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IVADAS

Savizudybés yra Siy laiky tragedija, kuri palie¢ia daugeli zmoniy. Daugiau nei 800 000
zmoniy visame pasaulyje kiekvienais metais mirSta nuo savizudybiy, bet Zymiai daugiau jvyksta
savizudybés meéginimy. Pasak U. Hegerl, dazniausiai savizudybiy rizika pastebima tarp vyresnio
amziaus vyry, o savizudybiy méginimy rizika labiau pastebima tarp jaunesniy motery (1).

Savizudybé yra reiSkinys, kurj nulemia biologiniai, psichologiniai ir socialiniai rizikos
veiksniai. Negalima tvirtai teigti, kad tik asmenys sergantys psichikos ligomis zudosi, o asmenys,
kurie neserga, nesizudo, tod¢l tai yra daug veiksniy apimantis reiskinys, su kuriuo ne taip lengva
kovoti. Nepaisant moksliniy tyrimy ir Ziniy apie savizudybe ir jos prevencijg, gédos ir nepadorumo
jausmas visuomengje islieka ir daznai zmonés bijo, nesikreipia pagalbos ir lieka vieni su mintimis
apie savizudybe. Taciau, net ir norédami gauti pagalba, dazniausiai gauna jg ne laiku arba gauna
netinkama ir neveiksmingg pagalbg. Savizudybiy paplitimo problema reikalauja tiek visuomenés
démesio, tiek politikos formuotojy démesio, nes tai yra tikroji visuomenés sveikatos problema,
taciau jos prevencija ir kontrolé yra labai sudétingas uzdavinys. Sékminga savizudybiy prevencijos
politika — tai priezitra, kontrolé, savizudybiy problemos suvokimas, valstybés kova su
stigmatizavimu, atsakomybé uz tinkamai apgalvotus sprendimus, noras aktyviai vykdyti
tarpinstitucinj bendradarbiavima, veiksmingai kovojant su savizudybiy paplitimu (2, 3)

Savizudybiy paplitimas 1§ dalies priklauso nuo savizudybiy bidy bei jy prieinamumo.
Kiekvienoje Salyje turi biiti Zinoma, kokiais biidais Zmonés atima sau gyvybe, nes, sumazinus
dazniausiai pasirenkamy savizudybiy biidy prieinamuma, gali sumaZzéti ir jy skaicius. 1972 m.
Australijoje pirma karta buvo pastebéta, kad, sumaZinus prieinamumg barbitiiratams, sumazéjo
mirtingumas nuo savizudybiy. Kity toksiniy medziagy, pavyzdZziui, pesticidy prieinamumo
mazinimas, dujy detoksikacija (anglies monoksido paSalinimas i§ buityje naudojamy gamtiniy bei
1Smetamyjy dujy), griezta Saunamyjy ginkly kontrolé (jstatymy de¢l Saunamyjy ginkly iSdavimo bei
laikymo tobulinimas, saugaus elgesio su ginklais mokymas ir kt.) — tai priemonés, kurios sglygojo
savizudybiy skaifiaus sumazéjimg daugelyje Saliy. Pasaulio sveikatos organizacijos pateiktose
rekomendacijose savizudybiy skai¢iui mazinti teigiama, kad butina jvertinti savizudybiy badus ir
mazinti jy prieinamumg (4, 5, 6). ;

Analizés tikslas — jvertitni Druskininky sav. gyventojy bandymy Zudytis ir savizudybiy budus
priklausomai nuo lyties, amzZiaus ir gyvenamosios vietos bei nustatyti jy pokycius nuo 2014 m. iki

2017 m.



1. DUOMENU ANALIZE

1.1. Bandymai Zudytis

Bandymy zudytis skaiCius - tai per metus stacionarinése sveikatos priezilros jstaigose ir
stacionaro priémimo — skubios pagalbos skyriuje uzregistruoty bandymy zudytis (TLK- 10-AM
X60-X64; X66-X84) skaiCius. Skai¢iuojami ne mirtimi pasibaige atvejai.

