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ח במרכז הארץ"משולחן מנהל בי



17בת . מ

אשפוז ארוך במחלקת נוער•

הפרעת אישיות גבולית ללא פסיכוזה•

איומים תכופים ופגיעות עצמיות•

סירוב ההורים לקבלה בבית •

הערכת שופט נוער•

גניבת מפתח•

אלכוהול•

קפיצה מבניין•

ש כהודאה  "הכנסת כרטיס עובד כאקט שנתפס בבימ•
באשמה



15בת . נ

אשפוז מחלקת נוער•

"חזרה בשאלה"אובדני על רקע נסיון•

בית חרדי-רקע פסיכוסוציאלי מורכב•

סירובה לפגוש את ההורים  •

קושי למצוא מסגרת•

התאבדות מתוזמנת בתליה•

תביעת המשפחה באיחור רב•



45בן . נ

וטרינר•

הישגי ופרפקציוניסט•

עומס עבודה משמעותי•

חוסר שינה מצטבר•

דכאון עמיד ופסיכוטי•

...הקבלן של הקבלן של הקבלן•

ח"תליה בחוט חשמל בחצר ביה•

"שיבוב האחריות"•

ח"טופס מחייב לקבלן בבי•



?האם יכולנו לנבא



לעומת  הערכת סיכון

הערכת מסוכנות



Individual risk factors for suicide vulnerability

LGBT 

(23% SA past year)
Youth 

(2nd cause)

Over 75y 

(highest rate)

Mid-age 

(47%)
Males 

(X 3-5)

Abused

Physical &Sexual



LOCATION N YEARS %

Israel 43 mid-1980s 90%

*New York 120 1984–1986 90%

Finland 53 1987–1988 94%

*Pittsburgh 140 1984–1994 82%

PSYCHIATRIC DISORDER 

IN ADOLESCENT SUICIDE

— P S Y C H O L O G I C A L - A U T O P S Y   S T U D I E S —

D14Apter 1993, Shaffer 1996, Marttunen 1991, Brent 1999; *case-control studies

From David Shaffer with Permission



האוכלוסיהגורמי סיכון ברמת 

3-5זכר פי •

מהמתאבדים90%-פסיכופתולוגיה•

גורם מנבא חזק-אובדני קודםנסיון•

חודש אחרי שחרור מאשפוז•

במקלחת  -במחלקות•

:  ברמת האינדיבידואל לא ניתן לנבא•
אירוע נדיר וגורמי סיכון שכיחים







אחריותו של הלקוי בנפשו

"  ההרגשה הכללית היא כי בלתי צודק להעניש

אדם שכוחות השליטה שלו הוחלשו החלשה  

"  י מחלת נפש"רצינית ע

118/53פ "ש ע"נגד היועממנדלברוט: אגרנט



?האם יכולנו למנוע





מחקרים מראים שהשגחה על מאושפז אובדני עם בדיקת  •

לפי הכללים הנהוגים )דקות 30דקות או 15מצבו כל 

ואף השגחה של אחד על אחד שהיא דרגת  ( בכל מדינה

.  השמירה הגבוהה ביותר לא מונעים לחלוטין התאבדות

מקרי 45בחנו הם וחבריו  Buschבמאמרם של 

71%. התאבדות בתוך מחלקה פסיכיאטרית

אף  9%מהמקרים שהתאבדו היו תחת השגחה ו

הצליחו להתאבד תחת השגחה צמודה  
.  מקסימלית של אחד על אחד



השגחה ושמירה לא תמיד מונעות התאבדות  



Lancet Psychiatry 2016



Healthcare approaches

Public Health approaches

Restriction of 
Access to 
lethal means

School-based
universal prevention

Gatekeeper training

Media training

Internet based interventions

Helplines

Treatment of depression
(Pharmacotherapy and psychotherapy)

Chain of care
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care physicians

Screening in primary 
care



סביבה בטוחה

המקום המסוכן ביותר  •
-ובמעצר ח"בבי

!!!המקלחת

כל נקודת עגינה מסוכנת•



Shepard Pratt Hospital, Baltimore, Maryland





Safe shower at Geha MHC adolescent inpatient



The three positions and sensors



Less Guns=Less Suicides



עקרוניםניירות עמדה 



של  הרישמינייר העמדה 

המועצה הלאומית למניעת  

אובדנות

המועצה הלאומית למניעת אובדנות-באתר משרד הבריאות





סעיפי נייר העמדה

הערכת סיכון על ידי איש מקצוע מבריאות הנפש יעילה באיתור  *.  4.

