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Stalis¢a mladostnikov do samomorilnega vedenja:
sprejemljivost samomorilnega vedenja kot
dejavnik tveganja*

Urska Arnautovska”
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Povzetek: Odnos druzbenih preprianj in norm je skozi zgodovino na razli¢ne nacine vplival na
prepoznavanje in samo pojavnost samomorilnega vedenja. Danes si raziskave v svojih ugotovitvah glede
povezav samomorilnega vedenja in staliS¢ do samomorilnosti niso enotne. Namen raziskave je ugotoviti,
na kakSen nacin je pri mladostnikih sprejemljivo stalis¢e do samomorilnosti povezano z nekaterimi
dejavniki tveganja za samomorilno vedenje in kako z zadovoljstvom z razlicnimi podrocji psihicnega
funkcioniranja. Podatki so bili zbrani na 423 mladostnikih v treh slovenskih krajih glede na razlike v
samomorilni ogrozenosti regije z Vprasalnikom stalis¢ do samomorilnosti ATTS, Lestvicami psihi¢nega
zdravja in zadovoljstva PWBS in vpraSanji o samomorilnem vedenju mladostnika in njegove okolice.
Rezultati so pokazali, da je sprejemljivost samomora sorazmerna s stopnjo samomorilnosti posameznih
krajev, kar skladno z ostalimi ugotovitvami pottjuje sklep raziskave, da sprejemajoca staliS$¢a do samomora
potencialno povecujejo verjetnost samomorilnega vedenja. Sprejemljivost do samomora je bila namre¢
med drugim pomembno pozitivno povezana s subjektivno oceno verjetnosti samomora v prihodnosti in
prisotnostjo samomorilnega vedenja mladostnika, njegovih prijateljev ter znancev, medtem ko je bila s
subjektivnim zadovoljstvom z Zivljenjem povezana negativno. Glede na v zadnjih desetletjih opazen
druzbeni trend nara$c¢anja sprejemljivosti do samomora te ugotovitve izpostavljajo dvom o pozitivnem
ucinku taks$ne tolerantne naravnanosti na stopnjo samomorilnosti in podpirajo pojmovanje restriktivnih
staliS¢ do samomorilnosti kot zas¢itnega dejavnika samomorilnosti.

Kljuéne besede: mladostnistvo, stali¢a, samomori, rizi¢ni dejavniki

Attitudes of adolescents toward suicidal behavior:
permissiveness of suicidal behavior as a risk factor

Abstract: Throughout history, the social convictions and norms have influenced the recognition and
presence of suicidal behaviour in different ways. However, previous research findings regarding the
connection between suicidal behaviour and attitudes towards suicide have not arrived at a clear conclusion.
The present research explores adolescents’ attitudes toward suicide. The aim was to examine the relation
between the permissive attitude toward suicide on one side and certain suicide risk factors and satisfaction
in different domains of psychical functioning on the other side. Data was collected on 423 high school
students in three Slovenian cities, chosen on the basis of different regional suicide rates, with an Attitudes
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towards Suicide Questionnaire ATTS, Psychological Well-Being Scales PWBS, and questions about
suicidal behaviour of adolescents and their surroundings. The results showed that the acceptance of
suicide is proportional to the suicide rates of different regions. We concluded that permissive attitudes
towards suicide could potentially lead to the increased risk of suicidal behaviour. Furthermore, the
acceptance of suicide was, inter alia, significantly positively related to the self-reported probability of
committing suicide, the presence of suicidal behaviour of the adolescent and his/her friends or other
people he/she knows, while the connection with the subjective life satisfaction was negative. Considering
the fact that there has been a trend of growing permissiveness towards suicide in society in the last few
decades, the findings raise a question regarding the positive effects of such tolerance on suicide rates and
support the justification of restrictive attitudes towards suicide as a protective factor of suicidal behaviour.

Keywords: adolescence, attitudes, suicide, risk factors
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Samomorilno vedenje v obdobju adolescence

Statistike kazejo, da imajo v Evropi le redke drzave vi§ji koli¢nik samomorilnosti,
tj. Stevilo samomorov na 100.000 prebivalcev, kot Slovenija (WHO, 2006, tabela Vzroki
smrti). V enem letu si v Sloveniji vzame Zivljenje priblizno 600 posameznikov, od tega
priblizno 20 fantov in deklet, starih med 15 in 19 let (IVZ RS, 2005). Eno od novejsih
raziskav sta na reprezentativnem vzorcu slovenskih srednjeSolcev prvih letnikov izvedla
Tomori in Zalar (1998) in ugotovila, da vsaj o obcasnih samomorilnih mislih poro¢a 31
% fantov in 55 % deklet, o poskusu samomora pa 7 % fantov in 14 % deklet.

Tudi v mladostnis$tvu lahko samomorilno vedenje opredelimo kot »kompleksen
multifaktorski fenomen« (Marusic, 2004), ki izhaja iz dinamic¢nega in dolgotrajnega
povezovanja, seStevanja in medsebojnega ojacevanja razli¢nih rizi¢nih dejavnikov
samomorilnega vedenja. Te lahko razdelimo v tri skupine (Groleger, 2004):

a)  psiholoski, osebnostni in vedenjski dejavniki (duSevne motnje, socialni in
demografski dejavniki, tezave v Soli, kognitivni dejavniki, nizko samospostovanje,
genetski dejavniki);

b)  dejavniki, povezani z druzino mladostnika (druzinska zgodovina samomorilnega
vedenja, prisotnost duSevnih motenj pri starSih, nepopolne ali razbite druZine,
konfliktni odnosi starSi-otrok);

c¢)  negativni dogodki v zivljenju mladostnika (medosebne izgube, legalni ali
disciplinski problemi, drugi stresni dogodki).

