
«Причины подросткового суицида. 

 Роль взрослых в оказании помощи подростку в кризисных 

ситуациях» 
 

Факторы, определяющие повышенную вероятность возникновения 

суицидального поведения: 
 Тяжелая морально-психологическая обстановка в семье, коллективе; 

 Условия  семейного воспитания: эмоциональное неприятие, 

отверженность в детстве; воспитание в неблагополучной семье 

(алкоголизм, проживание психически больных, родственников с 

асоциальными формами поведения, отбывающими уголовное 

наказание), воспитание в неполной семье, где были случаи самоубийств, 

попытки самоубийств или угрозы самоубийств со стороны близких; 

 Дефицит общения со сверстниками, чаще других отмечаются в качестве 

причин попыток самоубийства подростков; 

 Безразличие со стороны родителей и друзей, в силу недостаточного 

внимания к себе подростки ищут самостоятельно выход из положения; 

 Неурядицы в семье и трудности в школе; 

 Психологическая неподготовленность к раннему половому созреванию; 

 Депрессия, вызванная потерей объекта любви, любимого человека, 

сопровождается печалью, подавленностью, потерей интереса к жизни. 

Иногда депрессия может и не проявиться столь явно: подросток 

старается скрыть ее за повышенной активностью, чрезмерным 

вниманием к мелочам или вызывающим поведением – 

правонарушениями, употреблением наркотиков, беспорядочными 

сексуальными связями. Уже само это поведение – призыв – обратите 

внимание! Со мной что-то происходит;  

 Чувство вины, страха, враждебности;  

 Возрастные особенности; 

 Хронологические признаки: время года, дни недели, время суток; 

 Частая смена места жительства, учебы, работы; 

 Вовлеченность в ретристские группы (под ретризмом понимается 

стремление к уходу от действительности, от жизненных трудностей), 

совершение суицидальных попыток; 

 Подростки, могут быть очень восприимчивы и нестабильны, тяжелее 

переживают неудачи в личных отношениях, чем другие; 

 Суицид может стать результатом душевной болезни. Некоторые 

подростки страдают галлюцинациями. Когда чей-то голос приказывает 

им покончить собой. 

Но все эти причины объединяет одна самая глубокая: 
Предполагается, что одна из главных причин этого служит их неумение 

почувствовать себя равноправными членами подростковой общности  

Первая причина и самая основная – непонимание! 
 

На первом месте из проблем, характерных для подростков с суицидальным 

поведением, находятся отношения с родителями. 

На втором месте – трудности, связанные со школой. 

На третьем – проблемы взаимоотношений с друзьями, в основном 

противоположного пола. 

В подавляющем большинстве случаев суицидальное поведение в возрасте до 15 

лет связано с реакцией протеста, особенно частым источником последних 

являются нарушенные внутрисемейные, внутришкольные или внутригрупповые 

взаимоотношения. 

 

   Опыт показывает, что суицид чаще случается в тех семьях, где господствует 

авторитарный стиль воспитания, где все нормы и правила обязательны к 

выполнению, и ориентация воспитания в основном на внешнее благополучие. 

―Я не желаю ничего слышать. Это должно быть сделано. Не позорь меня перед 

соседями‖. Воспитание больше похоже на указания начальника, которому 

нужен факт и не интересен внутренний мир сотрудника, служащего.  

    Упрекая его, родители, произносят порой слова настолько злобные и 

оскорбительные, что ими поистине можно убить. Часто слова сказаны в порыве 

гнева, несдержанности, но родители при этом не думают, что безобразным 

своим криком буквально толкают его на опасный для жизни поступок. 

 

Группа риска подростков, склонных к суициду: 
 Отличники, т. к. к ним все предъявляют повышенные требования. К 

тому же эти дети редко бывают приняты в социальной группе 

сверстников, что также может привести к суицидальному исходу. 

 Дети, которые резко снижают успехи в учебной деятельности, 

естественно вызывая тем самым недоумение и возмущение родителей и 

учителей. 

  Дети, к которым окружающие предъявляют завышенные требования, а 

они в силу субъективных причин не могут их выполнить. 

