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Цель исследования: анализ качественных характеристик несовершеннолетних суицидентов, госпитализи-

рованных в отделение токсикологии после попытки самоотравления. Материалы и методы: Проведено 

клиническое обследование 30 пациентов в возрасте до 18 лет. Результаты: В выборке преобладали лица 

женского пола. Среди средств самоотравления чаще всего использовались НПВС и другие психотропные 

средства. Мотивом чаще служили конфликты в семье и сложности в любовно-романтических отношени-

ях. Большинство суицидентов ранее не обращались за психиатрической помощью. В психическом стату-

се преобладали аффективные и эмоциональные расстройства. Заключение: Полученные данные могут 

быть полезны для разработки и внедрения эффективных мер профилактики суицидального поведения 

среди несовершеннолетних. 
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Доля самоотравлений в структуре суици-

дальных попыток, по данным литературы, 

составляет от 44,5% до 52,6% [1, 2, 3]. При 

этом до половины пациентов с покушением 

на самоотравление госпитализируется в ток-

сикологическое отделение [4]. Среди этого 

контингента преобладают подростки и лица 

молодого возраста. Отсутствие достаточного 

жизненного опыта и недостаточность навы-

ков совладания со стрессом многих из них 

приводит к необдуманным и импульсивным 

поступкам [5, 6]. Всё это определяет важ-

ность разработки и внедрения эффективных 

мер профилактики и коррекционной работы 

среди молодёжи. Так же важна разработка 

методов дифференциальной диагностики су-

ицидального поведения с самоповреждением 

с неопределёнными намерениями или 

несчастным случаем [7, 8].  

Целью данного исследования является 

анализ качественных характеристик несо-

вершеннолетних суицидентов, госпитализи-

рованных в отделение токсикологии после 

попытки самоотравления. 

Материалы и методы: 

Проведено клиническое интервью и об-

следование 30 пациентов в возрасте до 18 

лет, проходивших лечение в отделении ток-

сикологии на базе ГБУЗ ТО «Областная кли-

ническая больница №2» (г. Тюмень), по по-

воду преднамеренного самоотравления.  

Для набора материала была разработана 

специальная карта.  

Статистическая обработка данных про-

водилась с помощью программы IBM SPSS 

Statistics. Проверку на нормальность распре-

деления количественных переменных прово-

дили с использованием критерия Шапиро–

Уилка. Количественные данные представле-

ны в работе в формате медианы, интерквар-

тильного размаха и размаха (Ме) [25-й - 75-й] 

(min - max). Для категориальных переменных 
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использовали критерий χ2 Пирсона. Для пе-

ременных, относящихся к порядковой шкале, 

и непараметрических количественных пере-

менных использовали U-тест Манна – Уитни 

для сравнения двух групп наблюдений. Во-

просы с возможностью множественного вы-

бора ответов (multiple response) анализирова-

лись с помощью иерархического кластерного 

анализа методом Уорда. 

Результаты исследования: 

В группе опрошенных несовершенно-

летних суицидентов (медиана возраста 15 

[14-16] (12-17) преобладали лица женского 

пола (соотношение по полу М : Ж = 1:5, 

p=0,000).  

В 14 (46,7%) случаях клиника отравления 

соответствовала лёгкой, в 16 (53,3%) – сред-

ней степени тяжести (p=0,715). Употребление 

алкоголя или ПАВ, предшествовавшее пред-

намеренному отравлению, наблюдалось в 2 

(6,7%) случаях. 

Структура отравлений представлена в 

таблице 1.  
Таблица 1 

Структура преднамеренных отравлений (n=30) 
 

Диагноз n % 

НПВС 12 40,0 

Другие психотропные средства 8 26,7 

Противосудорожные, седативные, 

снотворные и противопаркинсони-

ческие средства 

6 20,0 

Диуретики и другие неуточненные 2 6,7 

Препараты, действующие  

преимущественно на ВНС 
1 3,3 

Препараты, действ. на органы  

пищеварения 
1 3,3 

Всего 30 100,0 

 

У 28 подростков (93,3%) имелись анам-

нестические сведения о суицидальном харак-

тере отравления (p=0,000), в том числе о 25 

(83,3%) – от сотрудников скорой помощи, 15 

(50%) – лечащего врача, 13 (43,3%) – род-

ственников пациента, 1 (3,3%) – друзей. 

