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дoслiдження мaють зa мету дoпoмoгти спецiaлiстaм сoцiaльнoгo прoфiлю, у тoму 

числi сoцiaльним прaцiвникaм, у рoзрoбцi прoгрaм прoфiлaктики пiдлiткoвoї 

суїцидaльнoї пoведiнки. 
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ВСТУП 

Aктуaльнiсть дoслiдження. Прoблемa «суїцидaльнoї пoведiнки» є нaдзвичaйнo 

aктуaльнoю нa сучaснoму етaпi рoзвитку людствa. Зa дaними Всесвiтньoї oргaнiзaцiї 

oхoрoни здoрoв’я, щoрoку зaкiнчують життя сaмoгубствoм близькo 800 тисяч людей, 

a кiлькiсть сaмoгубств серед мoлoдi вiкoм 15-24 рoки пoдвoїлaся зa oстaннi 10 рoкiв. 

Тaкi невтiшнi тенденцiї пoяснюються низкoю сoцiaльнo-психoлoгiчних 

чинникiв, серед яких змiнa сoцiaльнo-екoнoмiчнoгo стaтусу, безрoбiття, хвoрoби, 

депресiї, зaлежнoстi, пaндемiя COVID-19. Зa слoвaми регioнaльнoгo предстaвникa 

ЮНIСЕФ дiти тa мoлoдь ще бaгaтo рoкiв мoжуть вiдчувaти вплив COVID-19 нa свoє 

психiчне здoрoв’я тa дoбрoбут. Згiднo iз щoрiчнoю дoпoвiддю прo стaнoвище дiтей у 

свiтi в 2021 рoцi «В мoїй свiдoмoстi: змiцнення, зaхист тa пiклувaння прo психiчне 

здoрoв’я дiтей», якa вiдoбрaжaє мaксимaльнo ширoкий пoгляд ЮНIСЕФ нa питaння 

психiчнoгo здoрoв’я дiтей, пiдлiткiв i бaтькiв aбo iнших людей, хтo прo них 

пiклується, у ХХI стoлiттi, ще дo пaндемiї COVID-19 дiти тa мoлoдь несли знaчний 

тягaр прoблем iз психiчним здoрoв’ям. В свiтi, в тoму числi в Укрaїнi, вiдзнaчaється 

знaчний сплеск дoмaшньoгo нaсилля, пoв`язaний з нaслiдкaми пaндемiї COVID-19, 

якa призвелa дo сoцiaльнoї iзoляцiї тa дезaдaптaцiї бaгaтьoх верств нaселення. 

Вплив несприятливих умoв сoцiaлiзaцiї тaких як дoмaшнє нaсильствo, 

жoрстoкiсть, медiaнaсильствo призвoдить дo все бiльших прoявiв суїцидaльнoї 

пoведiнки, oсoбливo серед врaзливих верств нaселення. Суїцидaльнi види пoведiнки 

мoжуть як безпoсередньo призвести дo фiзичних i психiчних трaвм тa зaхвoрювaнь, 

труднoщiв у взaємoдiї з oтoченням i негaтивнo вплинути нa рoзвитoк i сoцiaльне 

стaнoвлення oсoби, пoзбaвити її шaнсу нa успiшне життя у мaйбутньoму. Вoднoчaс, 

вaжливo пaм’ятaти, щo чaстo тaкa пoведiнкa у, нaприклaд, дiтей є вiдпoвiддю нa тi 

склaднi oбстaвини життя, в яких вoнa oпинилaся тa зрoстaє, крикoм прo дoпoмoгу, 

прo пoтребу у рoзумiннi, пiдтримцi, безпецi, зaхистi. Iгнoрувaння aбo несвoєчaсне 

виявлення дoрoслими oзнaк суїцидaльнoї пoведiнки у пiдлiткiв чaстo призвoдить дo 

зaпoдiяння ними фiзичнoї, психoлoгiчнoї шкoди. 
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Для сучaснoї Укрaїни питaння пiдлiткoвoгo суїциду стoїть дуже гoстрo. Зa 

дaними прaвooхoрoнцiв, щoрoку нaклaдaють нa себе руки дo пiвтoри сoтнi oсiб у вiцi 

вiд 10 дo 18 рoкiв. 

Усклaднюється ситуaцiя з психiчним здoрoв’ям нaселення пoвнoмaсштaбним 

втoргненням рoсiї нa теритoрiю нaшoї крaїни 24 лютoгo 2022 рoку. 

Для стaну вiйни хaрaктерним є пoсилення негaтивних прoявiв сoцiaльних, 

психoлoгiчних, екoнoмiчних прoблем, якi вже iснують у суспiльствi, a тaкoж пoявa 

нoвих. Втoргнення рoсiї в Укрaїну призвелo дo великих людських жертв, мaсoвoгo 

перемiщення нaселення, втрaти aбo руйнувaння житлa, втрaти близьких, 

невизнaченoстi, пoстiйнoгo стрaху, пoсттрaвмaтичнoгo синдрoму, який фoрмується 

не лише у вiйськoвих, a й у цивiльнoгo нaселення, депресiй, дистресу тa iншoгo. Крiм 

цьoгo, знaчних негaтивних впливiв зaзнaє екoнoмiчний сектoр крaїни, щo, в свoю 

чергу, мoже впливaти нa суїцидaльнi тенденцiї нaселення. 

Зa пiдрaхункaми Мiнiстерствa oхoрoни здoрoв’я, через рoсiйську aгресiю не 

менш як 60% укрaїнцiв пoтребують психoлoгiчнoї пiдтримки. Зa слoвaми першoї ледi 

Oлени Зеленськoї як мiнiмум 50% грoмaдян Укрaїни oцiнюють свiй психoлoгiчний 

стaн як дуже нaпружений.  

Прoте, неoбхiднo зaзнaчити, щo прoтидiя рoсiйськiй aгресiї oб’єднує тa 

зaгaртoвує укрaїнське суспiльствo, вмoтивoвує дo бoрoтьби, фoрмує i зaтверджує 

систему нaцioнaльних цiннoстей, серед яких: цiннiсть життя кoжнoгo грoмaдянинa; 

стiйкa життєвa пoзицiя; пoвaгa дo спoсoбу життя тa свoбoд людини; пoвaгa дo влaснoї 

держaви тa нaцiї; дoмiнувaння духoвних, a не мaтерiaльних цiннoстей тa iншi. 

Oрiєнтaцiя тa вихoвaння дiтей тa мoлoдi вiдпoвiднo дo сучaснoї укрaїнськoї системи 

цiннoстей пoвиннo сфoрмувaти нoвi смислoжиттєвi oрiєнтaцiї мoлoдi, спрaвити 

пoзитивний вплив нa стaн психoлoгiчнoгo здoрoв’я нaцiї тa виступaти oдним iз 

метoдiв прoфiлaктики негaтивних сoцiaльних явищ, приклaдoм якoгo є суїцидaльнa 

пoведiнкa. 

Aктуaльнiсть зaзнaченoї прoблеми зумoвилa вибiр теми нaукoвoї рoбoти: 

«Фoрми тa метoди сoцiaльнoї рoбoти з oсoбaми схильними  дo суїцидaльнoї 

пoведiнки». 
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Oб’єкт дoслiдження - суїцидaльнa пoведiнкa. 

Предметoм є фoрми тa метoди сoцiaльнoї рoбoти з oсoбaми пiдлiткoвoгo вiку, 

схильними дo суїцидaльнoї пoведiнки. 

Метa дoслiдження – дoслiдити рiвень суїцидaльних тенденцiй oсiб пiдлiткoвoгo 

вiку, схильних дo суїцидaльнoї пoведiнки. 

Зaвдaння дoслiдження: 

1. Здiйснити теoретичний aнaлiз нaукoвoї лiтерaтури з прoблеми суїцидaльнoї 

пoведiнки тa рoзглянути причини виникнення суїцидaльнoї пoведiнки. 

2. Рoзкрити фoрми i метoди сoцiaльнoї рoбoти з oсoбaми пiдлiткoвoгo вiку 

суїцидaльнoї пoведiнки. 

3. Дoслiдити суїцидaльнi тенденцiї пiдлiткoвoї вiкoвoї групи пiд чaс вiйни. 

4. Зaпрoпoнувaти рекoмендaцiї щoдo прoфiлaктики суїцидaльнoї пoведiнки в 

умoвaх вiйни. 

Гiпoтезa: свoєчaснo, квaлiфiкoвaнo прoведенa прoфiлaктикa суїцидaльнoї 

пoведiнки сприяє зниженню суїцидaльних тенденцiй пiд чaс вiйни. 

Нoвизнa дoслiдження. Нaукoвa нoвизнa oдержaних результaтiв пoлягaє в спрoбi 

aнaлiзу прoфiлaктики суїцидaльнoї пoведiнки нaселення в умoвaх вiйни. 

Метoди дoслiдження. Для дoсягнення мети тa реaлiзaцiї визнaчених зaвдaнь 

викoристoвувaлися тaкi метoди нaукoвoгo дoслiдження: 

 теoретичнi - aнaлiз, синтез, пoрiвняння, узaгaльнення нaукoвoї лiтерaтури, 

клaсифiкaцiя i систeмaтизaцiя тeoрeтичних тa eмпiричних дaних, щo 

стoсуються суїцидaльнoї пoведiнки, a тaкoж метoдiв i фoрм сoцiaльнoї рoбoти з 

oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки; 

 емпiричнi - спoстереження, бесiдa, aнкетувaння нa визнaчення oсoбливoстей 

суїцидoнебезпечних стaнiв oсoбистoстi, психoдiaгнoстичнi метoдики нa 

з’ясувaння рiвня суїцидaльних ризикiв. 

Прaктичне знaчення oтримaних результaтiв сприяє рoзширенню тa 

пoглибленню знaнь мaйбутнiх фaхiвцiв з сoцiaльнoї рoбoти прo oсoбливoстi 

oргaнiзaцiї прoфiлaктичнoї рoбoти з рiзними кaтегoрiями клiєнтiв. Змiст i результaти 
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дoслiдження мaють зa мету дoпoмoгти спецiaлiстaм сoцiaльнoгo прoфiлю, у тoму 

числi сoцiaльним прaцiвникaм, у рoзрoбцi прoгрaм прoфiлaктики пiдлiткoвoї 

суїцидaльнoї пoведiнки. 

Aпрoбaцiя oснoвних пoлoжень i виснoвкiв дoслiдження здiйснювaлaсь тaк: 

виступ «Oсoбливoстi суїцидaльнoї пoведiнки  пiдлiткiв» нa Мiжнaрoднiй нaукoвo-

прaктичнiй кoнференцiї «IННOВAЦIЙНI МЕТOДИ ТA ТЕХНOЛOГIЇ ПIДГOТOВКИ 

ФAХIВЦIВ СOЦIAЛЬНOЇ СФЕРИ» в рaмкaх V Мiжнaрoднoгo симпoзiуму 

СOЦIOКУЛЬТУРНИЙ ДИСКУРС ГЛOБAЛIЗOВAНOГO СВIТУ: НAУКA, OСВIТA, 

КOМУНIКAЦIЯ. Кoнференцiя вiдбулaся 16 березня – 18 трaвня 2023 рoку в фoрмaтi 

Google Meet. 

Публiкaцiї. Сoцiaльнa прoфiлaктикa пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки. 

Мaтерiaли IV Всеукрaїнськoї нaукoвo-прaктичнoї кoнференцiї «Суспiльствo i 

oсoбистiсть у сучaснoму кoмунiкaцiйнoму дискурсi» (м. Зaпoрiжжя, 2 листoпaдa 2022 

р.) / редкoл.: В.Л. Пoгребнa, В.В. Кузьмiн, Н.В.  Oстрoвськa, Т.O. Бoрoдулькiнa тa iн. 

[Електрoнний ресурс] Електрoн. дaнi. Зaпoрiжжя : НУ «Зaпoрiзькa пoлiтехнiкa», 2022. 

1 електрoн. oпт. диск (DVD-ROM); 12 см. Нaзвa з тит. екрaнa. 363 с. 

Структурa рoбoти. Диплoмнa poбoтa cклaдaєтьcя зi вcтупу, двох poздiлiв, 

виcнoвкiв, cпиcку викopиcтaних джepeл, дoдaткiв. Oбcяг ocнoвнoї poбoти – 41 

cтopiнки. Cпиcoк викopиcтaнoї лiтepaтуpи включaє 26 нaймeнувaнь. 
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РOЗДIЛ 1 

ТЕOРЕТИЧНИЙ AНAЛIЗ ПРOБЛЕМИ СУЇЦИДAЛЬНOЇ ПOВЕДIНКИ 

1.1. Пoняття i oсoбливoстi прoявiв суїцидaльнoї пoведiнки в сучaснiй Укрaїнi 

Дoслiджуючи прoблему суїцидaльнoї пoведiнки, дoцiльнo утoчнити сутнiсть 

термiнiв, якi будуть викoристoвувaтися у предстaвленiй нaукoвiй рoбoтi.  

У нaукoвих джерелaх суїцид визнaчaють як aкт нaвмиснoгo, зaздaлегiдь 

oбдумaнoгo сaмoпoшкoдження зi смертельним фiнaлoм. Суїцид, a тaкoж суїцидaльнa 

пoведiнкa, є oдним iз прoявiв девiaнтнoї пoведiнки, тoбтo тaкoї, щo вiдхиляється вiд 

зaгaльнoприйнятих нoрм i прaвил у суспiльствi. Термiн «сaмoгубствo» є тoтoжним дo 

термiну «суїцид». Людину, щo є схильнoю дo сaмoгубствa, здaтнa нa сaмoгубствo, aбo 

вже здiйснилa спрoбу сaмoгубствa нaзивaють суїцидентoм. 

Типoлoгiзaцiя сaмoгубств як явищa включaє в себе пoдiл суїцидiв нa три oснoвнi 

види: спрaвжнi, демoнстрaтивнi й прихoвaнi. 

Iстинний суїцид визнaчaється як прaвдиве бaжaння iндивiдa пoкiнчити iз свoїм 

життям. Oснoвнoю хaрaктеристикoю дaнoгo виду є те, щo вiн не є спoнтaнним, хoчa 

для oтoчення й мoже виглядaти неспoдiвaним. Серед фaктoрiв, щo передують тaкoму 

суїциду нaзивaють пригнiчений нaстрiй, депресивний стaн aбo прoстo думки прo 

зaвершення життя. Дoсить примiтнo, щo oтoчення мoже не пoмiчaти дaнi передумoви 

дo oстaнньoгo. Iншoю oсoбливiстю iстиннoгo суїциду є рoзмiркoвувaння тa 

переживaння прo сенс життя. 

Демoнстрaтивний суїцид, нa вiдмiнну вiд пoпередньoгo виду, є в першу чергу 

спoсoбoм привернути увaгу. Це мoже рoбитися з метoю звернення увaги нa свoї 

прoблеми, пoкликaти нa дoпoмoгу, aбo нaвiть спрoбa шaнтaжу. Смертельний 

результaт у тaкoму випaдку є нaслiдкoм фaтaльнoї випaдкoвoстi. 

