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Problem samobojstw w wiezieniach na tle ogolnych
trendow. Zarys statystyczno-socjologiczny problemu

The problem of suicide in prisoners in the background
of general trends. The statistical and sociological
problem’s outline

»Zbyt czesto zycie ludzkie

rozpoczyna sie¢ i konczy

pozbawione radoSci i pozbawione nadziei”.
Jan Pawet IT!

Suicide “is the every case of death, which is the result of a direct,
negative or positive action made by the victim, who knows what will be
the result of this action”.

The prisoners fall within the complex human or prison environment.
The combination of several factors causing the crisis could lead to the
mental and social breakdown and finally to suicide. The risk of suicide in
most cases increases due to extending social isolation and lack of avail-
able support, and that is why an important factor affecting the prevention
of such situations is social interaction.

Wigzniowie wchodza w skomplikowane Srodowisko ludzkie (wigzien-
ne). Polaczenie kilku czynnikéw powodujacych kryzys moze doprowa-
dzi¢ do zatamania psychicznego i spolecznego, a w koficu do samoboj-
stwa. Ryzyko samobojstwa w wickszosci przypadkow wzrasta wskutek
wydltuzajacej si¢ izolacji spolecznej oraz braku dostepnego wsparcia,
dlatego tez istotnym elementem wplywajacym na zapobieganie takim
sytuacjom jest interakcja spoteczna.

U Zlote mysli Jana Pawla II, http://www.zosia.piasta.pl/papiez.htm, dostgp: 15.11.2014.
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Zarys og0lny problemu

Przedmiotem artykutu jest naukowa analiza (zarys statystyczno-so-
cjologiczny) wybranych zagadnien z zakresu suicydologii, przedstawio-
nych w szeregu publikacji naukowych, w kontekscie dociekan lekarskich,
psychologicznych czy socjologicznych. Badan takich jest wprawdzie nie-
wiele, ale w bibliografii penitencjarnej mozna znalez¢ sporo pozycji po-
swigconych temu problemowi, w tym publikacje dotyczace problematyki
samobojstw dokonywanych roOwniez przez osoby uwigzione, w konfron-
tacji z informacjami statystycznymi z Giéwnego Urze¢du Statystycznego,
Centralnego Zarzadu Stuzby Wigziennej oraz Komendy Gtownej Policji,
na ktorych to danych zostalo przeprowadzone szereg analiz empirycz-
nych. Jakkolwiek w ostatnich latach, dzigki podjetym przez wieziennic-
two dziataniom wskaznik samobojstw dokonywanych przez osoby osa-
dzone w aresztach Sledczych i zaktadach karnych nieco spadt, to jednak
samobojstwa popelniane przez osoby przebywajace w izolacji nadal po-
zostajg waznym problemem. Autor artykutu ma nadziejg, ze stanie si¢
rowniez gtosem w dyskusji na tak wazny temat.

Wprowadzeniem w zagadnienie niech beda stowa wybitnego prawnika,
naukowca, Brunona Holysta, ktory jest przekonany, ze ,,samobojstwo
jest uwazane za rodzaj Smierci dobrowolnej. Traktowane jako pewien
rodzaj wyboru, samobdjstwo moze by¢ rozwazane w kategoriach procesu
decyzyjnego. Decyzja za$§ kojarzy si¢ ze SwiadomoScig dziatania™. ,,Sa-
mobojstwo nie jest jedynie przypadkiem tragicznego samounicestwienia
sig, lecz trwajacym niekiedy calymi latami ciggiem wzajemnie ze sobg
powiagzanych mysli i czynow™.

Samobojstwo wedtug Emile Durkheima, to jedna z najbardziej zna-
nych definicji, ktora brzmi: ,,Samobdjstwem nazywamy kazdy przypa-
dek Smierci, ktory bezposrednio lub posrednio wynika z pozytywnego

2 B.Holyst, Cele i zadania suicydologii, [w:] Samobdjstwo, pod. red. B. Holysta, M. Staniaszka, M. Bin-
czyckiej-Anholcer, Warszawa 2002, s. 25.

3 B.Holyst, Samobdjstwo jako problem kryminologiczny i kryminalistyczny, ,,Zdrowie Psychiczne” 1978,
nr4,s. 19-20.
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lub negatywnego dziatania ofiary, ktora wiedziata, ze da ono taki
rezultat™.

Samobgjstwo jest stanem chorobowym, a jego przyczyny sa bardzo
zlozone®. Samobdjstwo to rodzaj $mierci dobrowolnej, traktowane jest ja-
ko pewien rodzaj wyboru, podjecia stosownej decyzji. Pojawia si¢ jednak
watpliwoS¢ czy samobojstwo zawsze 1 w kazdym przypadku jest aktem
poprzedzonym pelng Swiadomoscig decyzji i pelnym wyborem®. Samo-
bojstwo jest odzwierciedleniem obyczaju, mentalnosci spotecznej, podle-
ga rowniez zmianom historycznym i kulturowym.

Ze wzgledu na wyjatkowo zlozong etiologie cze¢S¢ naukowcow zapro-
ponowala uznanie badafn nad samobojstwem za odr¢bng nauke’. Istnieja
dwie dziedziny, ktore podejmuja jako swoj glowny przedmiot zaintereso-
wan samobojstwa 1 zachowania samobdjcze. Jedna z nich to suicydolo-
gia, bedaca nauka o samobdjstwach, a druga to tanatologia, czyli nauka
o $mierci zaréwno naturalnej jak i samobdjczej®.

,EBtyka pozachrzeScijanska w rozny sposOb oceniata i ocenia akty
samobdjstwa. Niektorzy z filozofow greckich i rzymskich (np. Seneka,
Marek Aureliusz) uznawali samobdjstwo za godziwe i dopuszczalne.
Ta ocena wrocila w wypowiedziach myslicieli w czasach nowozytnych.
Byty nawet proby swoistego gloryfikowania samobdjcow, przypisywania
im rangi niemal bohaterow. Wspolczesna niezalezna pozamarksistowska
etyka w Polsce nie potepiata samobojstw; usprawiedliwiat je jeden z jej
wybitnych przedstawicieli — Tadeusz Kotarbinski™. Postawy wobec zycia
i $mierci zwigzane sg najczesciej z poczuciem sensu zycia'.

