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PRATARME

Lietuvos mokyklose vis daugiau démesio skiriama savizudybiy prevencijai ir krizéms jveikti. 2007 m. Lietuvos Respubli-
kos $vietimo ir mokslo ministras patvirtino Kriziy valdymo mokyklose tvarkos aprasa. 2011 m. siame dokumente nurodyti
kriziy valdymo mokyklose veiksmai buvo jtraukti j Mokyklos vaiko gerovés komisijos sudarymo ir jos darbo organizavimo
tvarkos aprasa. 2010 m. Specialiosios pedagogikos ir psichologijos centro uzsakymu Jaunimo psichologinés paramos cen-
tro psichologai Marija Bagdoniené, dr. Kristina Ona Polukordiené, Virginija Rekuc¢, Irma Skruibiené ir dr. Paulius Skruibis
parasé Kriziy valdymo komandy mokyklose programa. Si programa - tai bendra mokymo sistema Lietuvos mokykly kriziy
jveikimo komandoms.

Siame leidinyje pristatoma Savizudybiy prevencijos programa - tai testinis darbas, siekiant jgyvendinti efektyvy kriziy
valdymo darbg mokyklose. Sjsyk démesio centre - savizudybiy prevencija mokyklose.

Valdant savizudybés sukeltas krizes, teikiant paramg ketinantiems nusizudyti asmenims, nusizudziusiyjy artimiesiems,
mokyklos darbuotojams kyla daug naujy klausimy apie tai, kaip tinkamai uzbegti uz akiy savizudybéms. Todél pléetodamas
kriziy valdymo ir savizudybiy prevencijos sistema Lietuvos mokyklose, Specialiosios pedagogikos ir psichologijos centras
pradéjo naujus mokymus apie savizudybiy prevencija. Jaunimo psichologinés paramos centro psichologai parengé nauja
programg, kurios tikslas — suteikti ziniy, kurios biitinos efektyviai savizudybiy prevencijai mokykloje. Sioje programoje pa-
teikiama medziagg bus galima naudoti, $vie¢iant mokiniy tévus, mokinius ir moksleivius.

Programoje nagrinéjamos penkios pagrindinés savizudybiy prevencijos temos:

Ivadinés Zinios apie savizudybiy prevencija mokyklose.

Pagrindinés zinios apie savizudybiy psichologija.

Vaiky ir jaunimo savizudybés.

Pagalba ketinantiems Zudytis ir parama mokyklos bendruomenei po savizudybés.

Savizudybiy prevencija atliekantis specialistas — siektinos savybés ir emociné parama $iam darbuotojui.

Aptariant kiekvieng temg, pateikiamos pagrindinés teorinés zinios, duodama uzduociy ir klausimy diskutuoti.

Praktinio vadovo medziaga parengta remiantis daugiamete Jaunimo psichologinés paramos centro kriziy jveikimo ir
savizudybiy prevencijos praktine patirtimi, kurig dziaugiamés galédami apibendrinti savo leidiniuose ir pasidalyti su visais,
dirbancdiais kriziy jveikimo ir savizudybiy prevencijos srityse.

Dékojame visiems savizudybiy prevencijos seminary dalyviams, kuriy vertingi pastebéjimai leido geriau matyti ir prak-
tiskiau pristatyti niidienos mokykly aktualijas ir poreikius, susijusius su savizudybiy prevencija. Be to, esame dékingi Speci-
aliosios pedagogikos ir psichologijos centrui, pradéjusiam nuosekliai ir planingai vykdyti Savizudybiy prevencijos mokymy

programga Lietuvos mokyklose.

Jaunimo psichologinés paramos centro psichology komanda



SAVIZUDYBIU PREVENCIJA

Savizudybiy problema Lietuvoje

Gerai zinoma, kad savizudybés Lietuvoje yra didziulé problema. 2011 m. Lietuvoje nusizudé 1 018 Zmoniuy, t.
y. beveik tris kartus daugiau, negu Zuvo autoavarijose — 362 (Higienos institutas, 2012). Daugelis esame bent jau
girdéje, kad misy Salies savizudybiy rodikliai, t. y. savizudybiy skai¢ius 100 tikst. gyventojy, yra didziausi ne tik
Europoje, bet ir visame pasaulyje. 2009 m. Europos Sajungos $aliy savizudybiy rodikliy vidurkis buvo 10,3, Lietu-
vos — 31,5 (Eurostat duomenys). Nors 2000-2006 m. savizudybiy rodikliai Lietuvoje sumazéjo beveik 50 %, taciau,
kaip matyti i$ pries tai pateikty skaiciy, problema islieka milziniska.

Ar visais laikais savizudybés buvo toks paplites reiskinys misy Salyje? Ne, savizudybiy émé greitai daugéti so-
viety okupacijos metais (Gailiené, 2001). Iki tol Lietuva pasizyméjo labai nedideliu savizudybiy daznumu - iki 10
savizudybiy 100 tikst. gyventojy (Valstybinio psichikos sveikatos centro duomenys). Itin auksti savizudybiy ro-
dikliai néra vien tik Lietuvos problema - jais pasizymi tokios $alys kaip Rusija, Baltarusija, Kazachstanas, Latvija,

Vengrija, Slovénija, Estija, kitos buvusios Soviety Sajungos ar Ryty socialistinio bloko $alys.

Savizudybiy problema ir mokyklos

Savizudybiy paplitimo tendencijos rodo, kad Sios problemos priezastys yra gilios ir sudétingos, susijusios su
visos visuomenés struktiiriniais poky¢iais. Suprantama, kad vien tik Svietimo sistema atskirai negali spresti tokio
masto problemos. Be to, musy Salyje dazniausiai nusizudo ne moksleiviai ar studentai, o 45-64 mety zmonés
(Higienos institutas, 2011). Taciau yra keletas priezasciy, dél kuriy bendrojo ugdymo mokykly vaidmuo, vykdant
savizudybiy prevencija, yra labai svarbus:

2011 m. Lietuvoje nusizudé 20 vaiky ir jaunuoliy iki 19 mety (Higienos institutas, 2012):

15-19 m. - 18 savizudybiy.

10-14 m. - 1 savizudybé.

5-9 m. - 1 savizudybé.

Amziaus grupés nuo 15 iki 19 mety asmeny Lietuvos savizudybiy rodiklis 2009 m. buvo 20,2 ir net keturis
kartus virsijo ES $aliy vidurkj — 4,9 (Eurostat duomenys).

Mokinio savizudybé - vienas labiausiai visg mokyklos bendruomene¢ sukrecianciy jvykiy.

Tikslios statistikos apie vaiky ir paaugliy bandymus nusizudyti néra, taciau, Pasaulio sveikatos organizacijos

duomenimis, bandymai nusizudyti iki 20 karty daznesni nei savizudybés. Vaikai ir paaugliai, kurie bando nusizu-



dyti ar samoningai Zaloja save, neturédami ketinimo numirti, iSgyvena didziule psichologine kancig ir dél to turi
sulaukti tinkamos pagalbos.

Savizudybiy prevencijos programos, jgyvendinamos bendrojo ugdymo mokyklose, gali pasiekti didzigja dalj
Salies vaiky ir paaugliy. Jgyvendinant efektyvias $vieciamasias savizudybiy prevencijos programas, galima pasiek-
ti, kad ilgainiui vis daugiau suaugusiy musy $alies gyventojy mokeéty atpazinti pagrindinius savizudybés rizikos

zenklus ir palankiai vertinty psichologine pagalba.

Mokyklose taikomy saviZzudybiy prevencijos programy rusys

Galima i$skirti keturias mokyklose taikomy savizudybiy prevencijos programy rasis (Shafter ir Gould, 2000;
Miller, 2011):

Svie¢iamosios programos. Tai labiausiai paplitusios ir palankiausiai pedagogy priimamos programos. Jomis
siekiama supazindinti mokinius, jy tévus ir mokytojus su savizudybés rizikos veiksniais ir rizikos zenklais. Svie-
¢iamojo pobudzio programose skatinama kreiptis pagalbos j psichikos sveikatos specialistus, kai yra pastebimi
psichikos sutrikimy pozymiai ir (ar) kyla minciy apie savizudybe. Vienas i$ $io leidinio uzdaviniy - padéti mo-
kykloms sukurti savo savizudybiy prevencijos $vieciamasias programas, todél jame pateikiama visa reikalinga
informacija tokiy programy turiniui.

Moksleiviy, kuriems btidinga savizudybés rizika, atranka (angl. screening). Naudojant savizudybés rizika jver-
tinti padedancius klausimynus, siekiama atrinkti moksleivius, turinc¢ius savizudisky ketinimy. Atrankos proce-
dara gali buti taikoma visiems vienos mokyklos moksleiviams arba tik daliai - atsizvelgiant j demografinius savi-
zudybés rizikos veiksnius, pvz., amziy. JAV patirtis rodo, kad tokios programos yra labai efektyvios, taciau jas ne
visuomet palankiai priima pedagogai ir mokiniy tévai. Atliekant moksleiviy su savizudybés rizika atrankas svarbu
uztikrinti, kad visi atrinktieji nedelsiant sulaukty tinkamos ir kompetentingos pagalbos.

Prevencinés ir konsultacinés programos. Mokyklose dirbantys psichikos sveikatos specialistai apmokomi teikti
pagalba savizudisky ketinimy turintiems mokiniams. Tokiy priemoniy pavyzdziais gali bati mokyklos telefoninés
pagalbos linijos ar grupés, lavinancios problemy jveikimo jgudzius.

Postvencijos programos. Mokyklos veiksmai po jvykusios mokinio savizudybés: tinkamas mokyklos bendruo-
menés informavimas apie jvykj, labiausiai savizudybés paveikty mokiniy bei personalo nariy nustatymas ir pagal-
ba jiems. Siomis priemonémis siekiama padéti mokyklos bendruomenés nariams jveikti krize ir sumazinti savi-
zudisko elgesio kartojima. Tokios priemonés i§samiai aprasytos metodinéje medziagoje mokykly kriziy valdymo
komandoms ,,Kriziy valdymas mokyklose“ (2010).

Geriausiy rezultaty galima pasiekti, jeigu mokykloje yra nuolat taikomos visos ar bent kelios auks¢iau isvardy-
tos programos. Be to, savizudybiy prevencija bus veiksmingesné, jeigu mokykloje yra ritpinamasi geru psicholo-

giniu klimatu ir yra sprendziamos kitos svarbios problemos, pvz., paty¢ios (Miller, 2011).



Svie¢iamuyjy savizudybiy prevencijos programy turinys ir principai

Svie¢iamyjy savizudybiy prevencijos programy tikslas -~ sumazinti savizudybés tikimybe mokykloje. Efektyvi
programa taip pat turéty paskatinti dél jvairiy psichologiniy sunkumy kenciancius vaikus ir paauglius (save zalo-
jancius ar bandancius nusizudyti) kreiptis pagalbos. Siy tiksly siekiama, kei¢iant mokytojy, moksleiviy bei jy tévy
nuostatas j savizudybes ir pagalba bei suteikiant tiksliy Ziniy apie savizudybes ir jy prevencija.

Bendrojo ugdymo mokyklose taikoma svieciamoji savizudybiy prevencijos programa turi biti gerai apgalvota
ir parengta. Be mokyklos administracijos ir visos mokyklos bendruomenés palaikymo vargu, ar galima tikeétis
gery rezultaty. Tévai, taip pat administracijos darbuotojai ir mokytojai gali nerimauti, kad kalbéjimas su moks-
leiviais apie savizudybes gali paskatinti jy savizudi$ka elgesj. Néra duomeny, kad atviras kalbéjimas apie $ig tema
didinty nusizudymo rizikg. Priesingai, toks kalbéjimas yra naudingas ir gali padéti sumazinti savizudybés rizika
(Miller, 2011). Siekiant sumazinti mokytojy ir tévy nerima, §vieciamaja veikla verta pradéti nuo mokyklos perso-
nalo ir tévy, supazindinat juos su moksliskai pagrijstais faktais apie savizudybes.

Pagrindiniai principai, padedantys uztikrinti $vie¢ciamosios savizudybiy prevencijos efektyvuma (pagal Miller,
2011):

Mokyklos administracijos pritarimas savizudybiy prevencijos programai mokykloje leidzia jg sklandziai jgy-
vendinti ir pasiekti, kad programoje dalyvauty kuo daugiau mokyklos bendruomenés nariy.

Efektyvesnés tos Svietimo programos, kurias parengia pacios mokyklos, atsizvelgdamos j savo specifika ir vie-
tinés pagalbos galimybes. Programg parengti ir jgyvendinti gali mokyklos psichologas (-ai) ir socialinis (-iai)
pedagogas (-ai).

Norint pasiekti geriausiy savizudybiy prevencijos rezultaty, svarbu uztikrinti, kad visi mokykloje dirbantys
pedagogai, nepriklausomai nuo déstomo dalyko arba mokiniy amziaus, taip pat ir pagalbinis personalas, supras-
ty prevencinés programos informacija. Mokytojai, zinodami savizudybés rizikos veiksnius ir zenklus, gali laiku
pastebéti savizudisky ketinimy turin¢ius mokinius ir pasirapinti pagalba jiems. Vien to, kad informacija mokyto-
jams bty tiesiog pristatyta, nepakanka — programa bus efektyvi tik tada, kai mokytojai jg jsisavins ir bus pasiruose
taikyti praktiskai. Be to, kuo daugiau tiksliy Ziniy apie savizudybes ir jy prevencijg turés mokytojai, tuo sklandziau
seksis organizuoti tévy ir mokiniy $vietima.

Kuo daugiau tiksliy ziniy apie savizudybes ir jy prevencija turés tévai, tuo sklandziau seksis organizuoti moki-
niy $vietima ir prireikus organizuoti pagalba, pvz., jei reikés tévy sutikimo gydyti vaika. Tévai geriausiai pazjsta
savo vaikus ir daugiausia riipinasi jy gerove, todél Zinios apie savizudybes ir jy prevencija jiems reikalingos. Zi-
noma, yra tévy, kurie netinkamai elgiasi su savo vaikais, pvz., smurtauja arba jy neprizitri, tac¢iau daugeliu atvejy

jmanoma uztikrinti sékmingg mokyklos ir tévy bendradarbiavimg.



Tinkamy ziniy ir nuostaty j savizudybes turintys moksleiviai, suzinoje apie savo bendramoksliy ketinimus
nusizudyti, gali apie tai informuoti mokytojus ar kita mokyklos personala. Paaugliai daznai néra linke dalytis savo
sunkumais su suaugusiais zmonémis. Net ir gerai Zinodami savizudybés rizikos Zenklus, mokytojai ir tévai gali
nepastebéti savizudybés grésmes, todél j savizudybiy prevencija prasminga jtraukti ir paauglius. Savizudybés tema
galima kalbéti su labai jvairaus amziaus vaikais ir paaugliais — svarbu tik atsizvelgti j pazintinius gebéjimus, ba-
dingus skirtingiems amziaus tarpsniams. ,,Jaunimo linijos“ ir Andriaus Mamontovo jgyvendinamos savizudybiy
prevencijos iniciatyvos ,,Nebijok kalbéti“ patirtis rodo, kad didzioji dalis $iame leidinyje pateikiamos informacijos
bus gerai suprantama jau 13-14 mety asmenims.

Moksleiviy $vietimas apie savizudybes taip pat turéty buti nukreiptas j tai, kad patys kenciantys vaikai ir paau-
gliai Zinoty, kur ir kokios pagalbos jie gali sulaukti ir drasiau jos kreiptysi.

Psichologiniy sunkumy turintys paaugliai gali bati linke praleisti daugiau pamoky, todél, planuojant progra-
mos jgyvendinima, verta gerai apgalvoti, kaip pasiekti visus moksleivius. Savizudybiy prevencijos programa bus
efektyvi tik tuomet, jei ji pasieks visg arba beveik visg pasirinkta moksleiviy tiksline grupe, pvz., visus devintos
klasés mokinius.

Programa bus efektyvi, jei mokytojy, tévy ir mokiniy $vietimas bus reguliarus:

Mokytojy zinios apie savizudybiy prevencijg turéty buti atnaujinamos kasmet, nes informacija pamirstama, be
to, { mokyklos kolektyva gali ateiti naujy darbuotojy. Mokiniy ir jy tévy Zinias taip pat verta atnaujinti kas kelis
metus, pvz., 9 ir 11 klasése.

Moksleiviy $vietimas turéty vykti grupése ne didesnése negu viena klasé. Labai svarbu, kad moksleiviai turéty
galimybe uzduoti klausimus ir diskutuoti aptariamomis temomis. Jei mokiniai matys, kad suaugusieji gali atvirai
kalbéti apie savizudybe, jie daugiau pasitikés suaugusiaisiais ir drasiau kreipsis pagalbos.

Informacijoje moksleiviams turéty biuti pazymima, kad savizudybés rizika yra susijusi su psichikos sveikatos
sutrikimais, pvz., depresija. Sj ry§j patvirtina daugybé moksliniy tyrimy. Jeigu, kalbant apie savizudybes, yra su-
menkinamas psichikos sutrikimy vaidmuo, mokiniai gali susiformuoti nuostatg, kad savizudybé yra jprasta iseitis,
susidirus su gyvenimo sunkumais.

Rekomenduojamas savizudybiy prevencijos programos turinys:

Savizudybiy psichologija. Vaiky ir jaunimo savizudybiy ypatumai. Savizudybés rizikos veiksniai. Savizudybés
rizikos vertinimas. Mitai ir faktai apie savizudybes. Pirminé pagalba nusizudyti ketinan¢iam Zmogui. Psichologi-
nés pagalbos galimybés Lietuvoje. Butina pagalba po mokyklos bendruomenés nario savizudybés.

Visos §ios temos yra gana i$samiai aptariamos Siame leidinyje. Mokymy vedéjai turéty atrinkti, kuri informaci-
ja yra svarbiausia konkreciai pasirinktai grupei - mokytojams, tévams, moksleiviams. Skirtingy grupiy mokymy

trukmeé taip pat greiciausiai bus ne tokia pat. Tikétina, kad dél organizaciniy ypatumy programa tévams bus trum-



piausia (pvz., jprasto tévy susirinkimo trukmeés), o mokytojams - ilgiausia. Verta atkreipti démesj, kad moksliniai
tyrimai rodo, jog labai trumpos $vie¢iamosios programos yra neefektyvios (Miller, 2011). Jaunimo psichologinés
paramos centro seminary patirtis rodo, kad auksciau i$vardytoms temoms aptarti reikia bent 4-6 akademiniy

valandy.

Istekliai

Filmas ,,Renkuosi gyvenima® Filme pristatomos situacijos, kai paaugliai ir jaunuoliai kalba apie nusizudziu-
siy draugy netektj. Analizuojant jy prisiminimus, aptariami galima savizudybés grésme pranasaujantys kalbos ir
elgesio zenklai, pirmosios pagalbos galimybés krize i§gyvenanc¢iam asmeniui. Filmas sukurtas bendradarbiaujant
Jaunimo sveikatos centro, Lietuvos sveikatos moksly universiteto Profilaktinés medicinos katedros, Socialinés
pediatrijos laboratorijos ir Kauno Simono Daukanto vidurinés mokyklos specialistams. Dél filmo naudojimo, jgy-
vendinant mokykly savizudybiy prevencijos programas, reikéty kreiptis j Lietuvos sveikatos moksly universiteto
profesore Nidg Zemaitiene.

»Jaunimo linijos“ ir Andriaus Mamontovo savizudybiy prevencijos iniciatyvos ,Nebijok kalbéti“ interneto
puslapis www.nebijokkalbeti.lt

Jaunimo psichologinés paramos centro interneto svetainés skaitykla www.jppc.lt (skiltis ,,Skaitykla®).

Uzduotys

Kokia informacija (temos, klausimai) apie savizudybes ir jy prevencija yra aktualiausia mokytojams? 10 min.
diskusija grupése po 5-7 Zmones.

Kokio amziaus mokiniams ir kokias Zinias apie savizudybes ir jy prevencija reikéty suteikti mokiniams? 10

min. diskusija grupése po 5-7 Zzmones.



SAVIZUDYBIU PSICHOLOGIJA

Po kiekvienos savizudybés neisvengiamai kyla klausimas, kodél Zzmogus nusizudé? Pasak E. Shneidman (2002),
savizudybé yra reiskinys, apimantis biologinius, biocheminius, kultarinius, socialinius, tarpasmeninius, psichi-
nius, loginius, filosofinius, jsisgmonintus ir pasgmoninius elementus, taciau jos prigimtis i§ esmés yra psicho-
loginé. Savizudybiy psichologijos i§manymas nepadés i$siaiskinti atskiro individo savizudybés priezasties, nes
kiekvienu atveju tai yra per daug daugialypis reiskinys, taciau, geriau suprantant, kg isgyvena apie savizudybe
galvojantis zmogaus, galima ieskoti bady, kaip jam padéti.

Vieng ankstyviausiy savizudybés psichologiniy paaiskinimy galima rasti 1915 m. S. Freud studijoje ,,Gedulas ir
melancholija“ Savizudybé ¢ia suprantama kaip agresija, kuri yra nukreipiama j save. Siuolaikinéje psichologijoje
agresijos reiksmé savizudiskam elgesiui taip pat yra pripazjstama, taciau savizudisko elgesio modeliuose yra at-
skleista ir daug daugiau svarbiy veiksniy, aiskinanciy savizudybiy psichologijg. Toliau pateikiami trys savizudisko

elgesio modeliai, atskleidziantys veiksnius, kuriy svarbg patvirtino jvairas tyrimai.

Dvasinio (psichikos) skausmo modelis (E. Shneidman)

1996 m. isleistoje knygoje ,Savizudzio samoné® (leidimas lietuviy kalba — 2002 m.) E. Shneidman i$samiai
pristato savizudisko elgesio modelj, kurio pagrindiné savoka — dvasinis (psichikos) skausmas. Mokslininko teorija
turbut geriausiai atspindi aprasytos bendrosios savizudybiy ypatybés, kurios yra pateikiamos toliau.