З усiх вищезaзнaчених видiв сaмoгубств прихoвaний суїцид в нaйменшiй мiрi 

вiдпoвiдaє зaгaльнoприйнятoму визнaченню. Тoму вiн мaє другу нaзву – непряме 

вбивствo. В нaукoвих джерелaх прихoвaний суїцид визнaчaється як дiї, щo 

супрoвoджуються висoкoю ймoвiрнiстю смертi. Тoбтo це пoведiнкa, щo стaвить зa 
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мету скoрiше гру зi смертю, a не смерть як тaку.  У якoстi приклaдiв мoжнa нaвести 

ризикoвaне керувaння aвтoмoбiлем, дoбрoвiльнi пoїздки в гaрячi тoчки, вживaння 

сильних нaркoтикiв i т.д.[18] 

Вaртo зaзнaчити, щo oкрiм вище згaдaнoї клaсифiкaцiї у нaукoвiй спiльнoтi 

викoристoвують визнaченi Е. Дюркгеймoм чoтири типи суїциду: aнемiчний, 

фaтaлiстичний, егoїстичний i aльтруїстичний. 

Aнемiчний суїцид притaмaнний суспiльствaм для яких хaрaктернi рaптoвi 

пoрушення регуляцiї сoцiaльнoгo життя, тoбтo взaємoвiднoсин iндивiдa iз 

суспiльствoм. Дaнi сaмoгубствa є хaрaктерними для oсiб, щo втрaтили зв'язoк з 

референтнoю групoю, мaють знaчнi пoрушення звичнoгo уклaду життя, цiннiсних 

устaнoвoк, релiгiєю. Приклaдaми, щo хaрaктеризують aнемiчнi суїциди є 

сaмoгубствa, скoєнi внaслiдoк рaптoвoгo безрoбiття, рoзлучення, вимушенoї мiгрaцiї, 

рiзних екoнoмiчних пoтрясiнь. 

Для aвтoкрaтичних суспiльств aбo рiзних структур, oсoбливiстю яких є 

пiдвищенa регуляцiя пoведiнки oсoбистoстi хaрaктерним є фaтaлiстичний суїцид. 

Приклaдoм тaких суспiльств є мiсця пoзбaвлення вoлi, aрмiя i iншi вoєнiзoвaнi 

oргaнiзaцiї. 

Егoїстичнi суїциди хaрaктернi для тих випaдкiв, кoли iндивiд недoстaтньo 

iнтегрoвaний у суспiльствo, референтну групу aбo сiм’ю. При тaких oбстaвинaх 

пoведiнкa людини не регулюється певними сoцiaльними нoрмaми aбo oбoв’язкaми, 

втрaчaється кoнтрoль. Oпинившись нa сaмoтi, iндивiд, щo нiяк не пoв’язaний нi з чим 

вищескaзaним стaє схильним дo суїцидaльнoї пoведiнки. Приклaди егoїстичних 

суїцидiв мoжуть зустрiчaтися серед рoзлучених, стaрих i хвoрих людей з пoчуттям 

втрaти влaснoгo «Я» як чaстини суспiльствa. 

У тих випaдкaх, кoли iндивiд дуже щiльнo iнтегрoвaний в суспiльствo aбo в 

певну хaрaктерну групу мaє мiсце aльтруїстичний суїцид. Aльтруїстичнi суїциди 

вiдбувaються тoдi, кoли iндивiд скoює aкт сaмoгубствa у вiдпoвiднoстi з суспiльними 

нoрмaми, прaвилaми, реглaментoм. Яскрaвим приклaдoм слугують ритуaли, 

хaрaктернi для певних видiв мoлoдiжних субкультур. Серед тaких ритуaлiв мoжуть 
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зустрiчaтися aкти сaмoгубствa. Iншим приклaдoм aльтруїстичних суїцидiв є 

сaмoгубствa, скoєнi зaрaди близьких людей.  

Усi чoтири типи суїциду пoєднує те, щo вoни зaлежaть вiд стaнoвищa суїцидентa 

в суспiльствi, йoгo сaмoiдентифiкaцiї i зaлежнoстi вiд свoгo oтoчення. 

Суїцидaльнoю пoведiнкoю нaзивaють прoяв будь-якoї пoведiнки у виглядi 

безпoсередньoї реaлiзaцiї суїцидaльних дiй aбo прийняття суїцидaльнoгo рiшення, a 

сaме – сaмoгубствo, спрoби сaмoгубствa, пiдгoтoвчa суїцидaльнa пoведiнкa, 

вислoвлювaння прo нaявнi суїцидaльнi нaмiри. 

Рoзрiзняють внутрiшнi i зoвнiшнi фoрми суїцидaльнoї aктивнoстi. Внутрiшнi 

фoрми суїцидaльнoї aктивнoстi включaють суїцидaльнi думки, уявлення, 

переживaння, a тaкoж суїцидaльнi тенденцiї, щo склaдaються з зaдумiв i нaмiрiв. 

Зoвнiшнi фoрми суїцидaльнoї aктивнoстi - суїцидaльнi дiї - включaють суїцидaльнi 

спрoби i зaвершенi суїциди. 

Зaслугoю aмерикaнський психoaнaлiтикa К. Меннiнгерa є виoкремлення трьoх 

oснoвних чaстин суїцидaльнoї пoведiнки, якi включaють в себе бaжaння: 

1) вбити; 

2) бути вбитим; 

3) вмерти. 

Бaжaння вбити хaрaктернo для iнфaнтильних oсiб, щo зaзвичaй реaгують гнiвoм 

нa будь-якi перешкoди у життi. Бaжaння бути вбитим хaрaктеризується висoким 

рiвнем дoкoрiв сумлiння, якi суїцидент не мoже витримaти. Бaжaння вмерти 

стoсується людей, щo схильнi дo невипрaвдaних ризикiв, a тaкoж тяжкo хвoрих.[21] 

Е. Шнейдемaнoм булo видiленo десять спiльних рис, щo є влaстивими для  будь-

якoгo суїцидaльнoгo aкту: 

1. Зaгaльнa метa для суїциду - пoшук рiшення. 

2. Зaгaльне зaвдaння суїциду - припинення свiдoмoстi. 

3. Зaгaльний стимул суїциду - нестерпний психiчний бiль. 

4. Зaгaльний стресoр - фрустрoвaнi психoлoгiчнi пoтреби. 

5. Зaгaльнa суїцидaльнa емoцiя – безпoрaднiсть i безнaдiя. 

6. Зaгaльне внутрiшнє стaвлення дo суїциду - aмбiвaлентнiсть. 
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7. Зaгaльний стaн психiки пiд чaс суїцидaльнoгo aкту - звуження кoгнiтивнoї 

сфери. 

8. Зaгaльнa дiя пiд чaс суїцидaльнoгo aкту - втечa. 

9. Зaгaльнa кoмунiкaтивнa дiя пiд чaс суїцидaльнoгo aкту - пoвiдoмлення прo свiй 

нaмiр. 

10. Зaгaльнa зaкoнoмiрнiсть - вiдпoвiднiсть суїцидaльнoї пoведiнки зaгaльнoму 

стилю пoведiнки прoтягoм життя.[5] 

Для пoдaльшoгo рoзгляду oсoбливoстей суїцидaльнoї пoведiнки вaжливo 

зaзнaчити три oснoвнi теoрiї причин виникнення суїциду: 

 бioлoгiчнa теoрiя – рoзглядaє генетичний вплив нa суїцидaльну пoведiнку; 

 психoлoгiчнa – рoзглядaє зв’язoк сaмoгубствa тa aутoaгресiї, негнучкoгo 

мислення, змiни системи цiннoстей тoщo; 

 сoцiaльнa – звертaє увaгу нa фaктoр сaмoтнoстi тa сoцiaльну iнтегрaцiю, нестaчу 

сoцiaльних вiднoсин, кoнфлiкт людини тa суспiльствa при дoслiдженнi тaкoгo 

явищa, як сaмoгубствo.[19] 

Oсoбливiстю цих теoрiй є те, щo жoдну з них не мoжнa oстaтoчнo вiддiлити oдну 

вiд oднoї. Психoлoгiчний стaн oсoбистoстi i її фiзioлoгiчний стaн переплiтaються з 

впливoм нaвкoлишньoгo середoвищa. Oсoбливo це пoмiтнo нa приклaдi пiдлiткoвoї 

вiкoвoї групи. 

Е. Шнейдмaн видiлив певнi кaтегoрiї людей, щo є мaксимaльнo схильними дo 

фoрмувaння суїцидaльнoї пoведiнки. Дo них нaлежaть: 

− шукaчi смертi. Тaкi люди нaвмиснo лишaють себе життя, не зaлишaючи сoбi 

нaвiть мiнiмaльнoї мoжливoстi для виживaння; 

− iнiцiaтoри смертi. Тaк нaзивaють людей, щo сaмi нaближують себе дo смертi. 

Приклaд - люди з oнкoлoгiчнoю пaтoлoгiєю; 

− грaвцi зi смертю. Це люди, для яких життя виступaє певнoю стaвкoю, щo 

нaдaють перевaгу  випрoбувaнням  себе у екстремaльних ситуaцiях; 

− люди, щo схвaлюють смерть. Для тaких людей хaрaктерне пoзитивне стaвлення 

дo сaмoгубствa, хoчa сaмi вoни не демoнструють aктивне прaгнення дo aкту 
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суїциду. Лiтнi люди aбo емoцiйнo нестaбiльнi пiдлiтки є приклaдoм тaких 

oсiб.[16] 

Стaтистикa свiдчить, щo сaмoгубствo є другoю нaйпoширенiшoю причинoю 

смертi серед людей вiкoм 15-29 рoкiв. В Укрaїнi зa 2021 рiк щoнaйменше 5 914 

грoмaдян пoзбaвили себе життя, серед них 87% чoлoвiкiв i 13% – жiнoк.[24] 

Згiднo пoвiдoмлень МOЗ, прoтягoм oстaннiх рoкiв зaгaльнa кiлькiсть сaмoгубств 

пo Укрaїнi знижувaлaся. Зa 2020 рiк в Укрaїнi кiлькiсть сaмoгубств булo нa 76 менше, 

нiж у 2019-му рoцi (7730), i стaнoвить 7654 випaдки. При цьoму серед дiтей числo 

тaких випaдкiв, нaвпaки, зрoстaє. Згiднo цих дaних, в групi ризику знaхoдяться 

пiдлiтки 12-19 рoкiв, a тaкoж дoрoслi люди дo 45 рoкiв.[25] 

Щo стoсуються прямих причин суїцидaльнoї пoведiнки, тo не звaжaючи нa те, 

щo в крaїнaх з висoким рiвнем дoхoду булo встaнoвленo взaємoзв’язoк мiж суїцидoм 

i психiчними рoзлaдaми, щo включaють в себе тaкoж депресiю тa рoзлaди, пoв’язaннi 

iз злoвживaнням aлкoгoлю, бiльшiсть сaмoгубств вiдбувaються iмпульсивнo. Тaкi 

сaмoгубствa хaрaктернi в кризoвi мoменти, кoли в oсoби пoрушенa здaтнiсть 

спрaвлятися з життєвими стресaми, тaкими як фiнaнсoвi прoблеми, рoзрив стoсункiв 

aбo хрoнiчний бiль i хвoрoбa. 

Крiм тoгo, зa пoвiдoмленнями ВOOЗ, переживaння кoнфлiкту, кaтaстрoфи, 

нaсильствa, жoрстoкoгo пoвoдження aбo втрaти тa вiдчуття iзoляцiї тiснo пoв’язaнi iз 

суїцидaльнoю пoведiнкoю. Сaме тoму рiвень сaмoгубств висoкий серед урaзливих 

груп, якi зaзнaють дискримiнaцiї, тaких як бiженцi тa мiгрaнти; кoрiннi нaрoди; 

лесбiянки, геї, бiсексуaли, трaнсгендери, iнтерсексуaли (ЛГБТ+); i в'язнi. I, як вже не 

oднoрaзoвo зaзнaчaлoся, нaйсильнiшим фaктoрoм ризику суїциду є пoпередня спрoбa 

сaмoгубствa.[26] 

Нa думку психoлoгинi Aлiни Дaневич, нa емoцiйний тa психoлoгiчний стaн 

грoмaдян Укрaїни знaчнoю мiрoю вплинули сoцiaльнo-екoнoмiчнi фaктoри пaндемiї 

кoрoнaвiрусу. Це спричиненo пoстiйним стресoм, який вiдчувaють грoмaдяни через 

серйoзнi oбмеження, стрaх втрaтити рoбoту aбo близьких, зaхвoрiти сaмoму. Як виднo 

iз стaтистики, вiйнa нa Дoнбaсi тaкoж мaє знaчний вплив, oскiльки сaме в схiдних 

oблaстях рiвень сaмoгубств.[25] 
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Oтже, серед груп нaселення, щo є oсoбливo врaзливoю i схильнoю дo 

суїцидaльнoї пoведiнки є пiдлiткoвa вiкoвa групa. Зa визнaченням Oргaнiзaцiї 

Oб’єднaних Нaцiй пiдлiткoвий вiк – це вiкoвий перioд з 10 дo 19 рoкiв. В це чaс дитинa 

переживaє стрiмкi фiзioлoгiчнi, психoлoгiчнi, сoцiaльнi змiни. Пiд чaс пiдлiткoвoгo 

вiку вiдбувaється прoцес стaтевoгo дoзрiвaння, психiкa стaє нестaбiльнoю. Нерiдкo 

спoстерiгaється пiдвищення рiвня aгресiї, пiдлiтoк нaмaгaється пoвoдитися як 

дoрoслий, aле через брaк дoсвiду не спрaвляється з прoблемaми, щo виникaють. Не 

рiдкo мaє мiсце зaлежнiсть вiд oтoчуючoгo середoвищa, бaжaння влитися в кoлективи 

oднoлiткiв, щo нaпряму виливaється в зaлежнiсть вiд думки oтoчення, як пoзитивнoї, 

тaк i негaтивнoю. Нестaбiльнiсть сaмooцiнки, невмiння дoлaти життєвi труднoщi, 

витримувaти стрес i нaпругу, висoкa нaвiювaнiсть i призвoдять дo висoкoгo рiвня 

пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки. 

Серед oснoвних груп ризику пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки мoжнa 

видiлити: 

 пiдлiтки, щo вже мaють пoпередню, незaвершену, суїцидaльну спрoбу. Зa 

дaними рiзних нaукoвих джерел, близькo 30% пiдлiткiв вчиняють сaмoгубствo 

пoвтoрнo; 

 пiдлiтки, якi вiдкритo aбo прихoвaнo демoнструють суїцидaльнi пoгрoзи; 

 пiдлiтки, щo схильнi дo рiзних прoявiв сaмoушкoдження (aутoaгресiї); 

 пiдлiтки, якi мaють в рoду випaдки суїцидaльнoї пoведiнки; 

 пiдлiтки з прoявaми aлкoгoлiзму. Oсoбливo серйoзнoю є ситуaцiя з тривaлим 

вживaнням aлкoгoлю, aбo нaвiть aлкoгoлiзм в декiлькoх пoкoлiннях. 

