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Forord

Under ar 2010-2016 har en analysgrupp bestaende av Adam Berkowicz,
Rittsmedicinalverket, Anna-Lena Andersson, Erik Lindberg, Kenneth
Svensson, Trafikverket och Tomas Fredlund, Transportstyrelsen
klassificerat suicidfall inom végtransportsystemet.

Tack till professor Jan Beskow, Suicidprevention i Vistra Sverige for
bidragande av vetenskaplig vigledning och @mneskunskap och till Helena
Radbo, Karlstad universitet numera Trafikverket, som var med och
utvecklade metoden for suicidklassificering.

Forfattare av rapport Tomas Fredlund / chef Asa Berglind TrS
Kenneth Svensson, Anna-Lena Andersson / chef Stefan Jonsson, TRV

Ett sdrskilt tack till de nirstaende som bidrog till faktainsamling och
kunskap om de personer som omkom. Utan dessa svara samtal hade detta
arbete inte kunnat genomforas.

Goteborg, september 2018

Tomas Fredlund, Trafiksidkerhetsanalytiker
Kenneth Svensson, Sakkunnig trafiksidkerhet
Anna-Lena Andersson, Sakkunnig Trafiksidkerhet, Med.dr
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Sammanfattning

Suicid drabbar en stor del av befolkningen och ér ett folkhélsoproblem.
Under ar 2010 — 2016 intrdffade ca 1 500 suicid per ar i Sverige, varav ca
350 bendamns som osikra suicid. Inom EU é&r det vanligt att 1ander redovisar
statistik 6ver suicid i végtrafiken utifran polisens bedomning. I Sverige
redovisar bade Socialstyrelsen och Trafikanalys officiell statistik som
beskriver suicid inom transportomradet. Myndigheterna har dock olika
underlag for sin statistikproduktion.

Ar 2010 dndrades den svenska definitionen av viigtrafikolycka till att
exkludera avsiktliga handlingar. En analysgrupp med representanter fran
flera samverkande myndigheter bildades med uppdrag att utforma och
tillimpa en metod for suicidklassificering av dodsfall i végtrafiken.

Analysgruppens underlag bestar av Trafikverkets djupstudieutredning, i
vilken oftast en rittsmedicinsk undersokning ingar, och dirtill en
psykosocial granskning. Denna kan besta av information fran medicinska
journaler, kompletterande samtal med utredande polis och nérstaende. Den
psykosociala granskningen genomfors av en utredare med sarskild
kompetens inom beteendevetenskap, medicinsk vetenskap och erfarenhet
fran kliniskt arbete fran sjukvarden. Information som t.ex.
avskedsmeddelanden, suicidhot i nirtid, langvarig psykisk ohélsa med
tidigare suicidhot- och forsok, neuropsykiatriska diagnoser, samt néra
anhorigas vittnesmal var ibland oként for den som genomforde den
rattsmedicinska undersokningen. Annan information kunde handla om
separationer eller att ”socialt tabubelagda™ hindelser eller beteenden nyligen
avslojats.

Syftet med rapporten &r att jamfora resultat av rattsmedicinska
undersokningar med analysgruppens resultat for dodsfall under en
femarsperiod, aren 2012-2016.

Jamforelsen visar att under denna period klassificerade
Rittsmedicinalverket 90 dodsfall i véagtrafiken som suicid, vilket motsvarar
ca sex procent av dodsfallen totalt. Under samma period klassificerade
analysgruppen 143 dodsfall som suicid, vilket motsvarar ca 10 procent av
dodsfallen totalt. Av de 90 dodsfallen som har klassificerats som suicid vid
rattsmedicinsk undersokning har 89 dodsfall dven klassificerats som suicid
av analysgruppen.

Analysgruppen delar Rittsmedicinalverkets bedomning av vilka dodsfall
som dr suicid men dértill klassificerar analysgruppen i genomsnitt
ytterligare 10 dodsfall som suicid per éar.
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Bada resultaten, 90 respektive 143 dodsfall under fem ar, &r kvalificerade
bedomningar utifran information som fanns tillgéinglig nédr dodsfallen
klassificerades. Skillnaden i resultat berodde framst pa analysgruppens
psykosociala granskning.
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Summary

About 1,500 suicides occurred every year in Sweden between 2012 and
2016, of which about 350 uncertain suicides were included. This affects a
large proportion of the population. The common practice within the
European Union is to present statistics based on police reports. In Sweden,
both The National Board of Health and Welfare as well as Transport
Analysis produce statistics, which describes the number of suicides in the
field of transportation. However, the respective statistics rely on different
basis.

In 2010, the Swedish definition of a road traffic accident was amended to
exclude deliberate actions. Thus, collaborative authorities formed a joint
group to design and apply a method for classification of intent, and by
extension identify suicides, among fatal road traffic accidents.

