»Samoubojstvo je odsutnost drugih ljudi u zivotu”
Paul Valery

SAMOUBOIJSTVO — ODRAZ MEDULJUDSKIH ODNOSA
Dr Branimir SUBIC, neuropsihijatar

lako je smrt, pa i samoubojstvo (kao jedan nacin smrti) svakodnevna pojava
i tek neminovni, bioloski uvjetovan zavrsni dio Zivota, ljudi nisu skloni o smrti
razmisljati onako i onoliko koliko je to nuZno, potrebno i korisno. To je jos uvijek
tzv. tabu tema,

Zbog toga treba pohvaliti organizatore i Cestitati im na izboru te teme za ovo-
godisnji pastoralni tjedan.

Pojava samoubojstva je tipi¢na za fjudski rod od pamtivijeka do danas i moze se
rec¢i da nema Covjeka kojemu tokom Zivota nije bar jednom pala na pamet misao o
samoubojstvu. Tokom povijesti, a i dan danas, u raznim druitvenim sredinama mo-
zemo pratiti razli¢ite stavove ljudi prema toj pojavi. Razlicito se gleda na tu poja-
vu, razli¢ito tumaci i ljudi se razlic¢ito odnose prema njoj, te je i razli¢ito ocjenju-
ju: od odobravanja, pohvale, izraza odlike, ponosa i herojstva, preko Zigosanja kao
sramnog i kukavi¢kog Cina, kojeg se treba stidjeti i prikrivati ga, do teskih optuzbi
i krivicnog gonjenja.

Uz indiferentnost prema toj pojavi u druftvu postoji s jedne strane izrazito
liberalan stav, pa i takav da djeluje u smislu poticanja suicidalne klime, i s druge
strane skrbnicki, zastitnicki, korigirajuéi stav, s teznjom da se takvim ljudima po-
mogne i odredenim mjerama i akcijama po moguénosti smanji obim te pojave u
drustvu.

Ne iznenaduje §to je ta pojava izazvala, pa i danas izaziva, zanimanje filozofa,
moralistd, teologl, pravnik4, a posebno sociologi.

U danas gotovo nepreglednoj literaturi o suicidologiji posebno se istice rad
sociologa E. DURKHEIM-a (1897) Samoubojstvo, studija iz sociologije. On preki-
- da s raspravama o moralnosti i krivi¢noj odgovornosti tog &ina, o ¢emu se do tada
najvise govorilo i pisalo, a usredotocuje se na promatranje i istrazivanje drustvenih
uvjeta koji ¢ovjeku kao pojedincu u drustvu stvaraju zapreke za potrebnu potpunu
socijalnu integraciju u drudtvu, te ga na taj na¢in navode na taj ¢in. On samouboj-
stvo ne smatra neoprostivim moralnim zlo¢inom, nego drustvenom ¢&injenicom
koja ima druStvene uzroke, te je,prema tome,drustvena bolest i moze se,i treba.
lijeciti drustvenim sredstvima.

Uz struénjake nemedicinske struke od medicinara su se samoubojstvom u po-
¢etku bavili samo mrtvozornici, patolozi i sudski medicinari, a tek kasnije lijeéni-
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ci — psihijatri. Predmet istrazivanja bio je u pocetku gotovo isklju¢ivo mrtav
covjek, suicidant, a kasnije se paznja usredotocuje i na Zive ljude, tj. na osobe
koje pokusavaju izvriiti samoubojstvo.

S tim u vezi znacajna je uloga ESTENGELA (1969), koji je naglasio nuznost
i potrebu klini¢kog ispitivanja slucajeva samoubojstva, kao i istrazivanja grupe
zivih Ludi koji su pokusali (jednom ili vife puta) izvrsiti samoubojstvo. On tu
grupu prema razli¢itim obiljezjima odvaja od grupe suicidanata sa smrtnim isho-
dom. U psihodinamici pojave samoubojstva opéenito je prihvacena i dragocjena
njegova teza o ambitendenciji motivi samoubojstvenog c¢ina, prema kojoj je
suicidant, poput Janusa, jednom stranom lica okrenut prema smrti, a drugom
prema Zivotu, te sam ¢in samoubojstva ima u biti znacenje apela za Zivotom i
povika za pomoé¢ od drustva u teskoj. kriticnoj. za samog suicidanta nerjesivoj
Zivotnoj situaciji. Upravo taj apel moze i treba biti znadajna prihvatna tocka
koja ée ukazati na prisutnost i opasnost te pojave i navesti dru§tvo na potrebnu
odgovarajucu intervenciju. Ova ¢e u isti cas biti i prevencija eventualno moguéeg
ponovljenog pokusaja samoubojstva, §to se Cesto dogada, ukoliko sve okolnosti u
Zivotnoj situaciji suicidanta ostaju iste, tj. ukoliko mu se neposredno i na odgova-
rajué¢i nacin ne pomogne i na taj nacin promijeni opce stanje oko njega i u njemu.