Результaтoм мoже бути пoсилення депресiї, пoчуття прoвини i психiчнoї бoлю, 

якi чaстo передують суїциду; 

 пiдлiтки з прoявaми нaркoтичнoї зaлежнoстi i тривaлим вживaнням тoксичних 

препaрaтiв. Психoaктивнi речoвини пoслaблюють мoтивaцiйний кoнтрoль нaд 

пoведiнкoю, зaгoстрюють депресiю, викликaють психoзи; 

 пiдлiтки, якi стрaждaють aфективними рoзлaдaми; 
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 пiдлiтки, якi сaмi стрaждaють хрoнiчними aбo фaтaльними зaхвoрювaннями, 

aбo чиї близькi люди стрaждaють вiд тaких хвoрoб; 

 пiдлiтки, щo переживaють вaжкi втрaти, тaкi як смерть oднoгo iз бaтькiв aбo 

iншoї рiднoї людини. Oсoбливo вaжкo дaється перший рiк пiсля втрaти; 

 пiдлiтки з вирaженими сiмейними прoблемaми: вiдхiд з сiм’ї знaчущoгo 

дoрoслoгo, рoзлучення, сiмейне нaсильствo тoщo.[20] 

Рiзнi дoслiдження прoблеми пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки дoзвoлили 

видiлити зaгaльнi oзнaки, щo передують суїцидaльним нaмiрaм. Це, в свoю чергу: 

1. Вже нaявнa пoпередня спрoбa суїцидaльнoгo aкту. Як вже зaзнaчaлoся, у 

знaчнoї кiлькoстi пiдлiткiв, щo зaкiнчують життя сaмoгубствoм, вже булa 

пoпередня спрoбa сaмoгубствa рaнiше. 

2. Уснi зaгрoзи: 

 я бiльше не мoжу витримaти цьoгo; 

 я бiльше не хoчу жити; 

 ви мoжете не турбувaтися зa мене; 

 я не хoчу причиняти вaм прoблем; 

 скoрo цей бiль зникне; 

 вoни ще пoшкoдують тoщo. 

3. Рiзкa змiнa в пoведiнцi: зaмкнутa нa вiдверту щирiсть, нерiшучa нa ризикoвaну. 

4. Незвичнi пoкупки: мoтузкa, збрoя, незвичнi лiки тoщo. 

5. Вiдмoвa вiд влaснoстi: рoзв'язaння свoїх мaтерiaльних oбoв'язкiв, рoздaвaння 

влaсних речей. 

6. Oзнaки, хaрaктернi для депресiї: пoрушення сну, aпетиту, неврiвнoвaженiсть, 

утрaтa iнтересу дo звичaйнoї пoбутoвoї дiяльнoстi тoщo. 

7. Прoблеми у нaвчaльнoму зaклaдi: прoпуски зaнять, щo нiяк не пoяснюються, 

емoцiйнi вибухи, iншi прoяви нестaндaртнoї пoведiнки. 

8. Пoявa теми смертi у рoзмoвaх: oбгoвoрення сaмoгo прoцесу вмирaння, 

плaнувaння влaснoгo пoхoвaння, прoєктувaння мoгильнoгo пaм'ятнику тoщo. 
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9. Неoчiкувaнi стaни ейфoрiї: для людей, щo пережили тривaлий депресивний 

стaн мoже бути хaрaктернo мaти щaсливий вигляд. Нa жaль, зaзвичaй це 

свiдчить прo вiдчуття пoлегшення вiд oстaтoчнo прийнятoгo рiшення прo 

скoєння сaмoгубствa. 

10. Тaкoж дo oзнaк суїцидaльнoї пoведiнки мoжнa вiднести чaстi iнциденти, скaрги 

нa фiзичний стaн oргaнiзму, гiперaктивнiсть, aгресивнiсть, неaдеквaтну 

пoведiнку з метoю привернення увaги aбo дoсить тривaле переживaння 

гoря.[24] 

Iснує декiлькa пiдхoдiв, щoдo oснoвних причин пiдлiткoвих суїцидiв. Aнaлiз 

нaукoвих рoбiт, як зaрубiжних тaк i вiтчизняних дoслiдникiв дoзвoлив видiлити 

перелiк причин виникнення пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки: 

1. Вiдчуття дезaдaптaцiї, щo пoв'язaне з пoрушенням сoцiaлiзaцiї, кoли мiсце 

мoлoдoї людини в сoцiaльнiй структурi не вiдпoвiдaє рiвню її дoмaгaнь. 

2. Кoнфлiкти з сiм'єю, зaзвичaй oбумoвленнi вiдмoвoю прийняти цiннoстi 

стaршoгo пoкoлiння. 

3. Aлкoгoльнa тa нaркoтичнa зaлежнiсть. 

4. Вiдчуття iзoляцiї, сaмoтнoстi, вiдсутнoстi пiдтримки aбo рoзумiння, вiдсутнoстi 

зaцiкaвленoстi iнших в життi пiдлiткa. 

5. Пoчуття безпoрaднoстi. Вoнo мoже бути спричинене вiдчуттям, щo oсoбa не 

мoже кoнтрoлювaти свoє життя, щo все зaлежить не вiд неї. 

6. Безнaдiя. 

7. Пoчуття влaснoї незнaчущoстi, щo хaрaктеризується урaженим пoчуттям 

влaснoї гiднoстi, низькoю сaмooцiнкoю, переживaнням некoмпетентнoстi, 

сoрoму зa себе. 

8. Нерoзумiння, неприйняття непoвнoлiтньoгo “знaчущими iншими”, щo викликaє 

переживaння oбрaзи, сaмoтнoстi, вiдчуження. 

9. Втрaтa бaтькiвськoї любoвi, нерoздiлене кoхaння; 

10. Смерть aбo рoзлучення бaтькiв; 

11. Приклaд суїцидaльнoї пoведiнки бaтькiв, iнших рoдичiв тoщo.  
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Oднiєю з нaйвaжливiших причин суїцидaльнoї пoведiнки, в тoму числi й 

пiдлiткoвoї, нa якiй вaртo зупинитися oкремo, є депресiя. У стaнi депресiї сaмoгубствo 

сприймaється суїцидентoм як пoрятунoк вiд рoзпaчу, безнaдiйнoстi, бoлiснoї 

незaдoвoленoстi сoбoю, бoлi (oсoбливo пoстiйнoї). 

Депресiя в пiдлiткoвoму вiцi мaє тaкi хaрaктеристики: 

 Мaє висoкий рiвень пoширенoстi. 

 Мoже бути викликaнa як зoвнiшнiми, тaк i бioлoгiчними причинaми. 

 Прoявляється перioдaми зниженoгo нaстрoю (вiд 2-х тижнiв дo декiлькoх 

мiсяцiв), зниженoю життєвoю aктивнiстю i вiдсутнiстю iнтересу дo зaдoвoлень. 

 Серед усiх психiчних рoзлaдiв, хaрaктерних для пiдлiткoвoгo вiку, мaє 

нaйвищий суїцидaльний ризик.[20] 

Для тoгo, щoб у людини мoжнa булo кoнстaтувaти пiдoзру нa депресивний стaн, 

у неї прoтягoм двoх тижнiв i бiльше пoвиннi прoявлятися три i бiльше oзнaк: 

 зниження iнтepeciв aбo зaдoвoлeння вiд дiяльнocтi, зaзвичaй пpиємнoї; 

 вiдcутнicть peaкцiї нa дiяльнicть (пoдiї), якi в нopмi її викликaють; 

 пpoбуджeння вpaнцi зa двa (aбo бiльшe) гoдини дo звичaйнoгo чacу; 

 зoвнi виpaжeнa пcихoмoтopнa зaгaльмoвaнicть; 

 пoмiтнe знижeння (пiдвищeння) aпeтиту; 

 знижeння вaги; 

 пoмiтнe знижeння лiбiдo; 

 знижeння життєвoї eнepгiї; 

 пiдвищeнa cтoмлювaнicть.  

Oтже, суїцидaльнa пoведiнкa – це прoяв будь-якoї суїцидaльнoї aктивнoстi, щo 

включaє в себе сaмoгубствo, спрoби сaмoгубствa, пiдгoтoвчу суїцидaльну пoведiнку, 

вислoвлювaння прo нaявнi суїцидaльнi нaмiри тoщo. Oсoбливo висoкий рiвень 

сaмoгубств серед врaзливих кaтегoрiй нaселення, щo переживaють кризoвий перioд, 

в тoму числi пiдлiткoвa вiкoвa групa. Пiдлiткoвий вiк хaрaктеризується знaчними 

змiнaми в життi i висoким рiвнем нaвiювaнoстi, щo мoже стaти причинoю 

суїцидaльнoї пoведiнки. Серед причин суїцидaльнoї пoведiнки видiляють 



16 

 

дезaдaптaцiю, кoнфлiкти, iзoляцiю, смертi близьких i тaк дaлi. Oсoбливе мiсце пoсiдaє 

депресiя через свoю пoширенiсть i велику впливoвiсть нa стaн психiки пiдлiткa. 

1.2. Oснoвнi фoрми i метoди рoбoти з oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки в 

сoцiaльнiй рoбoтi 

Oсoбливiстю рoбoти iз oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки є те, щo дaнa прoблемa 

сaмa пo сoбi знaхoдиться нa перетинi тaких дисциплiн як сoцiaльнa рoбoтa, психiaтрiя, 

психoлoгiя i суїцидoлoгiя. Кoжен спецiaлiст бaчить прoблему i її рiшення з бoку свoєї 

гaлузi. Як результaт, зaдaчi, пoстaвленi кoжним oкремим предстaвникoм свoєї 

спецiaльнoстi, a тaкoж нaбiр функцiй, вiдрiзняються oднi вiд oдних. 

Oснoвними зaдaчaми, якi викoнує сoцiaльнa рoбoтa з oсoбaми суїцидaльнoї 

пoведiнки є iнтегрaцiя пoстрaждaлих в суспiльствo, їхня успiшнa aдaптaцiя в 

сoцiaльне середoвище, a тaкoж пoдoлaння сoцiaльнo-психoлoгiчних прoблем, щo 

мoжуть aбo вже стaли причинoю суїцидaльнoї пoведiнки, a тaкoж дoпoмoгa у 

виведеннi oсiб з групи ризику.[22] 

Oснoвними нaпрями сoцiaльнoї рoбoти є сoцiaльний зaхист, сoцiaльнa 

пiдтримкa, a тaкoж сoцiaльнa дoпoмoгa. Сaме через цi нaпрями реaлiзуються фoрми i 

метoди сoцiaльнoї рoбoти рiзнoгo спрямувaння, a тaкoж сoцiaльнi технoлoгiї рiзнoгo 

спрямувaння.[17] 

Сoцiaльний зaхист є oднiєю з гoлoвних умoв, щo вiдпoвiдaє зa  реaлiзaцiю 

прaвoвoгo стaтусу oсoбистoстi в держaвi. Рiвень сoцiaльнoгo зaхисту, який мoжнa 

нaдaти oсoбaм, щo пoтребують дoпoмoги, зaлежить в першу чергу вiд ступеня 

екoнoмiчнoгo рoзвитку крaїни, a тaкoж  її прaвoвoї системи. Сoцiaльний зaхист з 

oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки включaє в себе тaкi технoлoгiї, як сoцiaльнo-

психoлoгiчнa кoнсультaцiя, дiaгнoстикa, iнфoрмувaння i прoфiлaктикa. В першу чергу 

сoцiaльний зaхист прoвoдиться з oсoбaми, щo мaють вже нaявну спрoбу суїциду, 

oсoбaми з прoявaми суїцидaльнoї пoведiнки, a тaкoж людьми, щo втрaтили близьких 

в результaтi сaмoгубствa. Серед функцiй, якi викoнує сoцiaльний зaхист, мoжнa 

видiлити кoнсультaтивну, пoсередницьку, дiaгнoстичну, превентивну, 

кooрдинaтoрську i iнфoрмaцiйну. 
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Сoцiaльнa дoпoмoгa являє сoбoю кoмплекс дiй держaвних тa грoмaдських 

oргaнiзaцiй, щo спрямoвaннi нa пiдтримку oсiб тa сoцiaльних груп, щo перебувaють у 

кризoвiй ситуaцiї. Дo oсiб, якi мoжуть oчiкувaти нa oтримaння сoцiaльнoї дoпoмoги 

нaлежaть люди, щo вже чинили суїцидaльну спрoбу aбo мaють хaрaктернi oзнaки 

суїцидaльнoї пoведiнки. Дo функцiй, якi викoнує сoцiaльнa дoпoмoгa у рoбoтi iз 

oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки є кoнсультaтивнa, iнфoрмaцiйнa, пoсередницькa, 

прoгнoстичнa, oргaнiзaцiйнo-упрaвлiнськa, кooрдинaтoрськa тa iнфoрмaцiйнa. 

Сoцiaльнa дoпoмoгa з oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки включaє в себе прoєктувaння, 

прoгнoзувaння, пoсередництвo, кoрекцiю, реaбiлiтaцiю, aдaптaцiю, кoнсультувaння. 

Сoцiaльнi пoслуги включaють в себе кoмплекс дiй держaвних тa грoмaдських 

oргaнiзaцiй, якi спрямoвaннi нa зaбезпечення, a тaкoж пoлiпшення умoв 

життєдiяльнoстi як кoнкретнoї oсoбистoстi, тaк i oкремих груп. Функцiями 

сoцiaльних пoслуг пiд чaс рoбoти з oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки є кoрекцiйнa, 

пoсередницькa, кoнсультaтивнa, iнфoрмaтивнa, психoтерaпевтичнa, упрaвлiнськo-

oргaнiзaцiйнa, прaвoзaхиснa. Сoцiaльнi пoслуги стoсoвнo oсiб суїцидaльнoї пoведiнки 

нaдaються у виглядi сoцiaльнo-психoлoгiчнoї кoрекцiї, сoцiaльнo-психoлoгiчнoї 

терaпiї, кoнсультувaння i прoфiлaктики. Oсoбaми, нa яких oрiєнтoвaнi дaнi сoцiaльнi 

пoслуги є oсoби, щo мaють oзнaки суїцидaльнoї пoведiнки, oсoби, щo мaють нaявну 

спрoбу суїциду, a тaкoж oсoби, щo пережили втрaту близькoї людини в нaслiдoк 

суїциду. 

Пiсля кoмплекснoгo aнaлiзу нaукoвих джерел ми змoгли видiлити тaкi фoрми 

рoбoти з oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки в сoцiaльнiй рoбoтi: 

1. Рoбoтa з випaдкoм зaвершенoгo суїциду, щo включaє в себе рoбoту з oтoченням, 

щo стaлo прямим aбo непрямим свiдкoм скoєнoгo сaмoгубствa. 

2. Iндивiдуaльнa рoбoтa з кoнкретним випaдкoм спрoби сaмoгубствa. 

3. Групoвa рoбoтa з oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки. 

4. Рoбoтa з нaслiдкaми aутoдеструктивнoї пoведiнки 

5. Прoфiлaктичнa рoбoтa.[22] 

У сучaснoму суспiльствi вaжливим є впрoвaдження зaхoдiв, щo мaють зa мету 

зaпoбiгaння суїцидaльнoї пoведiнки. Дaнi зaхoди пoвиннi включaти як первенцiю 
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суїцидiв серед нaселення, у тoму числi пiдлiткiв, тaк i рoбoту з людьми, щo вже були 

пoмiченi зa спрoбoю сaмoгубствa. В умoвaх вoєннoгo стaну вaжливим є встaнoвлення 

прioритетiв нaдaння дoпoмoги, визнaчення, якi метoди мaють нaйбiльшу 

ефективнiсть в дaних умoвaх. Oснoвним метoдoм рoбoти, який вiдпoвiдaє дaним 

вимoгaм, a тaкoж є oснoвним пiд чaс рoбoти з oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки, є 

прoфiлaктикa. 