The basis of the group’s analysis consists of the Swedish Transport
Agency's in-depth study of fatal accidents, which usually includes a forensic
examination, together with a psychosocial investigation. The latter consists
of information from medical records, supplementary questions to the police,
and/or, if appropriate, to relatives. This is strictly conducted by an expert
investigator, with experience from behavioural research and clinical work at
hospitals. Information such as suicide notes, recent suicide threats, long-
term mental illness with previous suicide threats and attempts,
neuropsychiatric diagnoses, and testimonies from close relatives were
sometimes unknown to those who conducted the forensic investigation.
Other information could be about separations or recently revealed socially
unacceptable behaviour.

The object of this report is to compare the results from forensic
investigations with the results from the analysis group. The comparison is
comprised of fatal road traffic accidents in Sweden over a five-year period,
2012-2016.

The comparison shows that during this period, 90 deaths in road traffic were
classified as suicide by The National Board of Forensic Medicine, which
corresponds to approximately six percent of the deaths in total. During the
same period, the analysis group classified 143 deaths as suicide, which
corresponds to approximately 10 percent of deaths in total. Of the 90 deaths
classified as suicide in forensic examinations, 89 deaths have been classified
as suicide by the analysis group.

In addition to the 89 suicides classified in forensic examinations, the
analysis group classified on average 10 deaths per year.
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Both results, 90 and 143 suicides, are correct in the sense that they are
qualified assessments based on the information available when the fatalities
was classified. The different results can be mainly attributed to the
psychosocial investigation. In this way, the analysis group can often find
information that is unknown to the pathologist.
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1 Inledning

1.1 Bakgrund

Suicid drabbar en stor del av befolkningen och ér ett folkhélsoproblem.
Under ar 2010 — 2016 intrdffade ca 1 500 suicid per ar i Sverige samtliga
metoder inkluderade, varav ca 350 bend@mns som osikra suicid. Enligt den
internationella klassifikationen av dodsorsaker och sjukdomar (ICD), &r
sdkra sjdlvmord dodsfall dir det inte rader nagot tvivel om att avsikten har
varit att ta sitt liv. Klassificeringen osikra sjalvmord anvinds ndr uppsatet
bakom dodsfallet dr osékert, d.v.s. om det var en avsiktlig handling eller ett
olycksfall. Omkring 70-75 procent av de osédkra sjalvmorden har efter
psykologiska undersokningar bedomts vara sjdalvmord (Nationellt centrum
for Suicidforskning och prevention av psykisk ohélsa, 2017).

Forutom personliga tragedier paverkas olika yrkesgrupper i sin arbetsmiljo
och suicid medfor stora kostnader for samhallet.

Inom EU redovisas ofta statistik 6ver suicid inom transportomradet utifran
polisens bedomningar. I Sverige ansvarar Socialstyrelsen for den officiella
statistiken 6ver dodsorsaker. Som underlag anvinds Socialstyrelsens
Dodsorsaksregister. En viktig del av registret dr uppgifterna fran
Réttsmedicinalverkets rittsmedicinska undersokningar.

Inom vigtrafikomradet publicerar Trafikanalys officiell statistik Gver
dodade inom végtrafiken. Statistiken produceras med Transportstyrelsens
uppgifter som underlag.

Under period 1994 — 2009, nir suicid ingick i Sveriges officiella statistik
over omkomna i vigtrafiken, identifierades suicid med hjilp av
avskedsbrev. Antalet identifierade suicid varierade mellan 1 till 10 suicid
per ar (Trafikanalys 2009).

Fran och med ar 2010 foréndrades den svenska definitionen av
vigtrafikolycka. Fordndringen syftade till att f6lja den definition som &r
radande inom EU och som exkluderar avsiktliga handlingar (Eurostat 2009).
Det blev ddarmed sarskilt viktigt att sdrskilja avsiktliga fran oavsiktliga
handlingar och en arbetsgrupp bildades med uppdrag att utforma och
tillimpa en metod for suicidklassning av dodsfall i vigtrafiken.

I arbetsgruppen ingick initialt representanter fran Trafikverket,
Transportstyrelsen, Rittsmedicinalverket, Goteborgs universitet,
Suicidprevention i1 Vist och Karlstad universitet. Metoden godkéndes av
myndigheten Trafikanalys. Analysgruppen som genomférde
suicidklassificeringen utgjordes av Trafikverket, Transportstyrelsen,
Rittsmedicinalverket och Géteborgs universitet.
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Analysgruppens utredningsmaterial utgjordes 2010-2011 i huvudsak av
Trafikverkets djupstudieutredningar av dodsfall 1 vagtrafiken. For att hoja
kvalitén pa utredningsmaterialet genomfordes en studie pa 2012 ars dodsfall
i syfte att minimera morkertal avseende suicid bland omkomna i vigtrafik.
Detta gjordes genom att samla in ytterligare information kring dodsfallen
om bakomliggande psykosociala faktorer pa ett systematiskt sétt (Andersson
2013).

