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Santrauka

Lietuva jau keleta mety yra tarp Saliy, kurios lyde-
riauja pagal savizudybiy skaiciy Europoje ir pasau-
lyje. Savizudybé — viena pagrindiniy jauny zmoniy
mirties priezas¢iy misy planetoje. Jauno zmogaus
elgsenos kaitg. Sio darbo tikslas buvo jauny zmo-
niy savizudybiy fenomeno analizé. Taikyta sisteminé
mokslinés literatiiros bei dokumenty apzvalga ir ana-
lizé.Savizudybé — tai ne liga, o desperatiskas jauno
zmogaus, neradusio kitos iseities, poelgis. Savizu-
dybé dazniausiai néra staigus vienos priezasties nu-
lemtas veiksmas. Tai paprastai biina procesas, kurio
metu zmogus iSgyvena vis didéjant] stresa, emocinj
skausma, jausmy ir min¢iy sumaistj, o jo geb¢jimas
jveikti krize vis mazéja. Sj procesa dazniausiai uzbai-
gia koks nors jvykis ilgoje nes¢kmiy, stresiniy jvykiy
grandinéje. Jauny zmoniy savizudybiy priezastys ir
rizikos veiksniai gali biti jvairis — socialiniai, as-
meniniai, psichologiniai, sveikatos ir kt. Pastaruoju
metu virtuali erdvé, ypac interneto socialiniai tin-
klai tampa aktualiu jauny Zmoniy savizudybiy rizi-
kos veiksniu. Jauny zmoniy savizudybés yra viena
i§ pagrindiniy problemy, kurias spresti reikia taikant
efektyvias prevencijos priemones. Visuomeneés infor-
muotumo didinimas, savizudybés tabu lauzymas ir
Svietimas, nukreiptas prie§ vyraujancius mitus, galéty
padéti uzkirsti kelig Siems tyCiniams suzalojimams.
Visuomenei reikéty suteikti daugiau informacijos,
kaip atpazinti galima savizudiska elgesj ir interpre-
tuoti suicidiniy minciy turincio jaunuolio siunc¢iamus
pagalbos ieskojimo, siekiamo palaikymo, zZinios sklei-
dimo Zenklus. Svarbu kurti ir jgyvendinti i§samias na-
cionalines strategijas, kurios padéty iSvengti jaunimo
savizudybiy. Psichikos sveikatos stiprinimo programy

igyvendinimas ir savalaikés pagalbos paslaugy pri-
einamumo vaikystés laikotarpiu didinimas turi tapti
prioritetine sveikatos politikos sritimi.

Ivadas

Lietuva issiskiria didziausiu savizudybiy rodikliu Eu-
ropoje ir jau nemazai mety yra pirmajame valstybiy penke-
tuke pagal mirtinguma nuo savizudybiy pasaulyje. Lietuvoje
kasmet nusizudo daugiau kaip 1000 zmoniy, t. y. dvigubai
daugiau nei metinis eismo jvykiy skaicius. Suicidas yra ypac
paplites tarp paaugliy, jauny suaugusiyjy ir darbingo amziaus
zmoniy [1]. Lietuvos suicidiSkumo rodikliai yra beveik dvi-
gubai didesni uz pateikiama pasaulio statistikg [2].

Savizudybé yra viena pagrindiniy 15-24 mety jauny
asmeny mirties priezasciy pasaulyje [3]. Jauny Zzmoniy
psichiné jtampa, patyc€ios, nelaiminga meilé, tévy skyrybos,
patirti sunkis jvykiai ir asmeninés traumos, patirta seksualiné
prievarta ar fizinis, emocinis smurtas ir kt.), kurie daro jtaka
zmogaus psichinei sveikatai ir lemia elgsenos kaita. Moks-
liniai tyrimai rodo, kad gausesné trauming patirtis siejasi su
didesne suicidinio elgesio tikimybe. Taigi egzistuoja tam
tikras slenkstis ar rodiklis, atspindintis zmogaus gebé&jima
atlaikyti tam tikrg sudétingy jvykiy keliama jtampa [4].