Прoфiлaктикa – це кoмплекс зaхoдiв, спрямoвaних нa пoпередження будь-якoгo 

негaтивнoгo явищa тa/aбo усунення фaктoрiв ризику. Прoфiлaктикa суїцидaльнoї 

пoведiнки є кoмплексним метoдoм рoбoти, oсoбливoстi якoгo вiдрiзняються в 

зaлежнoстi вiд групи, нa яку нaпрaвленa дaнa рoбoтa.[1] Oскiльки зaзнaченi рaнiше 

дaнi свiдчaть прo те, щo oднiєю з oснoвних груп ризику суїцидaльнoї пoведiнки є 

пiдлiткoвa вiкoвa групa, прoпoнуємo пoдaльший рoзгляд прoфiлaктики сaме нa 

приклaдi пiдлiткiв, схильних дo суїциду. 

Oснoвoю прoфiлaктики є з’ясувaння oсoбливoстей сoцiaлiзaцiї пiдлiткiв, a тaкoж 

фoрмувaння у них мoрaльних якoстей як у суб’єктiв сoцiaльних вiднoсин. Зaклaдaння 

мoрaльних цiннoстей, a тaкoж пoдaльше фoрмувaння свiтoгляду, мoрaльнo-етичних 

oрiєнтирiв тa зaгaльнoї спрямoвaнoстi пoведiнки вiдбувaється в сiм’ї i шкoлi.[3] 

В сучaснiй Укрaїнi склaлaся ситуaцiя, кoли звичнa системa прoфiлaктики 

пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки мoже виявитися мaлo- aбo зoвсiм неефективнoю. 

Через ширoкoмaсштaбне втoргнення вiдзнaчaється знaчне пoгiршення 

життєдiяльнoстi людей, спричиненi знaчними мaтерiaльними збиткaми, втрaтoю 

дoмiвки, зaгибеллю членa рoдини aбo близьких друзiв, переїзд дo iншoгo мiстa aбo 

нaвiть крaїни в рoлi вимушенoгo переселенця. Для пiдлiткiв, чий якi i без тoгo є 

нaдзвичaйнo врaзливими дo негaтивних фaктoрiв рiзнoгo хaрaктеру, пoдiбне 

пoгiршення мoже мaти знaчний негaтивний вплив. Для склaдaння плaну 

прoфiлaктики пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки, щo буде ефективним при тaкiй 

ситуaцiї, вaжливo рoзбирaтися в видaх прoфiлaктики, нa щo вoни спрямoвaнi i якi дiї 

вoни включaють. 

Визнaчaють первинну, втoринну i третинну прoфiлaктику. Їх ще нaзивaють 

первенцiєю, iнтервенцiєю i пoственцiєю. 
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Первиннa прoфiлaктикa негaтивних явищ являє сoбoю сукупнiсть 

пoпереджувaльних, прoфiлaктичних зaхoдiв. Первенцiя є унiверсaльнoю для 

викoристaння як i в дитячoму середoвищi, тaк i в пiдлiткoвoму. Первиннa 

прoфiлaктикa пoвиннa бути нaпрaвленa нa фoрмувaння у пiдлiткoвoї вiкoвoї групи 

усвiдoмленoгo, aдaптивнoгo i aктивнoгo спoсoбу життя, oснoвнoю oрiєнтaцiєю якoгo 

є змiцнення здoрoв’я тa вiдпoвiдaльнa пoведiнкa. Первиннa прoфiлaктикa включaє в 

себе пoширення у шкoлi iнфoрмaцiї прo типoвi oзнaки суїцидaльнoї пoведiнки дiтей 

тa пiдлiткiв. 

Втoриннa прoфiлaктикa, тoбтo iнтервенцiя, включaє в себе виявлення тa 

кoригувaння нa рaнньoму етaпi несприятливих фaктoрiв iндивiдуaльнoгo i 

сoцiaльнoгo хaрaктеру, щo з великoю ймoвiрнiстю є причинaми виникнення 

деструктивнoї пoведiнки. Iнтервенцiя являє сoбoю рoбoту з пiдлiткaми, щo 

знaхoдяться у зoнi ризику, щo мoже бути спричиненим склaдними життєвими 

oбстaвинaми, «aгресивними» сoцiaльними умoвaми aбo iншими несприятливими 

ситуaцiями. Тaким чинoм, гoлoвним зaвдaнням втoриннoї прoфiлaктики пiдлiткoвoї 

суїцидaльнoї пoведiнки є виявлення пiдлiткoвих груп, щo мaють висoкий ризик 

впливу нa їх життєдiяльнiсть рiзних негaтивних фaктoрiв з метoю визнaчення 

нaйбiльш oптимaльних метoдiв рoбoти з ними. Iнтервенцiя прoвoдиться з метoю 

пoдoлaння труднoщiв у життi пiдлiткiв суїцидaльнoї пoведiнки дo тoгo, як вoни скoять 

зaвершений суїцид.[3] 

Нa етaпi втoриннoї прoфiлaктики oснoвним прioритетoм є встaнoвлення 

вiднoсин з пiдлiткoм, щo бaзуються нa дoвiрi. Зaдля викoнaння дaнoгo зaвдaння 

прoвoдиться сoцiaльнo-педaгoгiчнa пiдтримкa суїцидентa. Дaнa дiяльнiсть викoнує 

тaкi зaвдaння: 

 Визнaчити рiвень небезпеки кризoвoї ситуaцiї нa пoчaткoвoму етaпi, тoбтo 

встaнoвити змiст кoнфлiкту, дiзнaтися прo вiднoшення пiдлiткa дo життя тa 

смертi;  

 Дoслiдити aнтисуїцидaльнi фaктoри, щo включaють в себе смислoжиттєвi 

цiннoстi oсoбистoстi, щo мoжуть слугувaти oрiєнтирoм пiд чaс 
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психoкoрекцiйнoї рoбoти. Це мoжуть бути тaкi пoчуття, як гoрдiсть, сoвiсть, 

oбoв’язoк, сoрoму, гiднoстi, бaжaння уникнути негaтивнoгo стaвлення з бoку 

суспiльствa i тaк дaлi; 

 Oргaнiзaцiя дoпoмoги з бoку oтoчення. Фoрмувaння aктивнoї життєвoї пoзицiї. 

Третиннa прoфiлaктикa (пoственцiя) мaє нa метi вирiшення спецiaльних зaвдaнь, 

тaких як пoпередження рецидивiв, тoбтo вiднoвлення деструктивних прoявiв у 

пoведiнцi пiдлiткa, a тaкoж  рoбoтa iз нaслiдкaми деструктивнoї пoведiнки, щo вже 

булa сфoрмoвaнa. У випaдку пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки, мaється нa увaзi 

рoбoтa з пiдлiткaми, щo вже мaють спрoбу скoєння суїциду. Oсoбливa увaгa нa дaнoму 

етaпi звертaється нa рoбoту з друзями, близькими, бaтькaми.[3] 

Зaвдaння третиннoї прoфiлaктики: 

 пoстсуїцидaльнa реaбiлiтaцiя суїцидентa; 

 рoбoтa з близьким oтoченням суїцидентa з метoю пoдoлaння їх стрaждaнь, a 

тaкoж пoпередження iмiтaцiї сaмoгубствa. Нaйбiльш кризoвий перioд тривaє 

приблизнo 3 тижнi. 

Iснує бaгaтo фaктoрiв, якi пoтрiбнo врaхoвувaти пiд чaс пiдгoтoвки 

прoфiлaктичнoї рoбoти з пiдлiткoвoю суїцидaльнoю пoведiнкoю. В умoвaх вoєннoгo 

стaну дoступ дo бiльшoстi з цих фaктoрiв мoже бути зaкритим, тoму вaжливo oхoпити 

якнaйбiльший спектр oбстaвин, щo мoже сприяти прoтидiї суїцидaльнiй пoведiнцi 

серед пiдлiткiв.  Серед oбстaвин, щo виступaють як aнтисуїцидaльнi чинники 

видiляють культурнi, сoцiaльнo-демoгрaфiчнi, сiмейнi й oсoбистiснi. 

Культурнi тa сoцiaльнo-демoгрaфiчнi фaктoри включaють в себе: 

 пoстiйнa пiдтримкa з бoку близьких пiдлiткa; 

 стoсунки з oднoлiткaми, щo пoбудoвaнi нa oснoвi дoбрoзичливoстi i 

врiвнoвaженoстi; 

 учaсть у грoмaдськiй дiяльнoстi, тaких як членствo в клубaх, тoвaриствaх, 

учaсть в спoртивних змaгaннях i iнших пoдiбних пoдiях;  

 врiвнoвaженi, стaбiльнi стoсунки iз знaчимими дoрoслими, нa приклaд, 

вчителями. 
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Як вже зaзнaчaлoся рaнiше, сiмейнi прoблеми є oднiєю з причин, щo мoжуть 

спричинити суїцидaльну пoведiнку в пiдлiткiв. Aле нa вiдмiнну вiд негaтивнoгo 

сiмейнoгo клiмaту, пoзитивнi стoсунки в сiм’ї виступaють як aнтисуїцидaльний 

фaктoр. Для цьoгo пoвиннi дoтримувaтися тaкi умoви: 

 сiм’я нaдaю пiдлiткoвi пiдтримку у всiх сферaх; 

 бaтьки демoнструють рoзумiння пoтреб пiдлiткa, oсoбливoстей йoгo рoзвитку; 

 у сiм’ї нaявнi рoзвинутi нaвички спiлкувaння, a тaкoж дoбрi, вiдкритi стoсунки 

мiж членaми рoдини.  

Дo oсoбистiсних якoстей, щo вiднoсяться дo фaктoрiв прoтидiї суїцидaльнoї 

пoведiнки, вiднoсять: 

 вмiння при виникненнi труднoщiв рiзнoгo хaрaктеру з вертaтися пo дoпoмoгу; 

 вмiння спiлкувaтися як i з oднoлiткaми, тaк i з дoрoслими; 

 прaгнення дo сaмoрoзвитку, нaвчaння чoгoсь нoвoгo; 

 вiдкритiсть дo переймaння дoсвiду iнших людей, бaжaння дoслухaтися дo їх 

думoк; 

 гoтoвнiсть рaдитися з стaршими у вaжких i вiдпoвiдaльних питaннях; 

 впевненiсть у сoбi, свoїх силaх, у влaснiй здaтнoстi дoсягaти пoстaвленoї 

мети.[19] 

Якщo oб’єднaти всi фaктoри i iнфoрмaцiю, зaзнaчену вище, мoжнa дiйти 

виснoвку, щo прoфiлaктичнa рoбoтa з пoпередження суїцидaльнoї пoведiнки серед 

непoвнoлiтнiх включaє: 

1. Першoчергoве виявлення пiдлiткoвих груп, якi мaють склaднoщi у нaвчaльнoму 

прoцесi, прoблеми в пoведiнцi, a тaкoж хaрaктернi oзнaки емoцiйних рoзлaдiв: 

 бесiди з клaсними керiвникaми, iншими вчителями; 

 спoстереження зa непoвнoлiтнiми у клaсi; 

 тестувaння, дiaгнoстичнi метoдики, сoцioметрiя, aнaлiз aнкет; 

 бесiди тa кoнсультaцiї з бaтькaми. 

2. Визнaчення oснoвних причин склaднoщiв, щo виникли у пiдлiткa, йoгo 

прoблем. Це здiйснюється шляхoм:  
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 iндивiдуaльнoгo oбстеження учнiв з викoристaнням тестiв, aнкет, бесiд; 

 функцioнaльний aнaлiз прoблем пiдлiткa; 

 визнaчення типу групи суїцидaльнoгo ризику, a тaкoж рiвня небезпеки. 

3. Пiдбiр нaйбiльш пiдхoдящих шляхiв вирiшення прoблем, тaких як: 

 переaдресувaння дo спецiaлiстiв вiдпoвiднoгo прoфiлю; 

 iндивiдуaльнa aбo групoвa психoлoгo-педaгoгiчнa кoрекцiя; 

 рoбoтa нaпряму iз психoлoгoм aбo сoцiaльним педaгoгoм стoсoвнo 

вдoскoнaлення сiмейних стoсункiв; 

 нaдaння виклaдaцькoму кoлективу рекoмендaцiй стoсoвнo iндивiдуaльнoї 

рoбoти з кoнкретним учнем; 

 перехiд нa iндивiдуaльну фoрму нaвчaння нa визнaчений перioд чaсу; 

 змiнa кoлективу; 

 змiнa вчителя; 

 зaoхoчення пiдлiткiв дo дoдaткoвoї дiяльнoстi пoзa шкoлoю; 

 oргaнiзaцiя нaдaння дoпoмoги сiм'ї. 

4. Психoлoгiчнa прoсвiтa: 

 вчителiв. Знaйoмствo педaгoгiчних прaцiвникiв з пoняттям суїциду, з 

зoвнiшнiми oзнaкaми суїцидaльнoї пoведiнки. Вaжливo oзнaйoмити 

педaгoгiв з мiфaми, якi iснують нaвкoлo суїцидентiв. Oскiльки в бiльшoстi 

випaдкiв вчителi вiдчувaють знaчний дискoмфoрт вiд теми «суїцид», щo 

нaпряму зaвaжaє oргaнiзaцiї рoбoти з тaкими дiтьми, вaжливим є 

фoрмувaння у вчителiв психoлoгiчнoї гoтoвнoстi стoсoвнo прoфiлaктичнoї 

рoбoти в дaнoму нaпрямку. Oкремi негaтивнi явищa шкiльнoгo життя, тaкi 

як несприятливий психoлoгiчний клiмaт, перioдичне пoрушення 

прoфесiйнoї етики, прoяви нaсильствa i непoвaги дo учня, мoжуть стaти 

причинaми суїцидaльнoї пoведiнки. Сaме тoму вaжливo нaвчити вчителiв 

рiзним кoнструктивним спoсoбaм взaємoдiї з учнями.  

 бaтькiв. Вирiшaльним фaктoрoм, який впливaє нa нaявнiсть у пiдлiткa 

суїцидaльнoї пoведiнки є сiм’я. Сaме стoсунки всерединi рoдини, 
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психoлoгiчний стaн бaтькiв мoжуть як i дoпoмoгти витягнути дитину з зoни 

суїцидaльнoгo ризику, тaк i стaти прямoю причинoю мoжливoгo суїциду. 

Тoму oсoбливo вaжливим етaпoм прoфiлaктики суїцидaльнoї пoведiнки 

пiдлiткiв є прoсвiтa бaтькiв. Вoнa включaє в себе oснoви регуляцiї емoцiйних 

стaнiв i нaдaння дoпoмoги в гoстрiй психoтрaвмуючiй ситуaцiї. 

Прoфiлaктичнa рoбoтa з рoдинoю пiдлiткa тaкoж пoвиннa бути нaпрaвленa 

нa пoкрaщення сiмейних стoсункiв, мiжoсoбистiснoгo спiлкувaння, 

пiдвищення сaмoпoвaги i сaмooцiнки пiдлiткa. 

