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WPROWADZENIE

Zachowania samobdjcze stanowia powazny problem spoleczny, ktéry
wystepuje na calym $wiecie. Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia
systematycznie rosnie wskaznik samobdjstw na 100 000 mieszkan-
cow. Samobdjstwa razem z wypadkami komunikacyjnymi oraz cho-
robami nowotworowymi stanowia najczestszg przyczyne zgondow.
W Polsce w ostatnich latach z tego powodu umiera ponad 5000 kobiet,
mezczyzn i dzieci w réznym wieku, mieszkancéw miast, miasteczek
i wsi, 0 roznym statusie spotecznym. Motywy i formy popelniania
samobojstw sg ztozone. Dominuja zaburzenia psychiczne, nieporo-
zumienia rodzinne oraz problemy ekonomiczne. Problem ten jest
od lat przedmiotem badan podejmowanych w bardzo réznych per-
spektywach naukowych w formie eksploracji interdyscyplinarnych
w obszarach chociazby nauk humanistycznych, spotecznych, me-
dycznych czy prawnych.

Badania nad zjawiskiem samobojstw prowadzone sg od bardzo daw-
na. Jedng z pierwszych definicji samobojstwa w 1897 r. zapropono-
wal Emile Durkheim, ktory wskazal, ze: ,,samobdjstwem nazywa sie
kazdy przypadek $mierci, bedacy bezposrednim lub posrednim wy-
nikiem dziatania lub zaniechania, przejawionego przez ofiare zdaja-
cg sobie sprawe ze skutkow swego zachowania™. Problem ten podej-
mowali teZ takiej klasy uczeni, jak Zygmunt Freud, Karl Menninger,
Erwin Ringel, Otto Fenichel, Erwin Stengel czy Roy F. Baumeister.
W Polsce - przede wszystkim Brunon Hotyst i Adam Czabanski.
Warto zauwazy¢, ze B. Holyst wprowadzil do polskiej literatury

! B. Holyst, Suicydologia, Warszawa 2002, s. 33.
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przedmiotu pojecie zachowania suicydalnego, rozumianego jako ciag
reakcji wyzwolonych w czlowieku z chwilg, gdy w jego $wiadomosci
samobojstwo pojawia sie jako antycypowany i pozadany stan rzeczy,
a zatem cel’.

Stowo ,,samobdjstwo” pochodzi od lacifskiego suicidium. Stanowi
ono zrédlostéw dla okreslania samobojstwa w bardzo wielu jezykach.
Ze wzgledu na zlozonos¢ zjawiska i jego wielowymiarowos¢ z cza-
sem wyksztalcila si¢ odrebna nauka zajmujaca si¢ badaniem samo-
bojstw - suicydologia’. Jest to interdyscyplinarna galaz zajmujgca sie
samobdjstwami, prébami samobojczymi oraz szeroko pojeta autode-
struktywnoscia.

Jak wskazuje tworca polskiej suicydologii, B. Holyst, w wielu krajach
funkcjonujg jednostki badawcze zajmujace si¢ samobojstwami, pro-
wadzone sg kursy uniwersyteckie na temat samobojstwa i zapobiega-
nia mu. Pomocy praktycznej udzielaja nieb¢dacy specjalistami pra-
cownicy stuzby zdrowia, przyczyniajac si¢ do poprawy diagnozowania
zachowan samobojczych i prowadzenia takich przypadkow. W wielu
miejscach powstaly grupy samopomocowe, a przeszkoleni wolonta-
riusze pomagajg udziela¢ porad online i przez telefon. W 28 krajach
ustanowiono narodowe strategie zapobiegania samobdjstwom. Mig-
dzynarodowe Towarzystwo Zapobiegania Samobojstwom ustano-
wilo 10 wrzes$nia jako Dzien Zapobiegania Samobojstwom. W ciggu
ostatniego polwiecza w wielu krajach dokonano depenalizacji samo-
bdjstwa, uznajac, ze nie jest ono przestepstwem, co znacznie ulatwia
poszukiwanie pomocy osobom ze skfonno$ciami samobdjczymi.

W Europie pozytywnym przykladem dzialan zapobiegajacych zja-
wisku samobdjstw jest Norwegia, ktora — obok Irlandii - miala naj-
wyzszy wskaznik samobojstw w Europie. W zwigzku z powyzszym
wladze norweskie zainicjowaly wielokierunkowe dzialania dotycza-
ce tego problemu. Prowadzone sg intensywne badania naukowe nad

2 B. Holyst, Kryminologia, Warszawa 1999, s. 599.

* B. Holyst, Kryminologia..., s. 599.

