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Vem ar jag och varfor ar jag har?

Socionom, leg. Halso- och sjukvardskurator
Avdelning 369 — NHV for svarbehandlat sjalvskadebeteende (2019)
Boende, socialtjanst

DBTs femte funktion: att strukturera och organisera omgivningen sa att den
understodjer forbattringar

Magisteruppsats med fokus pa sociala faktorer/autism/sjalvskadebeteende
» Patienters berattelser, anhorigas sorg och frustration
» Samverkan (eller avsaknaden av...) och de utmaningar det inneburit
 Svarigheten att forsta svarigheten



Samsjuklighet och synen pa autism inom psyKiatrin

” Eftersom deras begavning inom andra omraden tycks vara normal, forblir de ofta
gatfulla patienter som inte kan fa adekvat behandling. De faller utanfor de ramar for
forstaelse som psyKkiatrin byggt upp kring de patientgrupper man traditionellt
behandlat. Inte heller ar de behandlingsmetoder som star till buds anpassade for
personer som har livslanga funktionshinder.”

"Pa manga hall ser man ocksa dessa patienter som fraimmande faglar inom
psykiatrin, som personer som snarare hor hemma i kommunernas LSS-
verksamheter eller hos nagon annan. Ja, hos nagon som har de kunskaper pa
omradet som man aberopar att man sjalv inte har”

- Mandre, 2002:21-22



Bakgrund /utgangspunkt

* Personer med autism overrepresenterade i statistik gallande bade sjalvskadebeteende
och suicid (Cassidy 2014; Hirvikoski 2016; Newell et al. 2023)

* Sociala faktorer sasom ekonomisk stress spelar in vid psykisk ohalsa och suicid hos
ovriga populationen (nationellt centrum for suicidforskning och prevention 2022:01)

 Saknas forskning pa risk- och skyddsfaktorer for sjalvskadebeteende och suicidalitet
hos personer med autism, men dessa har generellt samre livsnojdhet, och 6kad risk for
svara livshandelser (Richa et al. 2014; Griffiths et al. 2019; Warrier och Baron-Cohen
2019; Cassidy et al. 2020)

* Merparten av saval forskning som insatser har fokus pa individen (kansloreglering,
beteendeforandring) istallet for pa omgivningen (Bjarehed och Bjureberg 2019)



Vad vill jag?

Undersoka forskning kring vuxna personer med AST* och sjdlvskadebeteende och/eller
suicidalitet, i jakt pa beskrivning av sociala faktorer som kan 6ka eller minska risken for
sjalvskadebeteende/suicidalitet.

Fragestallningar:

o Vilka sociala faktorer forekommer i forskningen och hur beskrivs dessa?

o Vilken roll ser forskarna att sociala faktorer spelar for individen med AST och
sjalvskadebeteende/suicidalitet?

o Vilka kunskapsluckor kan jag identifiera gallande sociala faktorer och deras relation till
AST och sjalvskadebeteende/suicidalitet?

*autismspektrumtillstand



Metod

» Narrativ litteraturgranskning
* Tid, omfattning
= Fokus pa synen pa och beskrivningen
av det sociala
= [nklusionskriterier
= SSB eller suicidalitet
= AST eller autistiska drag
= Kvantitativa studier

Autism AND suicide

;_‘:f

* ProQuest: 1006

* Tematisk analys « Scopus: 846

For stort urval,

suicid inte
huvudfokus

Majoriteten

Abstract granskades for att
hitta relevanta studier. Nytt

handlade om

barn och unga

nvckelord hittades: NSSI

2. 4.
autism AND self-harm Autism AND self-harm !—""}? Autism AND self-harm —‘gf\\
AND adult - AND adult AND risk factor y

* ProQuest: 313
® Scopus: 185

* ProQuest: 112
* Scopus: 93

* ProQuest: 6 (0)
* Scopus: 26 (6)

Gick tillbaka och scannade
av nyckelord och abstracts
for att undersoka om nagon
eventuellt missats vid de
sista sokningarna. 5
inkluderades.

