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Forord

Center for selvmordsforskning far ofte henvendelser med
sporgsmal om, hvorvidt selvmord er lovligt? Om det er etisk
rigtigt eller forkert, og om det er moralsk forkasteligt at forsoge
at tage sit eget liv?

Det foreliggende heefte tager udgangspunkt i lovgivningen og
de etiske overvejelser, som til stadighed ma inddrages i den
offentlige debat om forebyggelse af selvmordsadfeerd. Malgrup-
pen er derfor alle, der enten i uddannelsesforleb eller i for-
bindelse med deres arbejde kommer i kontakt med selvmords-
truede mennesker.

Det er ambitionen at beskrive emnet pa en sddan made, at alle
med interesse for forebyggelse af selvmordsadferd kan fa ud-
bytte af leesningen. For de, som gnsker at foretage videre studier,
findes bagest en litteraturliste, som bade rummer anvendt litte-
ratur og forslag til yderligere litteratur.

Maj 2006
Lilian Zollner






1. Fokus pa etiske overvejelser om liv og dad

Arsager til fornyet debat

Inden for de seneste ar har der i stigende grad veeret fokus pa
retten til en veerdig ded og retten til selv at bestemme, hvornar
livet bor afsluttes og hvordan. Der er flere arsager hertil.

For det forste har leegevidenskaben i takt med den teknologiske
udvikling gjort det muligt at forleenge livet for alvorligt syge og
for kronisk syge patienter. Som folge heraf rejser der sig en reek-
ke sporgsmal om verdighed.

Er det veerdigt at holde patienter i live, nar de som alvorligt syge
bringes i en uveerdig situation? Er det veerdigt at neegte patienter
med uudholdelige lidelser onsket om at de? Er det veerdigt ikke
at imedekomme den syges bon om at de? Er det veerdigt ikke at
hjeelpe den lidende til at do? Er det veerdigt ikke at assistere den
lidende med at bega selvmord?

En anden arsag til at fokus rettes mod retten til en veerdig ded er
muligheden for at fa kundskab om alle livets forhold. Tidligere
ansa mennesket sig for at veere underlagt Gud eller "hgjere
magter” og segte at affinde sig hermed. Livet og deden var man
ikke herre over, og hvad fremtiden bed, vidste kun Gud. I
nutiden har vi pa alle mader frigjort os fra traditioner og seger
viden og oplysning med henblik pa at kunne konstruere vort
eget liv.

Vi har mulighed for at bestemme, om vi vil have bern, hvornar
vi vil have dem, og hvilket ken, de skal have. Vi har mulighed
for at fa tilbudt kunstig befrugtning, for at undersgge arveanleg
og pa den baggrund tage stilling til abort. Visionen om kon-



struere et godt liv bringer til stadighed nye muligheder frem,
som efterlader en lang reekke etiske sporgsmal.

I takt med at vi kan bestemme en raekke forhold vedrerende
livets begyndelse, soger vi tilsvarende at bestemme forhold, som
fremmer at fa et godt liv. Ogsa her har videnskaben bragt os et
langt skridt frem, som gor det muligt at forebygge en raekke af
de sygdomme, som tidligere var livstruende. Og nogle syg-
domme kan i langt hojere udstraekning helbredes i dag end for
blot fa artier siden. Laegevidenskaben kan gennemfore trans-
plantationer, som forleenger livet, og leegevidenskaben kan hel-
brede visse sygdomme, som tidligere medferte doden.

En tredje arsag til debatten om en veerdig ded er, at vi lever
leengere end tidligere. Ikke alle far et liv som gamle, hvor de er i
stand til at bo i egen bolig og klare de daglige goremal med
hjeelp udefra. En del demente aldre lever pa plejehjem og er
ikke i stand til at genkende eegtefeelle, born eller berneborn.
Andre har mistet forligheden, synet eller horelsen og foler sig
som en byrde for de nermeste parerende og for samfundet.
Nogle plages af smerter, depressioner og foler, at deres liv er
uveerdigt og uudholdeligt.

Hvis vi kan bestemme over starten til livet og udseette deden,
hvorfor sa ikke bestemme, hvornar livet skal slutte?



2. Love og regler

Lovgivning, som vaerner om livet

Ethvert samfund har love, som sgger at beskytte det enkelte
menneske mod overgreb. Skrevne og uskrevne regler sgger pa
tveers af systemer, kulturer og religioner at beskytte menneskeliv
og hindre lidelse og drab. I Danmark har vi en lovgivning, som
soger at veerne om livet, selv nar det enkelte mennesket ikke
synes, det er veerd at leve.