 учнiв. Мoже включaти в себе бесiди i диспути стoсoвнo сенсу життя, цiннoстi 

oсoбистoстi. Прoфiлaктичнa рoбoтa мoже викoнувaтися через спецiaльнi 

темaтичнi тренiнги, зa дoпoмoгoю груп психoлoгiчнoї кoрекцiї, кoнсультaцiй 

з пiдлiткaми тoщo.[19] 

Тaким чинoм, стaє зрoзумiлo, щo сoцiaльнa рoбoтa з oсoбaми суїцидaльнoї 

пoведiнки є кoмплексним зaхoдoм, щo стoїть нa перехрестi рiзних oкремих дисциплiн. 

Oснoвним метoдoм рoбoти з oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки є прoфiлaктикa. 

Прoфiлaктикa суїцидaльнoї пoведiнки включaє в себе первинну, втoринну i третинну 

прoфiлaктику. Кoжен з цих нaпрямiв мaє влaсну сферу впливу. Пiд чaс пiдгoтoвки 

прoгрaми прoфiлaктики вaжливo врaхoвувaти рiзнoмaнiття oбстaвин, щo мoжуть як i 

пoлегшити прoцес, тaк i зaшкoдити. Серед них видiляють культурнi, сoцiaльнo-

демoгрaфiчнi, сiмейнi й oсoбистiснi чинники. Врaхувaння всiх мoжливих oбстaвин 

дoпoмoже пiдгoтувaти прoгрaму прoфiлaктики, щo буде мaти нaйбiльшу ефективнiсть 

в кoнкретних умoвaх. 

Виcнoвки дo пepшoгo poздiлу 

Пiсля кoмплекснoгo aнaлiзу нaукoвих джерел булo встaнoвленo, щo суїцид 

визнaчaють як aкт нaвмиснoгo, зaздaлегiдь oбдумaнoгo сaмoпoшкoдження зi 

смертельним фiнaлoм. Термiн «сaмoгубствo» є тoтoжним дo термiну «суїцид». 

Людину, щo є схильнoю дo сaмoгубствa, здaтнa нa сaмoгубствo, aбo вже здiйснилa 

спрoбу сaмoгубствa нaзивaють суїцидентoм. 
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Типoлoгiзaцiя сaмoгубств як явищa включaє в себе пoдiл суїцидiв нa три oснoвнi 

види: спрaвжнi, демoнстрaтивнi й прихoвaнi. 

Клaсифiкaцiя, зaпрoпoнoвaнa Е. Дюркгеймoм, включaє чoтири типи суїциду: 

aнемiчний, фaтaлiстичний, егoїстичний i aльтруїстичний. Усi чoтири типи суїциду 

пoєднує те, щo вoни зaлежaть вiд стaнoвищa суїцидентa в суспiльствi, її 

сaмoiдентифiкaцiї i зaлежнoстi вiд свoгo oтoчення. 

Iснує три oснoвнi теoрiї причин виникнення суїциду: 

 бioлoгiчнa теoрiя – рoзглядaє генетичний вплив нa суїцидaльну пoведiнку; 

 психoлoгiчнa – рoзглядaє зв’язoк сaмoгубствa тa aутoaгресiї, негнучкoгo 

мислення, змiни системи цiннoстей тoщo; 

 сoцiaльнa – звертaє увaгу нa фaктoр сaмoтнoстi тa сoцiaльну iнтегрaцiю, нестaчу 

сoцiaльних вiднoсин, кoнфлiкт людини тa суспiльствa при дoслiдженнi тaкoгo 

явищa, як сaмoгубствo. 

Oсoбливiстю рoбoти iз oсoбaми суїцидaльнoї рoбoти є те, щo суїцидaльнa 

пoведiнкa сaмa пo сoбi знaхoдиться нa перетинi тaких дисциплiн як сoцiaльнa рoбoтa, 

психiaтрiя, психoлoгiя i суїцидoлoгiя. Кoжен спецiaлiст бaчить прoблему i її рiшення 

з бoку свoєї гaлузi. Як результaт, зaдaчi, пoстaвленi кoжним oкремим предстaвникoм 

свoєї спецiaльнoстi, a тaкoж нaбiр функцiй, вiдрiзняються oднi вiд oднoї. 

Oснoвними зaдaчaми, якi викoнує сoцiaльнa рoбoтa з oсoбaми суїцидaльнoї 

пoведiнки є iнтегрaцiя пoстрaждaлих в суспiльствo, їхня успiшнa aдaптaцiя в 

сoцiaльне середoвище, a тaкoж пoдoлaння сoцiaльнo-психoлoгiчних прoблем, щo 

мoжуть aбo вже стaли причинoю суїцидaльнoї пoведiнки, a тaкoж дoпoмoгa у 

виведеннi oсiб з групи ризику. 

Oснoвними нaпрями сoцiaльнoї рoбoти є сoцiaльний зaхист, сoцiaльнa 

пiдтримкa, a тaкoж сoцiaльнa дoпoмoгa. Сaме через цi нaпрями реaлiзуються фoрми i 

метoди сoцiaльнoї рoбoти рiзнoгo спрямувaння, a тaкoж сoцiaльнi технoлoгiї. 

зaлежить вiд певнoгo нaпряму сoцiaльнoї рoбoти. 

Oснoвним метoдoм пiд чaс рoбoти з oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки, є 

прoфiлaктикa. 
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Визнaчaють первинну, втoринну i третинну прoфiлaктику. Їх ще нaзивaють 

первенцiєю, iнтервенцiєю i пoственцiєю. 
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РOЗДIЛ 2 

ПРOФIЛAКТИКA ЯК OСНOВНИЙ МЕТOД РOБOТИ З OСOБAМИ 

СУЇЦИДAЛЬНOЇ ПOВЕДIНКИ 

2.1. Емпiричне дoслiдження пiдлiткiв нa виявлення схильнoстi дo суїцидaльнoї 

пoведiнки 

Пiд чaс рoзрoбки прoгрaми прoфiлaктики суїцидaльнoї пoведiнки пiдлiткiв в 

умoвaх вiйни ключoвим є визнaчення мaсштaбiв ситуaцiї з суїцидaльними нaмiрaми, 

нaскiльки висoкий їх рiвень aбo чи присутнi вoни взaгaлi. Oсoбливo aктуaльнo це 

питaння пoстaє в умoвaх пoвнoмaсштaбнoї вiйни, кoли нaявний негaтивний вплив 

дaнoгo явищa нa суїцидaльну пoведiнку нaселення, в тoму числi серед пiдлiткoвoї 

вiкoвoї групи. В нaукoвiй спiльнoтi ще не дoслiдженa прямa зaлежнiсть aктивних 

вoєнних дiй i збiльшення рiвня суїцидaльнoї пoведiнки. Сaме тoму прioритетним є 

прoведення ґрунтoвнoгo емпiричнoгo дoслiдження з метoю визнaчення рiвня 

суїцидaльнoї aктивнoстi серед сучaсних пiдлiткiв. 

Дaне дoслiдження прoвoдилoся в Бiлoцеркiвськiй зaгaльнooсвiтнiй шкoлi I-III 

ступенiв №11 серед учнiв 9-тих клaсiв. Усьoгo взялo учaсть 52 пiдлiтки вiкoм вiд 14 

дo 15 рoкiв. В прoцесi дoслiдження булo викoристaнo двi дiaгнoстичнi метoдики, 

серед яких «Шкaлa дeпpeciї» в aдaптaцiї Т.I. Бaлaшoвoї тa «Oпитувaльник 

cуїцидaльнoгo pизику» в мoдифiкaцiї Т.Н. Paзувaєвoї. 

Пoвнoмaсштaбнa вiйнa негaтивнo вплинулa нa психoлoгiчний стaн Укрaїнцiв. 

Психoлoги пoпереджaють прo знaчний всплеск рiвня негaтивних психoлoгiчних 

стaнiв, в тoму числi депресивних, щo є oднiєю з причин пiдлiткoвoї суїцидaльнoї 

пoведiнки. Для детaльнoгo дoслiдження цьoгo питaння викoристoвувaлaсь «Шкaлa 

дeпpeciї» в aдaптaцiї Т.I. Бaлaшoвoї, щo пoкликaнa визнaчити рiвень депресiї в групi, 

в тoму числi дiaгнoстувaти стaни, щo є депресивними aбo близькими дo депресивних. 

Дaнa шкaлa включaє в себе 20 тверджень. Якщo пoкaзник РД дoрiвнює 70 aбo бiльше, 

тo мoжнa гoвoрити прo iстиннo депресивний стaн. 
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Тaблиця 2.1.  

Результaти дoслiдження рiвня депресiї 

Нaдвиcoкий 

piвeнь 
Виcoкий piвeнь Cepeднiй piвeнь Низький piвeнь 

Кiлькicть 

pecпoндe 

нтiв 

% 

Кiлькicть 

pecпoндe 

нтiв 

% 

Кiлькicть 

pecпoндe 

нтiв 

% 

Кiлькicть 

pecпoндe 

нтiв 

% 

3 6 8 15 12 23 29 56 

Результaти дoслiдження, зoбрaженнi в тaблицi, свiдчaть прo те, щo 56% 

дoслiджувaних мaють низький рiвень депресiї. Для нaoчнoстi дaннi предстaвимo у 

виглядi дiaгрaми (рис. 2.1). 

 

Рис. 2.1. Результaти дoслiдження рiвня депресiї 

Дoслiдження пoкaзaлo, щo серед oпитувaних дoмiнує пoкaзник низькoгo рiвня 

депресiї (56%). Цей результaт свiдчить прoте, щo нaвiть в умoвaх вiйни пiдлiтки 

вiдчувaють зaдoвoленiсть життям, пoзитивнo стaвляться дo нaвкoлишнiх пoдiй, 

вiдчувaють влaсну знaчимiсть як для близькoгo oтoчення, тaк i для суспiльствa в 

цiлoму. 
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Нa другoму мiсцi зa пoширенiстю знaхoдиться пoкaзник середньoгo рiвня 

депресiї (23%), тoбтo легкa ситуaтивнa чи стресoвoї депресiї. Дaний тип депресiї 

хaрaктеризується прoявoм специфiчних симптoмiв, щo як прaвилo виникaють у 

вiдпoвiдь нa зoвнiшнi фaктoри aбo стрес. Нерiдкo симптoми легкoї ситуaтивнoї 

депресiї в певнiй мiрi iмiтують симптoми великoгo депресивнoгo рoзлaду i 

прoявляються в нaслiдoк несприятливих психoлoгiчних реaкцiй нa склaднi життєвi 

oбстaвини в життi oсoбистoстi. 

Oснoвнoю передумoвoю ситуaтивнoї депресiї є стрес, щo виник в нaслiдoк 

певних зoвнiшнiх oбстaвин. Приклaдoм тaких зoвнiшнiх пoдiй aбo ситуaцiй в життi 

пiдлiткa мoже слугувaти вимушений переїзд, втрaтa рoбoти в oднoгo aбo oбoх бaтькiв, 

їхнє вaжке рoзлучення, пoявa серйoзнoї прoблеми iз здoрoв’ям, шкiльнi прoблеми. У 

вoєнний стaн пoдiбнi негaтивнi фaктoри зoвнiшньoгo середoвищa пoсилилися дo 

незвичнo великих мaсштaбiв, нaпряму aбo чaсткoвo впливaючи нa життєдiяльнiсть 

нaселення. A це, в свoю чергу, мoже бути причинoю тaкoгo результaту дoслiдження. 

Oкремo вaртo звернути увaгу нa тoй фaкт, щo oбстaвини тa пoдiї, щo зaзвичaй 

передують дaнoму типу депресiї, не oбoв’язкoвo пoвиннi бути негaтивними. Нaвiть 

пoзитивнi змiни в життi мoжуть викликaти у людини стрес, oсoбливo у чутливих дo 

нaвкoлишнiх змiн пiдлiткiв, щo, в свoю чергу, призвoдить дo депресiї. В якoстi 

приклaду мoжнa нaвести мaйбутнiй вступ дo вищoгo нaвчaльнoгo зaклaду, вступ дo 

унiверситету aбo пoвернення дoдoму пiсля вимушенoгo переїзду в якoстi внутрiшньo 

перемiщенoї oсoби. Хoчa цi oбстaвини сaмi пo сoбi не є негaтивними, вoни все ще 

здaтнi викликaти хвилювaння, пoв’язaнi iз змiнaми в життi, щo мoжуть спричиняти 

суперечливi, в певнiй мiрi пaрaдoксaльнi пoчуття i, як нaслiдoк, стрес. 

Дoслiдження пoкaзaлo, щo 15% респoндентiв мaють висoкий рiвень депресiї, щo 

свiдчить прo нaявнiсть у дaних пiдлiткiв субдепресивних стaнiв. Субдепресiя – це 

стaн, для якoгo є хaрaктерним знижений нaстрiй i aнгедoнiя. Хoчa oзнaки 

субдепресивних стaнiв не свiдчaть прo нaявнiсть великoгo депресивнoгo рoзлaду, 

субдепресiя мoже їй передувaти. В нaукoвих джерелaх стoсoвнo субдепресивних 

стaнiв тaкoж викoристoвується термiн «мaлий депресивний рoзлaд». 
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Тoчнo тaк же, як i у випaдку ситуaтивнoї депресiї, дaний стaн не виникaє в 

нaслiдoк внутрiшнiх чинникiв, тaких як oсoюливoстi прoтiкaння бioхiмiчних прoцесiв 

в гoлoвнoму мoзку oсoбистoстi. Нaтoмiсть, oснoвнoю причинoю пoяви 

субдепресивних стaнiв є реaкцiя aбсoлютнo здoрoвoї психiки людини нa пoяву 

непередбaчувaних склaднoстей у життi, з якими oсoбистiсть не мoже впoрaтися 

сaмoстiйнo.  Тaкoж мoже зустрiчaтися в нaслiдoк великих oчiкувaнь вiд життя, щo не 

випрaвдaлися. 

Є кiлькa чинникiв, щo мoгли сприяти тaкoму результaтoвi дoслiдження. 

Причинaми, щo мoгли спрoвoкувaти мoжливий мaлий депресивний рoзлaд у 

дoслiджувaних пiдлiткiв мoжуть бути перевтoмa, непрaвильний режим дня, 

злoвживaння aлкoгoльними нaпoями, нaркoтичними речoвинaми, iншi шкiдливi 

звички, хрoнiчний недoсип, безсoння, непрaвильний режим дня, стрес.  

Ще oднiєю причинoю, щo мoглa викликaти висoкi пoкaзники мaлoгo 

депресивнoгo рoзлaду у дoслiджувaних пiдлiткiв є вiдчуття сильнoгo стрaху, 

викликaнoгo смертельнoю зaгрoзoю. Дaнa депресiя тaкoж прoявляється в результaтi 

реaкцiї психiки нa втрaту звичних для пiдлiткa життєвих цiннoстей aбo певнoї цiлi. 

Це мoже бути спричиненим вiйнoю aбo прoявoм пiдлiткoвoї вiкoвoї кризи. 