Wielkie religie, kazda na swoj sposob, daza do przygotowania cztowie-
ka do nieuchronnej $mierci, zarowno wlasnej jak i najblizszych, a nawet
wskazuja, aby to przygotowywanie si¢ do Smierci uznac za sens ludzkiego
zycia'l,

4+ E. Durkheim, Samobdjstwo. Studium z socjologii, przekl. K. Waker, red. nauk. E. Tarkowska, War-
szawa 20006, s. 51.

> M. Binczycka-Anholcer, Przemoc w zaktadach karnych, [w:] Problemy wigziennictwa u progu XXI wieku,
red. B. Holyst, S. Redo, Warszawa — Wieden — Kalisz 1996, s. 290.

®  B. Holyst, Kryminologia, Warszawa 2009, s. 743-744.

7 B. Hotlyst, Samobdjstwo przypadek czy koniecznos¢, Warszawa 1983, s. 11; por. T. Szymanowski, Polityka
karna i penitencjarna w Polsce w okresie przemian prawa karnego, Warszawa 2004, s. 175-176.

8 K. Pierzchata, Zapobieganie samobdjstwom w srodowisku wi¢ziennym, ,,Krakowskie Studia Matopol-
skie” 2011, nr 14, s. 72-74.

> T. Reron, Samobdjstwo, |w:] Wielka Encyklopedia Nauczania Jana Pawla II, Radom 2014.

10 Cz. Cekiera, Postawy wobec zycia, Smierci a problem samobdjstw, [w:] Czlowiek a patologie spoleczne,
K. Pierzchata, Cz. Cekiera, Torun 2009, s. 188-189.

' L. Ferry, Czlowiek — Bdg czyli o sensie zycia, Warszawa 1998, s. 8; por. T. Slipko, Etyczny problem
samobdjstwa, Krakow 2008.
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Psychologiczny kierunek badan nad samobdjstwami zblizony jest
do kierunku psychiatrycznego!>. Odmienne stanowisko prezentu-
je B. Hotyst". W $wietle teorii psychologicznych samobdjstwo nie jest
anomalig. WyjasSniane jest zazwyczaj freudowska koncepcja popedow.
Podstawowymi popedami sg tutaj instynkty zycia i Smierci. Problem
jest bardziej ztozony i wielowatkowy, niemozliwy do scharakteryzowania
w ramach artykutu. Co do szczegotow autor odsyta do badan i dociekan
Marii Jarosz'.

Socjologiczny kierunek badan nad zachowaniami autodestrukcyjnymi
przyjmuje jako punkt wyjScia spotecznos¢, grupe, a nie jednostke, przed-
stawiajac akt samobojczy w kontekscie jego spotecznych uwarunkowan'.

Badania dotyczace znaczenia zaburzen psychicznych w ksztattowa-
niu modelu samobojcy wskazujg na duzy odsetek osOb z zaburzeniami
psychicznymi w grupie osob niedosztych samobo6jcow. Badania te nie-
kiedy spotykaja si¢ z krytyka socjologow, ktorzy zarzucaja nadmierne
upraszczanie wnioskow, wskazujac, iz przyczyny samobdjstw sg glownie
uwarunkowane czynnikami psychopatologicznymi, a pomijane sa uwa-
runkowania spoteczne i Srodowiskowe. Przyznajac krytykom stusznosé,
co do oceny interpretacji wynikow czeSci badan nad psychopatologiczny-
mi uwarunkowaniami samobojstw, nie nalezy jednocze$nie przechodzi¢
do porzadku dziennego nad ustaleniami, z ktorych wynika, ze od 30%
do 80% os6b dokonujacych skutecznego zamachu samobojczego wyka-
zuje cechy powaznych zaburzef psychicznych, wsrod ktorych depresja
nalezy do najcze¢Sciej stwierdzanych'e.

W Swietle licznych badan i doniesiefi naukowych oraz obserwacji zycia
spolecznego mozna powiedzie¢, ze u coraz wigkszej liczby osdb wyste-
puja zachowania ucieczkowe. Zachowania te przybieraja wiele postaci,
a czeS¢ z nich przyjmuje forme zachowan patologicznych, a nawet dewia-
cyjnych. Analizujac Zrodta takich stanow niektorzy autorzy (Cz. Cekiera,
A. Markiewicz, M. Konopczynski, S. Kawula) wskazuja, ze ich powo-
dem moze byC postepujace zmniejszenie roli rodziny, inni za$ przyczyny

12 Cz. Cekiera, Postawy..., op. cit.; tenze: Etiologia i motywacja usitowanych samobdjstw. Studium psy-
chologiczne, Warszawa 1975.

3 B. Holyst, Samobdjstwo przypadek..., op. cit.

4 S. Freud, Zatoba i melancholia, [w:] Czlowiek, religia, kultura, ttum. J. Prokopiuk, Warszawa 1967,
S. Freud, Poza zasadg przyjemnosci, ttum. J. Prokopiuk, Warszawa 1976; za M. Jarosz, Samobdjstwo.
Dlaczego teraz?, Warszawa 2013, s. 29-32.

5 M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 32.

16 S. Purzynski, Depresja i samobdjstwa, ,,Stuzba Zdrowia” 2001, nr 23-25; http:/www. sluzbazdrowia.
com.pl/artykul.php?numer_wydania=3018&art=3, dostep: 10.12.2014.
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te upatruja w silnym oddzialywaniu multimediow oraz wzorcow Srodowi-
skowych (J. Bednarek, E. Kozdrowicz, T. Sottysiak)".

Samobgjstwa na Swiecie pochlaniaja rocznie wigcej ofiar niz wojny
1 morderstwa razem wzigte. Jak podkresSlajg eksperci, liczba zgonow z po-
wodu samobojstw wykazuje stalg tendencje wzrostowa. W 2020 r. moze
ona doj$¢ nawet do 1,5 mlIn. Najwickszg liczbe samobdjstw odnotowuje
sie¢ w krajach Europy Wschodniej (zwtaszcza na Litwie, Lotwie, w Estonii
1 Rosji), a najmniejszg — w krajach Ameryki Lacifskiej, krajach muzut-
manskich i1 w kilku krajach azjatyckich. Na temat samobojstw w Afryce
dostepnych jest niewiele danych'®.

Samobojstwo jest potepiane przez wiele kultur, jednak sg i takie, w kto-
rych istnieje spoteczne przyzwolenie samobdjstwu (np. Japonia, Wegry).
Samobojstwo nie jest wynikiem nagtej jednorazowej decyzji, lecz jest
skutkiem dlugotrwalego procesu narastajacych konfliktow, urazow, ktore
prowadzg czlowieka do autodestrukc;ji®.

