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At ildras ar pa flera sitt ltrare idag 4n £6r 30 eller 50 &r sedan. Medicinska framsteg och dkad vélfird har
gjorc att vi ofta kan leva hilsosammare och lingre liv. Men fér minga priglas dldrander tyvirr av ensambet

och psykiska problem.

Statistik visar att dldres psykiska ohlsa dr ett eftersatt omréide och att psylisk ohdlsa och sjilvmeord 4r
vanligt bland dldre. Depression ir tre ginger si vanligt bland dldre personer. Detsamma géller flera andra

typer av psykisk sjukdom.

Psykisk ohiilsa hos ildre 4 ofta ett bortgldmt probiem som férknippas med skamlinslor. Dessutom betrak-
tas ofta depression, dngest och andra psykiska sjukdomar som ect naturlige titlstind for de dldre. Minga far
dirfor inte adekvat behandling.

Aldretelefonen startades zor2 f6r ate hjilpa dessa personer — dldre som ofta saknar anhériga, och vars liv
underlictas av arc fi en minsklig kontake via relefon,

Nir vi lanserade Aldrerelefonert i november 2012 var vi till en bdrjan osdkra &ver vilket mottagande den
skulle f4. Vi marknadsfarde den med utskick och begrinsad annonsering, men visste inte om vi skulle na
mélgruppen, och var inte helt sikra pi om de behévde vire stod.

Tire halvar efter start ser vi nu act behover av Aldretelefonen ir stort. Vira volontirer som besvarar samtalen
ir upptagna storre delen av tiden, och de flesra samtal ir yeterst angeligna. De som ringer uctrycker ofta
stor tacksambet f&r arc vi finns.

Vi kan inte ecbjuda behandling, men nir tankarna ir mérka och tunga kan ett gote samral bli en vénd-
punke. Fér en del kan det ocksi ge stod till arc séka mer professionell hjalp.

Totalt har vi tagit emot &ver 500 samtal det forsta halvarer, villet var det mal vi hade sact. I denna rapport
beskrivs verksamheten ach exempel ges pi samral. Vi hoppas att rapporten kan inspirera till fortsats arbete
for att hjilpa aldre med psykisk ohilsa. Alla goda krafter behdvs!

Vi vitl samtidigs passa pd och tacka huvudfinansidrerna av Aldretelefonen: Stockholms Stads Aldreférvale

ning och Stiftelsen Solstickan.

Stockholm, maj 2013

Cecilia Modig
Ordfsrande
Foreningen Psykisk Hilsa

Carl von Esen
Generalsekreterare
Fareningen Psykisk Hilsa



"Nar vi traffar
nagon ansikte mot
ansikte sa gor vi
alltid bedomningar,
aven sma sadana.
Pa telefon kan vi
bara skapa oss
forestallningar
utifran rosten.”

“En av de framsta
mojligheterna med
telefonradgivning
Gie tillgéingligheten
-~ geografin ér
inget problem.
Dessutlom framjar
telefonradgivning

t_ en icke-domande

*Naturligtvis
masie vi vara
goda lyssnare.
Attlyssna pa
bakgrunden, tll
pauser. att vad
som inte siags ar
lika viktigt som
vad som sigs.”

"Enkla saker som
att anvanda 6ppna
fragor och att
sammanfatta bor
vara en del i varje
kontakt.”

Citat av. Maxine Rosenfield,
en av.varldens ledande
experter pa telefonradgiviing.




2. Aldretelefonen
— medminskligt stod

Aldretelefonen rilear sig till dldre som har problem och mér
psykiske daligt. Stédtelefonen dr ppen vardagar kl 10—15
och ir bemannad av utbildade volontirer. Samtalet kostar
uppringaren bara en markering.

Minaderna innan Aldretelefonen startade i november 2012
rekryterades och utbildades 20 volontirer, de flesta nyblivna
pensionirer och med en bakgrund inom vird och omsorg.
Foretridesvis psykologer, kuratorer, bistindshandliggare och
personer [rin skolans virld, alla med ling yrkeserfarenher.,

Ect inslag i aAsc-Nyheterna om att Aldretelefonen skulle
starra lockade minga incresserade ace bli voloncirer. Rekryte-

ring skedde ocksa via foreningens kontakenit, nyhetsbrev och

ridskrift.

UTBILDNING

Voloneirerna erhdll en halvdags introduktionsutbildning
infor starten dir imnen som éldres psykiska hilsa, ldre-
omsorgens organisation och stdd samt samealsmetodik rogs
upp.

Yecerligare ecc uthildningstillfille erbjéds efter tre manader
da en psylkiater och specialist i geriatrik berdrtade om demens

och depression.

HANDLEDNING

Volontirerna har fatc extern handledning i mindre grupper
vid tre tillfillen frin starten, dir crfarenheter och metodfra-
gor har tagits upp. Handledning kommer att erbjudas tvi
ganger per termin.

Gruppen volontirer triffas ocksa f6r cte metodmére varje
rermin dér viktiga frigor kring ramar, policy och samrals-
metodik tas upp

MARKNADSFORING

Marknadsféring av Aldretelefonen har gjorts via Stockholms
Aldreforvalenings webbsida och nyhetsutskick till all lednings-
personal.