Et eksempel pa et dilemma mellem lovgivning og den enkeltes
ret til selv at bestemme, hvornar og hvordan livet skal afsluttes
er folgende: En ung 25-arig kvinde har besluttet at tage sit eget
liv grundet uhelbredelig sygdom, som langsomt til fore til
lammelser og dod. Hun planleegger hvilken dag, hun ensker at
afslutte livet. Hun rejser til sine foreeldre og tager afsked med
dem og far en leege til at udskrive den medicin, hun vil anvende
til selvmordet. Den dag hun gennemforer det vel gennemtaenkte
og planlagte selvmord, er der en ven samt en sygeplejerske hos
hende og en laege, som tilser hende. Kvinden har skrevet et brev,
hvoraf det fremgar hvilken medicin, hun har indtaget og
hvorfor. Efter dedens indtreeden er det hendes ven, som ger
hende i stand, og som tilkalder politiet.

Forbud mod medvirken til selvmord

Ifolge Straffelovens § 240 er det forbudt at medvirke til selv-
mord: "Den, som medvirker til, at nogen bergver sig selv livet,
straffes med boade eller feengsel indtil tre ar.”

For at kunne straffe efter § 240 kreeves, at en person har med-
virket ved at foretage en konkret handling. Desuden skal hand-



lingen veere foretaget med det fortseet eller den hensigt, at en
eller flere personer begar selvmord.

En konkret medvirken til selvmord kan fx besta i, at en leege
efter anmodning fra en person tilvejebringer den medicin og den
mengde, som er tilstreekkelig til, at en person kan tage sit eget
liv. Leegen kan have fulgt personen gennem en arraekke og
kende personens holdning til, hvad den enkelte anser som u-
veerdigt, ydmygende og kreenkende. Leegen kan veere vidende
om, at alle muligheder for helbredelse er udtemt, og at personen
ikke kan se sig selv leve videre med sin sygdom.

Ogsa pargrende kan blive bedt om konkret at medvirke til, at en
af deres naermeste tager sit eget liv. Sygdom, ulykker og lidelser
kan veere sa belastende, at en samlever eller zegtefeelle afgiver
lofte om at tilvejebringe medicin til at afslutte livet, nar dette
bliver for lidelsesfyldt eller uveerdigt for den anden. Loftet kan
ikke alene indebaere medvirken til, at den syge eller lidende far
midler til at tage sit eget liv, men ogsa som neermeste parerende
at veere til stede under handlingen og efterfelgende sidde en tid

hos afdede.

Juridisk er der tale om en strafbar handling, uanset om det er en
leege, en parerende eller en vilkarlig person, som konkret med-
virker til, at en anden begar selvmord.

Forbud mod drab mod begaring

Af Straffelovens § 239 fremgar det, at det er strafbart, at draebe et
andet menneske, selv om dette menneske har udtrykt begeering
herom: “"Den, som draber en anden efter dennes bestemtes be-
geering, straffes med feengsel indtil 3 ar.” Uanset om et men-
neske klart giver udtryk for, at det ikke egnsker at leve et smer-
tefuldt eller uverdigt liv, er det ikke tilladt at imedekomme
dette onske, hverken som fagperson (fx leege) eller som péaror-
ende.
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En konkret begeering kan fx komme fra en patient, som ikke selv
er i stand til at indtage en dedelig dosis medicin eller pa anden
made begd selvmord grundet lammelser. Vedkommende kan
bede en anden om at give sig den dosis medicin, der er
nedvendig for at deden indtreeffer.

En konkret begeering kan fx ogsa udtrykkes af psykisk eller
tysisk syge patienter, som har forsogt at bega selvmord, men
hvor forseget ikke har resulteret i, at de dede. De vil igen

forsoge at begd selvmord men beder i stedet om hjeelp til en
sikker ded.

Pligt til at hjelpe

Udover at der juridisk er forbud mod medvirken til drab og
drab mod begeering, gar lovgivningen et skridt videre, og pa-
leegger ifolge Straffelovens § 253 borgerne pligt til at hjeelpe en
nedlidende uanset hvem, det er.

