S-risk 13 - bedomningsunderlag avseende riskfaktorer for suicid

Beddmaren markerar forekomsten av foljande riskfaktorer for suicid. Som underlag anvands
tillganglig information fran patientintervju, journal, uppgifter fran andra, ev. anvanda
strukturerade instrument etc.

Allvarlig suicidavsikt de senaste 30 dagarna eller suicidférsok de senaste 12 manaderna?
Nej O Jald Ejkant [J

(Allvarlig suicidavsikt avser allvarliga suicidtankar eller suicidplaner beskrivna vid kontakt med hélso - och
sjukvardspersonal eller narstaende under de senaste 30 dagarna.

Med suicidforsok avses alla former av avsiktligt sjalvdestruktiva handlingar med uppsat att do eller géra intryck
av en sadan avsikt.)

Suicidforsok for mer an 12 manader sedan? Nej O Jald Ejkant [J
Mer an ett suicidforsok? Nej O Jald Ejkant [J
(Tva eller flera tillfallen med suicidférsok. Inkludera aven aktuellt suicidforsok om sadant/sddana gjorts)

Suicidforsok med valdsam metod? Nej O Jald EjkantO

(Tidigare eller aktuellt suicidférsok med annan metod an forgiftning eller ytlig skarning, d v s forsok till
héngning, drankning, skjutning, gasning, hopp framfor fordon e t c)

Skriftlig suicidal kommunikation de senaste 30 dagarna? Nej O Jald Ejkant [J

(Skriftligt meddelande i brev, SMS, e-mail eller annan form om avsikt att genomféra sjalvdestruktiv handling;
exempelvis avskedsbrev, eller skriftlig instruktion till narstaende i vilken suicidavsikten indirekt framgar)

Praktiska forberedelser for suicid de senaste 30 dagarna? Nej O Jald Ejkant [J

(Avser saval praktiska forberedelser for att genomfora suicid som praktiska forberedelser for doden — att ta
avsked pa olika satt, att ge bort dgodelar, att klara ut relationer, att ombesorja ekonomiska fragor e t c)

Suicid inom patientens familj eller nérkrets (oavsett tidpunkt) ?  Nej L1 Ja [0 Ej ként [
(Suicid som oavsett tidpunkt intréffat hos foréldrar, familj eller andra viktiga personer.)

Aktuella problem i viktiga relationer? Nej O Jald Ejkant [J

(Avser problem i relation till partner eller annan familjemedlem, &ven inom ursprungsfamiljen, inklusive
problem genom hotande eller genomférd separation eller vergrepp)

Kronisk smarta eller allvarlig kroppslig sjukdom? Nej O Jald Ejkant [J
(Avser langvarig smartproblematik samt svar fysisk sjukdom eller funktionsnedsattning)

Missbruk/beroende av alkohol, lakemedel eller andra droger? Nej [ Jad Ejként [
(Problem med missbruk eller beroende av alkohol, lakemedel eller andra droger.)

Pataglig personlighetsproblematik? Nej OO0 Jad Ejkant
(Avser problematik med impulsivitet, utagerande, uttalad narcissism eller antisociala drag. Galler bade
diagnostiserad personlighetsstorning och problematik som inte helt uppfyller kriterier for sadan)

Uttalad nedstdmdhet eller kénsla av hoppldshet? Nej O Jald Ejkant [J
(Avser nedstamdhet av distinkt karaktar som skiljer sig fran ledsnad eller sorg, alternativt framkommer en
uttalad upplevelse av hoppldshet infor situationen)

H6g angestniva? Nej O Ja[d Ejkant[d
(Avser hog angestniva oavsett grundsjukdom, verbalt beskriven eller iakttaghar genom motorisk oro eller
rastloshet)

OBSERVERA att de riskfaktorer som markerats i beddmningsunderlaget INTE ska raknas
samman till en poangsumma. Forekomst av riskfaktorer beaktas tillsammans med annan
information vid beddmarens globala vardering av suicidrisken.



S-risk 13 - bedomningsunderlag avseende riskfaktorer for suicid

Samlad klinisk vardering av suicidrisk

Ange hur du med beaktande av anamnesuppgifter, psykiskt status, klinisk observation,
genomgang av riskfaktorer och annan tillganglig information varderar den aktuella risken for
sjalvmordshandling.

1 Ingen suicidrisk
(Patientens tidigare och aktuella sjukdom och situation innehaller inget som bedoms tala for
att suicidrisk behover beaktas i behandlingen).

[1 Viss suicidrisk

(Patientens tidigare och aktuella sjukdom och situation beddms tala for att det for
narvarande inte finns ndgon uppenbar risk for sjalvmordshandling men att sadan risk inte
kan uteslutas vid en ev forsamring av patientens sjukdom och situation).

[1 Hdg suicidrisk
(Patientens tidigare och aktuella sjukdom och situation beddéms tala for en uppenbar risk att
sjalvmordshandling kan intraffa, denna risk maste beaktas i vardplaneringen).

(1 Mycket hdg suicidrisk

(Patientens tidigare och aktuella sjukdom och situation beddéms tala for en 6verhdngande risk
for sjalvmordshandling vilken kraver omedelbar insats i slutenvard, 6vervakning och
behandling).

OBSERVERA att de riskfaktorer som markerats i beddmningsunderlaget INTE ska raknas
samman till en poangsumma. Forekomst av riskfaktorer beaktas tillsammans med annan
information vid beddmarens globala vardering av suicidrisken.