Savizudybés fenomenas yra prazitingas individui, Seimai
ir visai visuomenei. Jauni zmonés — visuomeng¢s ateities ga-
rantas, todé¢l jy gerovés uztikrinimas yra svarbus valstybés
uzdavinys. Placioji visuomené ir sveikatos prieziiiros speci-
alistai daznai stengiasi suprasti savizudybés fenomena, kuris
iSlieka tabu daugelyje kultiiry [5]. Tac¢iau vis daugiau moksli-
niy tyrimy patvirtina, kad savizudybé ir savizudiskas elgesys
skirtingose kultirose gali buti skirtingai apibréziami, turéti
skirtingg prasme ir juos gali lemti skirtingos aplinkybés.
Vien atskiry rizikos veiksniy ir jy sasajy su savizudybiy
dazniu skai¢iavimai labai mazai tepadeda suprasti zmo-
niy savizudisko elgesio intencijg [6]. Todél savizudybiy
prevencija turi biiti daugialypé ir apimti jvairius sektorius.
Daznéjancios jauny asmeny, netgi paaugliy, savizudybés
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— rimtas signalas atsakingiau kalbéti apie suicido reiskinj,
santiiriau vertinti sprendima pasitraukti i§ gyvenimo priému-
sius zmones, ypac Zinomus ir populiarius visuomenéje [7].
Jauny zmoniy savizudybés reiskinio tyrimai, mity griovimas,
informuotumo, supratimo, suvokimo didinimas, ziniy apie
§] fenomeng platinimas jgalinty mazinti tokiy tragedijy auky
skai€iy ir padéty jauniems zmonéms pasirinkti gyvenima,
0 ne mirtj.

Darbo tikslas — atlikti jauny Zzmoniy savizudybés feno-
meno analize.

Tyrimo metodika
Taikyta sisteminé mokslinés literatiiros bei dokumenty
apzvalga ir analizé.

Rezultatai

SaviZzudybés reiskinys. Savizudybés reiskinys jau dau-
gelj mety laikomas svarbia visuomenés sveikatos problema
ir yra viena i§ pagrindiniy mirties priezas¢iy pasaulyje. Ne-
paisant taikyty prevencijos strategijy, savizudybiy skaicius
per pastaruosius deSimtmecius zenkliai nepasikeité [8].
Kiekvieno zmogaus aplinkoje yra asmeny, daugiau arba
maziau nukentéjusiy, jvykus savizudybei. Turbiit yra ne-
daug zmoniy, kuriy nepalieté mylimojo, draugo, kolegos ar
paciento sprendimas nutraukti savo gyvenima. Siy tragedijy
ivyksta visose Salyse ir jvairiose kultiirose; tai gali nutikti
bet kurioje Seimoje, jskaitant ir miisy paciy [9].Nagrinéjant
Siame straipsnyje aptariamg tema, savizudybé apibréztina ne
kaip liga, bet kaip desperatiskas jauno zmogaus, neradusio
kitos iSeities, poelgis. Nusizudyti gali tiek psichikos ligoniai,
tiek sveiki, bet nesusitvarkantys su psichologinémis proble-
momis zmonés, pasijute palikti likimo valiai [7]. Savizu-
dybé dazniausiai néra staigus vienos prieZasties nulemtas
veiksmas. Tai paprastai yra procesas, kurio metu zmogus
iSgyvena vis didéjantj stresa, emocinj skausma, jausmy ir
minéiy sumaistj, o jo gebéjimas jveikti krize vis mazéja. Sj
procesg dazniausiai uzbaigia paskutinis lasas — koks nors
jvykis ilgoje nesékmiy, stresiniy jvykiy grandinéje. Sio kri-
tinio jvykio negalima laikyti savizudybés priezastimi [10].

Pranciizy sociologas E. Durkheimas analizavo sa-
vizu- dybiy statistika ir nustaté, jog kad ir kokie jvairts ir
nenesikartojantys bty savizudziy motyvai, bet savizudziy
skaiCius, jo augimo ir mazéjimo bendros tendencijos kiekvie-
noje Salyje kartojasi ir kinta, veikiamos iSimtinai socialiniy
veiksniy [11]. Nustatyta, kad Lietuvoje, kaip ir visoje Euro-
poje, didesne savizudybés rizikg turéjo miesto gyventojai, o
su amziumi didéja ly¢iy ir savizudybiy asimetrija [12,13].
Lietuvos mokslininky atliktas tyrimas parodé, kad Lietu-
voje vyresniojo mokyklinio amziaus (15—19 m.) vaikai ir
jaunuoliai Zudési beveik 8 kartus dazniau nei jaunesniojo

mokyklinio amziaus (5—14 m.) vaikai ir paaugliai [14].