Samobojcze ataki terrorystyczne budzg groze nie tylko ze wzgledu
na ich szeroki zasieg, ale i dlatego, ze wymierzone sg gtownie w cele
cywilne, w zwyktych ludzi. Trudno je zakwalifikowac¢ jako samobojstwa
o charakterze altruistycznym, ktore klasyfikowane sg raczej jako katego-
ria zabdjstw. Samobojstwa altruistyczne, to np. czyny popeiniane w czasie
IT wojny §wiatowej, skierowane przeciwko wrogowi, w obronie ojczyzny?®.

Irena Pospiszyl jest zdania, iz jedng z najdrastyczniejszych form rozwia-
zywania problemow zyciowych cziowieka jest rezygnacja z zycia. Ubocznym
skutkiem tego czynu jest cierpienie, poczucie winy, wstydu wsrod bliskich?'.

Zarys statystyczno-socjologiczny samobojstw

Podstawowym materiatem zrodtowym wykorzystanym do przedstawie-
nia zarysu statystyczno-socjologicznego samobdjstw sg informacje zgro-
madzone w Gtownym Urzedzie Statystycznym, Centralnym Zarzadzie
Stuzby Wieziennej oraz Komendzie Giéwnej Policji, na ktorych to da-
nych przeprowadzono szereg analiz empirycznych. Przy opracowaniu
17" Sarzala D., Jedrzejko M., Narkomania w perspektywie etyczno-moralnej, [w:| Narkomania. Zjawisko,
zagrozenia, red. M. Jedrzejko, Warszawa — Puftusk 2008, s. 177.

18 B. Holyst, Kryminologia..., op. cit., s. 746 i nast.
19 Cz. Cekiera, Wstep do wydania polskiego, [w:] Zapobieganie samobdjstwom. Poradnik dla nauczycieli
i innych pracownikow szkoly, Genewa — Warszawa 2003, s. 7-12.

2 M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 47.
2t 1. Pospiszyl, Patologie spoteczne, Warszawa 2009, s. 94.
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tej czeSci artykulu postuzono si¢ rowniez wynikami badan, gtownie
M. Jarosz*, a ponadto T. Kolarczyka®, M. Kopciucha®*, K. Pierzchaly®,
Z. Przybylskiego, M. Binczyckiej-Anholcer oraz A. Weasel*, R. Kaszu-
bowskiego i J. Swierczewskiego?’. Dane Komendy Giéwnej Policji i ich
relacje przedstawia liczbowo tabela 1 oraz graficznie wykresy 1-3.

Tabela 1. Liczba zamachow samobojczych w Polsce zakonczonych zgonem

aq Wspéliczynnik
Rok Samobojstwa dokonane Ludno$é Pol- | samobéjstw
ski /tys./ dokonanych
ogotem mezezyZni kobiety na 1 000 osob
2013 6097 5193 904 38 496 0,16
2012 4177 3569 608 38533 0,11
2011 3839 3294 545 38 538 0,10
2010 4087 3517 570 38 530 0,11
2009 4 384 3739 645 38 167 0,11
2008 3964 3333 631 38 136 0,10
2007 3530 2924 606 38 116 0,09
2006 4090 3444 646 38 125 0,11
2005 4621 3 885 736 38 157 0,12
2004 4 893 4104 789 38 174 0,13
2003 4 634 3890 744 38 191 0,12
2002 5100 4215 885 38219 0,13
2001 4971 4184 787 38242 0,13
2000 4947 4090 857 38 254 0,13
1999 4 695 3967 728 38 263 0,12
1998 5502 4591 911 38 277 0,14
1997 5614 4622 992 38 290 0,15
1996 5334 4392 942 38 294 0,14
1995 5485 4 465 1020 38 284 0,14
1994 5538 4 541 997 38 265 0,14
1993 5569 4519 1050 38239 0,15
1992 5453 4 426 1027 38203 0,14
1991 4159 3388 771 38 144 0,11

2 M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 47.

2 T.Kolarczyk, Usilowanie samobdjcze 0sob tymczasowo aresztowanych i skazanych na kare pozbawienia
wolnosci, ,,Przeglad Penitencjarny i Kryminologiczny” 1987, nr 12-13; T. Kolarczyk, S. Wrona, Samobdj-
stwa 0sob pozbawionych wolnosci, ,,Przeglad Wigziennictwa Polskiego” 1997, nr 17.

2 M. Kopciuch, Samobdjstwo 0séb pozbawionych wolnosci w zaktadach penitencjarnych w Polsce,
w 1995 r., [w:] Samobdjstwo, pod. red. B. Holysta, M. Staniaszka, M. Binczyckiej-Anholcer, Warszawa
2002, s. 284-296.

3 K.Pierzchata, Zapobieganie..., op. cit.; tenze, Kapelan wigzienny w procesie resocjalizacji penitencjarnej,
Torun 2013.

2 Z.Przybylski, M. Binczycka-Anholcer, A. Weasel, Samobdjstwa przy uzyciu srodkow farmakologicz-
nych i chemicznych, [w:] Przemoc i agresja jako zjawisko spoleczne, pod. red. M. Binczyckiej-Anholcer,
Warszawa 2003, s. 312-325; M. Binczycka-Anholcer, Samobdjstwo..., op. cit. s. 235-258.

27 R. Kaszubowski, J. Swierczewski, Samobdjstwa w Polsce u progu XXI wieku, etiologia i symptomato-
logia zjawiska, [w:] Samobdjstwo, pod. red. B. Holysta, M. Staniaszka, M. Binczyckiej-Anholcer, Warsza-
wa 2002, s. 62-73.
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Zrédlo: dane o samobojstwach; opracowanie na podstawie danych z Komendy
Gl6wne;j Policji; http://www.statystyka.policja.pl/portal/st/954/Samobojstwa.html; dane
o ludnoSci — Male Roczniki Statystyczne za lata 2000-2013; GUS http://stat.gov.pl/
obszary-tematyczne/roczniki-statystyczne/roczniki-statystyczne/, dostep: 07.10.2014.

**#) Uwaga: Od 2013 r. zmienil si¢ sposob gromadzenia i generowania danych staty-
stycznych dotyczacych zamachdéw samobdjczych. Wezesniej dane do systemu wpro-
wadzane byly po przeprowadzeniu i zakoficzeniu post¢powania sprawdzajacego lub
przygotowawczego. Od 2013 r. wprowadzane sg bezpoSrednio po wydarzeniu, jezeli
z okolicznoS$ci wynika, ze doszto do zamachu samobojczego. System pozwala na mo-
dyfikacje danych, jezeli okaze sig, ze nie byl to zamach samobdjczy?.

