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Sazetak. Cilj: Utvrditi i analizirati odredene karakteristike klinickog uzorka djece i

adolescenata sa suicidalnim ponasanjima tijekom 2019. i 2020. godine te pojavnost
suicidalnog ponasanja tijekom odredenih mjeseci u objema godinama. Metode: Provedeno
je presjecno, retrogradno, deskriptivno istrazivanje na klinickom uzorku 2428 djece/
adolescenata pregledanih u jednoj hitnoj psihijatrijskoj ambulanti. Od navedenog uzorka
447 je izvjestavalo o suicidalnom ponaSanju. Rezultati: ZabiljeZeno je postojanje veceg
udjela suicidalnih ideja, suicidalnih pripremnih aktivnosti i suicidalnih pokusaja kod djece i
mladih u 2020. u odnosu na 2019. godinu. Tijekom svibnja (32,8 % naspram 10,4 %),
kolovoza (30,6 % naspram 15,1 %) i rujna 2020. (38,0 % naspram 7,8 %) ta je razlika i
statisticki znacajna za suicidalne ideje (svi p < 0,05). BiljeZi se porast suicidalnih pripremnih
8,1 %), rujna (17,7 % naspram 6,8 %) i studenog (20,6 % naspram 9,5 %) u odnosu na iste
mjesece u 2019. godini (svi p < 0,05). Tijekom svibnja (15,6 % naspram 4,4 %) i kolovoza
(6,5 % naspram 0,0 %) znacajno je visi udio pokusaja suicida u 2020. u odnosu na 2019.
godinu (svi p < 0,05). Medijan dobi pacijenata je 15 godina (8-19). Rezultati pokazuju da je
suicidalno ponasanje zastupljenije medu pacijenticama, naj¢eSéa metoda pokusaja suicida
je intoksikacija lijekovima, uz statisticki znacajne spolne razlike u metodama pokusaja
suicida. Kod djevojéica/adolescentica zastupljeniji su emocionalni poremecaji, a kod
djecaka/adolescenata mjesSoviti poremecaj ophodenja i emocija. Zakljuéci: Rezultate
istrazivanja treba razmotriti u kontekstu ograni¢enja te ih ne moZzemo generalizirati.
Potrebno je u buducim istraZivanjima razmatrati faktore koji mogu pridonijeti slozenom
fenomenu suicidalnog ponasanja djece i adolescenata, prepoznavati pravodobno djecu i
mlade u riziku te jacati preventivne programe.

Kljuéne rijeci: adolescenti; djeca; epidemiologija; suicid

Abstract. Aim: Determine and analyze certain characteristics of the clinical sample of
children and adolescents with suicidal behaviors during 2019 and 2020, as well as the

"Dopisni autor: incidence of suicidal behaviors during certain months in both years. Methods: A cross-
Prim. Ljubica ParadZik, dr. med. section, retrograde, descriptive study was conducted on a clinical sample of 2428 children/
Psihijatrijska bolnica za djecu i mladeZ adolescents, examined in one emergency psychiatric department during 2019 and 2020. Of
Ulica Ivana Kukuljevica 11, 10000 Zagreb, the total sample, 447 children/adolescents reported suicidal behavior. Results: There were
Hrvatska statistically significantly higher rates of suicidal ideas, suicidal preparatory activities and
E-mail: ljubica.paradzik@gmail.com suicidal attempts in children and young people in 2020 compared to 2019. During May

(32.8% vs. 10.4%), August (30.6% vs.15.1%) and September 2020 (38.0% vs. 7.8%), this
difference is statistically significant (all p<0.05) for suicidal ideas. There was a significant
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increase in suicidal preparatory activities in 2020 (all p<0.05)
during May (25.0% vs. 8.1%), September (17.7% vs. 6.8%)
and November (20.6% vs. 9.5%) compared to the same
months in 2019. During May (15.6% vs. 4.4%) and August
(6.5% vs. 0.0%) there is a significant increase in suicidal
attempts (all p<0.05) in 2020 compared to 2019. The median
age of the patients was 15 years (8-19). The results show
that suicidal behavior is more prevalent among female
patients, the most common method of suicide attempt is
drug intoxication, and statistically significant gender
differences in suicide attempt methods are obtained.
Emotional disorders are more common in girls/adolescents,
and mixed behavioral and emotional disorders in boys/
adolescents. Conclusions: Results of this research should be
considered in the context of study’s limitations, so it is
impossible to generalize these findings. Other factors must
be considered in future research, which may contribute to
the complex phenomenon of suicidal behavior of children
and adolescents. Also, it is important to recognize children
and young people at risk of suicidal behavior and strengthen
prevention programs.

Keywords: adolescent; child; epidemiology; suicide

uvoD

Najuza definicija suicida je da je to namjerno
oduzimanje vlastitog Zivota. Erwin Stengel, neu-
rolog, psihijatar i psihoanaliti¢ar daje sljede¢u de-
finiciju: ,Suicid je poguban ¢in uzrokovan
samopovredom i svjesnom namjerom za samou-
nistenjem“. Pojam suicidalnosti je vrlo komplek-
san te se ne moze dihotomizirati na ,,suicidalnost
— nesuicidalnost”. S cilliem tocnije i preciznije
procjene i kategorizacije suicidalnosti Psihijatrij-
ski institut americkog sveucilista Columbia u do-
govoru s FDA-om (engl. Food and Drug
Administration) razvio je klasifikacijski algoritam
procjene suicidalnog ponasanja, Columbia Classi-
fication Algorithm of Suicide Assessment — C-CA-
SA. Suicidalne dogadaje podijelili su u sljedece
kategorije: pocinjeni suicid (ponasanje sa smrt-
nim ishodom pri kojem je postojala odredena na-
mjera da do njega dode), pokusaj suicida
(samoozljedujuce ponasanje s dokazanom na-
mjerom da se oduzme vlastiti Zivot; mozZe i ne
mora rezultirati suicidom), pripremne aktivnosti
za pokusaj suicida (poduzete pripremne radnje u
svrhu oduzimanja vlastitog Zivota, ali je pokusaj
zaustavljen — od sebe ili drugih) i suicidalne idea-
cije (misli o Zelji za vlastitom smrcu ili aktivho
promisljanje o oduzimanju vlastitog Zivota koje
nije pra¢eno pripremnim aktivnostima)®.

