MEDYCYNA OGOLNA, 2008, 14(XLIIl), 2

Praca oryginalna

ZDZISLAW BRZESKF, WOJCIECH SODOLSK| IRENA WOZNICA?

PRZYCZYNY PROB SAMOBOJCZYCH MLODZIRY | MLODYCH
DOROSLYCH ZESRODOWISKA MIEJSKIEGO

CAUSES OF SUICIDAL ATTEMPTS AMONG ADOLESCENTS ADIDNG
ADULTS FROM THE URBAN ENVIRONMENT

[IPHYIHBI [IOITBITOK CAMOYVEHHCTB CPEQH MOJIONEXH
U MOJIOJBIX JIIOAEH 13 FTOPOJCKOH CPEJBI

IIPUYHUHN CITPOE CAMOI'YECTB CEPEJ MOJIONI
1 MOJIOTUX JIFOIJEH 3 MICBKOI CEPELU

1 7 Kliniki Choréb Wewrgtrznych i Zawodowych
Instytutu Medycyny Wsi w Lublinie
Kierownik Kliniki prof. dr hab. W. Sodolski
2 7 Instytutu Medycyny Wsi im. W Chakli w Lublinie
Dyrektor Instytutu prof. dr hab..n.med L. Wdowiak

W pracy oméwiono problem préb samoboéjczych w gru@é mtodych ludzi ze
srodowiska miejskiego, leczonych w Klinice Instytutbedycyny Wsi w Lublinie.
Dokonano analizy ich stanu klinicznego, oraz ékmeo przyczyny podjcia takiej
decyzji

SLOWA KLUCZOWE: proby samobojcze, przyczyny, leki, alkohol, mtodziez.

KEY WORDS: suicidal attempts, causes, drugs, alcohol, adolescents.

KITFOYEBBIE C/IOBA: nonvimku camoyouiicmea, npuiunbl, 1eKapcmeda, ankozonb,
MOJ100€HCh.

K/THO4Y0BI C/I0OBA: cnpobu camozybcmea, npudunu, niKu, aiko2oib, Moaoob.

Samobdjstwo to jedna z nagstszych przyczyn smierci miodych
Europejczykéw. Raport WHO stawia jna trzecim miejscu $v6d przyczyn
zgonow tej populacji. Dotyczy to zwlaszcza miodyiev przedziale wiekowym
15-19 lat, gdzie samobodjstwa stangwirugs wiodaca przyczyr zgonow
(po wypadkach, zatruciach i urazach). Stopa sanstldy tej grupie wiekowej
zwiekszyta s¢ trzykrotnie przez okres ostatnich 30 lat [3].

Cechy samobogjstwa ludzi mtodychznia sie znacznie od samobojstwa osoby
dorostej. Mae mie ono podtge romantyczne i idealistycznegdi by¢ efektem
impulsu, porywu, gniewu lub irytacji. Autoagresjaia by tez wynikiem niskiej
samooceny, ale powstéakze z cleci zemsty [5].
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Istnieja dwie teorie wyjéniajace zjawisko samobdjstwa. Jedna z nich to model
depresyjny. zgodnie z ktérym skloridodo samobodjstwa jest rodzajem choroby
i powinna by leczona. Model stresowy — wskazuje natomiast natekst
spoleczny i w nim szuka wyjaienia dziatda samobdjczych. W obecnych czasach
mitody czlowiek narzony jest na wiksze i bardziej rinorodne stresy fijego
réwnolatkowie z poprzednich pokdle Obcihzenia te wywotane asproblemami
z dostosowaniem @i do nowoczesnego spoledséwva i zwhzanym z tym
wymogiem posiadania wysokich kwalifikacji, czy zema wgz w obrbie rodziny
i najblizszego otoczenia [3,6]. Wedlug tej teorii zaklada, sie zagraéenie
samobgjstwem mma minimalizowd poprzez poprawrelacji z otoczeniem.

Obok samobdjstwa dokonanego, uglerozr&ni¢ takze pogcie proby
samobojczej. Dotyczy ono potencjalsimierciongnych dziata, ktérych podgcie
nie doprowadza démierci, a take takich zachows ktore nie maj na celu
samobdjstwa, lecz jedynie zwrécenie uwagi otoczeaiawoje problemy. Okska
sie je czsto zachowaniami o charakterze ,wofania o pomocdbl samobojcze
zdarzaj sic dziestciokrotnie czsciej niz samobojstwa dokonane [11].

