom samma sektor och
verksamheterna darfor gjort var sin hiandelseanalys betrédffande ett och samma sjalv-
mord. Vidare far socialstyrelsen vissa mdjligheter att inhdmta kompletterande upp-
gifter fran andra samhéllsaktorer som fér en lagstadgad uppgiftsskyldighet. I syfte att
underldtta for socialtjansten och hélso- och sjukvérden att fa del av andras analyser
och vilka &tgirder som har varit effektiva foreslas att socialstyrelsen far i uppdrag att
utveckla en IT-funktion som behandlar anmélningar om héndelseanalyser vid sjélv-
mord. Detta skulle enligt utredningen kunna vigleda och underlétta for verksamhe-
terna i det sjalvmordspreventiva arbetet. P4 samma satt skulle socialstyrelsens sam-
manstillning av resultaten fran héndelseanalyser pa aggregerad nivéa kunna bidra till
riktade sjalvmordsférebyggande insatser.

Beredning

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnimnden och #ldrenimnden
for kontorsyttrande pa grund av den korta remisstiden.

Stadsledningskontoret anser att utredningens forslag om hindelseanalyser ir en
viktig del i det suicidforebyggande arbetet. Att genomfora en hiandelseanalys bor
enligt kontoret handla om att pé ett strukturerat sitt genomfora en utredning internt.
Kontoret anser att det dock inte bor faststéllas en sirskild metod for detta i en sér-
skild lag.

Socialforvaltningen anser i sitt kontorsutldtande att utredningen behandlar ett
mycket angeldget samhéllsproblem och anser att det sjadlvmordspreventiva arbetet ar
oerhort viktigt. Staden har deltagit i det s.k. Nollvisionsprojektet som drivs av Stock-
holms ldns landsting. Anstillda inom socialtjansten har genomgétt utbildning som
syftar till att ge 6kad kunskap om suicid och suicidprevention samt praktisk 6vning i
att bemota suicidala personer och nérstdende som har forlorat anhdriga eller andra
nérstdende i suicid eller lever néra en suicidnéra person. Det dr forvaltningens asikt
att det behovs mer kunskap om hur man upptécker och beméter ménniskor som ris-
kerar att bega sjdlvmord och att utbildningsinsatser for personal inom socialtjénsten
och hilso- och sjukvarden dérfor ar viktiga.

Aldrefsrvaltningen ser positivt pa forslaget till ny lag enligt betinkandet. Det ir
gynnsamt att bdde hélso- och sjukvard och socialtjdnst omfattas av samma lag. Det &r
aldreforvaltningens uppfattning att lagforslaget kommer att bidra till ett mer koncent-
rerat forebyggande arbete och ge mer fokus pa problemet i verksamheterna men dven
inom ramen for berdrda utbildningar.

Mina synpunkter

Genom att utveckla och forbattra hindelseanalyser av intréffade sjalvmord skapas en
mojlighet att finna ny kunskap som i framtiden kan bidra i det suicidforebyggande
arbetet. Det dr av stor vikt att rapportering och analyser blir for framtida lirdom, inte
for att finna eventuella felaktigheter eller brister i tidigare hanterade fall. Detta for att
sdkra trygghet hos sévil personal som berdrda personer. Med detta sagt instimmer



jag i att en utveckling av hindelseanalyser och ny kunskap lagger grund for ett pre-
ventivt arbete som med forstaelse kan hjilpa dem som riskerar att bega sjalvmord.

Lagforslaget har tydligt fokuserat pa att skydda integritetsaspekterna for individen
och anhoriga, vilket &r mycket bra. Daremot &r det inte lika tydligt genomarbetat sett
till rimligt 6kad arbetsbelastning eller tydlighet i direktiv och ansvarsfordelning hos
berdrd personal och verksambheter.