Suicid je jedan od glavnih uzroka smrti u svijetu, a
prema podatcima Svjetske zdravstvene organiza-
cije (SZO) u 2019. godini nesto vise od 700 000
ljudi u svijetu pocinilo je suicid?. Incidencija poku-
Saja suicida dostize vrhunac tijekom srednjeg i
kasnog adolescentskog doba, kao i smrtnost od
suicida, a ,,u pojedinim je zemljama izvrSeni sui-
cid u dobi od 10 do 24 godine drugi od najcescih
uzroka smrti u toj dobi, nakon prometnih nezgo-
da“. Prema SZO-u i internetskoj stranici progra-
ma prevencije suicida (engl. Suicide prevention;

Incidencija pokusaja suicida doseZe vrhunac tijekom
srednje i kasne adolescencije. Mladici ¢eSée rabe ,tvr-
de” metode suicida poput vjeSanja, a djevojke intoksi-
kaciju tabletama. Najces¢i rizici za suicid mladih su
poteskoce na planu mentalnog zdravlja, psiholoski stre-
sori, pozitivno obiteljsko nasljede, prethodni pokusaji
suicida i karakteristike li¢nosti.

SUPRE), u nekim zemljama stope suicida medu
mladima su se toliko povecale da adolescenti i
mladi odrasli predstavljaju skupinu s najveéim ri-
zikom za suicid?.

Metaanaliza koja je ispitivala prevalenciju suici-
dalnog ponasanja na ukupnom uzorku 686 672
djeteta i adolescenta za razdoblje od 1989. godi-
ne do 2018. godine, navodi ukupnu Zivotnu pre-
valenciju od 6,0%, odnosno 12-mjesecnu
prevalenciju od 4,5 % pokusaja suicida medu dje-
com i adolescentima®. Na svjetskoj razini, ali i kod
nas, pravi podatci o pokusajima suicida nedostaju
(procjene su da je stvaran broj veci nego podatci
kojima se sluzbeno raspolaZe) te su od 10 do 20
puta ucestaliji pokusaji suicida nego izvrseni sui-
cidi2. Kod adolescenata i mladih odraslih stopa
suicida je 2-4 puta vecéa kod muskaraca nego kod
Zena, dok su pokusaji suicida 3-9 puta ¢eséi kod
Zzena>®. Mladiéi ¢eSée rabe tzv. ,tvrde” metode
suicida poput vjesanja, upotrebe vatrenog oruz-
ja, a djevojke cesce intoksikaciju tabletama. Pre-
ma podatcima Ministarstva unutarnjih poslova
(MUP) Republike Hrvatske za 2019. godinu, u Re-
publici Hrvatskoj bila su 145 pokusaja suicida dje-
ce i mladih do 25. godine Zivota, a njih 30 je
izvrsilo suicid’, dok je 2020. godine bio 171 poku-
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$aj suicida djece i mladih do 25. godine Zivota, a
njih 46 je izvrsilo suicid®.

Faktori povezani s veéim rizikom za suicide kod
mladih jesu: poteskoce na planu mentalnog
zdravlja, psiholoski stresori, pozitivno obiteljsko
nasljede, prethodni pokusaji suicida i karakteristi-
ke li¢nosti®, a kao najznacajniji se navode: pret-
hodni pokusaj suicida, psihopatologija (veliki
depresivni poremecaj, bipolarni poremecaj, po-
remecaj ponasanja, zlouporaba sredstava ovisno-
sti), komorbidna stanja, disfunkcionalne crte
licnosti, osjecaj beznadnosti i bezvrijednosti, im-
pulzivna agresivnost, obiteljski faktori (obiteljska
opterecenost depresijom ili suicidom, gubitak ro-
ditelja smréu ili razvod roditelja, disfunkcionalni
obiteljski odnosi), povijest fizitkog/seksualnog
zlostavljanja, nedostatak socijalne podrske (loSi
socijalni odnosi s vr$njacima te doZivljaj socijalne
izolacije), nosenje s homoseksualnosti ili potesko-
¢ama spolnog identiteta u nesuportivnoj okolini,
dostupnost smrtonosnih sredstava, izloZzenost
suicidu (u obitelji ili kroz medije)*>*°. Prema Gold-
ston i sur., vjerojatnost da ¢e mladi s poremeca-
jem raspoloZenja pokusati suicid pet puta je veca
u odnosu na mlade koji ne pate od poremecaja
raspoloZenja®'.

Razdoblje adolescencije karakterizirano je razvoj-
nim zadatcima i intenzivnim promjenama u koji-
ma se postiZe veca neovisnost od obitelji,
uspostavljaju se i vazni su odnosi s vrSnjacima, ali
je kod dijela adolescenata prisutan rizik za pojavu
emocionalnih i ponasajnih problema?2,
Osjetljivost adolescentskog razvojnog razdoblja
moZe biti naglasenija uslijed izloZenosti novona-
stalim promjenama i dogadajima kojima svjedoci-
mo — zdravstvenoj krizi (pandemija COVID-19
tijekom 2020. godine) te u nekim dijelovima Hr-
vatske i elementarnoj nepogodi (potresi u ozujku
i prosincu 2020. godine).