Wyréznia sk kilka czynnikdéw, ktérych wyspowanie zwksza
prawdopodobigstwo préby samobojczej. Nakedo nich meédzy innymi:

- specyficzne cechy osobovad/ agresja, poczucie beznadzigjcid

- stresujce wydarzenia wyciu / zgon bliskiej osoby, poczucie odrzucenia; cz
wstydu.;

- obcizenia rodzinne / rozwdd w rodzinie, przemoc, alkamol;

- wczeniejsze zachowania samobojcze;

- zaburzenia psychiczne / schizofrenia, zaburzeasdroju-depresja/;

- rozpoznana chorobasmiertelnym przebiegu /nowotwoér /;

- kontakt z zamiarami samobojczymi innej osoby.

Niektore elementy zachowania mogwiadczy¥ o zwigkszonym ryzyku
zamachem samobojczym Jest to npzymenie narkotykow i innychsrodkow
chemicznych, nadiyywanie alkoholu, zmiany w codziennym zachowaniws&t
czy wrogda¢, pisanie listbw samobojczych.

Wszystkie osoby, ktore werbalnie lub w innej fornti¢ormuja o zamiarach
samobdjczych, lub wczriej podgly prébe samobdjcz powinny by oceniane pod
katem czynnikdéw zagrgenia samobdjczego i poddane petnemu badaniu stanu
psychicznego oraz konsultacji psychiatrycznej [4111 14, 15].

CELE BADANIA

Zasadniczymi celami badania byla analiza postawoiymacji podejmowania
prob samobdjczych przez miodych ludzi w warunka@ramenia na typowe
czynniki wywotupce stres. Zakladanaze mogly one determinowapostawy
samobojcze badanych 0s6b, ktéreyhaleki z zamiarem utratyycia.
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MATERIAL | METODA BADANIA

Przedmiotem badania byto 154 mtodych ludzmelowiska miejskiego, ktorzy
byli leczeni w Klinice Choréb Wewatrznych, Zawodowych i Toksykologii
Instytutu Medycyny Wsi z powodu zatrucia lekami ypezymi w celach
samobojczych.

Badania przeprowadzono w oparciu 0 aralidokumentacji medycznej
hospitalizowanych oséb, uzupetnipa ocer psychologiczno- psychiatryczrich
postaw, motywacji i zachouigbedacych powodem podgia proby samobdjczej.

WYNIKI BADANIA | ICH OMOWIENIE

Analizowana grupa pacjentow liczyta 154 osoby, w9 nezczyzn i 105
kobiet. Sredni wiek badanych wynosit - 26,2 lat, w tyneaozyzn 27,4, a kobiet
25,4 lat. [Tab I] Wczéniejsze badania przeprowadzonerdd osob, ktore
w wyniku prob samobojczych byly leczone w Klinigestytutu wykazaly réwnie
ze podejmowali je przede wszystkim ludzie miodzi atdgorii wiekowej od 16-26
roku zycia. Z wiekiem spadat odsetek podejmowanych peshabodjczych. Jest to
prawidiowd¢ sygnalizowana tale przez innych autorow w odniesieniu do
samobojstw usitowanych [1,2,9,14].

Tabela I. Liczebna¢ i wiek hospitalizowanych os6b.
Tab. I. Number and age of hospitalized patients.

