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Zagrozenie samobdjstwem a dostep
do srodkow letalnych - analiza suicydologiczna

Risk of suicide and access to
lethal substances - suicidological analysis

Streszczenie:

Niniejszy artykul stanowi probg¢ podsumowania badan na temat zagrozen samobdjczych w kon-
tekécie dostepu do $rodkow letalnych. Przyjeto, ze kwestie te naleza do tematdéw, ktore warto anal-
izowa¢, m.in. ze wzgledu na tragiczne w skutkach znaczenie aktow autodestrukcyjnych. W zaprezen-
towanych rozwazaniach odwotano si¢ do najwazniejszych poje¢ badawczych, nawiazano do stoso-
wanych paradygmatow oraz uje¢ w obecnych w literaturze przedmiotu. Podkres$lono, ze suicydologia
nalezy do kategorii nauk interdyscyplinarnych, gdyz taczy takie dziedziny jak: psychologia, pedagogi-
ka, medycyna, prawo, bezpieczefistwo wewnetrzne i inne. Wskazano na skomplikowane przyczyny
prob samobdjczych oraz mozliwosci przeciwdziatania kryzysom. Wyrézniono rézne srodki, narzedzia,
substancje, ktore determinuja to, ze niektore proby samobdjcze sg zakonczone zgonem. Podkreslono,
ze niejednokrotnie samobdjstwom mozna zapobiec, szczegdlnie wtedy, jesli korzysta si¢ z odpowied-
niej profilaktyki. W zaprezentowanych analizach skorzystano z ustalen obecnych w literaturze przed-
miotu, ktére skonfrontowano z wynikami badan wlasnych.
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Abstract:

This article is an attempt to summarize research on suicide risks in the context of access to lethal
substances. The issues are worth analyzing, because of the tragic consequences of self-destructive acts.
The considerations refer to the most important research concepts. Reference was made to the para-
digms and approaches used in this article. Additionally, it was emphasized that suicidology belongs to
the category of interdisciplinary sciences, as it combines such fields as: psychology, pedagogy, medicine,
law, internal security and others. The author pointed to the complicated causes of suicide attempts and
possible countermeasures. Various means, tools and substances have been distinguished which deter-
mine some of the suicide attempts that are fatal. What is more, it turns out that suicides can often be
prevented, especially if is used appropriate prophylaxis. The analyzes of the article present data from
the literature on the subject. The results of own research were confronted with information on suicides
in an interdisciplinary perspective.
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1. Uwagi wstepne.

Zagadnienia zwigzane z celowym pozbawieniem siebie Zycia od wielu epok
stanowig wazny element analizy'. W praktyce, jest to zjawisko na tyle niepoko-
jace, Ze mozna rozpatrywac je w kategoriach spotecznych, jak i jednostkowych.
Wielo$¢ zagadnien zwigzanych z samobojstwem okreslony jest w niniejszym
cytacie: Samobdjstwo jest wydarzeniem natury ludzkiej o ktérym, niezaleznie
od tego, ile juz zostato powiedziane i napisane, w kazdej epoce na nowo trzeba
rozprawiac®. Nawiazujac do prac Edwina Shneidmana, okreslanego jako twor-
ca suicydologii, okazuje si¢, ze samobdjstwo mozna nazwa¢ wielowymiarowa
zagadka. Trudno$¢ sprawiajg takze zagadnienia definicyjne, nie wspominajac
juz o metodologii czy prowadzeniu statystyk’. Brunon Holyst w Suicydologii
zwraca uwage na aspekt letalnosci. Uwaza, ze niektére proby samobdjcze stano-
wig wigksze zagrozenie Zycia niz inne. Letalno$¢ dotyczy prawdopodobieristwa
lub medycznej pewnosci, Ze dziatanie, metoda lub warunki spowodujg $Smierc*.
Badacz klasyfikuje te elementy w podkategorie dotyczace prawdopodobien-
stwa wynikniecia $mierci samobojczej. Skala w formie Tabeli 1. prezentuje si¢
jak ponizej:

! B. Hotyst, Suicydologia, Warszawa 2012, s. 12 in.
2 N. Tetaz, Warto zyé. Samobdjstwo — jego istota i zwalczanie, Warszawa, 1976, s. 76.

