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Inledning
Formularet bestar av dynamiska data som ar utvalda foér detta registreringstillfdlle och
som inhdmtas och uppdateras infor varje registrering.

Detta formular skall ifyllas vid avslut av patientdarende da LRV-varden upphor.
Uppgifterna avser tiden fran forra skattningstillfallet tills den aktuella registreringen
sker.

Nar det galler svarsalternativet “patienten vill ej delta” avses att patienten uttalar att
hon/han inte vill besvara fragan.

Nar det géller svarsalternativet ”patienten kan ej delta” avses att patienten fysiskt inte
finns pa plats (foretradesvis i 6ppenvard) eller bedoms som alltfor sjuk for att kunna
besvara fragan.

Om fragestallningen inte ar tillamplig pa patienten sa skall valet ”Ej tillampligt” anges.

Syftet med kvalitetsregistret

Syftet med kvalitetsregistret ar att 6ver tid kunna folja utvalda data 6ver de vardinsatser
som ges inom rattspsykiatrisk vard, och med stdd av dessa skapa forutsattningar for
utveckling av vardens kvalitet och verksamheter. Maojlighet ges att jamféra den egna
verksamheten 6ver tid samt jamfora olika verksamheter med varandra.

Patientinformation
Dokumentation
Nér patienten fatt information om medverkan i kvalitetsregister, ska detta journalforas.

Forandringar gentemot version 2023
Svarsalternativ Ovrigt har utékats med méjlighet till fritextsvar

e Vardform (Fortydligad med ny foljdfraga)

e  Orsak till avslut (Fortydligad med fler svarsalternativ)

e Intag av droger/alkohol (Ny variabel. Placering: under Missbruksbehandling)

e Riskbedomning (Fortydligad med fler svarsalternativ)

e  Funktionsskattning/Behovsskattning (Fortydligad med fler svarsalternativ)

e Halsoframjande insatser (fortydligad med fler svarsalternativ och foljdfraga)

e Halsounderstkning och Likemedelsgenomgang (Ny variabel. Placering: Under
Halsoframjande insatser)

e  God man/ Forvaltare (Fortydligad med nya foljdfragor)

e  Ekonomi (fortydligad med fler svarsalternativ)

e Samverkan (Fortydligad med fler svarsalternativ)

e Natverk (Fortydligad med fler svarsalternativ)

e Diagnoser (Fortydligad med fler svarsalternativ)
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I RattspsyK— Ayslut av patientarende

1. Registreringsdatum

Registreringsdatum:

2. Avslutsdatum

Avslutsdatum:

3. Vardform
Med vardform avses den juridiska vardformen

| vilken vardform har patienten vardats sedan senaste registreringstillfallet?

[0 Endast sluten vard [0 Endast 6ppen vard [ Sluten och éppen vard
I vilken vardform vardas patienten vid registreringstillfallet?

O Sluten véard O Oppen vard

Ange datum sedan senaste registreringstillfalle om patientens vardform har andrats mellan sluten- och 6ppen
vard. Om vardformen har andrats mer &n 4 ganger, kryssa i rutan och skriv inga datum.

OBS! Besvaras ej om patienten vardats i samma vardform sedan

Datum da vardform andrats till slutenvard: ' J pat!
senaste registreringstillfallet.

Datum 1:
Datum 2:
Datum da vardform har andrats till 6ppenvard:
Datum 1:

Datum 2:

Vardformen har andrats mer an 4 ganger:

4. Orsak till avslut

1 1. Dom upphor, pa registrerande enhet 0 7. Dom upphdr, pa enhet som inte registrerar i RattspsyK

I 2. Avliden, naturligt [ 8. Avliden, under avvikelse

I 3. Avliden, suicid [ 9. Avliden, under vard pa enhet som inte rapporterar till RattspsyK

I 4. Avliden, till foljid av brott [0 10. vard 6verford till annat land enligt 34 a § lagen (1972:260) om
. o internationellt samarbete rérande verkstallighet av brottmalsdom

O 5. Avliden, till foljd av olycksfall (IVL)

L1 6. Avliden, orsak okand

Om nagot av alternativen (7-9) fylls i kommer inte hela formularet att
kunna fyllas i, bara valda delar.