U istrazivanju Hilla i sur. u hitnoj pedijatrijskoj
ambulanti promatrani su slucajevi djece i mladih
sa suicidalnim ideacijama te suicidalnim pokusaji-
ma od sijecnja do srpnja 2020. te su usporedivani
s odgovaraju¢im stopama od sije¢nja do srpnja
2019. godine. Istrazivaci su zakljucili da su stope
ideja i pokusaja suicida bile vece tijekom nekih
mjeseci 2020. u odnosu na 2019. godinu, ali nisu
bile globalno vise u usporednim godinama. Cini
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se da mjeseci sa znatno visim stopama ponasanja
povezanih sa suicidom odgovaraju vremenima
kad su pojacani stresori povezani s boles¢u CO-
VID-19 i drustvenim promjenama, Sto ukazuje na
to da su mladi u tim razdobljima doZzivljavali povi-
Senu razinu stresa®. Povecana razina negativnih
iskustava s COVID-om kod adolescenata poveza-
na je s porastom anksioznosti i depresivnih simp-
toma?®. Postoje istraZivanja koja izvjeStavaju o
porastu poteskoca vezanih uz mentalno zdravlje
djece i odraslih®>®, dok odredena istrazivanja,
pak, izvjestavaju kako se stopa smrtnosti od suici-
da nije promijenila od podetka pandemije kod
djece i odraslih” 18,

U mnogim zemljama suicid je jedan od vodedih
uzroka smrti djece i adolescenata, stoga pred-
stavlja vrlo vaZzan psihopatoloski entitet, a prepo-
znavanje djece i mladih u riziku, kao i pomno
planiranje zdravstvenih te javnozdravstvenih pre-
ventivnih i tretmanskih intervencija namece se
kao jedna od najvaznijih odrednica brige za men-
talno zdravlje te javnozdravstvenih politika. Lije-
Cenje suicidalnog adolescenta je kompleksno,
zahtijeva unaprijed razraden plan lijeCenja koji ¢e
biti individualno prilagoden, uzimajuci u obzir po-
jedine rizicne i protektivne ¢imbenike'®, podrazu-
mjeva simultanu upotrebu multiplih modaliteta,
kombinirajuéi psihoterapijske i psihofarmakolos-
ke intervencije. Pravovremene multimodalne in-
tervencije u tretmanu mentalnih poremecaja
Cesto mogu sprijeciti suicidalno ponasanje. Osim
toga, redovito pracenje rizi¢nih skupina te pojedi-
naca s ranijim pokusajima suicida klju¢no je za
prevenciju buduceg suicidalnog ponasanja®.

Cilj istrazivanja bio je pratiti pojavnost suicidalnih
ideja, suicidalnih pripremnih aktivnosti i suicidal-
nih pokusaja na klinickom uzorku djece i adoles-
cenata pregledanih kroz Hitnu psihijatrijsku
ambulantu u Psihijatrijskoj bolnici za djecu i mla-
dez (PBZDM) tijekom 2019. i 2020. godine. Prace-
na je pojavnost suicidalnih ideja, suicidalnih
pripremnih aktivnosti i suicidalnih pokusaja kod
djece i adolescenata s obzirom na dob, spol, Sko-
lu koju pohadaju, strukturu obitelji, povijest psi-
hijatrijske bolesti u obitelji, traumatskih zbivanja
u odrastanju, konzumaciju alkohola i drugih psi-
hoaktivnih tvari te su navedene postavljene dija-
gnoze djeteta/adolescenta.
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Dodatan cilj bio je pratiti pojavnost suicidalnog
ponasanja na navedenom uzorku tijekom 2020.
godine u odnosu na 2019. godinu, odnosno po-
javnost suicidalnog ponasanja tijekom odredenih
mjeseci u kojima su djeca/adolescenti bili izloZeni
promjenama u organizaciji zivota, a vezano za re-
centna zbivanja (COVID-19 i elementarne nepo-
gode — potresi).

METODE I ISPITANICI

Provedeno je presjec¢no, retrogradno istraZivanje,
uz odobrenje Etickog povjerenstva PBZDM-a. Po-
datci su dobiveni uvidom u elektronsku medicin-
sku dokumentaciju, Sto je ukljucivalo povijest
bolesti odnosno ambulantni nalaz za djecu/ado-
lescente koji su bili na hitnom pregledu u PBZ-
DM-u tijekom cijele 2019. i 2020. godine. Ne
otkrivaju identitet pojedinog djeteta/adolescenta
te su prikazani skupno nakon statisticke obrade.
U istrazivanje je uklju¢eno ukupno 447 djece i
adolescenata sa suicidalnim ponaSanjem (suici-
dalnim idejama, suicidalnim pripremnim aktivno-
stima i suicidalnim pokusajima).

Podatci o suicidalnosti dobiveni su od djeteta/
adolescenta i/ili pratnje te su se odnosili na peri-
od od sedam dana prije pregleda u Hitnoj psihija-
trijskoj ambulanti (HPA). Od ukupno 447 djece/
adolescenata 304 su bile djevojcice (68,1 %) te
143 djecaka (31,9 %). U 2019. godini pregledano
je 206 djece/adolescenata, a 2020. njih 241 (ta-
blica 1). Raspon dobi je od 8. do 19. godine, s me-
dijanom dobi od 15 godina (tr = 11).

Statistika

Rezultati su prikazani deskriptivno te su testirane
znacajnosti razlika izmedu spola i godine mjere-
nja. Bududi da su sve mjerene varijable nominal-
nog tipa, podatci su iskazani postotcima na
ukupnom uzorku te po spolu i godini. Razlike pre-
ma spolu i prema godini testirane su hi-kvadrat
testom. Statisticke hipoteze testirane su na razini
od a = 0,05, tj. razlika medu uzorcima smatrana
je znac¢ajnom ako je p < 0,05. Obrada podataka
napravljena je u programu SPSS 21 (engl. Statisti-
cal Package for the Social Sciences) (SPSS Inc.,
Chicago, IL, SAD).