3 K. Krysinska, Deficyty w zakresie umiejetnosci rozwigzywania probleméw u oséb samobdjczych, ,,Poznanskie
Zeszyty Humanistyczne”, 2004, nr 3, s. 23.

+  B. Hotyst, s.52-53.
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Tabela 1. Skala letalnosci oraz charakterystyka poszczegolnych aspektow

Symbol Charakterystyka skali letalnosci

0.0. Niemozliwe, aby Smier¢ nastapita w wyniku ,suicydalnego” zachowania.

1.0. Smier¢ jest bardzo mato prawdopodobna. Gdyby nastapita, bytaby wynikiem drugorzednych komplikacji, wypad-
ku lub mato prawdopodobnych okolicznosci.

2.0. Smierc jest niemozliwa na wskutek tego dziatania: jesli nastapi, bedzie prawdopodobnie spowodowana nieprze-
widywalnymi, drugorzedowymi przyczynami. Préba samobdjcza moze by¢ dokonywana w miejscu publicznym.
Zapewnienie pomocy specjalistycznej (medycznej) nie jest niezbedne do utrzymania funkgji zyciowych osoby.

3.5. Smier¢ jest niemozliwa, jesli pierwszej pomocy udzieli ofiara lub inna osoba. Ofiara przekazuje (czesto, cho¢ nie
zawsze) wiadomosc o checi popetnienia samobdjstwa lub popetnia akt publicznie lub tez nie prébuje ukry¢ siebie
lub swoich obrazen.

5.0. Prawdopodobieristwo $mierci w tym przypadku wynosi 50%. Wybrana metoda moze dawac w niektdrych przy-
padkach niejednoznaczny wynik. Te klasyfikacje nalezy stosowac, kiedy metoda samobdjcza nie kwalifikuje sie do
przypisania w innych kategoriach.

7.0. Smier¢ jest prawdopodobna, jesli nie zostanie udzielona pomoc natychmiastowa lub pierwsza pomoc medyczna.
Jedna lub obie z nastepujacych czynnosci réwniez sa prawdziwe: a) osoba dokonuje przekazu informacji (w
sposob posredni lub bezposredni); b) dokonuje aktu publicznie, tam, gdzie jest prawdopodobne, ze kto$ udzieli
pomocy lub zauwazy.

8.0. Smie¢ uwazana jest za skutek dziatania samobéjczego. Samobéjca moze by¢ uratowany przez inng osobe (w
domu, szpitalu, pracy itd.) Jedno lub oba zachowania z nastepujacych s3 prawdziwe: a) brak bezposredniego
powiadomienia o zamiarze samobdjczym; ¢) dziatanie w samotnosci.

9.0. Smier¢ jest bardzo prawdopodobna. Jedynie nieprzewidziane okolicznosci mogg uratowac ofiare, takie jak

Jprzypadkowa” interwencja. Wystepuja takze dwa z wymienionych warunkow: a) brak przekazu wiadomosci; b)

zauwazalny jest wysitek ukrywania aktu samobdjczego, aby nie zwraca¢ uwagi na potencjalnych ratownikow, ¢)
podejmuje sie $rodki, ktore uniemozliwiaja znalezienie ofiary (np. ucieczka, wybranie miejsca niedostepnego).

10.0. Prawdopodobierstwo émierci 100%. Smier¢ prawie pewna, bez wzgledu na okolicznosci lub interwencje z ze-
wnatrz. Wigkszos¢ os6b po prébie samobdjczej na tym poziomie, umiera zaraz po prébie.

Zrédto: analiza wlasna na podstawie: B. Holyst, s. 55.