Planerad utskrivning

O Ja ] Nej
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Har anges huruvida patienten har genomgatt riktad och fokuserad behandling mot férekommande missbruk sedan senaste
registreringstillfallet. Behandlingen skall ha vetenskapligt stéd och vara en vedertagen behandlingsform. Har anges saval
medicinsk/farmakologiska som psykoterapeutiska (ex: beteende terapi, KBT, psykodynamisk terapi) och psykoedukativa metoder (ex: 12-
stegsmetoden, MI, ASI-Maps). “Ej tillampligt” ifylles om missbruk ej foreligger.

Har patienten erhallit missbruksbehandling sedan senaste registreringstillfallet?

0 Ja 0O Nej O Ejtillampligt

Om Ja, specificera:

] Farmakologisk behandling O mi

] Psykoterapi [0 CRA

[0 Psykoedukativa metoder [0 Drogscreening
O Arp

Har patienten intagit ndgon drog/alkohol sedan senaste registreringstillfallet?
0 Ja [ Nej

Om Ja, specificera:
Flera alternativ kan véljas samtidigt.

I Alkohol O Narkotika [ Lakemedel [ Losningsmedel 1 Anabola steroider

O Ovrigt,
specificera:

Med ’risk” avses risk fér aterfall i utagerande beteende/allvarlig brottslighet. Under rubriken skall anges vilken/vilka metoder som anvants som
underlag for riskbedémningen sedan senaste registreringstillfallet. Har ifylls samtliga metoder som anvands for att ge underlag i
riskbeddmningen. Om riskbeddmningsinstrument utdver de har angivna har anvants, anges detta i fritext.

Ar riskbedémning genomférd sedan senaste registreringstillfallet?

O Ja [ Nej

Om Ja, specificera vilken/vilka strukturerade instrument som anvéants och/eller ange klinisk beddmning:

HCR 20 (Historical Clinical Risk Management)

SARA (Spousal Assault Risk Assessment)

SVR 20 (Sexual Violence Risk)

PCL, PCL-SV, PCL-R (Psychopathy Checklist)

START (Short Term Assessment of Risk and Treatability)

BVC (Broset Violence Checklist)

SAPROF (Structured Assessment of Protective Factors for violence risk)
SAM (Stalking Assessment and Management)

RSVP (Risk of Sexual Violence Protocol)

Klinisk bedémning

0 A R B B

Annan strukturerad riskbedémning, specificera:
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Har anges pagaende eller genomforda behandlingsinsatser riktade mot identifierade riskfaktorer som pavisats i riskbedémningen sedan
senaste registreringstillféllet. Med "Psykoterapi” avses psykoterapeutiska behandlingar sasom exempelvis: KBT, DBT, PDT, vilka ges av
utbildad terapeut. Psykoedukativa metoder innefattar interventioner som syftar till att ge patienten information/utbildning om aktuell problematik
samt traning i att hantera denna exempelvis ESL. Psykoedukativa metoder ar ofta ett inslag i psykoterapeutisk behandling, men kan ocksa ges
som enskild riktad insats av icke-utbildad terapeut. Formulera i fritext om annan behandling &n ndgon av de angivna har anvants.

Flera alternativ kan valjas samtidigt.

Ar behandling utifran riskfaktorer genomford eller padgéende sedan senaste registreringstillfallet?