Najwyzszy wspoOlczynnik samobdjstw w Polsce zanotowano w latach
1993, 1997 i 2013. Tendencj¢ spadkowa mozna odnotowac w latach 2002-
2007, natomiast od 2008 r. nastepowal jedynie wzrost. Tendencje te ob-
razuje wykres 1 i oznaczone na nim trendy.

Wykres 1. Akty samobdjcze w latach 2000-2013
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Zrodlo: opracowanie wlasne na podstawie danych z Komendy Giéwnej Poli-
cji; http://www.statystyka.policja.pl/portal/st/954/Samobojstwa.html, dostep:
07.10.2014.

Z analizy wykresu 1 wynika niezbicie, iz w temacie samobojstw zacho-
dza w ostatnich latach niepokojace trendy. Najlepiej obrazuja to dwie
linie ciagle (trendy, wielomiany) — ogdlem i me¢zczyzn, ktore najpierw

2 Komenda Gltéwna Policji, Wybrane statystyki, Samobdjstwa 2013, http://statystyka. policja.pl/st/wy-
brane—statystyki/samobojstwa/100065,Samobojstwa—2013.html dostep: 07.10.2014.

91



Kazimierz Pierzchata

spadaja, a od 2008 r. niepokojaco rosng, tworzac ,,todke”. Natomiast
problem pewnego wzrostu dokonanych samobdjstw w ostatnich latach,
jak tez wzrostu wskaznika w zestawieniu, musi budzi¢ refleksje.

Niestety 2013 r. znacznie przewyzsza 2000 r., ogotem — o 21,2 punk-
tow proc., mezczyzn — o 18,9 punktow proc., natomiast kobiet — o 5,2
punktdw proc. (wykres 2). Z informacji Komendy Gtéwnej Policji wyni-
ka, iz do zamachow samobdjczych najczesciej dochodzi w mieszkaniach
oraz w pomieszczeniach zabudowan gospodarczych (stodoly), w piwni-
cach, na strychach, a takze w parkach i lasach. Samobdjstwo dotyka osob
z wszystkich klas spotecznych, jednak w przypadku wykonywania niekto-
rych profesji ryzyko to jest szczeg6lnie wysokie (prawnicy, lekarze, zot-
nierze, rolnicy). GIéwnymi przyczynami zamachoéw samobojczych sa nie-
porozumienia rodzinne, choroby psychiczne i przewlekte, zawdd mitosny,
sytuacja ekonomiczna (bezrobocie). Zamachy autodestrukcyjne czesciej
odnotowywane sg na wsiach i w malych miejscowoSciach, co w duzej mie-
rze zwigzane jest z bezrobociem, z perspektywami zyciowymi, brakiem
regionalnych perspektyw rozwojowych (np. Slask — upadek gornictwa,
tereny popegeerowskie). Z tytulu stanu cywilnego rozklad tych zdarzen
jest prawie po potowie, z lekkim wskazaniem na zonatych i zamezne. Naj-
wigksze nasilenie wiekowe samobdjstw to 25-39 lat (mfodzi ludzie po stu-
diach) i 50-59 lat (wykres 4). Najwyzszy odsetek wiekowy samobdjcow od-
notowano w wieku 55-59 lat (osoby przed emerytura). Co na to wptywa?
W duzej mierze kryzys ekonomiczny i brak stabilizacji zyciowej>.

W Polsce na kazde 100 tys. mieszkancow ok. 16 osOb statystycznie
popelnia samobdjstwo. Na 1 kobiete popetniajacg samobdjstwo przypa-
da ponad 5 mezczyzn (wykres 2), co wynika prawdopodobnie z tradycji
polskiej rodziny, w ktorej dominuje model m¢zczyzny majacego zapewnic
rodzinie byt, a bezrobocie sprzyja tego typu wyborom. Inna tez jest na-
tura kobiet, ktore czeSciej zglaszajq si¢ po pomoc, mezczyzni natomiast
boja si¢ przyznac do kleski. Kobiety wybierajag mniej drastyczne metody
$mierci (np. otrucie lekami), natomiast me¢zczyzni metody bardziej rady-
kalne (np. rzucenie si¢ pod kota pojazdu, skok z wysokosci, powieszenie).
Literatura przedmiotu opisuje tzw. samobdjstwa rozszerzone (dazenie
do uchronienia najblizszych przed nieszczeSciem, cierpieniem, sytuacja
bez wyjScia).

¥ M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 58-117.
3 A. Araszkiewicz, E. Pilecka, Samobdjstwa rozszerzone na tle ogolnej liczby samobdjstw w Polsce w latach
1991-2005, [w:] Suicydologia, t. 11, Warszawa 2006, s. 69-73.
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Wykres 2. Procentowy udzial w samobdjstwach kobiet i mezczyzn za lata
1991-2013

Procentowy udziat w samobdjstwach kobiet i mezczyzn
za lata 1991+2013

84,3%

90,0%

60,0% -

30,0% -

0,0% -

Kobiety Mezczyzni

Zrodto: opracowanie na podstawie danych z Komendy Gtéwnej Policji;
http://www.statystyka.policja.pl/portal/st/954/Samobojstwa.html, dostep:
07.10.2014.

Polska nalezy do krajow o Srednim natezeniu iloSci popetnianych sa-
mobojstw i ma jeden z najnizszych wskaznikow zgondw samobojczych
kobiet. Samobdjstwa popelnia wigcej mezczyzn niz kobiet, ale wigcej
kobiet podejmuje proby samobdjcze®. Waznym w tej kwestii jest fakt,
ze rejestrowane wskazniki samobdjstw nie oddaja rzeczywistej skali zja-
wiska. Szacuje si¢, ze w istocie moze ich by¢ nawet trzy razy wigcej. Kto$
zapyta dlaczego?

Odpowiedz wydaje si¢ by¢ prosta. Otoz niejednokrotnie samobojstwa
kwalifikowane sg jako nieszczesSliwe wypadki, bywaja tez Swiadomie ka-
muflowane przez rodzing, rOwniez z przyczyn merkantylnych, np. z oba-
wy przed utratg odszkodowania, zakwestionowaniem waznosci testamen-
tu itp.®.