Suicydologia okreslana jest jako nauka, ktéra zajmuje sie problematyka
samobojstw. Ponadto jest interdyscyplinarng i stosunkowo nowg dyscypling
naukowy. Pojawianie si¢ samobdjstw stanowi pewnego rodzaju paradoks XXI
wieku. Mimo rozwoju dzialan profilaktycznych, medycznych czy instytucjo-
nalnych dalej dochodzi do kryzyséw w zyciu cztowieka, ktére konczy w sposob
drastyczny, bo przez zadanie sobie $mierci. Warto$ciowe sg takze zagadnienia
zwigzane z komunikacja w sytuacji kryzysowej. Istnieje wiele mitéw w po-
strzeganiu spolecznym, ktére w duzej mierze utrudniajg prace osoby w kry-
zysie suicydalnym. Wiele 0sdb, zaréwno specjalistow’, jak i czlonkéw najbliz-
szego otoczenia nie jest w stanie spostrzec syndromu suicydalnego. Nazywa

> M. Stradomska, Communication in the situation of treatment - medical staff and patient - suicidological ap-
proach, ,,Journal of Modern Science”, 2020, nr 44 (1), s. 29-42.
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sie tak szereg czynnosci, emocji, ktére zwigzane sg z podejmowaniem decyzji
o samobdjstwie. Charakteryzuja sie zaréwno aspektami werbalnymi i niewer-
balnymi. To pierwsze dotyczy tego, ze osoba wprost komunikuje si¢ na temat
tego, co ma zamiar zrobic®. Czesto jednak spoteczenstwo nie jest przygotowane
na to, aby takiej osobie pomoc, takze ze wzgledu na brak wiedzy i umiejgtno-
$ci w tym zakresie. Niewerbalna komunikacja to natomiast szereg gestow czy
czynnosci, ktére moga by¢ niepokojace np. zmiana nastroju, widoczne zmiany
fizyczne itd. Trudnoécig dla specjalistow zajmujacych si¢ zapobieganiem samo-
bdjstwom jest to, ze osoby decyduja si¢ na ten akt praktycznie w kazdym wieku
np. wérdd dzieci i mlodziezy’, studentéw® czy oséb w wieku dojrzalym?.

2.Analiza zjawiska.

Wedtug jednej z instytucji zajmujacej sie miedzy innymi prowadzeniem
statystyk dotyczacych samobojstw — Gléwnego Urzedu Statystycznego (GUS)
w Polsce w 2016 roku mozna bylo zanotowa¢ wiecej os6b popetniajacych samo-
béjstwo niz tych, ktérzy zgineli w wypadkach drogowych'’. Natomiast wediug
danych Komendy Gléwnej Policji (KGP) te dane to 9861 prob samobdjczych
oraz 5405 zgonow''. W Polsce w wiekszo$ci popelniajg samobdjstwo mezczyz-
ni - to 4638 samobdjstw, czyli 85,8% przypadkéw. Wérod kobiet ta tendencja
jest mniejsza, samobdjczyn w danym roku bylo 767'>. Samobojstwa czesciej
popetniano w miastach, (56,1%) niz na wsi (43,9%.). Jednakze wspolczynnik
samobojstw na 100 tys. ludnosci jest wyzszy na wsi'". Kwestia zwigzana z pro-
wadzeniem statystyk samobdjstw jest trudna i skomplikowana ze wzgledu na
wymiar spofeczny i instytucjonalny.

¢ M. Stradomska, Communication in the assistance relationship — the suicidological aspect. ,,Journal of Modern
Science”, 2019, nr 43(4), s. 31-52.

7 M. Stradomska, J. Wolinska, M. Marczak, Uwarunkowania prob samobdjczych u nastoletnich pacjentow szpi-
tali i klinik psychiatrycznych w perspektywie psychologicznej, ,,Psychiatria i Psychologia Kliniczna”, 2016, nr
16 (3), s. 136-149.

8 M. Stradomska, Determinants of suicide attemps in a group of students — a preventive program at the univer-
sity, ,Psychiatria i Psychologia Kliniczna”, 2019, nr 19 (3), s. 293-307.

° M. Stradomska, Problem starzenia si¢ spoleczenstw a inicjatywy zrzeszajqce osoby w okresie poznej dorostos-
ci - ujecie suicydologiczne, ,,Cywilizacja i Polityka”, 2019, nr 17 (17), s. 115-123.