Savizudybiu teorijos. [vairios savizudybés teorijos
sitilo skirtingas hipotezes, kodél zmonés bando nusizudyti.
E. Sneidmano 1993 m. pasiiilyta savizudybés teorija pabrézia
psichologinj (t. y. emocinj ar psichologinj) skausma kaip
pagrindinj savizudybés bandymo motyva. Autorius teigia,
kad savizudybés griebiamasi tuomet, kai vir§ijamas asmens
toleruotinas psichologinio skausmo slenkstis. R. Baumeis-
ter pristaté savizudybés teorijg, kuri yra pagrista kognity-
vinémis, socialinémis ir asmenybinémis psichologinémis
konstrukcijomis. Mokslininko sukurta pabégimo teorija
skelbia, kad daugelis bandymy zudytis yra motyvuojami
biitinybe sumazinti aversyvig savimong. T. DZoinerio 2005
m. pateikta tarpasmeniné teorija teigia, kad dvi sferos — su-
vokiama nasta ir sutrikusios priklausomybés — sgveikauja
kartu, i§ ko kyla savizudybés noras. Kitos teorijos iSrys-
kina beviltiskumo, problemy sprendimo, impulsyvumo ir
tarpasmeninio bendravimo vaidmenis, kurie yra motyvuo-
jantys savizudybés veiksniai [15]. Né viena i$ $iy teorijy
neapibrézia savizudybeés kaip kompleksinio darinio, taciau
kiekviena yra kuo nors naudinga, siekiant jg pazinti [16].
Mokslininky teigimu, Zzmogaus psichiné sveikata, ji supanti
mikrosocialiné aplinka, jvairiis sociokultiiriniai veiksniai yra
vieni i§ svarbiausiy veiksniy, susijusiy su savizudybémis
[17]. Dél $iy priezasciy savizudybé yra labiau susijusi su
potencialia (ne faktine) etiologija [18]. Nors savizudybiy
problemos vertinimas sulauké Zenkliy modifikacijy, ta¢iau
iki 8iol truksta pakankamo $io reiskinio paaiskinimo [19].
Pastaruoju metu nagrinéjamos jvairios aplinkos, psicholo-
giniy, biologiniy veiksniy ir savizudisky minciy bei elgesio
koreliacijos. Ypatingas démesys skiriamas longitudiniams
tyrimams, kurie labiausiai tinka nustatyti rizikos veiksnius.
Tyrimai dazniausiai organizuojami pagal jy jrodomumo
laipsnj, t. y. pagal tai, kurie yra labiau priimtini perspekty-
vinése studijose ir daugiamatése analizése, atitinkanciose
tvirtus jrodymus (demonstruoja unikaly poveikj vélesnéms
savizudiskoms mintims ir elgesiui) [18].

E. Durkheimas buvo pirmasis sociologas, kuris jau XVIII
amziuje konceptualizavo savizudybe kaip socialinj reiskinj
ir savizudybés priezastis siejo su socialiniais veiksniais ir
procesais. Anot jo, asmenys, kurie yra nepakankamai ,,inte-
gruoti“ | visuomene, turi didesne savizudybés rizika, nes yra
maziau pajégts atlaikyti nepageidaujamy jvykiy poveikj [20].