Tablica 1. Sociodemografske osobine pacijenata sa suicidalnim idejama te znacajnost razlike po godinama

Ukupno 2019. 2020.
447 206 241 x P
spol lj/lu§ko 32,0% 34,5 % 29,9 % 1,076 0,300
Zensko 68,0 % 65,5 % 70,1 %
Osnovna Skola 13,6 % 6,9 % 18,4 %
Strucna trogodisnja 11,0% 123% 10,1 %
Koju 3kolu Strucna cetverogodisnja 38,8 % 50,0 % 30,7 % - e
pohada? Gimnazija 22,3% 20,0 % 24,0 % ’ ’
Pomocéno zanimanje 5,8 % 5,4 % 6,1 %
Izvan sustava Skolovanja 8,4 % 5,4 % 10,6 %
Mijesto Zagreb 49,2 % 52,4% 46,5 % oo 0,205
prebivalista Ostalo 50,8 % 47,6 % 53,5% ' '
Oba roditelja 43,2 % 41,5 % 44,8 %
Jedan roditelj, roditelji su razvedeni 26,8 % 30,2 % 23,8 %
Jrzjftrélgz::telj, nikad nije Zivio s drugim 0,7% 10% 0,4%
S kim 3ivi? Sira obitelj 1,6 % 0,5% 2,5% 19,248 0,007
Udomitelji 1,1% 2,0% 0,4 %
Posvojen/a 4,5 % 1,5% 7,1%
Dom za djecu 15,5 % 18,5 % 13,0 %
Ostalo 6,5 % 4,9 % 7,9 %

LEGENDA: ¥2 — hi-kvadrat test; p — vjerojatnost pogreske, p < 0,05
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REZULTATI nosti razlika izmedu rezultata u 2019. i 2020. godi-
ni pokazalo se postojanje statisticki znacajno (p <
Rezultati udjela pacijenata sa suicidalnim 0,05) veceg udjela suicidalnih ideja, suicidalnih pri-
idejama, suicidalnim pripremnim aktivnostima i premnih aktivnosti i suicidalnih poku3aja u 2020.
suicidalnim poku3ajima za 2019. i 2020. godinu godini u odnosu na 2019. godinu (slika 1).

U Hitnoj pedijatrijskoj ambulanti u 2019. godini Statisti¢ki znacajno (svi p < 0,05) vise djece/adoles-
pregledano je ukupno 1383, a 2020. ukupno 1045 cenata sa suicidalnim idejama zabiljezeno je u
djece/adolescenata. Izraunom statisticke znacaj- svibnju, kolovozu i rujnu (slika 2), sa suicidalnim
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Slika 1. Udio pacijenata sa suicidalnim idejama, suicidalnim pripremnim aktivnostima i pokusajima u ukupnom
broju hitno pregledanih pacijenata u 2019. i 2020. godini
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Slika 2. Udio pacijenata sa suicidalnim idejama u ukupnom broju hitno pregledanih pacijenata prema mjesecima u
2019. i 2020. godini
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Slika 3. Udio pacijenata sa suicidalnim pripremnim aktivnostima u ukupnom broju hitno pregledanih pacijenata

prema mjesecima u 2019. i 2020. godini
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Slika 4. Udio pacijenata sa suicidalnim pokusajima u ukupnom broju hitno pregledanih pacijenata prema

mjesecima u 2019. i 2020. godini

pripremnim aktivnostima u svibnju, rujnu i stude-
nom (slika 3) te suicidalnim pokusajima u svibnju i
kolovozu 2020. u odnosu na 2019. godinu (slika 4).

Karakteristike djece i adolescenata sa
suicidalnim idejama

Rezultati pokazuju kako statisticki znacajno
(p < 0,05) vise djevojCica (68,0 %) nego djecaka
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(32,0 %) ima suicidalne ideje te je taj nalaz konzi-
stentan u objema godinama. ZabiljeZen je stati-
sticki znacCajan porast postotka djece sa
suicidalnim idejama u osnovnoj Skoli tijekom
2020. godine u odnosu na 2019. godinu (tablica
2). Sociodemografske i druge osobine djece/ado-
lescenata sa suicidalnim idejama za 2019. i 2020.

godinu prikazane su u tablici 1 i tablici 2.
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-

Tablica 2. Neke osobine pacijenata sa suicidalnim idejama te znacajnost razlike po godinama

Ukupno 2019. 2020. 5
X 4
447 206 241
Da 49,2 % 50,5 % 48,0 %
Povijest psihijatrijske dijagnoze u obitelji 0,249 0,618
Ne 50,8 % 49,5 % 52,0 %
Da 39,8 % 42,7 % 37,3%
Je li ovo prvi pregled u PBZDM-u? 1,339 0,247
Ne 60,2 % 57,3 % 62,7 %
Da 88,6 % 88,8 % 88,4 %
Je li doslo do hospitalizacije? 0,023 0,881
Ne 11,4 % 11,2 % 11,6 %
Psiholog 4,6 % 3,2% 5,7 %
Prt.atbodna obrada i/ili tretman psihologa ili it 89.9% 91,8 % 88,5 % 2,429 0,119
psihijatra
Oboje 5,4 % 51% 57 %
Da 43,0 % 43,7 % 42,5 %
Traumatizacija 0,064 0,800
Ne 57,0 % 56,3 % 57,5 %
Da 13,5% 13,6 % 13,3 %
Konzumacija alkohola 0,006 0,936
Ne 86,5 % 86,4 % 86,7 %
Da 17,8 % 19,0 % 16,7 %
Konzumacija droga 0,421 0,516
Ne 82,2 % 81,0 % 83,3%

LEGENDA: x* — hi-kvadrat test; p — vjerojatnost pogreske, p < 0,05

Tablica 3. Sociodemografske osobine pacijenata sa suicidalnim pripremnim aktivnostima te znacajnost razlike po godinama