10 www.stat.gov.pl/obszary-tematyczne/ludnosc/statystyka-przyczyn-zgonow/zamachy-samobo-
jeze-w-2016-r-,5,1.html [odczyt: 14.08.2020]

T www.statystyka.policja.pl/ [odczyt: 14.08.2020]

12 www.statystyka.policja.pl/st/wybrane-statystyki/zamachy-samobojcze/63803,Zamachy-samobo-
jeze-0d-2017-roku.html [odczyt: 14.08.2020]

13 www.stat.gov.pl/obszary-tematyczne/ludnosc/statystyka-przyczyn-zgonow/zamachy-samobo-
jeze-w-2016-1-,5,1.html [odczyt: 14.08.2020]
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W literaturze dokonano analizy wielu czynnikéw ryzyka suicydalnego.
Okazuje sie, ze wiele z nich jest zwiazane z réznicami indywidualnymi. Trud-
nosci, ktére powoduja kryzys u konkretnej osoby moga okazac si¢ dla niej nie
do rozwigzania, a samobdjstwo okazuje si¢ jedyng mozliwos$cia poradzenia so-
bie z bélem psychicznym. Lista czynnikéw samobdjczych moze by¢ ztozona
z takich elementéw jak doswiadczenie samobdjstwa w rodzinie, maltretowanie
dzieci, historia zaburzen psychicznych w rodzinie do szczegdlnie niebezpiecz-
nych dla zdrowia i zycia zaburzen jest depresja kliniczna. Do istotnych aspek-
tow mozna wyliczy¢ poprzednie préby samobdjcze, naduzywanie substancji
psychoaktywnych np. alkohol, narkotyki, dopalacze czy uzaleznienia w naj-
blizszym $rodowisku czlowieka'*. Niewatpliwie znaczenie maja takze kwestie
psychologiczne, jak obnizone poczucie wlasnej warto$ci, zanizona samoocena,
tendencje impulsywne'.

Zjawiskiem, ktére moze powodowa¢ zainteresowanie si¢ samobdjstwem
jest efekt Wertera zwigzany z tym, ze w sytuacji samobdjstwa osoby stawnej np.
celebryty, aktora, artysty czy innej osoby znanej moze doj$¢ do nasladownic-
twa $mierci samobojczej. Tu wazne s3 takze samobojstwa w srodowisku lokal-
nym, ktore wedlug zalecenn World Health Organization nie powinny by¢ tak-
ze naglasniane, czy tez opisywane w mediach. Warto$ciowym zagadnieniem,
ktérym powinna zajmowac si¢ dziedzina profilaktyki sa choroby psychiczne,
fizyczne, a takze bariery w dostepie do instytucji zajmujacych sie zdrowiem
psychicznym. Niekiedy brak dostepu do specjalistow, ograniczenia finanso-
we czy brak wiary w swoje mozliwosci moze doprowadzi¢ do tego, ze osoba
w kryzysie moze odczuwac izolacje, mie¢ poczucie odcigcia od innych, obawe
przed stygmatyzacja. Osoby najbardziej zagrozone majg tendencje do dziele-
nia pewnych cech. Istotne sg takze przekonania kulturowe i religijne, niechec¢
do poszukiwania pomocy, odczuwanie straty w wieloaspektowym wymiarze,
w tym aspekty spoleczno-ekonomiczne czy zawodowe. Kolejnym istotnym dla
tego artykulu zagadnieniem jest dostep do $rodkéw letalnych, czyli takich,
ktére zwiekszajg ryzyko zgonu w momencie proby samobojczej. To zagadnie-
nie w sposob szczegdélowy opisane jest w pierwszej czesci pracy. Szczegélowe
dane na temat czynnikow ryzyka zostaly zaprezentowane na stronie kampanii
profilaktycznej Brady Campaign w zakladce Truth About Sucide Guns, gdyz
okazuje si¢, ze dostep lub posiadanie konkretnych substancji, przedmiotow czy
srodkéw w znacznej mierze przyczyniaja si¢ do decyzji o samobojstwie. Nie-

" M. Stradomska, Suicide and Internet addiction — psychological perspective, ,,Scientific Journal of Bielsko-Bi-
ala School of Finance and Law”, 2019, nr 23 (1), s. 42-46.