Druzbeni odnos do samomorilnega vedenja

Pomen samomora je SirSi od univerzalnih psiholoskih kriterijev vrednotenja
samodestruktivne smrti — izhaja iz kulturnih izkuSenj dolocene socialne skupine ter
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zajema zgodovinske in Custvene znacilnosti, ki samodestruktivno vedenje tej skupini
simbolizirajo. Podrobnejsi vpogled v spreminjanje pojmovanja samomora skozi
zgodovino in primere razli¢nih socio-kulturnih konceptualizacij samomora ponuja delo
Hawtona in van Heeringena (2000).

Vpliv pravne naravnanosti na koli¢nik samomorilnosti je v svoji disertaciji
raziskoval Mékinen, ki pravi, da so »zakoni, ki zadevajo samomor, kulturna stalis¢a do
njega in morda vera [...] prepleteni v kulturno-normativni sistem, ki generira (kasneje
internalizirane) vzorce idej, katerim posamezniki prilagajajo svoje lastno vedenje in
dejanja« (Mikinen, 1997, v Hawton in van Heeringen, 2000, str. 198).

Glede na to, da staliS¢a predstavljajo naucene dispozicije, ki se kazejo v
pripravljenosti za doloceno vedenje v zvezi z dolo¢enim objektom (Rus, 1997), pri
posamezniku posledi¢no zozujejo Stevilo moznih alternativ za akcijo ter vplivajo tako
na motivacijo za resitev problemov (npr. iskanje pomoc¢i v primeru samomorilnih misli)
kot na njihovo konkretno prakti¢no obliko (samomorilno vedenje).

Stalis¢a do samomorilnega vedenja

Raziskave o povezavi stali$¢ do samomorilnega vedenja s prisotnostjo le-tega
porocajo o dokaj nasprotujocih si ugotovitvah.

Na individualni ravni naj bi imeli bolj sprejemljiva stalis§¢a do samomora
posamezniki z zgodovino lastnega samomorilnega vedenja (Diekstra in Kerkhof, 1989,
v Salander Renberg, 1998) ali z izkuSnjo samomora in samomorilnega poskusa v
druzini (Beautrais, Horwood in Fergusson, 2004). Sprejemljivejsa stali$¢a so pogosteje
povezana tudi z nizjo starostjo, moskim spolom (Dahlen in Canetto, 2002), neverskim
izobraZzevanjem, nizjim samospostovanjem in z uporabo psihoaktivnih substanc
(Marcenko, Fishman in Friedman, 1999). Na socialni ravni pa je raziskava na Svedskem
v ¢asovnem obdobju desetih let hkrati s porastom sprejemljivejsih staliS¢ do samomora
zabelezila upad stopnje samomorilnosti (Salander Renberg in Jacobsson, 2001). Podobno
pa naj bi bil bolj netoleranten in obsojajo¢ odnos do samomora na Skotskem zna¢ilen
za podrocja z visoko prevalenco samomorilnega vedenja (Platt, 1989).

Raziskovanje normativne evalvacije samomorilnega vedenja je v sodobnem
multimedijskem ¢asu morda Se pomembnejse. Javna obcila namrec posredujejo mnozico
razli¢nih idej, vrednot in norm, ki posamezniku zaradi svoje Stevil¢nosti ne predstavljajo
trdnega vzorca norm in s tem tudi ne podpornega okvira njegovega delovanja in obstoja.
Moderni sociologi skladno s tem govorijo o »brezmejnosti postmodernih druzb« (Berger,
1999), zaradi Cesar je pomembno ugotoviti, kaksni so u¢inki nara§¢ajoce permisivnosti
staliS¢ do samomorilnosti na samomorilno vedenje. Raziskave v slovenskem prostoru
(Kocmur in Rus, 1997; Zadravec, 2006) so do danes analizirale predvsem strukturo
stali§¢ do samomorilnosti in ugotavljale razlike med razli¢nimi ciljnimi skupinami ljudi.
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Problem raziskave

Na osnovi navedenih izhodiS¢ je namen pricujoce raziskave ugotoviti, kak$na
je povezava stali§¢ mladostnikov do samomorilnosti z nekaterimi dejavniki tveganja
za samomorilno vedenje ter s subjektivnim zadovoljstvom z Zivljenjem. Pri tem smo se
osredotocili na vidik sprejemanja oziroma permisivnosti samomorilnega vedenja v
situacijah hude dusevne stiske (predvsem neozdravljive bolezni).