Ta6ﬂuua | .Koanuuecmeo u eo3pacm cocCnumaiu3upo8aHHblx

Taoauys | Kinokicmo i ik 20cnimaniz08anux

Wyszczegolnienie Wiek Mediana
Kobiety N - 105 25,46 22
Mezczyzni N - 49 27,46 21
Calos¢ grupy badanej N - 154 26,2 22

Analiza danych dotyezra zag¢ wykonywanych przez osoby, ktére pdslj
proke samobdjcz wykazata, ze wksza¢ z nich (41 %) to uczniowie i studenci.
Doniesienia innych autoréw potwierdzapwniez fakt, ze samobodjstwa dokonane
i proby samobdjcze &wod ucznidw i studentdw stajsie zjawiskiem coraz
powszechniejszym [1, 2, 6]. Osoby pragwg zawodowo stanowity 23 %
hospitalizowanych z powodu zatrucia samobdjczego.
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Jednym z istotnych czynnikow wplywaaych stresujco na miodych ludzi
i sprzyjapcych podejmowaniu préb samobdjczych, mekorzystne wydarzenia
zyciowe, do ktérych naley np. brak, lub utrata pracy. W naszym badaniu lerob
ten dotyczyt znacznego odsetka mitodych ludzi, bowkeezrobotni to 42 osoby,
czyli 27 % ogo6tu hospitalizowanych z powodu zataudidane, #dz nie proby
samobojcze zwizane § czsto ze stanem depresjgdacej wynikiem np. cizkiej
choroby somatycznej. ¥k6d hospitalizowanych pozostawato na rencie z @yyc
zdrowotnych 9 % mtodych pacjentéw [Tab. I1].

Tabela Il. Zajecia wykonywane przez osoby z badanej grupy.
Tab. 1. Occupations performed by people of the studymrou
Taonuya |1 .Buosi dessmenvHocmu 1uy ucciedyemou epynnel

Taonuysn |1 .Buowt disnbrocmi ocib 0ocaioxncyeanoi epynu

Liczba oséb badanych - odsetek
Wyszczegolnienie Calos¢ grupy badanej Mezczyzni Kobiety
N % N % N %
Uczniowie i studenci 63 41% 21 14% 42 27%
Pracujacy zawodowo 35 23% 10 6% 25 17%
Bezrobotni 42 27% 12 8% 30 19%
Rencisci 14 9% 6 4% 8 5%
tacznie 154 100% 49 32% 105 68%

Stan cywilny badanych osob przedstawiono w [Tab#]i Zdecydowana
wigksza¢ z nich to osoby stanu wolnego (62 %), zarOwnwéd nmezczyzn jak
i kobiet. Ten fakt jest zrozumialy, bigr pod uwag ich wiek oraz toze wigkszasé¢
Z nich to uczniowie i studenci. Osoby w zamkach matenskich stanowity 32 %
badanych.. \&6d pozostatych pacjentéw 6,0 % to osoby rozwienzimraz
samotne z powodu zgonu wspotumaika (wdowa, wdowiec).

Wydaje st, ze stan cywilny miodych ludzi, z wytkiem 10 osobowej grupy po
stresugcych przeyciach (rozwod, smierc wspotmatonka) nie powinien hy
czynnikiem usposabigtym do podejmowania proby samobéjczej. W naszych
badaniach reakcje samobojcze obejmowaty zaréwnbyostanu wolnego (ktore
dominowaty wréd hospitalizowanych) jak i pozosteg w zwhzkach matenskich
[Tab. HI].
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Tabela lll. Stan cywilny os6b z badanej grupy
Tab. I11. Marital status of people in the study
Taonuya |11 .Cemetinoe nonooicenue auy ucciedyemou pynnol

Taonuya |11 .Cemeiinoe nonosicenns ocié 00cniodnrcyeanoi spynu

Liczba oséb badanych - odsetek
Wyszczegblnienie Razem Mezczyzni Kobiety
N % N % N %
Wolni 95 62% 32 21% 63 41%
Zonaci 49 32% 13 8% 36 23%
Rozwiedzeni 8 5% 3 2% 5 3%
Wdowcy 2 1% 1 1% 1 1%
tacznie 154 100% 49 32% 105 68%

Dane dotycace przyczyn zatrucia samobojczego wskazig zarbwno \rod
mezczyzn jak i kobiet byty to przede wszystkim leki 62 % przypadkow) Sone
najczstsz przyczym zatrd samobdjczych nie tylko w Polsce, ale #ak
i w innych krajach [1,2,4, 10]. Na wzrost zatlekami na przestrzeni ostatnich lat
wskazuj tez dane Regionalnegostdka Toksykologii Klinicznej w Lublinie [8].