I samband med lanseringen intervjuades samordnaren
for Aldretelefonen i flera P4-radionyheter runt om i landert.
Annonser om Aldretelefonen har inféres i Metro Stockholm,
propensioniten och Aldre i Centrum.

Vardguiden, som delats ut till alla Stockholms hushill
i mars, Mitr i Sédermalm och Veteranen har skrivit om Aldre-

telefonen.

Alla diakoner i Stoclholm samt Aldremottagningen pi
S:t Gérans sjukhus har informerats om Aldretelefonen.
Utskick av affischer och visitkort om Aldretelefonen har
gjorts till alla Stockholms dldreboenden, 4dldreomsorgsverk-
samheter och virdcentraler samt till landets alla dldreférvale
ningar. Mdnga bistindshandliggare och dldreverksamheter
runt om i landet hér av sig och vill ha informartionsmaterial.
Aldretelefonen finns oclsa pa Facebook.

ANONYMITET

Volontirerna arbetar ideellt tvd fasta pass per manad. Etc

pass varar i tv och en halv timme, 10:00-12:30, alternative
12:30—15:00. Uppringaren och volontirer dr anonyma for var-
andra. Efter avslutat samtal gbrs en utvirdering av samrealet pd
et sarskile formulir for statistik och infér kvalitetsutveckling

av samtalsstodet.

ATT VARA VOLONTAR

Aldretelefonen erbjuder medminskligt stod. Den viktigaste
uppgiften for vira volontirer ir att stédja den hjilpsékande
uppringaren. Det gor vi genom att lyssna, trosta och bekrifta
minniskan p andra sidan luren. Vi erbjuder en stunds
dngestlindring och férséker vara et stillfsretridande hopp.

Vid behov hinvisar vi vidare till annat eller professionellt
stod.

Efter de férsta fyra manaderna intervjuades vara volontirer
om vad de tycker om atc arbeta ideellt som svarare. Alla tyckte
atc de det kiinns meningsfulle, roligt och givande. Extra
meningsfullt kinns det att stodja en ildre person.

Manga dr ndjda med ate £ dela med sig av sin kunskap
och att ens erfarenheter kommer till nytta. Samtalen innebir
medminskliga mbten som oclesd ger nigot tillbaka uttryckee
fera: "Nir man gér ndgot f6r ndgon annan, gér man ocksa
nagot for sig sjalv.”
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3. Statistik I ran samtalen
till Aldretelefonen

Under perioden 12 november — 30 april har 565 samcal tagits
emot av Aldrecelefonens voloncirer,

Stédrelefonen har varit 6ppen alla vardagar, dven under
mellandagarna kring jul- och nyirshelgerna.

STODJANDE SAMTAL

De flesta samtal, 82 procent, har varit st('idjande samtal dir de
uppringande har egna problem. Men négra samral har kom-
mit frin anhdriga och personer som vill fa information om
Aldretelefonen eller som vill ha rid om vart de skall vinda sig.

Ectt fital samtal har handlat om behov av praktisk hjilp och
de har hinvisats vidare till, till exempel Aldre direkr.

FORTIDSPENSION

Den storsta andelen hjilpsékande har varic mellan 70 och 85
4r, men en nistan lika stor del har varit under 65 ar. Det for-
klaras med att det ir personer med psykiatriska problem och
frtidspension som ringer minga ginger i veckan.

Andelen ateruppringare dr hég. Det dr personer som minga
ginger inte har nigon annanstans att viinda sig. Dessa samtal
ir ofta korta och fungerar som medminskligt stéd, de ger
trygghet och bryter uppringarens ensamhet.

NATVERK

Nistan hilfren av alla samral handlar om ensamhet. Tyvirr
ir minga ildre ensamma, deras nétverlc har runnats uc under
aren. Ens partner kan ha détt. Barn och barnbarn bor pd
annat hall eller har inte tid art triffas. Psykisk ohilsa leder

ocksi minga ganger till ensamhet och vice versa.

SKAMKANSLOR

Deptession ir tre ginger si vanlige bland ildre personer. Den
psylkiska hilsan ir ofta ett boreglome problem som forknippas
med skamkinslor.

Aldretelefonen deklarerar dppet ate den viinder sig till
personer som mir psykiskt daligt och det visar sig vara en
mélgrupp som hictac dit. Hilften av alla samtal handlar om
detta. Manga har en psykiatrisk diagnos och ett livslingt
lidande att bericta om.

aj

SJALVMORD

Manga uppringare ir deprimerade och talar om att de inte
orkar eller vill leva lingre, 23 procent av samtalen tar upp en
sjalvmordsproblemaril.

Aven fysisk ohilsa, smirta och sjuldom 4r teman f&r
samtalen. Relationsproblem med barn, partnern och grannar
kan vara andra problem som tas upp. Liksom oro f6r biverk-
ningar av mediciner, praktiska hjilpbehov och sorg efter nira

anhorig.

HELA LANDET

De flesta sameal kommer fran personer boende i Stockholm
och Stockholms lin, men samtal kommer ocksa frin Svea-
land, Gétaland och Géteborg,

Uppringarna ir oftast kvinnor, 79 procent, 449 var kvinnor
och 20 procent, 114 har varit min.

