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Lex Rebecka — uppsokande och
forebyggande stod for efterlevande vid
suicid

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att fverviga att ge
regeringen 1 uppdrag att utreda hur ett nationellt likvérdigt, uppsdkande och
forebyggande stod for efterlevande vid suicid kan utformas, i lex Rebeckas anda, och
tillkdnnager detta for regeringen.

Motivering

Efter att denna motionen vicktes har Rebeckas familj fatt ritt till ersdttning pa grund av
att sjukvarden erkdnt felmedicinering och utebliven/bristande vard. Rebecka hade inte
behovt ta sitt liv. Denna vetskap har inte gjort det lattare att leva vidare for Rebeckas
familj.

Den vérd hon lade sitt liv 1 hdnderna pa, den vard som vi alla betalar till for att den
ska vara trygg och sdker, den varden misslyckades. Sa ska det inte behdva vara.

Ersdttningsbeskedet kom hem till familjen 1 ett oansenligt brev pa posten. En erséttning
som oavsett storlek aldrig kan ersitta Rebecka. Brevet blev ett slag i ansiktet pa en
redan av sorg lamslagen familj.

Med brevet bor dven folja ett 16fte om att samhéllet har tagit lex Rebecka till sig och
nu tar ansvar genom att gora allt 1 sin makt for att ingen manniska ska behova bli fel-
medicinerad, felbehandlad och 1dmnad utan uppf6ljning utan att anhdriga har vetskap
om &andringar i medicineringen. Darfor onskar jag att lex Rebecka ska bli vigledande for
framtidens psykiatrivard.



Stod for anhoriga 1 chock

Fyra ménniskor tar sitt liv varje dag i Sverige; fyra méinniskors familjer far varje dag ett
chockerande, forlamande dodsbesked. Nar beskedet kommer dr chocken sa stark att det
kénns som att man blivit overkord av ett tdg och hamnat i koma. Nér ett barn tar sitt
eget liv blir man som forélder och familj satt ur spel, of6rmogen att tdnka klart och
rationellt, dagar forsvinner, ndrminnet &r ett kaos. Det &r svart att skota sitt arbete, dn
mindre anmélningar och ansdkningar till myndigheter och instanser for att sjukskriva
sig och se till att rdkningar blir betalda.

Dérfor bor det utredas hur ett anhorigstod med detta 1 beaktande skulle kunna se ut
dér Forsdkringskassan sdkerstéller att de anhoriga har formdgan att soka hjilp och
ersittning och per automatik tillser att det mest akuta tillgodoses. Exempelvis att
deadline for ansdkan om sjukskrivning inte dr absolut; alla individers sorg och chock ser
olika ut.

Uppfoljande stod

Utredningen skulle ocksa kunna se hur uppfoljningen av véard for de anhoriga skulle
kunna utformas. I hélso- och sjukvérdslagen finns ett sérskilt ansvar for att stodja ett
barn som forlorat en nérstaende i sjalvmord, men det saknas liknande skrivningar for att
stddja vuxna anhdriga. Det bor utredas hur ett sddant stod dven for anhdriga skulle
kunna se ut.

Nér man opererar ryggen far man kanske ett telefonsamtal fran likaren om hur allt
gar, man far enkiter att svara pa och man far dterbesok och rehab. Som anhorig i chock
fir man ingen uppf6ljning eller aterbesok. Manga verlevande anhoriga har en lang vig
tillbaka till ett arbetsliv pa heltid och ett vl fungerande socialt liv och dirmed en hog
risk for forsdmrad livskvalité och suicid. Hér skulle uppsdkande vard, gron rehab, fysisk
aktivitet pa recept for individen och kultur pa recept for familjen gora stor skillnad for
livskvalitén for de drabbade och gora deras vig tillbaka till ett fungerande liv kortare.

Nationellt likvérdigt stod

Det stod som éndé finns varierar véldigt mycket fran kommun till kommun. Vissa
kommuner har utarbetade rutiner for akut krisomhindertagande av efterlevande efter
suicid, men i de allra flesta kommuner saknas kompetensen eller s& saknas en sam-
ordning mellan olika organisationer sdsom region, kommun, polis och ideella organisa-
tioner som kan ge sitt professionella och medménskliga stod. Det behdver ses dver hur
ett nationellt likvérdigt stod skulle kunna utformas sé att vard av och hjilp till efter-
levande inte dr beroende av var de bor nagonstans.

Uppsokande forebyggande stod

Det ér stora resurser som stélls till forfogande direkt efter att en anhdrig tagit sitt liv.
Dir efterlevandestddet fungerar vl liknar tiden ndrmast dodsfallet som om bostaden
blir till ett getingbo dir det alltid &r ndgon pé plats for att hjilpa de efterlevande i
vardagen, atminstone de forsta dagarna efter sjalvmordet nér krisen ar akut och sorgen
ar som mest chockerande.



Men det ar tomt pa resurser och svar fore dodsfallet. Att som efterlevande uppleva att
alla dessa resurser finns men forst efter att deras dlskade tagit sitt liv kan upplevas som
upprorande dd manga av dem forgdves kampade for att fa hjalp medan deras néra
fortfarande var vid liv.