Faktori koji se odnose na pojavu samoubojstva mnogostruki su i kompleksni.
Oni ukljucuju intenzivou meduigru socijalnih, kulturalnih, ekonomskih, fiziolos-
kih, intrapsihickih i drugih osobnih i egzogenih faktora.

Nije lako re¢i kada pomisao i ¢asovitu ideju o samoubojstvu kod covijeka treba
shvatiti ozbiljno i alarmantno, a kada samo kao normalnu i prirodnu prolaznu po-
javu. Preventivno je to bolje uvijek shvatiti ozbiljno negoli zanemariti. No, trenu-
tak kad se u ¢ovjeku probudi zelja i volja za samoubojstvom, ili se pojavi potreba
da tu ideju provede u djelo, sigumo ne mozemo i ne smijemo viSe smatrati nor-
malnom i prirodnom pojavom. To je psihicko stanje, u najmanju ruku relativno
abnormalno (poremedéeno) koje trazi hitni odgovarajuéi psihoterapeutski postu-
pak.

Pojava samoubojstva je danas izrazite masovna i opcenito pokazuje smjer
porasta, iako ima zemalja u kojima broj samoubojstava opada (Japan, Danska,
Engleska). Statisti¢ki podaci o brojevima samoubojstva u raznim zemljama poka-
zuje velike razlike. Koeficijent (stopa, indeks) samoubojstava (broj samoubojstava
na 100.000 stanovnika tokom jedne godine) seze od 1-40. U Jugoslaviji koefici-
jent raste od 1950. do danas: od 10 do 14,67 (1980). Najvii je u Sloveniji iste
godine (33,29), Vojvodini (23,36) i Hrvatskoj (21,10, odnosno 974 slu¢aja samo-
ubojstava tokom 1980). Broj pokusaja samoubojstava je neuhvatljiv i autori su
skloni vjerovati da se do njega moze, ali samo priblizno, do¢i pomnozivii broj
samoubojstava sa 5 — 20 (prema raznim autorima).

Dosadasnja istrazivanja dovela su do neKih odredenih zakljucaka i zakonitosti

. te pojave: Ukupno uzevdi, ta masovna pojava ima tendenciju daljeg porasta. Neke
zemlje imaju izrazito visok koeficijent (Madarska, Demokratska Republika Nje-
macka, Cehoslovacka, Austrija, Finska, Svedska), a druge nizak. Najnizi je u
Irskoj, Grékoj, Spanjolskoj i Italiji, zemljama tipi¢nim po velikom broju vjernika.
Postoje odredene grupe ludi s ve¢im rizikom za samoubojstvo. To su ovisnici
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o alkoholu i drogi, zatvorenici i osobe u vojsci. Krivulja broja samoubojstava po-
kazuje dva vrha s obzirom na zivotnu dob: u pubertetu i adolescenciji, te u Kkli-
makteriju i starosti. U toku, a ponekad i na pocetku, nekih dusevnih bolesti i
dusevnih poremecaja, posebno onih sa depresivnom slikom, cesce se javlja teznja
ka smrti. Sve vide ima samoubojstava kod sasvim male djece. Utvrdena je sugesti-
bilnost i sklonost oponasanju ljudi koji izvriavaju samoubojstvo, pa se moZe go-
voriti o tzv. epidemijama samoubojstava i sklonosti ka smrti.

O tumacenju te pojave ima vrlo mnogo teza i hipoteza koje su ¢esto i veoma
razli¢ite, pa i kontradiktorne, §to nas ne iznenaduje, jer se tako kompleksan prob-
lem uistinu ne moZe lako u potpunosti obuhvatiti i uklopiti u jedan sistem. Upra-
vo mnoZzina i gotovo nepreglednost postojece literature, koja se svakodnevno po-
vecava, ukazuje i dokazuje da smo daleko od zadovoljavajuceg cjelokupnog tu-
macenja i razjaSnjenja toga problema. Trazeci vezu i korelaciju s pojavom samou-
bojstva istrazivaci ispituju s jedne strane egzogene faktore, koji bi eventualno mog-
li utjecati na taj fenomen (pa su se u tom trazenju, ¢ini mi se, i previse udaljili
od covjeka, objekta, kojeg ispituju, prouc¢avajuéi i svemir, sunceve pjege, mijene
mjeseca, atmosferu i magnetske geoaktivnosti), a s druge strane endogene faktore
kod ¢ovjeka sklonog samoubojstvu.