Мотивом суицидальных действий чаще 

служили конфликты в семье – 13 (43,3%), 

конфликт в любовно-романтических отноше-

ниях – 7 (23,3%), конфликт на работе / учёбе 

– 5 (16,7%) (p=0,001).  

При иерархическом проведённом кла-

стерном анализе ключевых переживаний с 

использованием метода Уорда, было уста-

новлено, что можно выделить 2 кластера па-

циентов:  

1. «Депрессивные» (представления о 

бесцельности и мучительности дальнейшего 

существования, чувство одиночества, 

ненужности, чувство собственной вины, 

ощущение своей неполноценности, утрата 

надежды на изменение к лучшему) – 21 

(70%). 

2. «Манипулятивные», направленные на 

другого (желание вызвать к себе жалость и 

сострадание, желание отомстить, наказать 

обидчика, чувство одиночества, ненужности, 

желание доказать свою правоту) – 9 (30%) 

(p=0,028). 

Чаще всего преднамеренные отравления 

совершались дома 26 (86,7%), в образова-

тельном учреждении и на улице по 2 (6,7%) 

случая (p=0,000). Предсмертная записка при-

сутствовала в 4 (13,3%) суицидальных само-

отравлениях (p=0,000). В 23 (76,7%) случаях 

суициденты самостоятельно сообщали о 

случившемся родственникам или друзьям 

при ухудшении самочувствия, в 7 (24,3%) – 

были обнаружены случайно и им была во-

время оказана соответствующая помощь 

(p=0,003).  

У 5 человек (16,7%) имелись анамнести-

ческие данные о ранее предпринятой суици-

дальной попытке. У 19 (63,33%) – отмечались 

те или иные формы суицидального поведе-

ния, предшествовавшие совершённой попыт-

ке. Структура диагностированных форм суи-

цидального поведения представлена в табли-

це 2.  

17 (56,7%) подростков ранее не обраща-

лись за помощью к психиатру (p=0,000). В 

психическом статусе преобладали эмоцио-

нальные расстройства и расстройства пове-

дения, начинающиеся обычно в детском и 

подростковом возрасте – 9 (30%), аффектив-

ные расстройства – 7 (23,3%), невротические 

расстройства – 5 (16,7%), шизофрения, шизо-

типические и бредовые расстройства – 5 

(16,7%), органические психические расстрой-

ства – 1 (3,3%). В 3 (10%) случаях признаков 

психического расстройства на момент осмот-

ра обнаружено не было (p=0,156), что в це-
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лом, соответствует данным других исследо-

ваний [9]. 
Таблица 2 

Формы суицидального поведения,  

предшествовавшие текущей попытке 
 

Формы 

суицидального поведения 
n % 

Антивитальные переживания 16 21,10 

Мысли 18 23,70 

Замыслы 11 14,50 

намерения 9 11,80 

Представления 5 6,60 

Фантазии 4 5,30 

Попытки 2 2,60 

Нет 11 14,50 

Всего 76 100,0 

 

Постсуицидальный период в 12 (40%) 

случаях характеризовался суицидально-

фиксированным типом отношения (6 пациен-

тов с диагнозом из рубрики F30-F39, с 4 па-

циента – F20-F29, 2 пациента – F92, 

(p=0,368)), в 10 (33%) – критический, 7 (23%) 

– аналитический и 1 (3,3%) – манипулятив-

ный (p=0,027).  

Обсуждение: 

Гендерные особенности несовершенно-

летних, проходивших лечение в токсиколо-

гическом отделении по поводу преднамерен-

ного самоотравления, характеризуются пре-

обладанием лиц женского пола. 