“"Med bade eller feengsel indtil 2 ar straffes den, som, uagtet det
var ham muligt uden seerlig fare eller opofrelse for sig selv eller
andre, undlader

1) efter evne at hjeelpe nogen, der er i gjensynlig livsfare, eller
2) at treeffe de foranstaltninger, som af omsteendighederne kree-
ves til redning af nogen tilsyneladende livles, eller som er
pabudt til omsorg for personer, der er ramt af skibbrud eller
anden tilsvarende ulykke.”

Pligt til at hjeelpe kan fx indtraede for en tilfeeldig forbipasseren-
de, der ser en person, som gjensynlig er pa vej til at bega selv-
mord. Det kan dreje sig om en person, der gjensynlig er ved at
springe fra en bro eller et hojt sted.

Pligt til at hjeelpe kan fx ogsa indtreede hvis man finder en per-
son, som har taget en overdosis medicin eller pa anden made
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forsgger at tage livet af sig. Hvilken form for hjeelp, der bor ydes,
atheenger af den enkelte og af situationen. Det kan fx veere
tilkaldelse af politi og ambulance.

Strafbart at undlade at handle
Ikke alene er det en pligt at hjeelpe, men det er ogsa strafbart at
undlade at handle. I Straffelovens § 250 star der: “Den, som
henseetter en anden i hjelpelos tilstand eller forlader en under
den pageeldendes varetegt stiende person i en sadan tilstand,
straffes med feengsel indtil 8 ar.”

Pligt til at lindre smerte

Det er en udbredt opfattelse, at leegen i kraft af sit leegelofte har
pligt til at bevare liv. Det er imidlertid ikke korrekt. Laegen har i
folge § 2 i Laegeforeningens etiske regler pligt til felgende: “En
leege er i sin gerning forpligtet til at medvirke til at forebygge
sygdomme og fremme sundhed. En leege skal endvidere stotte
den syge savel som den raske i omsorgen for eget helbred. En
leege skal udeve sin gerning omhyggeligt og samvittighedsfuldt
og efter evne lindre smerte og hjeelpe den syge med at genvinde
sit helbred. En leege skal i udevelsen af sin gerning under alle
forhold respektere sine patienters veerdighed og personlige
integritet.”

Det betyder bl.a., at leegen ikke for enhver pris skal holde en
deende patient i live sa leenge som muligt, men at leegen skal
soge at lindre de smerter, patienten matte have.

Selvmordsforseg og selvmord

Selvmordsforseg er ikke strafbart, og selvmord er ikke forbudt.
Det enkelte menneske dreaeber sig selv eller forsoger pa det,
hvilket er en personlig handling. Her har retsordenen ingen
sanktioner.
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Opfordringer til selvmord

Opfordringer til at bega selvmord eller ”opskrifter” pa, hvordan
en person kan tage sit eget liv er ikke strafbart, sdfremt de ikke
er rettet mod bestemte personer. Ifolge Straffelovradets Beteenk-
ning nr. 1442 (2005) er opfordringer og opskrifter pa hjemme-
sider pa internettet derfor ikke omfattet af straffelovens § 240. I
stedet for at indfere en kriminalisering af generelle opfordringer
m.v. til selvmord finder Straffelovradet jf. 1.2.2. at den mest
effektive indsats mod selvmord vil veere en bredspektret, fore-
byggende indsats herunder forskning, vidensformidling og
uddannelse.
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3. Etisk stillingtagen

Spontan stillingtagen

Stiller vi et repreesentativt udsnit af den danske befolkning
sporgsmalet om, hvorvidt de vil tillade at anvende aborterede
fostre til fremstilling af saebe eller kosmetik, ville langt de fleste
spontant svare absolut nej. De ville sandsynligvis ikke, for de
svarede, overveje hvilke love og regler for omradet, der er
geldende i Danmark. Og de ville nok ikke fole, at de behovede
at begrunde deres afstandtagen. Bag reaktionen ville ligge en
intuition eller en etisk fornemmelse. Normalt har vi i vor
dagligdag da heller ikke brug for andet.

Den spontane stillingtagen bygger pa, at der er “noget”, vi anser
for at veere helligt, “noget”, som binder en ansvarlig handling—-
eller, at der er en greense, som ikke ma overskrides.

Overvejelser

I andre tilfeelde vil vi pa baggrund af oplysninger indga i
overvejelser over, hvad der er rigtigt og forkert, godt og ondt,
hvad man kan gere, og hvad man ber gore.