Zgodnie z danymi Komendy Gtowne;j Policji w Polsce w 2013 r. 6097
0sOb popetnito samobdjstwo, w tym 5 193 mezczyzn (wykres 2). Analiza
danych statystycznych potwierdzita, iz wigkszo$¢ aktow samobojczych
to powieszenia — 69,6% (wykres 3).

31 Swiatowa Organizacja Zdrowia, Zapobieganie..., op. cit., s. 12-14.
32 1. Pospiszyl, Patologie..., op. cit., s. 95.
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Wykres 3. Forma popetnienia aktu samobojczego w 2013 1.

Powieszenie sie

Rzucenie sie z wysokosci
Zazycie $rodkéw nasennych
Uszkodzenie uktadu krwionosnego
Rzucenie sie pod pojazd
Utopienie sig

Zastrzelenie sig¢

Trucie gazem

Zazycie trucizny

Inny spos6b

Inne samookaleczenie

Nie ustalono

7,6%

3,7%
2,6%
1,8%
1,4%
1,0%
0,5%
0,5%
57%
4.7%
0,9%

69,6%

0,0%

15,0%

75,0%

Zrbdto: opracowanie na podstawie danych z Komendy Giéwnej Policji ;http://
www. statystyka.policja.pl/portal/st/954/63821/Samobojstwa_2010.html, do-

step: 07.10.2014.

Wykres 4. Wiek 0sob podejmujacych zamachy samobojcze w 2013 1.
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723 740 734
750 R S 674
635 617 613
500 ——418 ]
250 — 167 - 133 130
0 41 H
0 1
N ™ O D O O O O » O LN D ) d

&e \,@3\ @n, q'f»’b ﬂ, b?@u %Qa"‘g)@ @e é’e «« N Q% & &

9\0\\

Zrodio: opracowanie na podstawie danych z Komendy Glownej Policji;
http://www. statystyka.policja.pl/portal/st/954/Samobojstwa.html, dostep:

07.10.2014.

W Polsce struktura samobojstw wedlug wieku jest zblizona do struk-
tury wiekszoSci krajow §wiata. Grupy wieku Sredniego i zawansowanego
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(ok. 35 r. z.) charakteryzuja si¢ najwickszym nasileniem Smierci samo-
bojczej®.

Swiatowa Organizacja Zdrowia WHO w 1999 r. rozpoczeta na calym
Swiecie program zapobiegania samobojstwom — SUPRE®**. Niektorzy
autorzy doszukujg si¢ przyczyn samobdjczej autodestrukcji w anoma-
liach osobowoSci, inni natomiast uwazaja, ze przyczyna lezy w licznych
frustracjach i deprawacji potrzeb w warunkach wigziennych (np. B. Wa-
ligora, H. Jaklewicz). Zwolennicy pierwszej teorii (np. S. Batawia, J. Po-
nikowski, Z. Baucz-Straszewicz, J. Kozarska, D. Kubacka-Jasiecka) stwo-
rzyli wizerunek osobowosci samouszkodzeniowca, wyodrebniajac w nim
takie cechy jak: poczucie winy i mniejszej wartoSci, niska samoocena,
przewaga uczuciowoSci nad procesami intelektualnymi, niecierpliwosc,
agresywnos¢, drazliwos¢ oraz tendencja do reakcji prymitywnych i im-
pulsywnych®. J. Vetulani wylicza natomiast bezposrednie przyczyny
samobdjstw w sposOb nastepujacy: utrata ukochanej osoby, konflikty
miedzyludzkie w rodzinie lub wsrod przyjaciot, problemy prawne lub
zwigzane z pracg, predyspozycje samobojcze®.

Z szeregu badan wielu autoréw (m.in. M. Kopciucha, T. Kolarczy-
ka, S. Wrony, T. Glowika, M. Gordon) wnioski zostaly uwzglednione
w tworzeniu programu przeciwdzialania zachowaniom autodestrukcyj-
nym wiezniow.

Wsrod czynnikow predysponujacych do zachowan samobdjczych wy-
mienia si¢ alkohol i narkotyki, wykorzystywanie seksualne lub przemoc
w dziecinstwie, izolacje¢ spoteczng i choroby psychiczne. Do czynnikow
tych zalicza si¢ rowniez podloze genetyczne®’. Co do podioza genetycz-
nego, to jest wiele teorii, ale nie czas na ich rozstrzyganie w obrebie
przedmiotowego artykutu.

Problem samobojstw w zaktadach karnych

W wigzieniach odnotowuje si¢ znaczng liczbe przypadkoéw samo-
bojstw i dlatego problematyka ta jest coraz czeSciej przedmiotem badan.

% M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego...,op. cit., s. 109.

3 Swiatowa Organizacja Zdrowia, Zapobieganie..., op. cit., s. 5.

% U. Wojciechowska, Uczenie konstruktywnych form radzenia sobie z napieciem i negatywnymi
uczuciami u mtodocianych wiezniow sledczych, [w:] Socjoterapia, red. K. Sawicka, Warszawa 1999.
% J. Vetulani, Biologiczne markery ryzyka samobdjstwa, [w:] Suicydologia, t. 11, Warszawa 2006.
3 Ibidem, s. 48.
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Sytuacje ekstremalne osadzonych wywotuja zachowania agresywne,
w tym samobojstwa. W ostatnich kilkunastu latach liczba dokonanych
samob0jstw wykazuje tendencje spadkowa’®.

M. Jarosz stoi na stanowisku, iz ,,Samobojstwa w zaktadach karnych
sg przejawem dramatycznego protestu przeciwko systemowi karnemu,
warunkom odbywania kary, klimatowi i relacjom miedzy personelem
a wiezniami oraz mi¢dzy samymi wi¢zniami. Zachowania autoagresyjne
wskazuja takze na dysfunkcjonalnos$¢ instytucji penitencjarnych — w sfe-
rze resocjalizacji oraz zapewnienia bezpieczenstwa osobistego ludzi po-
zbawionych wolnoSci (agresja i autoagresja)™”.

Badania zachowan samobojczych wigzniow kierujg ,,(...) na niepoza-
dane zwyczaje czy wrecz mody w osiaganiu przez osadzonych zatozonych
celow — giownie uwolnienia, wymuszenia okreSlonych decyzji organow
prokuratorskich, sgdowych i penitencjarnych, dyktowanie warunkow wy-
konywania aresztu i kary itp.™.