5 R.W. Marris, A.L. Berman, M.M. Silverman, Comprehensive textbook of suicidology, New York 2000, s. 34-36.
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kiedy wyboér konstruktywnej metody radzenia sobie z kryzysem wymaga do-
$wiadczenia i pomocy 0s6b z zewnatrz. Do waznych aspektéw nalezy takze to,
ze decyzja o samobojstwie przy uzyciu broni palnej, jest w wielu przypadkach
nieodwracalna, ze wzgledu na prawdopodobienstwo duzych obrazen organi-

zmu'.

3.Grupa ryzyka samobdjczego.

Zachowania samobojcze s3 zlozone i nie ma jednej przyczyny tego zjawi-
ska”. Zagadnieniami zwigzanymi z samobdjstwami zajmuja si¢ miedzynaro-
dowe organizacje jak Swiatowa Organizacja Zdrowia'®, ktora wydaje przygoto-
wane przez profesjonalistow broszury i materialy specjalistyczne, ktére maja na
celu informowanie, co z kolei prowadzi do redukcji zachowan autodestrukcyj-
nych. W Polsce do organizacji zajmujacych sie zapobieganiem samobdjstwom
mozna zaliczy¢ Polskie Towarzystwo Suicydologiczne, ktore zostato utworzone
przez Brunona Hotysta oraz Wlodzimierza Adama Brodniaka w 2002 roku®.
Do gtéwnych zatozen Polskiego Towarzystwa Suicydologicznego nalezy przede
wszystkim analiza rozpowszechniania i charakterystyka kwestii samobdjczych
zar6wno w Polsce i na §wiecie, tworzenie programoéw o charakterze prewencyj-
nym, ktére maja na celu redukcje liczby zamachéw samobdjczych. Istotnymi
kwestiami sg takze spetnianie obowiazku ratowania zycia ludzi oraz dziatania
prowadzone na rzecz ochrony zycia i jego jakosci. Oprdcz tego, dla organizacji
istotne jest wplywanie na spoleczenstwo realizowane poprzez wzrost §wiado-
mosci wérdd obywateli, a takze wladz publicznych na temat zagrozen, zaréwno
spolecznych jak i indywidualnych. Polskie Towarzystwo Suicydologiczne, a w
szczegolnodci czlonkowie, czyli przedstawiciele réznych dziedzin, wptywaja
na upowszechnienie wiedzy przez inicjowanie i prowadzenie badan nauko-
wych z dziedziny suicydologii.

W Tabeli 2. zostaly przedstawione i skategoryzowane wraz z charaktery-
styka osob przyklady, u ktérych mozna wskaza¢ ryzyko dokonania proby sa-
mobdjczej.

¢ www.bradycampaign.org/sites/default/files/ TruthAboutSuicideGuns.pdf [odczyt: 14.08.2020]

7 W.A. Brodniak, Ramowy Program zapobiegania samobdjstwom w Polsce na lata 2012-2015, Warszawa 2012,
s.5in.

8 www.who.com [odczyt: 14.08.2020]
¥ www.pts.pl [odczyt: 14.08.2020]
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Tabela 2. Grupy 0s6b o podwyzszonym ryzyku samobdjczym oraz czynniki zwiazane

z ryzykiem

Kategoria osob

Charakterystyka

Ludzie chorzy psychicznie

- depresyjni (pierwotne depresje, stany depresyjne réznego stopnia);
- uzaleznieni (choroba alkoholowa, nielegalne narkotyki;

- schizofrenicy (w trakcie stacjonarnego leczenia, rehabilitacji);

- zaburzeni osobowosciowo (np. neurotycznos$¢)

Ludzie z wczedniejsza préba
samob6jcza w wywiadzie

- zapowiadane samobdjstwo (ambiwalentne apelowanie o pomoc);
- po prébach samobdjczych (u 10% recydywa samohéjcza);

Ludzie starsi, osamotnieni

- z chronicznymi chorobami, kryzysem w relacjach miedzyludzkich (osamotnienie wewnetrzne,
pytania o sens zycia);
- po owdowieniu;