Rosnica liczba zatréw tym takke samobdjczych za pomptekow, wihze sk
ze stosunkowo tatavich dosgpnaicia, w tym rownie, ktdére mog powodowa
ciezkie zatrucia, a dogbne a bez recepty.

Ponad potowa o0séb z badanej grupy, byta w chwiliuzéa pod wptywem nie
tylko lekow, ale i alkoholu [Tab. IV]. Alkohol sggwany jest przez potencjalnych
samobojcow najezciej w celu wzmocnienia dziatania lekow lub inny&cbdkow
toksycznych. Nasze obserwacj@ ggodne z doniesieniami innych autorow
i $wiadcz o tym, ze alkohol kcznie z lekami jest giown przyczym zatrié
w Polsce oraz tym czynnikiem, ktéry utatwia wykoreaaktu autoagresji, poprzez
ostabienie odruchéw samozachowawczych [1, 2, 913P[Tab.IV].

Wiekszag¢ z hospitalizowanych oséb (143) wymagata leczenia sali
intensywnej opieki medycznej z uwagi na towarzgsz zatruciu spiaczke
toksyczn. W grupie pacjentdw z zatruciami samobdjczymi dumiataspiaczka
srednio- cezka (Il stopnia wgMatthew u 49 % badanych, orapiaczka cezka
Ill stopnia u 35 % zatrutych [Tab. IV]. Prezentowardane na ten temat
wskazywatyby na faktze znaczny odsetek oséb, ktorzy pdidprobe samobdjcz,
zwlaszcza ci w gizkim stanie klinicznym, rzeczy\gie pragegta smierci i dziatata
w tej sprawie tak, aby cgima¢ zamierzony cel. Natomiast pozostali pacjenci
czynili to w taki sposob, aby zwrdécuwag; otoczenia na siebie i swojgciowe
problemy.
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Tabela IV. Czynnik sprawczy zatruciagddokas¢ spiaczki wg. Matthew.
Tab. IV. causative agent of poisoning and deepness of coma.
Taonuya \N. Ipuuunsr ompasnenuii, 2nyouna cnsauku ho Mommoio

Tabnuys \V. Hpuyunu ompyens, enubuna cnasuku no Memmovio

Czynnik sprawczy zatrucia
Giel.)okos"é Leki Leki + alkohol Alkohol tacznie ™
$pigczki markowy
N % N % N % N %
I° 9 6% 7 5% 0 0% 16 11%
I° 47 33% 21 15% 2 1% 70 49%
e 29 20% 17 12% 4 3% 50 35%
Ive 4 3% 3 2% 0 0% 7 5%
Razem 89 62% 48 34% 6 4% 143 100%

/xx - bez $piaczki byto 11 os6b

Jednym z celéw poeliego badania byto okskenie przyczyn, ktére sktonity
miodych ludzi do podgcia proby samobdjczej. $6d naszych pacjentéw
najliczniejsa grupz (23 %) stanowily te osoby, ktére mialy trudob
ze znalezieniem pracy. Problem bezrobocia dotyezytaszym badaniuza42 %
hospitalizowanych.

Do populacji zwgkszonego ryzyka prabsamobdjcz, naleza tez mtodzi ludzie
Z réznymi problemami osobistymi i spotecznymi wynik@jmi czsto z racji ich
mitodego wieku. Wikszas¢ hospitalizowanych z powodu samobdjczego zatrucia
stanowili ludzie miodzi porej 30 roku zycia. W przypadku wielu z nich
przyczyry podgcia takiej decyzji byly trudniei w szkole (8 %) czy konflikty
z réwigsnikami (10 %) Zwizane jest to e®to z ré&nymi problemami
emocjonalnymi i trudnaciami okresu dojrzewania, impulsywdoi, brakiem
akceptowalnego celu wyciu, kiedy samobdjstwo pojmujeesijako jeden i jedyny
sposéb rozwizania swoich problemow. Dotyczyly onegz d7 % naszych
pacjentow.

Waznym, czsto niedocenianym czynnikiem wphywaym na podjcie proby
samobdjczej jest problem zawiedzionych uc¥M naszym badaniu prélz tego
powodu podjto 8 % pacjentow, eZciej kobiety nz mezczyzni.