Utifran den sammanlagda informationen fran djupstudieklienten och den
psykosociala granskningen kan sidkrare bedomningar av vilka dodsfall som
ar olyckor respektive suicid goras. Fran ar 2012 blev psykosocial
granskning av dodsfallen i véagtrafiken en del av metoden for
suicidklassning.

1.2 Syfte

Syftet med denna rapport &r att jamfora klassificeringsresultat utifran tva
olika sitt att identifiera suicid i véagtrafiken; dels den klassificering som
analysgruppen har utfort, dels Réttsmedicinalverkets klassificering.

1.3 Trafikverket

Sedan 1997 genomfor Trafikverket djupstudier av samtliga dodsolyckor pa
vig. Djupstudierna genomfors av ett tiotal olycksutredare anstéllda pa
Trafikverket. Syftet med djupstudierna &r att fa kunskap som kan anvindas
for att forhindra att liknande dodsfall upprepas. I utredningen analyseras
héndelseforlopp med tonvikt pa beteendet hos inblandade trafikanter,
vigens beskaffenhet och fordonssékerhet (Trafikverket 2012).

Djupstudierna dr sekretesskyddade och hanteras i Trafikverkets databas over
dodsfall i vdgtrafiken, den sa kallade djupstudieklienten. I de fall da
olycksutredarna missténker suicid i samband med dodsolycka anmals detta
till sérskild utredare, varpa en psykosocial utredning genomfors. Dessa
dodsfall bedoms sedan av arbetsgruppen for suicidklassificering.

14 Rattsmedicinalverket

Vid Rittsmedicinalverket genomfors varje ar ca 5 000 — 5 500
rattsmedicinska undersokningar. Dessa undersokningar dokumenteras bland
annat i Rittsmedicinalverkets drendehanteringssystem sasom Réttsbase
(d4renden inom rittsmedicin) och Toxbase (drenden inom rittskemi).

Den likare som konstaterar dodsfallet ska avgora om det finns skél for en
rattsmedicinsk obduktion och i sé fall gora en polisanmélan. Dit hor fall som
till exempel mord, sjdlvmord, olyckor eller ovintade dodsfall. Polisen begir
direfter en rattsmedicinsk obduktion. Undersokningsresultatet leder bl.a. till
att faststilla dodsorsak och dodssitt i de fall det 4r mojligt.
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Vid en rittsmedicinsk obduktion noteras bland annat dédsorsak och
dodssitt. Om det foreligger misstanke om att dodssittet &r suicid (skadorna
ar sjalvtillfogade genom avsiktlig handling) rapporteras det enligt en skala
med nio skalsteg; Visar, Talar starkt for, Talar f6r, Kan tala for/talar
mojligen for, Talar varken for eller emot, Kan tala emot/talar mdojligen
emot, Talar emot, Talar starkt emot, Utesluter.

Skalstegen som infordes ar 2013 &r vigledande for hur utlatande som
beskriver dodssitt formuleras men de ér inte obligatoriska. Till skillnad fran
i obduktionsprotokollet anges i Rittsmedicinalverkets drendesystem dven
diagnoskoder enligt ICD 9 for att klassificera dodssatt. Om det foreligger
misstanke om att dodsséttet dr suicid (skadorna ar sjdlvtillfogade genom
avsiktlig handling) beskrivs det i Rittsmedicinalverkets drendesystem i kod
enligt ICD 9 (internationell sjukdomsklassifikation som grupperar
sjukdomar och dodsorsaker). De ICD-koder som beskriver avsiktliga,
suicidala, handlingar redovisar RMV som suicid.

1.5 Analysgruppen; en tvarprofessionell arbetsgrupp

Analysgruppens uppdrag &r att samla och undersoka data som styrker att
dodssittet dr olycksfall eller suicid. Uppdraget ar att klassificera dodsfall pa
ett systematiskt sétt som en f6ljd av antingen en oavsiktlig- eller av en
avsiktlig handling. Kan det inte avgdras om handlingen var avsiktlig
klassificeras dodsfallet inte som suicid.

1.5.1  Kompetens och underlag

I analysgruppen ingar olika kompetenser; specialistldkare i Rattsmedicin,
trafiksdkerhetsanalytiker och utredare med sirskild kompetens inom
beteendevetenskap och medicinsk vetenskap. Analysgruppen anviénder flera
informationskillor. Fran Trafikverkets djupstudier far man bland annat ta
del av polisrapporter, information fran Réttsmedicinalverket och fran
Trafikverkets olycksutredare. Utdver detta sa genomfors en psykosocial
granskning av den avlidne (Trafikverket, 2017).