HALVTIMME

Hela 75 procent uttrycker spontan tacksamhet fér samtalet.
Ect samral varar ofta i cirka 30 minuter, men det kan dven

bli lingre. Kortare samtal handlar ofta om information och
hanvisning till annan hjilp eller vird. Man kan notera att det

inte har forekommit ndgra skiimt/oseridsa samtal.



Prata om
ensamhet.
hopploshet
eller hur
man lagar

riktigt goda
raggmunkar.
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4. Exempel pa vad olika
samtal kan handla om

Volontir: Vilkommen, du har kommir till Aldretelefonen.
Uppringare, en kvinna: Hej, jag mér sa dalige...
Volontir: Du liter ledsen, vill du berfitta mer?
Uppringare: Jag ir si orolig for hur allt skall gd. Jag orkar
inte mer.

Volontir: Vad har hane?

Uppringare: Min man dog for ndgra manader sedan. Jag
kan bara rinka pi honom...

Volontir: Beklagar sorgen. Hur méanga ir var ni tillsam-
mans?

Uppringare: Kdnns som alltid, vivar gifra i 55 ar. 5a fick
han en stroke och dog. Pang bom. *gracer*

Volontir: Det dr tungt for dig..

Uppringare: Ja, varfor skall jag leva. Kan jag inte fa db jag
ocksa?

Volontir: Ar det si det ldinns nu?

Uppringare: Ja, jag dr sd ensam. Allc piminner om honom.
Jag kan kinna hans luke...

Volontir: Det liter som ni har haft ett fint linge liv tillsam-
mans... .

Uppringare: Ja, det har varit bra. Ecc bra liv,

Volontir: Har ni nagra barn?

Uppringare: N4, det blev aldrig ndgra. Men vi har tagit
hand om hans brorsbarn. De har varic som vira egna. Men
de har fullt upp med jobb och sina egna barn. De ringer
ibland.

Volontir: Vinner, har du nigra vinner du kan prata med
och triffa?

Uppringare: Det dr inte minga lvar. De som finns vill jag
inte belasta med mina problem.

Volontir: Jag finns hir och lyssnar girna pa dig...

Volontir: Hej, du har kommit till Aldretelefonen.
Uppringare, en man: Ar jag anonym?

Volontir: Absolut.

Uppringare: Jag behéver prata med nigon.

Volontir: Lt hra, vad har du pa hjirtac?

Uppringare: Jag har varit gift tre ginger. Den forsta kvin-
nan bedrog mig, den andra dog av cancer kort efter virt
giftemal. S4 sminingom wriffade jag en ny kvinna som jag
gifte mig med och som nu tar all krafc ur mig. Jag orkar inte
lingre... Jag dr ju snart 86 ar.

Volontir: Vill du beritta vad som har hine?

Uppringare: Vi gifte oss pd dldre dar och sd fick hon en
svar kronisk sjukdom. Dé ville hon skiljas. Jag forstod aldrig
varfér... Jag kinner mig si ensam. Jag ir ledsen...

Volontir: S trikigt och svare for dig.

Uppringare: Ja, jag vill bara ra det lugnt, har opererat hjir-
rat. Miste 4 ta det lugnt. Har en tid hos psykiatrin nista
vecla. Jag ringde dem f6r jag behaver hjilp, jag mér inte bra,
Volontir: Sa bra. Hur har du det pa dagarna?

Uppringare: Nu vill hon att jag skall hjilpa henne. Hon
ringer och kriver att jag skall handla, tvitta och stida. Men
jag orkar inte. Jag tror inte jag kan klara av det hir.
Volontir: Har hon inte hemtjinst som kan hjilpa till?
Uppringare: Jo, men hon behdver mer hjalp dn vad de kan
bista med. Jag orkar inte, samtidigt ir jag ju si snill. Om en
minniska vill ha hjilp di stiller jag upp. Jag 4r for snill...
Vad skall jag ta mig ill?

Volontir: Lirer som du ver vad du vill och vart du nu kan
vinda dig f&r act fa mer hjilp.

Uppringare, en kvinna: Tack for att du orlade lyssna. Nu
kinns det mycket bittre!

Volontir: Vilkommen till Aldretelefonen.
Uppringare, en kevinna: Jag vill bara beritta att jag har drit
pannkaka till lunch!

Volontiir: Later gott!

Uppringare: Ja, med jordgubbssylt.

Volontir: Vad har du mer gjort i dag?

Uppringare: Kopte en trisslott och nu skall jag disla.
Hej da!

Volontir: Hej, d! Ha det s bra!

Uppringare: Jag kanske ringer senare.

Volontir: Du ir 53 vilkommen!

Uppringare: Tack och hej!

Samtalen ir inte autentiska, de ir inspirerade av verkliga
samral och 4tergivna for att spegla hur samralen kan lita.



Prata om
sorg. saknad
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knepiga ordet
i sondags-




5. Psykisk ohiilsa och aldre

INGVAR KARLSSON, DOCENT OCH OVERLAKARE
VID SAHLGRENSKA AKADEMIN VID GOTEBORGS
UNIVERSITET, VICE ORDFORANDE | SVENSK
FORENING FOR ALDREPSYKIATRI.