Savizudybés prasmé - rasti sprendima. Zmogui reikia rasti vienokig ar kitokig igeitj i3 stiprias kanéias sukelian-
Cios situacijos. I§ pradziy jis iSbando jvairius kitus sprendimus, taciau jeigu jie neveikia, o naujy efektyviy iSeic¢iy
nerandama, zmogus gali ryztis nusizudyti.

Savizudybeés tikslas — nutraukti sgmoneg. Savizudybés tikslas néra mirtis, ja siekiama ,,i§jungti“ sgmone tam, kad
buty galima nebejausti ir nebegalvoti.

Savizudybés postiimis — nepakeliamas psichologinis skausmas. Sis skausmas susideda i§ itin intensyviai i3-
gyvenamy jausmy derinio: kaltés, nerimo, litidesio, pyk¢io, pavydo, baimés ir kt. Kai $ie jausmai tampa tokie
intensyvis, jog atrodo jau nebepakeliami, Zzmogus desperatiskai griebiasi bet kokiy priemoniy, kad tik $j skausma
nutraukty. Tai paaiskina, kodél nusizudyti ketinantis Zmogus nori ,,i§jungti“ savo sgmone. Norint padéti tokiam
zmogui, pirmiausia reikia padéti jam sumazinti dvasinj skausma.

Savizudybés stresorius — psichologiniai poreikiai, kuriy nejstengiama patenkinti. Daugelis Zmogaus veiksmy
yra nukreipti j vieny ar kity jam svarbiy poreikiy patenkinimg. Nepatenkinus fiziniy poreikiy, kyla fizinis dis-

komfortas, nepatenkinus svarbiy psichologiniy poreikiy (saugumo, meilés, savigarbos ir kt.), atsiranda dvasinis
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skausmas. Savizudybei budingos emocijos — neviltis ir bejégiskumas. Tai yra pagrindiniai jausmai, kuriais per-
smelkta visa nusizudyti ketinan¢io Zzmogaus vidiné buisena. Prarasta viltis rasti kitokj sprendimg privercia griebtis
savizudybeés.

Savizudybei budingas jausmy ambivalentiskumas. Dél nepakeliamo dvasinio skausmo Zmogus nori nusizudyti
ir taip ,,i$jungti“ savo samone, taciau visiems zmonéms biidingas noras gyventi niekur nedingsta. Dél to labai daz-
nai stebimas nusizudyti ketinanc¢iy Zmoniy priestaringas elgesys, pvz., tuo metu, kai zmogus bando nusizudyti, jis
tikisi, kad kas nors jj iSgelbés.

Savizudybei budingas suvokimo susiauréjimas. Psichologiniam skausmui stipréjant, asmens samonés laukas
ima siauréti - jis nebemato kity iSeiciy, jo jsipareigojimai ir jausmai artimiems Zzmonéms, rodos, nebepatenka j jo
akiratj.

Savizudybéms budingas bendras veiksmas - bégimas ir pasitraukimas. Zudantis tarsi bégama nuo i§gyvenamo
skausmo, taciau nusizudzius yra pasitraukiama i$ viso gyvenimo.

Nusizudyti ketinantys zmonés dazniausiai pranesa apie savo ketinimus aplinkiniams. Isgyvendamas priestarin-
gus jausmus - beviltiSkuma, norg pabégti, bet taip pat ir norg gyventi bei sulaukti pagalbos - Zzmogus savo elgesiu
ir kalba siuncia priestaringus, daznai netiesioginius signalus apie savo kancig ir ketinimus.

Savizudybé nuosekliai i§plaukia i$ viso gyvenimo stiliaus ir jam nepriestarauja. Dazniausiai pries galutinj pasi-
traukimg - savizudybe — Zmogaus gyvenime galima aptikti daugybe mazy pabégimy ir kapituliacijos.

Dél savo aiskumo ir nuoseklumo $is savizudisko elgesio modelis yra populiarus ir daznai taikomas praktikoje.

»yOkausmo Sauksmo“ modelis (M. Williams ir L. Pollock)

M. Williams ir L. Pollock (2000) modelyje savizudiskas elgesys suprantamas kaip méginimas pabégti nuo situa-
cijos, kai zmogus jauciasi tarsi pakliuves j savo kankinanciy i§gyvenimy spastus: jj apima jausmas, kad yra visigkai
suzlugdytas, jis patiria didziulj psichologinj skausma, galy gale, jam ima atrodyti, kad néra jokios i$eities. Jausmas,
kad esi visiskai suzlugdytas, gali kilti tiek dél iSoriniy aplinkybiy, pvz., prasty tarpasmeniniy santykiy, nedarbo,
streso darbe, tiek dél nekontroliuojamos ir stiprios vidinés sumaisties.

»Zlugimo® iSgyvenimas yra labai svarbi savizudisko elgesio prielaida, taciau tam, kad bty paleistas visas ,,pra-
laiméjimo“ reakcijos mechanizmas, dél kurio Zmogus nuleidzia rankas ir pasiduoda, reikalingas dar vienas svar-
bus veiksnys — jausmas, kad esi spastuose ir kad néra jokios iSeities. Zmogy apima jausmas, jog jis nieko negali
padaryti, kad iStrukty, ir jis nebeturi jokios vilties, kad kas nors galéty ji isgelbéti. Tokiu atveju jis jaucia didziulj
skausma ir laiko savizudybe vienintele galimybe jj nutraukti.

Zmogaus pazeidziamumas yra atvirk§¢iai proporcingas jo suvokiamoms galimybéms istrakti i§ jj kankinanéios
situacijos. I§ kiekvienos situacijos galimos skirtingos iseitys, padedamas kuriy Zmogus gali i$trukti i$ iSorinés situ-
acijos ar vidiniy i§gyvenimy spasty. Jeigu pasirinkta iseitis pasirodo neveiksminga, ieSkoma kitos. Kai suvokiamy
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iSei¢iy ima mazéti, taciau jy vis dar yra, Zmogaus méginimai rasti iSeitj pasizymi dideliu aktyvumu, pykciu ir
protestu. Sioje fazéje, kurig modelio autoriai vadina protesto faze, galimi bandymai nusizudyti, ta¢iau jy mirties
tikimybé néra labai didelé. Méginimas nusizudyti $iuo etapu - tai daugiau bandymas atkurti prarastg situacijos
kontrole. Kitoje, nevilties, fazéje Zmogus jauciasi visiskai suzlugdytas, nebemato jokiy iseic¢iy, nebesitiki jokios
pagalbos i$ $alies ir dél to gali méginti nusizudyti. Tokio méginimo mirties tikimybé paprastai btina labai didelé.
Vaizdziai tariant, savizudiskas elgesys yra analogiskas j spastus patekusio gyvino skausmo $auksmui. Todél ir
méginimai nusizudyti ¢ia visy pirma suprantami ne kaip bandymai atkreipti démesj ir sulaukti pagalbos (kaip kad
daznai manoma), o kaip bandymai istrikti i§ spasty, kai jau¢iamas didziulis skausmas (,,skausmo $auksmas®). Zi-
noma, §is ,,skausmo Sauksmas® daznai atkreipia kity démesj ir dél jo Zmogus gali sulaukti pagalbos. Todél ilgainiui
noras atkreipti démesj ir sulaukti pagalbos gali tapti pirminiu neviltj i§gyvenancio zmogaus tikslu.

M. Williams ir L. Pollock nurodo, kad impulsyvumas yra viena i§ asmenybés savybiy, labiausiai susijusiy su sa-
vizudybés rizika. Tai patvirtina klinikiné praktika ir jvairais tyrimai. Pasak $iy autoriy, daugiau nei 50 % méginimy
nusizudyti, nesibaigusiy mirtimi, nebuvo suplanuoti i§ anksto — mégine nusizudyti Zmonés teigé, kad dar prie§
valandg jie negalvojo, kad taip pasielgs. Impulsyvios savizudybés yra itin budingos paaugliams. Taigi, jeigu Zmo-
gus isgyvena didelj skausmg ir neviltj, jauciasi suzlugdytas ir papuoles j spastus, i$§ kuriy nemato jokios galimybés
istrakti, impulsyvumas itin padidina savizudybés rizika, ypac jei zmogus turi prieinamy savizudybés priemoniy.

»Skausmo Sauksmo“ modelyje yra ir daugiau svarbiy kintamuyjy, kuriy $iame leidinyje placiau neaptarsime:
mastymas ,viskas arba nieko” kategorijomis, sunkumai, pereinant nuo vienos problemos sprendimo strategijos

prie kitos, pasyvumas, pernelyg apibendrinanti atmintis ir neviltis.

Tarpasmeninis-psichologinis modelis (T. E. Joiner)

Pasak Miller (2011), T. E. Joiner tarpasmeninis-psichologinis modelis tapo populiarus dél savo aiskumo ir dél
to, kad yra grindziamas naujausiais tyrimais. Be to, modelis gali buti praktiskai taikomas jgyvendinant jauny Zmo-
niy savizudybiy prevencija. Sios teorijos esmé yra bandymas papildyti ankstesnius savizudisko elgesio modelius
ir paaigkinti, kodél vieni zmonés, i§gyvenantys neviltj ir patiriantys psichikos skausma, nusizudo, o kiti — ne. T.
E. Joiner (2009) teigimu, didesne savizudybés rizika pasizymi tie asmenys, kurie turi galimybe ir nora nusizudyti.

Remiantis $ia teorija, galimybé nusizudyti atsiranda tada, kai Zmogus palauzia stipry prigimtinj saves, savo
gyvybés i§saugojimo instinktg. Sis instinktas pazeidziamas tada, kai asmuo pripranta prie mirties baimés ir skaus-
mo, pvz., save zalodamas, patirdamas ir (ar) stebédamas smurta, suzalojimus. Tokios patirtys sudaro prielaidas
mirtinai save suzaloti, t. y. nusizudyti.

Pasak T. E. Joiner, noras nusizudyti atsiranda tuomet, kai asmuo jauciasi esantis nasta kitiems ir nepriklausantis
jokiai socialinei grupei. Vaikai ir paaugliai gali jaustis nasta kitiems, kai suvokia save kaip nieko vertus ir tik suke-

lianc¢ius daug ripeséiy. Zmogus, kuris jauciasi nepriklausantis jokiai socialinei grupei, suvokia save kaip svetimg,
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atskirta nuo Seimos, draugy ar kity jam svarbiy Zzmoniy. Svarbu atkreipti démesj, kad ¢ia kalbama apie tai, kaip
asmuo jauciasi, kaip save suvokia. Gali buti, kad jis turi mylin¢ig Seima, daug draugy, taciau jauciasi taip, tarsi ju

grupei nepriklausyty. Kai Zmogus jauciasi esantis nasta kitiems ir nepriklausantis jokiai socialinei grupei, jam

pradeda atrodyti, kad néra dél ko gyventi, tada atsiranda noras nusizudyti.
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MITAI IR FAKTAI APIE SAVIZUDYBES

Savizudybé yra sudétingas reiskinys, apie kurj sklinda daug neteisingy jsitikinimy. Formuoti tinkamas nuosta-
tas j savizudybes yra vienas svarbiausiy savizudybiy prevencijos uzdaviniy. Mokyklose, jgyvendinant savizudybiy
prevencija, labai svarbus vaidmuo tenka $vietimui. Siekiama, kad mokytojy, moksleiviy ir jy tévy nuostatos j savi-
zudybe ir pagalbg buty paremtos mokslu pagrjstomis ziniomis.

E. Shneidman pirmasis suformulavo bendrus ir labiausiai paplitusius mitus apie savizudybes. Greta mity pa-
teiksime faktus, kurie atspindi tinkamas nuostatas j savizudybe (Leenaars, 1993; Zemaitiené ir kt., 2001; Miller,
2011):

Mitas: ,,Savizudybé jvyksta be jokio iSankstinio perspéjimo. Tie Zmonés, kurie kalba apie savizudybe, nenusi-
zudo.“ Tai néra tiesa. Jei Zzmogus kalba apie nenorg gyventi arba tiesiai sako, kad nusizudys, tai yra rimtas Zenklas,
kad jo gyvybei gresia pavojus. Kalbédamas apie norg nusizudyti, zmogus isreiskia savo sunkig btiseng, taip tarytum
pranesdamas aplinkiniams, kad jam reikia pagalbos. Tyrimai rodo, kad beveik visi nusizudziusieji tiesiogiai arba
uzuominomis rodé jvairiausius zenklus apie savo ketinimus. I$ 10 nusizudziusiyjy, 8 buvo uzsiming apie tai, kad
ketina nusizudyti. Problema, kad $ie jspéjamieji Zenklai ne visada aplinkiniy pastebimi arba teisingai suvokiami.

Mitas: ,,Jei Zmogus bando Zudytis, jis yra visiskai apsisprendes mirti.“ Tai néra tiesa. Méginantys nusizudyti
zmones, slegiami nepakeliamo skausmo, biina apimti labai stipriy priestaringy jausmy - jie tuo pac¢iu metu nori
mirti ir troksta gyventi. Dazniausiai méginantis nusizudyti asmuo palieka kitiems galimybe jj isgelbéti.

Mitas: ,,Zmogus ilgg laika buvo ties savizudybés riba, bet staiga jo nuotaika pageréjo, vadinasi, — nebesizudys.*
Nuotaikos pageréjimas po ilgai trukusios depresijos néra pakankama priezastis nusiraminti. Daugelis nusizudo
mazdaug per tris ménesius po tariamo pageréjimo. Nuotaikai pageréjus, atsiranda Siek tiek daugiau jégy ir ener-
gijos, tuomet ketinantis nusizudyti zmogus gali jvykdyti savo savizudybés plana.

Mitas: ,,Kartg ketines arba mégines nusizudyti Zmogus, visada turés polinkj j savizudybe.“ Su $iuo mitu yra
glaudziai susijes ir kitas klaidingas jsitikinimas: ,,Jei zmogus apsisprendé nusizudyti, nejmanoma jo sustabdyti
ir kaip nors jam padéti.“ Savizudybés krizé visada yra laikina busena. Tinkama ir laiku suteikta pagalba padeda
jveikti $ig krize. J jveikus, sumazéja noras nusizudyti. Jei zmogus nenusizudé, nes reikiamu momentu jam buvo
suteikta pagalba, néra garantijy, kad jam daugiau niekada nekils noro nusizudyti. Taciau, daugelis méginusiy nu-
sizudyti ir i$gelbéty Zmoniy paliudija, kad véliau gyvenime jie niekada nebenoréjo pakartoti $io bandymo.

Mitas: ,,Savizudybé - tai tik turtingy arba tik vargingai gyvenanciy Zzmoniy problema.” Tai netiesa. Savizudybés
krizé gali istikti bet kurj Zmogy, nepriklausomai nuo jo socialinés ir ekonominés padéties.

Mitas: ,,Savizudybé yra paveldima.“ Savizudybé néra genetiné problema, net tada, kai vienoje Seimoje jvyksta
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keletas savizudybiy. Savizudybé gali buti Seimoje i$moktas ,,problemy sprendimo biudas®, bet ne genetiskai per-
duodama liga.

Mitas: ,,Visi savizudisky ketinimy turintys zmonés yra psichiskai nesveiki, o savizudybés veiksmg zmogus jvyk-
do esant psichozés buisenai.“ Kai sakome, kad savizudybé yra ,,psichiskai nesveiky Zzmoniy problema®, nuvertiname
savizudybés problemos rimtumg. Nors savizudybé gali buti susijusi su psichikos sveikatos problemomis, tac¢iau ne
visi savizudiski Zmonés turi psichikos sutrikimy. Nusizudziusiy Zmoniy prie$mirtiniy laisky analizé parodé, kad
zmoneés prie$ savizudybe jauciasi krastutiniskai nelaimingi, bet tai dar néra psichikos sutrikimo pozymis.

Bendriausias savizudybiy prevencijos tikslas yra susijes su psichikos sveikatos higiena (Leenaars, 1999). Nors
pastaruoju metu visuomenéje apie savizudybés problemg pateikiama nemazai objektyvios informacijos, vis dar
sutinkama teigiamy nuostaty j savizudybe: ,nusizudyti yra normalu® arba ,,savizudybé yra tinkamas problemy
sprendimo budas“. Abu jsitikinimai yra pavojingi, skatina pasiduoti gyvenimo sunkumams, stiprina bejégiskuma
ir pasyvuma, kai situacijos krizinés. Pateiksime pavyzdziy. Vyras, atvykes j psichologo konsultacijag po Zzmonos
savizudybés, pasakodamas apie konfliktus su Zmona, atskleidzia, kad jam atrodé normalu pagasdinti savizudybe:
»AS$ irgi zmong gasdinau, pridéjes Sautuva sau prie smilkinio.“ Kitas pavyzdys: méginusi nusizudyti paauglé pasa-
koja, kad jos Seimoje daug kas kalbédavo apie savizudybe kaip apie iseitj: ,,Kai kuriais atvejais geriau nusizudyti.
Stai mano brolis nusizudé, nes labai sirgo.“ Tiek minétas vyras, tiek paauglé yra nuogirdziai jsitikine, kad savizu-
diskas veiksmas - tai priimtinas problemos sprendimo btidas. Vyras naudojo savizudiska veiksmg (grasinimag),
reik§damas savo nepasitenkinimg, kai konfliktuodavo su Zmona; paauglé, kuriai baidinga auksta savizudybés ri-
zika, pateisina brolio savizudybe. Sie du pavyzdziai kelia susiriipinimg ir veréia susimastyti. Tikétina, kad tokia
teigiama nuostata j savizudybe - jy jsitikinimas, kad yra normalu galvoti, ketinti, grasinti ir noréti nusizudyti —
uzkirto kelig laiku pasirapinti tiek savo, tiek artimyjy psichikos sveikata. Todél viena pirmyjy prevencinio darbo
uzduociy - formuoti nuostaty, kad savizudybé yra problema, dél kurios batina susirapinti ir kurig spresti gali
padéti psichikos sveikatos specialistai.

Viena pavojingiausiy nuostaty yra susijusi su nerimu, kad , kalbéjimas savizudybés tema gali paskatinti zmogy
nusizudyti.“ Tokia nuostata gali uzkirsti kelig savizudybiy prevencijai. Be abejo, jei apie savizudybe kalbésime ja
romantizuodami, dramatizuodami, pateisindami ir tapatindami su herojiskumu, kalbéjimas pasidarys pavojingas.
Vienareiksmiskai nustatyta, kad neatsakingai skelbiami sensacingi ziniasklaidos pranesimai apie jZymiy Zzmoniy
savizudybes skatina savizudybiy imitacijg ir didina savizudybiy skaiciy visuomenéje (Leenaars, 1999). Taciau,
pasaulyje yra nemazai pavyzdziy ir realiy jrodymuy, kad tinkamomis prevencijos priemonémis galima sustabdyti
net masine savizudybiy imitacijg. Vienas i$ tokiy atvejy — Zinomo muzikanto Kurto Cobaino savizudybé. Zinias-
klaidos priemonés $ig savizudybe nusvieté labai profesionaliai ir atsakingai. Visi, pateikdami informacija apie $ia
savizudybe, stengesi atskirti K. Cobaing - puiky muzikantg — nuo K. Cobaino - asmens, sirgusio depresija, buvu-
sio priklausomo nuo narkotiky ir nusizudziusio, kurio savizudybé - tai neprotingas, nepriimtinas poelgis, nuvyles
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visus jj myléjusius (Gailiené, 1998). Taigi, svarbu, kaip kalbame apie savizudybes. Problema kyla ne tuomet, kai
kalbame apie savizudybe, bet tuomet, kai apie ja kalbame netinkamai. Svarbu, kad suaugusieji — mokytojai ir tévai
- bty pasiruose kalbéti su vaikais apie tai. Vaikai jauciasi saugiau, kai turi galimybe atvirai pasikalbéti su suaugu-
siaisiais bet kuria tema, netgi labai ggsdinancia.

Dar vienas placiai paplites mitas — ,,savizudybe yra uzkrec¢iama.“ Netinkamai pateikiama informacija apie sa-
vizudybe gali sukelti savizudybés imitacijos efekta. Imitacijos efektui imliausi yra asmenys, jau iSgyvenantys savi-
zudybés krize. Taciau, savizudybé néra ,virusas®, kuriuo bet koks Zmogus tiesiog uzsikrecia (Miller, 2011). Mitas
yra ir tai, kad ,alternatyvi muzika, kurios tekstuose skamba savizudybés garbinimas, tiesioginis ir netiesioginis
»kvietimas“ nusizudyti, filmai ir televizijos laidos, kuriuose savizudybés vaizduojamos patraukliai, gali paskatinti
zmogy savizudybei.“ Nors tokio turinio muzika, filmai ir televizijos laidos gali paskatinti nusizudyti t3 zmogy, ku-
ris jau yra pazeidZiamas, nes galvoja apie savizudybe arba ja planuoja, toks poveikis néra visiems vienodas. Zmo-
gus, neturintis polinkio zudytis, netampa savizudziu vien dél netinkamo dainos, filmo ar televizijos laidos turinio.

Jsitikinimas, kad ,,zmonés, kurie kalba apie savizudybe, niekada nenusizudo; jie savo kalbomis ir grasinimais
tik siekia atkreipti kity démesj arba taip Saukiasi pagalbos®, néra teisingas. Savizudybé visada yra ,,$auksmas i$
skausmo®, sauksmas dél nepakeliamos dvasinés kancios. Tiek jaunuoliai, tiek suauge Zzmonés, daznai kalbantys
apie norg nusizudyti, gali turéti rimty ketinimy tai padaryti, be to, daznai jie bando nusizudyti. Kalbos apie nora
nusizudyti néra vien tik buidas gauti kity démesio, tai rimtas savizudybés rizikos zenklas (Miller, 2011).

