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Ordforanden har ordet

Kéara SKSF-van

Det ar nu ett tag sedan vi gav ut vart forra
nummer av Halsning. Varen och sommaren
i &r har inte alls varit som det brukar, och
det har aven paverkat Halsning vad giller
utgivning och innehall. Mycket av det som
vi brukar skriva om har varit instéllt. En del
av er har nu kanske undrat om det 6ver hu-
vud taget kommer nagon Halsning fore jul-
numret. Nagra har faktiskt hort av sig och
fragat. Nu ar den i alla fall har.

Vérkonferensen och andra samlingar som
vi hade tankt ha blev instéllda. Det brukar
vara sa roligt och kidnnas sa gott att traffa
manga av er da. Det har jag verkligen sak-
nat och vet att jag inte dr ensam om det.
Jag har anda forsokt ha kontakt med en del
av vara medlemmar genom att beséka och
traffas utomhus, ringa vanliga telefonsam-
tal, sms, meddelanden eller videosamtal
via olika appar. Jag vet att en del av er har
traffats coronasakert i sin bonetrio eller
har haft bon tillsammans via telefon- eller
videosamtal.

Vart arsmote som vi hade planerat ha pa
Mullsjo folkhogskola i varas fick vi stilla
in, och kommer inte att kunna genomfora
i ar. Nasta ar far vi istallet ha arsmote med
forhandlingar som giller for bade 2019
och 2020. Jag hoppas att manga av er kan
komma da. Vi far aterkomma om plats och
datum. Troligen blir det da endast en dag
tillsammans, eftersom vi far rakna med att
det kommer att ta ytterligare ett tag innan
restriktionerna lattar helt.

Bon och samtal via skype eller zoom har
vi som ledare inom HCFI i Europa och dven
i Norden haft under sommaren och vi kom-
mer att fortsdtta med det.

Jag vill sluta med att dela en tanke jag fick
da jag laste i min Bibel. Det ar 3 av Jesu lar-
jungar som ar med Jesus pa ett hogt berg,

dar de far se Jesus samtala med Mose och
Elia. Petrus erbjuder sig att bygga hyddor.
"Medan han dnnu talade sankte sig ett ly-
sande moln 6ver dem, och ur molnet kom en
rost som sade: >>Detta 4r min alskade son,
han ar den utvalde. Lyssna till honom.<<
Nar larjungarna horde detta kastade de sig
ner med ansiktet mot marken och greps av
stor skrack. Jesus gick fram och rorde vid
dem och sade: Stig upp och var inte radda.
De lyfte blicken och da sag de ingen utom
Jesus.” (Matt.17:5-8)

Larjungarna greps av skrack da de hor-
de Guds rost fran himlen. Jag forstar att det
maste ha varit maktigt, och de kiande sig
sakert sma i det sammanhanget. Det kan
finnas mycket annat som gor att vi grips av
panik och fylls av skrackkénslor. Det kan
vara sadant vi hor eller som hinder runt-
omkring i var narhet eller i var varld. Situ-
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ationen med covid-19 har t.ex. paverkat oss
alla mer eller mindre. Vi kanske kastar oss
platt ner med ansiktet mot marken och blir
helt forstelnade och handlingsférlamade av
denna skrack. Jesus rérde vid dem och upp-
manade dem att stiga upp och inte vara rad-
da. Jag tror inte att han bara petade till dem
med képpen, for da hade det statt det. Han
sa heller inte bara at dem att de skulle skar-
pa sig och resa sig upp. Nej, han bojde sig
ner till deras niva, dar de lag med ansiktet
ner mot marken, sd att han fick kontakt med
dem. Han visade att han sdg dem och métte
dem dar de var. Nar de horde hans rost, kian-
de honom vidréra dem och lyfte blicken sag
de Jesus. Jag tdnker att det ar detta vi beho-
ver i en tid av oro. Vi behdver lyfta blicken
och se pa Jesus. Vi behover det som krist-
na, men aven vara medmanniskor behover

det. Vi far f6lja Jesus exempel och boja oss
ner och méta manniskor dar de finns och
visa omsorg och formedla Jesu karlek. Bed
att de da de lyfter blicken och ser oss ska
fa se Jesus genom oss. Min bon 4r att vi alla
ska f3 vara ljus och salt i vir vardag. Bed for
alla kristna inom vdrden och omsorgen att
de far blomma ut i sin tjanst for Jesus och
sprida en véldoft bland patienter, anhériga

och kollegor.
Jag vill 6nska dig en

vdlsignad hoést och
vinter dar du ar i din
vardag. Efter vintern
kommer en ny var.

Margréth Jansson
Ordforande

kristenivarden@telia.com

Utokad gemenskap och nitverkande onskas

19 september var vi fyra kvinnor som traf-
fades hos ldkaren Anna Aronsson i hennes
stuga pa Orust. Det som var grunden till
att motas denna dag var var langtan att fa
tid att samtala och be tillsammans. Anna
Aronsson och Jovanna Dahlgren ar lakare
och medlemmar i Kristna Lakare och Med-
icinstudenter i Sverige (KLM). KLM &r en
del av International Christian Medical and
Dental Association (ICMDA). Anita Anders-
son och Margréth Jansson var med fran Sve-
riges Kristna Sjukvardsforbund (SKSF) som
ar en del av Healthcare Christian Fellowship
International (HCFI). I KLM ar medlemmar-
na lakare eller tandldakare, medan SKSF har
medlemmar fran alla professioner inom
varden. Internationellt arbetar dessa orga-
nisationer mycket tillsammans och manga
ar medlemmar i dem bada.