Sammanlagt 17 artiklar
inkluderades i

resultatet.

5.

NSSI AND autism AND
adult

* ProQuest: 13 (3)
*Scopus: 9(3)

Sorterade bort dubbletter
samt de vars abstracts ej
uppfyllde
inklusionskriterierna.
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Tematisk analys utifran:

* Sociala perspektiv pa psykisk ohalsa och aterhamtning (Tew
2005;2012)
* Ifragasattande av det biomedicinska perspektivet

* Social utsatthet foder psykisk ohalsa — vidmakthalls av psykisk
ohalsa. Ex: personer med svar psyKkiatrisk problematik ser ekonomi
som sitt storsta problem (Topor 2014)

* Maktteori. Ojamlikhet som orsak till psykisk ohalsa. Vem bestammer
vad som ar sjukt och friskt?

* Systemteori for att synliggora det komplexa i hur samtliga
nivaer paverkar varandra samtidigt. (Se nasta bild)



Systemteori enligt Bronfenbrenner (1979):

Individen-i-systemet och systemet-i-individen

Makroniva: samhalle,

En individ ar del i flera system, pa olika nivaer, med olika grad normer, politik

av oppenhet. Individen paverkar systemet och systemet

paverkar individen. For att forandring ska vara mojlig kravs Exoniva: externa system
v _ . ) som paverkar
oppenhet liksom bade output och input . mikrosystem

Mesoniva: sammanhang,

Ex. barnet som dter middag hos en annan familj (familjen interaktion system
bjuder in = 6ppet system, output) och noterar att de har ketchup emefian
pd makaronerna (fdr input). Féresldr detta for férdldrarna

o . Mikroniva: ndra
hemma. I ett slutet system far barnet aldrig mer vara hos relationer
kompisar, i ett system oppet for input kan forslaget 6vervdgas.

Teorin gar val ihop med psykologiska forklaringsmodeller och
den biosociala teorin. Belyser ocksa vikten av att arbeta med
omgivningen for att astadkomma férandring for den enskilde.

Individ med AST



”
 Svarigheten att kategorisera som samhalls-
eller individniva da samma tema kan ses pa
olika satt, liksom pa bilden innan; individen-i-

systemet eller systemet-i-individen. Vad
kommer forst?

:  T.ex kan vi fokusera pa individen har inte rad
Utmanlngar/ brasklapp med ldkarbesék eller sjukvdrden dr inte
subventionerad, det dr svdrare for personer att
fa rdtt till sjukpenning

 Sdledes ar foljande de teman jag har noterat
utifran min forforstaelse och mina teoretiska
ramar och dven om allting hdnger ihop sa har
jag sorterat ut dem bast jag kan.




[Individniva

Autistiska drag

«Olika definitioner i olika forskning

eVissa drag innebar mer risk (se
ovriga rutor)

eFler drag hos personer som gjort
/ L \ suicidférsok
Sjalvskadebeteende som

skyddsfaktor (s, 11,12)

Sensorik
- o o eBara ATT uppleva kénslor och
Snabbare overgang fran Ensamhet intryck pa ett annorlunda sitt
13 1 *Koppling till depression (AL SIVETE G
S] alVSkadeb eteende tlll - p{) {f depre sk For att kidnna nagot alls, eller
9._.C = o *UPpleveisen 1sig ar enris upplever inte skadan som
suicidforsok hos personer smértsam
. . : «(Overbelastning som sarbarhet
med AST an hos ovriga
\\ populationen (10, 15) /
Lag sjalvkansla i _
*Vanligt forekommande KanSloreglermg
Sjalvinsikt tycks vara en risk, eSvarighet med detta ar en risk
okar kdnslan av ensamhet och for SSB
utanférskap «Kopplat till miljon; belastande
eIngen output, dvs. miljo desto mer dysreglerade
kommunicerar ej till kanslor