Ukupno 2019. 2020. @
P
226 107 119
Musko 30,5 % 29,0 % 31,9%
Spol . 0,233 0,629
Zensko 69,5 % 71,0 % 68,1 %
Osnovna skola 15,6 % 3,1% 24,0 %
Strucna trogodisnja 10,0 % 10,9 % 9,4 %
Koju Ekolu Stru¢na Cetverogodisnja 38,8 % 54,7 % 28,1%
19,672 0,002
pohada? Gimnazija 23,1% 18,8 % 26,0 %
Pomocéno zanimanje 4,4 % 4,7 % 4,2 %
Izvan sustava Skolovanja 8,1% 7,8 % 8,3%
Mijesto Zagreb 46,5 % 51,4 % 42,0%
L 1,995 0,958
prebivalista  QOstalo 53,5 % 48,6 % 58,0 %
Oba roditelja 41,8 % 34,6 % 48,3 %
Jedan roditelj, roditelji su razvedeni 27,1% 32,7% 22,0%
Jed?n I.’Odlte|], nikad nije Zivio s drugim 0,4% 0,9% 0,0%
roditeljem
S| kimZivi? Sira obitelj 2,7% 0,9 % 42 % 20,539 0,000
Udomitelji 1,8% 3,7% 0,0 %
Posvojen/a 4,0% 0,9% 6,8 %
Dom za djecu 13,3 % 17,8 % 9,3%
Ostalo 8,9 % 8,4 % 9,3 %

LEGENDA: x* — hi-kvadrat test; p — vjerojatnost pogreske, p < 0,05
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Tablica 4. Neke osobine pacijenata sa suicidalnim pripremnim aktivnostima te znacajnost razlike po godinama

Ukupno 2019. 2020. y
p
226 107 119
Da 52,1 % 53,5 % 50,5 %
Povijest psihijatrijske dijagnoze u obitelji 0,176 0,675
Ne 47,9 % 46,5 % 49,5%
Da 38,1% 42,1% 34,5 %
Je li ovo prvi pregled u PBZDM-u? 1,381 0,240
Ne 61,9 % 57,9 % 65,5 %
Da 95,6 % 93,5% 97,5 %
Je li doslo do hospitalizacije? 2,154 0,142
Ne 4,4 % 6,5 % 2,5%
Psiholog 3,2% 1,2 % 4,8 %
Pr('et!'.lodna obrada i/ili tretman psihologa il e 90,9 % 93,9 % 88,5 % 1,145 0,285
psihijatra
Oboje 5,9 % 49 % 6,7 %
Da 42,7 % 46,7 % 39,0%
Traumatizacija 1,376 0,241
Ne 57,3 % 53,3% 61,0%
Da 11,9% 13,1% 10,9 %
Konzumacija alkohola 0,250 0,617
Ne 88,1 % 86,9 % 89,1%
Da 15,6 % 18,9 % 12,6 %
Konzumacija droga 1,674 0,196
Ne 84,4 % 81,1% 87,4 %
LEGENDA: x? — hi-kvadrat test; p — vjerojatnost pogreske, p < 0,05
Tablica 5. Sociodemografske osobine pacijenata sa suicidalnim pokusajima te znacajnost razlike po godinama
Ukupno 2019 2020 )
X 4
118 54 64
| Musko 29,7 % 27,8 % 31,3%
Spo . 0,169 0,681
Zensko 70,3 % 72,2 % 68,8 %
Osnovna skola 14,6 % 2,9 % 22,2 %
Strucna trogodisnja 9,0% 8,6 % 9,3 %
Struéna cetverogodisnja 46,1 % 60,0 % 37,0%
Koju Skolu pohada? 8,628 0,125
Gimnazija 21,3% 20,0% 22,2 %
Pomocéno zanimanje 1,1% 0,0 % 1,9%
Izvan sustava Skolovanja 7,9 % 8,6 % 7,4 %
Zagreb 42,4 % 46,3 % 39,1%
Mijesto prebivalista 0,628 0,428
Ostalo 57,6 % 53,7 % 60,9 %
Oba roditelja 51,3 % 46,3 % 55,6 %
Jedan roditelj, roditelji su razvedeni 22,2 % 24,1 % 20,6 %
Sira obitelj 3,4% 1,9% 4,8%
S kim zivi? Udomitelji 1,7% 3,7% 0,0% 6,647 0,355
Posvojen/a 4,3 % 1,9% 6,3%
Dom za djecu 10,3 % 13,0 % 7,9 %
Ostalo 6,8 % 9,3% 48 %

LEGENDA: x? — hi-kvadrat test; p — vjerojatnost pogreske, p < 0,05
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Tablica 6. Neke osobine pacijenata sa suicidalnim pokusajima te znacajnost razlike po godinama

Ukupno 2019. 2020. y
118 54 64 P

Da 47,5 % 46,9 % 48,0 %

Povijest psihijatrijske dijagnoze u obitelji 0,011 0,916
Ne 52,5% 53,1 % 52,0 %
Da 39,0 % 38,9 % 39,1%

Je li ovo prvi pregled u PBZDM-u? ° 0 0 0,000 0,985
Ne 61,0% 61,1 % 60,9 %
Da 91,5 % 87,0 % 95,3 %

Je li doslo do hospitalizacije? 2,586 0,108
Ne 8,5% 13,0% 4,7 %
Psiholog 3,1% 0,0% 53%

Preth i/lli ihol ili

EeElE) G gt U IEInEn PRl e 90,6 % 92,3% 89,5 % 0929 | 0,335

psihijatra
Oboje 6,3 % 7,7 % 5,3%
Da 32,5% 25,9 % 38,1 %

Traumatizacija 1,964 0,161
Ne 67,5 % 74,1 % 61,9 %
Da 11,9% 11,1 % 12,5%

Konzumacija alkohola 0,054 0,816
Ne 88,1 % 88,9 % 87,5%
Da 16,2 % 22,6 % 10,9 %

Konzumacija droga 2,920 0,088
Ne 83,8 % 77,4 % 89,1%

LEGENDA: x* — hi-kvadrat test; p — vjerojatnost pogreske, p < 0,05

Karakteristike djece i adolescenata sa Prikaz postotaka pacijenata od ukupnog broja onih

suicidalnim pripremnim aktivnostima koji su pokusali suicid, prema metodi koju su kori-

Statisticki znacajno je (p < 0,05) vise djevojcica
(69,5 %) nego djecaka (30,5 %) sa suicidalnim pri-
premnim aktivnostima. Razlika je nadena u obje-
ma ispitivanim godinama te se biljezi povecani
postotak osnovnoskolske djece koja se ukljucuju u
suicidalne pripremne aktivnosti (tablica 3). U tabli-
cama 3 i 4 prikazane su sociodemografske i druge
osobine djece/adolescenata sa suicidalnim pripre-
mnim aktivnostima za 2019. i 2020. godinu.