Vi har de senaste aren haft gemensam

arskonferens, och har kint att vi som orga-
nisationer/féreningar och som kristna fran
olika professioner inom varden behdver
stotta och vélsigna varandra och utéka var
gemenskap. Aven kyrkor och andra orga-
nisationer vill vi ndtverka med. Vi har alla
samma uppdragsgivare, d.v.s. Jesus. Lt oss
hjalpas at att be for detta, att vi hittar en bra
vag framat hur vi ska jobba vidare praktiskt

Anna, Anita, Jovanna, Margréth 19/9-20
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Nar konsdysfori blev ordet
pa var mans lappar i Sverige

Lagdndring om Kkirurgisk behandling av
minderariga 1ag pa regeringens bord
Konsdysfori ar ett psykiskt lidande eller

en forsamrad formaga att fungera i var-
dagen som orsakas av att konsidentiteten
inte stimmer O6verens med det registrera-
de konet. Individen upplever att den fotts
i "fel kropp”. I Sverige har en omtumlande
debatt pagdtt under 2019 kring varden av
barn som soker for konsdysfori. Ett lagfor-
slag ldg da pa regeringens bord, diar man
amnade sanka aldern for kirurgisk behand-
ling av konsdysfori till 15 ar. Bakom detta
stod intresseorganisationer som tryckte pa
och menade att bejaka kirurgiskt den nya
konsidentiteten ar en mansklig rattighet.
Det anmérkningsvarda var att operationen
som innebdr stympning av biologiska kons-
karakteristika skulle tillitas utan forald-
rars medgivande. Det skulle rent konkret
innebara kastrering samt kirurgi pa pojkar
for att skapa en vagina som kraver standig
utvidgning for att kaviteten inte ska slutas.
Och skapandet av en mer eller mindre funk-
tionsduglig penis pa kvinnokroppar, forut-
om tidig mastektomi.

For ndgra manader sedan kom utredarna
pa Socialstyrelsen fram till att en konskor-
rigerande operation pd minderariga ar syn-
nerligen allvarlig da den ar irreversibel, att
minderdriga inte ar kapabla att forsta vid-
den av detta eller vad som ar bast for dem
och att forslaget inte var etiskt forsvarbart
eftersom handlingen kunde anses vara ett
overgrepp mot barns ratt till fysisk integri-
tet. Sammanfattningsvis avradde man re-
geringen fran lagandring p.g.a. att den inte

byggde pa vetenskap och beprévad erfaren-
het.

Vardprogram for konsdysfori
av minderariga
I cirka 20 ar behandlades svenska barn med
konsdysfori enbart pa Karolinska Sjukhuset
- som hade ett tvarprofessionellt team och
tillrackligt med patienter for att komma med
de forsta vardrekommendationerna. Men
de senaste 5-10 aren etablerades liknande
team pa de storre universitetssjukhusen i
landet, vardprogram togs fram och sarskild
resursforstarkning innebar att kderna for-
kortades kraftigt. En del foérdldrar berittar
att pa vissa centra startar hormonbehand-
ling med sa kallad "bromsare” (egentligen
sprutor med GnRH-analog) redan efter en
summarisk psykiatrisk utredning av tonars-
barnet och nigra samtal med teamet. Den
endokrina behandlingen innebar forutom
nagra ars bromsning dven paboérjande av
dagligt intag av konskontrara hormoner. Pa
flertalet andra centra tar processen nagot ar
med central roll fran barnpsykiatriker som
diagnosticerar co-morbiditeter som bor
hanteras forst innan man kommer ifraga for
endokrin behandling. De viktigaste co-mor-
biditeter att hantera foérst ar neuropsyki-
atrisk funktionsvariation samt psykos. Vi-
dare dr manga foraldrar inte medvetna om
att hormonbehandlingen med GnRH-analog
har en hel del biverkningar. Analogen ges
till barn for att bromsa tidig pubertet, men
egentligen finns inga randomiserade stu-
dier pa barn for detta (dvs det ar off-label
anvant). Vad galler da bromsare vid kons-



dysfori vid en alder som normalt innebar
start av pubertet dr dnnu mindre studerat
i randomiserade studier. Retrospektiv data
frdn Holland visar att behandlingen leder
till uppbromsning av kognitiv mognad.
Dessutom har unga vuxna transkvinnor
efter langre tid av kdnskontrar hormonell
behandling 6kad risk foér tromboembolism,
stroke och hjartinfarkt (Niemke et al 2019).

Dramatisk 6kning - biologiskt fenomen?

Som i sa manga andra i-lander har vi sett
en dramatisk 6kning senaste fem dren av
pediatriska patienter i Sverige som soker
for konsdysfori. Kurvan for kénsdysforidi-
agnosen pekade for ett par ar sedan rakt
uppat och det mest anméarkningsvarda var
den stora dominansen av flickor i 6vre ton-
aren som utan tidigare tecken pa dysfori
ville byta koén. Dessa har kallats av engelska
forskaren Lisa Littman lida av Rapid-onset
gender dysphoria (ROGD) och beteckning-
en syftar till just den plétsliga dysforin som
kommer som en blixt fran klar himmel for
foraldrarna och omfattar flera kompisarien
klass eller annat gemensamt sammanhang.
Detta ar udda i forhallande till tidigare pa-
tienter som vi pa pediatriska enheter haft,
dar fordldrar berdttade att man vetat att
barnet tidigt i livet brottats med sin konsi-
dentitet.

For Transgenderforetrddare ar ROGD en
provocerande neologism eftersom denna
hdvdar bland annat sociala coping-meka-
nismer till andra dysfunktioner. Manga
forskare har funderat pd om den snabba
O0kningen av konsdysfori har en biologisk
forklaring och om det helt enkelt beror pa
att manga som lidit nu vagar "komma ut”.
Andra menar att det beror pa att Transgen-
der-samfundet flyttat fram sina positioner
och ungdomar dras med. Sa beréttar flera

tondringar som hoppat av om att samfundet
liknar en sekt som militant tillvaratar med-
lemmarnas intressen men dven bevakar att
man inte ifragasatter det eller lamnar det

ryggen.