Mtodzi dorosli, nastolatko-
we (przedstawiciele adole-

- kryzysem rozwojowym, kryzysem w relacjach miedzyludzkich (osamotnienie wewnetrzne,
pytania o sens istnienia)

zmianami zyciowymi

scencji) -z problemami uzaleznienia od narkotykéw lub innych uzaleznier;
-z problemami rodzinnymi, szkolnymi i innymi;
Ludzie w sytuacjach - kryzys w relagji partnerskiej, strata partnera;
traumatycznych - utrata spotecznej, kulturowej, politycznej i przestrzeni zyciowej;
i kryzysach zwiazanychze | - kryzysy identyfikacyjne (np. bankructwo);

- chroniczne bezrobocie;
- aspekty kryminalne (wypadki samochodowe, okaleczenia, doprowadzenie do $mierci innej 0so-
by);

Ludzie chorzy somatycznie

-z bolesnymi, chronicznymi, ograniczajacymi, okaleczajacymi chorobami fizycznymi, zwhaszcza
uktadu ruchu centralnego systemu nerwowego, zachowaniami terminalnymi z wycieficzeniem
i koniecznoscig opieki.

Zrédto: analiza wlasna na podstawie: S. Kawula, Samobéjstwo. Encyklopedia pedagogiczna
XXI wieku.., s. 592%°.

Przytoczone dane w powyzszej Tabeli. 2 $wiadczg o wielu czynnikach ry-
zyka samobdjczego. Tutaj, chociaz w skréconej wersji mozna dokona¢ anali-
zy tych czynnikéw, ktére moga doprowadzi¢ osobe do $mierci samobojczej.
Profilaktyka jest bardzo trudna i skomplikowana, gdyz dostosowanie dzialan
naprawczych do wszystkich profili oséb, ktére moga by¢ zagrozone suicudal-
nej jest niemozliwe. Natomiast wskaznik liczby samobodjstw dokonanych na-
dal wzrasta. Mimo, ze tematyka samobdjstw jest podejmowana przez badaczy
miedzynarodowych coraz wiecej mtodych ludzi decyduje si¢ na to, aby umrze¢
$miercig samobdjcza.

4. Problem dostepu do srodkéw letalnych.

20 S, Kawula, Samobdjstwo, w: Encyklopedia pedagogiczna XXI wieku, t. 5, red T. Pilch, Warszawa, 2006, s. 592.
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Nie jest mozliwie okreslenie jednej przyczyny samobdjstwa. Brunon Ho-
tyst, prezes Polskiego Towarzystwa Suicydologicznego uwaza, ze samobdjstwo
to proces, ktdry zachodzi w duszy osoby*. Nie poprawia sytuacji fakt, ze na
rynku, w tym nielegalnym dostepne s3 $rodki, materialy czy substancje, kto-
re moga dodatkowo ulatwia¢ opisywany akt. Wedtug danych Centra Kontroli
i Prewencji Chorob - Centres for Disease Control and Prevention (CDC) samo-
bdjstwa z broni palnej przewyzszaja liczbe zabdjstw w stosunku 2:1. Okazuje
sie, ze bron palna jest wiodaca metoda samobdjstwa, odpowiada za potowe
wszystkich zgonéw samobdjczych. Anglemyer, Horvath, Rutherford (2014)
stwierdzaja, ze uzycie broni palnej do celéw samobdjczych jest jednym z naj-
bardziej letalnych srodkow, gdyz $mier¢ powoduja w okolo 85% przypadkach.
Zatem istotne jest zwrocenie uwagi na pewne konieczne ograniczenia w sto-
sunku do posiadaczy broni palnej*. Inni badacze amerykanscy Miller, Hemen-
way (1999) zwrocili uwage, ze znaczace znaczenie we wzroscie statystyk sa-
mobojczych majg zdarzenia z wykorzystaniem broni palnej”. Wedtug danych
Centra Kontroli i Prewencji Chordb z 2015 roku (Centres for Disease Control
and Prevention) bron palna jest uzywana w ponad polowie wszystkich samo-
bdjstw. Natomiast wedlug American Foundation for Suicide Prevention (2013)
w broszurach informacyjnych znajduja si¢ informacje na temat zagadnien su-
icydalnych, okazuje si¢, Ze proby samobodjcze z udzialem broni s3 ponad 45
razy bardziej $miertelne niz préby z udzialem lekéw, okolo 30 razy bardziej
$miertelne niz proby zwigzane z samookaleczaniem ciata*’. Mezczyzni sg czte-
ry razy bardziej narazeni na $mier¢ samobdjcza niz kobiety, ta kwestia dotyczy
takze metod. W poréwnaniu, kobiety czesciej wybieraja mniej $miertelne me-
tody, takie jak przedawkowanie lekéw lub inne mozliwosci*>. Mozna domnie-
mywac, ze ograniczenie dostepu do broni palnej moze by¢ logiczng strategia
zapobiegania samobdjstwom?*®. Faktem jest to, ze osoba, ktora chce popelnic¢
samobojstwo znajdzie do tego srodki. To grupa o zwiekszonym ryzyku. Jesli