Didziausias bandymy Zudytis (X60-X64, X66-X84) skaic¢ius 100 000 gyv. 2017 m. stebimas
Rokiskio r. sav. 100,1/100 000 gyv.. Elektrény sav. 92,6/100 000 gyv., Ignalinos r. sav. 83,2/100
000 gyv. Druskininky sav. §is rodiklis siekia 65,6/100 000 gyv.

Nuo 2014 m. iki 2017 m. Druskininky sav. bandymy zudytis skai¢iaus rodiklis zenkliai isaugo
ir 2017 m. virSijo Lietuvos vidurkj. (Druskininky sav. 2014 m. band¢ zudytis 3 asmenys, 2015 m. —
9,2016 m. -8, 02017 m. 13 asmeny.), (1 pav.).
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1 pav. Bandymy zZudytis skaiciaus (X60-X64, X66-X84) 2014 - 2017 m. palyginimas
Druskininky sav. ir Lietuvoje 100 000 gyv.

Saltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centro duomenys

Analizuojant 2014 — 2017 m. bandymy zudytis duomenis, pagal lytj stebima, kad Druskininky
sav. 2014 ir 2015 m. dazniau bandé zudytis vyrai, o jau 2017 m. — moterys. Lietuvoje 2014 m.

dazniau bandé Zudytos moterys, 0 2015 — 2017 m. — vyrai (1 lentelé).



1 lentelé. Bandymai Zudytis (X60-X64; X66-X84) 2014 — 2017 m. Druskininky sav. ir
Lietuvoje pagal lytj (100 000 gyv., abs. sk.)

Metai
2014 2015 2016 2017
Lytis Abs. sk, | 190000 1 ape i | 100000 | pps g | 100000 | ppg g | 100000
gyv. gyv. gyv. gyv.
Druskininky 2 21,79 7 77,53 4 4521 4 46,15
Vyras sav.
Lietuva 789 58,40 924 69,06 921 69,73 676 51,81
ek 8,58 2 17,34 4 35,17 9 65,14
Moteris sav.
Lietuva 881 55,72 874 55,78 825 53,32 580 38,07

Saltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centro duomenys

Vertinant bandymus Zudytis pagal priezastis stebima, kad dazniausiai 2014 — 2017 m.
Druskininky sav. tai buvo daroma tyc¢ia apsinuodijant medikamentais ir biologinémis medziagomis.
Taip pat stebima ambulatoriniy ligoniy skai¢iaus didéjimo ir stacionaro ligoniy skai¢iaus mazéjimo

tendencija (2 lentelé)

2 lentelé. Bandymai Zudytis (X60-X64; X66-X84) pagal priezastj 2014 — 2017 m.

Druskininky sav. ambulatoriniy ir stacionaro ligoniuy skaicius (100 000 gyv., abs. sk.)
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2 lentelés tesinys. Bandymai Zudytis (X60-X64; X66-X84) pagal priezastj 2014 — 2017 m.

Druskininky sav. ambulatoriniy ir stacionaro ligoniy skai¢ius (100 000 gyv., abs. sk.)

Metai
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*X60 — X69 tycinis apsinuodijimas medikamentais ir biologinémis medziagomis; X70 ty€inis susizalojimas pasikariant,
pasismaugiant ir uzdiistant; X71 tyCinis susizalojimas pasiskandinant; X72 —X75 tyCinis susizalojimas Saunamojo
ginklo $tiviu ir sprogstamosiomis medziagomis; X78 — X79 ty¢inis susizalojimas astriais ar bukais daiktais; X80 ty¢inis
susizalojimas nu$okus nuo aukstumos.

Vertinant bandymus zudytis pagal amziy 2014 - 2017 m., stebima, kad Druskininky sav.

dazniausiai band¢ zudytis 18 — 44 m. amziaus asmenys, reciausiai 65 m. ir vyresnio amziaus

asmenys (3 lentelg).

pagal amziy (abs. sk., proc.)

3. lentelé. Bandymai Zudytis (X60-X64; X66-X84) 2014 — 2017 m. Druskininky sav.