Aldre manniskor drabbas ofta av psykisk ohilsa och frek-
vensen dkar med stigande dlder. Kunskapen om psykiska
sjulcdomar hos dldre inom sjukvird eller kommun har dock
inte hallit jimna steg med denna utveckling, Sjukdomsbild,
sjukdomsorsak, diagnas tik och behandling 4r till ménga delar
annorlunda in hos yngre.

Psykiska sjukdomar och psylkisk ohilsa ucgér en stor del
av ildres sjukdomspanorama. Manga psykiska sjukdomstill-
stand fortsicter hela livet, som dterkommande depressioner,
manodepressiva sjulkdomar och schizofreni. Andra tillstind
debuterar i hog ilder.

Bide nydebuterade sjukdomar och sjukdomar som funnits
ridigare, kommer att paverkas av aldrandeprocesser. Ytter-
ligare en aspeke dr tilllkkomst av demenssjukdomar. Demens
orsalas av skador i hjirnan. Detdr mindre kint att ocksa
psykiska sjulkdomstillstind kan bero pd hjirnskador.

Nydebuterad psykisk sjukdom i hég glder har som regel
en bakomliggande orsak sisom en hjirnskada. Men ocksi
psykiska pafrestningar, kroppslig sjukdom och likemedel kan
leda till psykiska sjukdomstillstind i hég dlder.

RESERVER PAVERKAS

Det finns ingen klar grins fér nir dldrandet incrider. Ald-
rande ir en gradvis forindring som kan te sig olika hos olika
minniskor. Hjirnans dldrande bdrjar oftast bli mirkbar
biologiskt vid ca 70 drs alder. Det betyder inte att mentala
funkrioner minslear utan de reservmarginaler som finns redu-
ceras allt mer. Sjukliga tillstind som drabbar hjirnan kommer
diarfor ace £ en alle stérre genomslagskralt ju mer hjirnans
reserver paverkas. Om inga sjukliga férindringar tillscoter
kommer mentala funktioner att bibehallas liver ut.

En skada i hjirnan leder till funkdionsférindringar. Vad
som paverkas ir beroende av var skadan siter. Dirfér kan
olika sjukdomsprocesser leda till likarcade sj ukdomsbilder.
Samma typ av sjukdom kan oclsi fa olika symtom beroende
p hur hjirnan skadas. Om en skada drabbar ett omride som
har betydelse for tankeférmagor skapas en demensbild. Om
omridet har betydelse fér psykiska funktioner kan en psykisl
sjulkdomsbild uppsta. Det gor atc sjukdomsbilden kan omfarca
sivil kognitiva formigor som psykisk sjulddom och ocksa
ibland omfacta mer in en psykisk sjukdomsdiagnos.

En vanlig orsak till hjirnskada dr karlforindringar och
blodproppar. Dessa leder till atc hjirnan slcadas och symtom

uppstar. Aven hjirnforindringar vid Alzheimers sjukdom
leder oftast till psykiska sjukdomssymtom — vid sidan av
stbrningar av minne och tankeférmagor.

En viktig aspekt dr sambandet mellan psykisk ohilsa och
kroppslig sjukdom. Detta &r mest studerat vid depressiv sjuk-
dom. Vid kroppslig sjukdom fordubblas risken fér depression.
Det giller oberoende av var den kroppsliga sjukdomen finns
och dr inte heller orsakad av vetskapen om att det finns en
sjukdom, dven om detta ocksa kan paverka stim ningsliget.
Man bbrjar forsta att kemiska budbarare "cytokiner” bildas i
kroppen vid sjukdom och kan passera in i hjirnan. Detta kan
leda till bland annat depressionstillstind.

MENTAL HALSA

Hjirnan paverkar ocksé kroppen och kroppsliga sjukdomstill-
stind. Vid egentlig depression finns en kraftigt 6kad dadlig-
het i kroppslig sjukdom upp till 23 ganger det forvintade.
Behandling av depression tycks kunna minska dédlighet i
leroppslig sjulkdom.

Fysisk altiviter paverkar mental hilsa. Forbitering av fysisk
aktivitet via trining, minst 30 minuter minst tvi ginger per
vecka, kan forbictra kognitiva funktioner. Triningen skall
vara mattlig och inte hard. Ocksa depressiva tillstind forbite-
ras av fysisk aktivitet pi samma siicc. Sannolike dr otillricklig
fysisk akrivitet en vikeig faktor fr psykisk ohilsa i hog ilder.

Psykiska trauman &r en annan vanlig orsale till psykisk
sjukdom hos #ldre dir det framféralle skapar depressiva till-
stind. Sorg leder, framférallt hos min, till depression.

SOCIAL STIMULANS

Fysiskt handikapp kan leda till depression. I detra fall kan
sannolike bide psykogena melanismer, det vill siga upp-
levelsen av handikappet, men ocksi den minskade fysiska
aktiviteten som ett handikapp medfor ligga bakom.

Det éir i praktilen svire att veta om ett psykiske trauma
ir det som ligger bakom en depression. Den som drabbas av
depression dvervirderar i prakeiken yttre hindelsers bety-
delse. Det r vanligt ocksa bland vardpersonal atc se yttre
hiindelser som orsak till en depression och en vanlig orsalk till
underdiagnostik.