2 B. Hotyst,s. 10in.

22

A. Anglemyer, T. Horvath, G. Rutherford, The accessibility of firearms and risk for suicide and homicide vic-
timization among household members: A systematic review and meta-analysis, “Annals of Internal Medicine”,
2014, nr 160 (2), 5.101-110.

M. Miller, D. Hemenway, The relationship between firearms and suicide: A review of the literature, “Aggres-
sion and Violent Behavior”, 1999, nr 4 (1), s. 59-75.

2 T.R. Simon, A.C. Swann, K.E. Powell, L.B. Potter, M. Kresnow, PW. O’Carroll, Characteristics of impulsive
suicide attempts and attempters, “Suicide and Life-Threatening Behavior”, 2001, nr 32 (1), s. 49-59.

% www.afsp.org/news-events/in-the-news/understanding-suicide-myth-vs.-fact [odczyt: 14.08.2020]

D.A. Brent, J. Bridge, J. Firearms availability and suicide: Evidence, interventions, and future directions. “The
American Behavioral Scientist”, 2003, nr 46 (9), s. 1192—1210.
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metoda, przez ktéra $mier¢ staje sie bardzo prawdopodobna jest niedostepna —
moze by¢ to element, ktéry ochroni jednostke przed samobojstwem?’.

5. Profilaktyka presuicydalna.

Brent i Bridge zauwazyli, ze dost¢ep do broni palnej moze mie¢ zwigzek
z wzrastajacg iloscig samobojstw, w szczegdlnie w takich krajach, w ktérych do
posiadania takich narzedzi nie trzeba mie¢ specjalnych pozwolen. Najprost-
szym sposobem zabezpieczenia si¢ przed niekontrolowanym uzyciem broni
jest jej nieposiadanie lub nieprzechowywanie jej w domu. Wspomniana wcze-
$niej inicjatywa Brandy Campaign zwraca uwage na to, ze istnieja odpowiednie
$rodki bezpieczenstwa, ktére moga zniwelowa¢ ilo$¢ wypadkow z wykorzy-
staniem broni palnej. Autorzy przytaczajg takie elementy jak: zabezpieczenie
broni przed osobami, ktére moga mie¢ kontakt z bronig palna; roztadowanie
i zabezpieczenie broni zawsze, kiedy nie jest uzywana. Bron powinna by¢ prze-
chowywana w miejscu bezpiecznym z wykorzystaniem wszystkich mozliwych
srodkow zapobiegawczych wymienionych wczesniej. Bron nie powinna by¢
przechowywana ze sktadem amunicji, co mogtoby powodowa¢ mozliwo$¢ uzy-
cia srodkéw. Pielegnowanie, czyszczenie czy sprawdzenie broni powinno od-
bywac sie w zamknigtym pomieszczeniu. Uczestnictwo osob trzecich w takim
procederze zwigksza ryzyko suicydalne. Konieczne jest zachowanie anonimo-
wosci w kwestii posiadania broni*®. Brunon Holyst, pionier z zakresu suicy-
dologii i kryminalistyki zaznacza, ze analiza kryminalistyczna powinna by¢
dokladna, w szczegdlnosci, kiedy istnieje prawdopodobienstwo popelnienia
samobojstwa. Do okolicznosci, ktore zwigkszaja szanse popetnienia przez de-
nata samobojstwa zaliczy¢ mozna: strzal w odstonieta czes$¢ ciata, uzycie broni
krotkie, stwierdzenie maksymalnie dwdch ran postrzatowych, jednoznaczne
slady rozprysku krwi czy stwierdzenie uszkodzonych tkanek ciata. Wymienio-
ne analizy oparte s3 na wiedzy i doswiadczeniu ekspertéw do spraw krymina-
listyki®.