.  וזיהוי מצבי משבר במקרה הבודדמגיניםגורמי סיכון וגורמים 

הערכה כזו חשובה ביותר ומסייעת בקבלת החלטות לגבי המטופל  

אף לא אחד מכלי האבחון וההערכה  , עם זאת. היחיד בעיתוי מסוים

 (predictive validity)הקיימים כיום נמצא בעל תקפות מנבאת 

.להתאבדות בהמשך

נבדקים שכבר ביצעו ניסיון אובדני הינם בסיכון גבוה יותר  .5*

:  בנוכחות גורמי הסיכון הבאים או שילוב שלהם כגון, להתאבדות

חי  , הימשכות הכוונה האובדנית , ניסיון אובדני קודם, מגדר זכר

שימוש  , הפרעה פסיכיאטרית אחת או יותר בשני הצירים, לבד

.  מצב פסיכוטי, אלימות, מצב אי שקט, בסמים ואלכוהול

שני הגורמים  . התאבדות ניתנת למניעה בחלק מהמקרים.6*

שנמצאו יעילים באופן מובהק סטטיסטית למניעה ברמה לאומית  

טיפול מוקדם בדכאון והגבלת נגישות לאמצעים  : בעולם הם

.  קטלניים



סעיפי נייר העמדה
מאובחנת או שאובחנה  , הפרעה נפשית*.9

מהווה גורם סיכון משמעותי מאד  , בדיעבד

.להתאבדות



סעיפי נייר העמדה
ברור שאין  . על הקלינאי לפעול באופן סביר למניעת התאבדות בחולה האובדני.13*

על רקע  , בהערכה או בהתערבות טיפולית, לראות בכל מעשה אובדני כמשקף כשל בזיהוי

,  במידה והקלינאי נקט בצעדים המקובלים שהיה נוקט מטפל סביר. תוצאותיו הקשות

התאבדות החולה אינה בהכרח עדות  . יש לראות בכך פעולה מספקת, בנסיבות דומות

אינן בהכרח עדות לטיפול  , כפי שתמותה בניתוח או ממחלה, לרשלנות או טעות רפואית

מלבד פרטי המטופל )חובת הקלינאי לנהל רשומה טיפולית הכוללת לכל הפחות . רשלני

המידע הרלוונטי לטיפול שהתקבל מהמטופל ובכלל , את מהלך הטיפול( ומועדי המפגשים

רשומה מסודרת ומפורטת מסייעת לא רק  . 'וכוגורמי תמך , גורמי סיכון, זה עברו הטיפולי

.  אלא גם משמשת בדיעבד כלי חשוב להערכת איכות הטיפול שניתן, לטיפול עצמו

כל עוד לא הוכח שהוא לא אחראי  , לכל אדם גם אם הוא סובל מבעיה נפשית *.14

אינו יכול לקחת אחריות זו במקום  , מיומן ככל שיהיה, יש אחריות על חייו ומטפל,  למעשיו