Social stimulans ar ocksé viktigt for att bibeh4lla normala
mentala funktioner. Brist pa psykosocial stimulans dr en
vikrig faktor, bide for uppkomst av psykisk ohilsa och som
etrsitt att behandla.
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SUSANNE ROLFNER SUVANTO, KONSULT OCH
PROJEKTLEDARE FOR SVERIGES KOMMUNER OCH
LANDSTINGS UTBILDNINGSSATSNING FORSTA
FUALPENTWLPSYMSKFMLSAFORSENDRER,SOM
STARTAR | HOST.

Dec leanske ir en av de vanligaste myterna — atr det &r natur-
ligr art vara ledsen och deprimerade nar man blir dldre. For
hur kul kan det va'? Jo, det lkan fakeiske vara hur leul som helst
ot man fir leva som sig sjilv hela livet.

En del av att kunna 3 leva sire liv pd samma villkor som
andra oavsett alder ir art psykisk ohilsa tas pd allvar.

Psyleisk ohilsa cavsert ilder kan bide forebyggas,
behandlas och férbatcras. Det innebir ate bade den som
méter den enskilda och den drabbade siilv far dkad kun-

skap att kinna igen olika typer av psykisk ohilsa och veta
vacl man ska gora dé.

Om vi bland befollning en enskild dag skuli mica hur
manga som ir drabbade av en depression skulle vi troligtvis
tanda pi cirla 4~6 procent. Vid en likartad métning bland
vuxna &ver 65 ir skulie vi finna cirka 1215 procent.

SJALVMORD

Art fer afdre vuxna riskerar acr drabbas av depression beror
p biologiska, sociala och psykologiska faktorer. Dessvirre
har vi blivit lite f8r fokuserade pd den [ysiska hilsan och
ohiilsa i méter med dldre vuxna och det miste vi drgérda, For
den yteersta konsekvensen av framférallt en depression ir
sjilvmord och de flesta fulibordade sjilvmord finner vi just

i gruppen dldre min,

[ studier av sjiivmord bland ildse visar de sig atz depres-
sion och alkoholmissbruk ékar rislen men inte demenssjule-
dom eller livshotande sjukdom.,

1 en annan studie visar det sig ate sidana insatser som
smirtlindring, beviljad hemtjinst eller att £ flycea dill ert
sarskilt boende kunde befria Fran depression ach ge livslusten
tillbaka.

Det finns ocksa ett stort behov av act fA méjlighet att sam-
tala — bade i form av det vardagliga samtalet som det behand-
lande samralet. Aldretelefonen kan vara just ete sadant stod
som ger méjlighet att dterfinna hopp. Ett samtal som ocks
kan ge stad att ta kontakt med virden och ra site psykiska
iflabefinnande pd allvar.

3. Det éir inte “naturlig
vara ledsen som aldre

i3

OKAD FOKUSERING

Det finns psykoterapeuter som vittnat om att dldre vuxna &r
mer motiverade och angeligna 2n yngre ate £ mojligher ate
bearbeta svarigheter som man upplever i livet. Tiden for art
ligga till ritra det som livet keiiver dr kortare ju dldre vi blir
och det 8kar vir fokusering.

Men det ir inte bara vira frestillningar om aldrander
som en "depressiv” period som lett till atc den psykiska
ohilsan hos dldee ir eftersatt och dold. Aven synen pi "aldre”
respektive "psykisk sjukdom” paverkar. Det ir minga som bar
pé bilden av den ildre som en gammal kvinna med rollator,
en snill mormor samridigr som bilden av psykisk sjukdom ér
kopplat till en yngre man med en psykossjukdom. Bilderna
gar inte ihop och omridec blir d3 forknippat med bide alder-
ism” och “stigema”.

Jag ir glad are detta nu ir pa vig act viinda och att s3 minga
bra initiativ och satsningar ir pi gang och dir Aldretelefonen
ir en del. Livet bjuder pi minga skeenden utan grinser si lit
oss oclsd ge stdd uran grinser baserar pa dlder, kin, ussprung
eller sexuell Eiggning, Vi har en unik gemenskap —viir alla
fodda minniskor!

REFERENSGRUPP

En referensgrupp har triffats under arbetet med att
starta Aldretelefonen for art vara rid- och idégivare.
I referensgruppen ingdr férutom Susanne Rolfner
Suvanto:

Eeva Espalani, specialistsjukskbtersia
Aldrepsykiatriska teamet, Psykiatri Sédra Stockholm
Carl von Eisen, generalsckreterare Foreningen
Psykisk Hilsa

Hans Gentzel, prist, leg psykoterapeut, handledare
Kristian Molander Séderbolm, leg psykolog,
Féreningen Psykisk Hilsa

AnnMarie Orrenius, leg psykolog och leg psykortera-
peut, Foraldratelefonen

Marita Sundell, Bldreférvakningen, Stockholms sead
Marie-Louise Séderberg, projelctledare/samordnare,
Foreningen Psylisk Hilsa

Barbro Westerholm, riksdagsledameor (fp)
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Var stodtelefon riktar sig till aldre som mar
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DIKT AV KARIN THULIN, VOLONTAR ALDRETELEFONEN, DANSTERAPEUT OCH KOREOGRAF MED BAKGRUND
SOM BLAND ANNAT DANSPEDAGOG VID OPERAHOGSKOLAN OCH DANSARE VID CULLBERGBALETTEN.