Kolejng istotry przyczym zatrié samobojczych w przypadku miodych ludzi
sa problemy w rodzinie. lIzolacja spoteczna, poczu@samotnienia ¥wod
mitodziezy pochodzacej z rozbitych, zdezorganizowanych zzmgch powodow
doméw (alkoholizm, niepetna rodzina, problemy figawe) powoduj, ze coraz
wiecej mtodych déwiadcza samotrigi i braku poczucia bezpieargwa. Osoby
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z takiego otoczenia nie madiczy¢ na pomoc najbtszych w swoichzyciowych
problemach [6]. Wt0d naszych badanych prolsamobdjcz z tej przyczyny
podto 17 % pacjentéw.

Analiza danych dotyexa motywacji zatréi samobojczych wskazuje na jeszcze
jeden aspekt tego problemuw ® zatrucia bdace efektem zaburagpsychicznych,
wsréd ktérych dominyj zaburzenia nastroju w tyrek i depresja [7].

Depresja wplywa na zachowania, emocje, sposGblemya czy nawet stan
fizyczny danej osoby. M@ wynik& z przyczyn biologiczno - genetycznych lub
psychologicznych, co ¢gto jest efektem niekorzystnych wydatrzeyciowych.
Uwaza Sk, ze jest ona najwaniejsz przyczyrn, samobdjstw wrod miodych ludzi.
W naszym badaniu, tacy pacjenci stanowili 7 % odpd@spitalizowanych.

Tabela V. Motywacja zatrucia samobdjczego w badanej grupie.
Tab. V. Motivation for suicidal poisoning among patieetsamined
Taonuya . Momusayusi camoompagienus ucciedyemoti 2pynnoi

Taonuysa . Momusayiss camoompyenns 00caioxncysanoi epynu

Liczba os6b badanych - odsetek
Wyszczegolnienie Calosc gn{py Mezczyzni Kobiety
badanej

N % N % N %
Konflikt w szkole 12 8% 4 3% 8 5%
Trudnosci okresu dojrzewania 26 17% 5 3% 21 14%
Problemy ze znalezieniem 35 2306 12 8% 23 15%

pracy

Naduzywanie uzywek (alkohol) 15 10% 7 5% 8 5%
Konflikt w rodzinie 26 17% 9 6% 17 11%
Konflikt z rowiesnikami 15 10% 6 4% 9 6%
Zawiedzione uczucia 12 8% 2 1% 10 6%
Depresja 11 7% 2 1% 9 6%
Przyczyny inne 2 1% 2 1% 0 0%
tacznie 154 100% 49 32% 105 68%

Wiele zaburzé psychicznych stanowtych podige zatrdé samobdjczych
zwiazanych jest z uzateieniami. Dotyczy to zwtaszcza nagwania alkoholu,
atakee narkotykow. Nadiywanie alkoholu i cgste hczenie go z lekami bylo
przyczyry zatrucia samobojczego w przypadku 10 % miodyclepaaw [Tab. V].
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Uwaza sk, ze zatrucia samobdjczexdnce efektem zaburiepsychicznych s
powanym problemem medycznym stanawibezpdérednie zagrgenie dlazycia
i zdrowia pacjentéw.

Przeprowadzone badania potwierdzity doniesienmmydh autorowze decyzja
mitodych ludzi o samobdjstwie byla ¢to ucieczk przed stresafa sytuacy,,
nieraz przewleld, ktérej mtody cztowiek nie potrafit sprostanie znalazt nikogo,
kto pomdgtby mu ten stres przezwyii¢. Osoby takie znajdage st w glebokiej
sytuacji kryzysowej i nie mialy #e wsparcia ze strony swojego otoczenia,
a zwlaszcza najhiszych, to jest rodziny.

WNIOSKI

1 W naszym badaniu zatrucia samobdjcze dotyczyhedw wszystkim osob
ponizej 30 rokuzycia i byty liczniejsze w grupie kobietinimezczyzn.

2 Znacaca grupg wsréd pacjentow, ktorzy poelj prébe samobdjcz stanowili
uczniowie i studenci oraz osoby pozostaj bez statego zatrudnienia (bezrobotne).