Om analysgruppen inte kan enas, eller om dddsfallet &r principiellt viktigt
for klassificeringsmetoden, lyfts drendet till referensperson/er med frimst
kompetens inom psykiatri for en ’second opinion”.

1.5.2 Analysgruppens nivabeddmning

For att dodsfallet ska beddmas av analysgruppen krivs en initial misstanke
om suicid, svag eller stark. Oftast vicks denna misstanke hos polis eller
Trafikverkets utredare utifran olyckans hiandelseforlopp.

Utifran Trafikverkets djupstudie tillsammans med den psykosociala
granskningen klassificeras dodsfallen efter fem nivaer.
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Klassifikationsskala for dodsfall i vigtransportsystemet avseende misstanke

om suicid

Niva 1 visar att dodsséttet var suicid — krdver avskedsbrev eller
motsvarande

Niva 2 talar starkt for att dodssittet var suicid — nist intill sdkert
suicid, men avsikten bedoms huvudsakligen utifran evidens i
omgivningen.

Niva 3 kan inte avgdra om dodssittet var suicid eller resultatet av en
olyckshéndelse — informationen é&r inte tillrdacklig for att kunna
avgora om héndelsen dr suicid eller olycksfall

Niva 4 talar starkt for att dodssittet var olycksfall — nést intill sékert
olycksfall

Niva 5 visar att dodssittet var olycksfall — sdkert olycksfall

Daodsfall i niva 1 och 2 rapporteras till Trafikanalys som suicid i vagtrafiken.
Trafikanalys redovisar olycksfall och suicid separat. Suicid ingar inte i den
officiella statistiken 6ver dodade i vigtrafikolyckor.

1.5.3 Kriterier fér bedémning av niva 1 eller 2; suicid

De dodsfall som bedoms vara suicid enligt niva 1 (sjalvmordsbrev eller
motsvarande) eller niva 2 (annan evidens) gors sa utifran tre grupper av
bedomningsgrunder. Dessa bedomningsgrunder har olika kriterier.

1. Avskedstagande via brev, telefon eller annat jaimforbart sétt och
misstankt/starkt misstinkt hindelseférlopp

2. Missténkt, eller starkt misstidnkt, hdndelseforlopp 1 kombination med
a. tidigare kinda sjalvmordsforsok i nartid

b. indirekt suicidal kommunikation i nirtid, exempelvis
bortskinkande av tillhorigheter, skrivande av testamente,
betalande av hyra for lang tid framover eller motsvarande

c. uttalade sjdlvmordstankar och livsleda i nirtid

d. pagaende langvarig depression

e. foregaende svar emotionell handelse i nartid
3. Starkt misstdnkt hiandelseforlopp

Analysgruppens arbete, utvecklingen av bedomningskriterierna ovan och
den psykosociala granskningen finns ndrmare beskriven i slutrapport for

12 (24)



RAPPORT Dnr TSV 2018-3576 (Transportstyrelsen)
Klassificering av suicid i vdgtrafiken Publikationsnr 2018:193 (Trafikverket)

skyltfondsprojekt (Andersson, 2013) och i Trafikverkets rapportserie
(Trafikverket, 2011, 2014, 2017).

1.6 Metod

Jamforelsen 1 denna rapport dr gjord genom att analysgruppens
klassificeringar har jamforts med Réttsmedicinalverkets klassificeringar.
Det finns dodsfall som analysgruppen har klassificerat men dér
rittsmedicinsk undersokning ej dr genomford.

I arbetet med att producera underlag for den officiella statistiken far
Transportstyrelsen arligen data fran Réttsmedicinalverket genom
Trafikanalys. Analysgruppens klassificeringar har sammanforts fran arsvisa
filer till en fil for hela tidsperioden. I dessa data finns dodssitt kodat som
suicid i forekommande fall.

De tva dataméngderna har jimforts och bearbetats.

1.7 Avgransningar

Rapporten beskriver de dodsfall som analysgruppen har analyserat under
period 2012 —2016.

Fran och med ar 2010 fordandrades den svenska definitionen av
vigtrafikolycka. Fordndringen syftade till att f6lja den definition som &r
radande inom EU och som exkluderar avsiktliga handlingar (Eurostat 2009).
Det blev ddarmed sirskilt viktigt att identifiera avsiktliga handlingar och
under Trafikanalys 6verinseende paborjades analysgruppens arbete.

Syftet bakom analysgruppens tillkomst var i en mening tudelad. Dels att
tillimpa den nya definitionen av vigtrafikolycka, dels att belysa
suicidproblematiken genom att ta fram underlag for en sdrredovisning.