Taciau nepaisant intensyviy tyrimy, néra visuotinai pri-
pazintos vienos ,,savizudybés teorijos. Atliktuose moksli-
niuose tyrimuose buvo nagrinétos aplinkos ir savizudisky
minéiy bei elgesio rizikos veiksniy koreliacijos tarp vaiky
ir jaunimo. Nustatyta, kad ankstyvame amziuje, kai su vaiku
buvo elgiamasi netinkamai, naudotos kitos netradicinés tar-
pusavio viktimizacijos formos (pvz., kibernetinés patycios),
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interneto jtaka gali paskatinti jauny asmeny savizudiskas
mintis ar elgesj. Viktimizacija — stiprus jaunimo savizudybiy
ir rizikingo elgesio veiksnys. PatycCios sukelia sgmoningai
zalingg ar nerima keliantj elgesj. Longitudiniai tyrimai at-
skleidé, kad socialiné atskirtis, verbalinis ar fizinis smurtas
bei bendraamziy prievarta vaikystéje ir / ar ankstyvojoje pa-
auglystéje daro jtaka kilti vélesnéms savizudiskoms mintims,
savizudybés bandymams ir paciai savizudybei [18]. Taigi
mokslininkai yra nustate jvairius veiksnius, kuriy tarpusavio
saveika didina savizudybés rizikg. Tac¢iau budai, kuriais $ie
veiksniai sgveikauja, paskatindami suicidinj procesa, yra
sudeétingi ir dar labai mazai suprasti [21].

SaviZudybiy prieZastys ir rizikos daugialypiSkumas.
Savizudybé yra socialinis, biologinis, psichologinis reiskinys,
tlriniai, tarpasmeniniai, loginiai, filosofiniai-egzistenciniai
veiksniai. Jauny zmoniy savizudybés yra sudétingos jvairiy
veiksniy sgveikos pasekmé ir galutinis produktas [22-25].
Mokslinés literattiros analizé atskleide, jog jauny zmoniy
savizudybiy priezasciy ir rizikos veiksniy gali biti daug ir
jvairiy. Dazniausiai i$skiriamos §ios priezastys ir rizikos
veiksniai:

 socialiniai veiksniai — §eima; veiklos praradimas,
nesékmés; smurtas; tradicijos, sociokultlirinés nuostatos;
alkoholis, narkotikai, kitos psichikg veikian¢ios medziagos;

 asmeniniai psichologiniai ir sveikatos veiksniai — as-
menybés bruozai ir elgesio ypatumai; somatinés ligos; psi-
chikos sutrikimai; depresija; ankstesni méginimai zudytis
[26].Tarp minéty savizudybiy priezasCiy ir rizikos veiksniy
pazymétinas ir internetas, kaip svarbus $iandieninés jauny
zmoniy savizudybiy rizikos veiksnys. Interneto socialiniai
tinklai gali paskatinti saves zalojimo elges; ir prisidéti prie to,
kad vartotojai gauna neigiamy pranesimy, skatinanéiy zaloti
save, imituojant kity savizalingg elgesj. Moksliniais tyrimais
nustatyta, jog ilgesnis laikas, praleistas socialiniy tinkly sve-
tainése, buvo susijes su didesniu psichologiniu susirtipinimu,
nepakankamu psichikos sveikatos pagalbos poreikiu, prastu
saves vertinimu ir padaznéjusiomis mintimis apie savizudybe
[27].B. Mars, J. Heron ir kt. (2015) atskleidé, kad interneto
informacijos, susijusios su savizudybémis ar saves Zalojimu,
naudojimas daZniau paplitgs tarp jauny zmoniy, ypac tarp
asmeny, turin¢iy suicidiniy minciy ar polink]j j savizudybe.
Tyrimais nustatyta reikSminga koreliacija tarp patologinio
interneto naudojimo ir savizudisky minéiy bei saves Zalojimo
[28,29]. Save zalojantys jaunuoliai yra aktyvesni interneto
socialiniuose tinkluose nei jaunuoliai, kurie yra maziau ak-
tyviis bei maziau savarankiski. Interneto socialiniai tinklai
gali turéti neigiamos jtakos apgalvotam saves zalojimui ir
paaugliy savizudybéms [27].