Karakteristike djece i adolescenata sa
suicidalnim pokusajima

Statisticki znacajno (p < 0,05) je viSe djevojcica
(70,3 %) nego djecaka (29,7 %) pokusalo suicid.
Nalaz je konzistentan u objema godinama iz kojih
su prikupljani podatci (tablica 5). Sociodemograf-
ske i druge osobine djece/adolescenata sa suici-
dalnim pokusajima za 2019. i 2020. godinu
prikazane su u tablici 5 i tablici 6.

Metode pokusaja suicida
Tijekom 2019. i 2020. godine ukupno je 118 paci-
jenata pokusalo suicid, od toga je njih 18 koristilo
dvije metode pokusaja suicida Sto je ujedno i
maksimalni broj metoda.

http://hrcak.srce.hr/medicina

stili (zbroj je veéi od 100 % jer su neki od pacijena-
ta koristili dvije metode pokusaja suicida) te
izracunavanje razlike po spolu koristenjem hi-kva-
drat testa pokazuje da postoji statisticki znacajna
razlika u udjelu pokusaja suicida namjernim samo-
ozljedivanjem vjeSanjem, davljenjem i ugusenjem
(X70) (p < 0,05) te samootrovanjem lijekovima
(X60 —namjerno samootrovanje i izlaganje neopio-
idnim analgeticima, antipireticima i antireumatici-
ma, X61 — namjerno samootrovanje i izlaganje
antiepilepticima, sedativima hipnoticima, antipar-
kinsonicima i psihotropnim lijekovima, nesvrstani-
ma drugamo i X64 — namjerno samootrovanje i
izlaganje drugim i nespecificiranim lijekovima, lje-
kovitim i bioloskim tvarima) (p < 0,05) i opéenito
samootrovanjem (X60; X61; X64; X65 — namjerno
samootrovanje i izlaganje alkoholu, X68 — namjer-
no samootrovanje i izlaganje pesticidima i X69 —
namjerno samootrovanje i izlaganje drugim i
nespecificiranim kemikalijama i Sstetnim tvarima) (p
< 0,05). Djecaci/adolescenti ¢esce koriste metodu
namjernog samoozljedivanja vjeSanjem, davlje-
njem i ugusenjem nego djevojcice. Adolescentice
cesce koriste samootrovanje lijekovima i, opcenito,
samootrovanje nego adolescenti (tablica 7).
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Dodatno izra¢unata statisticka znacajnost razlike u 2019. (75,9 %) godinom (tablica 7). S obzirom na
koriStenim metodama suicida u dvjema godinama velik broj ukljucenih specifi¢nih psihijatrijskih dija-
pokazala je jedino razliku (p < 0,05) u koristenju sa- gnoza, kako bi rezultati bili pregledniji, dijagnoze
mootrovanja razli¢litim lijekovima (X60, X61 i X64) su organizirane u pripadajuce dijagnosticke skupi-
te se pokazalo da je ova metoda koriStena statistic- ne. Neki pacijenti imaju viSe od jedne dijagnoze,
ki znacajno cesce u 2020. (92,2 %) u usporedbi s pa je prikazani postotak veéi od 100 (tablica 8).

Tablica 7. Postotak sudionika koji su pokusali pojedine metode suicida za 2019. i 2020. godinu te znacajnost razlike
po spolu

. Ukupno Musko Zensko
Metoda suicida Ve p
118 35 83
X61 59,3 % 54,3 % 61,4 % 0,523 0,470
X60 11,0% 2,9 % 14,5 % 3,380 0,066
X64 11,0% 5,7 % 13,3 % 1,427 0,323
X70 11,0% 31,4 % 2,4 % 21,147 0,000
X78 11,0% 8,6 % 12,0 % 0,304 0,582
X84 3,4% 0,0 % 4,8 % 1,298 0,355
X80 2,5% 2,9 % 2,4 % 0,020 0,888
X81 2,5% 0,0% 3,6 % 1,298 0,255
X65 0,8 % 2,9 % 0,0 % 2,392 0,122
X68 0,8 % 2,9 % 0,0% 2,392 0,122
X69 0,8 % 0,0% 1,2 % 0,425 0,514
X83 0,8 % 2,9% 0,0% 2,392 0,122
X60,61,64 72,9 % 57,1 % 79,5 % 6,236 0,013
X60,61,64,65,68,69 74,6 % 60,0 % 80,7 % 5,576 0,018

LEGENDA: x? — hi-kvadrat test; p — vjerojatnost pogreske, p < 0,05

Tablica 8. Dijagnoze djece i adolescenata sa suicidalnim idejama, pripremnim aktivnostima ili suicidalnim pokusajima te znacajnost
razlike po spolu

Ukupno Musko Zensko )
447 143 304 X P

Z?:ﬁ;jli:;zcnonalnl poremecaji s pocetkom specificno u 60,8 % 392 % 71,0 % 41521 0,000
!:92 - MJESO\./.I.U poremecaji ponasanja i osjecaja u djetinjstvu 213% 42,0% 11,6% 53,862 0,000
i adolescenciji
F30-F39 — Poremedaji raspolozenja [afektivni poremecaji] 18,8 % 10,5 % 22,8 % 9,076 0,003
F40-F48 — NEL:IFOtSkI polre"mecajl, poremecaji vezani uz stres i 11,0% 14,7% 9,2% 2,592 0,107
somatoformni poremedaji
F10-F19 —.I\/Ie.ntaln.l porer.necap.l pc.)remef:ajl ponasanja 10,3 % 18,2 % 6,6 % 12,411 0,000
uzrokovani uzimanjem psihoaktivnih tvari
F60-F69 — Poremecaji licnosti i ponasanja 6,5 % 49% 7,3 % 0,671 0,413
F70-F79 — Mentalna retardacija 6,5 % 10,5 % 4,6 % 4,794 0,029
F20-F29 — Shizofrenija, shizotipni i sumanuti poremecaji 3,6 % 3,5% 3,6 % 0,078 0,780
FF)O-F09 — Organski mefmt.alnl poremecaji ukljucujuci 13% 350% 03% 7368 0,007
simptomatske poremecaje
F50—F59'—.B|}"1e.v.|tv)ralrv1.| smdrf)ml vezani uz fizioloske 11% 0,0% 17% 2379 0,123
poremecaje i fizicke ¢imbenike
F91 — Poremedaji ponasanja u djetinjstvu i adolescenciji 1,1% 2,8% 0,3 % 5,357 0,021
F84 — Poremecaji iz spektra autizma 0,4 % 1,4 % 0,0% 4,271 0,039
F95 — Poremeca;j s tikom 0,2% 0,7% 0,0% 2,131 0,134