Neretai manoma, kad ,,savizudybe jmanoma paaiskinti vienu stresiniu jvykiu ar krizine situacija, pvz., netek-
timi, i$siskyrimu ar nelaimingu atsitikimu.“ Tai néra tiesa. Didelis stresas gali buti ,,paskutinis lagas®, kai kalbame
apie savizudybés krize. Taciau vienas stresinis jvykis néra pakankama priezastis nusizudyti. Savizudybé - daugia-
faktorinis reiskinys, kai kiekvienu konkreciu atveju priezasc¢iy zudytis buna daug daugiau.

Jsitikinimas, kad ,savizudybé yra impulsyvus veiksmas®, néra vienareikSmiskai teisingas arba klaidingas. Im-
pulsyvumas yra vie na i§ asmenybés savybiy, kuri itin padidina savizudybés rizika, ypac kai zmogus turi priei-
namy priemoniy zudytis. Beveik pusé méginimy nusizudyti, nesibaigusiy mirtimi, nebuvo suplanuoti i§ anksto
(Williams ir Pollock, 2000). Pats savizudybés veiksmas gali bati impulsyvus, taciau savizudybé beveik visada yra
procesas, jam budingos akumuliacinés tendencijos - laikui bégant kaupiasi priezastys, stumiancios zmogy zudy-
tis. Tik kai kuriems asmenims, ypac¢ jauniems, btudingi impulsyvis savizudiski poelgiai. Jei esama alkoholio ar
narkotiniy medziagy poveikio, savizudybé taip pat gali tapti neplanuotu, atsitiktiniu poelgiu (Gailiené, 2001).

Yra nemazai klaidingy jsitikinimy ir apie vaiky bei jaunuoliy savizudybes. Kaip raso Miller (2011), dazniau-
siai manoma, kad vaiko tévai arba globéjai Zino apie savo vaiko savizudiSkus ketinimus ir méginimus nusizudyti.
Taciau atlikti tyrimai rodo, kad net 86 % tévy apie tai nezinojo (Miller, 2011). Be abejo, jie bty pasiriipine, jei tik
buty pastebéje savo vaiko savizudybés rizika. Tac¢iau paaugliai dél amziaus ypatumy daznai néra linke atvirai da-
lytis savo sunkumais su tévais, o neretai elgiasi net priesiskai ar atsiriboja nuo suaugusiyjy. Tikétina, kad dél Sios

priezasties tyrimais nebuvo patvirtinta ir tai, kad visi vaikai ir jaunuoliai prie$ savizudybe paraso atsisveikinimo
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laiskus - tai padaré tik 5 % nusizudziusiy vaiky ir paaugliy (Miller, 2011). Taigi, paauglio savizudybés zenkly gali
nebti arba buti paslépti, t. y. sunkiai atpazjstami. Todél mokyklos personalas, pastebéjes moksleivio elgesyje sa-
vizudybés Zenkly, turéty pats imtis iniciatyvos ir pasikalbéti su vaiku apie jo savizudiskus ketinimus, pranesti apie
tai mokinio tévams ir mokyklos psichikos sveikatos darbuotojui. Tik toks abipusis bendradarbiavimas ir rapini-
masis vaiko psichikos sveikata gali sumazinti savizudisko elgesio paplitima tarp vaiky ir jaunimo.

Svarbu formuoti mokyklos bendruomenés nuostatg, kad apie savizudybe galima ir reikia kalbéti. Jsitikinimas,
kad ,kalbédami apie savizudybe, jpir§ime vaikui savizudybés mintj arba paskatinsime ji nusizudyti®, yra klaidin-
gas. Tik paskating moksleivj kalbétis apie tai, kas jji slegia ir skatina galvoti apie savizudybe, padedame sumazinti
nepakeliamg emocing jtampg, parodome, kad jis néra vienisas. Tik taip galime numatyti realig savizudybés grésme
ir pasirtpinti tinkama pagalba (Gailiené, 2001). Kai vengiama kalbéti sunkiomis, bet svarbiomis temomis, tokio-
mis kaip savizudybé, uzkertamas kelias bet kokiai prevencijai, didéja Zmoniy susvetiméjimas. Tinkamai parengtos
atviros diskusijos savizudybés tema yra naudingos ir gali padéti sumazinti savizudybés rizikg (Miller, 2011). Kaip
jau minéjome, didzioji dalis Siame leidinyje pateikiamos informacijos bus gerai suprantama mazdaug 13-14 mety
paaugliams. Kalbéjimas apie savizudybes ir kitas psichikos sveikatos problemas gali pagerinti moksleiviy psichi-
kos sveikatg, bendruomeninés paramos jgudzius, padidinti vaiky savigarba, sustiprinti jy savikontrole, sumazinti
depresiskuma ir mokymosi sunkumus (Leenaars, 1999).

Rekomenduojame nuodugniai aptarti Siuos mitus ir faktus apie savizudybes su mokyklos personalu ir tévais.
Tinkamos nuostatos j savizudybe padeda atpazinti brestanciag savizudybés krize, laiku atsiliepti j pastebétus savi-

zudybés zenklus ir suteikti tinkamg pagalba.

Uzduotys

Seminaro dalyviy prasoma prisiminti situacija i§ savo asmeninio gyvenimo ar profesinés veiklos, kai teko susi-
durti su netinkamomis kity zmoniy nuostatomis j savizudybes. Klausimai dalyviams: Ka galvojote toje situacijoje?
Kaip jautétés? Ka daréte? Ka Siandien darytuméte kitaip? Aptarimas vyksta 3-4 zmoniy grupelése.

Kokios nuostatos ir kaip gali kliudyti tinkamai vykdyti savizudybiy prevencijos programa jisy mokykloje?
Kokiy matote galimybiy keisti $ias nuostatas? Seminaro dalyviai suskirstomi j grupeles po 4-5. Grupelése aptaria-
mi uzduoti klausimai, ant lapelio uzrasomos nuostatos, trukdancios vykdyti savizudybiy prevencines programas
mokykloje, ir pagrindinés mintys apie tai, kaip bty galima keisti $ias nuostatas. Po aptarimo grupelése, kiekvie-
nos grupelés atstovas pristato savo grupelés pastebéjimus ir apmastymus. Skatinama bendra seminaro dalyviy

diskusija.
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VAIKU IR JAUNIMO SAVIZUDYBIU STATISTIKA

Savizudybiy rodikliai Lietuvoje ir pasaulyje

Pagal Tarptautinés savizudybiy prevencijos asociacijos duomenis, savizudybiy skaicius kai kuriose pasaulio
Salyse per pastaruosius 50 mety padidéjo 60 % (Brochure on World Suicide Prevention Day September 10, 2012).
2000 m. Lietuvoje buvo pasiektas didziausias kada nors buves savizudybiy rodiklis Europoje — 45,4 savizudybés
100 takst. gyventojy (Eurostat duomenys). Nuo 2003 m. jis pradéjo Zenkliai mazéti, 2007 m. pasieké Zemiausia lygj
Salyje per pastarajj deSimtmetj — 30,4 savizudybés 100 tikst. gyventojy (Eurostat duomenys; 1 priedas). Europos
Sajungos $aliy savizudybiy rodikliy vidurkis 2009 m., kaip minéjome $io leidinio pradzioje, buvo 10,3 savizudybés
100 tikst. gyventojy, o Lietuvos — 34,1. Nors pastaryjy 6 mety rodikliai Lietuvoje islieka santykinai stabilas ir yra
mazesni negu anksciau, taciau jie yra neproporcingai auksti, palyginti su kitomis Europos $alimis (2 priedas).

2011 m. Europos $aliy savizudybiy rodikliai svyruoja tarp maziausio Graikijoje - 3,5 savizudybiy 100 takst.
gyventojy — ir didziausio Vengrijoje — 39,9 savizudybés 100 tukst. gyventojy (IASP Guidelines for Suicide Preven-
tion, 2012). Lietuvoje jis pasieké 31,6 gyventojy 100 tukst. gyventojy (Higienos institutas, 2012).

Per pastaruosius 50 mety zenkliai padaugéjo ir jaunimo savizudybiy. Visame pasaulyje savizudybé tapo daz-
niausia jauny, 10-24 mety Zmoniy mirties priezastimi (Miller, 2011). Lietuvoje vaiky ir jaunimo savizudybés taip
pat yra opi problema. 2009 m. vaiky, paaugliy ir jaunuoliy savizudybiy rodikliai Lietuvoje buvo auksciausi Euro-
poje (zr. 5-8 priedus). 2009 m. musy $alyje nusizudé penki vaikai iki 14 mety, 50 15-19 mety paaugliy, 75 20-24
mety jaunuoliai ir 63 25-29 mety jaunuoliai (3 priedas).

2011 m. Lietuvoje nusizudé 20 vaiky nuo 5 iki 19 mety, i$ jy 18 vaikiny ir 2 merginos: 1 berniukas priskirtinas
5-9 mety grupei, 1 mergaité — 10-14 mety grupei, 17 vaikiny ir 1 mergina - 15-19 mety grupei (Higienos insti-
tutas, 2012). Tai dvigubai maziau, negu 2009 m.

2011 m. miestuose nusizudé 9 5-19 mety vaikai, kaimuose — 11 (4 priedas). Paprastai miestuose nusizudo
daugiau jaunuoliy, negu mazuose miesteliuose ir kaimuose, bet savizudybiy rodikliai, skai¢iuojant 100 tukst. gy-
ventojy, kaimuose aukstesni, nei miestuose (Zemaitiené ir kt., 2001).

Dazniausias jaunimo savizudybés budas 2011 m. buvo pasikorimas, j $ig kategorija pateko 18 vaiky. Vienas
paauglys nusoko, o vienas nusinuodijo (4 priedas).

Vyresnio amziaus jaunimo savizudybiy rodikliai Zenkliai padidéja tarp vyresniy nei 19 mety jaunuoliy. Kai
kurie autoriai kelia prielaida, kad savizudybés rizikg turintys moksleiviai, kuriems nesuteikiama tinkama pagalba,
islieka savizudiskais dar daugelj mety, ir dalis jy nusizudo vyresniame amziuje (Miller, 2011). Lietuvoje 20-29
mety jaunuoliy amziaus grupéje savizudybiy skaicius islieka stabiliai labai aukstas (3 priedas). 2011 m. nusizudé
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66 20-24 mety ir 68 25-29 mety jaunuoliai; savo noru i§ gyvenimo pasitrauké daugiau vaikiny, nei merginy: 20-
24 mety grupé — 54 vaikinai ir 8 merginos, 25-29 mety — 56 vaikinai ir 6 merginos. Pasikorimas lieka dazniausiai
pasirenkamu savizudybés budu - taip nusizudé po 62 abiejy jaunuolius amziaus grupiy (4 priedas).

Visi $ie skaiciai rodo, kad savizudybé yra didziulé visuomenés sveikatos problema tiek Lietuvoje, tiek daugelyje
kity pasaulio $aliy. I$vengti savizudybiy nejmanoma, taciau, nuosekliai vykdant savizudybiy prevencija valstybés
mastu, jy skaiciy galima sumazinti. Pavyzdziui, Norvegijoje ir Vokietijoje savizudybiy prevencija organizuojama
valstybiniu mastu. Savizudybiy prevencija abiejose Salyse atliekama skirtingai, bet abu budai labai efektyvis ir
sékmingai sustabdé savizudybiy plitimg. Norvegijoje buvo sukurta viena i§ geriausiy XX a. valstybiniy programy.
O Vokietijoje, kuri niekada neturéjo valstybinés savizudybiy programos, pavyko tai padaryti dél stipréjanciy ini-
ciatyvy, kriziy jveikimo centry tinklo, aprépusio visa Vokietija (Gailiené, 2001). Lietuvoje galétume siekti suma-
zinti savizudybiy skaic¢iy bent jau iki Europos $aliy vidurkio. Tai reiksty, kad kiekvienais metais jvykty 2-3 kartus
maziau savizudybiy, negu dabar jvyksta. Tac¢iau tam reikia aktyviy veiksmy.

Pirmasis valstybinés savizudybiy prevencijos strategijos projektas Lietuvoje buvo parengtas 2001 m. Jj rengiant
dalyvavo prof. D. Gailiené, prof. D. Piras, dr. K. O. Polukordiené (Gailiené, 2001). Taciau $iai strategijai jgyven-
dinti valstybé neturéjo pakankamai lésy.

Kodél daugéja vaiky ir jaunimo savizudybiy? Atsakymas j $j klausimg yra sudétingas ir salygotas daugelio
veiksniy. Skirtingi autoriai kelia jvairias prielaidas. Pasak Miller (2011), tokj vaiky ir jaunimo savizudybiy papliti-
ma galima aiskinti glaudziy rysiy susilpnéjimu seimose, padaznéjusiomis vaiky ir jaunimo depresijomis, padidé-
jusiu jauny zmoniy alkoholio ir narkotiky vartojimu. Harper ir kt. (2009; cit. pagal Kélves, 2010) nuomone, turi
bati svarstomas ir ekonominiy veiksniy poveikis bendriems vaiky mirtingumo rodikliams, smurtui pries$ vaikus,
mokymuisi, ripinimosi vaikais kokybei ir jy emocinei gerovei. Apter, Bursztein, Bertolote, Fleischmann ir Was-
sermann (2009; cit. pagal Kdlves, 2010) nurodo, kad jaunimo savizudybiy rodikliy $uolj lémé staigtis ekonominiai
poky¢iai buvusiose Soviety Sajungos bloko salyse, tokiose kaip Rusija ir Lietuva. Bendras savizudybiy paplitimas
Lietuvoje posovietiniu laikotarpiu susijes ne tik su ekonominiais poky¢iais, bet ir su bendrais visuomenés gyveni-
mo ypatumais — socialine dezintegracija, radikaliy reformy sukeltu $oku, vertybiy krize, alkoholizmo paplitimu,
nepakankamu socialinés ir sveikatos apsaugos sistemy démesiu psichikos sveikatai, tarpzinybinio bendradarbia-
vimo stoka, sprendziant savizudybiy ir kriziy prevencijos problemas (Gailiené, 2001).

Pasak Gailienés (2001) taip pat aisku, kad skirtingas zmoniy grupes skirtingais laikotarpiais veikia skirtingos
priezastys. Autoré pabrézia, kad reikia atidziai tyrinéti specifines priezastis specifinése grupése, taip pat specifines
kiekvienos $alies kulttirines ir psichologines salygas (Gailiené, 2001, p. 19-20). Ekonominio nuosmukio padari-
niai yra matomi tiek visuomeniniame, tiek individualiame lygmenyse. Ekonominés krizés tiesiogiai veikia sveika-
tos sistemas, bendros ir psichikos sveikatos paslaugy prieinamuma - tai, savo ruoztu, turi jtakos vaiky fizinei bei

psichinei sveikatai ir gali skatinti jy savizudybes (Kélves, 2010).
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Méginimai nusizudyti

Pasaulio sveikatos organizacijos duomenimis, méginimy nusizudyti paprastai jvyksta 20 karty daugiau nei
savizudybiy. Palyginus su kitais amziaus tarpsniais, paaugliai mégina zudytis dazniau. Pagal Miller (2011), kie-
kvienai jaunuolio savizudybei tenka apie 100-200 jauny Zmoniy méginimy nusizudyti. Tendencija, kad mégini-
my nusizudyti yra daugiau, negu jvykusiy savizudybiy, buvo visada. Lester (1991) nurodo, kad 1950 m. bendras
santykis tarp bandymy nusizudyti ir savizudybiy buvo 8 ir 1. XX a. pabaigoje $is santykis zymiai padidéjo. Maris
(pagal Lester, 1991) kelia prielaida, kad tarp JAV jaunimo $is santykis gali svyruoti nuo 10 iki 100 méginimy nu-
sizudyti kiekvienai jaunuolio savizudybei. Dar daugiau jaunuoliy rimtai pagalvoja apie savizudybe. Pagal Smith
ir Crawford (pagal Leenaars, 1995) duomenis, mégina nusizudyti 8,4 % visy paaugliy, o 62,6 % vyresniy klasiy
moksleiviy turi minciy apie savizudybe. Nuo 14 iki 50 % méginusiy nusizudyti paaugliy savizudiskus bandymus
kartoja (Gailiené, 2001). Su kiekvienu pakartotiniu méginimu Zudytis, didéja nusizudymo tikimybé. Tarp mégi-
nimy nusizudyti ir jvykusiy savizudybiy yra rysys, todél méginimas nusizudyti laikomas vienu aiskiausiy savizu-
dybés rizikos veiksniy.

Savizudigki polinkiai budingi gana plac¢iam Lietuvos moksleiviy ratui. Pirma kartg Lietuvoje $ig iSvada padaré
Kauno medicinos universiteto Biomedicininiy tyrimy instituto Socialinés pediatrijos laboratorijos tyréjai, atlike
dvi moksleiviy apklausas: 1994 ir 1998 m. Jy duomenimis, beveik 40 % 11, 13 ir 15 mety paaugliy galvoja apie
savizudybe, yra kire konkrecius savizudybés planus ar bande zudytis (Gailiene, 2001). JAV tyrimy duomenimis,
vienas i§ 7 vyresniy klasiy moksleiviy galvoja apie savizudybe, vienas i§ 10 turi konkrety savizudybés plang, o
vienas i§ 14 mégina nusizudyti, kai kuriems i$ jy po savizudybés bandymo prireikia medicininio gydymo arba

hospitalizacijos (Miller, 2011).

Savizudisko elgesio ypatumai pagal amziy ir lytj

Vaiky ir jaunuoliy savizudybés rizika didéja su amziumi. Vaikai iki 10 mety Zudosi retai (Overholser ir kt.,
1991). Maziausias literatiiroje apraSomy, méginusiy nusizudyti vaiky amzius, kurj pavyko aptikti, buvo 2,5 mety
mergaité (Rosenthal ir Rosenthal, 1984; cit. pagal Orbach, 1988) ir 4 mety berniukas (Leenaars, 1995). Pagal Lie-
tuvos savizudybiy suvestines, jauniausias savizudis buvo vos 7 mety (Zemaitiené ir kt., 2001). 2011 m. jauniausias
nusizudes vaikas misy $alyje buvo 9 mety, o pries tai tokio jauno amziaus vaiko savizudybé buvo uzfiksuota 2002
m. (3 priedas). Palyginti su jaunesniais vaikais, savizudybiy ir méginimy nusizudyti smarkiai padidéja paauglystés
periodu. Aukstesné savizudybés rizika budinga 15-19 mety paaugliams (Miller, 2011).

Yra daug reik§mingy skirtumy tarp vaikiny ir merginy savizudybiy. Overholser ir kt. (1991) nurodo, kad ski-

riasi merginy ir vaikiny:
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1) Savizudybiy ir méginimy nusizudyti rodikliai.

2) Pasirenkami savizudybés btudai (metodai).

3) Savizudybiy imitacinés reakcijos j Ziniasklaidoje pateikiamus savizudybiy atvejus.

4) Pagalbos kreipimosi j kriziy jveikimo centrus daznumas.

Lyties, amziaus ir savizudybés baigties rysys. Vaikiny visada nusizudo kelis kartus daugiau nei merginy (Ze-
maitiené ir kt., 2001). Tac¢iau, merginos mégina nusizudyti du arba tris kartus dazniau negu vaikinai (Miller, 2011).
Santykis tiek tarp méginanciy nusizudyti, tiek tarp nusizudziusiy vaikiny ir merginy keiciasi su amziumi. Iki 10
mety vaiky grupéje berniukai mégina nusizudyti dazniau negu mergaités. Taciau vyresnés nei 10 mety merginos
meégina nusizudyti dazniau nei vaikinai, ir §i tendencija islieka paauglystéje (Overholser ir kt., 1991). 10-14 mety
berniuky nusizudo penkis kartus daugiau nei mergaiciy (santykis 5:1). Sis santykis maZzéja su amziumi, taciau vis
tiek islieka nemazas skirtumas: 25-29 mety vaikiny nusizudo trigubai daugiau negu $io amziaus merginy - san-
tykiu 3,5:1 (Overholser ir kt., 1991).

Lyties ir savizudybés budo rysys. Nusizudziusiy vaikiny ir merginy skaiciy skirtumus paaiskina jy pasiren-
kamas savizudybés budas. Vaikinai pasirenka auksto letalumo (didelés mirties tikimybés) buda, pvz., pasikarti
arba nusiSauti. Tuo tarpu merginy savizudybéms budingi santykinai $velnesni, Zemesnio letalumo budai, pvz.,
nusinuodyti. Sis biidas sudaro daugiau galimybiy biiti i§gelbétam. Pasirenkamy biidy skirtumai paaiskina, kodeél
nusizudo daugiau vaikiny nei merginy, nors zenkliai maziau vaikiny mégina nusizudyti (Overholser ir kt., 1991).

Vaikiny ir merginy savizudybés imitaciniy reakcijy skirtumai. Vaikinai ir merginos skirtingai reaguoja j Zinias-
klaidoje sensacingai pateikiamus savizudybiy atvejus. Phillips ir Carstensen nurodo (pagal Leenaars 1991), kad po
vieno i$ tokiy pranesimy Ziniasklaidoje merginy savizudybiy rodiklis padidéjo 13,46 %, o vaikiny rodiklio pokytis
buvo tik 5,18 %. Autoriai daro iSvadg, kad merginos yra labiau imlios socialinei jtakai, jos dazniau nei vaikinai
pasiduoda imitaciniam efektui.