Massmedia och Transtiget

Uppdrag granskning pa SVT gjorde 2019
och 2020 tre mycket uppmarksammade
reportage om situationen kring kdnsdysfo-
rivirden och serien kallades "Transtdget”.
Foraldrar och vuxna "dngrare” berittade
sin historia och behandlare intervjuades om
hur man tankte. Serien blev en 6gonéppna-
re for allmdnheten och dmnet var pa var
mans ladppar. Veckorna innan hade obero-
ende av detta en handfull professorer fran
Goteborgs Universitet skrivit en artikel i
Svenska Dagbladet som ifragasatte den all-
deles forenklade utredningen infoér kénsby-
te hos barn och unga vuxna, mot bakgrund
av att man funnit manga ha autism som
co-morbiditet (eg. ett tillstand inom autism
spektrum) med eller utan tidigare episod
av anorexi. Flera fall av nyligen behandlad
anorexi hos autistiska flickor och rapporter
om sjalvmord efter genomgangen operation
for konsdysfori gjorde att man argumente-
rade for en mer noggrann genomgang av
evidensldget innan operationerna aterupp-
togs.

Sammanfattningsvis ar situationen for pa-
tienter med konsdysfori komplicerad. Det
kraver stor 6dmjukhet och samtidigt fasthet
fran professionen som bor luta sig mot ve-
tenskap och beprovad erfarenhet vid fram-
skapandet av vardrekommendationer. Som
barnlédkare ar det sjdlvklart att foretrada det
utsatta barnet som pldgas av konsidentitet
och stéllforetradande tillvarata dess intres-
sen. Detta innebar att i férsta hand hantera

Forts. sid. 7
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Palliativ vard

Under den pagdende pandemin har det
forekommit en missuppfattning angaende
palliativ vard. Orsaken &r att smittade aldre
som ej fatt behandling for sin virusinfektion
angetts ha behandlats med palliativ vard.
Man kanske da felaktigt fatt uppfattningen
att detta innebar att patienten ldmnas en-
sam at sin 6de utan aktiva atgarder. Efter-
som jag inte har tillgang till information om
vad som gjorts och inte gjorts med dessa
patienter vill jag inte pa ett kategoriskt satt
uttala mig i fragan. Daremot kan det vara pa
sin plats att belysa vikten av god palliativ
vard i livet slutskede. Forst och framst inne-
bar palliativ vard inte att patienten lamnas
att dé utan behandling. Behandlingen syf-
tar i palliativ vard inte till att bota utan till
att lindra och trésta. Det innebdar ett hel-
hetstdnkandet déar fysiska, psykiska, sociala
och andliga behov uppmarksammas. Plag-
samma symtom som smarta, illamdende,
klada, andnod, oro osv behandlas.

Min egen erfarenhet fran Hospice visade
mig att manga av vara gaster levde langre
an forvantat da den palliativa varden visa-
de sig forbattra allméantillstdndet och fran
att bara vanta pa att do kunde gésten nu ta
vara pa varje dag och leva ett rikt och me-
ningsfullt liv i gemenskap med nérstaende
och andra.

Gaster med vatska i buken eller lungsack
orsakad av tumoérvaxt kunde med enkla
medel och utan plaga for gasten tappas och
pa sa satt lindra andnéd och tryck fran en
uppsvalld buk. Gaster med bakteriella in-
fektioner kunde behandlas med antibiotika
for att lindra plagsamma symtom.

Vi kunde aven erbjuda andlig vard med
prast och diakon i teamet. Mdnga géster

sokte sig till Hospice just for att de efterfra-
gade kristen inriktning pd varden och vid
andakter kunde gaster, anhoriga och perso-
nal gemensamt soka stéd och uppmuntran
i tron pa den Gud som ocksa blev manniska
och som sa: "Jag dr uppstandelsen och livet.
Den som tror pd mig skall leva om han 4n
dor, och den som lever och tror pa mig ska
aldrig nagonsin do”.

Vi hade dven de som pa ett 6verraskande
sétt blev sa bra att de kunde aterga till sitt
hem for fortsatt uppféljning.

S& ater till fragan om pandemin och palli-
ativ vard. Det ar i vissa fall sannolikt sd att
det pa grund av den stress som personalen
upplevde med oklarheter kring en ny smit-
ta och avsaknad av skyddsutrustning och
rutiner hur allt skulle skotas blev sa akut
att informationen till patienter och anhori-
ga blev bristfillig. Det kan i sin tur férklara
varfor anhoriga sa har i efterhand undrar
om deras aldre slaktingar fick ratt vard el-
ler ej. Forhoppningvis kan vi ldra av denna
erfarenhet och undvika eventuella misstag
framover. Mer av god palliativ vard i hem-
met, pa boende och pa sjukhus kommer att
gynna alla. Det dr en trygghet att veta att
den dag jag skall do sa finns lindring och
trost att fa.

Johan Holmdahl
Pensionerad
lakare



Etikinstitutet och likavdrdescertifiering

Etikinstitutet drivs av "Stiftelsen for etik
och méanniskosyn”. Syftet ar att verka for
ett gott samhdlle, dir alla manniskor blir
bemotta med respekt och vardighet och dar
de kan forverkliga grundldggande varden
sd som liv, halsa och frihet.

Verksamheten bygger pa naturritten och
pa dess manniskosyn. Det handlar om de
rattigheter som hér samman med méann-
iskans natur. Naturrdtten uttrycks i exem-
pelvis FN:s deklaration och Europaradets
konvention om de manskliga rattigheterna.
Etikinstitutet knyter darmed an till en lang
etisk tradition med stark internationell for-
ankring.