O Ja O Nej

Om Ja, specificera:
Farmakologisk behandling
Psykoterapi
Psykoedukativa metoder
Struktur i vardagen

Stdd och traning relaterad till sysselsattning, utbildning eller arbete

Ooooaogaod

Annan behandling, specificera:

Strukturerade atgarder/insatser for att skapa majligheter till kunskap, forstaelse, bearbetning och ansvarstagande kring begangen brottslig
handling, i syfte att minska risken for aterfall i brott och bearbeta det trauma som handlingen innebar. Avser tiden sedan senaste
registreringstillfallet. Med "specificerad metod” avses metoder som &r dokumenterade och systematiska till sin karaktar. Metoden kan vara
antingen allmént vedertagen eller lokalt utvecklad. Valet “Ej tillampligt” anges om patienten &r s& gravt sjuk att han/hon inte &r i stand att
genomfdra brottsbearbetning.

Ar brottsbearbetning pagéende eller genomférd sedan senaste registreringstillfallet?

O Ja I Nej O Ej tillampligt

Om Ja, specificera metod:
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10. Aterfall i brottslig garning

Avser tiden sedan senaste registreringstillféllet. Med “brottslig garning” avses sadan handling att polisanmélan gjorts eller grund fér
polisanmalan foreligger. Valdsbrott definieras som forsok till eller fullbordat brott av féljande kategori: Mord, drap, misshandel, olaga hot,
alla former av frihetsherévande och tvang, sexualbrott, mordbrand och ran. Flera alternativ kan valjas samtidigt.

Aterfall i brottslig garning under sluten vard sedan senaste registreringstillfallet?

[0 Ja [ Nej OBS! Besvaras ej om patienten endast vardats i 6ppen vard sedan senaste registreringstillfallet

Om Ja, specificera:
Flera alternativ kan véljas samtidigt

] Valdsbrott, ej mot personal
Valdsbrott mot personal
Narkotikabrott
Tillgreppsbrott

Skadegorelse

O oooaod

Ovriga brott, specificera:

Aterfall i brottslig gérning under 6ppen vard sedan senaste registreringstillfallet?

[0 Ja [ Nej OBS! Besvaras ej om patienten endast vardats i sluten vard sedan senaste registreringstillfallet

Om Ja, specificera:
Flera alternativ kan véljas samtidigt

1 Valdsbrott, ej mot personal
Valdsbrott mot personal
Narkotikabrott
Tillgreppsbrott

Skadegorelse

Ooooogad

Ovriga brott, specificera:

11. Tvangsatgarder

Har patienten varit féremal for tvangsatgarder enligt LRV88/LPT§19- 20 (atgarder som rapporteras till
Socialstyrelsens patientregister, PAR genom klassifikation av vardatgarder, KVA) sedan senaste
registreringstillfallet?

[0 Ja [ Nej OBS! Besvaras ej om patienten endast vardats i 6ppen vard sedan senaste registreringstillfallet

Om Ja, specificera tvAngsatgarderna som utforts:

Fastspanning O Ja [0 Nej
Avskiljande O Ja O Nej
Lakemedelstillforsel utford under fastspanning eller fasthallande O Ja U Nej
Inskréankande av elektronisk kommunikation vid tvangsvard U Ja U Nej
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hjélp av ett instrument.

Har patienten insikt i sin sjukdom och problematik? O Ja Ll Delvis
Har detta bekraftats med négot instrument/skattning? U Ja O Nej
Ar patienten behandlingsmotiverad? 0 Ja LI Delvis
Har detta bekraftats med nagot instrument/skattning? O Ja O Nej

Har patienten genomgatt skattningar, bedémningar och/eller utredningar sedan senaste registreringstillfallet?

|

Ja I Nej

Om Ja, specificera:

Oooo0o0oodoOooan

Arbetsterapeutiska skattningar / bedémningar / utredningar
Psykologiska skattningar/ bedémningar/ utredningar
Fysioterapeutiska skattningar/ bedémningar/ utredningar
Omvardnads skattningar/ bedémningar/ utredningar
Psykosocial utredning

CAN-skattning (Camberwell Assessment of Need)
WHODAS (WHO Disability Assessment Schedule)

Annan skattning, specificera:

Har patienten genomgatt skattningar, bedémningar och/eller utredningar infér utskrivning?