—Halla dr det nigon dir?

w Du har kommit till "Aldretelefonen”.

— Vem Ar det jag pratar med?

— Jag ir en av volontirerna som svarar i den hir stédtelefonen och finns hir for
att lyssna pi dig.

Mannen som ringt upp undrar:
— Kan man vinja sig vid ensamheten, den inte sjilvvalda,
den dir ingen finns, dir ingen bryr sig och ingen finns atc bry sig om?

— Nej, siger svararen, jag tror inte det.

Han fortsites:

—Jag vill inte g upp ur singen pd morgnarna, tycker om act ligga kvar

i det trygga varma, planera fér dagen och leva mig in i hur den skulle

kunna bli. Andj vet jag att dessa morgontankar aldrig kommer att férveckligas.
Langsamt kommer en lust, en idé i taget ramild av,

falla ner som dpplen faller frin tridec.

Till sist star jag diir med dpplena urspridda pd marken framfgr mig

ach ingenting blir gjort den dagen heller.

Svararen hér det icke sagda:
- Kom, nigon, tag mig under armarna, lyft upp mig och
rala mjuke och uppmuntrande till mig!

Hon vill sa giirna hjilpa:
— Jag kommer, jag kommer! Jag springer genom lisfren och férenar mig med
impulserna och ljudvigorna, bara du slipper in mig,

Men hon svarar:
— Det liter sorgligt. Har du ingen som kommer, som kan folja med dig ur?
— Nej.

Vi bir alla p3 vira ensamheter. Kanske v att vara ensam ocksi en uppgift.
Men vad betyder jag som svarar i relation tili de som ropar?

Oroad kvinna beritrar:

— Min oro bara vixer, jag vet varken ut eller in. Allt dr omorganiserat.

Hur ska jag gora nu? 7

Jag miste ju vara pa Dageentret och vad ska jag géra med Klara min hund?

Lékaren far jag inte tag pa och alla mediciner, vad dr det for fel pa dem?

"Den nya” p4 hunddagiser litar jag inte pa, jag kan oméjligt limna Klara med henne.
Heon skulle nog inte rycka om henne.

Allr verkade forvirrat och sammanblandat, vem var hunden och vem var kvinnan?



Var Dagcentret och hunddagiset sanma sak?

Svararens frnuft krymper,

— Lugn, lugn, ta det lugnt, det kommer act ordna sig, upprepar hon i luren
om och om igen.

— Jag frstar alle, jag lyssnar och ger rad, men ir fullstindig makelss och ridvill.
Ar makdlésher smittsame? tinker hon, '

Kanske finns det en direkefrbindelse tii] nigon eller nigot som ir stérre och
klokare borcom Bortom, Om jag bara kunde f5rmedla den kontakren,
Om jag vore en ingel skullc jag rycka ut.

Tankar under en paus mellan samcalen:

= Jag finns hir, fast ingen ringer,

Pimirner mig act min uppgift dr att vara nirvarande

hir vid celefonen.

Nar jag vintar pd ett nyte samtal frin ndgon som vill praca,

tinker jag p3 dem som inte ringer just nu,

Kanske att de som biist behéver oss svarare 4t for blyga f6r att ringa upp.
Eller har de tr&ttnat pa atc inte i3 négon "verklig” hjiip,

utan bara vére lyssnande och var medinsla.

Eller dr de kanske hjilpta av act bara veta ate vi finns hir i andra dnden av telefonen
och ate linjen 4r 6ppen

—Du har kommic till "Aldretelefonen”.

—Kan jag lita pa dig? Undrar en kvinna upprort.

—Jag vill inte, vigar inte ha med nigon att géra, kinner mig forfsljd,
Jag bor i ett rikeigt “sladdertrisk” och jag ver att dom lyssnar

och hiller koll.

Men ingen biyr sig, ingen forstir.

Jag ldinner mig s3 arg och focbirrad.

Ingen f6rstér, ingen bryr sig,

Jag fir sd arg att jag tinker klippa av mig haret.

Svararen hér hennes tirar, men siger:

— Di miste du vara mycket arg.

Kvinnan forsitter;

— Ja, och jag dr s4 ridd ace bli Overgiven att jag Gverger mig sjilv
och alla andra ockss.

Tink om jag kunde slippa kinna, slippa leva.

Svararen:
— Det lter som om du ockss ir mycket ledsen?
~Ja, men du lyssnade i alla fall, siger kvinnan och avslutar samealer,

Kan jag prata med dig?

En ildre man berirtar:

— Jag har s3 ont i en fot, nu kan Jag inte ens ga ut, dr helr instingd.

Eérut kunde jag bjuda mina barn pi resor, nu kommer jag inte uren ging,
Nu kommer ingen. Han griter nir han berirtar. Ingenring hjilper,

Ville skiira mig, ropa pd hjilp, inte ens det kan jag.

Jag ér helt misslyclkad.