omgivningen



Mikroniva

 Framforallt kvinnor e Svart att forsta OCH gora sig
 Skenbar kompetens; hindrar input férstadd
e Utmattande - burnout ¢ SSB som kommunikation
 SSB for att chocka eller straffa
omgivningen
e Svart att fa stod eller bli tagen pa
allvar
* Avsaknad av stodpersoner « Skydds- OCH riskfaktor
* Missndjda med antalet e Mindre ensamhet i mikrosystem
personer man ka?n fa stod av e Vanligare med vald och 6vergrepp,
e Vander sig inte till speciellt kvinnor med AST utsitts

vanner/familj for stod



Mesoniva

Terapeutiska insatser

e Kunskap om AST avgorande

e Hjdlpsamt att prata i ett
tryggt rum OCH utmanande

att delta i grupp
Sociala Mobbning,
interaktioner traumatiska
e Risk OCH skyddsfaktor hiandelser

 Kvantitet spelar roll
(vare sig det ar i

kassan eller i
fikarummet)

e Utsdtts mer och hogre
risk for traumatisering

e Socialt utanforskap



(exoniva)

e Exonivan - hogst relevant men svardefinierat. Det handlar om externa
systems paverkan pa mikrosystem, exempelvis hur organisationer fattar
beslut som i forlangningen paverkar individens andra system - utan att
denne kan paverka tillbaka.

* Exempelvis: personens stodbehov skulle kunna bli synligare i och med
bristen pa stod fran varden, vilket i sin tur skulle kunna paverka
relationen mellan individen och dennes anhoriga. Ingen av studierna
undersoker dock hur man upplever att ens ndra relationer paverkas av
insatser fran varden.

» Darfor placeras ingen av de identifierade teman har. Samtliga faktorer
som har att géra med hur varden och samhallet dr organiserat kommer
analyseras under "makroniva”.



Antal studier som namner sociala faktorer

Makroniva .

 Sociala faktorer namns i samtliga
studier. Information om sociala
faktorer inhamtas i vissa studier,
redovisas i nagra av dessa men ar
sallan foremal for analys. Annu mer
sallan ar de sociala faktorerna del

av studiens syfte.
S

B Resonemang ™ Analys Syfte




Makroniva

¢ Antal stodpersoner  Diagnostik - EIPS eller AST?

e Generellt lagre néjdhet med stod e Bemotande

¢ Koppling till depression, ensamhet,  "Fel” insatser

suicidalitet

» Soker inte hjalp e Utbildningsnivan dr hog
* Resursfordelning e Bakrundsinformation, ingen
¢ Genus - synen pa kvinnor analys
o Alder - hogre risk for suicid aven hos e Boende, ekonomisk stress,

aldre med SSB arbete



Sa att: sociala faktorer spelar roll!

Otydligt
hjalpsokande
beteende

Bristande
kompetens hos
varden

Ensamhet, dalig
sjalvkansla

QSSB /suicid
OPsykisk

ohalsa

Olnvaliderand

e miljo Kamouflerar Déligt bemétande,
symtom inga insatser

O Autistiska

drag

Bekriftad Okad sarbarhet
varldsbild, "det ar infor stressande
hopplost” faktorer i livet




Tankar

Kring
detta...

Personer behover bemoétande och stod utifran
alla sina behov, dvs. terapeutiska insatser OCH
miljoanpassning.

Samverkan ir nagonting som Nationella
Sjalvskadeprojektet rekommenderar, liksom
lagarna LSS och SoL - men namns ingenstans i
nagon av artiklarna. Trots att samsjukligheten
beskrivs som ett hinder for att personen ska fa
ratt insats....

Individen med AST, atstorning,
personlighetssyndrom och PTSD kan ha insats
fran flera olika delar av psykiatrin liksom

socialtjanst och habilitering utan att insatsen
blir helhetlig.

Det finns modeller (t.ex. framtagna for
psykospatienter) som baseras pa samtidiga
insatser pa olika nivaer, men som jag inte hittar
evidens for gallande sjdlvskadebeteende. T.ex.
F-/R-ACT (flexibel /resursgrupps-assertive
community treatment)

Mer kunskap behovs, helt enkelt!
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