Laegerne Perner og Torp-Pedersen (2005) giver i en kronik fel-
gende eksempel:

En person har taget medicin i et forsog pa at tage sit eget liv.
Vedkommende har skrevet et afskedsbrev, hvoraf det klart
fremgar, at patienten onsker at deo. Personen kommer i tide til
sygehus, hvor leegerne anser patienten for at have en depression
og derfor ikke vil veere i stand til at tage fornuftige beslutninger.
Patienten bringes ud af forgiftningen og behandles efterfolgende
mod depression — eventuelt mod sin vilje.
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Bor leegerne rette sig efter regler om god klinisk praksis, hvoraf
det fremgar at en patient skal give tilladelse til behandling? Eller
bor leegerne evt. mod patientens vilje behandle patienten for
selvmordsforseg og depression? Spergsmalene giver anledning
til etiske overvejelser.

Etik

Begrebet etik kommer fra det graeske ord ethos og betyder ret,
vane sadvane. Etik er anskuelsen af det gode liv med og for den
anden. Etik er overvejelserne over og diskussionerne af, hvad
der er rigtigt og forkert, godt og ondt, hvad man kan gere, eller
hvad man ber gere. I overvejelserne indgar veerdier, viden, erfa-
ringer, indsigt, forestillinger, empati, menneskesyn og udvik-
lingssyn. Overvejelserne er under indflydelse af det kulturelle og
religiose grundlag.

Vardier

Veerdier er knyttet til det folelsesmaessige, idet vi ikke forholder
hos ligegyldig over for det, vi meder i livet. Vi kan henholdsvis
elske og hade, tiltraekkes eller frastodes af ting, haendelser eller
personer i vor tilveerelse. Og det er ikke altid, vi kan begrunde
hvorfor.

Verdier omhandler personlig tro, idealer, livsstil og smag, og
stabiliteten i veerdier heenger sammen med det kulturelle grund-
lag. Under opvaeksten er de blevet internaliseret og er blevet en
del af personligheden i en sddan grad, at de ikke af den enkelte
nodvendigvis behover at begrundes rationelt Rokeach (1973).

Verdier giver os retningslinierne for, hvordan vi ser pa de
udfordringer, livet byder os, hvordan vi vurderer de mennesker,
der krydser vores livsbane, og hvordan vi ser os selv. De
vejleder os, nar vi indretter vor tilveerelse og har betydning for
de beslutninger, vi treeffer. Veerdierne hjeelper os i vores for-

15



tolkninger af de mange informationer, vi hver dag moeder udefra
(Varming og Zellner, 2002).

Nar det handler om stillingtagen til spergsmal om at afslutte
livet bringes bl.a. veerdierne frihed, ansvar og lighed frem.
Retten til frihed ligger til grund for menneskerettighederne og
en rekke andre erkleringer. Frihed er tet forbundet med
ansvar. Sammen med viden, indsigt, erfaringer, forestillinger,
empati, menneskesyn og udviklingssyn har de dannet grundlag
for de principper som kommer til udtryk i etiske regler.

Principper

Friheden og selvsteendigheden indgar i princippet om autonomi
— dvs. retten til at bestemme over sit eget liv og sine egne hand-
linger efter den plan, man selv har valgt. Princippet indebeerer
en pligt til at informere om behandling og respektere det enkelte
menneskes velovervejede valg, som er foretaget i overensstem-
melse med religios overbevisning, samvittighed og veerdier.

Ansvarligheden indgar i princippet om at minimere et andet
menneskes lidelse. Enhver ber soge at afhjeelpe andres lidelse
eller befri andre for ned og lidelse — eller som det mindste veelge
et alternativ, der indebaerer, at man ger mindst skade.

Ansvarlighed indgar ligeledes i princippet om menneskelivets
ukreenkelighed. Princippet indebeerer, at man ikke ma tilintet-
gore det veerd, som ethvert menneske har i kraft af selve det at
veere menneske. Det enkelte menneske (og samfundet) har et
ansvar for at forvalte menneskeliv pa en sddan made, at det ikke
kraenkes.

Den danske kulturs menneskesyn indebeerer, at alle mennesker
har et lige og uantasteligt veerd. Mennesket har en veerdi i sig
selv, og bor altid og under alle omsteendigheder betragtes, som
det vedkommende er, og ikke hvad vedkommende kan fysisk
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eller intellektuelt. Princippet om menneskets veaerd forbyder
derfor ogsa at vurdere mennesket ud fra sygdom, psykisk for-
maen, alder, samfundsklasse, politisk gruppe, race og ken.