Na osnovi predhodnjih raziskav (Diekstra in Kerkhof, 1989, v Salander Renberg,
1998; Beautrais idr., 2004) in pojmovanja staliS¢ kot enega od klju¢nih pojmov v
sociopsiholoskem modelu razlage in napovedovanja ¢loveskega vedenja smo
predpostavljali, da bo permisivno stalis¢e do samomorilnega vedenja pomembno
pozitivno povezano z dejavniki tveganja za samomorilno vedenje, vklju¢no s
samomorilnim vedenjem mladostnika, negativno pa z njegovim zadovoljstvom z

ceq v

Metoda

Udelezenci

Vzorec je sestavljalo 423 mladostnikov, od tega 173 fantov (41,4 %) in 245
deklet (58,6 %) ter pet oseb brez podatka o spolu. Povprecna starost je bila 18,3 leta
(SD =1 leto; min = 16 let; max = 26 let), podrobnejsa sestava vzorca pa je prikazana
v tabeli 1.

Udelezenci so bili izbrani na podlagi dveh kriterijev. Prvi kriterij je bila prevalenca
samomora v $irsi regiji bivanja, razvidna iz koli¢nikov samomorilnosti (KS) posameznih
statisti¢nih regij (IVZ RS, 2005). Podatke smo zbirali na mladostnikih v Celju (visok
KS, N =121), Ljubljani (srednji KS, N =193) in Kopru (nizek KS, N = 109). Drugi
kriterij je predstavljala vrsta Solanja. V vzorec smo zajeli dijake splosnih gimnazij, ena
od teh je bila tudi Skofijska klasi¢na gimazija v Ljubljani, 4-letnih tehniskih in strokovnih
Sol z uénim programom ekonomski tehnik (v nadaljevanju strokovne sole) ter
mladostnike, vkljucene v program PUM (Projektno ucenje za mlajse odrasle — PUM,
2000), ki je javno veljavni izobrazevalni program za mlade od 15 do 25 let, ki so
zapustili osnovno ali srednjesolsko Solanje.

Tabela 1. Razporeditev mladostnikov v vzorcu po spolu in vrsti Solanj.

Vrsta Solanja fantje (%) dekleta (%) skupgj (%) skupg (N)
Gimnazija 254 39,0 64,4 274
Strokovna Sola 12,9 18,2 31,1 130
Program PUM 31 14 45 19

skupaj 41,4 58,6 100,0 423
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Pripomocki

Vprasanja o splosnih podatkih osebe so vkljucevala informacijo o spolu,
starosti, kraju bivanja, sploSnem u¢nem uspehu mladostnika v prvih treh letih Solanja,
strukturi njegove druzine ter dosezeni izobrazbi starSev.

Vprasalnik stalis¢ do samomorilnosti, ATTS (Questionnaire on Attitudes
Towards Suicide ; Salander Renberg in Jacobsson, 2003), je v slovens¢ino prevedla
raziskovalna skupina, vkljucena v projekt AER (Assembly of European Regions —
The Support Network; Salander Renberg in Jacobsson, 2001). Vsebuje 37 trditev o
samomorilnem vedenju, pri katerih oseba stopnjo strinjanja s posamezno trditvijo oznaci
na Likertovi 5-stopenjski lestvici (5 — zelo se strinjam, 4 — strinjam se, 3 — neodlocen/
a, 2 — ne strinjam se, 1 — zelo se ne strinjam). Ker so se na vzorcu mladostnikov te
raziskave postavke med posamezne faktorje razporejale nekoliko drugace kot pri
strukturi, dobljeni na podlagi primerjav faktorskih modelov iz razli¢nih evropskih drzav,
smo z eksploratorno faktorsko analizo (metodo glavnih komponent, PCA) dolocili
lastno strukturo, prav tako s Sestimi komponentami, vendar le z 32 postavkami. Na
podlagi primerjav prvotne trikomponentne resitve z veckomponentnimi smo identificirali
postavke, ki so se v razli¢nih komponentnih resSitvah pojavljale na skupni komponenti,
ter tiste, ki so bile zaradi svoje nizke nasicenosti na vseh izloc¢enih komponentah tezko
dolocljive in so celo znizevale zanesljivost dodeljene komponente. Takih postavk je
bilo Sest in smo jih zato iz obdelave izlocili. Na preostalih 32 postavkah se je kot najbol;
konstantna in interpretabilna izkazala Sestkomponentna resitev z varimax rotacijo.
Sest komponent (sprejemljivost — 8 postavk, o = 0,77; preventivnost — 6 postavk,
o = 0,64; nerazumevanje — 5 postavk, o = 0,60; izogibanje pogovoru — 4 postavke,
o = 0,44; nepredvidljivost — 5 postavk, o = 0,54; osamljenost in apel — 3 postavke,
o = 0,52) skupaj pojasni 42,9 % skupne variance. Prva komponenta, Sprejemljivost,
uspe pojasniti 12,9 % skupne variance. Povprec¢na ocena postavk, ki tvorijo dolo¢eno
komponento, pove, v kolik$ni meri se oseba strinja s staliS¢em, ki ga tista komponenta
izraza. V skladu z namenom raziskave smo v nadaljnji analizi uporabili le prvo
komponento, Sprejemljivost, ki jo interpretiramo kot pojmovanje samomora kot razumno
dejanje v situacijah hude stiske (npr. ob neozdravljivi ali hudi bolezni) ter priznavanje
¢lovekove pravice do samomora.