Ensam l5r vara statk, siger man. D4 kan man jubestimma allting sjilv.
Men min ensambhet grirer, gér mig ridd for allting,

Jag funderar mycket nu, nir jag blivit dldre, har haft minga forandringar i liver,
Ingen idé att lra gamla saker, Ja, just det ja; jag fyller & i dag.

— Gratds!

~ Hej di och tack si mycler.

L3



Svarare (fér- och efternamn)

. 'Typ avsamtal

Stodjande sameal (den uppringande hade egna problem)
Samual frin anhérig

Praktiske hjilpbehov (den uppringande behéver prakrisk
hjilp)

Teleniskt avbrott

Skimt/oseritist samtal

Annat

. Alder ps den uppringande
Under 65 4t

G§—70 ar

7085 ir

Owver 85 ar

. Har den uppringande ringt f6rur till Aldretelefonen?
Ringer férsta gingen
Har ringt féruc

Samtalsomride
Silvmord/sjilvmordstankar
Dédstankar/dadsingest
Psykisk ohilsa

Fysisk ohilsa

Sorg/kris

Ensamhert

Relationsproblerm med parener/familj/vinner
Oro for anhorig

Missbrak

Praletiska hjalpbehov

Annat

. Varifrdn ringde personen?

Stockholms stad

Ovriga Stockholms lin

Gvriga Svealand (Dalarna, Nirke, Sédermanland,
Uppland, Virmland och Viistmanland)

Géteborg

Malms

(")vriga Gotaland (Blekinge, Bohuslidn, Dalsland,
Haltand, Skine, Smaland, Vistergdiland, @stel'gétland,
Gotland Nordand (Givleborgs, Jimtlands,
Visternorriand, Visterbottens och Norrbottens 13n}
Vet gj

I0.

Kon pa den uppringande

Kvinna

Man

Uttryckte den uppringande spontant tacksamhet for
samtalet?

Ja

Treksamt

Nej

Hur linge varade samtalet?
Under 10 min

10—30 min

3045 Min

Over 45 min

Ovriga kommentarer, synpunkter, speciellt

intressanta observationer



DEN AUSTRALIENSISKA TERAPEUTEN MAXINE
ROSENFIELD AR EN AV VARLDENS LEDANDE
EXPERTER PA TELEFONRADGIVNING OCH
FORFATTARE TILL BOKEN "COUNCELLING BY
TELEPHONE".

Maxine Rosenfield har utveciclat ett ramverk f6r stddsamtal
via telefon. Ramverker foljer sex steg. Ibland kan de upprepas
och de behéver inte nédviindigevis f6lja ordningen nedan.

STEG 1:
ETABLERA RELATIONEN

Decédr nédvindige att etablera en relation med uppringaren fér
atr samtalet ska vevecklas positivt. Tala ince fr mycket i bérjan
av samtalet. Lit uppringaren beskriva sina problem si spontant
som méjligt. Anviind &ppna frigor ech akrivtlyssnande.

STEG 2:
UTFORSKA

Ge uppringaren méjlighet atc berdtca om sin problema-
tik. Anviind 8ppna, undersiikande ach hypotetiska frigor.
Bekrifta uppringarens kinslor och ge svar som visar empati.

STEG 3:
KLARGORANDE

Ofta kombinerat med steg 2. Mjliggér for svararen att
forsikra sig om att man har farstdre innehiller i samealer.
Reflektera med den som ringer: still bide &ppna och slutna
frigor och dllat tystnad.

STEG 4:
INFORMATION

Om den som ringer vill ha specifik information kan svararen
ge det eller hiinvisa till andra inrictningar. Bérsék act forsikra
dig om atc uppringaten har uppfattat informationen korrekt,
Forstk anvind etc coachande forhallningssite: ge inte rad eller
relkommendationer. Den som ringer ska uppmuntras acc sjily
hitta l8sningar.
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STEG 5:
AVSLUT

Manga samtal avslutas natuslige efter steg 4, men ibland
behéver du sjiilv starra denna process. Summera, anvind
stiingda frigor, gor eventuellr planer fér framrida kontakeer
med vardgivare eller liknande.

STEG 6:
EFTER SAMTALET

Innan du tar nista samral bor du dokumentera och refleltera
over hur du hanterade samralet. Vad fungerade bra respekrive
dilige? Hur kinde du dig under samralet? Behdver du tala
med négon?

ALDRETELEFONEN OCH SVARA SAMTAL

At tala om sjilvmord och att man inte vill leva lingre
skall tas pd stdrsta allvar och ar et rop pa hjilp oavsert
alder: "Jag stdr inte ut med att leva lingre”, "Jag har
levt fardige nu...”, "Jag viil d5!”

I férrvivian sker ofta en koreslutning, personen scar
inte uc och vill fly frin livet och sict lidande. Men den
hjilpsékande har ringt Aldretelefonen och det beryder
art pessonen vill ha hjilp och har dirmed brutic sin
ensambert och isolering. Det finns hir en ambivalens
som dr viltig ate ta tag i.