Vaikiny ir merginy kreipimosi pagalbos ypatumai. Overholser ir kt. (1991) pastebéjo, kad salyje, kurioje buvo
pradétos teikti kriziy jveikimo paslaugos, merginy iki 24 mety savizudybiy rodikliai nukrito 55 %. Tuo tarpu ki-
tose Salyse, kuriose nebuvo kriziy jveikimo centry, tokio paties amziaus merginy savizudybiy rodikliai padidéjo
85 %. Vaikiny savizudybiy rodikliuose nebuvo pastebéta tokiy dideliy poky¢iy. Sie autoriai pastebi, kad pagalbos
dazniau iesko moterys - jos yra ir dazniausios kriziy jveikimo centry lankytojos, ir yra labiausiai imlios jvairioms
intervencinéms bei prevencinéms priemonéms. Miller (2011), mégindamas paaiskinti, kodél vaikiny nusizudo
daugiau negu merginy, daro prielaida, kad merginos yra labiau linkusios ieskoti pagalbos, aiskiau suvokia savo
savizudisko elgesio rizikg, lanksciau jveikia sunkumus, turi didesnj zmoniy, galin¢iy suteikti emocing parama,
ratg. Vaikiny savizudiski poelgiai bina labiau agresyvis ir impulsyvis, neretai jie mégina nusizudyti apsvaige nuo

alkoholio ar narkotiky, tai padidina mirtinos baigties tikimybe (WHO).
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SAVIZUDYBES VERTINIMAS MOKYKLOJE

Numatyti artéjancios savizudybés grésme padeda veiksniy, didinanciy savizudybés rizika, zinojimas. Taciau
numatyti galimg vaiko ar paauglio savizudybe néra lengva. Daznai tenka girdeéti: ,,A$ negalvojau, kad jis gali nu-
sizudyti“; ,,Zinau, ji saké, kad nusizudys, bet ji kalbédavo apie tai ir anks¢iau.“ Tyrimai rodo, kad toliau aprasyti
savizudybés rizikos veiksniai dazniausiai yra susije su vaiky ir paaugliy savizudiskais bandymais, taciau nereikéty
pamirsti, kad kiekvienu atskiru atveju $ie veiksniai nebttinai pasireiskia (WHO). Miller (2011) veiksnius, pagal
kuriuos vertinama savizudybés rizika, skirsto j dvi placias kategorijas:

Savizudybés rizikos veiksniai, padedantys numatyti galima savizudybeés rizika.

Savizudybés rizikos zenklai - signalai, pranesantys apie jau vykstancia savizudybés krize ir rodantys didéjancia
grésme Zmogaus gyvybei.

Toliau pateikiama informacija leis geriau susipazinti su veiksniais ir Zenklais.

Savizudybés rizikos veiksniai

Pateikiame apibendrintg savizudybés rizikos veiksniy sarasg (Leenaars, 1993; Miller, 2011; Polukordiené ir kt.,

2010; WHO, 2000). Vaiky ir jaunuoliy savizudybés rizika yra susijusi su:

- Psichikos sveikatos sutrikimais (depresija, valgymo sutrikimai, priklausomybé nuo
alkoholio, narkotiky ir kt.).

- Ankstesniais méginimais nusizudyti.

- Konfliktais $eimoje ir (ar) Seimos disfunkcijomis.

- Stresiniais gyvenimo jvykiais ir kitais neigiamais emociniais veiksniais.

- Kultariniais, socialiniais, demografiniai veiksniais.

- Kognityviniu stiliumi ir asmeninémis Zmogaus savybémis.

Aptarkime savizudybés rizikos veiksnius i§samiau.

Psichikos sveikatos sutrikimai

Didzioji dalis nusizudziusiy jaunuoliy prie$ savizudybe turéjo bent vieng psichikos sveikatos sutrikimg. Tokia
iSvada buvo padaryta apklausus nusizudziusiyjy Seimos narius ir draugus, taikant psichologinés autopsijos meto-
da (sisteminj duomeny rinkimag apie nusizudziusjjj asmenj, atliekamg kaip struktarintas interviu) (Miller, 2011).
Mazesnis psichikos ligy procentas yra tarp igyvenusiyjy po méginimo nusizudyti (WHO). Dazniausiai pasitai-

23



kantys psichikos sutrikimai tarp savizudi$ko jaunimo - tai nuotaikos sutrikimai (depresijos), priklausomybés
nuo alkoholio ar narkotiky bei elgesio sutrikimai, retesni — nerimo, valgymo, adaptacijos sutrikimai, problemos,
budingos ribinei asmenybés struktiirai arba sergantiems Sizofrenija.

Vaiky ir jaunimo savizudybés rizika labiausiai susijusi su depresija. Psichologinés autopsijos duomenimis, apie
42-66 % nusizudziusiy jaunuoliy prie§ savizudybe turéjo depresijos simptomy (Miller, 2011). Apie galimg depre-
sija sprendziama i$ jvairiy nuotaikos, elgesio ir kalbos zenkly. Vaikas gali atrodyti nusimings ir litdnas. Gali bati
pasikeites jo elgesys: atsiranda per didelis agresyvumas, miego sutrikimy, krenta pazangumas, pasireiskia neryz-
tingumas socialiniuose santykiuose (kartais net visiskai atsiribojama), i$sakomi jvairiis somatiniai nusiskundimai
(pvz., dazni galvos, pilvo skausmai), pasireiskia apatija, energijos stoka, nejprasti apetito ir svorio pasikeitimai.
Vaikas gali minéti, kad nusivylé ji supanciais Zmonémis, gyvenimu; skystis bejégiskumu ir apleistumo jausmu,
kalbéti apie norg negyventi ar norg nusizudyti.

Nors psichikos sutrikimas yra svarbus rizikos veiksnys, klaidinga manyti, kad visi savizudiski jaunuoliai serga
kuria nors psichikos liga. Taip pat netiesa yra ir tai, kad visi psichikos liga sergantys asmenys turi polinkj j savi-
zudybe. Pavyzdziui, ne visi depresiski jaunuoliai nusizudo ar mégina tai padaryti. Depresija dar nereiskia savizu-
dybés. Savizudybé - tai nepakeliamas dvasinis skausmas, kuris nebutinai pasireiskia depresija ar kitu psichikos

sveikatos sutrikimu.

Ankstesni méginimai nusizudyti

Aukstesné savizudybés rizika budinga jaunuoliams, kurie iki tol jau bandé Zudytis. Yra rysys tarp minciy apie
savizudybe ir méginimy nusizudyti - kuo dazniau ir rim¢iau galvojama apie savizudybe, tuo didesné rizika, kad
bus méginama nusizudyti. Jei apie savizudybe galvojantis paauglys anks¢iau yra bandes nusizudyti, jo savizudy-
bés rizika reikéty vertinti kaip labai auksta. Toks jaunuolis turi didesng tikimybe pakartoti savizudybés bandyma,
negu jaunuolis, nemégines zudytis (Miller, 2011).

Savizudisko elgesio baigtis priklauso nuo pasirinkto savizudybés buido. Didesné mirties tikimybé yra tada, kai
pasirenkami savizudybés budai, paliekantys mazg tikimybe iSgyventi: nusiSaunant, pasikariant, Sokant i§ aukscio.
Daugelis paaugliy renkasi santykinai $velnesnius savizudybés badus, pvz., vaistus, palikdami sau didesng tikimybe
iSgyventi ir kitiems galimybe juos iSgelbéti. Tai patvirtina prielaida, kad daugelis vaiky ir paaugliy yra ambiva-
lentiski norui gyventi ir norui mirti. Kaip raSo Shneidman (1999), bet kuriam savizudiskam veiksmui budinga
ambivalencija — priestaringi jausmai, vienu metu esantis noras ir nenoras gyventi. Daznai vaikai ir paaugliai nori
pranesti apie savo norg mirti, bet nebatinai i$ tikryjy nori mirti. Ta¢iau su kiekvienu nauju méginimu nusizudyti,
mirties rizika auga, o pasirenkami savizudybés budai gali buti santykinai Ziauresni ir paliekantys vis mazesng ti-
kimybe iSgyventi.
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Apklausus paauglystéje méginusius Zudytis Zzmones, paaiskéjo, kad 79 % i$ 71 % apklaustyjy, praéjus 8—10 mety
po méginimo nusizudyti, turéjo bent vieng psichikos sutrikima, dazniausiai sirgo depresija, 78 % buvo gydomi
psichiatry, vienas trecdalis gydesi kitaip, 44 % Zudési pakartotinai (Groholt ir Ekeberg, 2009, pagal Miller, 2010).
Sie rezultatai patvirtina fakta, kad ankstesni méginimai nusizudyti yra svarbus savizudybés rizikos rodiklis - dalis
Zmoniy, paauglystéje mégine zudytis, véliau gyvenime daré tai dar kartg. Tai nebutinai désningumas, o tik veiks-
nys, rodantis aukstesne savizudybés rizika.

Jaunuoliai, kurie daug karty bando zudytis, turi polinkj j chroniska saves zalojima. Dazniausiai jie nuolatos gal-
voja apie savizudybe, turi silpnesnius gyvenimo sunkumy jveikimo jgtdzius, jiems biidinga nei$spresty problemy
patirtis. Siy jaunuoliy $eimos yra labiau problemiskos, pvz., Seimos nariai patys turi savizudisky polinkiy arba
priklausomybiy nuo alkoholio ar narkotiky. Neretai pirmiesiems bandymams nusizudyti Sie jaunuoliai pasirenka
$velnesnius savizudybés budus. Tac¢iau kiekvienas naujas méginimas nusizudyti didina mirties tikimybe. Nesu-

laukdami tinkamos pagalbos, tokie zmonés daznai nusizudo vélesniame amziuje.

Konfliktai Seimoje ir (ar) Seimos disfunkcijos

Seimos, kaip sistemos, funkcionavimas yra reik§mingas vaiky ir jaunimo savizudybiy rizikos veiksnys. Sei-
miniy santykiy nedarna gali turéti jtakos savizudybei, taciau zudosi vaikai ir i$ gerai funkcionuojanciy $eimuy.
Be abejo, konfliktai Seimoje tarp sutuoktiniy, tarp tévy ir vaiky yra neiSvengiami. Paaugliams skaudu, kai tévai
paauglystei budingg konfliktiskumg vertina kaip nepriimting ar net kaip sutrikusj elgesj ir pradeda taikyti jvarius
draudimus, kitas grieztas aukléjimo priemones. Tai didina paaugliy jausma, kad tévai jy visiskai nesupranta, gal
net nemyli.

Universalaus savizudisko vaiko (jaunuolio) Seimos modelio néra. Bendriausia disfunkcija pasireiskia sutriku-
siu tévy ir vaiky bendravimu, pvz., 8 mety berniukas, norédamas atkreipti té¢io démesj, galvoja: ,,Jei a§ méginsiu
nusizudyti, galbat mano tétis mane i$girs.“ Tikétina, kad vaikas griebiasi krastutiniskai destruktyvaus bado, nes
tévas (-ai) Sioje Seimoje neturi pakankamai islavinty bendravimo jgadziy - girdéti, priimti ir atliepti natiiraliam
vaiko poreikiui buti iSgirstam. Pastebéta, kad kai kurie Seimos, kaip sistemos bruozai, yra daugiau nei kiti susije su
aukstesne vaiky ir paaugliy savizudybés rizika (Leenaars, 1993):

- Seima, kurioje néra grieztesnés ribos tarp karty. Rezultatas — jaunuolio tévai dar lieka priklausomi ar nepa-
kankamai atsiskyre nuo savo tévy (jaunuolio seneliy), pvz., kai mociuté atlieka tévy funkcijas Seimoje.

- Nelanksti Seimos sistema, kurioje bet kokie poky¢iai priimami kaip keliantys grésme. Tokioms Seimoms bi-
dingos paslaptys, bendravimo stoka. Tikétina, kad tokiose Seimose paaugliams nustatomos nepakeliamos ir griez-

tos elgesio taisyklés, daug kas draudziama. Kartais tévai uzdraudzia romantiskas ar kitas, tévams netinkancias pa-
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auglio draugystes. Tokiu budu jsikiSama j paauglio asmening erdve, ribojamas jo gebéjimas kurti naujus santykius.
Be abejo, tai neigiamai veikia jo biisena.

- Labai glaudus, simbiotinis rysys tarp vaiko ir mamos ar tévo. Paprastai suaugusysis (dazniausiai motina)
tenkina ne vaiko, o savo poreikj prisiristi. Toks glaudus rysys trikdo natiaralig vaiko raida, reikiamg savarankisku-
mg augant. Jei tévas arba motina mirsta, vaikas gali méginti nusizudyti, siekdamas magisko susijungimo su savo
mirusiu tévu ar motina.

- Ilgalaikeé seimos dezorganizacija. Tai gali buti uzsitesusios ir itin konfliktiskos tévy skyrybos arba kai vienas i$
tévy arba abu tévai yra ilgam igvyke. Seima dezorganizuoja tévy priklausomybés, pvz., nuo alkoholio, narkotiky,
azartiniy zaidimy ir pan., psichikos ligos. Tokioje Seimoje vaikas gali jaustis nemylimas, atstumtas, nereikalingas.

Joje vaikui truksta rapestingos kontrolés.

Stresiniai gyvenimo jvykiai ir kiti neigiami emociniai veiksniai

Stresiniai gyvenimo jvykiai patys savaime néra savizudybés priezastis, taciau jie sustiprina tuo metu i§gyvena-
my kity sunkumy poveikj. Savizudybés rizika didéja tada, kai yra emociskai labai reik§mingos situacinés krizés,
kai stresas tampa chroniskas. Vaikus sukrecia artimy Zmoniy mirtys, jy sunkios ar mirtinos ligos (onkologinés ir
kt.), kai vaikai ir jaunuoliai patys rimtai susizZeidzia, suserga ir dél to pasikeicia jy jprastas gyvenimas.

Bendra visoms savizudybéms yra ne tam tikri stresiniai jvykiai, o gyvenimo eigoje jaunuolio i$moktas, neadap-
tyvus streso jveikos biidas (Shneidman, 1985, pagal Lester, 1991). Vaiky ir paaugliy savizudybés rizika susijusi su
adaptyvaus elgesio stoka ir jj slegianciu supancio pasaulio poveikiu.

Kai kurie stresiniai jvykiai, daugiau negu kiti, yra susij¢ su vaiky ir jaunimo savizudybés rizika:

Artimo, reik§mingo Zmogaus, ypac vieno i$ tévy, mirtis arba §eimos nariy méginimai nusizudyti ir savizudybe.
Kai nusizudo vienas i$ vaiko tévy, padidéja visy Seimos nariy savizudybés rizika. Pasikartojantys artimy zmoniy
meéginimai Zudytis arba savizudybé didina tikimybe, kad vaikas pamégdzios savizudiska elgesio modelj, savizudy-
be jis gali pradéti suprasti kaip teigiama dalyka, kaip tinkama buda sunkumams spresti.

Bendraamzio ar draugo savizudybé. Ji stipriai paveikia jaunuolius, ypa¢ padidéjusios savizudybés rizikos. Kai
jvyksta savizudybé, rekomenduojama mokykloje atidziai jvertinti artimiausiy nusizudziusiojo draugy savizudy-
bés rizika, nes jie gali bati labiausiai emociskai paveikti Sio jvykio.

Mokymosi sunkumai ir nesékmés mokykloje. Mokymosi sunkumy turintys vaikai ir jaunuoliai kencia nuo
pagarbos praradimo. Bendraamziai daznai $aiposi (tyciojasi) i$ jy nesékmiy. Tévai, kartais ir mokytojai daro spau-
dimg bati ,,normaliais“: gerai mokytis, pasiekti gery rezultaty. Mokymosi sunkumy turintys vaikai ir jaunuoliai
jauciasi negalintys atitikti suaugusiyjy lakesciy, patiria nuolatine frustracija ir kencia dél to. Kancia gali buti tokia

stipri, kad tampa nepakeliama.
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Kiti neigiami emociniai veiksniai, veikiantys vaiky ir jaunimo savijauta: nelaimingos meilés iSgyvenimai, paty-
¢ios ir smurtas, nelauktas néstumas, abortas, konfliktiné situacija su autoritetingais suaugusiaisiais, pvz., su mo-
kyklos administracija arba policijos pareigtinais, tévy skyrybos, asmeniskai igyventas stiprus nusivylimas arba
atstimimas, butinumas rapintis kazkuo ne pagal jégas, per didelé atsakomybé, pvz., kai vaikui tenka slaugyti kita
$eimos narj, namuose arba mokykloje keliami auksti reikalavimai, tévy socialinio arba finansinio saugumo prara-

dimas, socialiniy ry$iy ir (ar) pagalbos, palaikymo stoka.

Kognityvinis stilius ir asmeninés savybés

Kai kurios toliau iSvardytos asmens savybés gali buti susijusios su savizudybés rizika. Taciau $ios savybés yra
budingos ir paauglystés periodu, todél jas vertinant reikia j tai atsizvelgti. Tai nestabili nuotaika, nuolatiné agre-
sija, susierzinimas, polinkis elgtis demonstratyviai, aukstas impulsyvumo lygis, nesugebéjimas realiai jvertinti si-
tuacijg, lengvai besikei¢iancios saves pervertinimo ir nuvertinimo idéjos, puikavimasis ir perdétas pasitikéjimas
savimi, nepilnavertiskumo jausmas, daznai slepiamas perdétu dominavimu, neprieinamumu, atstumiantis arba
provokuojantis elgesys, sudétingi santykiai su suaugusiaisiais ir bendraamziais (WHO). Vaikams ir jaunimui ba-
dinga mastymo savybé, daugiausiai susijusi su savizudybés rizika, yra polinkis mastyti ir i§gyventi krastutiniskai:
»arba arba® Kiti veiksniai, didinantys savizudybés rizika, - tai mastymo, jausmy nelankstumas, pasyvumas. Dél
$iy mastymo ir asmenybés ypatumy paaugliams gali bati nelengva spresti konfliktiskas situacijas, kurti lankscius
tarpasmeninius santykius, priimti ir i§gyventi stresinius jvykius bei kitus emocinius sunkumus. Jei jaunuoliui
budinga generalizuojanti atmintis, pasireiskianti tuo, kad dabartiné nesékmé aktualizuoja sunkius praeities i$gy-

venimus, dabartiniai i§gyvenimai tampa labai sunkiai jveikiami, tai gali didinti savizudybés tikimybe.
Kultariniai, socialiniai, demografiniai veiksniai

Artimyjy, bendruomenés palaikymo stoka, vienatvé, socialiniy rysiy trikumas, socialinés ir ekonominés pro-
blemos jaunuolio Seimoje - tévy bedarbysté, gyvenimas zemesnéje ekonominéje klaséje, Zemas issilavinimo lygis,
yra svarbis savizudybés rizikos veiksniai (WHO). Kaip jau minéjome, ekonominio nuosmukio padariniai tiesio-
giai veikia sveikatos paslaugy prieinamuma, o tai, savo ruoztu, turi jtakos vaiky ir jaunuoliy fizinei bei psichinei
sveikatai ir gali skatinti juos Zudytis (Kolves, 2010).

Svarbu, kaip atskirg socialing grupe, paminéti imigrantus, kurie i$gyvena emocinius, kalbos, kulttrinés, soci-
alinés atskirties, tapatumo ir kitus, su adaptacija naujoje kultiiroje susijusius, sunkumus (WHO). Zmonés, kuriy
ry$ys su savo kultiiros $aknimis silpsta, iSgyvendami minétus sunkumus, stresinése situacijose gali elgtis ir auto-

destruktyviai.
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Netradiciné seksualiné orientacija ir su tuo susijusi tapatumo problema taip pat priskiriama prie savizudybés
rizikos veiksniy. Kaip rodo JAV atlikty tyrimy duomenys, homoseksualios ir biseksualios orientacijos jaunimui
budinga kiek aukstesné savizudybés rizika, negu jy heteroseksualiems bendraamziams. Taciau tiksliy moksliniy
duomeny, kurie patvirtinty arba paneigty $j rysj, dar traksta (Miller, 2011).

Apibendrinant, svarbu pabreézti, kad visi rizikos veiksniai yra svarbis ir tolygiai reik§émingi. Jei maziname rizi-
kos veiksniy jtaka, mazéja ir savizudybés tikimybé. Todél vienas i§ pagrindiniy savizudybiy prevencijos uzdaviniy

- mazinti $iy savizudybiy rizikos veiksniy poveikj konkreciam zmogui.

Savizudybés rizikos Zenklai ir rizikos vertinimas

Savizudybé visada yra procesas, kurio pradzia daznai gladi dar vaikystéje, paauglystéje. Sio proceso vystymuisi
didele jtaka daro Seiminiai santykiai, asmeniniai Zmogaus ypatumai (Orbach, 1988). Savizudybé vystosi keliais
etapais nuo minciy, ketinimy iki veiksmy (Polukordiené, 2003).

Pirmas etapas — mintys apie savizudybe.

Siame etape Zmogus realiai dar nenori mirti, bet pagalvoja apie savizudybe, kaip apie vieng i§ galimy sprendi-
my. Savizudiski impulsai yra, bet jie dar néra labai stipris. Savizudybés tikimybé Siame etape dar nedidelé.

Trumpalaikés ir greitai praeinancios mintys apie savizudybe yra budingos daugeliui paaugliy - beveik kiekvie-
nas bent kartg gyvenime pagalvoja apie savizudybe. Tyrimai rodo, kad galvojimas apie savizudybe intensyvéja kar-
tu su amziumi, pasiekia pika apytiksliai apie 14-16 metus ir toliau palaipsniui vél silpnéja (Miller, 2011). Mokyklos
personalui, mokytojams ir tévams svarbu jvertinti, ar vaiko mintys apie savizudybe yra amziaus ypatumas, ar tai
pirmas brestancios gilesnés vaiko savizudybés krizés signalas.

Vaiko ar jaunuolio mintys apie savizudybe gali baiti bendresnio pobudzio, pvz., nenoras bati gimusiu arba no-
ras bati mirusiu, arba labai konkrecios - kai sukuriamas konkretus savizudybés planas, numatoma, kada, kur ir
kaip gali bati jvykdyta savizudybé. Kuo mintys konkretesnés, trunka ilgesnj laikg, tuo didesné tikimybé, kad jos
pavirs ketinimu nusizudyti.

Antras etapas — ketinimas nusizudyti.