Mokslininkai istyre, kad kai kuriose interneto svetainése

yra aiskiai aptariami savizudybiy metodai ir joms reikalingos
priemonés, o kai kuriais atvejais vartotojai net skatinami
méginti nusizudyti [30]. Irodyta, kad kibernetinés patycios
yra susijusios su savizudiSkomis mintimis ar elgesiu. Gera
psichikos sveikata suteikia atsparumg savizudiskiems ke-
tinimams, todél reikéty j tai atsizvelgti, kuriant klinikines
ir prevencines jauniems zmonéms skirtas programas [31].
Mokslingje literattiroje iSskiriami aplinkos veiksniai, tokie
kaip aplinkos oro temperatiira, aukstis ir krituliai, kurie sie-
jami su mirtimis dél ty¢iniy suzalojimy. Atliktas tyrimas,
kuris susiejo didéjancig aplinkos oro temperatiirg su dides-
niais savizudybiy rodikliais, smurtu ir traumomis [32]. Tas
pats tyrimas atskleidé teigiamg koreliacinj rysj tarp aukscio
ir savizudybiy rodikliy. Nustatyta, kad egzistuoja neigiamas
aukscio poveikis psichologinei nuotaikai (dirglumui, prie-
Siskumui ir depresijai) bei pazinimo funkcijai (psichiniams
igtdziams, reakcijos laikui, psichomotoriniam veikimui,
atminciai ir kt.) [32]. Moksliniai tyrimai atskleidé rysj tarp
jaunimo bandymy zudytis ir klimato poky¢iy (ypa¢ tem-
peratiiros ir sezoniniy). Manoma, kad turéty biiti skiriama
daugiau démesio moksliniams tyrimams apie sezoniniy po-
ky¢iy ir klimato veiksniy jtakg jauny zmoniy savizudybéms,
siekiant suvokti biopsichosocialinius mechanizmus, kurie
atlicka svarby vaidmenj ketinant nusizudyti [33].

Savizudybiy prevencijos potencialas. Keletas jaunimui
skirty prevenciniy priemoniy parodé jy naudinguma, o auksti
jaunimo savizudybiy rodikliai reikalauja skubiy, suderinty
pastangy kuriant ir jgyvendinant veiksmingas prevencijos
strategijas [34]. Planuojant ateities mokslinius tyrimus, rei-
keéty ieskoti intervencijy, kurios biity priimtinos ir prieinamos
jauniems zmonéms, ypac jauniems vyrams [35].

Nors buvo nustatytas didelis paaugliy savizudybiy
skaicius Europoje, dauguma bandziusiy zudytis paaugliy
nurodé ribotg pagalbos siekj. Veiksminga savizudybiy
prevencija yra visapusiSka, kai derinamos skirtingy sriéiy
ir individy pastangos, kas padeda spresti problema jvairiais
aspektais. Taigi yra blitina kompleksiné (sistemiska) pagalba
kiekvienam individui, susidiirusiam su savizudybés rizika
[36]. Prevencinés intervencijos gali biiti dar klasifikuojamos
kaip ,,universalios® (skirtos visai populiacijai), ,,selektyvio-
sios* (nukreiptos j didesnés rizikos grupes) ir ,,kryptingos*
(apsaugancios asmenis) [37]. Saves zalojimosi ir savizudybiy
prevencijai reikalingos tiek visuotinés priemonés, skirtos
jaunimui, tiek tikslinés iniciatyvos, orientuotos j didelés
rizikos asmeny grupes [25].Norint veiksmingai kovoti su
savizudybiy problema, biitina pagerinti ir savizudybiy ste-
béseng. Tarpvalstybiniai savizudybiy modeliy skirtumai,
savizudybiy rodikliy, ypatumy ir metody pasikeitimai rodo,
kad kiekviena $alis turi pagerinti su savizudybe susijusiy
duomeny i§samuma, kokybe ir savalaikiSkuma. Tai apima
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gyvybiskai svarbig savizudybiy registracija bei nacionali-
nius reprezentacinius tyrimus, kuriuos atliekant renkama
informacija apie bandymus nusizudyti [38].

