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СУИЦИДАЛЬНОЕ ПОВЕДЕНИЕ У ДЕТЕЙ И ПОДРОСТКОВ 

 

Кириченко А. В., студент; Трунова И. А., доцент, СумГУ, г. Сумы 

 

Суицид является “убийцей № 2” молодых людей в возрасте от 

пятнадцати до двадцати четырех лет. “Убийцей № 1” являются несчастные 

случаи, в том числе передозировка наркотиков, дорожные происшествия, 

падения с мостов и зданий, самоотравления. Исследования показывают, что 

вполне серьезные мысли о том, чтобы покончить с собой, возникают у 

каждого пятого подростка. С годами суицид “молодеет”: о суициде думают, 

пытаются покончить с собой и кончают совсем еще дети. В последующие 

десять лет число суицидов будет быстрее всего расти у подростков 10-14 лет. 

По статистике, в Украине совершается в год 34,5 детских 

самоубийства на 100 тыс., в мире подростки 15-19 лет совершают 10 

самоубийств на 100 тыс. населения, а, по данным, ВОЗ, показатель в 20 

человек считает критическим. Пик суицидов приходится на старший 

подростковый возраст – 14-16 лет. Детей младше 11 лет тоже посещают 

трагические фантазии во время глубочайшего отчаяния. 

Как правило, молодые люди пытаются покончить с собой всего один 

раз. Большинство из них представляют опасность для самих себя лишь в 

продолжение короткого промежутка времени – от 24 до 72 часов. Если же 

кто-то вмешается в их планы и окажет помощь, то больше покушаться на 

свою жизнь они никогда не будут.  

Самоубийство подростка, который вроде бы уже выходит из кризиса, 

для многих является полной неожиданностью. Поскольку суицидальное 

поведение принято считать ”ненормальным” и “нездоровым”, многие 

ошибочно полагают, что суициденты “не в себе”. Суицидентов путают с 

психически больными. Практика показывает, что менее 30% подростков, 

совершающих или пытающихся совершить суицидальные действия, имеют 

психические патологии. Остальные 70–75% – нормальные ребята, которые не 

увидели выход из ситуации. Сегодня невротизацию общества пора 

принимать как данность. И психика у подростков все более неустойчивая.  

В 80% случаев причина детского суицида – отношения с близкими. 

 Дети прибегают к суициду по семейным мотивам в 46,9% случаев, из-за 

конфликтов со сверстниками и по любовным причинам – в 13,6% случаев. 

Новые тенденции, влияющие на повышение риска суицида среди 

подростков (вовлечение в деструктивные организации, поддержка 

суицидальных настроений и действий через Интернете, ранняя 

алкоголизация подростков, низкая адаптация к нововведениям в школе) в 

настоящее время являются малоизученными. Поэтому, для решения 

проблемы подросткового суицида в нашей стране, необходимо решить 

вопрос – обеспечения психологов и социальных работников новыми 

методами научного познания. 


