1% Motion i ‘Férsta kamniaren, nir 30 ér 1969

Nr 30
Av. herr Sorenson m. fl.; om inrdttande av retritthem for personer, som
forsokt bega sjalvmord. - :

(Lika lydande med motion nr 81 i Andra kammaren)

‘Ingen vet hur ménga suicidférsdk som medvetet avbryts eller som misslyckas. Ut-
lindska undersdkningar gor troligt, att misslyckade suicidférsok dr mellan sex och
tio ganger fler #n suiciderna. Ett stort antal méanniskor i vart land, kanske 6ver
15 000, star varje ar infér uppgiften’ att soka leva vidare efter att ha upplevt att
livsmodet helt tagit slut. Aterintridandet i livet rymmer manga och svaratkomliga
problem och fragor. :

Mottot for ”Suicide Prevention Center” i Los Angeles, Kalifornien, dr: “Ett for-
tvivlans rop 4r en uppmaning att bistd.” I motionerna I:29 och I1:82 har forslag
framlagts om forsok till bistdnd fore suicidforsoket. Uppmaningen att bistd .i.en
fortvivlad situation galler ocksd, och 1 hogsta grad, efter det misslyckade suicidf6r-
soket. S&vil forslaget om ett antisuicidcentrum som i denna motion: framlagt forslag
om retratthem bygger pé tron, att suicider och siucidanter i viss grad later sig pé-
verkas av positiva yttre faktorer. Eftersom de djupaste orsakerna till suicider som
regel har sina rotter 1 djupt i personligheten liggande faktorer, dr mojligheten till
hjilp alltid begridnsad. Samhillet kan emellertid icke begrinsa sitt intresse for suicid-
frigorna till detta konstaterande. Det medminskliga ansvaret avkrdver samhillet
forsok att finna de positiva faktorer som kan vara en suicidhotad ménniska eller en
suicidant, som har att dterintrdda i livet, till hjdlp och sedan handla med denna in-
sikt 1 botten.

Forr var det vanligaste sjalvmordssdttet hdangning, nu dr det forgiftning. Detta
betyder att de flesta suicidanter som misslyckats i sitt uppsat har att genomga en
avgiftningskur. Darefter — eller samtidigt med denna behandling — kommer den
mentala hjilpprocessen. Suicidanter, som gett uttryck at sina erfarenheter av mot-
tagning och behandling pa mentalsjukhus, &r ofta starkt kritiska bade mot det admi-
nistrativa forfarandet och den terapeutiska hjalp som ges. Anledning finns att f{érmoda
att suicidanternas reaktioner i dessa avseenden dels beror pa hurudan varden ar pa
den plats, ddr de rakar hamna, dels pa hur deras personliga reaktionsmonster har
utvecklats. For de flesta, kanske alla, géller emellertid att tiden efter det misslyckade
suicidforsoket dr mycket pakostande.

For manga av dessa ménniskor géller att sinnet ar skort och behovet av en for-
staelsefull och emotionellt stirkande milj6 stort. Sekundirt giller att de nérstaende
star 1 behov av hjilp. De har ofta kdnt vanmakten infér det annalkande sjalvmor-
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det. De har icke inre resurser att pa ett positivt satt mota suicidanten, som nu pa
nytt skall scka integreras i livet. For narvarande finns ingen plats dit en suicidant
kan ta vagen i sin kris. Men hon ar i behov av en plats, dir hon kan vara for-
stdelsefullt isolerad, d& hon scker finna livets botande egenskaper och aterfinna lus-
ten att leva. I skriften “Sjilvmord” framldgges foljande forslag: “Skulle vi inte
kunna inrétta ett slags retritthotell, som inte dr som ett sjukhus och konvalescent-
hem: passiviserande, kollektiverande, exercerande, uniformerande — med andra ord
for den ledsne alltigenom avskrickande, sma lyor: helt enkelt, komplett inrdttade
for en minniska att leva i pa egen hand och eget ansvar under den tid hon maste
ha for att hamta andan, dir hon kunde f& bo pa sin egen fason tills behandlingen
bérjat verka, den inre férlamningen gett vika, isoleringen fatt sig en naturlig brisch,
svartsynen skingrats och lusten borjat spira pa nytt.” (Birgitta Blunck.)
- Forslaget synes vara helt i linje med modern socialsyn: ansvarig och i mdjligaste
man individualiserad manniskovard. Denna fridlysning” av deprimerade méanniskor
vore i princip av samma slag som isoleringen” pa ett sjukhus for kroppssjuka. For
den psykiskt deprimerade skulle en dylik “isolering”, givetvis frivillig, kunna betyda
borjan till ett genombrytande av depressionens isolering, borjan av ett svar pa den
kritiska minskliga situationen. Det dr alldeles uppenbart att forsck med ett eller
flera dylika retritthem for suicidanter icke moter alla suicidanters behov. Men till-
riackligt manga ar i behov av dylik samhéllshjalp for att samhéllet bor ta sitt ansvar
och -handla. I forsoksstadiet bor det ankomma pa staten att vara huvudman vad
giller savil verksamhetens utformning som ekonomiska krav.
Med stéd av vad i motionen anforts far vi foresla,
att riksdagen beslutar att ett retrdatthem for suicidanter enligt i
motionen anford skiss skall inrdttas och att staten tar ansvaret for
verksamhetens uppldaggning och kostnader.
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