I en lang raekke tilfeelde om livets afslutning vil der opsta kon-
flikter mellem veerdier, principper og regler.

Konflikter

Verdikonflikter optreeder for det ferste, nar veerdierne ude-
lukker hinanden dvs. nar der er tale om uforenelighed i syns-
punkter. For det andet optraeder veerdikonflikterne, hvor det
logisk umuligt at udfere to modsatrettede pligthandlinger.
Anvender vi eksemplet om personen, der skriftligt har udtrykt
onske om at do og efterfelgende indtaget en overdosis, fremstar
veerdikonflikten tydelig. Leegen kan ikke pa én og samme tid
overholde pligten om at tage vare pa en nedlidende person og
samtidig overholde pligten om at informere inden behandlingen
iveerkseettes.

Folger laegen pligten til at informere patienten om og indhente
samtykke til behandling, vil personen do som folge af indtagelse
af en overdosis. Folger leegen pligten til at hjeelpe en nedlidende,
vil patienten mod sin vilje fa frataget muligheden for at tage sit
eget liv.

Ikke blot leegen men ogsa det enkelte menneske star i en kon-
fliktsituation, nar det drejer sig om selvmord. Pa den ene side
star retten til at bestemme over sit eget liv og dermed ogsa retten
til at afgere, hvornar livet skal afsluttes. Pa den andens side star
ansvaret over for at minimere lidelse og dermed ogsa andres li-
delse, sorg og skyld.

I konflikterne treeder moralens handlingsforskrifter ind.
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4. Moralens handlingsforskrifter

Pavirkning fra kulturen

Valg af handlinger er pavirket af den kultur, vi lever i. Spergs-
mal om selvmord, hjeelp til selvmord og retten til en veerdig ded
er afthengig af savel kultur, religion, uskrevne regler, normer og
leereseetninger. I det daglige sprog taler vi om, at vor adfeerd ber
vaere moralsk rigtig.

Moral

Moral kommer fra latin mos (flertal: mores), som betyder ret,
vane, seedvane. Moral kan defineres som ”et samfunds, en grup-
pes eller en given epokes opfattelse af, hvilke egenskaber, prak-
tiske principper og regler for adfeerd, der er gode og rigtige, og
hvilke, der er onde og forkerte” (Religion/Livsanskuelse, 1983).

Moral anvendes ofte om pabud eller forbud vedrerende vore
normer og handlinger, dvs. hvad man bgr gere i en given
situation. Vi kan tale om at handle umoralsk, hvilket betyder, at
vi handler pa tveers af de (u)skrevne regler, der er for god
adfeerd pa netop den tid i netop det samfund.

Moral eendrer sig fra tid til tid og fra sted til sted. I 1700 tallet var
det i Danmark ikke muligt at fa en kristen begravelse i indviet
jord. Fokus fra kirkens side var rettet mod mordet (du ma ikke
sla ihjel), og forst efter 1867 blev selvmordet atkriminaliseret.
Etik og moral er ikke blot i Danmark men ogsa globalt knyttet
sammen med religion.
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Religion

Der findes en lang reekke vidt forskellige definitioner af begrebet
religion, hvilket kan skyldes religionernes forskellighed og
mangfoldighed. For nogle er religion en made at leve pa eller et
livsmonster. Andre vil heevde, at religion er troen pa Gud eller
de 10 bud eller at ga i kirke. Modsat vil andre definere religion
som spiritualitet, andelighed eller en ren emotionel holdning. De
definitioner, som anvendes inden for forskning, er vidt for-
skellige atheengig af forskerens baggrund og projektets formal —
og ofte af nogle af definitionerne selvmodsigende.

Overordnet er der tale om, at religion typisk rummer en rekke
dimensioner: doktriner (leeresystemer), myter, etiske forskrifter,
ritualer, sociale institutioner, og religion levendegores af reli-
giose erfaringer af forskellig art.

Ud fra ovenstadende kan én eller flere af de forskellige dimensio-
ner veere beskyttende for selvmord (fx omsorg for neaesten, privat
ben, folelse af neerveer) og derved udgere en slags moralske
handlingsforskrifter for den enkelte. Dimensioner i religion kan
ligeledes ligge til grund for moralske beskyttende handlings-
forskrifter i samfundet (forbud mod aktiv dedshjelp eller
forbud mod hjeelp til at bega selvmord). Omvendt kan en eller
flere af dimensionerne foles belastende for den enkelte og
medvirke til selvmord (fx skyld).