Realus Zmogaus noras mirti didéja ir pasiekia tokig stadija, kai jis pradeda ieskoti mirties. Savizudybé pradeda
atrodyti kaip vienintelis ir pats geriausias sprendimas. Savizudiski impulsai stipréja ir pasiekia tokj lygj, kad Zmo-
gaus gyvybei jau gresia pavojus. Pradedama galvoti apie budus, kaip baty galima nusizudyti, savizudybés planas
detalizuojamas. Zmogus tiesiogiai arba uzuominomis kalba apie savizudybe, rodo kitus savizudybés Zenklus. Sia-
me etape savizudybés rizika yra pakankamai auksta. Taciau ryztis veiksmui dar traksta galutinio apsisprendimo.

Dazniausiai apie savo ketinimus ir plang nusizudyti pranesama tiesiogiai arba netiesiogiai. Apie ketinimg zudytis
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uzsimenama dvejopai: zodziu ir elgesiu. Uzuominy atsiranda dél ambivalentisky isgyvenimy - gilaus noro mirti,
nutraukiant kancias, ir nuo neatsiejamo troskimo ir vilties, kad kas nors padés, isgelbés. Daugeliu atvejy aptin-
kama, kad nusizudziusieji prie$ savizudybe zodziu ar elgesiu apie tai buvo uzsimine. Jei Zmogus yra apgalvojes
savizudybés plana, zino, kaip ir kada jis galéty nusizudyti, ir tam ruosési, savizudybés rizika yra labai didelé.

Trecias etapas — veiksmas.

Tai paskutinis savizudybés etapas. Zmogus apsisprendzia galutinai. Dél to kartais net gali pageréti jo nuotai-
ka. Atsiranda atsisveikinimo zenkly: reik§mingy uzZuominy, poelgiy, atspindinciy priimtg sprendimg. Galutinis
apsisprendimas ir veiksmas jvyksta greitai, per keletg savai¢iy arba dieny. Tai labai didelés savizudybés rizikos
etapas, kai mirtinos baigties tikimybé yra labai didelé.

I§ savizudybeés rizikos zZenkly galima suzinoti apie ketinima nusizudyti ir galimg savizudybés krize. Kiekvienas
mokyklos bendruomenés narys turéty buti supazindintas su savizudybés rizikos Zenklais, kad mokéty juos atpa-
zinti ir galéty jvertinti rizikos dydj. Leenaars (1995), Gailiené (2001); Miller (2011), kaip svarbiausius savizudybés

zenklus (savizudybés grésmeés signalus), mini $iuos Zenklus:

Kalbos signalai

Labai daznai visuomenés nuostata j zmones, kurie kalbédami uzsimena apie savizudybe, yra pernelyg neigia-
ma. Paprastai j tai zZiGrima, kaip j nerimtus grasinimus nusizudyti ir kaip j norg atkreipti j save kity démesj. Tokia
nuostata trukdo jvertinti savizudybés rizika. Kalboje pasireiskiancius savizudybés signalus reikéty vertinti rimtai.
Vaikai ar jaunuoliai gali tiesiogiai iSsakyti savo mintis: ,,A$ padarysiu sau galg“ arba ,,A§ noriu mirti®, arba uzuo-
minomis, sakydami: ,,A$ einu susitikti su savo (mirusia) mama®“ arba ,,A§ visuomet maniau, kad mirsiu jauna®
Vaiky uzrasuose, piesiniuose, rasinéliuose, dienorasciuose, eilése, muzikoje taip pat galima rasti tiesioginiy arba

netiesioginiy savizudisky minciy, svarbiy uzuominy apie savizudybe.

Mastymo Zenklai, atsispindintys kalboje

I savizudybe linkusiems Zzmonéms dazniausiai budinga psichikos buisena, vadinama susiauréjusiu, arba tune-
liniu, mastymu. Mastymo susiauréjimas, lydimas nepakeliamo dvasinio skausmo, neleidzia Zmogui matyti kity
galimy sprendimy i3 susidariusios sunkios gyvenimo situacijos. Zmogus daznai vartoja Zodzius ,,tik", ,visada,
»hiekada®, ,amzinai®, pvz., i§ vaiko ar jaunuolio galima i$girsti tokius pasakymus: ,,Mangs niekas niekada nemylé-
jo. Tik mama (mirusi) mane myléjo; ,,Jonas buvo vienintelis, kuris mane myléjo", ,,Tévas visada bus toks®, ,, Arba

a$ uzmusiu brolj, arba pats nusizudysiu.”
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Netikéti elgesio pokyciai

Netikeéti elgesio pokyciai gali buti rimta savizudybés rizikos uzuomina, ypac tais atvejais, kai vaikas ar jaunuolis
neseniai yra patyres kokj nors krizinj jvykj. Netiketi elgesio pokyciai gali buti jvairas: anks¢iau bendrauti linkes
jaunuolis staiga tampa uzdaras; paprastai santiiraus biido vaikas staiga ima labai daug bendrauti ir ieskoti pavo-
jingy nuotykiy; netikétai susidomima mirtimi; staiga pablogéja vaiko pazangumas; jaunuolis pradeda dovanoti
draugams ir artimiems Zmonéms savo asmeninius daiktus, pvz., muzikos disky kolekcijas, knygas, laikrodj ir pan.,
arba atiduoti pasiskolintus daiktus. Sie staigiis elgesio poky¢iai, matomi kartu su kitais savizudybés rizikos veiks-

niais, yra rimtas savizudybés rizikos Zenklas.

Emocinés uzuominos

] savizudybe linkes paauglys daznai biina labai sutrikes, issiblaskes, sunerimes. Kalbédami apie savizudybés
rizikos veiksnius, minéjome, kad savizudiskai vaiky ir paaugliy emocinei buisenai labiausiai buidinga depresija.
Savizudigki vaikai ir jaunuoliai jauciasi beviltiskai, tai iSreiskia, pvz., tokiais zodziais: ,,Niekas nepasikeis. Taip bus
visada® Juos lydi jausmas, kad néra iseities, ir jie yra bejégiai ka nors pakeisti. Jie nemato gyvenimo prasmés arba
tikslo; jaucia géda ir (ar) kalte, iSgyvena nerimo ar padidéjusio susijaudinimo, staigios nuotaiky kaitos buisenas.
Sunkig $iy jaunuoliy emocing savijautg gali rodyti neatsargus elgesys arba neapgalvotas jsitraukimas j rizikinges-
nes veiklas; didesnis alkoholio ar narkotiky vartojimas; atsiribojimas nuo draugy, Seimos, visuomeneés; sutrikes
miegas, negaléjimas uzmigti arba sunkumas atsikelti, padidéjes mieguistumas. Visa tai liudija apie nepakeliama
kancig ir dvasinj skausma, kuriuos paaugliai paprastai reiskia pykdami, neapkesdami, kerstaudami. Agresyviems
vaikams ir paaugliams, ypac kai jie dél ko nors yra labai supyke, budinga didesné savizudybés rizika, negu jy ben-

draamziams, kuriy elgesyje matyti kity savizudybés zenkly.

Saves zZalojimas

Saves zalojimas yra rimta problema. Tai dazniausiai susije su noru pakeisti kity Zmoniy elgesj. Pernelyg daz-
nai j paauglio besikartojantj saves Zalojimg neatkreipiamas reikiamas démesys. Dazniausiai jis traktuojamas kaip
»pagalbos sauksmas® arba ,,noras atkreipti j save démesj". Taciau svarbu méginti suprasti, kodél $is jaunuolis pa-
sirenka butent tokj buidg, kai esama daugybé kity. Gali buti, kad visi kiti badai, kuriais jis iki tol mégino pasiekti
savo tikslus, buvo visi$kai neveiksmingi. Jaunuolio polinkis Zaloti save arba grasinimai nusizudyti yra labai rimti
zenklai, kad suaugusiesiems reikia perzvelgti savo santykius su paaugliu, atkreipti démesj j tai, ar isgirstami jo

norai, kaip atsiliepiama j jo poreikius. Chroniskas saves Zalojimas, pakartotini méginimai nusizudyti - tai taip
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pat rimti Zenklai, kad vaikui reikia pagalbos. Daznai j alkoholio, narkotiky, neatsargy vaisty vartojimg, jauny
zmoniy autoavarijas tai pat galima pazitréti per save zalojancio elgesio prizme. Bet koks méginimas nusizudyti
gali baigtis mirtimi. Bendra visiems savizudiskiems vaikams bei paaugliams yra tai, kad jy savizudybé byloja apie
iSgyvenamus sunkumus, dvasine kancig. Be abejonés, tai reikalauja i$ besiripinanciy suaugusiyjy - tévy, globéjy
ir mokytojy - atidaus démesio bei aktyvios intervencijos.

Jei moksleivio elgesyje pastebite savizudybés zenkly, Zinote, kad jo gyvenime yra savizudybés rizikos veiksniy,
rekomenduotuméme uzmegzti kontakta su juo, pasikalbéti patiems arba nukreipti pas psichikos sveikatos specia-

lista. Visais atvejais, tokiam vaikui turéty bati pasitlyta pagalba.

Uzduotis

Ivertinkite savizudybés rizika. Uzduotis atliekama grupelése po 4-5 Zmones. Dalyviams pateikiama situacija
ir praoma jg iSanalizuoti, nustatyti savizudybés rizikos veiksnius ir zenklus, jvertinti galimg savizudybés rizika.
Situacijos pavyzdys:

»Jono, kuriam 16 mety, tévas miré pries 6 ménesius. Jonas gyvena su mama ir dviem jaunesniais broliukais.
Per pastargsias tris savaites jis du kartus buvo iskviestas pas direktoriy: vieng kartg po konflikto su lietuviy kalbos
mokytoja, kitg — po mustyniy su klasés draugu. Lietuviy kalbos mokytoja skundziasi, kad Jonas, anksc¢iau buves
ramus ir geras mokinys, pastaruoju metu yra visiSkai nesuvaldomas, per pamokas atsisako atlikti uzduotis. Moky-
toja daznai iSgirsta tokius jo komentarus: ,Néra prasmeés tokias kvailystes daryti®; ,Viskas nusibodo, nesgmoné.”
Kai mokytoja bando jj sudrausminti, atsako agresyviai. Jonas per pamokas savo sgsiuvinyje daznai paiso kryzius,
zaibus ir pakaruoklius. ] mokytojos klausima, kg jis piesia, Jonas nusijuokia ir atsako: ,,Ne jusy reikalas, vis tiek
nesuprasit.“ Vaikino klasés draugai yra pastebéje, kad Jonas daznai atsisako praleisti laikg kartu su jais, pradéjo
maziau bendrauti. Draugai nustebo, kad Jonas susimusé su vienu i$ klasés draugy: ,,Visai nesupratome, dél ko Jo-
nas jj uzsipuolé.” Taip pat draugai pastebi, kad Jonas kartais atrodo labai liidnas, o kartais biina perdétai linksmas.
Jonas anksciau Zudytis nebandé.”

Po diskusijos kiekvienos grupés atstovo praSoma pristatyti jo grupeléje atlikta situacijos jvertinima.
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PIRMINE PAGALBA

Pirminé pagalba nusizudyti ketinanc¢iam Zzmogui

Geriausiai, kaip galima padéti ketinanc¢iam nusizudyti Zmogui, - tai suteikti jam emocing parama ir pasirtpin-
ti, kad jis nesijausty vienisas ir kity nesuprastas. Tam nebiitinai reikia biiti psichologu. Zinia apie tai, kad pazjsta-
mas asmuo turi minciy apie savizudybe, sukelia nerimg arba isgastj. Teikiant pirmine¢ pagalba, svarbu neissigasti
ir ieSkoti galimybés atvirai, nuosirdziai pasikalbéti. Linkes j savizudybe Zzmogus daznai jauciasi nesuprastas, nusi-
vyles kitais. Kai jis duoda mums suprasti apie savo ketinimus, vadinasi, kazkuria prasme, jis pasitiki butent mumis
ir praSo musy pagalbos. Pradedant pokalbj, svarbu rasti nuo$alesn¢ vieta, kur niekas nesutrukdyty.

Teikiant pirmine pagalba nusizudyti ketinanc¢iam zmogui, patartina laikytis tam tikry principy (pagal Leena-
ars, 1991; Jedlinski, 1992; Gailiené ir kt., 2001).

1. Uzmegzti kontakty, iSklausyti, pabandyti suprasti:

- Klausyti nepertraukinéjant ir nevertinant.

- Islikti ramiam, kantriam.

- Skirti pakankamai laiko pokalbiui, neskubéti.

- Parodyti savo nuosirdy susirtpinimg zmogaus igyvenimais, pvz.: ,,A§ matau, kad

tau sunku, ir man tai tikrai rapi.”

2. Jvertinti savizudybés rizika:

- Drasiai ir tiesiai klausti apie savizudiskas mintis, pvz.: ,,Ar tau atrodo, kad gyventi neverta? Ar turi minciy
apie savizudybe? Kaip ilgai Sios mintys tave vargina?“

- Jvertinti, ar ketinimai nusizudyti rimti, ar yra konkretus savizudybés planas, pvz., kokiag priemone¢ asmuo
planuoja panaudoti - vaistus, Saunamajj ginkla ir pan., ar numaté savizudybés data, vieta.

3. Paskatinti i$sikalbéti, iSsakyti jausmus:

- Apie tai, kas slegia Zmogy, apie jo problemas.

- Apie tai, kaip jis tuo metu jauciasi, kg iSgyvena.

Pavyzdziui: ,,Papasakok man, kas §iuo metu tave slegia.”

4. Pokalbj ir visg situacijg vertinti rimtai:

- Nenuvertinti ir nekritikuoti to, kg mums sako, nes kiekviena mintis, kurig girdime, yra tam

zmogui svarbi.

- Nenuvertinti problemy, pvz.: ,Viskas bus gerai.”

5. Pabandyti suprasti, kas zmogy sulaiko nuo savizudybés:
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- Jvertinti, kas palaiko jo norg gyventi.

- Kalbéti apie tai, kas jam padeda, kai bana sunku.

- Kartu paieskoti kito problemos sprendimo budo.

- Paklausti apie reik§mingus asmenis jo gyvenime, pvz.: ,,Ar yra Zzmogus, kurj dabar norétum matyti? Galbat
yra zmogus, su kuriuo norétum, kad susisiekciau?“

6. Nepalikti zmogaus vieno.

7. Organizuoti parama ir profesionaly pagalba:

- Bandyti jtikinti Zmogy, kad jam reikalinga pagalba.

- Susisiekti su tévais, Seimos nariais, draugais ir pasirtpinti tuo, kad ir jie padéty ketinanc¢iam nusizudyti Zmo-
gui.

- Jeigu to reikalauja aplinkybés, veikti vadovaujamai, perimti iniciatyva.

- Jeigu yra galimybé, palydéti Zzmogy pas psichologa, psichiatra.

- Jeigu savizudybés rizika yra labai auksta, iSkviesti greitaja medicinos pagalba.

8. Neprisiimti atsakomybés uz kito Zmogaus sprendimus.

9. Nelaikyti visko paslaptyje ir butinai pasitarti su specialistais. Padéti apie savizudybe galvojanc¢iam Zmogui.
Tai didelis ir nelengvas krivis kiekvieno Zmogaus jausmams, todél svarbu pasirapinti ir savimi.

10. Nepamirsti, kad kriziné situacija nebutinai baigési, net jei asmuo tvirtina, kad jam pageréjo.

Ko nepatartina daryti, kalbant su Zmogumi, galvojanciu apie savizudybe:

- Ignoruoti uzuominy apie savizudybe.

- Skubéti baigti pokalbj.

- Skirti ribotg laikg pokalbiui.

- Uzdavinéti klausimus, kurie priminty tardymg.

- Pazadéti, kad viskas, apie kg kalbama, liks paslaptyje.

- Reikalauti pazadéti, kad daugiau nebandys nusizudyti (dirbant su i savizudybe linkusiais Zmonémis, patar-
tina su jais sudaryti ,,saugumo kontrakta®, apie tai daugiau rasoma skiltyje ,,Savizudisko mokinio konsultavimo
ypatumai®).

- Guosti vartojant frazes: ,.Viskas bus gerai®, , Tai néra labai rimta problema®, ,,Suimk save j rankas“ ir kt.

- Dalyti patarimus.

- Skatinti kaltés jausma.

- Rodyti savo susierzinima, pasibjauréjima, pyktj ir pan.

- Palikti zmogy vieng, be prieziaros.

- Prisiimti atsakomybe uz ta zmogy.

- Zadéti kazkg, ko negalésime padaryti.
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Pagalba zmogui, galvojan¢iam apie savizudybe, — tai sunkus darbas, kuris reikalauja daug pastangy ir neretai
gali i$varginti. Todél svarbu tokioje situacijoje pasirtpinti ir savimi, savo psichologine gerove. Patartina nebandyti
visko daryti vienam, prisiimti sau per daug atsakomybés. Verta pasitarti su specialistais ar zmonémis, kuriais pa-
sitikite.

Svarbu, kad visas mokyklos personalas turéty baziniy ziniy apie pirmine pagalbg ketinan¢iam nusizudyti zmo-
gui. Sios Zinios sudaro galimybe mokyklos darbuotojams adekvaciai reaguoti, istikus krizinei situacijai, ir gali pa-
deéti uzkirsti kelig mokyklos bendruomenés nario savizudybei. Deja, nuo tokiy situacijy, kai mokinys ar mokytojas

uzsimena apie norg nusizudyti, néra apsaugota nei viena mokykla.

Uzduotis

Iliustracijos i$ knygos ,,Draugo laiskai“ (2004) gali padéti geriau suprasti ir jsiminti pateiktg informacija. Jau-
nimo psichologinés paramos centro parengtoje knygoje yra spausdinami laiskai, kuriuos Zmonés rasé $io centro
savanoriams. Pagal susitarima, laiskai ir atsakymai j juos buvo viesai publikuojami Jaunimo psichologinés para-
mos centro interneto svetainéje. Rasantieji apie Sias salygas zinojo, tad skelbiant laiskus nebuvo pazeidziamas kon-
fidencialumas. Véliau dalis laisky buvo panaudota sudarant knyga ,,Draugo laiskai®. Skaitant juos, verta uzduoti
sau $iuos klausimus:

Kokius jausmus kelia laiskas?

Kas rasantjjj galéty sulaikyti nuo savizudybés?

Kokj atsakyma parengtumeéte rasanciajam?

Pirmas laiskas

»Labai daznai galvoju apie savizudybe...“

»Ka man daryti, kaip pakeisti nuomone apie gyvenima? Labai daznai galvoju apie savizudybe, kartais dél men-
kiausiy dalyky nenoriu gyventi, noriu visai kitokio gyvenimo <...>. Netekau mylimo Zmogaus (jis nenumireé...),
as nezinau, kaip be jo gyvensiu, aplinkui tiek daug prisiminimy, daug jj primenanciy viety, kartu klausyta muzika
ir t. t. Nezinau, gal misy santykiai dar pasitaisys, bet nelabai tuo tikiu, ir toks dalykas vercia verkti. Aisku, daug kas
pasakyty, kad tai paauglystés reiskiniai, bet man taip yra pirma kartg, atrodo, dél jo viska padaryciau, kad tik jam
buty gerai. <...>. Tik nesakykite, kad viskas praeis, a$ viska pamirsiu. Ne, taip tikrai nebus. Draugés sako, kad pui-
kiai mane supranta, bet taip néra, jos to tikrai nepatyré, bent ne taip, kaip as. Esu labai jautri, greitai susigraudinu
ir tai mane ,,zudo". Kg man daryti, kaip pakeisti nuomone apie gyvenima, gal kur nors iSvaziuoti? Labai nenoriu
gyventi. Gal reikéty lankytis pas psichologg ar $iaip kur nors, bet nenoriu, kad tévai zinoty. Nes vieng kartg tikrai

pasidarysiu sau galg. Lauksiu atsakymo <...>.
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Antras laiskas

,,AS noriu mirti, nors man nieko netruksta...“

»Kaip manote, kaip galéciau pasitraukti? A$ noriu mirti, nors man nieko netriiksta. Turiu viskg — §eima, meile,
$ilumg. Man 16. Man neuztenka patirti dziaugsma. Man reikia kazko daugiau. Bet nezinau, ko. Pati nezinau, ko
as noriu i$ gyvenimo. Taip, noriu mirti. Galvoju, padarysiu taip: iSeisiu kokig dieng netikétai i$ Sio pasaulio. Ir visi
galvos, kodél a3 taip padariau. Nes a3 vaidinu. Siuo metu a$ esu bejége pries visa pasaulj, prie$ visa gyvenima. Bet
a$ esu bailé ir nepakelsiu rankos prie§ save. Visus taip nustebin¢iau. Niekas dél manes neverkty. Siame pasaulyje

esu viena. Ir a§ niekam nesakau. Nes nenoriu gadinti visy reikaly. Kaip manote, kaip galéciau pasitraukti?

Savizudisko mokinio konsultavimas

Specialistas, dirbantis su j savizudybe linkusiais mokiniais, turéty buti gerai pasiruo$es $iam darbui. Svarbu,
kad jis buty baiges savizudybiy prevencijos mokymus ir gerai iSmanyty vaiky ir paaugliy savizudybiy psichologija.
Kai mokinys uzsimena apie savo savizudiskas mintis, reikia greitai reaguoti j savizudybés grésme. Todél svarbu,
kad teikiantis pagalba specialistas bty kompetentingas ir jautriai reaguoty j uzuominas apie savizudybe. Ne ma-
ziau svarbu, kad specialistas galéty ramiai ir laisvai kalbéti apie visus slegiancius mokinj jausmus, susijusius su
ketinimu nusizudyti, taip pat gerai pazinty, jvardyty ir valdyty jam paciam kylancius jausmus.

Siame skyriuje pabandysime atskleisti, kokius jausmus konsultuojan¢iam specialistui gali kelti darbas su j sa-
vizudybe linkusiu mokiniu, ir aptarsime pagrindinius savizudisko mokinio konsultavimo ypatumus bei tai, kaip

suteikti jam pagalba.