En d6dsolycka kan exkluderas fran den officiella statistiken av flera
anledningar. Om exempelvis sjidlva olycksplatsen inte dr avsedd for allmin
trafik sa exkluderas olyckan av det skilet.

Om ett fordon avsiktligt kors ner i ett vattendrag fran en plats som inte dr
avsedd for allmaén trafik, varvid foraren omkommer, ska dodsfallet
foljaktligen varken redovisas i den officiella statistiken eller sidrredovisas
som en suicid i véagtrafik.

Enstaka sadana fall finns i savil Trafikverkets djupstudiematerial som i
Rittsmedicinalverkets drendehanteringssystem men de redovisas inte i den
hir rapporten.

Inom avsiktliga handlingar ryms @ven mord/drap. Sadana dddsfall beskrivs
inte 1 denna rapport.
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Dodsfall pga. naturlig dod (sjukdom) i vigtrafikmiljo dér eventuellt
krockvald inte har haft nagon betydelse for dodsorsaken.
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2 Resultat

Analysgruppens klassificering har jimforts med Rattsmedicinalverkets
klassificering av suicid i sitt d&rendehanteringssystem.

Under perioden 2012 till och med 2016 har analysgruppen granskat 248

dodsfall.
Tabell 1 Analysgruppens resultat per ar och klassificering
Niva 2012 2013 2014 2015 2016 Totalsumma
1. Visar att ... suicid 14 9 7 9 15 54
2. Talar starkt for suicid 22 19 18 14 16 89
3. Kan ej avgoras 8 13 6 7 8 42
4. Talar starkt for olycka 5 7 10 12 15 49
5. Visar att ... olycka 1 5 1 5 2 14
Totalsumma 50 53 42 47 56 248

Av dessa har 143 klassificerats av analysgruppen sasom ”Suicid”, dvs.
summan av nivaerna 1 och 2 i tabell 1 ovan. 54 av dessa dodsfall har
klassificerats med hjélp av sjdlvmordsbrev eller motsvarande och 89
dodsfall har klassificerats med hjidlp av annan evidens.

Tabell 2 Analysgruppens klassificering av suicid jamfért med Réattsmedicinalverkets
klassificering, samtliga fall

Arbetsgruppens Rattsmedicinalverkets bedomning

bed6émning: Niva Suicid Oklart  Olycksfall Ej obducerad Totalsumma
1. Visar att ... suicid 40 9 4 1 54
2. Talar starkt for suicid 49 25 14 1 89
3. Kan ej avgoras 24 18 42
4, Talar starkt for olycka 1 10 38 49
5. Visar att ... olycka 4 10 14
Totalsumma 90 72 84 2 248

Av de 143 suicidfallen dr 89 dven klassificerade som suicid i
Rittsmedicinalverkets drendehanteringssystem Réttsbase. Analysgruppen
har saledes klassificerat 54 fler dodsfall som suicid under en femarsperiod,
med andra ord i genomsnitt ca 10 fler suicidfall per ar.

Av dessa 54 fall sa ar tva dodsfall inte obducerade, 18 dodsfall dr
klassificerade av Rittsmedicinalverket som “Olycksfall” och 34 dodsfall ar
klassificerade av Rittsmedicinalverket som ~Oklart”.

Ett dodsfall har klassificerats av Rattsmedicinalverket som suicid medan
analysgruppen har klassificerat dodsfallet som en niva 4. Talar starkt for
olycka.
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Detta dodsfall intrdffade ar 2012 under den perioden nér analysgruppen
utvirderade sin nya metod. Av utvirderingsskl gjordes tva klassificeringar
av samma dodsfall. Den forsta klassificeringen gjordes enbart utifran
utredningsunderlaget i Trafikverkets djupstudie och ddrefter gjordes en
andra klassificering utifran vad som ytterligare framkommit i den
psykosociala djupstudien. Analysgruppens initiala klassificering av just
detta drende var initialt en niva 3. Kan ej avgoras. Analysgruppen dndrade
dock sin klassificering efter att ha tagit del av den psykosociala djupstudien
till en niva 4. Talar starkt for olycka.

2.1 Delméngder

Nir man beskriver resultaten av de olika metoderna ar den inte bara relevant
att beskriva antalet identifierade suicidfall. Det dr 4ven motiverat att se om
de olika metoderna identifierar samma individer.

Med ett undantag har analysgruppen klassificerat samtliga individer som
Rittsmedicinalverket har klassificerat som suicid. Dértill har analysgruppen
klassificerat ytterligare ca 10 dodsfall per ar som suicid. Dock med stor
variation mellan aren.