|

Ja I Nej

Om Ja, specificera:

Ooo0o0oo0oo0oooOoan

Arbetsterapeutiska skattningar / bedémningar / utredningar

Psykologiska skattningar/ bedémningar/ utredningar

Fysioterapeutiska (sjukgymnastiska) skattningar/ bedémningar/ utredningar
Omvardnads skattningar/ bedémningar/ utredningar

Psykosocial utredning

CAN-skattning (Camberwell Assessment of Need)

WHODAS (WHO Disability Assessment Schedule)

Annan skattning, specificera:
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14. Fardig for 6ppen rattspsykiatrisk vard

Med "féardig for 6ppen réttspsykiatrisk vard” menas att patienten vardas i dygnsvard trots att han eller hon bedéms vara férdig fér eget
boende/annan vardform.

Har patienten bedémts som fardig for 6ppen rattspsykiatrisk vard men vardas trots detta i rattspsykiatrisk
dygnsvard?

[0 Ja [ Nej OBS! Besvaras ej om patienten endast vardats i 6ppen vard sedan senaste registreringstillfallet
Om Ja, specificera:
[0 Brist p& boende

[ Brister i samverkan med andra vardgivare, specificera:

[0 Annan orsak, specificera:

15. Symtom

Under denna punkt skall kliniskt verksam personal bedéma patientens symtombild enligt en sjugradig skala, Clinical Global Impression
(CGI) vid registreringstillfallet.

Om Du vager in Din kliniska erfarenhet av denna diagnosgrupp, hur svara symtom har patienten vid
registreringstillfallet?

O Inga O Mmattliga [0 Mycket svara
1 Mycket milda O Patagliga
0 Milda O svara

16. Patientens skattning

Individen skall under denna punkt skatta de fyra faktorerna Livskvalitet, Risk for aterfall, Psykisk halsa och Fysisk héalsa vid
registreringstillfallet, pa en skala 0-100. Det numeriska varde som patienten anger for varje faktor fors in i registret. Forslagsvis ombeds
patienten att i samtalsform gradera sig sjélv pa skalorna. Dérefter méts vérdet med en linjal Idngs linjen. Med ’risk for aterfall” menas risken
att patienten skall aterfalla i ndgon form av brottslig garning. Fragan avser under nuvarande omstéandigheter. P& skalan betyder 0 obefintlig
risk och 100 mycket hég risk for aterfall. Pa skalorna for "hélsa” och "livskvalitet” betyder O mycket dalig och 100 mycket bra.

Livskvalitet, ange varde 0-100 Ll Patienten vill ej delta
[0 Patienten kan ej delta
Risk for &terfall, ange varde 0-100 L1 Patienten vill ej delta
[0 Patienten kan ej delta
Psykisk halsa, ange varde 0-100 O Patienten vill ej delta
[ Patienten kan ej delta
Fysisk halsa, ange varde 0-100 O Patienten vill ej delta
[ Patienten kan ej delta

17. BMI
Har skall senaste aktuella varde for vikt och langd ifyllas, dock ej aldre &n 12 manader.

d

Langd (cm): BMI Patienten vill ej delta
[0 Patienten kan ej delta

Vikt (kg):
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Har patienten erhallit ndgon/nagra halsoframjande insatser sedan senaste registreringstillfallet?
0 Ja I Nej

Om Ja, specificera:

Radgivande samtal om matvanor
Radgivande samtal kring fysisk aktivitet
Réadgivande samtal om tobaksbruk
Radgivande samtal om alkoholvanor
Erhallit fysisk aktivitet pa recept (FaR)

Andra insatser, specificera:

Oooooodoaod

Genomfort erbjuden fysisk aktivitet

Med halsoundersokning (KVA kod AV003) avser hélsoundersékning som ej ar forfattningsreglerad. (Férfattningsreglerad menas
undersokning utfardat av myndighet t.ex. Arbetsmiljoverket, Transportstyrelsen etc.)