Specialisto jausmai, dirbant su mokiniais, galvojanciais apie savizudybe

Konsultuoti galvojantj apie savizudybe mokinj - nelengva uzduotis bet kuriam specialistui. Todél tokiam dar-
bui verta, kiek jmanoma, pasiruosti i§ anksto. Specialistas turéty aiskiai Zinoti savo paties nuostata j savizudybes
ir tiketi, kad pagalba sumazins moksleivio savizudybés rizikg. Vykdant savizudybiy prevencija, patartina stebéti
save ir savo reakcijas. Specialistas turéty mokéti atpazinti savyje jvairius jausmus, tarp ju ir agresija. Savizudiskas
mokinys, daznai ir nenorédamas, gali provokuoti kity pyktj. Specialistas, kuriam sudétinga atpazinti savo paties
pyktj arba kuris labai daznai reaguoja pyk¢iu, gali turéti sunkumy, dirbant su i savizudybe linkusiais mokiniais.
Toks mokinys gali kelti specialistui priesiskumo jausmga, didinti jo pazeidziamumga. Konsultuojant, rysys tarp spe-
cialisto ir mokinio daznai yra gana glaudus. Kadangi j savizudybe linke mokiniai jauciasi beviltiskai, specialistas
gali jausti panasius jausmus. Labai svarbi yra savistaba ir specialisto sugebéjimas atpazinti savyje ne tik pyktj, bet ir
kitus jausmus, tokius kaip baimé, géda, neviltis, nerimas, kalté, priesiSkumas. Kai kontaktas geras, kai kuriais savo
jausmais galima dalytis su mokiniu. Tarkime, jeigu specialistas jaucia, kad mokinys jj provokuoja, apie tai galima
kalbétis konsultuojant (Leenaars, 1991, 2003).
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Pagrindiniai savizudisko mokinio konsultavimo principai (Leenaars,
1991; Kociunas, 1995; Polukordiené, 2003; Miller, 2011).

Pirmi penki savizudisko mokinio konsultavimo principai daugiau akcentuoja konsultacinio darbo su mokiniu
organizavima.

1. Konsultacijos turéty vykti dazniau negu kartg per savaite. Kartais, kai savizudybés rizika didelé, tai gali bati
2-3 susitikimai per savaite.

2. Konsultuojant nebutina grieztai laikytis jprasto konsultacijos laiko, t. y. konsultacija gali uztrukti ir ilgiau (kai
reikia - trumpiau), negu viena jprasta konsultaciné valanda. Taciau konsultacija neturéty trukti per ilgai ir netapti
dar vienu mokinj sekinanciu veiksniu.

3. Nesilaikoma konfidencialumo apie ketinima Zudytis.

Jeigu mokinys uzsimena apie savizudybe, specialistas negali zadeéti, kad $i informacija liks tik tarp juy. Verta
suprantamai paaiskinti mokiniui, kodél, kai iskyla grésmé gyvybei, specialistas negali laikytis konfidencialumo,
kodél noréty apie moksleivio savizudybés rizika informuoti ir jo tévus. Toks pokalbis turi bati apgalvotas, ak-
centuojant, kad yra daugiau Zmoniy, kuriems riipi mokinio sveikata ir saugumas, tarp jy ir mokinio tévai, pvz.:
,Zinau, nenori, kad pasakyc¢iau tavo tévams, kaip dabar jautiesi, ta¢iau tévams tu labai ripi, jie tave myli ir nori
padaryti viska, ka gali, kad tau padéty. Tikiu, kad jie noréty parodyti tau, koks svarbus jiems esi. Taciau jie negali
tau tinkamai padéti, kol nezino, kad galvoji apie savizudybe.*

4. Sudaroma saugumo sutartis.

Su i savizudybe linkusiu mokiniu verta sudaryti saugumo sutartj. Anksc¢iau buvo praktikuojamas zodinis susi-
tarimas (kontraktas), kad mokinys, kol lankosi pas specialista, nesizudys. Tuo tarpu saugumo sutarties esme suda-
ro specialisto ir mokinio aptarimas ir susitarimas, kg mokinys darys, kai jam kils min¢iy nusizudyti, pvz.: mokinys
paskambins geram draugui, pasikalbés su $eimos nariais ir pan. Tai parodo konsultuojamam mokiniui, kad speci-
alistas galés jam padeti tik tuo atveju, jeigu moksleivis sutiks bendradarbiauti ir jnes savo indélj i judviejy darba.

5. Darbas su j savizudybe linkusiu mokiniu yra aprasomas.

Jeigu mokinys konsultuojamas mokykloje, rekomenduojama, kad $is darbas bty apraomas. Specialisto uzra-
$uose turéty atsispindéti, kas yra daroma, kokiy priemoniy imtasi, mazinant mokinio savizudybés rizikg. Uzrasai

turéty bati saugiai laikomi specialisto kabinete, pasaliniams neprieinamoje vietoje.

Pagrindinés savizudisko mokinio konsultavimo gairés:

1. Ieskomos priezastys, kurios gali skatinti mokinio mintis apie savizudybe.

Konsultuojant j savizudybe linkusj mokinj, svarbu bandyti suprasti, kas skatina jo mintis apie savizudybe, ko-
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kie gali bati tokio elgesio motyvai. Gana daznai uz labiau matomy motyvy slypi Zymiai gilesnés priezastys, daznai
jos yra paties mokinio nesuvoktos. Todél specialistui reikia tam tikro laiko $iems motyvams i$siaiskinti ir suprasti.
Tarkime, minciy nusizudyti gali atsirasti, jeigu mokinys jauciasi nepajégus kontroliuoti savo gyvenimo. Tokiu
atveju savizudybé gali buti priemone kontrolés jausmui susigrazinti. Biina ir taip, kad savizudiskas elgesys tampa
budu artimiesiems nubausti, jiems priversti pasijusti kaltiems dél patirty nuoskaudy. Nagrinéjant savizudiskus
motyvus, gali padéti pateikiamas pavyzdys. Specialistas konsultuoja 13 mety paaugle, kurios tévai pries ketverius
metus i$siskyré, mergaité liko gyventi su mama. Jos tévas turi naujg drauge, jiems neseniai gimé kadikis, todél
tévas visai neberanda laiko susitikti su dukra. Paauglés mama susirado draugg ir daznai biina tik su juo. Mergaité
daug laiko praleidzia su draugais arba buina viena. Ji labai konfliktuoja su abiem tévais, neklauso jy. Stebint jy
santykius i$ $alies, gali atrodyti, jog mergaitei ripi, kad jg tiesiog palikty ramybéje ir kad ji yra abejinga tam, kas
vyksta tévy gyvenime. Taciau i$ tiesy mergaité labai pyksta, nes visi, kuriuos ji myli, jg palieka, todél paauglé jau-
Ciasi labai nesaugiai. Jai atrodo, kad tévai ja pamirSo, todél mergaité mégina susigrazinti tévy démesj bandydama
nusizudyti. Savizudybé Siuo atveju gali buti suprantama, kaip bandymas susigrazinti tévy meile arba kaip budas
jiems nubausti, sukeliant jiems kaltés jausma uz tai, kad abu pradéjo kurti naujus santykius, o mergaité sau vietos
juose neberanda. Isvardijome tik keletg priezasciy, galinciy turéti jtakos mintims apie savizudybe. Taciau kiekvie-
ng karta, dirbant su konkrec¢iu mokiniu, priezastys gali buti labai jvairios ir be galo individualios. Jeigu specialistui
pavyksta i$siaiskinti, kokios aplinkybés gali turéti jtakos ketinimui zudytis, didéja tikimybé, kad tokiam mokiniui
bus galima padéti.

2. Jvertinama mokinio sveikata.

Konsultuojant verta issiaiskinti, ar mokinys nesiskundzia kitais sveikatos sutrikimais, pvz., nemiga, galvos
skausmais, apetito praradimu ir pan. Vertinant mokinio sveikata, verta paklausti apie priklausomybe nuo ska-
tinamyjy priemoniy, t. y., ar mokinys vartoja alkoholj, narkotikus ir pan. Nemaziau svarbu yra issiaiskinti, kaip
mokinys reaguoja j jvairius stresg keliancius veiksnius, pvz., bloga pazymj, konflikta su klasés draugais ir pan.
Specialistas turéty mokéti jvertinti ir mokinio psichologine bukle, ypa¢ mokinio nuotaika: ar ji paskutiniu metu
keitési, ar mokiniui yra budingi pyk¢io, lindesio priepuoliai.

3. Konsultuojant svarbu uzmegzti gerg kontaktg su mokiniu.

Rekomenduojama, kad specialistas konsultuodamas buty empatiskas, palaikantis. Specialistas turéty aiskiai
suvokti mokinio logika ir tai, kodél konkre¢iam mokiniui savizudybé atrodo kaip vienintelé iseitis. Patartina kuo
labiau jsijausti | mokinio gyvenimo situacijg, pazitréti mokinio akimis j jo santykius $eimoje, klaséje, su bendra-
amziais. Geriau suprasti mokinj, galvojantj apie savizudybe, padeda ir tinkamai suformuluoti klausimai ar teigi-
niai, pvz.: ,Atrodo, kad $iuo metu jautiesi taip, tarsi tavo gyvenimas nebtty nieko vertas. Noréciau, kad padétum
man suprasti priezastis, dél kuriy taip jautiesi.“ Panasus teiginiai gali padéti mokiniui priimti specialisto pastangas

ji pazinti, suprasti ir padéti. Mokiniui svarbu pajusti, kad jis i$ tikryjy rapi specialistui.
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4. leskomos tinkamos iSeitys i$ slegiancios situacijos.

Didele specialisto ir mokinio bendro darbo dalj sudaro tinkamo problemos sprendimo biido paieska. Kaip jau
minéjome, savizudiskas mokinys neretai mato savizudybe kaip vienintelj savo problemy sprendimg. Specialistas
turi padéti mokiniui ieskoti ir rasti kitas tinkamas iSeitis i§ sunkios situacijos. Konsultuojant mokinj, svarbu aptik-
ti jo stiprigsias puses. Tai galime pavadinti iStekliy paieska. Todél patartina klausti mokinio, i$ ko jis galéty tikeétis
paramos — i§ Seimos nariy, artimyjy ar draugy. leskoti galvojancio apie savizudybe mokinio stiprybiy ir jomis
remtis yra efektyviau, negu nagrinéti tik jo konfliktines zonas. Specialisto darbas turéty palaipsniui mazinti mo-
kinio i$gyvenamg jtampa, atgaivinti jo vilties jausmg ir padéti suvokti, kad savizudybé néra vienintelis problemy
sprendimo budas.

5. Atkreipiamas démesys j mokinio jausmus.

Specialisto jsitraukimas, empatija, gebéjimas priimti ir suprasti mokinio jausmus padeda mokiniui pajusti savo
vertés jausma, atgauti viltj. Konsultuojant savizudiska mokinj, ypa¢ darbo pradzioje, specialistui gali atrodyti, kad
mokinys nenoriai lanko konsultacijas, atéjes nori anksciau baigti susitikimg, konsultacijos metu ilgai tyli, o j klau-
simus daznai atsako: ,Nezinau.“ Tai gali gasdinti specialista. Taciau toks mokinio elgesys dazniau rodo nerimg ir
pasimetima, uz kurio gali slypéti ir bandymas tikrinti, ar specialistas tikrai yra pasiruo$es priimti ir atlaikyti jo
sunkumus. Svarbu, kad specialistas iSreik$ty nuosirdy rapestj ir norg padéti. Tai palaipsniui leidzia mokiniui pati-
keéti, kad specialistas supranta jj ir jo skausma. Jeigu specialistas elgiasi ramiai, priima mokinio (ir savo) jausmus,
reaguoja j mokinio Zodzius su derama pagarba, mokinio jtampa mazéja. Svarbu, kiek leidzia galimybés, suteikti
mokiniui saugumo jausmg. Specialistas gali padéti mokiniui suvokti, patikéti, kad ir sudétingas problemas galima
spresti.

Linke j savizudybe zmonés, ypac jauni, neretai bijo prisiristi prie kito Zmogaus, vengdami tapti nuo jo pri-
klausomi (Polukordiené, 2003). Jei specialistui konsultuojant pavyksta tapti svarbiu asmeniu mokinio gyvenime,
formuojasi teigiamos priklausomybés, saugaus artimo kontakto su suaugusiu Zzmogumi patirtis. Tai mazina savi-

zudybés rizika.

Uzduotis

Seminaro dalyviai suskirstomi j grupeles po 3-5. Grupése nagrinéjama situacija: ,,Esate mokyklos pedagogas.
Prie$ pora savaiciy pastebéjote, kad jisy klasés auklétinis émé blogiau mokytis, praleisti pamokas, konfliktuoti
su mokytojais ir draugais. Anksciau tokiy problemy su juo nekildavo. Vaikinui yra 16 mety. Jo tévai pusei mety
iSvyko j uzsienj, vaikinas liko gyventi su seneliais, su kuriais santykiai blogi, vaikinas jaucia, kad jie jo nesupranta.
Jaunuolis turi vyresnj brolj, kurj labai gerbia ir laiko autoritetu. Brolis gyvena atskirai, turi savo Seima. Jasy auklé-
tinis meégsta sporta, lanko krepsinio treniruotes. Jaunuolis yra pakankamai pasitikintis savimi, turi savo gyvenimo

filosofija, pasizymi geru humoro jausmu. Pokalbio metu jis jums pasako, kad jau kurj laika jo galvoje sukasi mintys
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apie savizudybe. Vaikinui sunku jvardyti, kodél kyla tokiy minciy. Namuose jis daznai pasilieka vienas ir Zino vie-
ta, kur senelis laiko $aunamajj ginkla. Visa tai jums pasakoja, kaip didZiausig paslaptj, sako, kad labai jumis pasitiki
ir prago pazadéti, kad daugiau niekam to nesakysite.”

Klausimai, j kuriuos reikia atsakyti:

Kaip vertintumeéte vaikino savizudybés rizika?

Kaip jauciasi mokinys?

Kokiy jausmy jums gali kilti, bendraujant su $iuo mokiniu?

Kokias vaikino stiprigsias puses (iteklius) galima buty jzvelgti?

Ar sutinkate nesakyti niekam apie tai, ka iSgirdote i§ auklétinio?

Kokiy matote iSeiciy i$ vaikino situacijos?

Biitina pagalba po mokyklos bendruomenés nario savizudybés

Nei viena mokykla néra apsaugota nuo bendruomenés nario savizudybés. Kiekviena savizudybé sukrecia visa
mokykla, todél pagalba jos nariams yra bitina, o mokykla turéty buti tam tinkamai pasiruosusi. Mokiniai ir mo-
kytojai daznai pasimeta ir nezino, kaip geriausia elgtis tokioje situacijoje. Todél itin svarbu, kad kiekviena mokykla
i§ anksto numatyty, ka darys, jeigu nusizudys jos bendruomenés narys. Patartina turéti parengta detaly veiksmy
plang, jeigu kas nors nusizudyty. Svarbu, kad i§ anksto bity numatyta, kokie Zzmonés sudarys krizés valdymo
komanda, kokios bus kiekvieno komandos nario atsakomybés sritys. ISsamia informacijg apie kriziy valdymo
komandos sudétj ir jos nariy vaidmenis galima rasti misy anksciau parengtoje metodinéje medziagoje ,,Kriziy
valdymas mokyklose® (2010).

Po jvykusios savizudybés svarbu $ig krize jveikti ir padéti mokyklos bendruomenei grjzti j jprastg gyvenimo ir
funkcionavimo lygj. Pagalba, kuri yra teikiama, nusizudZius bendruomenés nariui, vadinama postvencija.

Kiekviena savizudybé labai paliecia nusizudziusiyjy artimuosius, jy draugus, kolektyva, todél mokykla turéty
suteikti pagalba labiausiai savizudybés paveiktiems mokiniams. Yra pastebéta, kad nusizudzius mokiniui ar mo-
kytojui, didéja savizudybiy toje pacioje bendruomenéje tikimybé. Todél savizudybés paveiktiems mokyklos ben-
druomenés nariams turi buti siiloma psichologiné ir emociné parama. Be to, mokyklos kriziy valdymo funkcijas

atliekancios struktiiros turéty numatyti, kaip uzkirsti kelig galimoms savizudybéms (Miller, 2011).
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Priemonés, kuriy turéty imtis kriziy valdymo funkcijas mokykloje
atliekanti struktara, kai mokykloje jvyko savizudybé (Miller, 2011)

1. Susaukiama kriziy jveikimo komanda.

Kai mokyklos administracija suzino apie mokyklos bendruomenés nario savizudybe, skubiai susaukiama kri-
ziy jveikimo komanda.

2. Patikslinamas mirties faktas.

Rekomenduojama kriziy komandos koordinatoriui patikslinti, kokia yra mirties priezastis ir ar tikrai mirtis
jvyko dél savizudybés. Svarbu, kad konstatuojant mirties priezastj buty remiamasi keliais patikimais $altiniais.
Geriausia, kai komandos koordinatorius patvirtintg informacija gauna i§ policijos pareigiiny, mediky, taip pat
pasikalbéjes su mirusiojo $eimos nariais. Tais atvejais, kai apie savizudybe pranesa mokyklos bendruomenés na-
riai: mokiniai, mokytojai ar mokyklos personalas, biitina informacija patikslinti, prie$ paskelbiant jg viesai. Svarbu
neskubeéti skleisti informacijos bendruomenei, kol ji néra oficialiai patvirtinta.

3. Ivertinama, kokig jtaka mokyklos bendruomenei gali turéti jvykusi savizudybé ir numatoma kriziy postven-
cija.

Kriziy jveikimo komandos darbas turéty prasidéti nuo jvertinimo, kokia jtakg mokyklos bendruomenei gali
turéti jvykusi savizudybé ir kiek tiksliai zmoniy ji paveiké. Tokiy zmoniy skaic¢ius gali svyruoti nuo keliy atskiry
individy iki visos mokyklos bendruomenés (tai priklauso ir nuo to, kiek nusizudes asmuo buvo zinomas, populia-
rus, svarbus mokykloje). Svarbu aptikti visus, kuriuos $i savizudybé paveikeé labiausiai — nustatyti tiksly mokiniy
ir mokytojy skaiciy. Tik tuomet postvenciné pagalba bus tinkamai atlikta.

Patartina atsizvelgti j tai, kada jvyko nelaimé (tikétina, kad maziau paveiks bendruomeng savizudybeé, jvykusi
per atostogas, negu mokslo metais). Taip pat svarbu iSsiaiskinti, ar mokykloje yra buve savizudybés atvejy? Jeigu
taip, svarbu issiai$kinti, ar mokyklos bendruomenei buvo suteikta pagalba, ar pavyko aptikti Zmones, kurie buvo
labiausiai paveikti nelaimés, kokiy priemoniy émési mokykla, kad suvaldyty krize. Jeigu mokykloje yra buve savi-
zudybés atvejuy, tikétina, kad mokyklos bendruomené bus labiau sukrésta nelaimés.

4. Informacija apie netektj prane§ama mokyklos personalui.

Kriziy komanda turéty informuoti apie jvykj mokyklos darbuotojus. Geriausia, jeigu informacija juos pasiekia
kiek jmanoma greic¢iau, pirmomis valandomis po jvykusios nelaimés. Rekomenduojama, kad mokytojai surinkty
visg reikalingg informacija apie jvykj ir informuoty mokinius apie jvykusig savizudybe. Taciau jeigu yra mokytojy,
kurie yra labai sukreésti, nepatartina, kad jie pranesty mokiniams apie jvykj. Pasitaiko, kad dalj mokytojy stipriai
paveikia jvykusi savizudybé, tai nataralu. Tokiu atveju svarbu neversti §iy mokytojy kalbétis su mokiniais ir teikti
jiems emocing paramag. Jeigu mokytojai yra sukrésti, jiems patiems deréty pasitlyti pagalbg. Mokinius reikéty
informuoti tik tada, kai yra parengtas oficialus informacinis pranesimas apie netektj. Tokj pranes$ima, surinkus

reikalingg informacija, parengia mokyklos kriziy komanda.
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5. Susisiekiama su nusizudziusiojo $eimos nariais. Jiems i$reikiama uZuojauta ir pasiiloma parama.

Kai tik pavyksta patikslinti informacija apie netektj, patartina kriziy komandai susisiekti su mirusiojo $eima.
Svarbu isreiksti uzuojauty ir pasialyti pagalbg. Pokalbis galéty skambéti taip: ,, Mums labai gaila dél to, kas nutiko
jusy stinui, uzjauciame jus. Galvojame apie jus ir jisy Seimg. Jeigu galétume kuo padéti, tiesiog pasakykite. Neno-
rime jusy dabar trukdyti, taciau esame pasirenge jums padéti, jeigu tik prireiks pagalbos.“ Kalbant su nusizudziu-
siojo Seima, deréty vengti vertinanciy pasisakymy ar bandymo guosti, remiantis religiniais jsitikinimais, pvz.: ,,Tai
buvo Dievo valia®; ,,Dabar jasy stnus (dukra) yra ten, kur geriau®; ,,Tai tik laiko klausimas, kada jums palengvés.*
Tokie Zodziai gali erzinti ir skaudinti Seima.

6. Aptariama su nusizudziusiojo tévais, kokia informacija apie netektj bus pateikiama mokyklos bendruomenei.

Kriziy komandai vertéty aptarti su mirusiojo tévais, kokig informacija, susijusig su mirties aplinkybémis, ga-
lima perduoti mokyklos bendruomenei. Pasitaiko, kad tévai praso neatskleisti, kad mirtis jvyko dél savizudybés.
Jeigu taip nutikty, rekomenduojama kalbétis su $eimos nariais apie tai, kad sunku buty §j fakta laikyti paslaptyje.
Tikétina, kad vienokiu ar kitokiu badu dalis mokiniy ir mokytojy suzinos tikraja mirties priezastj. Tam, kad ben-
druomené jaustysi saugi, geriau, kad visi jos nariai gauty vienoda informacija apie jvykj.