Arbete med attityder och grundldggande
varden bidrar till ett professionellt forhall-
ningssatt och respektfullt bemdtande saval
internt i verksamheten som externt. Det
ger ocksa béttre sjalvkinnedom hos med-
arbetarna och 6kad trygghet i métet med
andra. For att hjalpa foretag, férvaltningar

och organisationer i dessa fragor erbjuder
Etikinstitutet ett utbildningspaket.

Utbildningen omfattar féredrag, diskus-
sioner, fallexempel och grupparbeten. Un-
der tva till fyra manader dger tre seminarier
rum for samtliga deltagare. Vid ett fjarde
tillfalle, i en mindre grupp, utarbetas un-
der handledning verksamhetens policy. Da
markeras dven att organisationen blivit li-
kavardescertifierad. Slutligen ingar ett upp-
féljande pass med hela gruppen efter ett ar.
Samtliga kurstillfallen ar pa tre timmar.
Seminarium 1: Madnniskosyn och etik
Seminarium 2: Likabehandling
Seminarium 3: Tolerans och bemétande
Seminarium 4: Policyarbete

Bland féredragshdllarna kan ndmnas Jovan-
na Dahlgren och Per Landgren.

Mer information hittar du pa: https://
etikinstitutet.nu/

an genom kyrkans”

”Det passerar fler manniskor genom sjukhusets doérrar

Francis Grim, grundare av Healthcare Christian Fellowship International

Forts. fr. sid. 5

identitetskrisen och eventuella co-morbi-
diteteter identifieras hos barn med kons-
dysfori i ett tvarprofessionellt team. Men
vetenskapligt ar det en ldng viag kvar med
flera randomiserade studier innan livsvik-
tiga fragor ar besvarade for denna utsatta
patientgrupp.

Jovanna Dahlgren
Professor i pediatrisk
endokrinologi
vid Goteborgs
Universitet
Ordférande i KLM =
Kristna Lakare och
Medicinstudenter i
Sverige




”Ga for Sverige” 2020

Ga for Sverige ar ett ekumeniskt initiativ.
De som gor detta ar ett antal kristna gemen-
skaper, som vill se ett Sverige forvandlat av
Jesus. 1 juni i ar startade vandringen med
korset i Haparanda och sista helgen i ok-
tober var man i mal. Det har blivit manga
mil genom Sverige dir man moétt manga
manniskor, fatt intressanta samtal och
mojlighet att dela ut Biblar, bocker och
uppbyggande skrifter. Sangarevangelis-
ten Alf Lax var den som startade detta da
han 2014 gick sjalv med korset fran Moln-
dal till Stockholm. Aret dirpa gick han
fran Goteborg till Smygehuk. Alf var pa ett
mote i Smyrnakyrkan i Goteborg, dar det
svensk-amerikanska sdngarparet Evie och
Pelle Karlsson medverkade. Pelle talade om
hur avkristnat Sverige har blivit. Da fick Alf
Lax en tanke om att korset borde resas rent
fysiskt i Sverige.

I ar har man vandrat fran Haparanda till
Ystad. Manga har varit engagerade och
hjalpts at att ga olika strackor med korset,
tillsammans en bit éver 200 mil, genom
Sverige. En av dem som gatt en stricka ar
evangelisten Sebastian Stakset. Ove Jons-
son, som tillsammans med sin fru Agneta ar
engagerad i "Bussmissionen” brukar i oli-
ka sammanhang vara ute med en cafébuss

och modta manniskor pa t.ex. festivaler. Han
kdnner Alf Lax och har varit med néstan
hela vagen i sommar. Jag forstod pa honom
att det har varit en intressant och vélsignad
vandring, dar manniskor har fatt evangeli-
um och man har &dven fatt be fér och med
manniskor.

Mitt i coronatider har man velat synlig-
gora kyrkorna och det de star for, men
framfor allt peka pa korset och Jesus. Pa
olika platser utmed védgen har det varit
bonesamlingar. Lordagen den 3 oktober
mottes en grupp manniskor i Smygehuk for
att be for Sverige. Flera av dem som kom
denna loérdag har varit dar for att be for
Sverige manga ganger tidigare. Varje lor-
dag aret om, oavsett vader, dr det namligen
manniskor som moéts dar pd samma plats
for att be.

Sjalv hade jag formanen att tillsammans
med Streetchurch bikers fa gd med en
stracka av korsvandringen i Skane under
lordagen. Om tillfalle ges vill jag giarna ga
med en lite langre stracka ett annat ar. Det
gav mersmak. Jag triaffade bade vanner jag
redan kiande och dven nya som delar sam-
ma tro pa Jesus och har en langtan att fa se
ett forvandlat Sverige.

Ett uppskattat dterseende var apotekaren




Eva Bergqvist, som tillsammans med sin
man Mazze kom till Svedala i sin husbil. Vi
andra sov i Pingstkyrkan, dér vi hade en fin
gemenskap vid kvallsmat och frukost, med
samtal, bibelldsning och bon.

Vad sédger du Eva om den hir korsvand-
ringen?
- Jag ar tacksam att fa vara med. Det kan
sakert finnas de som tanker: "Vad ar det for
tontar som drar runt pa ett kors?” Det star
ju” Talet om korset ar en darskap for dem
som gar forlorade, men for oss som raddas
ar det en Guds kraft”

Ni har berdttat om tillfillen di ni speciellt
har upplevt hur Gud varit med pa olika sitt.
I sommar blev ni ytterligare piminda om
Guds omsorg. Vill du berdtta om det?