Vprasanja o stiku s problemom samomorilnosti. UdeleZzenci so pri vprasanjih
o prisotnosti lastnega samomorilnega vedenja (samomorilnih misli, nacrtov in poskusov)
izbirali med odgovori »nikoli«, »redko«, »veckrat« ali »pogosto« oziroma pri vprasanju
o poskusu samomora »nikoli«, »enkrat« ali »vsaj dvakrat«. Pri poro€anju o
samomorilnem vedenju v svoji druZini ter med prijatelji in drugimi poznanimi pa so
odgovarjali z »da« ali »ne«. UdeleZenci so na opisno Stevil¢ni lestvici z verjetnostmi
po 10 % oznacili tudi verjetnost lastnega samomora v prihodnosti, pri cemer je 100 %
pomenilo, da posameznik/ca meni, da bo gotovo naredil/a samomor, 0 % pa, da je to
nemogoce.
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Lestvice psihicnega zdravja in zadovoljstva, PWBS (Psychological Well-
Being Scales; Ryft, 1989), sestavlja 84 postavk, ki merijo sledecih Sest podrocij
psihi¢nega blagostanja: sprejemanje sebe (pozitivno oceno sebe in svojega preteklega
zivljenja; o = 0,80), obvladovanje okolja (u¢inkovito upravljanje svojega Zivljenja in
okolja; o = 0,71), pozitivne medosebne odnose (prisotnost kvalitetnih medosebnih
odnosov; a =0,80), smisel zivljenja (prepricanje, da je zivljenje smiselno in ima svoj
namen; 0 = 0,84), osebnostno rast (obcutek neprekinjene rasti in razvoja; a=0,81) in
avtonomnost (obcutek samodolocenosti; o = 0,85). Oseba na 6-stopenjski lestvici (od
1 — popolnoma zavracam do 6 — popolnoma se strinjam) za vsako trditev oceni, v
kolik$ni meri se strinja z njo. Vsaki lestvici pripada 14 trditev, njihov sestevek pa
izraza zadovoljstvo osebe na posameznem podrocju Zivljenja.

Postopek

Dovoljenje za sodelovanje dijakov smo pridobili od ravnateljev posameznih Sol,
podatke pa so med dodeljenimi Solskimi urami zbirali raziskovalci sami. Sodelovali so
le polnoletni mladostniki, razen pri Soli, kjer so soglasje za morebitno psiholosko testiranje
otroka dali star§i ze na zaCetku Solskega leta. Vsak udelezenec je dobil sklop
pripomockov, ki se je pricel s stali$¢i do samomorilnosti, sledila so vprasanja o prisotnosti
samomorilnega vedenja v mladostnikovem okolju, lestvice psihi¢nega zdravja in
zadovoljstva ter na koncu vprasanja o osebnih podatkih. ReSevanje celotnega sklopa
je trajalo od 30 do 45 minut.

Rezultati

Neodvisne spremenljivke so v obdelavi podatkov predstavljali skupni dosezki
na posameznih lestvicah vprasalnika PWBS in razli¢ni dejavniki tveganja za
samomorilno vedenje, odvisno spremenljivko pa povprecna ocena postavk na faktorju
Sprejemljivost vprasalnika ATTS.

Stalis¢a celotnega vzorca mladostnikov do samomora niso bila ne izrazito
sprejemajoca niti zavracajoca, pa¢ pa je povprecna ocena postavk komponente
Sprejemljivost (2,98) izrazala skoraj povsem neodloceno stalisce. Sprejemljivost stalis¢
mladostnikov do samomora — kot moznega izhoda iz hude stiske — operacionalizirana
s povprecno oceno postavk te komponente, pa se je vseeno pomembno razlikovala
med razlicnimi demografskimi skupinami. Normalnost spremenljivk smo na celotnem
vzorcu kot tudi po posameznih podskupinah preverjali s testom Kolmogorov-Smirnov.
Kjer je bila porazdelitev odgovorov dolocene spremenljivke vsaj v polovici primerov
normalna, smo za izracun razlik med skupinami uporabili analizo variance, sicer pa
neparametricni Mann-Whitneyev U test.

Mann-Whitneyev U test je tako pokazal, da so do samomora v povprecju
sprejemljivejsi fantje (M = 3,1) v primerjavi z dekleti (M =2,9), U= 18490, z=-2,22,
p = ,03. LoCeno po kraju bivanja to velja za Koper (M, = 3,07, M, = 2,71,

antov deklet
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Slika 1. Povprecna ocena postavk Sprejemljivosti glede na ob¢ino bivanja in spol.
CE = Celje, LJ = Ljubljana, KP = Koper.

U=959, z=-2,58, p=,01), v man;jsi meri tudi Celje (M, =324, M =302,
U=1484,z=-1,73, p=,08), medtem ko so v Ljubljani fantje sprejemljivi v podobni
meri kot dekleta (M, =295 M, =296, U=42725,2z=-0,13, p=.90).

Dvosmerna analiza variance ni potrdila pomembnosti interakcije med spolom
udelezenca in krajem bivanja, F' (1, 418) = 2,40, p = ,09, so se pa mladostniki v
sprejemljivosti samomora med seboj pomembno razlikovali glede na sam kraj bivanja,
F(2,418)=13,69, p=,03. Iz slike 1 je razvidno, da sprejemljivost samomora upada
skladno s prevalenco samomora v posameznih krajih.