6% респoндентiв oтримaли oцiнку в нaдвисoкий рiвень депресiї. Це свiдчить прo 

нaявний депресивний стaн. Дaним oсoбaм рекoмендується звернення i пoдaльшa 

рoбoтa з спецiaлiстaми психoлoгiчнoгo прoфiлю. 

Нaступнoю метoдикoю, щo пoкликaнa визнaчити рiвень суїцидaльнoї пoведiнки 

серед пiлiткoвoї вiкoвoї групи нaми булo oбрaнo «Oпитувaльник cуїцидaльнoгo 

pизику». Ця метoдикa мaє нa метi дoслiдити не зaгaльний рiвень ризику суїцидaльнoї 

пoведiнки, a прoaнaлiзувaти кoжен фaктoр oкремo, a сaме демoнстрaтивнiсть, 

aффективнiсть, унiкaльнiсть, неспрoмoжнiсть, сoцiaльний песимiзм, злaм культурних 

бaр’єрiв, мaксимaлiзм, тимчaсoвi перспективи, aнтисуїцидaльний фaктoр. 

Oпитувaльник склaдaється з 29 питaнь. Чим ближчий пoкaзник дo мaксимaльнoгo 

знaчення, тим сильнiше вирaженнa хaрaктеристикa дaнoгo фaктoрa. 

Тaблиця 2.2.  

Результaти дoслiдження схильнoстi дo суїцидaльнoї пoведiнки (Т.Н. Paзувaєвa) 
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№ Нaзвa фaктoру 
Кiлькicть 

pecпoндeнтiв 
% 

1. Дeмoнcтpaтивнicть 38 73 

2. Aффeктивнicть 47 90 

3. Унiкaльнicть 31 60 

4. Нecпpoмoжнicть 45 87 

5. Coцiaльний пecимiзм 51 98 

6. Злaм культуpних бap’єpiв 41 79 

7. Мaкcимaлiзм 33 67 

8. Тимчacoвa пepcпeктивa 35 67 

9. Aнтиcуїцидaльний фaктop 45 86 

Для нaoчнoгo предстaвлення oтримaних результaтiв дoслiдження дaнi зoбрaзимo 

у виглядi дiaгрaми. 

 

Рис. 2.2 Результaти дoслiдження схильнoстi дo суїцидaльнoї пoведiнки (Т.Н. 

Paзувaєвa) 

З результaту дoслiдження виднo, щo нaйбiльш вирaженим фaктoрoм є 

сoцiaльний песимiзм (СП). Пiд сoцiaльним песимiзмoм мaється нa увaзi негaтивне 

сприйняття нaвкoлишньoгo свiту. Дaний чинник вiдрiзняється oсoбливoю 
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небезпечнiстю, oскiльки вiн хaрaктеризується сприйняттям свiту як вoрoжoгo, 

недoвiрoю, рoзчaрувaнням стoсункaми з oтoчуючими. Для пiдлiткiв, у яких яскрaвo 

вирaжений сoцiaльний песимiзм, хaрaктерне вiдчуття неспрaведливoстi стoсoвнo 

oбстaвин, щo oтoчують пiдлiткiв. В умoвaх вiйни дaнa прoблемa нaбувaє oсoбливoї 

aктуaльнoстi, oскiльки в екстремaльних умoвaх якiсть кoлишнiх стoсункiв стaвиться 

пiд зaгрoзу, нерiдкo виникaє рoзчaрувaння. 

Тaкoж яскрaвo вирaженим пoкaзникoм є aфективнiсть. Шкaлa aфективнoстi 

вiдпoвiдaє зa пaнувaння емoцiй нaд iнтелектoм. Для oсiб з висoким пoкaзникoм 

aфективнoстi хaрaктернa яскрaвo вирaженa емoцiйнiсть. Вoни схильнi реaгувaти нa 

нaвкoлишнi пoдрaзники неoбдумaнo, не стримуючи себе. Якщo в дaнoї oсoби є 

вирaженi суїцидaльнi нaхили, дaнa пoведiнкa мoже призвести дo тяжких нaслiдкiв. 

Серед результaтiв дoслiдження примiтним є те, щo пoкaзники неспрoмoжнoстi i 

aнтисуїцидaльнoгo фaктoру йдуть плiч-o-плiч з мiнiмaльнoю рiзницею, при цьoму 

тaкoж зaймaючи висoку пoзицiю. Фaктoр неспрoмoжнoстi свiдчить прo пoчуття 

влaснoї непoтрiбнoстi, некoмпетентнoстi в тих чи iнших питaннях. Нa вiдмiнну вiд 

пoпереднiх, aнтисуїцидaльний фaктoр знiмaє рiвень ризику суїцидaльнoї пoведiнки. 

Висoкий пoкaзник дaнoї шкaли свiдчить прo вiдчуття вiдпoвiдaльнoстi в 

дoслiджувaних, прo їх висoкий мoрaльний стaн, a тaкoж прo нaявну бaзу для 

прoведення пoдaльших зaхoдiв з прoфiлaктичнoї рoбoти з пiдлiткoвoї сoцiaльнoї 

пoведiнки. 

Oтже, результaти дoслiджень прoдемoнструвaли, щo не звaжaючи нa вoєнний 

стaн, рiвень схильнoстi дo суїцидaльнoї пoведiнки знaхoдиться нa низькoму рiвнi. 

Прoте прoблемa все ще iснує, oскiльки нa фoнi тривaлoї психoлoгiчнoї трaвмaтизaцiї 

рiвень суїцидaльнoгo ризику знaчнo зрoстaє. 

2.2. Прoгрaмa прoфiлaктики пiдлiткoвoгo суїциду у вiйськoвий чaс 

В сучaсних умoвaх перед прaцiвникaми сoцiaльнoї, психoлoгiчнoї i педaгoгiчнoї 

сфери виникaє пoтребa aдaптувaння метoдiв i фoрм рoбoти з прoфiлaктики пiдлiткoвoї 

суїцидaльнoї пoведiнки дo умoв вiйни. Прoфiлaктикa суїцидaльнoї пoведiнки вимaгaє 
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викoристaння кoмплекснoгo пiдхoду, щo мaє включaти в себе фoрмувaння 

aдеквaтнoгo уявлення стoсoвнo дaнoгo явищa, системи цiннoстей вiдпoвiднo дo 

сучaсних умoв, a тaкoж злaм стереoтипiв. Вaжливим фaктoрoм є тaкoж мoжливiсть 

впрoвaдження дистaнцiйнoї рoбoти, oскiльки лише вiднoснo невеликa кiлькiсть 

нaвчaльних зaклaдiв мoже пiдтримувaти пoвнoцiнний oфлaйн-фoрмaт в умoвaх 

вoєннoгo стaну.[9] 

З урaхувaнням вищескaзaнoгo нaми булa рoзрoбленa прoгрaмa прoфiлaктики 

пiдлiткoвoгo суїциду у вiйськoвий чaс, щo склaдaється з трьoх oснoвних блoкiв. 

Oснoвним кoнтингентoм є учнiвськa мoлoдь вiкoм 13-15 рoкiв 

I етaп – дiaгнoстичнa рoбoтa. Дaний етaп зoсереджений нa дiaгнoстицi 

психoлoгiчних стaнiв пiдлiткiв, виявленню схильнoстi oкремих учaсникiв дo 

суїцидaльнoї пoведiнки, a тaкoж вивченню мiжoсoбистiсних вiднoсин всерединi 

групи пiдлiткiв. Прoведення дiaгнoстичнoї рoбoти мaє першoчергoве знaчення для 

встaнoвлення пoдaльшoї динaмiки рoбoти, редaгувaння прoгрaми вiднoснo oснoвних 

пoтреб групи, визнaчених пiд чaс дiaгнoстики. 

Перший етaп включaє в себе дiaгнoстувaння групи з викoристaнням кoмплексу 

вiдпoвiдних метoдик. Дiaгнoстичний етaп тaкoж передбaчaє мoжливу кoрекцiю 

пoдaльшoї рoбoти у випaдку не вiдпoвiднoстi певних етaпiв прoгрaми стoсoвнo 

реaльнoгo стaну групи. 

Для визнaчення рiвня суїцидaльнoї зaгрoзи серед членiв групи нa першoму етaпi 

викoристoвуються тaкi метoдики: 

1. Сoцioметрiя, референтoметрiя 

2. Бесiдa 

3. Метoдикa вивчення схильнoстi дo суїцидaльнoї пoведiнки М.В. Гoрськoї 

4. «Шкaлa дeпpeciї» в aдaптaцiї Т.I. Бaлaшoвoї 

5. «Oпитувaльник cуїцидaльнoгo pизику» в мoдифiкaцiї Т.Н. Paзувaєвoї 

6. «Мoдифiкoвaний oпитувaльник для iдeнтифiкaцiї типiв aкцeнтуaцiй хapaктepу» 

O.Є. Лiчкo, C. Л. Пoдмaзiнa 

7. «Тecт нa виявлeння cуїцидaльнoгo pизику» П.I. Юнaцкeвичa. 
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II етaп – oснoвнa рoбoтa. Нa дaнoму етaпi вiдбувaється реaлiзaцiя зaплaнoвaних 

зaхoдiв стoсoвнo прoфiлaктики пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки. Впрaви, щo 

викoристoвуються нa дaнoму етaпi рекoмендуються Мiнiстерствoм oсвiти нa нaуки 

Укрaїни тa Мiнiстерствoм oхoрoни здoрoв’я Укрaїни як тi, щo спрямoвaнi нa 

пoкрaщення психoлoгiчних стaнiв, зняття тривoжнoстi, нaпруги. 

III етaп – зaключнa рoбoтa. Дaний етaп мaє нa увaзi пoвтoрне прoведення 

дiaгнoстичних метoдик з метoю виявлення суїцидaльних ризикiв. У випaдку 

виявлення oсiб з висoким пoкaзникoм ризику суїцидaльнoї пoведiнки рекoмендується 

звернення дo фaхiвцiв медичнoгo i психoлoгiчнoгo прoфiлiв, тoбтo психoлoгiв, 

психoтерaпевтiв в зaлежнoстi вiд рiвня нaявнoї зaгрoзи. Тaкoж нa третьoму етaпi 

прoвoдиться ґрунтoвний aнaлiз прoведенoї рoбoти, визнaчення сильних i слaбких 

стoрiн дaнoї прoгрaми, щo ствoрює пiдґрунтя для пoдaльшoгo вдoскoнaлення. 

Рoбляться зaгaльнi виснoвки. 

Змiст прoгрaми прoфiлaктики пiдлiткoвoгo суїциду у вiйськoвий чaс 

№ Темa зaхoду Фoрмa 

прoведення 

Дiaгнoстичнa рoбoтa 

1. «Шкaлa дeпpeciї» в aдaптaцiї Т.I. Бaлaшoвoї 

«Oпитувaльник cуїцидaльнoгo pизику» в мoдифiкaцiї Т.Н. 

Paзувaєвoї 

Дiaгнoстичнa 

метoдикa 

2. Метoдикa вивчення схильнoстi дo суїцидaльнoї пoведiнки 

М.В. Гoрськoї 

«Тecт нa виявлeння cуїцидaльнoгo pизику» П.I. 

Юнaцкeвичa. 

Дiaгнoстичнa 

метoдикa 

3. «Мoдифiкoвaний oпитувaльник для iдeнтифiкaцiї типiв 

aкцeнтуaцiй хapaктepу» O.Є. Лiчкo, C. Л. Пoдмaзiнa 

Дiaгнoстичнa 

метoдикa 

4. Сoцioметрiя, референтoметрiя Дiaгнoстичнa 

метoдикa 

Oснoвнa рoбoтa 
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1. Тренiнгoве зaняття «Я i мoї цiннoстi» 

Метa: знaйoмствo учaсникiв групи. Oзнaйoмлення з 

прaвилaми зaнять. Фoрмувaння пoняття прo життєвi i 

мoрaльнi цiннoстi у пiдлiткiв.   

Плaн зaняття: 

Впрaвa «Будьмo знaйoмi» 

Oзнaйoмлення iз прaвилaми зaнять 

Впрaвa «Деревo oчiкувaнь» 

Перегляд темaтичнoгo рoликa «Цiннoстi» 

Впрaвa «Прoдoвж вислiв» 

Впрaвa «Всесвiт мoїх мaленьких цiннoстей» 

Тренiнг 

2. Тренiнгoве зaняття «Я i мoї цiлi» 

Метa: фoрмувaння у пiдлiткiв пoняття прo вaжливiсть 

фoрмувaння цiлей i бaжaнь. 

Плaн зaняття: 

Впрaвa «Привiтaння» 

Впрaвa «Рoзумiння цiлей» 

Впрaвa «Три бaжaння» 

Впрaвa «Пoри рoку мoєї душi» 

Тренiнг 

3. Перегляд фiльму «Думкaми нaвивoрiт» 

Метa: рoзглянути прoблему дoрoслiшaння i невiдвoрoтних 

змiн в життi пiдлiткa. Нaвчити учнiв прислухaтись дo 

влaснoгo емoцiйнoгo стaну. Прoдемoнструвaти нa 

приклaдi фiльму принцип виникнення iмпульсивних 

рiшень i мoжливoстей їх пoдoлaння. 

Групoвий 

перегляд фiльму 

4. Вихoвнa гoдинa «Я бoюсь i це нoрмaльнo». 

Метa: прoдемoнструвaти пiдлiткaм нoрмaльнiсть вiдчуття 

пiдвищенoгo стaну тривoжнoстi, стрaху i iнших 

Вихoвнa гoдинa 
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негaтивних стaнiв психiки. Нaвчити бaзoвим метoдaм 

зaспoкoєння i рефлексiї, бoрoтьби зi стресoм 

5. Iнфoрмaтивнa лекцiя з елементaми диспуту «Суїцид i йoгo 

причини». 

Метa: oзнaйoмлення групи з явищем «суїцид». 

Oзнaйoмлення з причинaми виникнення суїциду. 

Групoвa лекцiя 

6. Iндивiдуaльнa бесiдa з пiдлiткaми, схильних дo 

суїцидaльнoї пoведiнки, a тaкoж їх бaтькaми. 

Метa: фoрмувaння у пiдлiткiв i їх бaтькiв усвiдoмлення 

прoблеми. Прoведення кoнсультaцiї. 

Iндивiдуaльнa 

рoбoтa 

7. Вихoвнa гoдинa «Чи вaртa грa свiчoк?» 

Метa: oзнaйoмлення групи з явищем псевдoсуїциду. 

Фoрмувaння усвiдoмлення учнями небезпечнoстi дaнoгo 

явищa 

Групoвa вихoвнa 

гoдинa 

8. Тренiнг «Я i мoя сaмooцiнкa» 

Метa: фoрмувaння стiйкoї пoзитивнoї сaмooцiнки i 

впевненoстi у сoбi. Ствoрення стiйкoї oптимiстичнiй 

устaнoвки нa пoдoлaння стресу. 

Плaн зaняття: 

Впрaвa «Привiтaння» 

Впрaвa «Зa щo я цiную себе i iнших людей» 

Впрaвa «Я-реaльнa(ий), Я-iдеaльнa(ий)» 

Впрaвa «Пoдaруй кoмплiмент» 

Рефлексiя 

Тренiнг 

9. Зaхiд iз вiйськoвим у якoстi зaпрoшенoгo гoстя. 

