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Sjalvmordsmetoder i Sverige (2012-2022). Sakra och
osakra diagnoser. Man och kvinnor, 15+ ar.
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Suicidala processen
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Riskgrupper snabba forlopp

« Man i kris, forluster (relation, status, ekonomi)
« Somatisering och bagatellisering av psykiska symtom, stigma och skam

* Funktionsforlust

 Langvarig smartproblematik, depression, missbruk
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Interventioner med forskningsstod

‘ Begransa tillgangen till medel
‘ Behandling av psykisk sjukdom

‘ Terapier; KBT och DBT
I

‘ Korta suicidpreventiva interventioner

/
‘ Utbildning av primarvardslakare

‘ Utbildning i psykisk ohalsa, skolprogram
4



Suicidpreventivt arbete

- Personer med suicidala tankar plagas ofta av starka kéanslor av skuld,
skam, hoppldshet och vardeloshet.

« Personen kénner sig ofta ensam och tanker inte sallan att narstaende och
andra skulle ha det battre om hen inte fanns. Det som i vanliga fall ar
skyddande behdver inte vara det i1 akut kris eller depression.

* | mOtet ar det extra viktigt att vara lyhord och engagerad, samt att visa
respekt for patientens upplevelser och visa en icke domande attityd.
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Att fa ta del av patientens morkaste tankar och kanslor ar att fa ett fortroende.
Det &r viktigt att lyssna aktivt och att vaga stalla fragor.

FOr patienter med suicidtankar ar det ofta hjalpsamt att prata om vad som
avhallit patienten fran att gora ett suicidforsok.

Det finns ofta en ambivalens hos patienterna infor viljan att leva eller do, dnda
fram till suicidforsoket.

Prata kring vad som bekymrar patienten, vilka aktuella problem &r viktiga i
patientens liv just nu?
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Bosse, 72 ar

« Tidigare episoder med depression, tidigare suicidforsok

 Tidigare forlorat en vuxen dotter i suicid
« Bor ensam, ankling sedan tre manader
- Kontakt med psykiatrisk vard
« Upprepade suicidforsok:
 Intoxikationer
« Hangningsforsok
e Skurit sig

« Kvavning via kolmonoxid i sin bl
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Bosse, 72 ar

* Fullbordat suicid genom hangning i bostaden

« Upprepade suicidriskbedomningar under de sista manaderna

v ”’lag suicidrisk”

Har vi glomt eller missforstatt varfor vi

gor suicidriskbedomningar?
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Suicidriskbedomning

Prevention
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Risk factors for suicidal thoughts and behaviors: A meta-analysis of 50 years of research.
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Psychological Bulletin 2017

Include 365 studies

Across odds ratio, hazard ratio, and diagnostic accuracy analyses,
prediction of suicidal behavior was only slightly better than chance.
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CNS Spectrums Advances in suicide prevention: critical overview
of the gaps in suicide risk assessments,
multimodal strategies, medicolegal risks, and
the emerging evidence

www.cambridge.org/cns

Review

Mayank Gupta' ©, Priyal Khurana” and Nihit Gupta®
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“...rather underscores the clinician’s obligation to conduct a
comprehensive suicide assessment, considering individual changes

from baseline, past behaviors, life events, and reasonable treatment
options aimed at mitigating suicide risk...”




Strukturerad klinisk bedomning av suicidrisk

Ga till huvudsidan: Depression och angestsyndrom

Risknivaer

Gradera risken baserat pa den sammanvagda kliniska
beddmningen. Risknivaerna ska tillampas tillsammans mec
férslag pa atgarder och insatser fér att minska suicidrisken

Lag risk
Suicidrisken bedd
i stort.

s inte awvika fran risken hos befolkning

Mattlig risk
Suicidrisken bedémdgvara tydligt forhéjd jamfért med
befolkningen i stort Jgtan att motsvara hég risk.

Hog risk
Suicidrisken beddmpg vara kraftigt forhojd jamfort med and
individer med psylffatriska tillstand.

Svarbeddmd rig
oner da det ar extra svart att bedéma
suicidrisken pa ett tillférlitligt satt. Det kan till exempel bero
pa bristfallig information, medicinpaverkan, berusning,
otydlig eller ambivalent suicidal kommunikation.
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Start Kunskapsstod Om 1177 for vardpersonal

Du ar har: Start / Kunskapsstédd / Suicidriskbedémning

Riskbedomning

Beddm risken for suicid enligt nedan:

e Vardera graden av suicidrisk. Patient som ej medverkar, har

substanspaverkan eller liknande kan varg sarskilt svarbedémd.
o Beskriv garna risken sQm lag, forhojd eller hog.
e Journalfér bakgrund och motivato gomningen.
* Beakta att omstandigheter kan férandras snabbt.

https://www.vardochinsats.se/depression-och-aangestsyndrom/kartlaeggning-

och-utredning/strukturerad-klinisk-bedoemning-av-suicidrisk/



For att komma vidare....