Analiza variance je potrdila tudi pomembnost razlik v stalis¢ih do samomorilnega
vedenja glede na vrsto Solanja, (2, 418) = 3,47, p =,03. Najbolj restriktivna stalis¢a
imajo dijaki strokovnih $ol (M = 2,8), gimnazijci so precej neodloceni, ali je samomor
sprejemljiv na¢in reSevanja hudih tezav ali ni (M = 3,0), najbolj sprejemajoca stalis¢a
do samomorilnosti pa imajo mladostniki, vkljuceni v program PUM (M =3,1). Ker je
stopnja samomorilnosti v rimskokatoliskih drzavah znotraj Evrope nizja kot v drugih
(Aleksi¢, 2001), smo s post hoc analizo primerjali mladostnike $kofijske klasi¢ne
gimnazije in njihove vrstnike iz ostalih ljubljanskih srednjih Sol. Rezultati so razliko
med njimi potrdili (p <,05), in sicer v smeri ve¢jega zavracanja samomorilnega vedenja
pri dijakih in dijakinjah skofijske gimanzije.

1z slike 2 je razvidno, da mladostniki, ki poro¢ajo vsaj o ob¢asnih samomorilnih
mislih (takih je 55 % mladostnikov), nacrtih (25 %) ali vsaj enem poskusu samomora
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(8 %), bolj sprejemajo samomor kot moznost reSevanja tezav v primerjavi z mladostniki,
ki o0 samomorilnem vedenju ne porocajo. Trend razlik se kaze tudi glede na napredovanje
procesa samomorilnega vedenja — mladostniki, ki so samomor kdaj Ze nacrtovali ali
poskusali narediti, imajo v primerjavi s tistimi s samomorilnimi mislimi bolj sprejemljiva
staliS¢a do samomora.

Povprecna ocena na komponenti Sprejemljivost je bila statisticno pomembno
pozitivno povezana tako s prisotnostjo samomorilnih misli (» =,26, p <,05), nacrtov
(r=,23, p <,05) kot tudi poskusov samomora (r =,10, p <,05). Najmocnejsa pa je
bila njena povezava s subjektivno oceno verjetnosti lastnega samomora v prihodnosti
(r=,32, p<,01). Ta ocena verjetnosti je bila najvisja pri mladostnikih programa PUM
(23 %), medtem ko je bila pri ostalih dijakih nizja (16 %).

Kljub enotnemu trendu, da so mladostniki, ki so porocali o prisotnosti
samomorilnega vedenja v svoji druzini ali med drugimi poznanimi, v povprecju bolj
sprejemali samomor kot moZen izhod iz stiske kot tisti, ki o tem niso porocali, se je
povezava sprejemljivosti samomora in prisotnosti samomorilnega vedenja v
mladostnikovi okolici izkazala kot statisti¢cno pomembna le v primeru samomorilnega
vedenja prijateljev ali drugih poznanih (»=,10, p =,05).

Z enosmerno analizo variance smo ugotovili, da na sprejemljivost samomora
vpliva tudi struktura druzine, £ (2, 404) = 3,10, p =,05. Najbolj sprejemajoca stalis¢a
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Slika 2. Razlike v povprecni oceni postavk faktorja Sprejemljivost glede na prisotnost
(da / ne) treh vrst samomorilnega vedenja mladostnika.
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Tabela 2. Spearmanovi koeficienti korelacije med lestvicami zadovoljstva z Zivljenjem
ter komponento Sprejemljivost in oceno verjetnosti samomora.

Sprejemljivost Verjetnost

samomora
Avtonomnost ,01 —17*
Obvladovanje okolja —14* —32*
Osebnostnarast —09 —09
Smisel zivljenja —19%* —,29%
Sprejemanje sebe —18% —,34%*
Pozitivni medosebni odnosi —17* —25%

*p <,05.

do samomora so imeli mladostniki iz lo¢enih druzin (N =51, M = 3,2), medtem ko so
mladostniki iz druZin s smrtjo enega ali obeh starSev nekoliko zavracali samomor
(N=12, M=2,8), mladostniki s skupaj Zivecimi starsi pa so bili neodloceni v sprejemanju
oziroma zavracanju samomora kot moznega izhoda iz hudih stisk (N =341, M =3,0).
Povprecna ocena verjetnosti samomora se pri mladostnikih iz razli¢nih struktur druzin
skoraj ni razlikovala.

Sprejemljivost samomora v primeru hude stiske ni bila statisticno pomembno
povezana z u¢nim uspehom mladostnika niti z izobrazbo obeh njegovih starsev.

Po pricakovanjih so bili mladostniki, ki so do samomorilnega vedenja izrazali
vecjo tolerantnost in sprejemanje, s svojim zivljenjem na splosno manj zadovoljni.
Spearmanovi koeficienti povezanosti med povprecno oceno Sprejemljivosti in ve€ino
podlestvic psihi¢nega zdravja ter zadovoljstva so bili statisticno pomembno negativni
(tabela 2). Permisivno staliS¢e do samomorilnosti je bilo tako pogosteje prisotno pri
tistih mladostnikih, ki so se manj sposobni upreti socialnim pritiskom, ki imajo manj
prepricanj, ki bi njihovemu Zivljenju dajala smisel, in v manjsi meri sprejemajo razli¢ne
aspekte sebe, poleg tega pa na svoje preteklo zivljenje gledajo bolj negativno in imajo
manj zadovoljujoce odnose z drugimi ljudmi, z manj empatije, intimnosti in vdanosti. Z
vsemi podrocji psihi¢nega blagostanja, z izjemo podlestvice Osebnostna rast, je bila
pomembno negativno povezana tudi subjektivna ocena verjetnosti samomora v
prihodnosti.