 Дети с повышенной тревожностью и склонностью к депрессиям (в 

основном это дети с родовыми травмами, правополушарные и те, у 

которых в роду или ближайшем окружении были случаи или попытки 

самоубийства), особенно в пубертате (периоде полового созревания). 

 

Характерные личностные особенности человека, склонного к 

суициду:  
 Низкий или заниженный уровень самооценки, неуверенность в себе; 

 Высокая потребность в самореализации; 



 Высокая значимость теплых, эмоциональных связей, 

искренности   взаимоотношений, наличия эмпатии, понимания и 

поддержки со стороны окружающих; 

 Трудности при принятии решения; 

 Высокий уровень тревожности, снижение уровня оптимизма и 

активности в ситуации затруднений;  

 Тенденция к самообвинению, преувеличение своей вины; 

 Низкая самостоятельность; 

 Недостаточная социализация, инфантильность, незрелость личности. 

Структура суицидальных переживаний основывается на отношении 

к собственной жизни и смерти. 
Отношение к жизни выражается: 

 в ощущении безразличия; 

 в чувстве сожаления о своем существовании; 

 в переживании его тягостности, невыносимости; 

 в отвращении к жизни. 

Отношение к смерти выступает в формах: 

 страх смерти, хотя и сниженный в своей интенсивности; 

 ощущение безразличия; 

 чувство внутреннего согласия на смерть; 

 желание смерти. 

 
Попытка самоубийства – это крик о помощи, желание привлечь внимание к 

своей беде или вызвать сочувствие окружающих. Поднимая на себя руку, 

ребенок прибегает к последнему аргументу в споре с родителями. 

 

Как распознать подростка, обдумывающего самоубийство? 
Если человек серьезно задумал совершить самоубийство, то обычно об этом 

нетрудно догадаться по ряду характерных признаков, которые можно разделить 

на 3 группы: словесные, поведенческие и ситуационные. 

Словесные признаки: 
Человек, готовящийся совершить самоубийство, часто говорит о своем 

душевном состоянии. Он или она могут: 

1.Прямо и явно говорить о смерти: ―Я собираюсь покончить с собой‖; ―Я не 

могу так дальше жить‖. 

2. Косвенно намекать о своем намерении: ―Я больше не буду ни для кого 

проблемой‖; ―Тебе больше не придется обо мне волноваться‖. 

3. Много шутить на тему самоубийства. 

4. Проявлять нездоровую заинтересованность вопросами смерти. 

Поведенческие признаки: 
1. Раздавать другим вещи, имеющие большую личную значимость, 

окончательно приводить в порядок дела, мириться с давними врагами. 

2. Демонстрировать радикальные перемены в поведении, такие, как: 

– в еде — есть слишком мало или слишком много; 

– во сне — спать слишком мало или слишком много; 

– во внешнем виде — стать неряшливым; 

– в школьных привычках — пропускать занятия, не выполнять домашние 

задания, избегать общения с одноклассниками; проявлять раздражительность, 

угрюмость; находиться в подавленном настроении; 

– замкнуться от семьи и друзей; 

– быть чрезмерно деятельным или, наоборот, безразличным к окружающему 

миру; ощущать попеременно то внезапную эйфорию, то приступы отчаяния. 

3. Проявлять признаки беспомощности, безнадежности и отчаяния. 

Ситуационные признаки 
Человек может решиться на самоубийство, если: 

1. Социально изолирован (не имеет друзей или имеет только одного друга), 

чувствует себя отверженным. 

2. Живет в нестабильном окружении (серьезный кризис в семье — в 

отношениях с родителями или родителей друг с другом; алкоголизм — личная 

или семейная проблема); 

3. Ощущает себя жертвой насилия — физического, сексуального или 

эмоционального. 

4. Предпринимал раньше попытки суицида. 

5. Имеет склонность к самоубийству вследствие того, что оно совершалось кем-

то из друзей, знакомых или членов семьи. 

6. Перенес тяжелую потерю (смерть кого-то из близких, развод родителей). 

7. Слишком критически настроен по отношению к себе. 