* B. Holyst, Przedmowa do wydania polskiego [w:] Zapobieganie samobéjstwom.
Imperatyw ogélnoswiatowy, red. B. Holyst, Warszawa 2018, s. 19.
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Rozdziat |

EPIDEMIOLOGIA ZACHOWAN
SUICYDALNYCH

1. Uwagi wprowadzajace

Samobdjstwo stanowi jedno z najstarszych zjawisk spolecznych. Wy-
woluje w spoleczenstwie dyskusje w kontekscie ochrony zycia, pra-
wa do zycia, wartosci zycia, sensu $mierci'. Jest to zrozumiale, gdyz
czlowiek jako istota myslaca moze miewaé mysli samobojcze, nieraz
»stawac przed swoistym dylematem: by¢ albo nie by¢, istnie¢ albo nie
istnie¢””. Brunon Hotyst, powotujac si¢ na filozofow, zauwaza wrecz,
ze czfowiek ma prawo do samobojstwa, tj. do rozporzadzania swoim
zyciem®. Mimo ze akt ten uwaza sie za ,skrajny przejaw autonomii
jednostki™ i wyraz autodestrukcji, to jednak zawsze w kontekscie
prawa do podejmowania decyzji o swoim zyciu.

* Prof. zw. dr hab. Katarzyna Laskowska, Uniwersytet w Bialymstoku, ORCID:
0000-0001-6767-3929.

' S.P. Zakrzewski, Zjawiska patologii spotecznej. Przyczyny - przebieg - skutki, Po-
znan 2012, s. 295.

> M. Makara-Studziniska, Wybrane zagadnienia z problematyki suicydologii, , Anna-
les Universitatis Mariae Curie-Sklodowska” 200/XXVT, 17, sectio I, s. 219-231.

* B. Holyst, Samobdjstwo - Przypadek czy koniecznos¢, Warszawa 1983, s. 63-64.

* M. Tubisz, Samobéjstwo jako skrajny przejaw autonomii jednostki, https://wpia.
uwm.edu.pl/czasopisma/sites/default/files/uploads/KPP-Monografie/4/209-219.pdf,
s.209-219 (dostep: 13.06.2022 r.).
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Samobojstwo bywa zaliczane do patologii spotecznych, cho¢ - jak sie
wydaje — jest to okreslenie obrazliwe wobec samobdjcéw. Nie doty-
czy przeciez wylacznie jednostek nieprzystosowanych. Moze dotkna¢
kazdego, kto w trudnej dla siebie sytuacji nie jest w stanie sobie z nig
poradzi¢. Jak podkresla Maria Jarosz, samobojcy ,,to ludzie normalni,
tacy jak my wszyscy, moze tylko wrazliwsi i slabsi, nieumiejacy spro-

sta¢ nowym warunkom i sytuacji™.

Zjawisko to mozna klasyfikowa¢ dwojako: jako akt odwagi lub tcho-
rzostwa’. Oceny w tym kontekscie niestety przychodza spoteczen-
stwu latwo, zwlaszcza obwinianie samobdjcéw o ucieczke od zycia.
Rzadziej méwi sie¢ o swoistym heroizmie jednostki, ktéra nie radzac
sobie z problemami, nie otrzymujac odpowiedniego wsparcia, decy-
duje o ostatecznym odejsciu.

Ponadto trzeba podkresli¢, ze samobojstwo stanowi nie tylko prob-
lem jednostki, ale i spoleczeristwa. W tym kontekscie jest zaréwno
»przejawem dezintegracji osobowosci, jak i miernikiem dezintegra-
cji spoleczenstwa™. Dlatego, méwigc o ewentualnej patologicznosci
samobojstwa, trzeba w tym kontekscie zwrdci¢ uwage na spoleczen-
stwo, ktdre nie umie lub nie chce dostrzec problemu jednostki, ktore
nie potrafi lub nie chce jej pomdc. Samobojstwo nalezy okresli¢ wiec
jako zlozony problem spoteczny o charakterze negatywnym.

W zwiazku z wieloaspektowos$cig samobdjstwa w tej czesci opraco-
wania zostanie wyja$nione pojecie tego zjawiska, bedg ukazane jego
rodzaje i typy oraz statystyczny obraz samobdjstw w Polsce w latach
1999-2021.

® M. Jarosz, Samobdjstwa, ,Civitas. Studia z filozofii polityki” 2018/22, s. 215-226.
¢ S.P. Zakrzewski, Zjawiska..., s. 295.
7 M. Jarosz, Samobdjstwa..., ,Civitas’, s. 215-226.



Rozdziat I. Epidemiologia zachowa suicydalnych 23

2. Pojecie zachowania suicydalnego, zachowania
samobdjczego, samobdjstwa i proby
samobdjczej

Analiza literatury ukazata szeroki zakres poje¢ zwigzanych z samo-
béjstwem, w tym zachowania suicydalnego i zachowania samobdj-
czego.