Razprava

Rezultati so pokazali precej konsistentno sliko pozitivne povezave permisivnega
stali¢a do samomorilnosti, merjenega z vprasalnikom stalis¢ do samomorilnosti ATTS,
z ve¢ dejavniki tveganja za samomor, med katerimi je tudi samomorilno vedenje
mladostnika.
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V stali§¢u do samomora kot enega izmed izhodov iz hude stiske so se mladostniki
v vzorcu med seboj razlikovali po spolu, vrsti Solanja ter ob¢ini bivanja. Sprejemljive;jsi
do samomora so bili fantje, kar je skladno z drugimi raziskavami (Dahlen in Canetto,
2002) kot tudi s samim razmerjem samomorov med mosko in zensko populacijo, ki
zna$a priblizno 3,6 : 1 (WHO, 2006). Za nacrtovanje preventivnih ukrepov na podrocju
samomorilnosti bi bilo zanimivo poznati tudi razlike med spoloma v stalis¢ih do drugih
vidikov problema samomorilnosti, npr. do preventive samomora ali pojmovanja
samomora v vlogi apela oz. klica na pomoc, saj naj bi imeli moski v primerjavi z
zenskami bolj negativen odnos do iskanja pomoci v primeru samomorilnega vedenja
(Berman, 2005).

Pomembna ugotovitev raziskave je, da sprejemljivost samomora upada skladno
s prevalenco samomora, znacilno za posamezne kraje zbiranja podatkov. Tako so
mladostniki, ki Zivijo na obmocju Celja, kjer je prevalenca precej visoka, do samomora
bolj tolerantni kot njihovi vrstniki v Ljubljani, kjer je samomora v povpre¢ju manj, in
Ugotovljena zveza se ujema z mnenjem nekaterih raziskovalcev (npr. Ramsey in
Bagley, 1985), da so najbolj permisivna stalis¢a do samomora prisotna v skupinah z
najvisjimi koli¢niki samomorilnosti, nasprotna pa je ugotovitvam longitudinalne Studije
na Svedskem (Salander Renberg in Jacobsson, 1998). Mozno je, da v slednjem primeru
sprememba prevalence samomora ni bila obenem povezana s spremembo stalis¢ do
samomorilnosti, raziskave, ki so privedle do razli¢nih ugotovitev, pa se lahko razlikujejo
tudi v konceptualizaciji permisivnega odnosa (staliS¢a) do samomorilnega vedenja.

S pozitivno povezavo sprejemljivosti do samomora in samomorilnega vedenja
se ujema tudi ugotovitev, da imajo najbolj sprejemajoca stalisc¢a do samomora mladostniki
iz programa PUM. Ti naj bi bili zaradi izpada iz rednega izobrazevalnega sistema in s
tem povezanega poloZaja druzbene osamelosti namre¢ bolj ranljivi za samodestruktivno
vedenje kot vrstniki v rednih oblikah Solanja (PUM, 2000). Po drugi strani pa se je
izkazalo, da imajo mladostniki iz Skofijske klasi¢ne gimnazije v primerjavi z vrstniki
drugih ljubljanskih $ol bolj restriktivno stalis¢e do samomora. Manjso sprejemljivost
do samomora je na vzorcu turSkih adolescentov prav tako ugotovil Mehmet (2004),
vpliv vere na stalis¢a do samomora pa so potrdili tudi raziskovalci na vzorcu 2034
Nemcev (Siegrist, 1996).

Sprejemanje samomora v primeru hude stiske je pozitivno povezano z vec
oblikami samomorilnega vedenja, moc€ te povezave pa se povecuje s poglabljanjem
ravni teh vedenj, to je od samomorilnih misli preko nacrtov do poskusa samomora.
Poraja se vprasanje, ali so samomor mladostniki v tak$ni meri sprejemali Ze pred
lastnim samomorilnim vedenjem ali je to posledica napredovanja samomorilnega
procesa. Rezultati so pokazali tudi, da bolj kot je odnos mladostnika do samomora
sprejemajoc, bolj je po njegovem mnenju verjetno, da bo kdaj v prihodnosti storil
samomor. Drugo vprasanje ob tem je, ali imamo lahko sprejemljivo stalis¢e do samomora
za enega izmed dejavnikov tveganja za samomorilno vedenje. Pozitivno povezanost
posameznikove Zivljenjske zgodovine samomorilnih misli in poskusov z bolj liberalnimi
stalis¢i do samomora, kot kazejo ugotovitve te raziskave, potrjuje tudi 25 let trajajoca
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longitudinalna raziskava v Novi Zelandiji (glej Beautrais idr., 2004).