Att analysera omsténdigheter vid ett sjdlvmord &r i sig en omfattande process,
men viktig. Varje lardom som kan forhindra nya fall dir en person viljer att ta sitt liv
ar virdefull. Daremot dr varje individ och varje fall pa sitt sitt helt unikt. Att skapa
en gemensam Oversyn och hindelseanalyser for detta omréde stéller stora krav pa
tydliga riktlinjer och direktiv. Nagot som den foreslagna lagtexten stundtals kan sak-
na. Otydligt formulerade lagar och direktiv riskerar 6ppna upp for egen tolkning och
diarmed kan syftet med en bred héndelseanalys mellan de olika aktorerna gé forlorad.
En otydlighet i lagstiftningen skapar dven osékerhet och 6kad arbetsbelastning hos
berdrd personal.

Arbetets tillvagagangssitt, ansvarsfordelning och rapporteringar behover bli tyd-
ligare och klarare for att inte skapa en allt for stor otydlighet och osdkerhet hos soci-
alsekreterare och/eller andra berérda verksamheter. Som forslaget &r formulerat ris-
kerar det att 6ka arbetsbelastningen for personalen inom de olika verksamheterna.
Ska ett sadant ansvar ldggas pa berdrda instanser maste risken for en eventuellt 6kad
arbetsbelastning tydligare ses over.

Att, som lagforslaget foreslar, lata bdde Socialstyrelsen och hilso- och sjukvérden
genomfora egna hindelseanalyser dr en god idé. Daremot maste tydligheten oka i
omfattning och nér en grundlidggande analys ska goras. I lagforslaget finner jag att
det behover fortydligas nér det ar rimligt att gora handelseanalyser, till exempel kring
de fall d& den avlidna haft mycket kortvarig kontakt med socialtjansten. Det dr bra att
samlade analyser gors i det fall personen varit 1 kontakt med flera olika instanser.
Men dven verksamhetsansvaret dér fler aktdrer varit involverade skulle behdva vara
tydligare. Idag kan det vara ett flertal olika aktdrer involverade med en och samma
person, savil privata som enskilda platser. Vissa insatser ar mer kontinuerliga och
langvariga medan andra &r kortvariga. Det kan &ven finnas lika mycket och i vissa
fall mer att lara nér det kommer till allvarligt menade sjdlvmordsforsok.

Lagforslaget har manga likheter med de nu 6kade bestimmelserna inom Lex Ma-
ria och Lex Sarah. En sidrskild lagstiftning pa omradet ar kanske inte helt nddvéndig.

Att utdka den nuvarande tidsramen for nér sjdlvmord ska analyseras fran fyra
veckor till sex ménader ser jag som positivt och viktigt for att kunna skapa ny kun-
skap 1 det suicidforebyggande arbetet. Samtidigt 4r det viktigt att papeka att begang-
na sjilvmord inte endast kan kopplas till socialtjénst eller hilso- och sjukvérd. Det
finns ménga faktorer som kan ligga till grund for beslutet att ta sitt liv.



Jag foreslar att borgarradsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar fol-
jande.

Som svar pa remissen “Héindelseanalyser vid sjdlvmord inom hilso- och sjukvar-
den och socialtjansten” (SOU 2010:45) hinvisas till vad som sagts i denna pro-
memoria.

Stockholm den 25 januari 2012

ANNA KONIG JERLMYR

Bilaga
”Héandelseanalyser vid sjalvmord inom hélso- och sjukvérden och socialtjansten”
(SOU 2010:45), sammanfattning

Borgarradsberedningen tillstyrker féredragande borgarradets forslag.

Det antecknades till forteckningen att Miljopartiet avstar fran att delta i beslutet.



ARENDET

Genom regeringsbeslut den 3 september 2009 bemyndigade regeringen statsradet
Maria Larsson att tillkalla en sérskild utredare med uppdrag att klargéra och analyse-
ra forutséttningarna for att, inom hélso- och sjukvardens och socialtjanstens omréde,
utveckla och forbéttra hindelseanalyser av intriaffade sjdlvmord.