7. Parengiamas informacinis pranesimas bendruomenei apie jvykusig nelaime.

Po susitikimo su nusizudziusiojo tévais ir Seimos nariais mokyklos kriziy komanda turéty priimti sprendima,
ka tiksliai sakyti mokyklos bendruomenei, mokytojams, mokiniams, jy tévams, personalui, Ziniasklaidai. Svarbu
ilgai neatidélioti mokyklos bendruomenés informavimo apie netektj. Kuo ilgiau delsiama, tuo jvairesniais gandais
gali apaugti informacija. Toliau apraSoma, kas turéty nuskambeéti vieSame pranesime bendruomenei apie jos nario
savizudybe:

Aiskiai jvardijama, kad mokinio ar mokytojo mirtis jvyko dél savizudybés. Jvardijamas tik faktas, neminint
detalaus savizudybés bado.

Pabréziama, kad tai liidna ir pribloskianti Zinia, palieCianti visg bendruomene.

Pateikiama konkreti informacija apie pagalbos galimybes, kur ir kada tiksliai bus prienami psichologinés ir
emocinés paramos specialistai. Bendruomené turi buti informuota, kad kiekvienas norintis gali pasikalbéti su
specialistais ir zinoti, kur juos rasti. Gerai, kai pagalba yra prieinama visg diena, tol, kol yra poreikis.

Pranesime vengiama vertinti mirusjjj.

Akcentuojama, kad jvykis yra liidnas, taciau iS $ios nelaimés galima ir pasimokyti.

Akcentuojama, kad savizudybés galima i§vengti, o sunkumus galima spresti.

Informuojama, kad mokiniai norintys dalyvauti laidotuvése, gali tai padaryti (nepatartina mokyklai organizuo-
ti grupinio éjimo j laidotuves, svarbu, kad mokiniai patys isreik$ty norg dalyvauti).

8. Priimamas sprendimas, kaip bus pranesta apie jvykusia savizudybe.

Po to, kai informacija apie jvykusig savizudybe yra parengta, svarbu nuspresti, kaip ja pateikti (telefonu, inter-

netu, laisku, per pamokas). Rekomenduojama pranesti moksleiviams apie jvykj kuo greiciau.
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9. Informuojami mokiniai.

Tai, kaip bus pranesama mokiniams, apie jvykusig savizudybe, yra labai svarbu. Patartina vengti vieSo, masinio
mokyklos administracijos pasisakymo, dalyvaujant visai mokyklai. Kur kas geriau, kai mokiniai apie savizudybe
suzino mazesnémis grupémis, pvz., klaséje; kai apie jvykj jiems pasako mokytojas, kuris palieka laiko ir erdvés
mokiniy klausimams ir pokalbiui. Jeigu mokytojui sunku pasakyti, kas nutiko, jis gali perskaityti parengta prane-
$img apie jvykj. Tikétina, kad mokiniai, iSgirde apie jvykusig savizudybe, turés klausimy mokytojams. Gerai, kai
yra laiko parengti atsakymus i§ anksto ir juos aptarti su kriziy jveikimo komanda. Dazniausiai uzduodami tokie
klausimai:

Kodél zmogus nusizudé?

Koks buvo savizudybés budas?

Kas zmogy gali privesti prie savizudybés?

Ar yra kazkas, kg galima kaltinti dél to, kas nutiko?

Ar galima ant to zmogaus pykti, smerkti jj?

Ka daryti, jeigu klasés draugas uzsimena apie savizudybe?

10. Organizuojamas susirinkimas su mokyklos administracija.

Per susirinkimg aptariama, kg mokykla daro, istikus krizei, ir kg dar gali padaryti. Toks susirinkimas leidzia
mokyklos administracijai pakalbéti apie jvykj, pasidalyti, kaip jauciasi dél to, kas nutiko.

11. Nustatomi labiausiai emociskai paveikti mokiniai, jiems siiloma psichologiné parama.

Kriziy jveikimo komanda, jvykus savizudybei, iesko labiausiai jos paveikty Zmoniy. Verta sudaryti labiausiai
emociskai paveikty mokiniy ir mokytojy sarasa (jy skaiciy ir pavardes). Tarkime, jeigu savizudybé jvyko moky-
klos teritorijoje, labiausia paveikti bus tie mokiniai ir mokytojai, kurie rado kiing. Tikétina, kad tarp labiausiai
paveikty bus nusizudziusiojo klasés draugai, artimi biciuliai. Jeigu nusizudé mokytojas, labiausia paveikti bus jo
artimi kolegos, auklétiniai. Jiems yra sitiloma psichologiné parama. Ji gali buti taikoma ir individualiai, ir grupé-
mis. Geriausia, kai kriziy intervencija atliekama praéjus ne daugiau kaip 24 val. po jvykio. Svarbu, kad psichologai
buty lengvai pasiekiami $iai zmoniy grupei.

13. Parama mokyklos personalui ir moksleiviams.

Pirmoji pagalba mokyklos bendruomenei, jvykus savizudybei, galéty buti kriziy intervencijos klaséje metodas.
Taikant §j metoda, galima jvertinti, kurie Zmonés yra labiausiai emociskai paveikti jvykusios savizudybés, jiems
gali prireikti individualios pagalbos. Kriziy intervencijos klaséje tikslas — padéti dalyviams iSsipasakoti, kalbéti
apie savo krizines reakcijas ir pajusti didesnj bendruma. Kitas panasus metodas, kuris Lietuvoje yra pakankamai
populiarus, tai psichologiné apklausa. Sis metodas duoda galimybe krizés istiktiems Zmonéms pasidalyti savo

mintimis ir jausmais, i$girsti, kaip jvykj vertina kiti, aptarti tolimesnés pagalbos galimybes.
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Kriziy intervencija klaséje yra labiau pritaikyta mokykloms ir mokykliniam amziui, jos struktiira yra paprastes-
né, negu psichologinés apklausos metodo struktara. Placiau apie kriziy intervencijos klaséje metoda ir psichologi-
ne apklausg, jy struktiirg ir taikyma galima paskaityti misy metodinéje medziagoje ,,Kriziy valdymas mokyklose®
(2010), skirtoje mokykly kriziy valdymo komandoms.

14. Veiklos, skirtos nusizudziusiojo atminimui pagerbti, organizavimas.

Daugelis Zmoniy gali i§reiksti norg pagerbti nusizudziusjjj. Neretai vieSoje vietoje mokykloje yra pakabinama
nusizudziusiojo nuotrauka, prie jos neSamos gélés, uzdegamos zvakés. Tokia vieta daznai primena nusizudziu-
siajam skirtg altoriy ir per daug pabrézia savizudybe, kaip problemos sprendimo biida. Rekomenduojama vengti
tokios praktikos. Geriau, kai pagarba mirusiajam yra iSreiskiama darbais ar veikla. Tai gali bati dalyvavimas mi-
rusiojo laidotuvése, finansiniy auky rinkimas savizudybiy prevencija vykdanc¢ioms organizacijoms, fondo, uzsii-
mancio savizudybiy prevencija, jkirimas ir pan.

Atliekant postvencijg, svarbu tinkamai informuoti zZiniasklaida. Informacija, kuri yra pateikiama Ziniasklaidai,
turéty buti kiek jmanoma neutrali, patartina vengti dramati$ky ar idealizuojanciy fraziy. Nerekomenduojama
iSsamiai aprasyti jvykusios savizudybés. Paaugliai yra pazeidziami ir jautras, todél verta atrinkti, kurig informa-
cija galima atskleisti. Kita vertus, daug kas priklauso ir nuo miisy poziirio j ziniasklaida. Manoma, kad tinkamai
informuota Ziniasklaida gali prisidéti prie postvencijos darbo. Todél ne visais atvejais reikia vengti ir bijoti Zurna-
listy. Jie gali vykdyti itin svarbig edukacing uzduotj, t. y. informuoti visuomene¢ apie savizudybés rizikos veiksnius,
galimybe gauti pagalba ir pan. Verta pasidziaugti tuo, kad internetiniai Ziniy portalai, pvz., ,Delfi", greta straipsniy
apie savizudybes, skelbia ir informacija apie psichologinés ir emocinés paramos galimybes Lietuvoje.

Tragisko mokyklos bendruomenés nario savizudybés fakto pakeisti negalime, taciau galime keisti visuomenés
poziiirj j savizudybes. Cia gali padéti ir Zurnalistai. I$samig informacija apie tai, kaip bendrauti su ziniasklaida ir
parengti pranesimg spaudai, galima rasti praktiniame vadove ,,Kriziy valdymas mokyklose“ (2010).

Apibendrinant verta paminéti, kad mokykloje, jvykus savizudybei, postvencija tampa bttina. Kai kriziy valdy-
mo funkcijas atliekanc¢ios mokyklos struktaros i§ anksto gerai pasirengia tokiai veiklai, tuomet sklandziai dirba
kriziy jveikimo komanda, profesionali parama suteikiama visai mokyklos bendruomenei. Efektyvi postvencija

tampa ir efektyvia savizudybiy prevencija.

Uzduotis

Seminaro dalyviai suskirstomi j grupeles po 3-5. Grupéms pateikiama tokia situacija: Nusizudé gerai visai
mokyklai zinomas mokinys. Si Zinia yra jau patvirtinta, kriziy komanda parengé informacija apie jvyki. Atéjote j
pamoka ir ka tik pasidalijote Zinia apie nelaime su klase. Mokiniai yra pasimete, turi daug klausimy. Pabandykite

parengti atsakymus j dazniausiai mokiniy uzduodamus klausimus:
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Kodél Zzmogus nusizudé?

Koks buvo savizudybés budas?

Ar yra kazkas, ka galima kaltinti dél to, kas nutiko?
Ar galima ant nusizudziusiojo pykti, jj smerkti?

Ka daryti, jeigu klasés draugas uzsimena apie savizudybe?

Psichologinés pagalbos galimybés Lietuvoje

Lietuvoje daugéja tarnyby, teikianciy psichologing bei psichoterapine pagalbg ir emocine parama. Kiekvie-
name psichikos sveikatos centre yra galimybé konsultuotis su psichologu ar psichiatru. Daugelyje mokykly yra
jsteigtas psichologo etatas. Moksleiviai turi galimybe konsultuotis su savo mokyklos psichologu arba kreiptis pa-
galbos j Psichologine pedagogine tarnyba. Pastebéjome, kad Zmonés daznai nezino, kuo skiriasi psichologo, psi-
choterapeuto ir psichiatro pagalba. Siy specialisty pavadinimai ir darbo turinys daug kam atrodo panasis, todél
trumpai aprasysime jy esminius skirtumus.

Psichiatras — gydytojas, turintis aukstajj medicininj i$silavinimg. Baiges medicinos studijas, gydytojas tesia
mokslus psichiatrijos srityje ir jgyja gydytojo psichiatro specializacija. Toks asmuo turi LR sveikatos apsaugos
ministerijos i§duotag licencijg. Psichiatras uzsiima psichikos sutrikimy diagnostika, jy gydymu, gali iSrasyti vaisty
receptus. Prie§ diagnozuodamas psichikos sutrikimga, psichiatras gali atsizvelgti ir j psichologo atlikty psichodia-
gnostiniy testy rezultatus. Dazniausiai psichiatras pacientus gydo vaistais.

Psichologas — asmuo, jgijes aukstajj psichologinj i$silavinimg. Sis specialistas uzsiima psichologiniu konsultavi-
mu, t. y. teikia psichologine pagalba, esant santykiy ar asmeninéms problemoms. Psichologas gali atlikti psichodi-
agnostika — naudodamas psichologinius testus tirti ir jvertinti psichikos procesus, tokius kaip démesj, atminti,
mastyma, intelekta, nustatyti emocinés sferos ypatumus ar asmenybés bei tarpasmeniniy santykiy sistemos bruo-
zus, tokius kaip saves vertinimas, gebéjimas uzmegzti bei palaikyti santykius ir kt. Psichologas néra gydytojas, jis
nenustato psichikos sutrikimo diagnozés, negali gydyti vaistais, iSrasyti recepto.

Psichoterapeutas — tai gydytojas (dazniausiai psichiatras) ar psichologas, kuris po aukstojo mokslo baigimo ir
specializacijos dar papildomai mokési ir baigé podiplominiy studijy psichoterapijos mokymosi programa vie-
noje i§ dabartiniy psichoterapijos mokykly, kur mokslas paprastai trunka ne maziau kaip trejus metus. Visas
$ios srities specialisto pavadinimas - psichiatras psichoterapeutas arba psichologas psichoterapeutas. Lietuvoje
psichoterapeutus dazniausiai rengia §iy psichoterapijos pakraipy atstovai: egzistencinés terapijos, psichoanaliti-
nés (psichodinaminés) psichoterapijos, gestalto terapijos, kognityvinés elgesio terapijos, individualios (Adlerio)
psichologijos, analitinés psichologijos. Psichoterapeutas taiko terapija pokalbiu, padédamas klientui suvokti jo

psichikoje vykstancius procesus, lemiancius vienokius ar kitokius elgesio motyvus, emocines ir tarpasmeniniy
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santykiy problemas; padeda rasti sveikesnius funkcionavimo budus. Psichoterapija taikoma, kai yra psichikos
sutrikimy, sergant somatinémis ligomis; sveikiems Zzmonémes, turintiems psichologiniy problemy, trikdanciy jy
gyvenimg, ar norintiems geriau suprasti savo vidinj pasaulj, elgseng ir siekiantiems pilnavertiskiau gyventi.

Néra paprasta atskirti, kada taikoma psichoterapija, o kada psichologinis konsultavimas, nes tie patys profesi-
niai jgadziai reikalingi tiek konsultuojant, tiek uzsiimant psichoterapija. Vienu ir kitu atveju taikomos panasaus
poveikio kontakto procediiros, darbo metodai. Neretai psichologinis konsultavimas ir psichoterapija yra tarsi si-
nonimai. Pabandysime trumpai apibrézti abu terminus ir atskleisti, kas juos skiria.

Psichoterapija daugiau orientuota j sunkesnius asmenybés, emocijy ir santykiy sferos sutrikimus. Psichotera-
peutui dazniau tenka dirbti pasitelkiant klinikinj (susijusj su ligos simptomais) mastyma. Psichoterapija paprastai
trunka ilgiau (nuo keliy ménesiy iki keliy mety), orientuota j ilgalaikius kliento asmenybés pokycius. Psichotera-
peutas kartu su klientu per terapinj pokalbj tiria ir analizuoja kliento problemas, simptomus ir jy rysj su tarpas-
meniniais santykiais vaikystéje ir tuo, kas vyksta dabar. Psichoterapija padeda jsisgmoninti nesuvoktus jausmus,
isgyvenimus (Kocitnas, 1995).

Psichoterapija gali buti individuali ir grupiné. Individuali psichoterapija labiau tinka tais atvejais, kai kalbame
apie problemas, kurios nedaro neigiamos jtakos visy tarpasmeniniy santykiy sistemai, o yra labiau susijusios su
konkre¢iam zmogui budingais i§gyvenimais ir problemomis. Grupiné psichoterapija paprastai taikoma spren-
dziant tarpasmeniniy santykiy sunkumus, kai Zzmogaus problemos labiau priklauso nuo nesékmingy tarpasmeni-
niy santykiy (Polukordiené ir kt., 2004). Asmuo, lankydamas grupine psichoterapija, turi galimybe pamatyti save,
savo santykius ir problemas kity akimis.

Psichologinis konsultavimas orientuojasi j kliniskai sveikg asmenybe, daugiau taikomas Zzmonéms, turintiems
kasdienio gyvenimo psichologiniy sunkumy. Tai mokymosi ir santykiy mokykloje problemos; pasitikéjimo savi-
mi, savigarbos stoka; sunkumai, priimant sprendimus, uzmezgant ir palaikant tarpasmeninius santykius; jvairis
konfliktai, darbo, santuokos ir Seimos problemos. Psichologinis konsultavimas nukreiptas daugiau j kliento da-
bartinius iSgyvenimus ir jo ateities planus. Pagalba teikiama kalbantis, per pokalbj aptariama problema, dél kurios
kreipési klientas.

Konsultuojant siekiama keisti kliento elgesj, kad jis gyventy pilnavertiskai ir baty patenkintas savo gyvenimo
kokybe. Ugdomi jgudziai reikalingi problemoms spresti, klientas mokosi uzmegzti ir palaikyti lygiavercius tarpas-
meninius santykius. Dazniausiai konsultavimo trukmeé yra trumpesné negu psichoterapijos ir tgsiasi nuo vieno iki
15 susitikimy.

Psichologai konsultantai ir psichoterapeutai dazniausiai su klientais susitinka 1 kartg per savaite. Vienas susiti-

kimas trunka nuo 45 iki 60 min. Konsultacija vidutiniskai kainuoja nuo 50 iki 200 lity.
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Uzduotis

Seminaro dalyviai suskirstomi j grupeles po 3-5. Grupéms pateikiama tokia uzduotis: [sivaizduokite, kad mo-
kykloje, kurioje dirbate, nusizudé mokytojas. Jums dél Sios netekties yra labai liidna, nes su nusizudziusiuoju
siejo glaudus rysys, jiis buvote draugai. Dabar vis dazniau kaltinate save, kad laiku nepastebéjote draugo bédos, jus
slegia kaltés jausmas. Jkyriai mintyse kartojasi vienas paskutiniy pokalbiy su nusizudziusiuoju, kai jis jums pasake,
kad ilgiau negali taip gyventi, kad jam viskas atsibodo, ir netrukus jis i$vyks j ilga kelione. Dabar jis jau suprantate,
kad draugas kalbéjo apie savizudybe. Bijote apie tai prasitarti kitiems. Jisy sveikata ima blogéti, praradote apetita,
sunkiai uzmiegate. Paskutines kelias naktis sapnavote draugg. Kartais viduryje pamokos turite ieiti, nes pradeda
nevalingai tekéti asaros. Girdéjote, kad tokiais atvejais gali padeéti pokalbis su psichologu, taciau bijote kreiptis.
AtsakyKkite j $iuos klausimus:

Dél ko jums taip baisu kreiptis j psichologa?

Kas padrasinty nueiti pas psichologa?

Jsivaizduokite, kad $i istorija nutiko jisy artimajam, kaip bandytuméte jam padeéti?

[$tekliai

Vilniuje, Jaunimo psichologinés paramos centre (JPPC) veikia Kriziy jveikimo centras, kuriame teikiama skubi
nemokama psichologiné pagalba. Paslaugos yra prieinamos visiems besikreipiantiems, neribojant amziaus. Pagal-
bos budai:

- Skubi nemokama psichologo pagalba asmenims, atvykusiems j centra (Rasy g. 20, Vilnius), skambinantiems
telefonu 8 640 515 55 arba per skaipg, rasantiems laiskus el. pastu info@krizesiveikimas.lt.

- Nemokamos testinés psichology konsultacijos zmonéms, galvojantiems apie savizudybe, patyrusiems kom-
plikuotas netektis.

- Paramos grupés nusizudziusiyjy artimiesiems ir kitas netektis iSgyvenantiems Zzmonéms.

Daugiau informacijos apie $io centro paslaugas galima rasti interneto svetainéje www.krizesiveikimas.lt

Pirmoji Lietuvoje interneto svetainé Zzmonéms, patyrusiems netektis, - www.gedintiems.lt. Sioje svetainéje ga-
lima skelbti mirusiy artimyjy nuotraukas, rasyti prisiminimus apie juos, dalytis su kitais svetainés lankytojais
netekties skausmu ir atsiliepti j kity Zmoniy isgyvenimus. Interneto svetaine sukaré ir prizitri Jaunimo psicholo-
ginés paramos centras.

Moksleiviams pagalba yra prieinama mokyklose ir Psichologinése pedagoginése tarnybose (PPT). Ten dir-
bantys psichologai konsultuoja jvairiy sunkumy turincius vaikus ir moksleivius, jy tévus ir mokytojus, atlieka
psichologinj vaiky ir jaunimo jvertinimg. Psichologinéje pedagoginéje tarnyboje dirba ne tik psichologai, bet ir
specialieji pedagogai bei logopedai.
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Emocine paramg telefonu ir laiskais teikia parengti $iam darbui savanoriai. Lietuvos telefoniniy psichologinés
pagalbos tarnyby asociacija yra nevyriausybiné organizacija, vienijanti Lietuvoje veikiancias emocinés paramos
tarnybas. Konkreciy telefoniniy tarnyby numerius ir jy darbo laikg galima rasti adresu www.klausau.lt.

Jaunimo psichologinés paramos centro interneto svetainés skaitykla www.jppc.It (skiltis ,,Skaitykla“). Cia gali-
ma rasti knygy apie kriziy valdyma ir savizudybiy prevencija: ,,Psichologinés krizés ir jy jveikimas® (Polukordiené,

2003); apie netektis: ,,Netekciy psichologija“ (Polukordiené, 2008).
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SAVIZUDYBIU PREVENCIJOS SPECIALISTAS

Socialinés informacijos bankas - tai duomeny bazé, kurioje galima rasti informacijos apie psichologing ir so-
cialine pagalbg visoje Lietuvoje ($iuo metu yra informacija apie 700 organizacijy). Jaunimo psichologiné paramos
centras kaupia ir kiekvienais metais atnaujina duomeny baz¢ www.jppc.lt skiltis ,,Socialinés informacijos bankas®).

Knygoje ,,Sielvartas po savizudybés® aprasomi autentiski nusizudziusiyjy artimyjy pasakojimai, jy isgyvenimai.
Autoré atspindi, kokig jtaka Zmogaus gyvenimui turi artimojo savizudybé, kokios pagalbos tikisi nusizudziusiyjy
artimieji, paneigia klaidingas nuostatas j savizudybe. Knyga skirta ne tik tiems, kuriy artimieji nusizudé, bet ir
specialistams, dirbantiems kriziy valdymo srityje. Knygos autoré — Danijos rasytoja ir Zurnalisté Inger Annenberg.