Vsi rezultati raziskave pa te povezave vseeno ne podpirajo. Slabsi ucni uspeh,
eden od rizi¢nih dejavnikov samomora med mladimi (King in Apter, 2003), v nasem
vzorcu ni bil pomembno povezan z vecjo sprejemljivostjo samomora, prav tako pa tudi
ne izobrazba starSev kot eden izmed kazalcev socio-ekonomskega statusa druzine.
Mozno je, da med temi spremenljivkami in stali$¢i do samomorilnosti obstajajo Se
drugi, posredni dejavniki, morda slabse kognitivne sposobnosti, nizje samospostovanje
in stali$ca starSev do Zivljenja in smrti, zaradi katerih se povezava med njimi ni izkazala
kot dovolj pomembna.

Na vecjo kompleksnost koncepta staliS¢ do samomorilnosti kaze ugotovitev, da
je sprejemljivost mladostnika do samomora pomembno povezana s strukturo njegove
druzine, o ¢emer porocajo tudi drugi raziskovalci (Ruangkanchanasetr, Plitponkarnpim,
Hetrakul in Kongsakon, 2005). Najbolj so do samomora sprejemajoci mladostniki v
druzinah z lo¢enimi stars$i, nasprotno pa mladostniki s smrtjo vsaj enega od starSev
samomor zavracajo. Locitev starSev kot dejavnik tveganja za vecje sprejemanje
samomora pa bi bilo potrebno preveriti e z upostevanjem psihopatologije starSev, ki
naj bi vpliv lo¢itve na samomorilno tveganje precej zmanjsala (King in Apter, 2003).

Izmed dejavnikov, povezanih z druzino mladostnika, naj bi tveganje za
samomorilno vedenje izrazito povecala tudi druzinska zgodovina samomorilnega vedenja
(Cerel in Roberts, 2005), ¢esar nasa raziskava ni potrdila. Vecjo subjektivno verjetnost
samomora v prihodnosti ter bolj sprejemajoce stalisce do samomora so rezultati potrdili
le v primeru samomorilnega vedenja prijateljev in drugih poznanih, ne pa v krogu
druzine, kar bi delno lahko bila posledica povecanega vpliva vrstnikov v tem razvojnem
obdobju. Eden izmed razlogov za tak$no ugotovitev je morda v tem, da so mladostniki
o samomorilnem vedenju znotraj druzine porocali v manjsi meri, preprosto ker starsi
teh vedenj ne kaZzejo navzven ali jih svojim bliznjim celo prikrivajo.

S pozitivno povezavo sprejemajocega stalis¢a do samomorilnosti in razli¢nih
dejavnikov tveganja za samomorilno vedenje se skoraj v celoti sklada tudi pozitivna
povezava sprejemljivosti do samomora z zadovoljstvom mladostnika na ve¢ podrocjih
njegovega zZivljenja.

Samomor kot eden izmed moznih izhodov iz hude stiske se je zdel manj
sprejemljiva reSitev mladostnikom z vecjim obcutkom obvladovanja zunanjega okolja,
smisla v Zivljenju, sprejemanja sebe in tistim z vecjim zadovoljstvom s kvaliteto odnosov
z drugimi ljudmi. Vsi ti so hkrati 0o moznosti, da bi kdaj v prihodnosti storili samomor,
porocali v manj$i meri v primetjavi s tistimi, ki so bili zomenjenimi podrocji psihi¢nega
funkcioniranja subjektivno manj zadovoljni.

Omejitve raziskave

Pomanjkljivosti in s tem povezane omejitve ugotovitev te raziskave se nanasajo
predvsem na vprasalnik staliS¢ do samomorilnosti, ki ima slabe merske karakteristike,
predvem notranjo zanesljivost podlestvic. Za razumevanje samomorilnega vedenja bi
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bilo namrec¢ koristno poznati tudi druge vidike stali$¢, na primer stalisce do preventive
samomora. Nestabilna pa je, vsaj glede na razli¢ne starostne skupine, tudi notranja
struktura vprasalnika.

Potrebno se je tudi zavedati, da vecina postavk komponente Sprejemljivost
preverja sprejemljivost samomora v primeru hude, neozdravljive bolezni, kar pa je le
eden izmed moznih vzrokov razmisljanja o koncanju lastnega Zivljenja. Glede na to, da
razli¢ne situacije pri ljudeh izzovejo vec ali manj razumevanja (Dahlen in Canetto,
2002), lahko pri¢akujemo, da bi bilo tudi sprejemanje samomora v drugacni situaciji
drugacno. Prav tako je pomembno razlikovati med stali§¢i do samomora kot dejanja
in stali$¢i do oseb s samomorilnim vedenjem. Ugotovitve raziskave veljajo izklju¢no
za odnos do samomora kot dejanja in niso nikakor prenosljive na odnos do oseb v
stiski, ki se vedejo samomorilno.

Posplositev ugotovitev na druge samomorilno bolj ranljive posameznike ali
skupine ljudi omejuje majhen vzorec mladostnikov iz programa PUM, enako pa so
ugotovitve posplosljive zgolj na populacijo, vklju¢no z njeno geografsko porazdelitvijo,
na kateri je bila izvedena ta raziskava.

Implikacije

V zadnjem desetletju strokovnjaki iz razli¢nih delov sveta porocajo o pozitivnih
ucinkih vkljucitve staliS¢ do samomorilnosti v preventivo samomora; stalis¢a so v
smeri zavraCanja spremenili bodisi z vec¢jo poucenostjo starSev mladostnikov o
samomorilnem vedenju (Maine, Shute in Martin, 2001), razblinjanjem samomorilnih
mitov (Moskos, Achilles in Gray, 2004) ali Solskim preventivnim programom (Kalafat,
2003).