Forslag skulle dven 1dmnas pa hur de nya kunskaper som framkommer genom
hiandelseanalyser kan foras over till regional och lokal niva med syfte att dessa kun-
skaper ska kunna komma till praktisk anvindning i det sjdlvmordspreventiva arbetet.
Utredningen skulle i arbetet sikerstilla att de forslag som ges sérskilt beaktar lag-
stiftning som behandlar integritetsaspekter.

I december 2009 overldmnade Regeringskansliet tre dterrapporteringar av reger-
ingsbeslut for beredning av utredningen. Dessa handlade om:

e att ta fram informationsmaterial som syftar till att 6ka kunskapen dels om
sjdlvmord i befolkningen, dels om vart man vénder sig for att {4 hjélp och
stod

e forslag pé utbildningsinsatser avseende vard och omhéndertagande av perso-
ner med sjalvmordsproblematik samt

e utarbeta ett informationsmaterial om hur man kan forebygga sjalvmordsfor-
s0k och sjdlvmord bland skolelever.

I maj 2010 dverldmnade utredningen delbetdnkandet “Forsta hjélpen i psykisk
hélsa” som behandlar de ovan ndmnda tre dverldmnade regeringsbesluten. Detta
drende behandlar slutbetéinkandet "Héndelseanalyser vid sjdlvmord inom hélso- och
sjukvarden och socialtjansten. Forslag till ny lag” (SOU 2010:45).

BEREDNING

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnimnden och #ldrenimnden
for kontorsyttrande pa grund av den korta remisstiden.

Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjansteutldtande daterat den 5 december 2011 har i huvud-
sak foljande lydelse.

Hindelseanalyser

Utredningen foresldar en sdrskild lag om héindelseanalyser vid sjdlvmord. Idag finns en fore-
skrift om skyldighet inom hdlso- och sjukvarden att géra hindelseanalyser, foreskriften fore-
slds flyttas till lagen och utékas till att omfatta kommunens socialtjinst. Syftet med att gora
héindelseanalyser dr, enligt utredningen, att det ska stdrka det sjilvmordsforebyggande ar-
betet och vara en del i klient- och patientscikerhetsarbetet.

Stadsledningskontoret delar utredningens forslag om att héindelseanalyser &r en viktig del
i det suicidforebyggande arbetet. Att genomfora en héndelseanalys bor enligt kontoret hand-
la om att pa ett strukturerat sétt genomfora en utredning internt. Kontoret menar att det dock
inte bor faststéllas en sérskilt metod for detta i en sdrskild lag.

Utredningen foreslar att hindelseanalyser vid sjdlvmord regleras i en ny fristdende lag.
Enligt utredningen kommer fler aktorer att medverka i det sjdlvmordspreventiva arbetet och
héndelseanalyser kommer att generera kunskap for ett systematiskt forbattringsarbete. Kon-
toret dr dock tveksamt om detta behover regleras i en sérskild lag da det redan finns fore-



skrifter for hilso- och sjukvarden och kommunerna genom de utdkade bestimmelserna inom
Lex Sarah och Lex Maria. Om hindelseanalyser ska goras i enlighet med utredningens for-
slag dr det viktigt att betona att fokus ska ligga pa att finna forbéttringar i arbetet mot sjalv-
mord och inte pa att hitta fel som eventuellt begétts.

Kontoret har ingenting att erinra mot férslagen om att bade hélso- och sjukvarden och
socialtjansten foreslds gora egna hiandelseanalyser. Socialstyrelsen ska dérefter genomfora en
samlad hindelseanalys i det fall den avlidne haft kontakt med bade socialtjinsten och hélso-
och sjukvarden. I utredningens forslag ségs dven att en samlad hindelseanalys ocksa kan ske
om den enskilde som begétt sjalvmord haft kontakt med flera verksamheter inom samma
sektor dir de olika verksamheterna gjort separata handelseanalyser. Kontoret har inget att
erinra mot att en sddan samlad hindelseanalys gors.