Wedlug B. Hotysta zachowanie suicydalne stanowi ,ciag reakcji, ja-
kie wyzwolone zostaja w czlowieku z chwila, gdy w jego swiadomo-
$ci samobojstwo pojawia sie jako stan antycypowany, pozadany stan
rzeczy, a wiec jako cel”®. Ma ono charakter kilkuetapowy. Najpierw
potencjalny samobojca wyobraza sobie, Ze poprzez samobdjstwo spo-
woduje rozwigzanie swoich probleméw zyciowych. Jednakze tylko
nieliczni zdecydujg sie na taki krok, na realizacje tych przemyslen
(samobojstwo wyobrazone). Pozostale jednostki nadal beda miaty
mys$li samobdjcze, ktére zaczng im stale towarzyszy¢ jako ,,pozada-
ne, upragnione” (samobdjstwo upragnione). W kolejnym etapie moga
one prowadzi¢ do podejmowania dzialan zmierzajacych do odebrania
sobie zycia. Moga by¢ bezskuteczne (samobdjstwo usitowane). Ostat-
ni etap zachowania suicydalnego konczy si¢ $miercig w wyniku uda-
nego zamachu na wlasne zycie (samobodjstwo dokonane)’.

Z kolei zachowanie samobdjcze wedtug raportu WHO oznacza ,wie-
le zachowan, do ktdérych naleza: myslenie o samobdjstwie (mys$li sa-
mobdjcze), planowanie samobojstwa, podjecie proby samobojczej
i wreszcie samobdjstwo jako takie (samobojstwo dokonane)”"’.

Obie przedstawione definicje majg szerszy zakres niz pojecie samo-
béjstwa. Obejmuja kilka etapéw zachodzacych w sferze psychiczne;j

8 B. Holyst, Samobdjstwo..., s. 121; B. Holyst, Na granicy zycia i $mierci. Studium
kryminologiczne i wiktymologiczne, Warszawa 2002, s. 91.

° B. Holyst, Suicydologia, Warszawa 2012, s. 198.

' B. Holyst (red.), Zapobieganie samobéjstwom. Imperatyw ogélnoswiatowy, War-
szawa 2018, s. 27.
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cztowieka (mys$li, wyobrazenia), jak tez w sferze fizycznej aktywnosci,
zmierzajacych do odebrania sobie zycia.

Ze wzgledu na dlugg historie zjawisko to podlegato badaniu przedsta-
wicieli wielu réznych nauk, w tym: filozofii, etyki, socjologii, medy-
cyny, psychiatrii, psychologii, kryminologii, kryminalistyki, prawa,
religioznawstwa. Jego etiologiczna ztozono$¢, réznorodno$é metod
dokonywania i wieloaspektowy opis przez réznorodne nauki powo-
duje problem z jednoznacznym zdefiniowaniem. W zasadzie w li-
teraturze nie wystepuje jedna akceptowalna definicja samobdjstwa.
Autorzy wyrdzniaja waskie i szerokie ujecie zjawiska. Ujecie szerokie
obejmuje kazdy akt autodestrukeji, niepozwalajacy odréznié samo-
bdéjstwa od zachowania samobdjczego, za$ waskie jasno okresla dzia-
tania spelniajgce kryteria samobdjstwa''. Badacze akcentujg wybrane
przez siebie aspekty, pomijajac inne. Zarzuca si¢ im, zZe nie ujmuja
np. prob samobdojczych, nie uwzgledniajg aspektéw autodestrukeji'’.

Wychodzac od definicji prostych, potocznych, nalezy stwierdzi¢, ze
z jezyka tacinskiego samobdjstwo (suicidium) oznacza odebranie so-
bie zycia. Wedtug Encyklopedii PWN stanowi ono celowe zachowanie
samodestrukcyjne prowadzace do $mierci biologicznej".

Klasyczng definicje samobéjstwa stworzyt Emile Durkheim w opra-
cowaniu Le suicide z 1897 r. Wedlug niego samobdjstwem jest ,kazdy
przypadek $mierci, ktéry bezposrednio lub posrednio wynika z po-
zytywnego lub negatywnego dzialania ofiary, ktéra wiedziala, ze da
ono taki rezultat™. Autor ten samobdjstwo interpretuje w sposob
socjologiczny. Taki poglad dominuje tez w Polsce. Punkt wyjscia do
rozwazan stanowi spoteczenstwo, ktérego mankamenty funkcjono-

"' Zob. szerzej: M. Stefaniuk, Samobdjstwo jako zjawisko spoteczne - pojecie i ro-
dzaje [w:] Samobéjstwo, red. M. Mozgawa, Warszawa 2017, s. 26.