- Ja, vi var i Markaryd med vér husbil, men
akte hem for att vattna och ge katterna lite
extra omsorg. Vi hade tiankt aka tillbaka pa
fredagsmorgonen, men sd sa Mazze att vi
skulle vianta med att dka tills pa 16rdagen.
Vi satt och tittade pd TV:n som plotsligt
slocknade. Pa viggen har vi ett "uppstan-
delsekors” i trd som Mazze gjort, med en
lampa bakom. Den lampan bérjade blinka,
och blinkade en stund innan den slocknade.
Mazze bytte propparna, som gick igen. Jag
gick for att kolla om lampan i hallen fung-
erade, och mottes da av rok i trappan. Jag
ropade till Mazze att det brann. Det var en
elbrand p.g.a. att det hade blivit kortslut-

Boén for Sverige i Smygehuk

ning i en strombrytare. Bredvid dar det
brann hingde brandslickaren, sd Mazze
tog ned den och slackte forst det man kun-
de se. Det hade bréant ett rejalt hal i viaggen,
sa dar korde Mazze in slangen och sprutade
uppat och nedat inne i vaggen for att det
skulle vara sldackt ordentligt. Under tiden
hade jag ringt 112. Det kom fyra brandbilar,
en ambulans och en polisbil. Branden var
slackt da de kom. De sa att vi hade raddat
huset, men vi kinde att det var Jesus som
hade gjort det. Han hade raddat bade huset,
oss och vara katter. Vi har bada astma och
undersoktes noga av ambulanspersonalen,
men var okej. Huset fick naturligtvis sane-
ras. Vi tdnkte pa vad som kunde ha hiant om
vi inte hade varit hemma, eller om det hant
da vi 1ag och sov. Vi har varit med om flera
ganger da vi har haft dnglavakt.”

Det ar sa fantastiskt att fa ta del av méann-
iskors berattelser om hur Jesus ar med i
vardagen. Livet dr inte en dans pa rosor och
Gud gor inga undantag for oss som ar Krist-
na. Aven vi méter motgéngar och livet kan
gora riktigt ont ibland, men Jesus 6verger
oss aldrig. Da vi inte orkar gd sjalva bar han
oss. Korset dar Jesus vann en evig seger ar
en symbol for hopp, tro och Guds stora kar-
lek till oss.

Margréth Jansson
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Suicidpreventiva dagen 2020

Den 10 september ar det den internatio-
nella suicidpreventiva dagen, en dag som
lanserats av Varldshélsoorganisationen
WHO for att satta arbetet med att férhindra
sjalvmord pa agendan. Med anledning av
detta arrangeras aktiviteter och evenemang
runt om i landet. S3 dven i ar. Man har tant
ljus i kyrkor och pé torg. Det har dven sints
digitala foreldsningar som arrangerats av
olika aktorer.

Suicid har ldnge betraktats som en friga
som enbart berdr psykiatrin, men for att
lyckas i det forebyggande arbetet behover
hela samhallet involveras. Med tanke pa
den pagaende Covid-19 pandemin kan fin-
nas risk for okad psykisk ohdlsa och det
suicidpreventiva arbetet &r mer angelaget
dn nagonsin.

Folkhédlsomyndigheten, NASP, Mind, SPES
samt Suicide Zero arrangerade under da-
gen tillsammans ett webbsant seminarium
kl. 13:00 - 16:00. Seminariet direktsandes
fran Karolinska institutet, men spelades in
och finns att se dar i efterhand. (https://ki.
se/nasp/suicidpreventiva-dagen-2020-sui-
cidprevention-en-fraga-for-hela-samhal-
let?)

I ar belystes det livsviktiga motet med
manniskor som drabbats av en kris, och vad
olika aktorer sdsom Socialtjdnsten kan gora
pa egen hand och i samarbete med skola,
hélso- och sjukvard, polis, raddningstjanst,
andra myndigheter och ideella organisatio-
ner.

Representanter fran nagra av de organi-
sationer som stod som arrangorer for semi-
nariet inledde lite kort med att bl.a. beratta
hur de jobbar.

MIND arbetar suicidférebyggande bl.a.

genom information och att driva ”Sjalv-
mordslinjen”. Enligt Karin Schultz, general-
sekreterare pa organisationen MIND har
samtalen fran manniskor i olika aldrar till
Sjalvmordslinjen 6kat nu under pandemin
och hon uttryckte en oro for den utveck-
lingen. Hon sa att manga olika professioner
kan hjalpa till att uppméarksamma olika
riskgrupper och hjilpas at med att forebyg-
ga sjalvmord.

Gergo Hadlaczky, fil. Dr. Enhetschef NASP/
SLSO, forskare vid KI (Karolinska Institu-
tet), berattade att de genomfor egen forsk-
ning och tar del av andras forskning i Sve-
rige och internationellt. Man samarbetar
aven med WHO. NASP vill bidra med veten-
skapligt stéd hur bl.a. olika organisationer
kan jobba suicidforebyggande.

Folkhidlsomyndigheten &r en nationell
kunskapsmyndighet som ska jobba med att
forbattra folkhélsan. Vad galler suicidpre-
vention ar uppgiften bla. att lyfta fragan
som en viktig folkhalsofraga som gar att fo-
rebygga. Jenny Telander, utredare pa Folk-
halsomyndigheten, sa att man dven har ett
uppdrag fran regeringen att samordna fra-
gan om suicidprevention pa nationell niva.
Man tillhandahaller en plattform dar olika
aktérer kan moétas for att samarbeta och
delge varandra kunskap pa detta omrade.

SPES jobbar med Suicidprevention och ef-
terlevandestdd.

Moderator for seminariet var Annika Dop-
ping, som har erfarenhet inom manga olika
professioner. Hon har bl.a. arbetat som re-
seledare och gruppchef pa Fritidsresor, fri-
lansande journalist och programledare pa
SVT, gjort filmer och ar dessutom utbildad



sjukgymnast.

De flesta av oss moter eller har mott
manniskor som brottas eller brottats med
jobbiga saker i sitt liv och en del av dem har
dven brottats med sjdlvmordstankar. Kan-
ske du sjilv kdnner ndgon som inte orkade
langre, utan avslutade sitt liv eller ndgon
som ar anhorig till en person som begick
sjalvmord? Oavsett tanker jag att detta ar
ett amne som vi behover viga prata om och
darfor delar jag lite av det som togs upp un-
der eftermiddagen. Det var sa mycket mer
som sades och du kan gédrna ga ut pa web-
ben och se det i sin helhet.