Przypadki samobojstw w wiezieniach nalezy rozwazac wieloaspekto-
wo. Po pierwsze, osoby pozbawione wolnosci popelniajg samobojstwa
w instytucji izolacyjnej zwigzanej ze stalg kontrola, co moze sprzyja¢ my-
Slom samobojczym czy nawet podejmowaniu prob odebrania sobie zycia.
Po drugie, sa to osoby w wigkszoSci przypadkoéw o cechach stanowigcych
podwyzszone czynniki ryzyka: mlodzi, izolowani spolecznie, bedacy bez
pracy, czesto naduzywajacy alkoholu badz narkotykow, wywodzacy sie
z rozbitych rodzin i zazwyczaj z glebokimi zaburzeniami osobowosSci.
W tej sytuacji powstaje pytanie, czy i w jakiej mierze izolacja w wi¢zien-
nej celi 1 zwigzane z nig rygory, odmienne od normalnych regut zacho-
wan, zwiekszaja prawdopodobienstwo czynéw samobodjczych*'?

Bogustaw Waligora stoi na stanowisku, iz osadzenie w wi¢zieniu pro-
wadzi do szeregu naciskow, frustracji i zagrozen w stopniu znacznie prze-
wyzszajacym normalne warunki zycia. Wystepowanie wielu negatywnych
czynnikow, w polaczeniu praktycznie z catkowita zaleznoScig od innych
(osadzonych, obstugi wigziennej) tworzy warunki nie tyle wtasciwe dla
resocjalizacji, co sprzyja dalszym deformacjom osobowosci, do wyste-
powania negatywnych zachowan wtacznie*. Powszechno$¢ negatywnych

3% P. Kozlowski, k.. Wirkus, Psychologiczne..., op. cit., s. 98.

¥ M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 159; por. M. Kopciuch, Samobdjstwo..., op. cit., s. 284.
# T. Kolarczyk, S. Wrona, Samobdjstwa..., op. cit.; M. Jarosz, Samobdjstwo. Ucieczka przegranych,
Warszawa 2004, s. 171.

M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 159.

4 B. Waligora, Funkcjonowanie cztowieka w warunkach izolacji wigziennej, Poznan 1974, s. 55-56.
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przezy¢ wywotuje niepokoj 1 napiecie. Dazenie do redukeji tych zjawisk
determinuje znaczng czeS¢ zachowan ludzkich, czesto odbiegajacych
od normy*.

Samobdjstwo w dzisiejszym spoleczefistwie uznawane jest za krok nie
mieszczacy sie¢ w sposobie zachowan i wartoSci przyjmowanych przez
spoteczenstwo. Prawdopodobnie jest to jedna z przyczyn powstrzymu-
jacych wiele 0sob od popelniania aktow samobdjczych. W wigzieniu sy-
tuacja wyglada czesto szczegodlnie, dotyczy to nieobecnej posrdd ludzi
wolnych pewnej zgody Srodowiska, a czasami rownoczes$nie obowigzku
autoagresywnego zachowania w pewnych sytuacjach, checig rozwigzania
okreslonych ktopotoéw, problemdw. Proba samobdjcza osoby uwigzionej,
zakonficzona zgonem, uznawana jest cze¢sto jako zachowanie honorowe
i (bez wzgledu na przyczyny) jako postepek altruizmu, dokonany na uzy-
tek spotecznosci wieziennej. Nie budzi watpliwosci fakt, iz klimat w dzi-
siejszych wiezieniach przesycony takim podejSciem zwigksza mozliwos¢
wystepowania aktow samobojczych.

Do wprowadzenia w dalszg cze$¢ artykutu niech postuza stowa Teo-
dora Szymanowskiego: ,,... dla oceny skali SmiertelnoSci, jak rowniez
samobojstw wsrod wieznidw, najbardziej miarodajne sg wspoOtczynniki,
ktore pozwalaja na dokonanie interesujgcych pordwnan™+.

Wspolczynnik samobdjstw dokonanych przedstawiaja tabele 2 1 3. Oso-
by pozbawione wolnosci cechujg si¢ wyzszymi wskaznikami samobojstw
niz osoby bedace na wolnosci. Dla osob umieszczanych w aresztach §led-
czych przed rozprawa, przebywajacych w tych miejscach zazwyczaj krot-
ko, wskaznik popelnianych targnie¢ na wtasne zycie jest dziesieciokrot-
nie wyzszy niz w spoleczenstwie ,,poza murami”. Natomiast w zaktadach
karnych wsrdd osob odbywajacych kare pozbawienia wolnoSci wskaznik
samobojstw ksztattuje si¢ na poziomie trzy-, czterokrotnie wyzszym niz
w spoteczefistwie wolnym (wykres 5). Poza tym, na kazde samobdjstwo
dokonane przypada znacznie wigcej prob samobojczych. ,,Pod wzgle-
dem plici wigce] samobdjstw popelniajg mezczyzni, co ma zwigzek z tym,
iz stanowig oni wigkszo§¢ wsrod osadzonych. Kobiety tymczasowo aresz-
towane lub skazane na kar¢ pozbawienia wolnoSci podejmuja nieudane
proby samobojcze pieciokrotnie cze¢Sciej niz kobiety na wolnoSci oraz

#  D. Kubacka-Jasiecka, Funkcjonowanie spoleczne osob agresywnych i samoagresywnych, Studium kli-
niczne, Wroctaw 1975, s. 10.

# T. Szymanowski, Charakterystyka wieziennictwa polskiego w zestawieniu z wieziennictwem w innych
krajach europejskich, ,,Przeglad Wigziennictwa Polskiego” 2013, nr 78, s. 28.
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dwukrotnie czeSciej niz osadzeni me¢zczyzni o analogicznych cechach.
Do grupy wysokiego ryzyka naleza mtodociani umieszczeni w zakltadach
karnych dla dorostych™.

Ogo0lng analize samobojstw w wiezieniach za lata 1987-2013 przedsta-
wiaja ponizsze tabele.