Наличие анамнеза о суицидальном ха-

рактере действий может быть важным для 

уточнения характера отравления [10], так как 

в некоторых случаях пациенты могут созна-

тельно диссимулировать симптоматику и 

скрывать истинные мотивы, реже – амнези-

ровать события, предшествовавших отравле-

нию [11, 12]. 

Для преднамеренных отравлений у несо-

вершеннолетних характерно преобладание 

выбора лекарственных средств [9, 13, 14]. В 

нашем случае все 100% случаев были вызва-

ны отравление медикаментами (p=0,000).  

Практически половина (n=14; 46,7%) 

подростков использовали медикаменты, от-

пускаемых по рецепту врача, что может сви-

детельствовать о недостаточном контроле за 

отпуском лекарств. Между тем, этот вопрос 

достаточно важен, так как доказано, что 

ограничительные меры в отношении ряда ме-

дикаментов способствуют снижению частоты 

их использования с суицидальной целью [15, 

16].  

В отношении суицидальных попыток в 

анамнезе исследования приводят разрознен-

ные цифры: повторную попытку совершают 

от 14,9 до 60% суицидентов [17, 18]. Факт 

предыдущей попытки, наряду с использова-

нием агрессивных методов, является незави-

симым предиктором повторяющегося суици-

дального поведения [8, 19], а с каждой по-

вторной попыткой растёт и риск завершенно-

го суицида [20]. Исследованная нами группа 

укладывается в данный диапазон.  

Суициденты, которые отрицали наличие 

тех или иных форм суицидального поведе-

ния, накануне текущей попытке самостоя-

тельно сообщали о совершённой попытке 

родственникам или друзьям в 11 случаях. 

При наличии тех или иных форм суицидаль-

ного поведения, предшествовавших текущей 

попытке, в 7 были обнаружены случайно 

(точный критерий Фишера 0,029).  

По данным литературы, до 83% суици-

дентов (всех возрастов) ранее никогда не об-

ращалось за психиатрической помощью [14], 

что может быть связано со страхом стигма-

тизации, низкой доступностью и т.д. Как 

следствие отсутствие ранней диагностики и 

адекватного лечения служат фактором риска 

для суицидального поведения. До 80% по-

пыток происходит на фоне патопсихологи-

ческих симптомов [21]. Данная тенденция 

проявляется и в обследованных нами под-

ростка – то или иное расстройство было об-

наружено в 27 (90%) случаях. Интересно, 

что для данной выборки характерен боль-

шой процент суицидально-фиксированного 

отношения к попытке в постсуицидальном 

периоде, что повышает риск повторных суи-

цидов [22].  

Заключение 

Исследование 30 подростков, госпитали-

зированных в отделение токсикологии по по-

воду суицидальной попытки отравления, 

подтвердили ключевые характеристики, 
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наиболее часто ассоциируемые с данным 

контингентом. Полученные результаты могут 

быть использованы для повышения эффек-

тивности мер профилактики суицидального 

поведения среди несовершеннолетних. 
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CLINICAL AND PSYCHOLOGICAL CHARACTERISTICS OF JUVENILE SUICIDES WHO HAVE 

ATTEMPTED SELF-POISONING 

 

A.B. Prilensky Tyumen State Medical University, Tyumen, Russia; prilensk@gmail.com 
 

Abstract: 

 

Objectives: To analyze clinical and psychological characteristics of patients under 18 years of age who under-

went treatment at a toxicology department for deliberate self-poisoning. Materials and methods: Clinical inter-

views were conducted with 30 patients under 18 years of age. Based on this, a statistical card was filled out. Sta-

tistical data processing was performed using the IBM SPSS Statistics program. Results: The sample was pre-

dominantly female. NSAIDs and other psychotropic drugs were most often used as means of self-poisoning. The 

motive was more often conflicts in the family and love relationships. Most suicidal individuals had not previous-

ly sought psychiatric care. Affective and emotional disorders prevailed in the mental status. Conclusion: The 

data obtained can be useful for developing and implementing effective prevention measures for suicidal behavior 

among adolescents. 
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