Det bor utredas hur dessa efterlevanderesurser kan bli likvéardiga 6ver landet och hur
dessa resurser skulle kunna omvandlas till att bli férebyggande, salutogena resurser for
att forhindra att fler sjalvmord sker. Det bor dérfor utredas hur varje kommun skulle
kunna 8ldggas att uppritta ett forebyggande POSOM-team med uppsdkande uppdrag att
forebygga suicid och stédrka psykisk hilsa.

Motionen har rubriken lex Rebecka

Rebecka var en karleksfull och kreativ ung kvinna. Hon élskade sin familj och hon var
en dlskad dotter och syster. Hon sokte hjilp av vdrden for att hon inte ville mé déligt,
hon ville ma bra, hon ville att alla runt henne skulle mé bra.

Rebecka flyttade pa grund av studier till en annan ort, ungefar 2,5 timmes resa ifran
sin familj. Rebecka stod sin familj, sin mamma och pappa och sin syster och sin bror,
véldigt néra. Rebecka hade vinner och pojkvin men borjade dndd mé sémre och sokte
hjélp pa studieorten for depression, dngest och suicidtankar pa vardcentralen. Dér fick
hon medicinering direkt, en annan medicin @n den hon haft insatt tidigare, och
erbjudande om samtalsstod. Men tiden for samtal hon fick lag ett &r framét i tiden.

I journalen upprepas det att mamman &r sjukskdterska och att mor och dotter har en
god relation. I journalen beskrivs det att hon dr ensamstéende i en studentbostad och att
hon bor 2,5 timme fran sin familj. Rebecka bedoms av ldkare som en person med
’mattlig risk for suicid”.

Likemedlet hade en biverkning som kunde {4 en patient att hamna 1 ett tillstdnd av
apati, depression och suicidtankar. Rebecka fick ingen uppf6ljning eller kontroll av det
nyinsatta ldkemedlet. D4 hon var 23 &r fyllda har sjukvarden inget ansvar att meddela
anhoriga om nya mediciner. Rebecka avslutade sitt liv.

I en anmélan till Ivo om ldkemedlet och den bristande kontrollen av ldkemedlet,
skriver hennes mamma som svar pé blankettens fraga om anledningen till att hon skriver
klagomalet: ”Avliden, Min dotter tog sitt liv 2022-06-21.”

Det ar svart att forstd hur man som fordlder eller syskon orkar fortsétta att leva. Men
att forsoka fordndra varden for att 6ka den psykiska hélsan &r ett sitt och det dr dérfor
denna motion har kommit till, ur outséglig sorg men med viljan att hjilpa andra.

Véga leva

Familjen har, tillsammans med Tanums kommun, skapat en minnesplats som har
utsmyckats med en staty. Platsen 4r noga vald vid havet dir vigorna oédndligt slar mot
klipporna. En minnenas plats ddr Rebecka levde, njot och skrattade och dér familjen
forsiktigt ter ska vdga leva. Statyn heter Vaga leva. Det dr en plats ddr alla dr vialkomna
att finna ro, finna glddje, vaga drémma och véga leva.

Jag skulle vilja att riksdagen ger regeringen i1 uppdrag se 6ver mdjligheten att tillsitta
en utredning 1 syfte att infora ett forbéttrat och strukturellt stod vid suicid, enligt f6ljande
riktlinjer:



Se 6ver mojligheten att infora ett sarskilt anhorigstdd vid suicid, som tar hiansyn till
chockreaktioner och den initiala oférmégan att hantera myndighetskontakter, sjuk-
skrivningar och ekonomiska ataganden. Detta inkluderar att Forsdkringskassan far ett
utdkat ansvar att initiera stod till efterlevande vid misstdnkt suicid. Se 6ver hur vuxna
anhoriga till personer som tagit sitt liv kan fa uppfoljande psykosocialt stod, liknande
det stod barn enligt lag redan har ritt till. Stddformen bor innefatta exempelvis
samtalsstod, uppsokande vard, gron rehabilitering, fysisk aktivitet pa recept och kultur
pé recept.

Se over sdkerstdllandet ett nationellt likvardigt efterlevandestdd, oavsett bostadsort,
genom tydlig ansvarsfordelning och samordning mellan region, kommun, polis och
ideella organisationer. Stodet ska inte vara beroende av lokal initiativkraft eller
geografisk tillgéng.

Se dver hur resurser som 1 dag riktas till efterlevande efter sjalvmord dven skulle
kunna anvéndas i forebyggande syfte, sérskilt i samverkan med kommunala POSOM-
team eller genom inréttandet av sirskilda suicidpreventiva insatser med uppsokande
karaktar.

Se 6ver inforandet av ett lagstadgat ansvar att meddela nirstdende vid dndrad eller ny
psykofarmakologisk behandling for unga vuxna, sirskilt om patienten uttryckt suicidala
tankar, under forutséttning att det kan ske med hénsyn till patientens integritet och
rattssdkerhet.

Lat lex Rebecka bli vigledande for framtidens psykiatrivard, genom att sjukvarden
forpliktas att infora strukturerad uppfoljning vid nyinsatt psykofarmaka samt sdkerstilla
att samtalsstdd inte skjuts upp pa obestimd framtid.

Ann-Sofie Alm (M)
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