Суицидальное поведение несовершеннолетних
(из опыта работы краевого государственного бюджетного учреждения социального обслуживания «Краевой центр  семьи и детей»)
В краевом государственном бюджетном учреждении социального обслуживания «Краевой центр семьи и детей» функционируют кризисное и консультативное отделения, специалисты которых проводят работу с несовершеннолетними, имеющими склонность к  суициду и суицидальному поведению.
Суицид, суицидальное поведение – намеренное лишение себя жизни. Суицидальное поведение включает завершенное самоубийство, суицидальные попытки (покушения на свою жизнь) и намерения (идеи).

Суицидальные проявления у детей и подростков имеют свою специфику. 90% случаев суицидов у несовершеннолетних – это «крик о помощи» и лишь 10% – желание действительно покончить с собой.

 У несовершеннолетних выделяют три типа суицидального поведения:

· Демонстративное

· Аффективное

· Истинное

Демонстративное суицидальное поведение по сути своей выражает не всегда осознанное  стремление привлечь внимание к положению, в котором оказался несовершеннолетний.

Аффективное суицидальное поведение – это суицидальные попытки, которые совершаются в результате возникновения аффекта (при этом аффект может длиться всего одну минуту или быть растянут на часы и сутки). В момент возникновения аффекта и появляется мысль о том, чтобы расстаться с жизнью. Одной из разновидностей такого типа суицидального поведения является реакция пассивного протеста. В основе такой реакции лежит состояние чрезвычайно сильного переживания обиды, острого недовольства окружающими либо самим собой, стремление отомстить. Такая реакция может быть ограничена всего лишь мыслью или представлением о суициде либо выразиться в совершении суицидальной попытки. В последнем случае решение заранее не обдумывается, а возникает по механизму «короткого замыкания». В отличие от демонстративных суицидальных реакций, суицидальные реакции протеста совершаются в одиночестве. Если смертельный исход не наступил, то  совершившие суицидальную попытку, как правило, стыдятся своего поступка, стараются его скрыть, тогда, как демонстративная реакция рассчитана на внимание и сочувствие окружающих.
При истинном суицидальном поведении  намерение  покончить с собой нередко долго вынашивается, предпринимаются меры, чтобы никто этому не помешал.
Но как бы то ни было, любая попытка самоубийства у несовершеннолетних – это крик о помощи, последняя попытка обратить внимание на себя или на свои проблемы. Иногда в основе побуждения к таким действиям лежит попытка воздействия на других людей с неопределенной целью.
За 2013 год в консультативное отделение Краевого центра семьи и детей (детский телефон доверия) поступило 81 обращение по проблеме суицида, из них 6 обращений поступило от несовершеннолетних, 2 от родителей и 73 обращения от взрослых людей. Основная тематика обращений данных абонентов – суицидальные мысли и суицидальные намеренья. 

При поступлении звонка от несовершеннолетнего по тематике суицида  педагог-психолог использует алгоритм,  разработанный в службе детского телефона доверия. Его основной целью является оказание экстренной психологический помощи абоненту и снятие психоэмоционального напряжения. Педагог-психолог устанавливает контакт с отчаявшимся  человеком, поддерживает его, создает отношения доверия, активно участвует в разработке  стратегии позитивных перемен, при необходимости блокирует суицидальные действия и осуществляет  соответствующие консультативные мероприятия. Когда жизни абоненту уже ничего не угрожает, специалисты детского телефона доверия сообщают ему номер телефона специалистов  кризисного отделения для несовершеннолетних, куда ребенок может обратиться самостоятельно за необходимой помощью. Кроме того, у педагогов-психологов детского телефона доверия имеется база телефонных номеров и адресов центров психологической, психотерапевтической и психиатрической помощи для населения Красноярского края. 
Количественное распределение абонентов, обратившихся на детский телефон доверия  по проблеме суицида в 2013 году 
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Анализ звонков, поступивших на детский телефон доверия в 2013 году, показал, что рост количества несовершеннолетних, обратившихся по проблеме суицида, приходится на весну и  начало лета, когда начинаются школьные каникулы. Резкое несоответствие между ярким радующимся миром и отчаянным состоянием души ребенка может вызвать психические обострения и спровоцировать самоубийства.
Проанализируем гендерные особенности суицидального поведения у несовершеннолетних. Специалистами Краевого центра семьи и детей  отмечается, что девочки пробуют покончить с собой гораздо чаще, чем мальчики. Но мальчики действуют целенаправленнее, так что среди них показатель смертности в результате попыток самоубийства значительно выше. Если попытка суицида не удалась, а ситуация не изменилась, многие делают еще один шаг. 
Количественное соотношение суицидальных попыток мальчиков и девочек (по данным Краевого центра семьи и детей за 2013 год)  
[image: image2.emf]мальчики

33%

девочки

67%


Возрастные особенности суицидального поведения несовершеннолетних
Для детей 6 – 7 лет характерно отсутствие знания о конечности, необратимости смерти, представление о смерти отождествляется с «иным существованием». Собственная смерть представляется им глубоким сном, смерть близких людей – длительным отсутствием. Дети думают, что смерть имеет свой конец, и после того, как она закончится, жизнь начинается снова. Если в этом возрасте они совершают попытки суицида, то страха не испытывают.
Специалисты Краевого центра семьи и детей работали с несовершеннолетними, начиная с возраста 10–12 лет. В этот период дети  понимают, с одной стороны, что смерть – это исчезновение навсегда. С другой – у них нет убежденности в том, что смерть есть конец жизни. Они полагают, что суицидальным действием лишь устранят себя из тяжелой ситуации, накажут себя или своих обидчиков на какое-то время, но не навсегда.

В возрасте 13 – 17 лет представления о смерти больше совпадают с аналогичными представлениями у взрослых. Отличительной особенностью таких подростков является повышенный интерес к теме смерти, размышления о смысле жизни, увлечение философскими проблемами этого направления. В зоне повышенного суицидального риска находятся:

· депрессивные подростки;

· подростки, злоупотребляющие алкоголем и наркотиками;

· подростки, которые либо совершали суицидальную попытку, либо были свидетелями того, как совершил суицид кто-то из членов семьи;
· одаренные подростки;

· подростки с плохой успеваемостью в школе;

· беременные девочки; 
· подростки –​ жертвы физического, психологического или сексуального насилия.
Количественное соотношение суицидальных попыток несовершеннолетних различных возрастных групп                                    (по данным Краевого центра семьи и детей за 2013 год)  
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Специалистами выделяются следующие причины суицидального поведения детей и подростков:

· Переживание обиды, одиночества, невозможность быть понятым;
· Действительная или мнимая утрата родительской любви, ревность;
· Переживания, связанные со смертью, разводом, уходом родителей из семьи;
· Чувство вины, стыда, угрызения совести, оскорбленное самолюбие, боязнь позора, насмешек, унижения;
· Страх наказания, нежелание принести извинения;
· Любовные неудачи, сексуальные эксцессы, беременность у девочек;
· Чувство мести, злобы, 
· Протест, угроза, 
· Вымогательство;
· Желание привлечь внимание к своей судьбе, вызвать сочувствие; 
· Уйти от трудной ситуации; 

· Сочувствие или подражание товарищам, героям книг или фильма.
Подводя итоги, можно отметить, что наибольшее количество обращений по проблеме суицида поступило в Краевой центр семьи и детей от подростков в возрасте 13–17 лет. Их суицидальное поведение вызвано неумением конструктивно  решать конфликтные ситуации, зависимостью от мнения других, склонностью к сомнениям, излишней ранимостью, чувствительностью, импульсивностью. 
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