Skam - hur paverkar skam oss och hur
kan vi mota skamkénslor hos minniskor
med sjdlvmordstankar?

- Jojo Tuulikki Oinonen, utbildare Mind
Den storsta orsaken till att man inte soker
hjalp dd man bar pé sjdlvmordstankar ar
skam, man skidms 6ver att man mar daligt.
Skammen har med blicken att gora. Intern
skam: Hur ser jag ut i min egen blick? Vi kan
t.ex. tinka pa kritikern som domer sig sjalv.
Extern skam: Hur tror jag att jag ser uti din
blick? Vad har du fér ddomande om mig? Vad
hdnder om jag sldapper ut det hiar? Skam-
men drar in relationer, och vi relaterar till
andra. Det drar in mig i relationen till dig.
Reflekterande skam: generad over ditt be-
teende. Specifikt: upplevs som att den an-
dres beteende ar en reflektion av en sjalv
(starkt i tonaren)

Skam &r sjilva "branslet” i balansakten
som motiverar oss att behalla nara relatio-
ner (tillhorighet) och skyddar en relativt
positiv upplevelse av sig sjalv.

Skam och hotsystem ar ndra samman-
kopplat. Fr jag vara med? Ar jag viktig?
Man kan som barn inte reglera detta sjily,
utan behover hjalp av andra.

Skillnad mellan skam och skuld.
Skuld: en social regulator i var relationel-
la aktivitet. Kopplar till ndgot jag har gjort,
en handling. Triggar empati och reparativa
handlingar som att be om ursakt, fa ogjort,
stélla till ratta. Det ar viktigt att fa tillrack-
ligt manga reparativa handlingar under sin
barndom dar man kdnner att 4ven om sa-
ker gar fel och jag misslyckas sa ar jag okej
dnda. Jag far vara med. Man far en arbets-
modell dar man kdnner att man kan lita pa
sig sjélv och att det finns trést och stod hos
andra.

Fokus utat: Hur maste inte han/hon kianna
sig? Vad har jag gjort?

Skam: social regulator i var relationella ak-
tivitet. Kopplar till vem jag ar, min kdnsla av
mig sjalv, kinsla av identitet. Den gar allt-
sa till attack mot sjilvet och min identitet.
Sjalvet som vaktar sjalvet. (den inre kriti-
kern som kan vaxa, sd jag standigt gar om-
kring med en kénsla av att det dr nagot fel
med mig sjalv) Triggar isolering och und-
vikande beteenden: vilja att gdmma mig,
komma undan, férsvinna och bryta kontak-
ten med omgivningen. Fokus utat: Vad mas-
te inte han/hon kdnna om mig? Vad har jag
gjort? Man hamnar i en bubbla dar det ar en
sjalvcentrering. Det gér skammen med oss.
Man hamnar i ett privat helvete, som det ar
svart att hitta ut ur sjalv.

Den viktigaste skillnaden mellan skuld
och skam ar ndrvaron av empati. Nar skam
gdr upp pa scenen da gar empati av den,
bade mot oss sjdlva och andra. Skam och
empati kan inte vara narvarande samtidigt
i mig, utan jag forlorar formagan att vara
empatisk mot mig sjilv men dven mot an-
dra. Istallet intrdder vara skydd mot skam,
de sakerhetsstrategier som vi lart oss att ta
till fér att komma undan det outhérdliga.

Forts. sid. 12
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Viss skam ska vi ha, for den ska fa oss att
samarbeta och ta hdnsyn. Det ar viktigt att
vi som barn far lara oss hantera skam och
skuld pa ett sunt sitt. Det lar vi oss av de
vuxna som finns néra oss, som t.ex. vara for-
aldrar. Det kan annars paverka oss och hur
vi hanterar saker senare i livet. "Skamkom-
passen” av Nathanson visar exempel pa
olika forsvarsmekanismer som vi anviander
for att undvika skamkénslan: drar sig un-
dan, attackerar sig sjalv, undviker kanslan,
attackerar andra. Den som drar sig undan
ar den som satter sina egna behov sist. Den
som attackerar sig sjdlv dr den som nedvar-
derar sig sjdlv och sina egna prestationer.
Man kan ha férakt for sin egen svaghet. Yt-
terst pa den skalan ar sjalvmord. Jag har da
sa daligt varde att jag inte ens har ratt att
existera.

Koppling mellan dédsorsaksregistret
och olika socialtjanstregister

- Jeroen De Munter, statistiker, Socialstyrel-
sen

Det dr 3 génger fler min dn kvinnor som
begar sjidlvmord, fraimst man i medeldlder
eller aldre. Av totalt ung. 1600 sjalvmord/
ar ar det ung. 1100 som begas av méan. Det
ar 4 sjalvmord/dag i Sverige. Sjalvmord
okar nu bland kvinnor i alder 25-44 ar.
Forskarna vet dnnu inte vad det beror pa.
Att forstd samband och varningssignaler ar
ett detektivarbete som &r viktigt i arbetet
for att forebygga suicid.

2019 fick Socialstyrelsen ett uppdrag fran
regeringen att ta fram kunskap som stéd
for arbete inom halso- och sjukvirden och
socialtjdnsten for att forebygga suicid och
aven ge stod at efterlevande. Detta ar nagot
man fortfarande jobbar med. Jeroen pre-
senterade en del resultat for socialtjansten.

Dodsorsaksregistret innehaller alla déda i
Sverige och deras dédsorsak. Det som foku-
serades pa under denna dag var suicid och
forgiftning eller skada med oklar avsikt. Det
dor ung. 90000 personer/ ar i Sverige. Un-
der 2019 var det 1269 fall av konstaterad
suicid i Sverige. Utover det dr det de fall dar
det ar oklar avsikt.