Metai
2014 2015 2016 2017
Abs. Sk. Proc. Abs. Sk. Proc. Abs. Sk. Proc. Abs. Sk. Proc.
0-17 m. 1 33,33 2 22,22 0 0,0 2 15,38
Ami 18-44 m. 1 33,33 6 66,66 7 87,5 9 69,24
“‘rf]‘“s' 45-64 m. 1 33,33 1 11,11 0 0,0 1 7,69
65m.ir 0 0,0 0 0.0 1 12,5 1 7.69
daugiau

Apibendrinant bandymy zudytis skai¢iaus (X60 — X64, X66 — X84) rodiklio analize 2014 —

2017 m. Druskininky sav. stebima, kad Sis rodiklis Zenkliai iSaugo ir tapo auksStesniu nei Lietuvos

vidurkis. Druskininky sav. 2014 ir 2015 m. dazniau bandé Zudytis vyrai, 0 jau 2017 m. — moterys,

dazniausiai bando Zudytis 18 — 44 m. asmenys, tyCia apsinuodijant medikamentais ir biologinémis

medziagomis.




1.2. Savizudybés

Egzistuoja daug jvairiy savizudybés apibrézimy, vieng pirmyjy suformulavo Zymus pranciizy
sociologas ir filosofas E. Durkheim prie$ 110 mety: ,,Savizudybe vadinama mirtis, iStikusi zmogy
kaip tiesioginis ar netiesioginis jo paties palankaus ar nepalankaus veiksmo padarinys jam paciam
zinant, kad butent toks bus veiksmo galutinis rezultatas®. 2001 mety Pasaulio sveikatos organizacija
savo praneSime ,,Psichikos sveikata — naujas supratimas, nauja viltis* pateiké trumpg savizudybés
apibrézima ,,savizudyb¢ yra tyCinis veiksmas tam tikro asmens, kuris sgmoningai laukia to veiksmo
pasekmés — mirties* (7, 8).

Vertinant Standartizuoto mirtingumo dél savizudybiy (X60 — X84) 100 000 gyv. rodiklj
Druskininky sav. per 2014 — 2017 m. stebima, kad jis Zenkliai sumazéjo ir 2017 m. tapo zemesniu

uz Lietuvos vidurkj (2 pav.).
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2 pav. Standartizuoto mirtingumo dél saviZudybiy (X60 — X84) 2014 — 2017 m.
palyginimas Druskininky sav. ir Lietuvoje 100 000 gyv.

Saltinis: Higienos instituto Sveikatos informacijos centro duomenys

Vertinant 2014 — 2017 m. savizudybiy duomenis pagal lytj stebima, kad 2014 — 2017 m.

Druskininky sav. kaip ir Lietuvoj dazniau bandé zudytis vyrai (4 lentele).



4 lentelé. Standartizuoto mirtingumo dél savizudybiy (X60 — X84) 2014 — 2017 m.
Druskininky sav. ir Lietuvoje palyginimas pagal lytj (100 000 gyv., abs. sk.)

Metai
2014 2015 2016 2017
Lytis Abs. sk, | 100000 1 Ape g | 100000 | ppg g | 100000 | ppe g | 100000

gyv. gyv. gyv. gyv.

Druskininkull| S 76,25 7 77,65 5 56,52 3 34,61
Vyras sav.

Lietuva 769 56,92 727 54,34 694 52,54 595 45,6

_ [MRsuskininkuli S| 34,32 3 26,01 2 17,58 2 17,93
Moteris sav.

Lietuva 161 10,18 169 10,79 129 8,34 153 10,04

Analizuojant 2014 — 2017 m. mirtinguma dél savizudybiy pagal prieZastis stebima, kad

dazniausiai Druskininky sav. zmonés zudési ty¢ia pasikariant, pasismaugiant ar uzdistant (5