Tabell 1 Antal klassificerade suicid efter kalla och officiellt antal dédade i vagtrafiken per ar

Ar RMV* RMV+AG** AG*** Dodade enligt officiell statistik
2012 1 17 19 285
2013 21 7 260
2014 17 8 270
2015 13 10 259
2016 21 10 270
Totalsumma 1 89 54 1344

*RMV: Rittsmedicinalverket har klassificerat suicid medan analysgruppen
har klassificerat oklart/olycka.

**RMV+AG: Savil Rittsmedicinalverket som analysgruppen har
klassificerat suicid.

**%AG: Analysgruppen har klassificerat suicid medan Réttsmedicinalverket
har klassificerat oklart/olycka. I denna grupp ingar dven ett (1) dédsfall som
inte har obducerats.

Under aren 1994-2009 klassificerades mellan 1 till 10 suicid per ar med
hjélp av sjalvmordsbrev av davarande Vigverket och Statens institut for
kommunikationsanalys. Sammanlagt klassificerade man 71 dodsfall som
suicid under denna period. De utgor 0,9 eller ca en (1) procent av samtliga
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7 886 dodade personer 1994-2009. Under denna period ingick suicid i den
officiella statistiken 6ver dodade i vigtrafiken.

Under aren 2012-2016 identifierade Réttsmedicinalverket drygt sex procent
av dodsfallen som suicid, se tabell 3 ovan (6,1%, dvs. 90/totalt antal
omkomna 1 végtrafiken (1 487 personer).

Analysgruppen identifierar under samma period ca 10 procent av dodsfallen
som suicid (9,6%).

Figur 1 Andel suicid av dddsfall i vagtrafiken, av Vagverket/SIKA 1994-2009,
Rattsmedicinalverket (RMV) 2012-2016, Analysgruppen (AG) 2012-2016
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Tidsperioderna och datamédngderna som jamfors i figur 1 4r olika. Resultatet
visar vad den dndrade definitionen ar 2010 och det dérav @ndrade
arbetssittet har inneburit for klassificeringen av suicid i véagtrafiken.

Eftersom metoden utvecklades under framst ar 2010 och ar 2011 uteldmnas
dessa ar fran jamforelsen ovan. Andelen suicid i den officiella statistiken var
6 procent ar 2010 och 7 procent ar 2011 (Trafikanalys 2011, 2012).
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2.2 Kollisionstyper

Identifierar de olika metoderna samma typer av suicid? Vissa dodsfall &r
mer komplicerade att bedoma dn andra, bland annat beroende pa

hiindelseforloppet.

Tabell 4 Antal klassificerade suicid efter kalla och kollisionstyp
Kollisionstyp RMV* RMV+AG**  AG***
F (fotgdngare - motorfordon) 23 8
M (mote - motorfordon) 1 33 21
S (singel - motorfordon) 31 23
C (moped - motorfordon)

J (personbil - tag) 1 2
Totalsumma 1 89 54

*RMV: Rittsmedicinalverket har klassificerat suicid medan analysgruppen
har klassificerat oklart/olycka.

**RMV+AG: Savil Rittsmedicinalverket som analysgruppen har
klassificerat suicid.

***AG: Analysgruppen har klassificerat suicid medan Réttsmedicinalverket
har klassificerat oklart/olycka. I denna grupp ingar dven ett (1) dodsfall som
inte har obducerats.

Kolumnen lidngst till hoger, AG (analysgruppen), redovisar 54 suicid som
Rittsmedicinalverket inte har klassificerat som suicid. 81 procent av dessa
utgors av motorfordon i singel- eller motesolyckor. Motsvarande
olyckstyper utgor 72 procent av de 90 dodsfall som Rittsmedicinalverket
har klassificerat som suicid.

Det finns exempel pa vittnesmal och iakttagelser som beskriver hur en
fotgingare uppehaller sig lings en vig, utan nagra till synes uppenbara
planer pa att korsa viagen. Nar sedan ett (oftast tungt) fordon kommer
placerar sig individen i fordonets vag.

Om ett sadant hidndelseforlopp bevittnas av flera personer vars berittelser &r
samstimmiga dr hiandelseforloppet ensamt en betydligt starkare indikator pa
suicid jamfort med exempelvis en obevittnad singelkollision utan
overlevande.

Vid svarbedomda dodsfall dr behovet av ytterligare information som storst.
Vid dessa fall dr informationen fran den psykosociala granskningen av
sarskild stor vikt. Mojligen kan detta till viss del bekriftas av tabell 4.
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2.3 Niva ett; uttalad suicidavsikt

Suicid som analysgruppen klassificerar som niva ett bygger pa
sjdlvmordsbrev eller motsvarande tydliga kommunikation tillsammans med

missténkt tillvigagangssiitt.