LEGENDA: x? — hi-kvadrat test; p — vjerojatnost pogreske, p < 0,05
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RASPRAVA

Rezultati na istraZzivanom uzorku pokazuju da
znatno viSe djevojcica/adolescentica nego djeca-
ka/adolescenata ima suicidalne ideje, suicidalne
pripremne aktivnosti te suicidalne pokusaje. Na-
laz je u svim trima kategorijama konzistentan u
objema godinama iz kojih su prikupljani podatci i
u skladu je s ranijim istraZivanjima. IstraZivanja
adolescenata i mladih odraslih osoba dobi 12 -
26 godina procjenjuju da su adolescentice i mla-

Rezultati istraZivanja Hitne ambulante PBZDM-a prove-
denog na klinickom uzorku 447 mladih sa suicidalnim
ponasanjem pokazali su da u 2020. godini postoji stati-
sticki znacajno veci udio suicidalnih ideja, suicidalnih
pripremnih aktivnosti i sucidalnih pokuSaja nego u
2019. godini. Rano prepoznavanje znakova suicidalnog
ponasanja i uklju¢ivanje mladih u adekvatan tretman
od javnozdravstvenog je interesa.

de Zene imale gotovo dvostruko veci rizik od
pokusaja suicida od muskaraca, dok su muskarci
imali gotovo tri puta vedi rizik od letalnog ishoda
pokusaja suicida od Zena®.

Najées¢a metoda pokusSaja suicida u nasem
sveukupnom uzorku bila je namjerno samootro-
vanje. Adolescenti koriste namjerno samootro-
vanje te tzv. ,tvrde“ metoda pokusaja suicida
(namjerno samoozljedivanje vjesanjem, davlje-
njem i ugusenjem), a adolescentice namjerno
samootrovanje lijekovima. Dosadasnja istraziva-
nja navode da se veéa smrtnost medu pripadni-
cima muskog spola mozZe objasniti upotrebom
smrtonosnijih sredstava, poput vatrenog oruzja i
metode vjeSanja?, dok je trovanje lijekovima
cesée kod Zena®.

Najveci udio pacijenata sa suicidalnim ponasa-
njem u nasem istrazivanju ima dijagnozu emocio-
nalnih poremecaja s pocetkom specificno u
djetinjstvu, uz veéu zastupljenost adolescentica,
dok su adolescenti zastupljeniji u dijagnostickoj
kategoriji mjeSovitih poremedaja ponasanja i
osjecaja u djetinjstvu i adolescenciji. Dobivene
spolne razlike u suicidalnom ponasanju u skladu
su sa istraZzivanjima? — pripadnice Zenskog spola
sklonije su razvijanju internaliziranih poremecaja,

koji mogu biti medijacijski faktor u pojavi suici-
dalnih misli i suicidalnih ponasanja®.

Nase istrazivanje biljezi povecanje stope suicidal-
nih ideja, suicidalnih pripremnih aktivnosti i po-
kusaja suicida medu djecom i adolescentima u
2020. godini u odnosu na 2019., no izravnu uspo-
redbu povecanja stopa po godinama potrebno je
promatrati s oprezom. Istrazivanje Guessouma i
sur. upucuje na to da bi pandemija COVID-19
mogla rezultirati povecanjem psihijatrijskih pore-
mecaja medu adolescentima — poput posttrau-
matskog stresnog poremecaja, depresivnog i
anksioznog poremecaja, kao i simptoma poveza-
nih sa Zalovanjem?*. Broj ukupnih pregleda u Hit-
noj psihijatrijskoj ambulanti PBZDM-a smanjen je
tijekom pandemije COVID-19 u 2020. godini, Sto
je moglo unijeti pristranost u uzorak, a moguce je
da su samo pacijenti s najtezim slucajevima dosli
u HPA, 3to je rezultiralo povedanjem stope suici-
dalnih misli, suicidalnih pripremnih aktivnosti i
suicidalnih pokusaja zbog poveéane ukupne tezi-
ne slucajeva.

Rezultati istrazivanja pokazuju da je u 2020. godi-
ni, u svibnju, kolovozu i rujnu vedi udio pacijenata
sa suicidalnim mislima, a u svibnju i kolovozu sa
suicidalnim pokusajima u odnosu na 2019. godi-
nu. U svibnju, rujnu i studenom 2020. statisticki
je znacajno vedi udio djece sa suicidalnim pripre-
mnim aktivnostima. Taj vremenski okvir odgovara
vremenu prvog ,zatvaranja“ tijekom pandemije,
ukljucujudi i preporuke o boravku kod kuce i soci-
jalnom distanciranju koje su stupile na snagu u
ozujku, kao i promjenama koje su se dogadale u
obliku skolovanja djece i mladih (online oblik na-
stave), te i elementarnim nepogodama (potresi)
koje su pogodile dio Hrvatske krajem oZujka i pro-
sinca 2020. godine.