Glede na to, da so staliS¢a del druZbene realnosti, ki se konstruira skozi socialne
interakcije, bi bilo koristno poznati stalis¢a do samomora v skupinah ljudi, ki zaradi
svojega druzbenega polozaja vplivajo na njihovo oblikovanje v vecji meri kot drugi
(npr. pri novinarjih, politikih, zdravnikih, uciteljih).

Raziskava je tudi pokazala, da je zadovoljstvo mladostnika z razli¢nimi vidiki
psihi¢nega funkcioniranja prav tako pomemben del njegovega odnosa do samomora
kot tudi subjektivne ocene verjetnosti, da bi si kdaj vzel Zivljenje. Predvidenemu
izboljSanju preventivnih strategij v populaciji mladostnikov, kot ga navaja predlog
Nacionalnega programa za zmanjSanje samomora (Grad, 1995), to je »sistemati¢no
delo z mladimi, z namenom razvijanja pozitivnih stali$¢ do Zivljenja«, bi bilo na podlagi
ugotovitev te raziskave smiselno dodati tudi razvijanje strategij, ki bi iskale drugacne
resitve za probleme in bi hkrati zavracale samomorilno vedenje kot eno izmed
MOZNosti.

Pri nadaljnjem raziskovanju staliS¢ do samomora pa je predvsem pomembno
oblikovati zanesljiv in veljaven merski inStrument, ki bo razlikoval med stalis¢i do
samomorilnosti ter stali$¢i do ljudi s samomorilnim vedenjem kot tudi med stalisci do
samomora v primeru hude, neozdravljive bolezni in do samomora zaradi drugih dusevnih
stisk in tezav.
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Zakljuéki

Izstopajoca ugotovitev raziskave je, da je sprejemljivo stalis¢e mladostnikov do
samomora pozitivno povezano z ve¢ dejavniki tveganja za samomorilno vedenje in
nekaterimi socio-demografskimi dejavniki ter negativno povezano z zadovoljstvom na
razli¢nih podro¢jih mladostnikovega psihi¢nega funkcioniranja. Rezultati skladno
podpirajo moznost, da bi sprejemajoca staliS¢a do samomora v populaciji mladostnikov
lahko pomenila dejavnik tveganja samomorilnega vedenja. Kljub temu pa je na drugi
strani tezko najti protiargumente pomisleku, ali bi visok koli¢nik samomora lahko pomenil
tudi sprejemanje in neobsojanje takega vedenja in ne zgolj obratno. Z upostevanjem
ze omenjenih trendov preventive samomora, ki skuSajo z vecjo poucenostjo o tem
fenomenu spremeniti stalis$¢a do samomora v smeri ve¢jega zavracanja, pa se zdi
druga moznost manj verjetna.

Ker so staliS¢a oblika socialnih predstav, ki naj bi bile znacilne predvsem za
sodobno zahodno kulturo, v kateri mediji javnega obvesScanja ustvarjajo, prenasajo in
spreminjajo socialno realnost ljudi (Cernigoj, 2000), je e toliko pomembneje, da se z
raziskovanjem, ki prinasa veljavna znanstvena spoznanja, ugotovi in preveri pomen v
danasnjem Casu narascajoce tolerantnosti do samomorilnega vedenja in sprejemanja
samomora kot »racionalnega dejanja«.

Kljub temu da odpravljanje tabujev, ki z manj obsojajo¢imi stalis¢i do samomora
zmanjsujejo obcutek zavrnjenosti in stigmatizacije oseb s samomorilnimi mislimi, lahko
vpliva na zmanjSano stopnjo samomorilnosti, pa je negativna posledica naras¢ajocih
tolerantnih staliS¢ do samomora lahko t. i. »boomerang u¢inek«: ¢e permisivna staliS¢a
vodijo do pogostejSega samomorilnega vedenja, to pomeni, da bo samomorilne misli
prenasalo ve¢ ljudi in bo zato k samomorilnemu vedenju nagnjenih Se ve¢ ljudi, kar bo
ponovno povecalo splosno sprejetost do tega pojava (Salander Renberg, 1998). Drugi
pomislek v zvezi s sprejemanjem samomora je, da se zaradi nezmoZznosti uspesnega
preprecevanja samomora obcutek krivde prenese na koncept racionalnega samomora:
¢e ima Clovek pravico narediti samomor, zakaj bi se torej Cutili krive, ¢e mu tega ne
preprec¢imo?

Na potencialno rizi¢nost permisivnosti do samomorilnega vedenja je z anomi¢nim
tipom samomora, ki naj bi se pojavil zaradi motenj v druzbeni regulaciji socialnega
zivljenja (tj., ko tradicionalne norme izgubijo svoj zavezujoc znacaj), morda posredno
opozoril ze Durkheim (1963, v KerSevan, 1992); beseda »anomie« namre¢ dobesedno
pomeni brezmejnost. K enakemu sklepu, to je, da zas€itni dejavnik samomora v obdobju
mladostnistva predstavljajo restriktivna in ne sprejemajoca stalis¢a do samomorilnosti,
pa vodijo tudi ugotovitve te raziskave.
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