Tabell 5 Analysgruppens klassificering av suicid, niva 1, jamfért med Rattsmedicinalverkets

klassificering, &r 2012-2016

Arbetsgruppens Rattsmedicinalverkets bedomning

bedomning: Niva Suicid Oklart  Olycksfall Ej obducerad Totalsumma
1. Visar att ... suicid 40 9 4 1 54
2. Talar starkt for suicid 49 25 14 1 89
3. Kan ej avgoras 24 18 42
4, Talar starkt for olycka 1 10 38 49
5. Visar att ... olycka 4 10 14
Totalsumma 90 72 84 2 248

I 54 fall har analysgruppen klassificerat ett suicidfall baserat pa
sjalvmordsbrev eller motsvarande. I 40 av dessa 54 fall har
Rittsmedicinalverket klassificerat ”Suicid”. I nio fall har
Rittsmedicinalverket klassificerat ”Oklart” och i fyra fall ”Olycksfall”. Ett
(1) av fallen &r en individ som inte har obducerats.

2.4 Niva tva; suicid utifran annan evidens

Suicid som klassificeras som niva tva saknar sjalvmordsbrev eller annat
meddelande med uttalad avsikt. Dessa fall klassificeras utifran

hindelseforlopp tillsammans med annan information som framkommit i
polisutredningen och den psykosociala granskningen.

Tabell 6 Analysgruppens klassificering av suicid, niva tva, jamfért med
Réattsmedicinalverkets klassificering, ar 2012-2016

Arbetsgruppens Rattsmedicinalverkets bedomning

bed6émning: Niva Suicid Oklart  Olycksfall Ej obducerad Totalsumma
1. Visar att ... suicid 40 9 4 1 54
2. Talar starkt for suicid 49 25 14 1 89
3. Kan ej avgoras 24 18 42
4, Talar starkt for olycka 1 10 38 49
5. Visar att ... olycka 4 10 14
Totalsumma 20 72 84 2 248

I 89 fall har analysgruppen klassificerat dodsfall som suicid enligt niva tva,
talar starkt for att dodssdttet var suicid — ndst intill siikert suicid, men
avsikten bedoms huvudsakligen utifran evidens i omgivningen. 149 av dessa
fall har Rattsmedicinalverket klassificerat ’Suicid”. I 25 fall har
Rittsmedicinalverket klassificerat dodsfallet som ”Oklart” och i 14 fall
”Olycksfall”. Ett (1) av fallen dr en individ som inte har obducerats.
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Bakgrundsinformation och data har inhdamtats i den psykosociala
granskningen som tillsammans med hédndelseforlopp utgor evidens for att
klassificera fallet som nist intill sdkert. Det kan exempelvis rora sig om
indirekt suicidal kommunikation, uttalade sjdlvmordstankar, tidigare
sjalvmordsforsok i nértid, svara emotionella héndelser i nértid eller
depression och psykisk ohilsa.

2.5 Niva tre; kan ej avgoras
Ddodsfall som klassificeras av analysgruppen som niva tre dr sadana dar det
inte kan avgoras om det dr en suicid eller olycksfall.

Tabell 7 Analysgruppens klassificering av suicid, niva tre, jamfért med Rattsmedicinalverkets
klassificering, ar 2012-2016

Arbetsgruppens Rattsmedicinalverkets bedomning

bedomning: Niva Suicid Oklart  Olycksfall Ej obducerad Totalsumma
1. Visar att ... suicid 40 9 4 1 54
2. Talar starkt for suicid 49 25 14 1 89
3. Kan ej avgoras 24 18 42
4, Talar starkt for olycka 1 10 38 49
5. Visar att ... olycka 4 10 14
Totalsumma 920 72 84 2 248

I 42 fall har analysgruppen klassificerat dodsfallen som niva tre. Inget av
dessa fall har klassificerats som ”Suicid” av Réttsmedicinalverket. I 24 fall
har Rittsmedicinalverket klassificerat dodsfallet som ”Oklart” och i 18 fall
som “Olycksfall”.

2.6 Niva fyra; ej suicid
Dodsfall som klassificeras av analysgruppen som niva 4 &r sadana dér
misstankarna om suicid dr mycket svaga.