Underrittelse, rapporteringsskyldighet inklusive utokad tidsram for rapportering

Utredningen foreslar att rapportering om begénget sjalvmord omedelbart ska genomforas
av de rapporteringsskyldiga, d v s socialtjanst och hilso- och sjukvard. Rapporteringen ska
lamnas till verksamhetsansvarig. Utredningen foreslar att rapporteringsskyldigheten ska
gilla sjdlvmord som intraffat inom sex ménader fran det att personen som tagit sitt liv haft
kontakt med verksamheten. Nar det géller socialtjansten ska skyldigheten dven gilla i de fall
personen som tagit sitt liv kunnat komma i fraga for insatser inom socialtjénsten.

Nér dodsorsaken faststéllts som ett sjdlvmord foreslar utredningen att polismyndigheten
underréttar socialtjdnsten. Pa motsvarande sétt foreslar utredningen att rattsmedicinalverket
underrittar verksamhetsansvarig inom hélso- och sjukvarden om personen som tagit sitt liv
inom de senaste sex manaderna haft kontakt med verksamheten.

Kontoret stiller sig tveksam till utredningens forslag och menar att vissa skrivningar
maste fortydligas. Det krévs ett klargdrande nér det &r rimligt att gora hindelseanalyser, till
exempel om det ska goras en hindelseanalys nér den avlidne haft mycket kortvarig kontakt
med socialtjansten under sexmanadersperioden fore sjalvmordet.

Kontoret avvisar forslaget for socialtjanstens rapporteringsskyldighet med hanvisning till
otydligheten i vad som menas med: “kunnat komma i frdga for insatser inom verksamheten”.
Formuleringen é&r allt for oklar och skulle valla socialtjansten stora tillimpningsproblem
samt ge socialtjansten ett utredningsansvar som ar orimligt.

Kontoret menar att det dven finns oklarheter i utredningen med forslaget om underréttel-
seskyldighet avseende polismyndighet och rittsmedicinalverket. Det 4r komplext och nést
intill praktiskt omojligt idag att utforma ett heltdckande underréttelsesystem mellan sa
ménga olika aktorer som det finns p4 marknaden idag. Kontoret menar att omradet maste
utredas mer ifall det ska lagstiftas om héndelseanalyser.

I utredningen foreslas att nuvarande tidsram om fyra veckor for de sjalvmord som ska
analyseras utdkas till att omfatta sex ménader. Kontoret ser positivt pa att tidsramen utokas
da det &r viktigt att f4 vetskap om en klient som varit i kontakt med verksamheten tagit sitt
liv. Vikten av kunskap och analys av ett beganget sjalvmord ar av storsta vikt for att forsoka
forhindra att nya begas. Dock kan frégan om begangna sjalvmord inte endast hanforas till
socialtjénst eller hélso- och sjukvard. Det &r viktigt att vara medveten om att det &r manga
faktorer som péverkar en médnniskas beslut att ta sitt liv.

Ett gemensamt férebyggande arbete 6ver myndighetsgrénser ar av stor vikt for att mini-
mera sjalvmord och arbeta suicidpreventivt. Inom Stockholms 14n bedrivs ett gemensamt
projekt for SuicidPrevention, SPIS. Projektets syfte och mél ar att 6ka involverade myndig-
heter/organisationers, i samverkan, samlade féormaga att forebygga, forhindra och folja upp
sjdlvmord och sjalvmordsforsok. Ett sjalvmordsforebyggande arbete &r en folkhélsofraga
som berdr alla i samhéllet och forebyggande arbete méste byggas pa bred front av alla. Han-
delseanalyser blir en viktig del i detta arbete.

Verksamhetsansvarigs anmilan till Socialstyrelsen

Utredningen foreslar att verksamhetsansvarig ges en skyldighet att till Socialstyrelsen
snarast anméla ett sjilvmord som varit foremal for en hédndelseanalys. Statens institutionssty-
relse eller den som bedriver yrkesméssig enskild verksamhet inom socialtjansten ska infor-



mera berdrd socialnimnd om anmélan.