3 Stan cywilny nie wydaje sby¢ czynnikiem usposabigym do samobojstwa.
W naszym materiale reakcje samobodjcze obejmowalpwaso osoby stanu
wolnego (gdzie dominowaly), jak i pozosiezg w statych zwizkach matenskich.

4 Czynnikiem sprawczym prob samobdjczych byly najciej leki,
co niejednokrotnie determinowato egkos¢ zatrucia i gibokas¢ $piaczki
toksyczne;j.

5 Najczstsz motywacy zatrie o podiczu samobojczym byly obok bezrobocia,
konflikty w rodzinie, trudnéci okresu dojrzewania i stosowanigywek (alkohol,
narkotyki).

Z. Brzeski, W. Sodolski, I. Wénica

CAUSES OF SUICIDAL ATTEMPTS AMONG ADOLESCENTS ANDQUNG ADULTS FROM
THE URBAN ENVIRONMENT

Summary

Suicide is among the most frequent causes of deatng young Europeans. At the age interval
15-19 suicides are the leading cause of deathaftadents, poisonings and injuries.
Apart from the concept of committed suicide, thacapt of suicidal attempt should be distinguished.
This concerns actions the undertaking of which doeslead to death, but also such behaviours
which are aimed at drawing the attention of theirement to an individual and his/her problems.

Studies conducted at the Institute of Agricultuvédicine covered 154 young people from the
urban environment who were treated at the InstguB®inic due to poisoning with drugs taken for
suicidal purposes. Their attitudes and motivationundertaking a suicidal attempt were determined
based on the analysis of medical records, supplemdry psychological and psychiatric assessment.

It was observed that suicidal attempts more oftencerned females than males, and the
mean age was 26.2. A considerable group of people wndertook these attempts were school
children and university students who had no permiaemployment. The causative agents were most
frequently pharmaceuticals, sometimes in combinatiath alcohol. The most frequent causes
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of a suicidal act were unemployment, conflicts with family, difficulties of the age of development
as well as alcohol and drug abuse.

3. Bxecku, B. Comonscku, U. Bozuuna

[IPUYUHBI [TOIBITOK CAMOYBUICTB CPEJI MOJIOAEXU U MOJIOJBIX JIFOIEN
U3 TOPOJICKOI CPE/IbI

AnHoTanusa

CaMOyOHICTBO - 9TO OJHA W3 CaMBIX YacThIX HPHYMH CMEPTH MOJOABIX Jtozei B EBpore.
B Bo3pactHoit rpymmne ot 15-19 ser camoyOwuiicTBa SIBISIOTCS MPeoOafaroNiolIeil MPUYNHOM
CMEPTENBHBIX UCXOJIOB IIOCJIC HECUACTHBIX CIy4aeB, OTPABICHHUHUI U TPaBM.

Bo3ne MOHATHS COBEpPIIEHHOIO CaMOyOMHCTBA HEOOXOAMMO OTMETHUTH IIOHSATHE MOIMBITKH
camoybOuiicTa. Kacaercst OHO JeficTBHI, KOTOpbIE HE IIPUBOASAT K CMEPTEIBHOMY HCXO/Y, HO U TAKKe
TaKoe TMOBEJCHHUE, ILIENBI0 KOTOPOro SIBJISETCS OOpalleHHe BHUMAaHHUS OKPYXAIOUIMX Ha JaHHOTO
YeJIoBeKa U ero npodIIeMBl.

B Mucturyre Meauuuuer Cena B JlroOnuHe npoBeneHo uccienoBanue 154 monmoapix nrozeit
JKUBYIIMX B TOPOJCKOM CpeAe M JICYMBIIUX OTPABJICHUS MEAMKAMEHTAMH IIPU  IIOIMBITKE
camoyOmiictBa. Ha  ocHOBaHMM  aHainM3a  MEIMIMHCKUX  JOKYMEHTOB,  JIOMOJHEHHOTO
MICUXOJIOTHYECKH-TICUXHATPUIECKON OIICHKOM, ONpPEeAeICeH0 OTHOLICHHE W MOTHBHUPOBKA KOTOpbIC
SIBHJIMCH MIPUYMHON TOJIKHYBILIEH UX K MOTMBITKE CAaMOYOHUHiCTBA.