Mislim da bi bilo mnogo lakse, sigumije. potrebnije i korisnije za drustvo pro-
matrati pojave i zbivanja koja su mnogo bliza nama, tu oko nas, i istrazivati i
uoditi vaznost jednostavnog, obi¢nog i svakodnevnog principa mentalne higijene,
koji kaze da su lodi i nedostatni meduljudski odnosi uzrok nesre¢ama i jadima
¢ovjeka u drustvu, kao §to su, s druge strane, samo dobri, skladni i potpuni od-
nosi medu ljudima izvor srece, zadovoljstva i blagostanja.

Zivimo u vrijeme alijeniranog drustva, kada su mnoge pozitivne vrijednosti
ljudskog zivota devalvirane i potcijenjene, kada se klimaju i ruse gotovo svi ideali.
Umjesto dobrih meduljudskih odnosa, ljubavi, solidarnosti i humanosti medu lju-
dima vladaju agresija, nasilje, zlo¢in, seksualni nagoni, egoizam i bezosjecajnost.
Zbog toga je taj na$ ljudski Zivot postao neljudski, manje vrijedan, besmislen i
neizdrzivo tezak. On vie i nije zivot u pravom smislu te rijeci. Ne iznenaduje nas
zato §to su pojave pojedinaénog i masovnog medusobnog, kao i oduzimanje vlasti-
tog zivota, sve CeiCa pojava i karakteristika naeg vremena.

Samoubojstveno ponasanje predstavlja jedan specifi¢ni oblik komunikacije u
¢asu teske situacione krize, kao respons na poremecenu opéu globalnu komunika-
ciju (De VANNA, 1976). Takvo ponasanje ishodi iz realne egzistencijalne krize i
tu se radi o principijelno interpersonalnom zbivanju (Van de LOO, 1971) pri Ce-
mu su apel i poruka suicidanta esto upravljeni prema jednoj signifikantnoj osobi
ili pak prema bliznjima, odnosno drustvu. U ,,oprostajnim pismima” suicidanata
cesto se otkrije odlugujuéa uloga neke signifikantne osobe, odnosno poremeceni
odnosi s njom, koji su najéesée glavni i osnovni motiv, poticaj, povod i odlucujuci
faktor pri odluci na ¢in samoubojstva. Te signifikantne osobe, naime, uguse suici-
dantu volju za zivotom, slome mu dudu i ,,ubiju Boga u njemu”, kako se to u na-
sem narodu kaze. FEDERN (1929) je ustvrdio da se samo onaj Covjek, za kojega
netko drugi zeli da umre, ubije sam. MEERLOO (1959) uvodi izraze ,psihicki
homicid” i ,,menticid”, kojima oznagava,manje ili vide svjesnu zelju neprijateljski
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raspoloZenog partnera da njegov suparnik izvrsi samoubojstvo. Koliko je velika i
mocna ta agresija, cak i prema nasim najblizima, a da ¢esto toga nisu svjesni ni
agresor, ni zrtva, a s druge strane kako Zrtva Cesto te agresivne tendencije odmah
osjeti, opisuje autor u mnogim primjerima iz Zivota kroz prou¢avanje fenomena
medusobne komunikacije dvoje, inace bliskih, l[judi. Sinu, koji se lije¢i od alkoho-
lizma, majka 3alje za BoZi¢ bocu alkohola. S druge strane, dojence odbija piti
mlijeko rodene majke, koja ga je neZeljeno rodila, i prizeljkuje da ga nema.

Ocito je, dakle, da ¢lanovi drustva u okolici suicidanta participiraju i imaju
manje ili vise direktnu vezu sa ¢inom samoubojstva, te su tako sukrivci u tom
¢inu. Tu éinjenicu moramo uzeti u obzir kod razmatranja tog fenomena. I ne
samo to. Moramo je i racionalno prihvatiti i biti spremni opteretiti viastitu savjest
i prema tome dalje ubuduce postupati. Stav u obliku najcesc¢eg izgovora ,,Nije to
moja briga” moramo ve¢ jednom promijeniti.

Kod samoubojstvenog ponasanja radi se o egzistencijalnom o¢aju, koji, subjek-
tivno i objektivno gledajuéi, ne moze rijesiti pojedinac sam, nego samo solidamost
svih ¢lanova drustva (Van de LOO, 1971). Kada tako shvatimo psihodinamiku te
pojave, pruza nam se velika mogucnost, potreba i imperativ da nademo jedini izlaz
i rjesenje putem prakticke aktivnosti u smislu prevencije, intervencije u krizi,
psihoterapije i naknadne skrbi osoba u krizi.