כמו בתחומי  . מצופה מהחולה לשתף פעולה עם הטיפול הפסיכולוגי והתרופתי. המטופל

טיפולית מתאימה אולם הוא אינו יכול  תוכניתטיפול אחרים אחריות המטפל להמליץ על 

אלא אם מדובר במטופל שניתן לפי , להיות אחראי על מימושה מחוץ לכותלי חדר הטיפול

באחריות המטפל ,  כאשר ישנה אפשרות לכפית טיפול לפי חוק. חוק לכפות עליו הטיפול

לנקוט בפעולות הנדרשות על מנת שתבחן אפשרות כפיית הטיפול על ידי הגורמים 

העדר יכולת לכפות טיפול אינה פוטרת את המטפל , בכל מקרה. המוסמכים לכך בחוק

.  מנקיטת אמצעים סבירים על מנת להעלות את הסבירות שהמטופל אכן ישתף פעולה

.השגחה היא חלק חשוב בטיפול בחולה אובדני פעיל.15



סעיפי נייר העמדה
על הקלינאי לפעול באופן סביר למניעת התאבדות  .13*

ברור שאין לראות בכל מעשה אובדני  . בחולה האובדני

על  , בהערכה או בהתערבות טיפולית, כמשקף כשל בזיהוי

במידה והקלינאי נקט בצעדים  . רקע תוצאותיו הקשות

יש  , בנסיבות דומות, המקובלים שהיה נוקט מטפל סביר

התאבדות החולה אינה  . לראות בכך פעולה מספקת

כפי שתמותה , בהכרח עדות לרשלנות או טעות רפואית

.  אינן בהכרח עדות לטיפול רשלני, בניתוח או ממחלה

חובת הקלינאי לנהל רשומה טיפולית הכוללת לכל הפחות  

את מהלך ( מלבד פרטי המטופל ומועדי המפגשים)

המידע הרלוונטי לטיפול שהתקבל מהמטופל  , הטיפול

.  'וכוגורמי תמך , גורמי סיכון, ובכלל זה עברו הטיפולי

,  רשומה מסודרת ומפורטת מסייעת לא רק לטיפול עצמו

אלא גם משמשת בדיעבד כלי חשוב להערכת איכות  

.  הטיפול שניתן



סעיפי נייר העמדה
גם אשפוז פסיכיאטרי במחלקה סגורה וגם השגחה צמודה אינם ערובה  16.*

.מוחלטת למניעת התאבדות

בסיכון אובדני יש לשאוף לסביבה  באוכלוסיהבמקום בו מטפלים *.17

, י נקיטת אמצעים סבירים למניעת התאבדות"ע, טיפולית בטוחה ככל האפשר

.תוך שמירה על פרטיות וכבוד המטופל

הזמן המסוכן ביותר להתאבדות הוא הזמן הסמוך לשחרור מאשפוז ועל *.18

החינוך והרווחה השונים  , כן יש חשיבות רבה לרצף הטיפולי בין גורמי הטיפול

.  בקהילה

או הקרובים האחרים היא חשובה ביותר אולם היא  /שיתוף המשפחה ו.19*

אזהרת  , מיידיתבמקרה של סכנה אובדנית , עם זאת. מצריכה הסכמת המטופל

קרוביו של המטופל בדבר הסיכון הגדול לחיים עומדת מעל חובת הסודיות  

הרפואית ובלבד שישתכנע המטפל כי יש בדיווח למשפחה בכדי להפחית את 

.הסכנה

באדם אחר מן הראוי שיפעל מיידיתכשנודע לאדם על סכנה אובדנית .  22.*

.באופן סביר למנוע את המעשה







CONFIDENTIAL

Vos et al.,
The burden of mental 
disorders: a comparison
of methods between the 
Australian burden
of disease studies and the 
Global Burden
of Disease study

WHO Bulletin

*A disability weight is a weight factor that
reflects the severity of the disease
on a scale from
0 (perfect health) to 1 (equivalent to death). 



NSSI during adolescence predicts 
later Suicide Attempts (HR=2)
NSSI during both before and after 18 years old 

predicts earlier SA in mood disorder subjects



Cumulative probability of suicide during the 365 days after a self-harm 
event of adolescents and young adults. 