B Hammx HMCCIIEOBAaHHSIX 3aMEUYEHO, YTO TAKOTO THUIIA TOMBITKH KACAIIMCh Yalle >KCHIIMH 4eM
MY)KYHH, @ CpeIHUl Bo3pacT cocTaBisieT 26,2roa. bonplnyio yacTh cpe/iy MbITAIOUUXCS IOKOHYUTh
¢ co00if COCTaBISUIM YYCHUKH M CTYICHTHI, @ TaK)Ke Jinla 0e3 MOCTOSIHHOro Mecrta padotsl. Yamie
BCEr0 HCIOJIb30BAUCH MEMKAMEHTBI, HHOT/Ia B COSMHEHHH ¢ ankoroiaeM. CaMoii 4acToi NpUIMHON
camoyOuiicTBa Obla Oe3paboTHia, KOH(QIIUKTBL B CEMbE, TPYAHOCTH CBSI3aHHBIE C IIEPHOIOM
JIO3pEBaHHs U 3JI0YIOTPEOICHUEM aJIKOT OISl U HAPKOTHKOB.

3. Bxecoku, B. Cogonscepku, I. Bosuinma

[MPUYMHU CTTIPOB CAMOI'YBCTB CEPEJT MOJIOJII I MOJIOJIUX JIFOAEM
3 MICBKOI'O CEPEJOBUIIA

AHoTanis

CamoryOCTBO - 1I€ OfiHa 3 HAWYACTIIIMX MPUYMH CMEPTI MOJIOAUX Jojel B €Bpomi. Y BiKoBii
rpymi Big 15-19 pokiB camory0cTBa CKIIaaiOTh MEPEBaXKAOUY MPHUHHY CMEPTEIbHUX PE3yJbTaTiB
TiCJIsl HEN[ACHUX BHIAJIKIB, OTPYEHbD 1 TPABM.

Binst moHATTS TOKOHAHOTO caMOryOCTBa HEOOXIIHO BiI3HAYMTH IOHATTS CIIPOOM caMoryOCTBa.
CTocyeThCsi BOHO AiH, sIKi HE MPUBOSTH 0 CMEPTEIBHOTO PE3YJIbTATY, alle 1 TAKOXK TaKa MOBE/IiHKa,
METOIO SIKOi € 3BEPHEHHS YBaru OTOYCHHsI HAa JJaHy JIIOAMHY 1 ii mpobiaeMu.

V Incturyti Mennuuau Cina y JlroGneni mposeneHo mociimkenHs 154 monomux mopeit 1o
JKHMBYTh y MICTKOBOMY CEpPEJOBHILI 1 JTIKYIOTh OTPYEHHS MeIMKaMEHTaMHU IIpU crpobi camoryocTBa.
Ha miacTaBi aHanmizy MeAMYHHX AOKYMEHTIB, JOMOBHEHOTO IMCHUXOJIOTIYHO-ICHX1aTPUYHOIO OLIHKOIO,
BH3HAYEHO BiJHOIICHHS 1| MOTHBYBAHHS SIKi 3'SBHJIMCSI MPUYUHOIO IO INTOBXHYJA iX 10 cropodu
camoryocTBa.

VY Hammx AOCII/UKEHHSAX BIZAMIYEHO, IO TAKOTO THUIA CHPOOM CTOCYBAIMCS YacTille [0 JKIHOK
YMM YOJIOBIKIB, a CepelHill Bik ckiagae 26,2 poky. Bemuky 4acTky cepen THX, II0 HaMaraiucs
HaKJIACTH Ha cebe PyKH CKIaJadu Y4Hi i CTYAEHTH, a TaKox ocobu 0e3 MmocTitHOro Micus poOoTH.
Haifuacriiie BUKOPHCTOBYBAINCS MEAMKAMEHTH, IHKOJM B 3'€lHaHHI 3 ajkoroyneM. Haifdacrimoro
NPUYMHOI0 camorybctBa Oyso 0e3poOiTTs, KOH(IIKTH y ciM'i, TpyaHOIII MOB'sS3aHi 3 HepiogoM
JI03piBaHHS 1 3JIOBKMBAHHSM aJIKOTOJIIO I HAPKOTHKIB.
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