Kombinera forskningsomradena suicidologi och patientsékerhet

Overbrygga gapen mellan evidens, riktlinjer och praktik

> Flytta fokus fran risk till sékerhet

» Resultatet ska vara interventioner for att minska suicidalitet,
Inte en riskkategori

JOURNAL OF MENTAL HEALTH Tavl & F .
2020, VOL. 29, NO. 1, 1-5 e aylor & Francis
https://doi.org/10.1080/09638237.2020.1714013 Taylor & Francis Group
EDlTORlAL M) Gheck for updates

Patient safety and suicide prevention in mental health services: time for a

new paradigm? o .
Quinlivan, L., Littlewood, D. L., Webb, R. T., & Kapur, N. (2020).
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An Alternative to Suicide Risk Assessment:
Assessing Suicidality and Its Severity

Joseph H. Obegi
California Correctional Health Care Services, California Department of Corrections and Rehabilitation,

Elk Grove, Califormia, United States

“Clinicians are unlikely to relinquish suicide risk assessment until
a widely endorsed alternative exists.”
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Fluid Vulnerability Theory: A Cognitive Approach to
Understanding the Process of Acute and Chronic
Suicide Risk.

January 2006
DOI: 10.1037/11377-016

& Michael David Rudd
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Intensitet |

.. . Stressorer & triggers:
suicidalitet

« Konflikter

« Stress Akut suicidalitet
=« Somnsvarigheter —_— -

e Smalrta

* Droger, alkohol Suicidalitet

Forluster

Komplexitet och variabilitet innebdr att statisk riskbedomning inte dr majlig

Current Psychiatry Reports (2021) 23: 41
> J Clin Psychia > J Abnorm Psychol.  httpsy/dol org/10.1007/511920-021-01255-7
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Intensitet |
suicidalitet

Sarbarhet

Akut suicidalitet

Valutbildad ensamboende man med en
episod av svar depression
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Intensitet |
suicidalitet

Akut suicidalitet

Sirbarhet Gift man som drabbas av bipolar sjukdom

Ar



Intensitet |
suicidalitet

Akut suicidalitet

Ung kvinna med emotionell
Instabilitet, substansmissbruk och
flera suicidforsok

Sarbarhet

Dagar
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Arbets-
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Acceptans
Respekt

Engagemang

Kvalitet pa relation och

samarbete

Anderson et al., 2016; Andersson et al., 2009; Bordin, 1994; Del Re et al., 2021;
Dunster-Page et al., 2017; Elvins & Green, 2008; Fliickiger et al., 2018; Hawton
2022; Huggett et al., 2022; Pisani 2022; Wampold & Fliickiger, 2023
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Sdkerhets-
planering och
riskhantering

Individanpassade

interventioner for att
minska suicidialitet

[

Samarbete med
ndarstaende
Sdkra
vardévergangar
Stdrka ndtverk
Sdkerhetsplanering

Hawton 2022; Nuij 2021; Pisani 2016; Pisani 2022; Rudd 2006; Rudd

2022; Shea 2002; Stanley 2012; Stanley 2019; Vincent 2015




Aktuellt maende och
situation
Suicidalt ménster
Planerade insatser
Sdkerhetsplanering
Ndsta steg

Dokumentation

[

Destillat av aktuell

suicidalitet och
planerade insatser

Gupta 2024; Hawton 2022; NHS 2025; Nuij 2021: Pisani 2016; Q()
Pisani 2022: Silverman 2014:; Rudd 2006: Rudd 2022: Turner
2021: Vincent 2015
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Safety
management

Safety
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Risk factors for suicidal thoughts and behaviors: A meta-analysis of 50 years of research.
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Psychological Bulletin

Figure: Interactive components of risk assessment that can inform risk formulation and therapeutic
management

Fig. 2 A framework for recovery-oriented suicide prevention



Clinical state and circumstances

Evidence
based
practice

Patients’ preferences Research evidence thebmj
and actions

R Brian Haynes et al. BMJ 2002;324:1350  ©2002 by British Medical Journal Publishing Group



Huvudbudskap

e Suicidalitet kan drabba vem som helst

dela sina tankar och sina aktuella problem

Acceptans
* Respekt
« Engagemang

« Samarbeta, involvera narstaende {;fﬁmm«

Dokumen-
tation

* Destillerad bild av
individens suicidalitet 1
nirtid och planerade
insatser for att oka
siikerheten

Suicidriskbeddmningen ar en intervention, ofta hjalpsamt for patienten att fa

« Aktuellt maende och |
livssituation
*Risksituationer och
stressorer
« Sarbarhet

*Suicidalt monster

Gemensam )

forstaelse av
suicidaliteten

Sikerhets-

planering och
riskhantering

*Individanpassade strategier
for att minska suicidalitet

« Sikerhetsplanering
* Involvering av nirstaende
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