Det finns 5 olika socialtjdnstregister: In-
satser till dldre och personer med funk-
tionsnedsattning (SOL), Ekonomiskt bi-
stand (EKB), Insatser enligt lagen om stdd
och service till vissa funktionshindrade
(LSS), Insatser enligt lagen om vard av
missbrukare i vissa fall (LVM), Insatser for
barn och unga (BU).

Man har utgétt fran flera fragestéllningar
da man tittat pa de olika registren. I vilken
utstrackning hade suicidfall kontakt med
socialtjansten? Man tinker da pa perioden
innan suicid. Hur manga hamnar i flera re-
gister? Finns det fall som har haft kontakt
och finns med i flera olika register? Har
de haft olika insatser? Finns det speciella
tidsmonster i kontakt de senaste 5 dren?
Genom att identifiera tidsmonster kanske
man kan utveckla en insats. Finns det vis-
sa insatser som har stdrre suicidrisk? Man
jamfor de olika registren och ser om det
finns storre risk t.ex. om man hamnar i re-
gistret med insatser for barn och unga jam-
fort med registret for insatser for t.ex. dldre.

Suicidfall och fall med oklar avsikt: 510
kvinnor och 1078 mén.

Man har sett att av de kvinnor dar det
ar forgiftning eller skada med oklar avsikt
har ndstan 40% haft kontakt med social-
tjdnsten och insatser genom SOL. Det ar ju
manga olika insatser man kan fa inom SOL,
sa man behoéver ga in lite djupare och se
pa vilken typ av insats de har fatt. Man kan
fundera pa vad det dr man har missat da



man haft kontakt med dessa kvinnor.
Stod och service till funktionshindrade kan
man se har en skyddande effekt.

Substansberoende och sjalvmord

- Lotfi Khemiri, Med. dr. Karolinska Institutet
och Beroendecentrum

Angdende beroendesjukdomar har Sverige
inte legat i framkant. Problemet med dessa
sjukdomar vaxer. Forskningen om hur beld-
ningssystemet kan kidnappas véxer. Detta
ar avancerad kunskap inom hjarnforskning.
Vi kan t.ex. fastna vid vira datorskidrmar.
Sarbarhet kan variera och vi kan vara olika
mottagliga beroende pd var biokemi. En del
riskerar att fastna i ett beroende av olika
substanser. Det ar svart att bli av med efter-
som man ofta anvdnder substanserna som
sjalvmedicinering for att dimpa symtomen
pa den psykiska ohilsan som kan leda till
t.ex. suicid.

Det typiska vid beroende ar att man tappar
kontrollen éver intaget och att det leder till
flera negativa konsekvenser. Arv och miljo
paverkar. Vid upprepade intag av alkohol
och droger kan man se forandringar i hjar-
nan. Man kan fa ldngvariga férandringar i
hur hjarnans beléningssystem fungerar, vil-
ket kan leda till att man valjer alkohol fore
familj och arbete t.ex.

Under ett jourpass kan det komma in 7 pa-
tienter med suicalitet under berusning. Lotfi
gav exempel pa hur det kan vara. Beroende-
problem &r en viktig oberoende riskfaktor
for sjalvmord. Av dem som tagit sitt liv hade
20-60% beroendeproblem. Detta har man
konstaterat efter att ha obducerat personer
som tagit sitt liv och dven intervjuat anho-
riga till dessa personer. Livstidsrisken for
sjalvmord ar férhojd vid all typ av beroende.
Det dr mest kdnt och studerat vid alkoholbe-
roende, men ar dven forhojt vid narkotika-

beroende och spelberoende. Sjalvmord vid
alkoholberoende ar det som dr mest vanligt
(fler personer) dven om vissa psykiatriska
diagnoser i sig ar en dnnu hogre 6kad risk
(men &r inte lika manga personer). Vid
alla typer av sjdlvmord ser man att det ar
vanligt att man har alkohol i blodet. Mer &n
30% av dem som tar sjalvmord har alkohol
i blodet. En del tar alkohol for att dampa,
men alkohol kan leda till suicidtankar och
langtgdende planer att ta sitt liv. Det kan
trigga igdng sadana tankar sd en person
som inte har ndgra sddana tankar alls kan
gd till handling och gora ett aktivt sjalv-
mordsforsok. Det kan ta bara nagra timmar.
De som jobbar pa beroendekliniken kdnner
val till detta. 40% av dem som gar i behand-
ling hos dem har nagon gang tidigare gjort
ett sjadlvmordsforsok och det finns risk att
de forsoker igen. Man maste vara medveten
om att det ar riskpersoner man traffar. Be-
roendeproblem okar risken for sjalvmord
vid alla andra former av psykiatriska sjuk-
domar. Detta ar en riktigt farlig kombina-
tion.

Vi ar ganska bra pa att slacka brander, d.v.s.
se till att patienten inte tar livet av sig just
nu, men det dr svarare att fa en fungerande
vardkontakt pa sikt. Vad behéver vi gora?
Lotfi raknade upp nagra forslag. Forsoka
minska stigmat runt beroende, d.vs. att
vaga prata mer om sjukdomen, inte anvéin-
da nedséttande ord och att man blir bematt
med respekt oavsett i vilket skick man ar. Vi
behover forbattra behandling och preven-
tionsarbete. Tillgangligheten behéver bli
battre och mottagningarna. Man behover fa
hjalp i ett tidigare skede innan problemen
hinner utvecklas och bli sa stora. Att 6ka
kompetensen hos yrkesverksamma som
moter personer med beroendeproblem ar

Forts. sid. 14
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viktigt. Oavsett var man jobbar inom sjuk-
varden bor man kénna till att alkohol inne-
bar okad risk for suicid. Detta giller dven
inom socialtjanst och skola. Det ar viktigt
att vaga fraga om sjalvmordstankar och att
uppmuntra till att séka hjalp.