Har patienten erhéllit halsoundersdkning (KVA kod AV003) sedan senaste registreringstillfallet?
O Ja O Nej

Har patienten erhallit enkel eller fordjupad Iakemedelsgenomgang enligt Socialstyrelsens foreskrift och allméanna
rdd HSLF-FS 2017: 37, (KVA kod XV015 eller XV016) sedan senaste registreringstillfallet?

O Ja O Nej

God man/Férvaltare
O Ja O Nej

Om Ja, ange vad:

O God man 0 Forvaltare Om nej ange orsak:

Fragan géller om behov foreligger eller inte, vid registreringstillfallet, oavsett om detta ar tillgodosett. Férandring av skuldsituation galler
tiden sedan senaste registreringstillfallet.

Ar patienten i behov av hjalp med att hantera sin ekonomi?
O Ja O Nej

Har patienten nagon ekonomisk skuld?

O Ja [ Nej

] Uppgift saknas, ange orsak:

Om Ja, hur har skuldsituationen férandrats sedan senaste registreringstillfallet?

0 Forbattrats [0 Oférandrad O Forsamrats [0 Uppgift saknas
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22. Friformaner och 6ppen rattspsykiatrisk vard

Avser tiden sedan senaste registreringstillfallet. Med "frigang” menas frifbrman pa egen hand inom sjukhusomradet. Med “permission”
menas alla andra friférmaner pa egen hand under slutenvérden. Med “aterkallelse av friférman” menas att individen vid nagot eller nagra
tillféllen fatt en eller flera av sina frifdrmaner indragna. Valet "Ej tilldmpligt” anges om patienten inte vardats under de givna
forutsattningarna. Om patienten exempelvis endast vardats under dppen rattspsykiatrisk vard skall alternativen som géller slutenvard
anges med "Ej tillampligt”.

Har patienten haft frigAng under sluten vard sedan 0 Ja O Nej
senaste registreringstillfallet?

OBS! Besvaras ej om
— patienten endast vardats i
Nej Oppen vard sedan senaste

registreringstillfallet

Har patienten haft permission under sluten vard sedan 0 Ja 0
senaste registreringstillfallet?

Har patienten fatt aterkallelse av friférmaner under 0 Ja m

o . ; o Nej
slutenvard sedan senaste registreringstillfallet? )

OBS! Besvaras ej om
patienten endast vardats i
Nej sluten vard sedan senaste
registreringstillfallet

Har patienten aterintagits fran 6ppen réttspsykiatrisk vard 35 m
sedan senaste registreringstillfallet?

23. Samverkan

Med samverkan avses att personal i varden kring patienten uppbér kontakterna med aktérerna. Flera alternativ kan véljas samtidigt och
samma alternativ kan véljas under bagge frdgorna. Exempelvis kan fungerande samverkan finnas med en del av kommunens verksamhet,
samtidigt som samverkansbehovet med en annan del av kommunens verksamhet ej behover vara tillgodosett.

Finns fungerande samverkan med nagon/nagra av nedanstaende aktorer?

O Ja I Nej

Om Ja, specificera:
Flera alternativ kan véljas samtidigt

[J Kommunala vardgivare / [J Psykiatrisk hemortsklinik / annan rattspsykiatrisk O Kriminalvard
socialtjanst/ LSS-verksamhet enhet/ rattspsykiatrisk 6ppenvard .
O Anhériga
[J Vardgivare inom somatisk [J Behandlingshem / Boende

sjukvard / primarvérd _ O Socialt natverk
0 Arbetsformedling
[0 Forsakringskassan 0 God man/
Forvaltare

I Annan aktor, specificera:

Finns det samverkansbehov med ndgon/nagra av nedanstaende aktérer som gj ar tillgodosett?