Socialiné ziniasklaida ir savizudybiy prevencija. Nors
tam tikra elgsena internete gali pakenkti, skatindama savi-
zalinga elges], 18 kitos pusés — internetas gali biiti panau-
dojamas savizudybiy prevencijai (pvz., palaikymui istikus
krizei, socialinés izoliacijos mazinimui ar informavimui
apie ja ir kt.). Jauni zmonés, dazniausiai besinaudojantys
socialine Ziniasklaida, nori perduoti informacija ar pasida-
linti savo nelaime su kitais asmenimis, ypa¢ bendraamziais.
Specialios priemonés, tokios kaip socialiné Ziniasklaida ar
dalijimasis vaizdo jrasais, gali biiti panaudojamos kaip te-
rapinés. Klinicistai, dirbantys su jaunais save zalojanciais ar
turin€iais psichikos sveikatos problemy asmenimis, turéty
aktyviau diskutuoti apie naudojimosi internetu galimybes
[39]. J. Robinson ir kt. (2018) teigimu, ,,Chatsafe® yra pir-
masis projektas, skirtas parengti jrodymais pagrjstas gaires,
kurios padéty jaunam zmogui saugiai kalbéti apie savizudybeg
socialingje erdvéje [40].

Savizudybiy prevencijos strategijos. Pasaulio psichikos
sveikatos veiksmy plane, skirtame 2013-2020 m., nurodoma,
kad svarbu jgyvendinti psichikos sveikatos stiprinimo ir pre-
vencijos strategijas, kuriose vienas i§ pagrindiniy veiksmy
yra savizudybiy prevencija. Siekiant sumazinti savizudy-
biy skaiCiy, reikia kurti ir jgyvendinti i§samias nacionalines
strategijas, kurios padéty iSvengti savizudybiy, ypac¢ didelj
démesj skiriant padidéjusios rizikos grupéms, jskaitant ir
jaunimg [41]. Vis dazniau pripazjstama, kad dotacijos vai-
kystés laikotarpiu bei galimybés naudotis paslaugomis turi
tapti vieSosios politikos démesio centru. Pasaulio sveikatos
organizacija savizudybiy prevencijai pateikia bendruomenés
jtraukimo jrankiy rinkinj, kuriame i$ryskinti Sie pagrindiniai
savizudybiy skai¢iaus mazinimo etapai: pradinis pasirengi-
mas, pokalbio uzmezgimas per pirmajj susitikima, bendruo-
menés veiksmy plano sukiirimas, ziniasklaidos mobilizacija,
bendruomenés veiksmy plano stebéjimas ir vertinimas bei
bendruomenés susitikimas [38]. Siekiant mazinti savizudybiy
rizika, galima pasitelkti sumaniosios edukacijos jgalinimo
modelj, kuris yra grindziamas ir apibiidinamas vadina-
maisiais 3D principais: daugiafunkcinis, daugiakriterinis
ir daugiasektorinis. Sie principai padeda jgalinti asmenis,
socialines grupes, didina jtrauktj, kiirybisSkuma, inovacijas
ir teikia ] bendruomeng orientuotas, universaliuoju dizainu
pagristas kompleksines paslaugas [36]. Tarptautinis Rotary
projektas (angl. Rotary International Global Grant Project)
»Savizudybiy prevencijos modelis ir jo taikymas Lietuvos
savivaldybése — SUPREME AIM* yra viena i§ svarbiausiy
ilgalaikiy tarptautiniy Rotary rajony savizudybiy preven-
cijos programy (veikianti nuo 2014 m.), kurios tikslas yra

sukurti sisteminj pozitirj j savizudybiy prevencija ir sukurti
tvaraus proceso platforma. Projekto ,,Internetiniy patyciy
prevencija, sukuriant sgmoningg interneting bendruomeng*
(angl. Address Cyberbullying By Creating a Conscious On-
line Community) tikslas yra sukurti priemong, kuri spregsty
paty¢iy internete problema ir kurty saugesng aplinka so-
cialiai pazeidziamiems vaikams ir jaunimui. Sis projektas
netiesiogiai prisideda ir prie savizudybiy prevencijos veikly.
Taigi jaunimo savizudybiy problemai spresti turi biiti ku-
riamos veiksnios strategijos, nuosekliai taikomos prevenci-
nés priemones, programos ir projektai bei nuolat skiriama
pakankamai démesio Siam fenomenui. Anot Aukstuolytés
(2013), ,,<...> gyventi ar negyventi renkasi pats Zmogus.
Taciau specialisty, politiky ir valstybés tarnautojy ripeséiu
iStiesta pagalbos ranka padéty jam pasirinkti gyvenima, o ne
mirtj* [7]. Visuomenés informavimas, mokymas, Svietimas
apie savizudybés fenomeng prisideda mazinant stigmatiza-
vimg, vykdant prevencing savizudybiy veiklg bei mazinant
mirtinguma nuo savizudybiy.