"> P. Goc, M. Olbrot, M. Deczkowska, D. Machyniska, Samobéjstwa - aspekt spo-
teczny i psychologiczny, http://www.wpsnz.uz.zgora.pl/pliki/prace_studentow/prace2/
Samobojstwo.pdf, s. 2 (dostep: 14.06.2022 r.).

" https://encyklopedia.pwn.pl/haslo/samobojstw0;3971663.html (dostep: 14.06.2022 1.).

'* E. Durkheim, Samobdjstwo. Studium z socjologii, przekt. K. Wakar, Warszawa
2006, s. 51.
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wania tworzg warunki do samobdjstwa. Zatem wigkszy problem tkwi
w spoteczenstwie niz w relacji jednostki ze spoteczenistwem'.

W ramach rozwoju badan nad samobodjstwem uksztattowaly sie tez
definicje psychologiczne. Na przykfad Linda L. Davidoff uwaza, ze
samobdjstwo jest wyrazem potrzeby ucieczki z trudnej dla jednostki
sytuacji (samobojstwa stanowiace ucieczke). Bywa, Ze jest dokonane
w celu wywotania u innej osoby poczucia straty, zalu, winy (samo-
boéjstwo agresywne). Moze by¢ oddaniem swego zycia w wyzszym
celu, by ,,0siagnaé wyzszy wymiar spolteczenstwa” (samobdjstwo po-
legajace na poswieceniu siebie) lub popetnione w wyniku ryzykowne;j
gry, zaktadu, w celu udowodnienia czego$ innej osobie (samobdjstwo
absurdalne)'®. Definicje psychologiczne uwzgledniaja cechy osobowo-
$ci samobojcy, a takze jego motywacje i procesy decyzyjne. Przekonu-
ja, ze samobdjstwo jest jedng z wielu reakcji wobec rzeczywistoéci'.

Wedlug przedstawicieli nauk medycznych samobéjstwo to ,,przemy-
$lane, zamierzone dzialanie zagrazajace zyciu, podjete samodzielnie,
ktorego nastepstwem jest $mieré” (Agnieszka Gmitrowicz)"®, ,,zamie-
rzone i celowe pozbawienie sie zZycia”"’. Zdaniem Ireny Pospiszyl, pe-
dagog resocjalizacyjnej, jest to ,takie swiadome zachowanie jednostki,
ktérego przynajmniej jednym z bezposrednich celéw jest pozbawienie
siebie zycia”*. Wedltug innych jest to ,$mier¢ na wlasne zyczenie””,
»czyn celowego zabicia siebie”?, ,,swiadomy akt samounicestwienia”*,

'* M. Jarosz, Samobdjstwa w czasach kryzysu, ,Suicydologia® 2015/VIL, s. 5-17.

' A. Zwolinski, Samobéjstwo jako problem osobisty i publiczny, Krakéw 2013,
s. 15-16.

7" B. Hotyst, Samobdjstwo..., s. 94-95.

'8 K. Kuberska-Przekwas, Samobdjstwa dzieci i mlodziezy jako choroba spoteczna,
»Warminsko-Mazurski Kwartalnik Naukowy. Nauki Spoleczne” 2014/1, s. 51-69.

' J. Trnka, L. Szleszkowski, H. Szatny, Samobdjstwa 0s6b starszych [w:] Nasze sta-
rzejgce sig spoleczenistwo: nadzieje i zagrozenia, red. ].T. Kowaleski, P. Szukalski, £.6dz
2004, s. 210.

%0 1. Pospiszyl, Patologie spoleczne, Warszawa 2008, s. 95.

2! M. Jarosz, Samobdjstwa..., ,Civitas”, s. 215-226.

2 A. Kielan, I. Cieslak, J. Skonieczna, D. Olejniczak, K. Jabtkowska-Goérecka,
M. Panczyk, J. Gotlib, B. Walewska-Zielecka, Analiza opinii mlodziezy na temat czynni-
kow ryzyka popetnienia samobdjstwa, ,,Psychiatria Polska” 2018/52, s. 697-705.

» A. Zwoliniski, Samobdjstwo..., s. 11.



Publikacja stanowi kompleksowa analiz¢ problematyki zachowan samoboj-
czych, ktora zostala przedstawiona z punktu widzenia szeroko rozumianych
nauk penalnych - suicydologii, prawa karnego, prawa karnego procesowego,
kryminalistyki oraz medycyny sadowe;j.

Zachowania samobdjcze towarzysza ludzkosci od zawsze i stanowig powazny
problem spoteczny. Motywy i formy popelniania samobdjstw sg ztozone.
Dominujg zaburzenia psychiczne, nieporozumienia rodzinne, problemy
ekonomiczne, a w ostatnim czasie mozna zaobserwowac ich gwaltowny
wzrost wérod najmlodszych Polakéw.
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« identyfikacje niezidentyfikowanych zwtok i szczatkéw ludzkich.
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