Tabela 2. Samobdjstwa dokonane ogdlem (liczby bezwzgledne)

Przeciet- | Liczba sa- Przeciet- | Liczba sa- Przecigt- | Liczba sa-

na liczba | mobdjstw na liczba | mobdjstw na liczba | mobgjstw
Rk osadzo- dokana- s osadzo- doko'ila- LS osadzo- doko'ila-

nych nych nych nych nych nych

1987 96 438 49 1996 | 58 844 33 2005 | 82761 32
1988 80312 39 1997 | 57705 43 2006 | 87370 42
1989 58 427 29 1998 | 58350 39 2007 | 89995 41
1990 45 633 52 1999 | 55436 32 2008 | 85920 39
1991 56 068 43 2000 | 64246 44 2009 | 85384 41
1992 61 289 44 2001 | 78716 54 2010 | 82863 34
1993 62 358 29 2002 | 81391 40 2011 | 82558 22
1994 62 594 30 2003 | 81321 37 2012 | 84399 18
1995 65 504 25 2004 | 80239 30 2013 | 83 898 19

Zrodto: lata 1987-2000 B. Hotyst, Suicydologia, Warszawa 2002; s. 625; lata 2001-
2013, CZSW, http://sw.gov.pl/pl/o-sluzbie-wieziennej/statystyka/statystyka -roczna/,
dostep: 07.10.2014.

Tabela 3. Wspotczynnik samobojstw dokonanych na 1 000 osadzonych

Rok Wspolczynnik Rok Wspotczynnik Rok Wspoélczynnik
1987 0,51 1996 0,56 2005 0,39
1988 0,49 1997 0,75 2006 0,48
1989 0,50 1998 0,67 2007 0,46
1990 1,14 1999 0,58 2008 0,45
1991 0,77 2000 0,68 2009 0,48
1992 0,72 2001 0,69 2010 0,41
1993 0,47 2002 0,49 2011 0,27
1994 0,48 2003 0,45 2012 0,21
1995 0,38 2004 0,37 2013 0,23

Zrbdlo: opracowanie wlasne.

# Samobdjstwo, Ogélnopolski Dziennik ,,Biolog”, http://www.encyklopedia.biolog.pl/ index.php?haslo-
=Samobdjstwo, dostep: 07.10.2014, por. Danto B., The role of the forensic psychiatrist in Jail and prison
suicide litigation, [in:] R. Rosner, R. B. Harmon, Correctional psychiatry, Plenum Press, New York 1989,
s. 61-88; por. T. Szymanowski, Polityka..., op. cit., s. 29.

98



Problem samobdjstw w wiezieniach na tle ogolnych trendow. Zarys statystyczno-socjologiczny problemu

Samobojstwo czesto bywa najpowszechniejsza przyczyng zgonow
w warunkach wieziennych i dlatego gtéwnym zadaniem personelu pe-
nitencjarnego w zapobieganiu takim zdarzeniom jest rozpoznanie 0osOb
1 okolicznoSci szczegOlnie zagrozonych tym zjawiskiem oraz przeprowa-
dzenie skutecznej interwencji.*® B. Holyst przed prawie 30 laty ujat ten
problem nastepujaco: ,,Wazne jest, aby funkcjonariusze stuzby peniten-
cjarnej znali dobrze stan zdrowia wi¢zniow, jak rOwniez cechy ich oso-
bowosci. Ograniczeniu zjawiska samoagresji sprzyja¢ moze réwniez za-
ostrzenie kryteridw pozostawiania pojedynczo wi¢zniow w celach ...

Wykres 5. Porownanie wspoiczynnika samobojstw ludnosci Polski
z osadzonymi za lata 1991-2013

0% ——Wspétczynnik samoboéjstw dokonanych na 1000 osc’:b*|

0,80 10,77 0,75 H Ludno$¢ ogétem
0,67 ___ 068 0.69

@ Osadzeni

Zrbdlo: opracowanie wlasne.

Po latach w literaturze przedmiotu mozna odnalez¢ podobne argu-
menty. W profilaktyce, w zapobieganiu samobdjczym zdarzeniom, wazna
jest wezesna, a co najwazniejsze — trafna diagnoza i wzmocnienie poczu-
cia zdrowia fizycznego i psychicznego, przekonania wtasnej wartosci, za$
w dalszej kolejnosSci — trening umiejetnoSci radzenia sobie w trudnych
sytuacjach zyciowych, zapobiegania przemocy*®.

% B. Holyst, Suicydologia..., op. cit., s. 985.
47 B. Holyst, Samobdjstwo przypadek..., op. cit., s. 458.
#  Cz. Cekiera, Wstgp..., op. cit., s. 7-12.
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Zdaniem M. Jarosz, to ,struktura demograficzna (wiek, pte¢, stan
cywilny i wyksztalcenie) nie r6zni samobdjcoéw od catej zbiorowosci
skazanych, tak jak nie rozni ich od populacji samobdjcow calego kra-
ju. Jedyng cecha odrozniajacg samobojcOw ze Srodowisk wieziennych
od samobojcow calego kraju jest miejsce zamieszkania. Tych ostatnich
charakteryzuje raczej przynalezno$¢ do srodowisk wiejskich (...), podczas
gdy samobdjcy w wiezieniu pochodzili najcz¢sciej z miast™. Analize
demograficzng samobdjstw popelnianych w odosobnieniu przeprowadzit
rowniez M. Kopciuch®, z nig takze warto si¢ zapoznac.

Wigkszo$¢ samobojstw w zaktadach karnych zdarza si¢ wowczas, gdy
wiegzien jest odosobniony, odizolowany od reszty. Potrzeba umieszczenia
wigznia w osobnej celi moze zwigkszyC ryzyko jego samobojstwa. Ryzy-
ko samobojstwa mogg nieS¢ rowniez zle zaplanowane czy niewlaSciwie
monitorowane interwencje spoleczne. Nie wolno uznad, iz umieszczenie
wieznia ze skfonnoSciami samobdjczymi we wspOlnej celi zastapi uwazng
obserwacje ze strony funkcjonariuszy placowki penitencjarnej. Wick-
szo$¢ samobojstw w wigzieniach popelniana jest przez powieszenie (we-
diug M. Jarosz to ok. 65% przypadkow)®! przy uzyciu np. odziezy, poscie-
li, recznikOw. Za miejsce zabezpieczone przed samobdjstwem uwaza si¢
takie, z ktorego usuni¢to lub ograniczono do minimum elementy mogace
postuzy¢ do zaczepienia petli oraz ograniczono dostep do materiatow
uznawanych za niezbe¢dne przy popelnieniu samobodjstwa. W przypadku
zaliczenia wieznia do grupy wysokiego ryzyka popetnienia samobojstwa,
powinno to sta¢ si¢ nakazem dla stuzb wigziennych do podjecia dzia-
tan zmierzajacych do sprecyzowania prawidtowej diagnozy, a w dalszym
etapie — leczenia wi¢Znia przez lekarzy zajmujacych si¢ zdrowiem psy-
chicznym. W przypadku proby samobojczej funkcjonariusze Stuzby Wie-
ziennej musza byC na tyle dobrze przygotowani, aby czekajac na facho-
wa pomoc medyczng potrafili zabezpieczy¢ miejsce zdarzenia i udzieli¢
pierwszej pomocy osadzonemu?.