Kontoret menar att ytterligare fortydliganden méste goras avseende verksamhetsansvaret.
Det finns ménga olika aktorer som kan vara inblandade i en ménniskas insatser av vard och
omsorg, och inom socialtjdnsten finns savél privata utforare som kop av enskilda platser.
Vissa insatser ar kortvariga medan andra &r langvariga och genomgripande.

Socialstyrelsens skyldigheter

Utredningen foreslér att Socialstyrelsen ges skyldighet att sdkerstélla att anmaélda sjélv-
mord har analyserats i nddvandig omfattning samt att den verksamhetsansvarige vidtagit
nodvéndiga atgiarder som kravs for att i mojligaste mén forhindra sjalvmord. Socialstyrelsen
foreslas dven fa ett ansvar att sprida information om de analyserade sjdlvmorden samt i 6v-
rigt vidta de dtgérder som analyserna motiverar. Harutover foreslas att Socialstyrelsen ges en
skyldighet att genomfora samlade hdndelseanalyser i syfte att klarldgga om samarbete och
samverkan maste utvecklas sa att det sjalvmordsforebyggande arbetet stirks.

Kontoret menar att pd samma sétt som hindelseanalyser ska goras i direkt anslutning till
underrittelse inkommit till socialtjanst och hélso- och sjukvard sa ska Socialstyrelsen tillse
att aterrapporteringen av en samlad analys sker snabbt med fokus pé forbéttringsarbete.

Ekonomiska konsekvenser

Utredningen foreslar att Socialstyrelsen tilldelas medel for att ta fram IT-stod med en sir-
skild funktion for hdandelseanalyser vid sjalvmord. Harutover menar utredningen att genom-
forande av forslagen i den nya lagen inte medfor nimnvérda ekonomiska eller andra konse-
kvenser for stat, landsting eller kommun.

Kontoret anser att utredningens forslag sammantaget innebér en utvidgning av skyldighe-
ter jamfort med dagens lagstiftning vilket betyder att det bor regleras i enlighet med finansie-
ringsprincipen. Att gora hindelseanalyser kriver efterforskning i flera led samt noggrannhet
i utredningsforfarande. Det finns stora likheter mellan den foreslagna lagstiftningen och de
nu utbkade bestimmelserna inom Lex Sarah. Kontorets beddmning &r att en sérskild lagstift-
ning pa omradet dérfor inte dr nddvéndig.

Sekretess

Enligt lagens mening blir det inte blir ndgot informationsutbyte mellan socialtjénst och
hélso- och sjukvard, det blir socialstyrelsen som fér ta in nédvandiga uppgifter for att fa en
komplett bild av en hindelse. Nuvarande regler enligt Lex Sarah och Lex Maria ska tillim-
pas. Socialstyrelsen ska ta fram en it-funktionalitet for anméilningar och kontoret menar att
staden far avvakta hur anmélningsskyldigheten till socialstyrelsen &r tankt att utformas ifall
att det lagstiftas om héndelseanalyser.

Socialforvaltningen

Socialforvaltningens kontorsutldtande daterat den 15 december 2011 har i huvud-
sak foljande lydelse.

Forvaltningen anser att utredningen behandlar ett mycket angeléget samhéllsproblem och
menar att det sjilvmordspreventiva arbetet &r oerhort viktigt. Staden har deltagit i det s.k.
Nollvisionsprojektet som drivs av Stockholms ldns landsting. Anstéllda inom socialtjansten
har genomgatt utbildning som syftar till att ge 6kad kunskap om suicid och suicidprevention
samt praktisk 6vning i att beméta suicidala personer och nérstaende som har forlorat anhori-
ga eller andra nérstéende i suicid eller lever néra en suicidnéra person. Det dr forvaltningens
asikt att det behdvs mer kunskap om hur man upptécker och beméter ménniskor som riskerar
att begé sjalvmord och menar darfor att utbildningsinsatser for personal inom socialtjéansten
och hilso- och sjukvarden &r viktiga.