U svijetu ve¢ desetlje¢ima postoje brojni centri za prevenciju samoubojstva, u
kojima su suiciolozi, stru¢njaci raznih profila (uz psihijatre su psiholozi, sociolozi,
socijalni radnici i svecenici-teolozi) stoje na raspolaganju i aktivno prakti&ki rade
sa suicidantima, ¢lanovima njihove obitelji i bliznjima. Uz struéno osoblje, pro-
fesionalce, u nekim ustanovama rade i dobrovoljci, laici. Za masovnu pojavu po-
trebne su i masovne, kontinuirane, planirane i stru¢no dobro organizirane akcije,
da bismo na neki naéin stvorili antisuicidalnu klimu. Iako se, istina, samo nesto
moze posti¢i, mi moramo biti aktivni i uéiniti sve §to mozemo. Iluzija bi bila
vierovati da ¢emo ikada tu pojavu iskorijeniti. No, jedno i jedino prirodno humano
glediste jest da ne smijemo i ne mozemo ostati pasivni, dok se u isto vrijeme bliz-
nji oko nas vjesaju i truju. Danas je to mozda samo slu¢aj iz ,,crne kronike”, sutra
nas susjed, a jednog dana mozZe to biti na§ brat ili majka!

U Velikoj Britaniji 1953. osnovano je Drustvo samaritanaca, a broj samouboj-
stava u toj zemlji poceo je opadati paralelno s porastom broja ¢lanova tog drustva.

I kod nas u Hrvatskoj radi se na tom polju. Prvi jugoslavenski simpozij o pre-
venciji samoubojstva odrzan je 1972. u Zagrebu. Ove godine ¢e biti odrZan I
kongres u Ohridu (nakon 4 simpozija). U okviru Zbora lije¢nika Hrvatske osnova-
na je 1980. Sekcija za prevenciju samoubojstva. Predvida se i vodi akcija da se u
Zagrebu osnuje Psihosocijalni centar za intervenciju u stanju krize i prevencije sa-
moubojstva s telefonskom non-stop sluzbom.

Sto bi praktic¢ki mogli i trebali sve¢enici u svom pastoralnom djelovanju uéiniti
u praveu prevencije samoubojstva? Stav danasnjeg drudtva, te zakoni u mnogim
zemljama, koji su do nedavno bili vrlo strogi i netolerantni prema pokojnom suici-
dantu i prema onome tko je to samo pokusao uginiti i ostao na Zivotu(!) sre¢om
su se konaéno veoma promijenili u pravcu ljudskog, humanog gledista na te poja-
ve. Velika je zamjerka drustva bila, a to se i danas Eesto spominje, na to, §to Crkva
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uskracuje crkveni obred i pogreb u slucaju kada si pokojnik sam oduzme Zivot.
Veliki je napredak danasnji promijenjeni stav Crkve prema toj pojavi. U tim sluca-
jevima mjerodavno je misljenje lijec¢nika o psihickom stanju pokojnika. Gotovo
uvijek se, naime, moze pretpostaviti da je suicidant u ¢asu pocinjenja tog ¢ina bio
u manje ili viSe poremecenom psihickom stanju. Pojava samoubojstva tezak je
udarac i tragedija za ¢lanove obitelji pokojnika, pa bi u tim casovima uskrata
crkvenog pogrebnog obreda (u smislu kazne ili strogih pravila) djelovala kao jos
jedan neugodan i tezak dozivljaj za sve zive ¢lanove obitelji pokojnika.

Svecenici su u svom pastoralnom radu i djelovanju na mjestima, u prilici i u
situaciji, gdje su Cesto, a trebali bi biti i ¢e$ce, ne samo svecenici nego i socijalni
radnici, prijatelji i psihoterapeuti u kontaktu s ljudima koji su veoma skloni povje-
rovati se i izjadati (sliéno kao i psihijatru) u teskim ¢asovima krize. Spremni su
sveceniku odati i priznati i eventualne samoubojstvene misli i namjere. To svecenik
treba primiti kao izraz najveceg povjerenja te osobe, ali i kao obavezu i duznost
da neSto ucini, da pomogne i spasi ugrozeni zivot. Potrebno je adekvatno postupiti
i u djelovanju ukljugiti i rodbinu i prijatelje, a po potrebi i lije¢nika (psihijatra).

Rijec¢i, savjeti i preporuke svecenika i nasamo u Cetiri oka u domovima Zupljana
i u crkvi s propovjedaonice trebale bi ukazivati i preporuéiti izgradivanje i njegova-
nje $to boljih i savr§enijih meduljudskih odnosa i upudivati na pozitivni, humani i
krscanski stav prema toj pojavi i temi, koja bi, §to prije to bolje, trebala prestati
biti tabu tema u nafem Zivotu.
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