Det var fler forelasare som hade viktiga
saker att dela, men vi har inte utrymme nog
att ta med allt. Det var bl.a. om social ut-
satthet och om skolan som skyddsfaktor. Se
garna det pd webben.

Social utsatthet och risk for sjalvmord -
Folkhalsomyndigheten

Utredarna Jenny Telander och Hillevi Busch
belyser psykosocial utsatthet och koppling-
en till suicid ur olika aspekter bl.a. forand-
ring i sysselsattning och barns uppvaxtvill-
kor

Skolan som skyddsfaktor - Goda exempel
fran Linkopings kommun om hur man kan
arbeta forebyggande bland barn med sam-
re socioekonomiska villkor - Hilda Johns-
son, socialantropolog

"Gud gor inga undantag”

Lasse Yngvesson ar pastor och retreatle-
dare. Han har dven gett ut boken "Tilltalad
av tystnad, om retreat och skapande paus”.
Den har tryckts upp i flera upplagor.

Lasses fru Gudrun &r legitimerad sjuksko-
terska och sedan manga ar tillbaka dven
medlem i Sveriges Kristna Sjukvardsfor-
bund. Ar 2000 var de p& en retreat i Jeru-
salem. Da drabbades Gudrun av en kraftig
hjarninfarkt, och livet fordndrades totalt for
dem bada. I boken "Gud gor inga undantag”
berdttar Lasse om deras liv tillsammans
fore och efter Gudruns hjarninfarkt.

Boken kostar 150 kr inklusive porto. Alla
pengar som kommer in for boken gar till
"Lakare utan granser”.

Boken kan bestéllas direkt fran Lasse:
Lasse Yngvesson

Mellangatan 8

563 32 Gridnna

Mobil: 070-5941608

Epost: lasse.yngvesson@telia.com




Vi ber tillsammans

Tacka for:

o Bonegemenskapen i SKSF och HCFI

o Alla som ar ljus och salt i sin vardag

o Guds trofasthet och Guds l6ften

o Att vi har frihet att samlas till bén
och annan kristen gemenskap

o Sjukhuskyrkan

o Alla vara trogna medlemmar i SKSF

o Korset i vara nordiska flaggor

o Alla som osjalviskt visar omsorg
om andra

Bed for:

o Dem som ér forfoljda for sin tro

o Dem som ar pa flykt och andra i néd
0 Muslimer som konverterat

o Den psykiska ohalsan i vart land

o De studerande

o Fragan om samvetsfrihet inom varden
o Synen pa manniskovardet

o Alla som ar ensamma

o Dem som sorjer

o Situationen med coronaviruset

o SKSF:s verksamhet och planering

“Var Fader, du som dr i himlen. Ldt ditt namn bli helgat.
Lat ditt rike komma. Ldt din vilja ske,

pd jorden sd som i himlen.”

Healthcare sunday - Bon for vard och omsorg
Sondag den 18:e oktober 2020

Séndag den 18 oktober vill vi upp-
mana alla kyrkor och samfund att vara
med och be for varden och omsorgen i
Sverige.

Healthcare Sunday bérjade i Stor-
britannien och uppmirksammas nu i
manga lidnder. Lukas i Nya testamen-
tet var ju ldkare, och darféor har man
valt den s6ndag som dr ndrmast Lukas
namnsdag.

Alla beroérs vi pd nagot sitt av varden
och omsorgen i Sverige, antingen vi
fattar beslut, dr personal, patient eller
anhorig.

Manga som arbetar inom vard och om-
sorg har ett tungt eller stressigt arbete
med mycket ansvar. Nu under en period
har det varit extra anstrdangt, och manga
ar trotta och slitna. Detta ar ett tillfal-
le for dem att fa extra férbén och upp-
muntran.

Hoppas ni vill vara med oss och speci-
ellt be fér varden och omsorgen! Vi vet
att det alltid hdnder ndgot da vi ber. Det
ar ett tag kvar till 18:e oktober, men vi
vill lyfta detta nu, s du har god tid pa
dig att prata med ansvariga i din kyrka.
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B-POST

Begransad eftersandning
Vid definitiv eftersdndning dtersiandes

forsandelsen med den nya adressen till:

SKSE, ¢/o Margréth Jansson
Smedhemsv. 19, Ryd, 565 97 Bottnaryd

SVERIGE
gl

PORTO BETALT
PORT PAYE

Tva verser fran Bibeln till dig idag
»Ty jag ar Herren, din Gud, jag tar dig vid handen och sager till
dig: Var inte rdadd, jag hjdlper dig.” (Jes. 41:13)

Jesus sade: "Jag dr med er alla dagar till tidens slut” (Matt. 28:20)

Vardbibeln
Gavan till den
som vardar

BON GOR SKILLNAD!

Vill du dela med dig av ett speciellt
tillfille da du upplevt att bon har
gjort skillnad i ditt liv? Maila eller
siand ditt vittnesbord i ett kuvert
till Halsnings redaktion. Se sid. 2
Skriv rubriken "Bon gor skillnad”
(Vi kanske inte kan ta in alla bi-
drag, men viljer ut nagra.)

Stod SKSF genom att annonsera i Halsning!
Kontakta oss via epost: kristenivarden@telia.com

Vi vill gora, speciellt dig som dr medlem i SKSF, uppmérksam pa att dven om vi inte

kunnat ha nagon konferens eller andra samlingar nu under en period p.g.a. den pan-
demi som rader, har vi en del fasta utgifter. Tack for ditt stod ! / SKSF:s styrelse

Vi behdéver ditt stod!

Ge en gava till Sveriges Kristna Sjukvardsférbund

Plusgiro: 13 87 37 - 2

Bankgiro: 312-4294  Swish: 1234580239