 

Виды суицидов: 
1. Демонстративный: разыгрывание театральных сцен с изображением 

попыток самоубийства безо всякого намерения действительно покончить с 

собой, с расчѐтом, что вовремя спасут. Все действия предпринимаются с целью 

привлечь или вернуть утраченное к себе внимание, разжалобить, вызвать 

сочувствие, избавиться от грозящих неприятностей или чтобы наказать 

обидчика, обратив на него возмущение окружающих. 

Внимание! Демонстративные по замыслу действия вследствие 

неосторожности, неправильного расчёта или иных случайностей могут 

обернуться роковыми последствиями. 

2. Аффективный: совершение суицидальной попытки на высоте аффекта, 

который может длиться от нескольких минут до часов и суток. Возможна и 

аффективная демонстрация при желании чтобы смерть «произвела 

впечатление». 

3. Истинный: имеет место при постепенно вынашиваемом намерении 

покончить с собой. Поведение строится так, чтобы суицидальная попытка, по 

представлению подростка, была эффективной, чтобы суицидным действиям «не 

помешали». 



Рекомендации родителям 

в случае, если у ребенка замечена 

склонность к самоубийству 

 
Если замечена склонность школьника к самоубийству, следующие 

рекомендации помогут изменить ситуацию. 

1. Внимательно выслушайте решившегося на самоубийство подростка. В 

состоянии душевного кризиса любому из нас, прежде всего, необходим кто-

нибудь, кто готов нас выслушать. Приложите все усилия, чтобы понять 

проблему, скрытую за словами. 

2. Оцените серьезность намерений и чувств ребенка. Если он или она уже 

имеют конкретный план самоубийства, ситуация более острая, чем если эти 

планы расплывчаты и неопределенны. 

3. Оцените глубину эмоционального кризиса. Подросток может испытывать 

серьезные трудности, но при этом не помышлять о самоубийстве. Часто 

человек, не давно находившийся в состоянии депрессии, вдруг начинает 

бурную, неустанную деятельность. Такое поведение также может служить 

основанием для тревоги. 

4. Внимательно отнеситесь ко всем, даже самым незначительным обидам и 

жалобам. Не пренебрегайте ничем из сказанного. Он или она могут и не давать 

волю чувствам, скрывая свои проблемы, но в то же время находиться в 

состоянии глубокой депрессии. 

5. Не бойтесь прямо спросить, не думают ли он или она о самоубийстве. Опыт 

показывает, что такой вопрос редко приносит вред. Часто подросток бывает рад 

возможности открыто высказать свои проблемы 

Следующие вопросы и замечания помогут завести разговор о самоубийстве и 

определить степень риска в данной ситуации: 

Похоже, у тебя что-то стряслось. Что тебя мучает? (Так можно завязать 

разговор о проблемах подростка.) 

Ты думал когда-нибудь о самоубийстве? 

Каким образом ты собираешься это сделать? (Этот вопрос поможет 

определить степень риска: чем более подробно разработан план, тем выше 

вероятность его осуществления). 

Во время беседы о суициде человека необходимо убедить в следующем: 

а) что тяжелое эмоциональное состояние, переживаемое им в настоящий 

момент является, временным; 

б) что его жизнь нужна родным, близким, друзьям и уход его из жизни станет 

для них тяжелым ударом; 

в) что он, безусловно, имеет право распоряжаться своей жизнью, но решение 

вопроса об уходе из нее в силу его крайней важности, лучше отложить на 

некоторое время, спокойно все обдумать и т.д 

 

      Утверждения о том, что кризис уже миновал, не должны ввести вас в 

заблуждение. Часто ребенок может почувствовать облегчение после разговора о 

самоубийстве, но вскоре опять вернется к тем же мыслям. Поэтому так важно 

не оставлять его в одиночестве даже после успешного разговора. 

Поддерживайте его и будьте настойчивы. Человеку в состоянии душевного 

кризиса нужны строгие утвердительные указания. Осознание вашей 

компетентности, заинтересованности в его судьбе и готовности помочь дадут 

ему эмоциональную опору. Убедите его в том, что он сделал верный шаг, 

приняв вашу помощь. Оцените его внутренние резервы. Если человек сохранил 

способность анализировать и воспринимать советы окружающих, ему будет 

легче вернуть душевные силы и стабильность. Следует принять во внимание и 

другие возможные источники помощи: друзей, семью, врачей, священников, к 

которым можно обратиться. Попытайтесь убедить подростка обратиться к 

специалистам (психолог, врач). В противном случае обратитесь к ним сами, 

чтобы вместе разработать стратегию помощи. 