O Ja ] Nej

Om Ja, specificera:
Flera alternativ kan véljas samtidigt

[0 Kommunala vardgivare / [ Psykiatrisk hemortsklinik / annan rattspsykiatrisk ] Kriminalvard
socialtjanst/ LSS-verksamhet enhet/ rattspsykiatrisk 6ppenvard )
[0 Anhoriga
[J Vardgivare inom somatisk [0 Behandlingshem / Boende

sjukvard / primarvérd _ [ Socialt natverk
O Arbetsformedling
[0 Forsakringskassan [0 God man/
Forvaltare

I Annan aktor, specificera:

10
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Avser tiden sedan senaste registreringstillfallet.
Anger patientens majlighet att besvara en patientenkat som ror varden. Enkaten kan vara nationell eller lokal.

Har patienten haft mojlighet att besvara patientenkat sedan senaste registreringstillfallet?

0 Ja [ Nej

Med "boende” menas inte var patienten har vistats utan huruvida individen har tillgang till ett boende eller inte under pagdende vard.

Ange patientens huvudsakliga boende sedan senaste registreringstillféllet

O Ordinart boende

Avslut av patientarende
- Formular fér manuell registrering 2024

1 Ordinart boende med beviljade

stodinsatser

o d

[ Korttidsboende (pa behandlingshem, HVB-hem, SIS-institution, utslussningsboende, eller dylikt)

Galler alla barn, biologiska eller barn som har eller har haft en relation till patienten. Det &r inte relevant om patienten ar vardnadshavare

eller inte.

Har patienten barn under 18 ar?

O Ja

O Nej

O Saknar bostad

0 Uppgift saknas

Permanent boende (enligt SoL eller LSS) med personal hela dygnet

Permanent boende (enligt SoL) med personal del av dygnet

O Uppgift saknas

Med néatverk avses att patienten sjalv uppbér kontakterna med aktérerna.
Flera alternativ kan valjas samtidigt.

Aktdrer i natverk:
] Finns ej

0 Anhoriga
0 Vanner
O

God man/
Forvaltare

O Arbetsgivare
O Kommunala

O Region

] Forsakringskassa
I Frivilligorganisation

[0 Arbetsformedling

[0 Annan specificera:

11
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Specificerad diagnos(er) enligt Klassifikation av sjukdomar och halsoproblem, ICD-10:

Huvuddiagnos (kod): Bidiagnos (kod): Bidiagnos (kod):

Bidiagnos (kod):

Foreligger det nagon eller ndgra somatiska sjukdomar enligt klassifikation av sjukdomar och halsoproblem,
ICD-10?

0 Ja [ Nej
[0 Uppgift saknas
Om Ja, specificera:

[0 Om Ja, specificera:
Flera alternativ kan véljas samtidigt

O Cancer I Njursjukdom
O Diabetessjukdom 0 Lungsjukdom
[0 Thyroideasjukdom [0 Epilepsi
O Hijart- och karlsjukdom 0 Hepatit C

I Annan, Specificera:

Finns stodperson utsedd enligt §26 LRV?

Finns stodperson utsedd enligt §26 LRV?
O Ja I Nej

Om nej, ange nagot av féljande alternativ:
1 Patienten har avbojt stodperson [ Patienten ar ej tillfragad

[0 Tillsattande av stodperson pagar [0 Det finns inga stodpersoner att tillga

12
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30. Lakemedel

Har anges samtliga lakemedel utan inbdrdes rangordning. Notera om det ar depot medicinering vid sidan av lakemedelsnamnet.
De mediciner som skall registreras &r dels de stdende ordinationerna vid det tillfalle da registreringen sker samt eventuella vid behovs
mediciner som senaste veckan givits vid mer an tre tillfallen.

Har patienten vid registreringstillfallet stdende ordination av lakemedel eller lakemedel pa vid behov ordination,
som givits vid mer an tre tillfallen senaste veckan?

0 Ja [ Nej

Om Ja, ange ldkemedel nedan:

1 11.
2 12.
3. 13.
4., 14.
5. 15.
6. 16
7. 17.
8 18.
9 19.
10 20.
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