6. Uwagi koncowe.

¥ M.S. Daigle, Suicide prevention through means restriction: Assessing the risk of substitution. A critical review
and synthesis, “Accident Analysis and Prevention”, 2005, nr 37 (4), s.625—-632.

2 https://www.bradycampaign.org/sites/default/files/Truth AboutSuicideGuns.pdf [odczyt: 14.08.2020]
»  B. Hotyst, s. 922-931.
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W $wietle przytoczonych danych okazuje sie, ze zjawisko samobdjstwa,
mimo wielu préb przeciwdzialania tym aktom, jest dalej aktualne. To zagad-
nienie, jak wspomniano wczeséniej, mozna zaliczy¢ do wyjatkowo zlozonych.
Okazuje sig, ze tematyka samobojstwa jest pozornie znana, jednak w sytuacji
zagrozenia zdrowia i Zycia cze$¢ spoteczenstwa nie wie, jak zachowac si¢ w mo-
mencie kryzysowym. Wida¢ to w wielu publikacjach badaczy w XXI wieku.

Zagrozenia, ktére towarzysza cztowiekowi w znacznym stopniu mogg si¢
odbija¢ na ludzkiej osobowosci. Dodatkowo wplywaja na stan zdrowia psy-
chicznego, szkodzac zaréwno jednostce, jak i calemu spoteczenstwu w sposob
posredni. Kiedy czlowiek odczuwa negatywne stany emocjonalne, moze mie¢
problem z funkcjonowaniem w pracy czy rozwoju ogélnym. Wedtug B. Hoty-
sta w zyciu kazdego cztowieka moga pojawi¢ si¢ negatywne zjawiska psychicz-
ne. Nalezg do nich na przyktad napiecia, stres, lek, frustracje czy coraz czesciej
wystepujaca depresja.

Do ciekawych badan mozna zaliczy¢ te prowadzone w King Country
(USA), gdzie na Wydziale Medycyny Sadowej w 2 pol. XX wieku przeprowa-
dzono analize przypadkéw samobdjstw (n=226), dokonanych z uzyciem broni
palnej. Okazalo sig, ze 74% przypadkow ran postrzalowych zadano w glowe (w
szczegolnosci w skron).

Z badan wynika, ze w zachowaniu samobdjczych mozna doszukiwac sie¢
w wielu elementéw skutkujacych motywem checi odebrania sobie zycia. Przy-
kladem moze by¢ tutaj upokarzanie poprzez: o§mieszanie, manipulowanie,
umniejszanie wartoéci innych, stygmatyzowanie oraz wszelkie formy przemo-
cy.

Istnieje wiele metod pomagajacych zapobiega¢ tendencjom samobdjczym.
Do wazniejszych mozna zaliczy¢ tworzenie relacji miedzyludzkich na zasadzie
partnerstwa w réznych $rodowiskach: w domu, w szkole, pracy, spotecznosci
lokalnej, szpitalach. Wszystko to winno si¢ opiera¢ na poszanowaniu praw
drugiego czlowieka, stuchaniu innych czy wspolnym ustalaniu regutl.

Okazuje si¢, ze niezbedna jest takze pomoc instytucjonalna, przede wszyst-
kim panstwowa. Wazne jest np. zaostrzenie przepiséw regulujacych posiada-
nie broni palnej*. Ograniczenia w tym zakresie w znacznym stopniu moze by¢
efektywng metodg profilaktyki i przeciwdzialania tendencjom i zachowa-
niom samobdjczym w wielu grupach spotecznych?'.

30 www.wiadomosci.wp.pl/mswia-planuje-utrudnic-dostep-do-broni-ucierpia-zwlaszcza-muzea-i-kolekcjoner-
zy-6283901764778113a [odczyt: 14.08.2020]

' www.humilation.studies.org.documents [odczyt: 14.08.2020]
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