Savil socialtjanstens som hélso- och sjukvardens ansvars- och verksamhetsomréden &r
breda och omfattande. I lagforslaget anges vad som avses med socialtjanst respektive hilso-
och sjukvard. Socialtjénst definieras som verksamhet som ger insatser enligt framfo6rallt SoL,



LVM, LVU och LSS. Detta innebér sa skilda ansvarsomrédden som tvangsvard och frivillig
vérd av missbrukare, institutionsvard av ungdomar, bistdndsbedomda 6ppenvardsinsatser till
olika malgrupper, sérskilda boenden, hemtjénst, ekonomiskt bistand, boendestdd, kontakt-
personsverksamhet etc. En mycket stor del av dessa insatser utfors av olika privata utforare.
Vissa insatser ar kortvariga medan andra &r langsiktiga och genomgripande. For socialtjéns-
tens del anges vidare att skyldigheten att genomfora en hidndelseanalys dven géller i de fall
personen som tagit sitt liv hade kunnat komma ifrdga for insatser inom verksamheten. For-
valtningen anser att det dr angeldget att hindelseanalyser genomfors i varden sé att eventuel-
la brister i organisation, bemd&tande, arbetsmiljo etc. kan atgérdas, men stéller sig tveksam
till om det ar rimligt att genomfora hindelseanalys i de fall den avlidne haft mycket kortva-
rig kontakt med socialtjdnsten under sexmanadersperioden innan det intriffade sjalvmordet.
Det bor dérfor tydligare klargoras i vilka situationer det &r rimligt att handelseanalyser
genomfors.

Forvaltningen menar att det finns mycket stora likheter mellan den foreslagna lagstift-
ningen och de utdkade bestimmelserna inom Lex Sarah. Staden har nyligen genomfort ut-
bildning och tagit fram rutiner for hur Les Sarah anmélningar ska handldggas. Bedomningen
ar att en sdrskild lagstiftning pa omrédet inte &r nddviandig utan att de foreslagna atgiarderna
bor kunna inrymmas inom ramen for Lex Sarah respektive Lex Maria.

Aldreforvaltningen

Aldrenimndens kontorsutlatande daterat den 19 december 2011 har i huvudsak
foljande lydelse.

Aldreforvaltningen ser positivt pa forslaget till ny lag enligt betéinkandet. Det ér gynn-
samt att bade hélso- och sjukvard och socialtjdnst omfattas av samma lag. Det &r dldrefor-
valtningens uppfattning att lagforslaget kommer att bidra till ett mer koncentrerat forebyg-
gande arbete och ge mer fokus pé problemet dels i verksamheterna men dven inom ramen for
berdrda utbildningar.

For hélso- och sjukvérdspersonalen i stadens vard- och omsorgsboenden innebér lagfor-
slaget inga storre fordndringar dé det redan idag utfors handelseanalys och anmélan i sam-
band med sjdlvmord. Forandringen utgdrs av att dodsorsaken maste vara faststélld och an-
méld som sjdlvmord i Socialstyrelsens dodsorsaksregister av RMV. Dédremot innebér lagfor-
slaget nya uppdrag for personal som fullgér uppgifter enligt socialtjanstlagen.

Idag sker héndelseanalys och anmélan dven vid misstanke av och forsok till sjalvmord.
Det framgér inte i betdnkandet om dessa ska kvarstd som en anmélningspliktig héandelse
enligt Lex Maria eller helt utgd. Nigot som bor klargoras i lagtexten. Aldreforvaltningen
anser att, som en viktig del i patientsékerhets- och sjalvmordspreventiva arbetet, bor ocksa
dessa incidenter foranleda en hiandelseanalys d&ven om anmélningsskyldighet inte foreligger.