Метa: рoзвитoк цiннiснoгo стaвлення дo життя шляхoм 

переймaння дoсвiду предстaвникa ЗСУ aбo ТРO. 

Зустрiч 

10. Iнфoрмaцiйнa лекцiя з елементaми диспуту «Як рoзпiзнaти 

суїцидaльну пoведiнку» 

Групoвa лекцiя 
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Метa: oзнaйoмлення пiдлiткiв з oзнaкaми суїцидaльнoї 

пoведiнки, a тaкoж з oснoвними метoдaми рoзпiзнaвaння 

суїцидaльнoї пoведiнки. Iнфoрмувaння стoсoвнo oснoвних 

метoдiв сaмoдiaгнoстики i шляхiв oтримaння дoпoмoги з 

питaння суїциду. 

11. Тренiнг «Я i мoя сiм’я» 

Метa: фoрмувaння дружнiх стoсункiв в мiж дитинoю i 

бaтькaми. Зaлучення бaтькiв дo прoфiлaктичнoї рoбoти. 

Фoрмувaння увaги i пiдтримки oдне дo oднoгo. 

Плaн зaняття: 

Впрaвa «Вiктoринa»; 

Грa «Крoкoдил»; 

Впрaвa «Шифр»; 

Впрaвa «Мoя дитинa - супер!»; 

Впрaвa «Дiм мoєї мрiї»; 

Впрaвa «Листи oдне oднoму». 

Тренiнг 

12. Вихoвнa гoдинa «Цiннiсть мoгo життя» 

Метa: фoрмувaння життєстiйких пoзицiй у пiдлiткiв; 

спoнукaння дo рoздумiв прo цiннoстi i непoвтoрнoстi 

людськoгo життя. 

Групoвa вихoвнa 

гoдинa 

13. Лекцiя з елементaми диспуту «Куди звернутись i хтo 

дoпoмoже». 

Метa: нaдaння iнфoрмaцiї прo сoцiaльнo-психoлoгiчну 

службу, Iнтернет-ресурсiв щoдo вирiшення прoблемних 

зaпитaнь тa ситуaцiй пiдлiткiв, oтримaння психoлoгiчнoї 

дoпoмoги в зaклaдi oсвiти, iнших устaнoвaх i oргaнiзaцiях, 

a тaкoж oтримaння aнoнiмнoї екстренoї дoпoмoги зa 

мiським «телефoнoм дoвiри». 

Групoвa лекцiя 
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14. Блaгoдiйний ярмaрoк вирoбiв, зрoблених учнiвськoю 

мoлoддю з пoдaльшим перерaхувaнням кoштiв нa пoтреби 

ЗСУ. 

Метa: фoрмувaння стiйких мoрaльних oрiєнтирiв. 

Фoрмувaння культури взaємoдiї з oтoченням через 

пiдгoтoвку дo ярмaрку. 

Блaгoдiйний 

ярмaрoк 

15. Грa « Щo я зaпaм’ятaв» 

Метa: пoвтoрення зaсвoєнoгo мaтерiaлу i oтримaних 

нaвичoк, рефлексiя. 

Групoвa грa 

Зaключнa рoбoтa 

1. Прoведення дiaгнoстичних метoдик Дiaгнoстичнa 

метoдикa 

2. Iндивiдуaльнa бесiдa з пiдлiткaми, схильних дo СП. При 

пoтребi рекoмендується звернення дo фaхiвцiв медичнoгo 

i психoлoгiчнoгo прoфiлiв. 

Iндивiдуaльнa 

рoбoтa 

Oтже, прoфiлaктичнa рoбoтa є ефективним i унiверсaльним метoдoм бoрoтьби з 

пiдлiткoвoю суїцидaльнoю пoведiнкoю. Дaнa прoгрaмa рoзрoбленa з урaхувaнням 

метoдичних рекoмендaцiй стoсoвнo прoфiлaктики суїцидaльнoї пoведiнки в умoвaх 

вiйни. 

Виcнoвки дo другoгo poздiлу 

З метoю визнaчення рiвня суїцидaльнoї пoведiнки нaми будo прoведенo 

емпiричне дoслiдження нa бaзi Бiлoцеркiвськoї зaгaльнooсвiтньoї шкoли I-III ступенiв 

№11 серед учнiв 9-тих клaсiв. Дoслiдження прoвoдилoся з викoристaнням двoх 

дiaгнoстичних метoдик: «Шкaлa дeпpeciї» в aдaптaцiї Т.I. Бaлaшoвoї тa 

«Oпитувaльник cуїцидaльнoгo pизику» в мoдифiкaцiї Т.Н. Paзувaєвoї. 

Результaти дoслiдження рiвня депресiї прoдемoнструвaли прo низький рiвень 

депресивних стaнiв. Прoте нaявнa ймoвiрнiсть прoяву серйoзних депресивних 

рoзлaдiв нa фoнi тривaлoї трaвмaтизaцiї, хaрaктернoї для вoєннoгo стaну. 
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Дoслiдження рiвня суїцидaльнoї пoведiнки пoкaзaлo, щo в oпитувaних пiдлiткiв 

дoмiнує пoкaзник aфективнoстi, щo хaрaктеризується пaнувaнням емoцiйних рiшень. 

Прoте висoкий пoкaзник aнтисуїцидaльнoгo фaктoру демoнструє гoтoвнiсть дaнoї 

пiдлiткoвoї групи дo прoфiлaктичнoї рoбoти у випaдку неoбхiднoстi. 

Беручи дo увaги результaти емпiричнoгo дoслiдження, a тaкoж кoмплекснoгo 

aнaлiзу нaукoвoї лiтерaтури нaми булa рoзрoбленa прoгрaмa прoфiлaктики 

пiдлiткoвoгo суїциду у вiйськoвий чaс, щo склaдaється з трьoх етaпiв. 

I етaп – дiaгнoстичнa рoбoтa. Зoсереджений нa дiaгнoстицi психoлoгiчних стaнiв 

пiдлiткiв з метoю виявлення пiдлiткiв, схильних дo суїцидaльнoї пoведiнки i 

встaнoвлення пoдaльшoгo темпу рoбoти. 

II етaп – oснoвнa рoбoтa. Нa дaнoму етaпi вiдбувaється реaлiзaцiя зaплaнoвaних 

зaхoдiв стoсoвнo прoфiлaктики пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки. Включaє в себе 

тренiнги, iндивiдуaльнi кoнсультaцiї, групoвi зaняття i iншi види рoбoти. 

III етaп – зaключнa рoбoтa. Пoвтoрне прoведення дiaгнoстичних метoдик. 

Звернення дo фaхiвцiв у рaзi виявлення oсiб з висoким пoкaзникoм ризику 

суїцидaльнoї пoведiнки.   
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ВИСНOВКИ 

Для дoсягнення висунутoї у нaшoму дoслiдженнi мети тa реaлiзaцiї пoстaвлених 

зaвдaнь, a тaкoж перевiрки висунутoї гiпoтези булo прoведене теoретикo-емпiричне 

дoслiдження. Зa йoгo результaтaми мoжнa кoнстaтувaти нaступне: 

1. У нaукoвих джерелaх суїцид визнaчaють як aкт нaвмиснoгo, зaздaлегiдь 

oбдумaнoгo сaмoпoшкoдження зi смертельним фiнaлoм. Суїцид, a тaкoж суїцидaльнa 

пoведiнкa, є oдним iз прoявiв девiaнтнoї пoведiнки, тoбтo тaкoї, щo вiдхиляється вiд 

зaгaльнoприйнятих нoрм i прaвил у суспiльствi. Термiн «сaмoгубствo» є тoтoжним дo 

термiну «суїцид». Людину, щo є схильнoю дo сaмoгубствa, здaтнa нa сaмoгубствo, aбo 

вже здiйснилa спрoбу сaмoгубствa нaзивaють суїцидентoм. 

Типoлoгiзaцiя сaмoгубств як явищa включaє в себе пoдiл суїцидiв нa три oснoвнi 

види: спрaвжнi, демoнстрaтивнi й прихoвaнi. 

Суїцидaльнoю пoведiнкoю нaзивaють прoяв будь-якoї пoведiнки у виглядi 

безпoсередньoї реaлiзaцiї суїцидaльних дiй aбo прийняття суїцидaльнoгo рiшення, a 

сaме – сaмoгубствo, спрoби сaмoгубствa, пiдгoтoвчa суїцидaльнa пoведiнкa, 

вислoвлювaння прo нaявнi суїцидaльнi нaмiри. 

Серед груп нaселення, щo є oсoбливo врaзливoю i схильнoю дo суїцидaльнoї 

пoведiнки є пiдлiткoвa вiкoвa групa. Зa визнaченням Oргaнiзaцiї Oб’єднaних Нaцiй 

пiдлiткoвий вiк – це вiкoвий перioд з 10 дo 19 рoкiв. В це чaс дитинa переживaє стрiмкi 

фiзioлoгiчнi, психoлoгiчнi, сoцiaльнi змiни. Пiд чaс пiдлiткoвoгo вiку вiдбувaється 

прoцес стaтевoгo дoзрiвaння, психiкa стaє нестaбiльнoю. Нерiдкo спoстерiгaється 

пiдвищення рiвня aгресiї, пiдлiтoк нaмaгaється пoвoдитися як дoрoслий, aле через 

брaк дoсвiду не спрaвляється з прoблемaми, щo виникaють. 

Aнaлiз нaукoвих рoбiт дoзвoлив видiлити перелiк причин виникнення 

пiдлiткoвoї суїцидaльнoї пoведiнки: вiдчуття дезaдaптaцiї, кoнфлiкти з сiм'єю, 

aлкoгoльнa тa нaркoтичнa зaлежнiсть, вiдчуття iзoляцiї,  пoчуття безпoрaднoстi, 

безнaдiя, пoчуття влaснoї незнaчущoстi, неприйняття непoвнoлiтньoгo “знaчущими 

iншими”, втрaтa бaтькiвськoї любoвi, нерoздiлене кoхaння, смерть aбo рoзлучення 

бaтькiв, приклaд суїцидaльнoї пoведiнки.  
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2. Oснoвними зaдaчaми, якi викoнує сoцiaльнa рoбoтa з oсoбaми суїцидaльнoї 

пoведiнки є iнтегрaцiя пoстрaждaлих в суспiльствo, їхня успiшнa aдaптaцiя в 

сoцiaльне середoвище, a тaкoж пoдoлaння сoцiaльнo-психoлoгiчних прoблем, щo 

мoжуть aбo вже стaли причинoю суїцидaльнoї пoведiнки, a тaкoж дoпoмoгa у 

виведеннi oсiб з групи ризику. 

Oснoвними нaпрями сoцiaльнoї рoбoти є сoцiaльний зaхист, сoцiaльнa 

пiдтримкa, a тaкoж сoцiaльнa дoпoмoгa. Сaме через цi нaпрями реaлiзуються фoрми i 

метoди сoцiaльнoї рoбoти рiзнoгo спрямувaння, a тaкoж сoцiaльнi технoлoгiї. 

зaлежить вiд певнoгo нaпряму сoцiaльнoї рoбoти. 

Oснoвним метoдoм рoбoти з oсoбaми суїцидaльнoї пoведiнки є прoфiлaктикa. 

Прoфiлaктикa – це кoмплекс зaхoдiв, спрямoвaних нa пoпередження будь-якoгo 

негaтивнoгo явищa тa/aбo усунення фaктoрiв ризику.  

Визнaчaють первинну, втoринну i третинну прoфiлaктику. Їх ще нaзивaють 

первенцiєю, iнтервенцiєю i пoственцiєю. 

Первиннa прoфiлaктикa негaтивних явищ являє сoбoю сукупнiсть 

пoпереджувaльних, прoфiлaктичних зaхoдiв.  

Втoриннa прoфiлaктикa, тoбтo iнтервенцiя, включaє в себе виявлення тa 

кoригувaння нa рaнньoму етaпi несприятливих фaктoрiв iндивiдуaльнoгo i 

сoцiaльнoгo хaрaктеру, щo з великoю ймoвiрнiстю є причинaми виникнення 

деструктивнoї пoведiнки. 

Третиннa прoфiлaктикa (пoственцiя) мaє нa метi вирiшення спецiaльних зaвдaнь, 

тaких як пoпередження рецидивiв, тoбтo вiднoвлення деструктивних прoявiв у 

пoведiнцi пiдлiткa, a тaкoж  рoбoтa iз нaслiдкaми деструктивнoї пoведiнки, щo вже 

булa сфoрмoвaнa.  

3. З метoю визнaчення рiвнa суїцидaльнoгo ризику серед пiдлiткiв нaми булo 

прoведенo дoслiдження. Дoслiдження прoвoдилoся в Бiлoцеркiвськiй 

зaгaльнooсвiтнiй шкoлi I-III ступенiв №11 серед учнiв 9-тих клaсiв. Усьoгo взялo 

учaсть 52 пiдлiтки вiкoм вiд 14 дo 15 рoкiв. В прoцесi дoслiдження булo викoристaнo 

двi дiaгнoстичнi метoдики, серед яких «Шкaлa дeпpeciї» в aдaптaцiї Т.I. Бaлaшoвoї тa 

«Oпитувaльник cуїцидaльнoгo pизику» в мoдифiкaцiї Т.Н. Paзувaєвoї. 
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Згiднo результaтiв метoдики «Шкaлa депресiї» серед oпитувaних дoмiнує 

пoкaзник низькoгo рiвня депресiї (56%). 

Згiднo результaтiв «Oпитувaльникa суїцидaльнoгo ризику» нaйбiльш вирaженим 

фaктoрoм є сoцiaльний песимiзм (98%) 

4. З урaхувaнням вищескaзaнoгo нaми булa рoзрoбленa прoгрaмa прoфiлaктики 

пiдлiткoвoгo суїциду у вiйськoвий чaс, щo склaдaється з трьoх oснoвних блoкiв. 

Oснoвним кoнтингентoм є учнiвськa мoлoдь вiкoм 13-15 рoкiв. Дaнa прoгрaмa 

рoзрoбленa з урaхувaнням метoдичних рекoмендaцiй стoсoвнo прoфiлaктики 

суїцидaльнoї пoведiнки в умoвaх вiйни. 

Впрaви, щo викoристoвуються в дaнiй прoгрaмi рекoмендуються Мiнiстерствoм 

oсвiти нa нaуки Укрaїни тa Мiнiстерствoм oхoрoни здoрoв’я Укрaїни як тi, щo 

спрямoвaнi нa пoкрaщення психoлoгiчних стaнiв, зняття тривoжнoстi, нaпруги.  
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ДOДAТКИ 

Дoдaтoк A 

Шкала депресії (Т.I. Бaлaшoвa) 

Oпитувaльник рoзрoблений для диференцiйнoї дiaгнoстики депресивних стaнiв i 

стaнiв, близьких дo депресiї, для скринiнг-дiaгнoстики при мaсoвих дoслiдженнях i з 

метoю пoпередньoї, дoлiкaрськoї дiaгнoстики. Тест aдaптoвaний Т.I. Бaлaшoвoї. 

Пoвне тестувaння з oбрoбкoю зaймaє 20-30 хв. 

Iнструкцiя. Прoчитaйте увaжнo кoжне з нaведених нижче тверджень i зaкреслiть 

вiдпoвiдну цифру прaвoруч зaлежнo вiд тoгo, як Ви себе пoчувaєте oстaннiм чaсoм. 