ISvados

Savizudybés yra viena pagrindiniy jauny Zmoniy mirties
priezasCiy pasaulyje. Savizudybé — tai ne liga, o desperatiskas
jauno zmogaus, neradusio kitos iSeities, poelgis. Savizudybé
dazniausiai néra staigus vienos priezasties nulemtas veiks-
mas. Tai paprastai yra procesas, kurio metu zmogus iSgyvena
vis didéjantj stresa, emocinj skausma, jausmy ir minéiy su-
maistj, o jo gebéjimas jveikti krize vis mazéja. Sj procesa
paprastai uzbaigia koks nors jvykis ilgoje nesékmiy, stresiniy
ivykiy grandingje. Jauny zmoniy savizudybiy priezastys ir
rizikos veiksniai gali biti jvairQis — socialiniai, asmeniniai
psichologiniai, sveikatos ir kt. Pastaruoju metu virtuali erdve
bei interneto socialiniai tinklai tampa aktualiu jauny zmoniy
savizudybiy rizikos veiksniu.Jauny Zzmoniy savizudybés yra
viena i§ pagrindiniy problemy, kurig spresti reikia taikant
efektyvias prevencines priemones. Visuomenés informuo-
tumo didinimas, savizudybés tabu lauzymas ir Svietimas apie
vyraujancius mitus galéty padéti uzkirsti kelig $iai ty¢inei
savinaikai. Visuomenei reikéty pateikti daugiau informaci-
jos, kaip atpazinti galima savizudiska elgesj ir interpretuoti
suicidiniy min¢iy turin¢io jaunuolio siun¢iamus pagalbos
ieSkojimo, siekiamo palaikymo, zinios skleidimo zenklus.
Svarbu kurti ir jgyvendinti i§samias nacionalines strategi-
jas, kurios padéty iSvengti jaunimo savizudybiy. Psichikos
sveikatos stiprinimo programy jgyvendinimas ir savalaikés
pagalbos paslaugy vaikystéje pricinamumo didinimas turi
tapti prioritetine sveikatos politikos sritimi.
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THE DISCOURSE OF SUICIDE PHENOMENON
IN YOUNG PEOPLE
B.Strukéinskiené, D.Tervydyté, V.Strukc¢inskaité,
N.Strazdiené, E.Griskonyté, S.GriSkonis
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Summary

Lithuania has been one of the suicide leaders in Europe and
in the world for several years. Suicide is one of the main causes
of death in young people globally. Young people face many chal-
lenges that lead to changes in their behavior. The aim of the study
was to analyze the suicide phenomenon in young people. A sys-
tematic review and analysis of scientific literature and documents
were applied.

Suicide is not a disease, but a desperate act of a young person
who thinks there is no other way. Suicide is usually not a sudden
act having a one cause, but a consequence of a process. A person
experiences increasing stress, emotional pain, confusion of fee-
lings and thoughts, so his ability to overcome a crisis is decreasing
in this process. The pick of this process is usually some event in
a long chain of failures and stressful events. Causes and risk fac-
tors of suicide in young people can be various, e.g. social, perso-
nal psychological, health, etc. Recently virtual space and online
social networks have become an important risk factors of suicide
in young people.

Suicide in young people is one of the main problems to be
addressed using effective preventive measures. Raising public awa-
reness, breaking the taboos of suicide, and educating on prevailing
myths could help prevent these intentional self-injuries. The pu-
blic should be given more information on how to recognize possi-
ble suicidal behavior and interpret the signs sent by a young person
overwhelmed with suicidal thoughts, i.e. signs of seeking help and
support. It is important to develop and implement comprehensive
national strategies to prevent youth suicide. Implementing men-
tal health promotion programs and increasing access to care ser-
vices in early childhood must become a priority in health policy.

Correspondence to: birutedoctor@hotmail.com

Gauta 2019-08-23