Nir det giller sjilvmordstankar handlar det ofta
om existentiella frigor och pa dem finns det inga ritra
svar. Men det gir att prata om dessa tankar genom att
hjilpa personen att gira en berittelse och skapa ect
sammanhang. Det handlar om act viga friga och tala
om det svira, ha is i magen, reflekrera tillsammans,
uppmuntra till att soka stdd och hjilp, hinvisa om det
behdvs och ate inge hopp.
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Antalet sjilvmord minskade i Sverige under 1980- och 1990- MORKERTAL

talet, for atc plana ut under 2000-talet. Sjilvmordstaler,
dvs antalet sjalvmord per 100 000 personer har sedan 1980
minskart frin 33,3 till 18,4 &r 2010, dvs en minskning med
45 procent. 1 absoluta tal rér det sig om en minskning frin
cirka 2200 till drygt 1400 sjilvmord dr 2010.

Under 2011, det senaste aret for vilket det finns statistik,
sjonk antalet sjilvmord i flertalet ildersgrupper, medan det
steg nigot bland unga 15-24 ir. Det totala antalet sjilvmord
var 1378 ar 2011, enligt Socialstyrelsens dddsorsaksregister.

OVRE MEDELALDERN

Den aldersgrupp som har hagst sjalvmordstal 4r personer i
dvre medelildern, dvs 45—64 ar, foljc av personer dver 65 ar.
Var fjirde sjilvmord begis av en man dver 65 r. Sedan 1980
har sjilvmordstalet sjunkic for sameliga aldersgrupper utom
unga i dldern 15-24 ar.

Ungefir hilften av alla personer som begar sjalvmord har
under den sista manaden innan sjilvmordet virdats inom

oppen- eller slutenvéarden.

KONSSKILLNADER

Sjalvmord 4r den vanligaste dbdsorsaken i dldersgruppen
15—44 ir bland min och den nist vanligaste bland kvinnor.
[ aldersgruppen 1524 ar sjilvmord (sikra och osikra) den
vanligaste dédsorsaken for bida kénen.

Det finns en tydlig skillnad mellan kvinnor och mén i

statistiken. Min begar ungefir 70 procent av alla sjalvmord.

Denna kénsfordelning ir ungefir densamma i alla dlders-
grupper. Skillnaderna mellan min och kvinnor var tidigare
annu stbrre. [ 19oo-talets bérjan var kevoten s:1.
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Siffrorna ovan inkluderar bade sikra och osikra sjalvmord.
I Sverige ir andelen osikra sjilvmord relative hég, cirka

20 procent av det totala antalet. De flesta osikra fall kan
hinféras till férgifeningar. Man fir en underrapportering
av sjilvmord om man viljer atc rikna bara silcra diagnoser.
Det finns ocksa ett mérkertal bland ldre dir sjilvmord
kan rubriceras som sjukdom och bland déda i trafiken dir
ett sjilvmord ofta felakrigt kan rubriceras som trafik-
olycksfall.

Sjalvmordsforsok skiljer sig betydlige fran fullbordade
sjilvmord. Det finns ingen heltickande statistik dver sjalv-
mordsforsolen, eftersom dessa i minga fall aldrig kommer
till ndgon myndighets eller vardgivares kinnedom. Den sta-
tistik som finns inkluderar de fall som vardats i psykiatrisk

eller somatisk slutenvird.

OUPPTACKTA

Totalt registrerades cirka 8 800 sjilvmordsforsdk 2010 inom
varden. For varje sjalvmord registreras alltsa cirka fem sjilv-
mordsforsolk. Minst lika manga oupptickta eller oregistre-
rade fall antas komma dirtill. Grove sett kan man anta att
det for varje person som détt av sjilvmord finns tio personer
som dverlevt ett sjilvmordsfdrsék och hundra personer som
planerar ett sjilvmordsforsdk.

Sjilvmordsforsok ar vanligare bland kvinnor och bland
yngre in medelalders och ildre personer, medan dert forhal-
ler sig tvirtom nir det giller sjilvmord. Den tydligaste
férindringen sedan 2008 dr 8kningen bland personer mellan
15 och 24 4r, dir sjilvmordsforsékstalen for 2007—2008 ir de
hégsta for aldersgruppen under perioden.



Psykisk ohalsa hos aldre ar ofta ett bortglomt problem som
forknippas med skamkanslor eller ses som ett naturligt
tillstand.

Aldretelefonen startade i november 2012. Den riktar sig till aldre

som mar psykiskt daligt och som ofta saknar natverk och dar ett
medmanskligt stod via telefon kan bli en vandpunkt eller ett forsta
steg for att soka mera hjalp.

| denna rapport presenteras erfarenheterna frén férsta halvaret

med Aldretelefonen. Over 500 samtal fran hela landet har tagits
emot. Halften av samtalen handlar om psykisk ohélsa, en nastan

lika stor del om ensamhet och narmare en fiardedel tar upp en
sjalvmordsproblematik. Manga som ringer ar deprimerade och orkar
inte leva langre.

Aven anhériga och professionella tar kontakt, Andelen ateruppringare
ar hog och en stor grupp som vander sig till Aldretelefonen ar
personer yngre an 65 ar med fortidspension.

Den stora responsen av samtal visar att stodlinjen fyller en funktion
och arbetet fortsatter och utvecklas for att kunna na annu fler.
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