 

Рекомендации родителям: 
 Несмотря ни на что, сохраняйте положительное представление о своѐм 

ребѐнке. 

 Организуйте свой быт так, чтобы никто в семье ни чувствовал себя 

«жертвой», отказываясь от своей личной жизни. 

 Не ограждайте ребѐнка от обязанностей и проблем. Решайте все проблемы 

вместе с ним. 

 Не ограничивайте ребѐнка в общении со сверстниками. 

 Чаще разговаривайте с ребѐнком. Помните, что ни телевизор, ни компьютер 

не заменят ему вас. 

 Помните, что когда-нибудь ребѐнок повзрослеет и ему придѐтся жить 

самостоятельно. Готовьте его к будущей жизни, говорите о ней. 

 Следите за своей внешностью и поведением. Ребѐнок должен гордиться 

вами! 

 

Контактные телефоны: 
Молодежная линия, телефон доверия для детей и подростков: 

(3843) 713-054 (круглосуточно) 

 

Православная линия, телефон доверия: 

(3843) 713-054 Пн-Вс – 18.00-20.00 

 

Телефон доверия для детей и подростков: 

8-800-2000-122 – бесплатная горячая линия (круглосуточно) 

 

 

 



Рекомендации для тех, кто рядом с человеком, склонным к суициду: 
 

1)  не отталкивайте его, если он решил разделить с вами проблемы, даже если 

вы потрясены сложившейся ситуацией; 

2)  доверьтесь своей интуиции, если вы чувствуете суицидальные наклонности 

в данном индивиде, не игнорируйте предупреждающие знаки; 

3)  не предлагайте того, чего не в состоянии сделать; 

4)  дайте знать, что хотите ему помочь, но не видите необходимости в том, 

чтобы хранить все в секрете, если какая-то информация может повлиять на его 

безопасность; 

5)  сохраняйте спокойствие и не осуждайте его, не зависимо от того, что он 

говорит; 

6)  говорите искренне, постарайтесь определить, насколько серьезна угроза: 

вопросы о суицидальных мыслях не приводят к попыткам покончить счеты с 

жизнью, на самом деле они помогут почувствовать облегчение от осознания 

проблемы; 

7)  постарайтесь узнать у него план действий, так как конкретный план – это 

знак реальной опасности; 

8)  убедите его, что есть конкретный человек, к которому можно обратиться за 

помощью; 

9)  не предлагайте упрощенных решений; 

10) дайте понять, что хотите поговорить о чувствах, что не осуждаете его за эти 

чувства; 

11) помогите ему понять, что сильный стресс мешает полностью осознать 

ситуацию, ненавязчиво посоветуйте, как найти какое-либо решение и управлять 

кризисной ситуацией; 

12) помогите найти людей и места, которые смогли бы снизить пережитый 

стресс; 

13) при малейшей возможности действуйте так, чтобы несколько изменить его 

внутреннее состояние;    

14) помогите ему понять, что присутствующее чувство безнадежности не будет 

длиться вечно. 

      Проводя  беседу, необходимо стремиться установить тесный 

эмоциональный контакт, проявить истинную заинтересованность, терпеливо, 

без сомнения и критики выслушать человека. После восстановления 

последовательности событий, приведших к кризису, надо показать (не умаляя 

значимости происходящего для человека), что подобные ситуации возникают и 

у других людей, что это временное явление, что его жизнь нужна его близким, 

другим людям («снятие безысходности», «преодоление исключительности 

ситуации»). Затем главное внимание требуется сосредоточить на совместном 

планировании способа преодоления создавшейся ситуации. При этом важно 

побудить человека к словесному оформлению планов предстоящих действий 

(«планирование»). В заключение беседы высказывается активная поддержка, 

чтобы придать уверенности человеку в своих силах и возможностях.



 