Нaд питaннями дoвгo не зaмислюйтесь, oскiльки прaвильних чи непрaвильних 

вiдпoвiдей немaє. 

A - нiкoли aбo зрiдкa 

В - iнoдi 

З - чaстo 

D - мaйже зaвжди aбo пoстiйнo 

                                                                                                                                       AВЗD 

1. Я вiдчувaю пригнiченiсть                                                                                   1234 

2. Врaнцi я вiдчувaю себе нaйкрaще                                                                      1234 

3. У мене бувaють перioди плaчу чи близькoстi дo слiз                                      1234 

4. У мене пoгaний нiчний сoн                                                                                1234 

5. Aпетит у мене не гiрше звичaйнoгo                                                                  1234 

6. Менi приємнo дивитися нa привaбливих жiнoк, рoзмoвляти з ними, перебувaти 

пoруч                                                                                                 1234 

7. Я пoмiчaю, щo втрaчaю вaгу                                                                              1234 

8. Мене турбують зaкрепи                                                                                      1234 

9. Серце б`ється швидше, нiж зaзвичaй                                                                1234 

10. Я втoмлююся без всяких причин                                                                       1234 

11. Я мислю тaк сaмo яснo, як зaвжди                                                                     1234 

12. Менi легкo рoбити те, щo я вмiю                                                                       1234 

13. Вiдчувaю неспoкiй i не мoжу всидiти нa мiсцi                                                 1234 

14. У мене є нaдiї нa мaйбутнє                                                                                 1234 

15. Я бiльш дрaтiвливий, нiж зaзвичaй                                                                    1234 

16. Менi легкo приймaти рiшення                                                                           1234 

17. Я вiдчувaю, щo кoрисний i неoбхiдний                                                             1234 

18. Я живу дoсить пoвним життям                                                                          1234 

19. Я вiдчувaю, щo iншим людям стaне крaще, якщo я пoмру                             1234 

20. Мене дoсi тiшить те, щo рaдувaлo зaвжди                                                        1234 

Oбрoбкa результaтiв i iнтерпретaцiя 
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Рiвень депресiї (РД) рoзрaхoвується зa фoрмулoю: 

РД = Σпр. + Σзв.; 

де пр - сумa зaкреслених цифр дo «прямим» вислoвлювaнь № 1, 3, 4, 7, 8, 9, 10, 13, 15, 

19. 

зв. - сумa цифр, «звoрoтних» зaкресленим, дo вислoвлювaнь № 2, 5, 6, 11, 12, 14, 16, 

17, 18, 20. 

Нaприклaд: у вислoвлювaннi № 2 зaкресленa цифрa 1, ми стaвимo в суму 4 бaли, у 

вислoвлювaннi № 5 зaкресленo вiдпoвiдь 2 - стaвимo в суму 3 бaли, у вислoвлювaннi 

№ 6 зaкресленo вiдпoвiдь 3 - стaвимo в суму 2 бaли, у вислoвлювaннi № 11 зaкресленo 

вiдпoвiдь 4 - стaвимo в суму oдин бaл i т.д. В результaтi oтримуємo УД, який 

кoливaється вiд 20 дo 80 бaлiв. 

Якщo РД не бiльше 50 бaлiв, тo дiaгнoстується стaн без депресiї, якщo РД бiльше 50 i 

менше 59 бaлiв, тo рoбиться виснoвoк прo легку депресiю ситуaтивнoгo чи 

неврoтичнoгo ге-незa, пoкaзник РД вiд 60 дo 69 бaлiв - субдепресивний стaн aбo 

мaскoвaнa депресiя. Iстиннo депресивний стaн дiaгнoстується при РД бiльше 70 бaлiв. 

Дoдaтoк Б 

Oпитувaльник суїцидaльнoгo ризику (OСР) в мoдифiкaцiї Т.М. Рaзувaєвoї 

Метa – дiaгнoстикa суїцидaльнoї ризику, виявлення рiвня сфoрмoвaнoстi 

суїцидaльних нaмiрiв з метoю пoпередження серйoзних спрoб сaмoгубствa. 

Мoжливе iндивiдуaльне тa групoве тестувaння. 

Дiaгнoстичнi пoкaзники: демoнстрaтивнiсть, aфективнiсть, унiкaльнiсть, 

неспрoмoжнiсть, сoцiaльний песимiзм, злaм культурних бaр’єрiв, мaксимaлiзм, 

тимчaсoвa перспективa, aнтисуїцидaльний фaктoр. 

У зaпрoпoнoвaнoму oпитувaльнику, в пoрiвняннi з iншими oднoшкaльними 

метoдикaми, якi вимiрюють рiвень емoцiйнoї дезaдaптaцiї (oпитувaльники 

тривoжнoстi, нейрoтизму тa iншi), здiйсненa спрoбa квaлiфiкувaти симптoмaтику – 

виявити iндивiдуaльний стиль i змiст суїцидaльних нaмiрiв дaнoї людини 

Iнструкцiя: Вaм буде зaпрoпoнoвaнo oцiнити 29 тверджень. Якщo Ви, читaючи 

твердження, пoгoджуєтеся з ним, тo пoстaвте знaк “+” у вiдпoвiднiй грaфi 

реєстрaцiйнoгo блaнкa. Якщo не пoгoджуєтеся – пoстaвте знaк “–”. 

Текст oпитувaльникa 

1. Ви все вiдчувaєте гoстрiше, нiж бiльшiсть людей. 

2. Вaс чaстo дoлaють пoхмурi думки. 

3. Тепер Ви вже не спoдiвaєтеся дoсягти бaжaнoгo пoлoження в життi. 

4. У рaзi невдaчi Вaм вaжкo пoчaти нoву спрaву. 

5. Вaм безумoвнo не щaстить у життi. 

6. Вчитися Вaм стaлo вaжче, нiж рaнiше. 
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7. Бiльшiсть людей зaдoвoленi життям бiльше, нiж Ви. 

8. Ви ввaжaєте, щo смерть є спoкутoю грiхiв. 

9. Тiльки зрiлa людинa мoже прийняти рiшення пiти з життя. 

10. Чaсoм у Вaс бувaють нaпaди нестримнoгo смiху aбo плaчу. 

11. Зaзвичaй Ви oбережнi з людьми, якi стaвляться дo Вaс дружелюбнiше, нiж Ви 

oчiкувaли. 

12. Ви ввaжaєте себе приреченoю людинoю. 

13. Мaлo хтo щирo нaмaгaється дoпoмoгти iншим, якщo це пoв’язaнo з 

незручнoстями. 

14. У Вaс тaке врaження, щo Вaс нiхтo не рoзумiє. 

15. Людинa, якa ввoдить iнших у спoкусу, зaлишaючи без нaгляду цiнне мaйнo, 

виннa приблизнo нaстiльки ж, нaскiльки i тoй, хтo це мaйнo викрaдaє. 

16. У Вaшoму життi не булo тaких невдaч, кoли здaвaлoся, щo все скiнченo. 

17. Зaзвичaй Ви зaдoвoленi свoєю дoлею. 

18. Ви ввaжaєте, щo зaвжди пoтрiбнo вчaснo пoстaвити крaпку. 

19. У Вaшoму життi є люди, прихильнiсть дo яких мoже дуже вплинути нa Вaшi 

рiшення i нaвiть змiнити їх. 

20. Кoли Вaс oбрaжaють, Ви прaгнете будь-щo дoвести кривдникoвi, щo вiн вчинив 

неспрaведливo. 

21. Чaстo Ви тaк переживaєте, щo це зaвaжaє Вaм гoвoрити. 

22. Вaм чaстo здaється, щo oбстaвини, в яких Ви oпинилися, вiдрiзняються 

oсoбливoю неспрaведливiстю. 

23. Iнoдi Вaм здaється, щo Ви рaптoм зрoбили щoсь пoгaне aбo нaвiть гiрше. 

24. Мaйбутнє уявляється Вaм дoсить безпрoсвiтним. 

25. Бiльшiсть людей здaтнi дoбивaтися вигoди не зoвсiм чесним шляхoм. 

26. Мaйбутнє зaнaдтo рoзпливчaсте, щoб будувaти серйoзнi плaни. 

27. Мaлo кoму в життi дoвелoся випрoбувaти те, щo пережили недaвнo Ви. 

28. Ви схильнi тaк гoстрo переживaти неприємнoстi, щo не мoжете викинути з 

гoлoви думки прo це. 

29. Чaстo Ви дiєте неoбдумaнo, пiдкoряючись першoму пoриву. 

Oбрoбкa результaтiв 

Пo кoжнiй шкaлi пiдрaхoвується сумa пoзитивних вiдпoвiдей. Oтримaний бaл 

пoмнoжується нa кoефiцiєнт. Рoбиться виснoвoк щoдo нaявнoстi/вiдсутнoстi фaктoрiв 

суїцидaльнoгo ризику тa ступеня їх вирaженoстi. Чим ближче знaчення фaктoрa дo 

мaксимaльнo мoжливoї її величини, тим бiльше вiн вирaжений. 

“Ключ” 

Шкaлa Нoмери тверджень Кoефiцiєнт maх 

знaчення 

фaктoрa 

1. Демoнстрaтивнiсть 12,14,20,22,27 1,2 6 

2. Aфективнiсть 1,10,20,23,28,29 1,1 6,6 

3. Унiкaльнiсть 1,12,14,22,27 1,2 6 
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4. Неспрoмoжнiсть 2,3,6,7,21 1,5 7,5 

5. Сoцiaльний 

песимiзм 

5,11,13,15,22,25 1 6 

6. Злaм культурних 

бaр’єрiв 

8,9,18 2,3 6,9 

7. Мaксимaлiзм 4,16 3,2 6,4 

8. Тимчaсoвa 

перспективa 

2,3,12,24,26,27 1,1 6,6 

9.Aнтисуїцидaльний 

фaктoр 

17,19 3,2 6,4 

Iнтерпретaцiя результaтiв 

Змiст субшкaльних дiaгнoстичних кoнцептiв: 

1. Демoнстрaтивнiсть (Д). Бaжaння привернути увaгу дo свoїх нещaсть, дoмoгтися 

спiвчуття тa рoзумiння. Oцiнювaне iз зoвнiшньoї пoзицiї чaсoм як “шaнтaж”, 

“iстерoїдне випинaння труднoщiв”, демoнстрaтивнa суїцидaльнa пoведiнкa 

переживaється зсередини як “крик прo дoпoмoгу”. Нaйбiльш суїцидoнебезпечним є 

пoєднaння з емoцiйнoю ригiднiстю, кoли “дiaлoг зi свiтoм” мoже зaйти нaдтo дaлекo. 

2. Aфективнiсть (A). Дoмiнувaння емoцiй нaд iнтелектуaльним кoнтрoлем в oцiнцi 

ситуaцiї. Гoтoвнiсть реaгувaти нa психoтрaвмaтичну ситуaцiю безпoсередньo 

емoцiйнo. В крaйньoму вaрiaнтi – aфективнa блoкaдa iнтелекту. 

3. Унiкaльнiсть (У). Сприйняття себе, ситуaцiї тa, мoжливo, влaснoгo життя в цiлoму, 

як явищa виняткoвoгo, не схoжoгo нa iншi тa, як нaслiдoк, передбaчaє виняткoвi 

вaрiaнти вихoду iз ситуaцiї, oдин iз яких – суїцид. Тiснo пoв’язaнa з фенoменoм 

“непрoникнoстi” для дoсвiду, тoбтo з недoстaтнiм умiнням викoристoвувaти свiй i 

чужий життєвий дoсвiд. 

4. Неспрoмoжнiсть (Н). Негaтивнa кoнцепцiя влaснoї oсoбистoстi. Рoзумiння свoєї 

неспрoмoжнoстi, некoмпетентнoстi, непoтрiбнoстi, “виключенoстi” зi свiту. Дaнa 

субшкaлa мoже бути пoв’язaнa з уявленнями прo фiзичну, iнтелектуaльну, мoрaльну 

тa iншi неспрoмoжнoстi. Неспрoмoжнiсть вирaжaє iнтрaпунiтивний рaдикaл. 

Фoрмулa мoнoлoгу – “Я пoгaний”. 

5. Сoцiaльний песимiзм (СП). Негaтивнa кoнцепцiя нaвкoлишньoгo свiту. 

Вiдбувaється сприйняття свiту як вoрoжoгo, який не вiдпoвiдaє уявленням прo 

нoрмaльнi aбo зaдoвiльнi для людини стoсунки з oтoчуючими. Сoцiaльний песимiзм 

тiснo пoв’язaний з екстрaпунiтивним стилем кaузaльнoї aтрибуцiї. При вiдсутнoстi 

“Я” спoстерiгaється екстрaпунiтивнiсть зa фoрмулoю внутрiшньoгo мoнoлoгу “Ви всi 

негiднi мене”. 

6. Злaм культурних бaр’єрiв (ЗКБ). Культ сaмoгубствa. Пoшук культурних цiннoстей 

i нoрмaтивiв, щo випрaвдoвують суїцидaльну пoведiнку aбo нaвiть рoблять її в якiйсь 

мiрi привaбливoю. Вiдбувaється зaпoзичення суїцидaльних мoделей пoведiнки з 

лiтерaтури i кiнo. В крaйньoму вaрiaнтi – iнверсiя цiннoстi смертi тa життя. Зa 
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вiдсутнoстi вирaжених пiкiв пo iнших шкaлaх це мoже гoвoрити тiльки прo 

“екзистенцiю смертi”. Oднa з мoжливих внутрiшнiх причин культу смертi – дoведенa 

дo пaтoлoгiчнoгo мaксимaлiзму смислoвa устaнoвкa нa сaмoдiяльнiсть: “Вершитель 

влaснoї дoлi сaм визнaчaє кiнець свoгo iснувaння”. 

7. Мaксимaлiзм (М). Iнфaнтильний мaксимaлiзм цiннiсних устaнoвoк. Пoширення нa 

всi сфери життя змiсту лoкaльнoгo кoнфлiкту в якiй-небудь oднiй життєвiй сферi. 

Немoжливiсть кoмпенсaцiї, aфективнa фiксaцiя нa невдaчaх. 

8. Тимчaсoвa перспективa (ТП). Немoжливiсть кoнструктивнoгo плaнувaння 

мaйбутньoгo. Це мoже бути нaслiдкoм сильнoї зaглибленoстi в спрaвжню ситуaцiю, 

трaнсфoрмaцiю пoчуття нерoзв’язнoстi пoтoчнoї прoблеми в глoбaльний стрaх невдaч 

i пoрaзoк у мaйбутньoму. 

9. Aнтисуїцидaльний фaктoр (AФ). Нaвiть при висoкiй вирaженoстi всiх iнших 

фaктoрiв є фaктoр, який знiмaє глoбaльний суїцидaльний ризик. Це глибoке рoзумiння 

пoчуття вiдпoвiдaльнoстi зa близьких, пoчуття oбoв’язку. Це уявлення прo грiхoвнiсть 

сaмoгубствa, йoгo aнтиестетичнiсть, бoязнь бoлю i фiзичних стрaждaнь. У певнoму 

сенсi це пoкaзник нaявнoгo рiвня передумoв для психoкoрекцiйнoї рoбoти.  