Samfundet og den enkelte

Selvmord og holdninger til selvmord kan ikke ses isoleret fra én
vinkel, men skal ses i lyset af det samfund vedkommende er
pavirket af.

Selvmord kan heller ikke ses isoleret i forhold til den enkelte.
Konflikten ligger i, at hvert menneske er et selvsteendigt og an-
svarligt individ, og at vi uundgaeligt og i vid udstraekning lever
i gensidig atheengighed.
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6. Hvor kan man henvende sig?

Lokalt

Familie og venner

Kolleger

Skolepsykolog

Sundhedsplejerske

Peedagogisk Psykologisk Radgivning (PPR)

Gratis kommunal radgivning (jf. Serviceloven, kap. 3 §10-12)

Socialforvaltningen

Praktiserende leege

Legevagten

Det naermeste hospital

Preest

Nationalt

Livslinien 70201201
Linien 3536 26 00
Sct. Nicolai Tjenesten 70120110
PsykiatriFondens TelefonRadgivning 39252525
TV ZAERS-telefonradgivningen 33 32 66 22
Bornetelefonen 35555555
Foreeldretelefonen 35 55 55 57
Aldresagen 33 96 86 86
Anonyme Alkoholikere 70101224

Landsforeningen mod Spiseforstyrrelser 70 10 18 18

www.selvmordsforskning.dk

www.selvmordsforebyggelse.dk

www.livslinien.dk
www.efterladte.dk
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Centre for selvmordsforebyggelse

Fyns Amt

Center for Forebyggelse af Selvmordsadfaerd

TIf. 65 90 81 07, mandag-torsdag kl. 9.00-15.00, fredag kl. 9.00-
12.00.

Professionelt behandlingstilbud om samtale, stotte og
radgivning til personer (over 15 ar) med bopeel i Fyns Amt, som
har forsegt selvmord, og som ikke har behandlingstilbud andet
sted. Personerne bedes henvende sig hurtigst muligt efter
forsoget.

Hovedstadsomradet

Selvmordsforebyggelse pa Psykoterapeutisk Ambulatorium
TIf. 35 31 64 18, telefonen er aben i dagtimerne. Der kan laegges
besked deognet rundt.

Professionelt behandlingstilbud i hovedstadsomradet til
personer over 18 ar, som har forsggt selvmord, har haft
overvejelser ~herom eller pa anden made wudvist
selvmordsadfeerd.

Storstroms Amt

Center for Selvmordsforebyggelse

TIf. 55 35 13 88, mandag-torsdag kl. 8.30-15.00, fredag kl. 8.30-
11.30. Der henvises uden for telefontiden til Psykiatrisk
Skadestue, Oringe pa telefon 55 35 12 10.

Psykologisk behandlingstilbud til personer i Storstrems Amt der
har henvendt sig til somatisk/psykiatrisk skadestue eller
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praktiserende leege efter forseg pa selvmord eller med sveere
overvejelser herom.

Arhus Amt

Center for Selvmordsforebyggelse

TIf. 77 89 38 30, mandag-torsdag kl. 8.00-15.30, fredag kl. 8.00-
15.00. Telefonen besvares i gvrigt degnet rundt, idet der uden
for abningstiden omstilles til Psykiatrisk Skadestue, Psykiatrisk
Hospital i Risskov.

Professionelt behandlingstilbud til personer i Arhus Amt, som
enten har sveere overvejelser om selvmord eller har forsegt at
tage sit eget liv.

Nordjyllands Amt

Center for Selvmordsforebyggelse

TIf. 96 31 16 54, mandag-torsdag kl. 9.00-15.00, fredag kl. 9.00-
12.00.

Professionelt behandlingstilbud til borgere, som har forsegt
selvmord eller har vedvarende selvmordstanker. Ogsa
parerende og efterladte tilbydes hjeelp og radgivning af centrets
personale.

Alle tilbudene er gratis

Laes mere om forebyggelsescentre samt radgivnings- og
informationsmuligheder pa Center for Selvmordsforsknings
hjemmeside:
http://www.selvmordsforskning.dk/Web/Site/Menu2/Links
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