Sis skyrius — tai bandymas grizti prie saves. Savizudybiy prevencija, intervencija, postvencija atlieka konkretiis
zmoneés — psichikos sveikatos specialistai, mokykly kriziy valdymo funkcijas atliekanciy struktiry ir komandy na-
riai. Tai zmonés, kurie, kaip ir visi, turi savo gyvenimo filosofija, tikéjimg, nuostatas j jvairius gyvenimo reiskinius,
asmenines savybes, savo sveikatos, kompetencijos, socialinio veiksmingumo galias ir ribas.

Norime aptarti du dalykus: pirmg - savizudybiy prevencijos darbuotojo nuostatas j savizudybe, gyvenimg ir
mirtj, asmenines savybes; antra — emocine parama, kuri batina kiekvienam savizudybiy prevencijos darbuotojui,

teikian¢iam pagalbg savizudybiy atvejais.

Savizudybiy prevencijos specialisto nuostatos ir rekomenduotinos
asmeninés savybés

Kiekvienas Zmogus galvoja apie gyvenimg ir mirtj, kiekvienas Zmogus yra pagalvojes apie savizudybe - ar
sunkig savo gyvenimo akimirka, ar galvodamas apie tai, kg daryty, jei patekty j kankinancia ir neiSvengiama mirtj
nesancia gyvenimo ir sveikatos situacija. Ypac¢ paauglystéje dazng aplanko kersto ar nusivylimo gyvenimu fanta-
zijos, kai $mékscioja ir galimos savizudybés, mirties, savo paties laidotuviy vaizdiniai, kurie tampa sunkiy jausmy
iSreiskimo pavyzdziais. Tai liudija, kad savizudi$ky impulsy (ir norg mirti) turi visi Zmonés. Tik jprastai ir nor-
maliai besijau¢ianc¢iam Zmogui $ios mintys ar fantazijos - tai tik labai tolimi savizudi$ky impulsy at$vaitai, kurie
yra labai fragmentiski ir visiskai atitritke nuo realaus noro juos vystyti, juolab jgyvendinti. Esant tokiai buisenai,
zmogui savizudiski impulsai nepasireiskia. Ta¢iau tam tikromis sunkiomis ir emociskai reikSmingomis gyvenimo
situacijomis, esant tam tikriems asmenybés ir aplinkybiy ypatumams, savizudiski impulsai gali sustipréti. Kriziy
jveikimo, savizudybiy prevencijos specialistai, bendraujantys su Zzmonémis, galvojanciais ar ketinanciais nusizu-

dyti, bandziusiais Zudytis, turi labai gerai pazinti, suvokti ir gebéti atspindéti savo asmeninj santykj su mirtimi ir
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su savizudybe, taip pat gebéti objektyviai spresti apie savo paciy sugebéjima teikti pagalba savizudybés krizés atve-
jais. Jei dél jvairiausiy gyvenimo aplinkybiy atsitinka taip, kad specialisto nuostata i savizudybe tampa vis labiau
teigiama, jei jo paties priestara tarp noro gyventi ir mirti ima krypti i nenora gyventi ir savizudiski impulsai stipre-
ja, tai labai rimtas signalas, kad reikia nutraukti darbg kriziy jveikimo ir savizudybiy prevencijos srityje ir pac¢iam
ieSkotis pagalbos. Nes tokiu atveju rizikuojama nesuteikti pagalbos kitam, taip pat pakenkti ne tik savo klientams,
bet ir sau paciam. Bet kokie miisy paciy nesuvokti, nepriimami, slopinami ar slepiami autodestruktyvis impulsai
kontaktuojant su klientu gali tapti arba didele nesupratimo siena, uzgoziancia realy kliento ir situacijos matyma,
arba erdve, kurioje néra riby, palaikanciy nuostatg ir tikéjimg gyventi.

Todél savizudybiy prevencijos specialistui verta susipazinti su toliau pateikiamu siektinu kriziy jveikimo ir
savizudybiy prevencijos specialisto nuostaty ir asmeniniy savybiy sarasu, kuris sudarytas remiantis misy paciy
daugiamete kriziy jveikimo ir savizudybiy prevencijos srities praktika bei atsizvelgiant j literatiiroje nurodomas
siektinas psichologo konsultanto, psichoterapeuto ir kity psichikos sveikatos specialisty savybes (Kotler, 2002;

Rogers, 2005; Kocitnas, 1995; Polukordiené, 2003).

Tinkamos nuostatos:

Teigiama nuostata j gyvenimg (neigiama nuostata j savizudybe kaip iseitj), jo sunkumy jveikimga.

Tikéjimas ir pasitikéjimas savo ir kity noru gyventi; savimi ir Zmogumi, kuriam padeda.

Tikéjimas atliekamo darbo prasme.

Pozitiris { zmogy kaip j asmenybe, o ne kaip j savizudiska atvejj ar prevencinio poveikio medziaga.

Sugebéjimas gerbti galvojancius ir galvojusius kitaip. Sugebéjimas priimti nuostata, kad savizudiskas Zzmogus
gali likti ambivalentiskas dél savizudybés arba net nusizudyti.

Siektinos asmeninés savybés:

Suvokimo realistiskumas, gebéjimas kelti realistiskus tikslus.

Sugebéjimas imtis adekvacios atsakomybeés.

Gebéjimas islaikyti jtampa ir toleruoti neapibréztuma.

Gera savikontrolé ir elgesio pusiausvyra.

Adekvaciai iSgyvenamas kaltés jausmas.

Sugebéjimas buti atviram - pirmiausiai sau, savo jausmams; kitiems Zmonéms.

Autentiskumas - gebéjimas buti nuosirdziam.

Atitikimas tarp to, kas jauciama viduje, ir to, kas pranesama iSoriskai.

Sugebéjimas priimti greitus, lankscius, kiirybingus, adekvacius situacijai sprendimus.

Kantrumas ir taktas.

Gebéjimas buti ryztingam ir kelti kity Zmoniy pasitikéjima.
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Sugebéjimas isklausyti ir atjausti.

I$vystyta empatija — sugebéjimo jausti kitg, gebéjimas atsistoti j kliento pozicija, suprasti jo jausmus ir mintis,
elgesj. Tai gebéjimas paziaréti j situacijg kliento akimis ir suprasti, k3 jis jaucia.

Sugebéjimas uzmegzti lankscius, konstruktyvius ir bendradarbiaujancius santykius su kitais.

Asmenybés vientisumas, jéga ir identiskumas - tai zinojimas, kas esu, ko noriu i§ gyvenimo, kokios mano ver-
tybés ir nuostatos.

Gilesniy emociniy problemy nebuvimas.

Savo asmeniniy savybiy supratimas.

Brandumas: vidinis ir tarpasmeninis. Vidinis brandumas - gebéjimas spresti savo problemas, tarpasmeninis
— gebéjimas padéti kitiems spresti problemas. Konsultanto brandumas yra procesas, o ne bisena. Tai reiskia, kad
negalima buti brandziam visur ir visada (K. Schnaider 1992, cit. pagal R. Ko¢itina, 1995).

Turéti savo gyvenimo filosofijg ir (ar) tikéjima, taciau nedaryti jtakos kliento vertybéms.

Matome, kad siektiny, rekomenduojamy savybiy savizudybiy prevencijos specialistui sarasas yra ilgas ir rei-
klus. Tai susije su savizudybiy prevencijos darbo situacijy netikétumu ir dramatiskumu; isgyvenamy jausmuy, tei-
kiant pagalbg, sunkumu, ypa¢ didele emocine jtampa, kurig tenka jveikti, toleruoti ir gebéti jveikti jos padarinius.
Vienam zmogui - tai labai auksti reikalavimai, todél, padedant jveikti krizes, yra priimta suteikti paramg ir pa-
tiems gelbétojams. Vadinasi, mokykloje turi bati prieinama emociné parama ir pac¢iam savizudybiy prevencijos
specialistui:

Mokyklos savizudybiy prevencija atliekancioje komandoje.

Psichologinése pedagoginése tarnybose.

Emociné, psichologiné parama savizudybiy prevencijos specialistams

Kaip atrodo emociné, psichologiné parama savizudybiy prevencijos specialistams? Pirmas ir paprasc¢iausias
zingsnis — tai po to, kai savizudybiy prevencijos specialistai atliko su savizudybés krize susijusius krizés jveikimo
ar valdymo darbus, susitiko, pvz., su nusizudziusio moksleivio bendraklasiais, mokytojais, artimaisiais ir pan.,
dalyvavusiems darbuose savizudybiy prevencijos specialistams verta susitikti kartu, aptarti, kaip vyko darbas,
kaip jie jautési, kas buvo sunkiausia, kas neramino, kaip jauciasi dabar. Privalumas, jei $iame susitikime galéty
bati ir veikloje nedalyvaves psichologas, kuris padéty kriziy jveikimo komandos dalyviams saugioje atmosferoje
pasidalyti darbe kilusiomis mintimis ir i$gyvenimais, atsakyty i rapimus klausimus, padéty iSgyventi abejones,
normalizuoty po jtempto paramos darbo kilusius sunkesnius jausmus ir bendra savijauta. Galbut kazkam i da-
lyviy norésis individualiai pasitarti su psichologu - tokia galimybé taip pat turéty buti prieinama. Svarbu, kad sa-
vizudybiy prevencijos specialistai po tokio susitikimo jaustysi suprasti ir atlike sunky, bet labai prasmingg darba.
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Savizudybiy prevencijos specialistui turéty padéti ir Sios mintys apie specialisto galiy ir kompetencijos ribas.

Hans Wedler savo pranesime konferencijoje savizudybiy tema Venecijoje (1995) yra pasakes: ,,Sulaikyti zmogy
nuo savizudybés néra pagrindinis mano uzdavinys. Svarbiausia yra aptarti su juo galimas elgesio alternatyvas.
Taip, a$ suprantu atviruma, a$ nesu visagalis, a$ tik galiu kartu su zmogumi svarstyti.”

Specialistas turi mokéti susitaikyti ir su tokia mintimi bei galimybe - Zzmogus, kuriam padedame, deja, gali nu-
sizudyti. Visiskai uz klientg atsakomybés prisiimti nejmanoma. Kiekvienas ilgiau savizudybiy prevencijos srityje
dirbes specialistas visuomet paliudys, kad jo praktikoje yra ne vienas Zmogus, kuris nusizudé, nors ir buvo labai
stengiamasi jj iSgelbéti. Bet tai nereiskia, kad specialistas dirbo blogai. Tai nepatvirtina ir Zinomo mito apie savi-
zudybes, kad , kiekvienas, kuris nori nusizudyti, batinai tai kada nors padarys.“ Taigi mes, nepriklausomai nuo
profesionalumo, nesame visagaliai. Kartais ne musy valioje iSgelbéti kliento gyvybe, kaip mes to betrokstume. Su
$ia nuostata reikia buti labai giliai susipazinus ir susitaikius. Tik gilus $ios tiesos apie musy galimybiy ribas supra-
timas, iSgyvenimas ir priémimas nesumazins specialisty tikéjimo savo atliekamo darbo prasmingumu, nepalaus
profesinés kompetencijos jausmo. Zmoniy, kuriems buvo pagelbéta jveikiant savizudybés krize yra nepalyginamai
daugiau, negu ty, kurie nusizudé. Kiekviena isgelbéta gyvybé, kiekviena pastanga jg iSsaugoti, net kai tai nepavyks-
ta, — verta labai didelés pagarbos.

Ketinantis nusizudyti Zmogus ar Zmogus po bandymo nusizudyti, nusizudziusiyjy artimieji — tai Zmonés, pris-
légti ar palauzti nepakeliamo skausmo, beviltiskumo, $irdgélos ir sielvarto. Savizudybiy prevencijos specialistui
— tai sunkas klientai, kuriems jis bando padéti. Taciau pazitrékime atidziau — kur i$ tikryjy slypi sunkumas, kai
norime padéti Siems sunkiems klientams? Jsigiline aptiksime, kad didziausi sunkumai, kuriuos bandome spresti
padédami, mums yra ne iSoréje, o mumyse paciuose ir priklauso nuo to, kaip mes stebime, suvokiame, nustatome,
organizuojame, konstruojame ir analizuojame savo jsptadzius (J. A. Kotler, 1991). Keli mitai apie psichoterapeuty
pagalba (Ellis A., 1985; cit. pagal J. A. Kotler, 1991), nedaug performulavus, yra labai tinkami ir mitams apie savi-
zudybiy intervencija:

Turiu batinai pasiekti sekme su bet kuriuo klientu.

Jei intervencijos procesas ne toks sékmingas, kaip a$ planavau, tai mano paties klaidos.

Mano klientas privalo su manimi bendradarbiauti bet kuriomis sglygomis. Jis turi aukstai vertinti viska, ka a$
dél jo darau.

Sie mitai — apie per didele atsakomybe uz tuos, kuriems padedame. Zinoma, gali biti ir atvirkstinis variantas —
kai visos intervencijos nesékmés priskiriamos sunkiam klientui. Savizudybiy prevencijos specialistas daznai gali
jaustis tarp dviejy igyvenimo zirkliy: i§ vienos pusés gresianti nuolatiné savigrauza ir saves kaltinimai, kad ne-
padaré visko taip, kaip reikéjo, o i$ kitos pusés — gynybiska pagunda kaltinti sunky klientg. Taciau siektina ir $iuo
atveju teisinga yra trecia pozicija, kai savizudybiy prevencijos specialistas:

Nuolatos realiai vertina savo asmenines galimybes, galias ir ribas.
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Turi realius lukescius sau ir tiems, kuriems padeda.

Ilaiko reikiama emocinj atstumg tarp krizinés situacijos ir jos paveikty zmoniy, kuriems padeda, nesusilie-
damas, nesusitapatindamas su jais tam, kad neprarasty savo galiy padéti, ir netapty saves ar kity kaltinimy auka.

Si skyriy norime uzbaigti Carl R. Rogers (1961) jZvalga: ,,Priartéjau prie pagrindinés man labai svarbios pa-
mokos. Ja galiu apibadinti taip: a$ supratau, kad nepaprastai vertinga leisti sau suprasti kitg asmenj. <...>. Pirmoji
misy reakcija  daugumga kity zmoniy pasisakymy yra tiesioginis jvertinimas, sprendimas, o ne supratimas. Kai
kas nors atskleidzia kokj nors jausma, nuostatg ar jsitikinimg, mes beveik automatiskai pagalvojame: ,tai tiesa“
arba ,tai kvaila® ,tai nenormalu ,tai neprotinga®, ,,tai neteisinga®, ,,tai negerai®. Labai retai leidziame tiksliai su-
prasti, kokig prasme $is teiginys turi jam. Manau, taip yra todél, kad suprasti yra rizikinga. Jeigu tikrai leis¢iau sau
suprasti kitg asmenj, $is supratimas galéty pakeisti mane. O mes visi bijome keistis. Todél ir sakau, kad néra lengva
leisti sau suprasti individa, priimti jo poziarj iki galo, visiskai ir empatiskai.*

Sie 1961 m. igsakyti C. R. Rogers zodziai lieka aktualas ir $iandien. Tai tarsi vienas kertiniy savizudybiy preven-
cijos akmeny - apie kontaktg, mazinantj savizudybés rizika.

Mokykla - tai gyvas socialinis organizmas, kurj istinka ir tokios dramatiskos krizés kaip savizudybés ir kai
padedancio kontakto prasme¢ galime matyti dar placiau: kaip suteikiamg laiku, darny mokyklos administraci-
jos, savizudybiy prevencijos specialisty (psichology, pedagogy, pedagoginiy psichologiniy tarnyby konsultanty)
bendra kontaktg - savizudybiy prevencijos darba, grjsta vienas kito supratimu ir palaikymu sunkiomis kriziniy

iSbandymy ir pokyc¢iy akimirkomis.

Uzduotys

1. Mano nuostata j savizudybes ir asmeninés savybés (pavyzdys palyginti — pateikiamas siektiny savizudy-
biy prevencijos specialisto asmeniniy savybiy sarasas). Kiekvienas seminaro dalyvis 10-15 minuciy pagalvoja ir
atvirai atsako j $iuos klausimus uzsirasydamas - $iy uzrasy rodyti nebutina - tai sau. Po to seminaro dalyviai su-
skirstomi j grupes po 5-7. Grupése seminaro dalyviai pasidalija, kaip sekési atsakyti j $iuos klausimus, kaip jautési
i juos atsakydami, kas buvo sunku, kuo abejojo. Norintys dalyviai gali pasidalyti savo atsakymais su visais — bet
spaudimo tai daryti neturi buati.

2. ,Nebijok kalbéti“: asmeniné patirtis — savizudybés aplinkoje ir atliekant savizudybiy prevencija. Seminaro
dalyviai grupémis po 5-7 kviec¢iami pasidalyti (jokio spaudimo negali buti - tik dékingumas tiems, kurie dalijasi)
savizudybiy faktais i$ savo aplinkos, su kuriais teko susidurti gyvenime ar atliekant savizudybiy prevencija. Tai
gali bati mokyklos bendruomenés, bendradarbiy, kaimyny, giminiy, artimyjy savizudybiy atvejai. Pasidalijimas
faktais sukels minciy, prisiminimy, jausmy. Svarbu atkreipti démesj ne tik j kylancius sunkumus tokiomis situaci-
jomis, bet ir j tai, kas padeda isgyventi tokias krizes. SVARBU: galimos nenumatytos stipresnés dalyviy emocinés
reakcijos diskusijos metu, todél psichologas turi buti atidus dalyviy iSgyvenimams ir laiku buti Salia, kad galéty

padéti. Diskusijos trukmé — 1-1,5 val., priklausomai nuo zmoniy skaiciaus grupéje.
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PABAIGOS ZODIS

Savizudybiy prevencija — sudétingas, bet be galo prasmingas ir reikalingas darbas. Pasirinkdami jj, pasiren-
kame ir zmogiskaja pozicijg, santykj su zmogaus buvimu $iame pasaulyje - kad jis vertingas, prasmingas ir kad
jam reikia padéti atgauti drasg buti ir gyventi, o ne pasitraukti nuo gyvenimo sunkumy. Tai nuostata j gyvenima,
jo nekvestionuojama verte ir prasme. Tai aktyvi, teigianti gyvenimag pozicija, apie kurig E. Shneidman (2002) yra
pasakes: ,,Kai vyksta kova tarp gyvenimo ir mirties, argi neturéty kiekvienas kultiringas zmogus jsiterpti ir stoti
i gyvenimo puse?“

Kriziy valdymo praktika Lietuvos mokyklose toliau Zengia sékmingai pradétu keliu, kurio pirmaisiais zingsniais
buvo paruostas 2007 m. Kriziy valdymo mokyklose tvarkos aprasas, apmokyti Pedagoginiy psichologiniy tarny-
by komandy nariai, mokykly direktoriai, kriziy valdymo konsultantai, vyko mokyklos kriziy valdymo komandy
mokymai. Tikimés, kad $iame, 2012 m. isleistame savizudybiy prevencijos vadove pateikta medziaga padés toliau
gilinti kriziy valdymo mokyklose Zinias ir sklandziai atlikti savizudybiy prevencijos praktika mokyklose. Taip pat
viliamés, kad specialistai, dirbantys mokykly savizudybiy prevencijos sistemoje, sékmingai bendradarbiaus tarpu-

savyje, o savizudybiy kriziy valdymas mokyklose taps organizuota pagalbos sistema visoje Lietuvoje.
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PRIEDAI

1 priedas.

Bendri savizudybiy rodikliai (100 tukst. gyventojy) Lietuvoje 2000-2009 m. (Eurostat duomenys)
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2 priedas.

Bendri savizudybiy rodikliai (100 tukst. gyventojy) Europos $alyse 2009 m. (Eurostat duomenys)
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3 priedas.
Vaiky, paaugliy ir jaunuoliy savizudybés Lietuvoje 2001-2011 m. (absoliutas skaiciai).

Saltinis - Eurostat ir Higienos instituto Sveikatos informacijos centras.

Metai

Amzius
2001 | 2002 [2003 | 2004 | 2005 | 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011

10-14 m. 9 4 4 7 3 6 8 2 5 2 1

15-19m. | 56 66 49 54 41 44 42 39 50 31 18

2024 m. | 8l 105 | 84 80 70 63 69 92 75 76 66

25-29m. | 91 100 | 101 | 95 94 54 80 87 63 51 68

4 priedas.
Vaiky, paaugliy ir jaunuoliy savizudybiy pasiskirstymas pagal lytj, gyvenamaja vieta ir pasirinkta
savizudybés buda. 2011 m. Lietuvos duomenys (absoliutis skaiciai).

Saltinis - Higienos instituto Sveikatos informacijos centras.

Amzius
59m. | 10-14m. | 1519 m. | 20-24 m.* | 25-29 m.*

Lytis:
Moteris - 1 1 9 8
Gyvenamoji vieta:

1este - 1 8 35 47
Kaime 1 - 10 31 21
Savizudybés budas:
Apsinuodijimas - - 1 1 -
Pasikorimas, .
pasismaugimas ir 1 1 16 62 62
uzdusimas
Ginklas, sprogstamoji
mediiagap 8 ) - - - 2 2
Astriis daiktai - - - - 1
IS viso 1 1 18 66 68

* Yra netikslumy pagal metodg.



5 priedas.

Vaiky iki 14 mety savizudybiy rodikliai (100 tukst. vaiky) Europos $alyse 2009 m. (Eurostat duomenys)
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6 priedas.
Paaugliy (15-19 m.) savizudybiy rodikliai (100 tikst. paaugliy) Europos $alyse 2009 m.

(Eurostat duomenys)
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7 priedas.
Jaunuoliy (20-24 m.) savizudybiy rodikliai (100 tikst. jaunuoliy) Europos $alyse 2009 m.

(Eurostat duomenys)
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8 priedas.
Jaunuoliy (25-29 m.) savizudybiy rodikliai (100 takst. jaunuoliy) Europos Salyse 2009 m.

(Eurostat duomenys)
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