Mark Olfson et al. Pediatrics 2018;141

©2018 by American Academy of Pediatrics



נייר עמדה אובדנות בהפרעת אישיות  
2022גבולית 





הגבלת משך האשפוז



לסיכום
פסיכוזה )לאדם יש אחריות על חייו עד שהוכח אחרת •

(מלווה בחוסר תובנה ושיפוט

אם אותו אדם היה הולך לכלא על רצח אין סיבה •

...המטפל יילך לכלא" שירצח את עצמו"שכ

!לשאול ולתעד•

הורדה  , שחרורו, חופשה)לבדוק לעיתים קרובות •

(מהשגחה

!לתעד באובססיביות•

!ולתעד שהמלצת והבינולהרחיק אמצעים •

ח"סביבה בטוחה בבי•

בדיקה בסמוך לשחרור•



2לסיכום 

ת מהפרעת אישיות גבולית  .ת הסובל.למטופל•

.יש אחריות על חייה ומעשיה

אשפוז ארוך מזיק למטופלת למטופלים אחרים  •

ולצוות

אשפוז עם תאריך יעד לשחרור מקטין מצוקה  •

מפרידה

.תיעוד. תיעוד. תיעוד•

....בפרטי אפילו חשוב יותר•



ספרות מומלצת

אחריותו המשפטית של  , משפט ופסיכיאטריה

( בדימוס)השופט ' כב: מאת. הלקוי בנפשו

. 2006. הוצאת נבו. מהדורה שלישית. יעקב בזק

(דחף בלתי נשלט: 5במיוחד פרק )



See you in Rome

European suicide summit

August 28-31, 2024



zalsman@tauex.tau.ac.il

לקבלת המצגת



Batty et al., Translational Psychiatry 2018



גורמי סיכון-אובדנות 
זוגיות ואהבה נכזבת

ריב עם ההורים: בנוער

הסתבכות חוקית

ליקוי בקבלת החלטות

 (סטאטוס, גירושין, ח"בע, קרוב)אובדן

 (אישי, עבודה)כישלון

 (במיוחד בסייבר)דחיה והשפלה

יציאה ממצב דכאוני

“מגיפות התאבדות”

תפקיד התקשורת

תאריך חגיגי

העדפה מינית מעורפלת

קורבנות תקיפה מינית

זכר
75, 40, 15-24: גיל

אובדני קודםנסיון

דכאון: פסיכופתולוגיה

תרופות/זמינות כלי נשק

 (מערכת תמיכה)חי לבד

 (סוביקטיבי)בדידות

סמים ואלכוהול

תוקפנות ואימפולסיביות

גנטיקה

 קרבן בריונותbullying

פער חברתי תרבותי, הגירה

התאבדות אדם קרוב



703,000 suicides a year worldwide

10.7 per 100,000 globally (2019)

Sri Lanka highest 35.3

Israel 6.4 



נקודות לזכור

לא  -אשם)השפה המשפטית היא דיכוטומית

(.שקר-אמת, לא היה-היה, אשם

פתולוגי-נורמלי)השפה הקלינית היא על רצף  ,

(.שיפוט לקוי-שיפוט תקין, לא פסיכוטי-פסיכוטי

 הDSMך"אינו התנ

בחוק הפלילי" מחלת נפש"פסיכוזה כמילה נרדפת ל*



היקף -אובדנות



Fig. 1. Proposed model of suicidal tendency.If a mediation effect occurs, the broken lines which represent direct links between the 

predicting and the predicted variables are annulled (i.e. full mediation) or reduced (i.e. partial mediation).

Mental pain as a mediator of suicidal tendency: 

A path analysis

Nahaliel et al., Comprehensive Psychiatry, Volume 55, Issue 4, 2014, 944–951



2012

Addiction to Near 
Death

Betty Josef, 1981



2012

Near Death

הרס עצמי

פיצול

השלכה

הזדהות 
(השלכתית)

כאב נפשי



השפעת האשפוז

שכיחות גבוהה של פגיעה מינית בילדות

אין דרך חוקית וגם מזיק לכפות טיפול או אמצעי כפייה אחרים

(נטישה)איום באובדנות כחשש משחרור 

פגיעה עצמית מדבקת

בין המטופלת לצוות" מזוכיסטי-ריקוד סאדו"

"(תאונות עבודה)"פלירט עם המוות 



DD from BP II