Rezultate ovog istraZivanja treba razmotriti u
kontekstu ogranicenja — ne moze se zakljucivati o
mogucim uzroc¢nim utjecajima samo pandemije
COVID-19 te prirodnih katastrofa koje su se dogo-
dile tijekom 2020. godine na mentalno zdravlje
djece i mladih, ve¢ treba u bududim istraZivanji-
ma razmatrati i ostale faktore koji mogu pridoni-
jeti slozenom fenomenu suicidalnog ponasanja
djece i adolescenata, a Sto moze ukljucivati i ge-
netske, okolinske faktore, kao i Sire kulturoloske
te socioloske faktore.
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Dobiveni podatci o pozitivnom psihijatrijskom
obiteljskom nasljedu sukladni su podatcima iz li-
terature u kojima se procjenjuje da su u 50 % slu-
Cajeva suicida mladih ukljuceni obiteljski
¢imbenici, pri ¢emu je vazan Cimbenik povijest
mentalnih poremedaja medu samim izravnim ¢la-
novima obitelji, osobito depresije i zlouporabe
opojnih sredstava te poveéana prisutnost suici-
dalnog ponasanja medu ¢lanovima obitelji mla-
dih koji su podinili suicid®.

Vezano za obiteljske faktore, rezultati provede-
nog istrazivanja ukazuju da u svim kategorijama
(suicidalne ideje, aktivnosti, pokusaji) djeca/ado-
lescenti Zive s oba roditelja. Ranija istrazivanja
kao rizike za suicidalna ponasanja navode losSu
komunikacija izmedu ¢lanova obitelji, s djetetom
ili o problemima djeteta, izostanak komunikacije,
izravne sukobe s roditeljima te nasilje u obitelji°.
S druge strane, dobra komunikacija roditelj-dije-
te, dobra komunikacija izmedu ¢lanova obitelji,
zadovoljstvo adolescenata odnosima u obitelji za-
stitni su ¢imbenici u sprje¢avanju suicida i depre-
sije? %,

U daljnjim istraZivanjima vezano za procjenu do-
prinosa obiteljske dinamike ili obiteljskog funkcio-
niranja suicidalnom ponasanju djece/adolescenata
bilo bi vrijedno istraZiti funkcioniranje, komunika-
ciju i odnose unutar obitelji tijekom razdoblja ,za-
tvaranja“ (tijekom 2020. godine).

Vezano uz okolinske faktore koji ukljuc¢uju skolu,
najveéi postotak djece sa suicidalnim ponasa-
njem u nasem istrazivanju pohada Cetverogodis-
nju strukovnu skolu, uz znacajan pomak prema
osnovnoskolskoj dobi. Prema istraZzivanjima, je-
dan od stresnih faktora za suicidalnost jesu skol-
ske poteskoce te se navodi da su Skolski problemi
i akademski stres pronadeni u 14 % slucajeva sui-
cida®.

Analizom podataka za obje godine o traumatiza-
nalno, seksualno zlostavljanje, internetsko
nasilje, zlostavljanje od vrinjaka, zlostavljanje od
odraslih osoba) zabiljeZeni su znacajni postotci.
Istrazivanja podupiru rezultate da su mlade oso-
be izloZene traumatskim iskustvima sklonije suici-
dalnom ponasanju?” 2,

Vazno je naglasiti ogranicenja istrazivanja, podat-
ci su prikupljeni iz samo jedne hitne psihijatrijske
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ambulante, temeljem anamnestickih podataka,
samoizvjestaja djeteta/adolescenta ili ¢lana obi-
telji o suicidalnom ponasanju djeteta te procjene
lije¢nika psihijatra. Nisu koriSteni standardizirani
upitnici za procjenu suicidalnog ponasanja djece/
adolescenata te je istrazivanje retrogradno i od-
nosi se samo na dvije godine. IstraZivanje moze
biti podloga za buduéa prospektivna istrazivanja
u kojima bi se pratila stopa suicidalnog ponasa-
nja, individualne i obiteljske karakteristike, utje-
caj Skole, kao i mogudi utjecaj pandemije i
elementarnih nepogoda na mentalne poteskoce
djece i mladih, kao i na suicidalna ponasanja.

ZAKLIUCCI

Rezultati su pokazali da u 2020. godini postoji sta-
tisticki znacajno veci udio suicidalnih ideja, suici-
dalnih pripremnih aktivnosti i sucidalnih pokusaja
nego u 2019. godini.

U 2020. u odnosu na 2019. godinu, raste i posto-
tak djece sa suicidalnim idejama i suicidalnim pri-
premnim aktivnostima u osnovnoj skoli.
Opcenito, u objema godinama statisticki znacaj-
no vise djevojcica nego djecaka ima suicidalne
ideje, suicidalne pripremne aktivnosti i pokusaje
suicida.

Djevoijcice i djecaci takoder se razlikuju u metoda-
ma pokusaja suicida: djecaci ¢esce koriste metodu
vjesanjem, davljenjem i ugusenjem, dok djevojcice
Cesce koriste samootrovanje lijekovima i, opceni-
to, samootrovanje nego djecaci/adolescenti. Od
razli¢itih metoda, jedino je samootrovanje lijekovi-
ma koriSteno statisticki znacajno cesée u 2020.
nego u 2019. godini.

Rezultate ovog istrazivanja treba razmotriti u kon-
tekstu ogranicenja, s obzirom na deskriptivni ka-
rakter, te se ne moZe zakljucivati o mogucim
uzro¢nim utjecajima samo pandemije COVID-19 i
prirodnih katastrofa koje su se dogodile tijekom
2020. godine, vec¢ je moguce da njima pridonose i
ostali faktori. Takoder je vazno imati na umu da ovi
rezultati daju uvid u pojavnost suicidalnog ponasa-
nja djece/adolescenata na klinickom uzorku paci-
jenata pregledanih kroz jednu hitnu psihijatrijsku
ambulantu u Republici Hrvatskoj za 2019. i 2020.
te nisu nuzno reprezentativni za cijelu drzavu.

Izjava o sukobu interesa: Autorice izjavljuju kako ne
postoji sukob interesa.

http://hrcak.srce.hr/medicina
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