Najwyzszy wspoOlczynnik samobojstw zanotowano w 1990 r., natomiast
najnizszy w ostatnich trzech latach badanego okresu. W latach 2003-
-2010 wspotczynnik samobdjstw ksztaltuje si¢ na podobnym poziomie,
z lekka tendencja do spadku, natomiast w ostatnich trzech latach mozna

4 M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 165.

0 M. Kopciuch, Samobdjstwo..., op. cit., s. 284-292.

' M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 165.

2 Swiatowa Organizacja Zdrowia, Zapobieganie..., op. cit., s. 23-25.
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zaobserwowac znaczaca poprawe. Obrazowo tendencje te przedstawia
wykres 5.

M. Jarosz w swej publikacji stoi na stanowisku, iz: ,,przelom roku
1989/1990, ktory zakonczyl sukcesem okres walki o polityczng, gospo-
darczg i spoteczng transformacj¢ kraju, zaowocowat spadkiem wskazni-
kow samobojstw (podobnie jak w roku 1981). Jednak na krotko. Po roku
1990 wykazuja one ponownie tendencje rosnaca, zblizong do zarejestro-
wanej po stanie wojennym w roku 19823,

Podjete dzialania profilaktyczne w zakresie zapobiegania samoboj-
stwom osadzonych przynosza oczekiwane, pozytywne skutki. Nalezy
podkresli¢, ze w 2009 r. w jednostkach penitencjarnych odnotowano 41
samobojstw osadzonych. Po wdrozeniu profesjonalnych procedur i pro-
gramoOw przez Stuzbe Wiezienng w 2010 r. odnotowano 34, a w ostatnich
dwoch latach liczba ta zmniejszyta si¢ do ponizej 20 przypadkéw rocznie.

Whioski kofncowe

Samobojstwo cziowieka od zawsze bylo i jest zagadka. Jest to pro-
blem, ktory nie ma ostatecznych interpretacji**. Koficzac rozwazania do-
tyczace samobojstw nalezy stwierdzic, ze kazdy cztowiek, w tym rowniez
pozbawiony wolnosci, musi posiadac sens tego, co robi i jak postepuje,
a istotng role odgrywa sfera duchowa cztowieka. Warunkiem prawidio-
wego rozwoju czlowieka jest wiara w sens zycia. Kazdy czlowiek, aby zy¢
pelnig zycia, musi mie¢ ugruntowane poczucie pewnosci swych celow
zyciowych, gdyz takie podejScie pozwala na odnalezienie samego siebie,
daje sily oraz motywuje do przezwyci¢zania wszelkich trudnosci. Brak
dojrzalej sfery duchowej czlowieka powoduje, ze nie wie on kim jest
1 jakie jest jego zyciowe powolanie. Trudno takiemu cztowiekowi od-
rozni¢ dobro od zta, przez co ma watpliwosci co do tego, jak powinien
postepowac, jaka droge zyciowa wybrac. W uSwiadomieniu tego olbrzy-
mig role odgrywa dla osadzonych kapelan wigzienny oraz wychowawcy,
psychologowie, lekarze, oraz ci pracownicy wi¢ziennictwa, ktorzy maja
z nimi bezpoSredni kontakt, gdyz czlowiek z watpliwoSciami ulega sferze
cielesnej lub emocjom, badz tez poddaje si¢ naciskom Srodowiska. Taka

» M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 178.
3 L.Bednarski, A. Urbanek, Smierc samobdjcza. Perspektywa kryminalistyczna i pedagogiczna, Krakow
2012.
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sytuacja prowadzi z kolei nie tylko do wyrzutow sumienia i poczucia wi-
ny, ale rowniez czg¢sto do konfliktow z innymi ludZzmi, stanowi podatny
grunt do réznego rodzaju uzaleznien™.

Bioragc pod uwage powyzsze rozwazania nalezy stwierdzi¢, ze wi¢z-
niowie wchodzg w skomplikowane Srodowisko ludzkie (wigzienne). Po-
taczenie kilku czynnikow powodujacych kryzys moze doprowadzi¢ osa-
dzonego do zalamania wewnetrznego i1 spolecznego, a w konsekwencji
do samobojstwa. Ryzyko samobdjstwa w wigkszoSci przypadkow wzra-
sta wskutek wydluzajace;j si¢ izolacji spotecznej oraz braku dostepnego
wsparcia, dlatego tez istotnym elementem wplywajacym na zapobieganie
takim sytuacjom jest interakcja spoteczna’®. Wtasciwa droga do zmini-
malizowania samobdjstw w Srodowisku izolacji penitencjarnej jest opra-
cowanie konkretnego programu terapeutycznego oddziatywania, ktory
przede wszystkim powinien zawiera¢ plan szkolenia przeznaczony dla
personelu wigziennego, procedury systematycznego badania oséb po-
zbawionych wolnoSci, mechanizm utrzymania ciggle] komunikacji oraz
srodki wspierajace ten program. Ponadto nalezy dazy¢ do wyodrebnienia
osob zaliczanych do tzw. grupy zwigkszonego ryzyka, z wystepowaniem
wsrdd nich reakcji autoagresyjnych, w tym zamachow samobdjczych”’.

Podsumowujac analizy socjologiczne, godna przytoczenia jest opinia
M. Jarosz z 2013 r., ktora opisuje typowego polskiego samobdjce pierw-
szej dekady XXI w. jako mezczyzne w Srednim wieku, mieszkajgcego
na wsi lub w malym miasteczku, pracujacego fizycznie lub bezrobotnego,
od niedawna owdowiatego lub rozwiedzionego, cz¢sto z niskim progiem
zdolnoSci adaptacyjnych do zmieniajacych si¢ warunkow. Samobdjstwo
w duzej mierze jest wskaznikiem spolecznego nieprzystosowania i spo-
tecznej izolacji, podejmowane jest z reguly jako przejaw wyobcowania
ze Srodowiska rodzinnego, zawodowego, spotecznego?®.

% Cz. Cekiera, Postawy..., op. cit., s. 189.

% K. Pierzchala, Zapobieganie..., op. cit., s. 77.

57 M. Kopciuch, Samobdjstwo..., op. cit., s. 295.

% M. Jarosz, Samobdjstwo. Dlaczego..., op. cit., s. 170-178.
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