Tabell 8 Analysgruppens klassificering av suicid, niva fyra, jamfért med
Réattsmedicinalverkets klassificering, ar 2012-2016

Arbetsgruppens Rattsmedicinalverkets bedomning

bedomning: Niva Suicid Oklart  Olycksfall Ej obducerad Totalsumma
1. Visar att ... suicid 40 9 4 1 54
2. Talar starkt for suicid 49 25 14 1 89
3. Kan ej avgoras 24 18 42
4, Talar starkt for olycka 1 10 38 49
5. Visar att ... olycka 4 10 14
Totalsumma 920 72 84 2 248

149 fall har analysgruppen klassificerat dodsfallen som niva fyra. En av
dessa fall har klassificerats som ”Suicid” av Rittsmedicinalverket, se ovan
under kapitel 4. I tio fall har Rittsmedicinalverket klassificerat dodsfallen
som “Oklart” och i 38 fall som ”Olycksfall”.
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2.7 Niva fem; olyckshandelse

De dodsfall dir analysgruppen utesluter suicid som dodssitt klassificeras
som niva 5. Hir har ingen bakgrundsinformation framkommit som skulle
styrka suicidmisstankar, snarare talar hindelseforlopp och
bakgrundsinformation emot suicid.

Tabell 9 Analysgruppens klassificering av suicid, niva fem, jamfért med
Rattsmedicinalverkets klassificering, ar 2012-2016

Arbetsgruppens Rattsmedicinalverkets bedomning

bedomning: Niva Suicid Oklart  Olycksfall Ej obducerad Totalsumma
1. Visar att ... suicid 40 9 4 1 54
2. Talar starkt for suicid 49 25 14 1 89
3. Kan ej avgoras 24 18 42
4, Talar starkt for olycka 1 10 38 49
5. Visar att ... olycka 4 10 14
Totalsumma 920 72 84 2 248

I 14 fall har analysgruppen klassificerat dodsfallen som niva fem. Fyra av
dessa fall har klassificerats som ”Oklart” av Rittsmedicinalverket. I tio fall
har Rittsmedicinalverket klassificerat dodsfallen som Olycksfall”.
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3 Diskussion

Jamforelsen av resultaten visar att bedomning huruvida en person avlidit
pga. olycksfall eller suicid dr beroende av det tillgdngliga
informationsunderlaget. Enligt Virnek et al, 2010, forekommer en
underskattning av antalet suicid pga. av brister nir det géller att ta in
nodvindig information.

Utifran den information som #r kind vid den rittsmedicinska
undersokningen, gor rittslikaren en bedomning.

I de fall rittsldkarens utlatande beskriver suicid kommer analysgruppen
fram till samma slutsats. Endast vid ett fall av 248 under fem ar har
rattslikare klassificerat ett dodsfall som suicid medan analysgruppen har
klassificerat dodsfallet som en olycka.

Uppdraget ar att klassificera dodsfall pa ett systematiskt sétt sa som en foljd
av antingen en oavsiktlig- eller av en avsiktlig handling. For att géra detta
inhdmtas mer information om den avlidne och om dddsfallet in vad som
vanligen finns tillgdnglig for rittsldkaren. Information som t.ex.
avskedsmeddelanden, suicidhot i nirtid, langvarig psykisk ohélsa med
tidigare suicidhot- och forsok, neuropsykiatriska diagnoser, samt néra
anhorigas vittnesmal &r ibland oként for den som genomfor den
rattsmedicinska undersokningen. Annan information kan handla om
separationer eller att ’socialt tabubelagda™ hdndelser eller beteenden nyligen
avslojats.

De risk- och utlosande faktorer for suicid i transportsystemet ar att jamfora
med kénda faktorer som kan ligga bakom suicid genomférda med andra
metoder. En bra 6versikt publicerades 2015 av Forte, Problemet sjdlvmord.
Denna information samlas systematiskt in av den psykosociala utredaren till
arbetsgruppens klassificering. I kombination med kinnedom om den
omkomnes tidigare livssituation har analysgruppen detaljerade uppgifter om
hindelseforlopp, tekniska undersokningar av inblandade fordon samt vag-
och viderforhallanden i samband med trafikskadehzndelsen, som polis och
olycksutredare dokumenterat.

Nar analysgruppen paborjade sitt arbete 6kade andelen klassificerade suicid
i vigtrafiken fran enstaka procent arligen (1994-2009) till ca 10 procent av
alla dodsfall per ar (2012-2016).

Ett alternativt tillvigagangssitt for att hoja kvalitén pa statistiken over
suicid i vagtrafiken hade varit att anvidnda sig av de bedomningar som
Rittsmedicinalverket genomfor. Det hade Okat andelen suicid 1 végtrafiken
till ca 6 procent. Aven detta hade resulterat i en kvalitetshojning.
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4 Konklusion

Denna rapport redovisar att analysgruppen klassificerar i genomsnitt ca 10
suicidfall om aret utdver de som Réttsmedicinalverket klassificerar.

Jamforelsen av resultaten visar att bedomning huruvida en person avlidit
pga. olycksfall eller suicid dr beroende av det tillgdngliga informations-
underlaget och en systematisk metod med underlag fran hindelseforlopp,
vig- och fordonsforhallanden samt information om den omkomnes
psykosociala livssituation.
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