lentelé).
5 lentelé. Mirtingumas dél savizudybiy pagal mirties priezastis ir lytj 2014 — 2017 m.
Druskininky sav. (100 000 gyv., abs. sk.)
Metai
2014 2015 2016 2017
|\./|Ivl’tle:5 . Lytis Abs. sk. 100000 Abs. sk. 100 000 Abs. sk. 100 000 Abs. sk. 100000
priezastis gyv. gyv. gyv. gyv.
Vyras - - - - - - - -
X60 — X64 -
Moteris - - - - - - - -
Vyras - - - - - - - -
X66 — X67 -
Moteris - - - - - - - -
Vyras - - - - - - - -
X68 — X69 -
Moteris - - - - - - - -
%70 Vyras 7 76,25 5 56,72 5 56,72 2 23,08
Moteris 2 17,16 3 26,01 2 17,58 2 17,93
Vyras - - - - - - - -
X71 Y
Moteris 1 18,58 - - - - - -
Vyras - - 2 22,15 - - 1 11,54
X72 - X75 -
Moteris - - - - - - - -
Vyras - - - - - - - -
X78 Y -
Moteris - - - - - - - -
Vyras - - - - - - - -
X80 Y
Moteris 1 8,58 - - - - - -

*X60 — X64 tycCinis apsinuodijimas medikamentais ir biologinémis medziagomis; X66 — X67 ty€inis apsinuodijimas
dujomis, garais ir tirpikliais; X68 — X69 ty¢inis apsinuodijimas pesticidais, chemikalais ir kenksmingomis
medziagomis; X70 tyCinis susizalojimas pasikariant, pasismaugiant ir uzdastant; X71 ty€inis susizalojimas
pasiskandinant; X72 —X75 ty¢inis susiZalojimas $aunamojo ginklo §tviu ir sprogstamosiomis medZiagomis; X78 ty¢inis
susizalojimas aStriais daiktais; X80 tyCinis susizalojimas nuSokus nuo aukStumos.

8




Analizuojant Druskininky sav. savizudybes pagal 204 — 2017 m. amziy Stebima, kad

dazniausiai zudési 30 — 49 m. ir 50 — 64 m. amziaus grupiy zmongs (6 lentelé).

6 lentelé. Mirtingumas dél savizudybiy (X60 — X84) 2014 — 2017 m. Druskininky sav.

pagal amziy (proc.)

Metai
2014 2015 2016 2017
0-13m. 0,00 0,00 0.00 0.00
14-29 m. 9,10 0,00 0,00 20,00
Ammi 30— 49 m. 45,45 40,00 2857 20,00
MZMS 50 —64 m. 27,27 40,00 57,14 20,00
65m.ir 18,18 20,00 14,29 40,00
daugiau

Vertinant Druskininky sav. savizudybes pagal gyvenamaja vietove stebima, kad 2014 — 2016
m. didZioji dalis tarp visy nusiZzudZiusiyjy buvo kaimo gyventojai, o 2017 m. visi nusiZzude

Druskininky sav. buvo kaimo gyventojai (3 pav.)
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3 pav. Mirtingumas dél savizudybiy (X60 — X84) 2014 — 2017 m. Druskininky sav. pagal
gyvenamaja vietove (proc.)

Apibendrinant savizudybiy 2014 — 2017 m. analize stebima, kad standartizuoto mirtingumo

rodiklis dél savizudybiy (X60 — X84) Zenkliai sumazejo, dazniau bando Zudytis vyrai negu moterys.




Dazniausiai Druskininky sav. zmoneés zudési tycia pasikariant, pasismaugiant ar uzdustant, 30 — 49

m. ir 50 — 64 m. amzZiaus asmenys bei gyvenantys kaimiskosiose teritorijose.
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ISVADOS

2014 — 2017 m. Druskininky sav. bandymy zudytis skai¢iaus rodiklis iSaugo. Dazniau bandé
zudytis vyrai, 18 — 44 m. asmenys, ty¢ia apsinuodijant medikamentais ir biologinémis
medZziagomis.

2014 — 2017 m. Druskininky sav. standartizuotas mirtingumo rodiklis dél savizudybiy
zenkliai sumazéjo. Dazniau nusizudé vyrai, ty€ia pasikariant, pasismaugiant ar uzdiistant, 30

—49 m. ir 50 — 64 m. amziaus asmenys bei gyvenantys kaimiskosiose teritorijose.
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