
1. Основные понятия в области суицидального поведения. 

Динамика развития суицидального поведения 

Суицид – умышленное самоповреждение со смертельным исходом 

(лишение себя жизни). Психологический смысл такого явления, чаще всего 

заключается в отреагировании аффекта, снятии эмоционального напряжения, 

ухода от той ситуации, в которой человек волей неволей оказался.  

Отечественная наука трактует суицид как действия, содержащие в явном или 

неявном виде намерение лишения себя жизни. Так же существует термин 

«пубертатный суицид». Им обозначают целое явление, это - подростковые 

самоубийства. 

Ряд отечественных исследователей (А.Г. Амбрумова, Е.М. Бруно, Н.Д. 

Кибрик и др.) отмечают принципиальное отличие суицида подростка от суицида 

взрослого человека. Согласно концепции А.Г. Амбрумовой, суицид 

рассматривается как следствие социально-психологической дезадаптации 

личности в условиях переживаемого ею микросоциального конфликта. Наряду с 

этим выделены самоубийства (истинные суициды) и попытки самоубийства 

(незавершенные суициды). Бруксбэнк говорит о суициде и парасуициде. Он 

определяет суицид как намеренное самоубийство, а парасуицид как акт 

намеренного самоповреждения, не приводящий к смерти. 

Суицидальное поведение – это проявление суицидальной активности. Оно 

включает в себя суицидальные мыли, намерения, высказывания, угрозы, 

суицидальные покушения и попытки. При истинном суицидальном поведении 

намерение лишить себя жизни не только обдуманно, но и нередко долго 

«вынашивается». 

Под суицидальными мыслями понимают мысли о смерти, суициде или 

серьезном самоповреждении. Суицидальные тенденции — более общее понятие, 

которое включает как суицидальные мысли, так и суицидальные побуждения, 

когда человек испытывает позывы к самоубийству. Термин суицидальная 

попытка обозначает попытку нанести повреждение самому себе или совершить 



самоубийство, не закончившуюся летальным исходом. Понятие абортивной 

суицидальной попытки чаще используется в медицинской практике и 

характеризует случаи, когда индивид близок к тому, чтобы совершить суицид, но 

изменяет свои намерения непосредственно перед совершением суицидального 

акта. Наконец, под завершенным суицидом понимают смерть от нанесенных 

самому себе повреждений. 

К суицидальным покушениям относят все суицидальные акты, не 

завершившиеся летальным исходом по причине, не зависящей от суицидента 

(например, своевременная реанимация). 

Суицидальными попытками считаются демонстративно-установочные 

действия, при которых суицидент чаще всего знает о безопасности применяемых 

им средств самоубийства. Однако вышесказанное не снижает потенциальной 

опасности подобных действий. 

К суицидальным проявлениям относят суицидальные мысли, намеки и 

высказывания, не сопровождающиеся какими-либо действиями, направленными 

на лишение себя жизни. 

О приближении суицида свидетельствует пресуицидальный период. Его 

длительность варьируется от нескольких секунд до нескольких лет. Чаще всего 

он проявляется в подростковом возрасте и у взрослых людей, которые имеют 

тенденцию к суицидальному поведению в трудных жизненных ситуациях. Этот 

период является ранней стадией суицидального поведения, и может быть 

проявлением незавершенных суицидальных действий, а также предшествовать 

суициду. 

 

 

 

 

 

 
 



     Таблица 1 
 

Классификация суицидального поведения 
 

    

 
 

СУИЦИДАЛЬНЫЕ  ФЕНОМЕН ПЕРЕЖИВАНИЕ/ 
 

ПЕРИОДЫ  ПЕРЕЖИВАНИЯ ПОВЕДЕНЧЕСКИЕ 
 

     АКТЫ 
 

1. ПРЕСУИЦИДАЛЬНЫЙ 1. Синдром ожидания   
 

ПЕРИОД (здесь нет намерений АНТИВИТАЛЬНЫЕ 
 

-может длиться секунды; суицида).   ПЕРЕЖИВАНИЯ 
 

-может  длиться  годы  (самый 2. Осознанное отсутствие (Переживание отсутствия  
 

длительный период) интереса к жизни ценности жизни) 
 

 (депрессия).    
 

 3. Осознанное желание ВНУТРЕННЕЕ  
 

 умереть.   СУИЦИДАЛЬНОЕ 
 

     ПОВЕДЕНИЕ 
 

2. СУИЦИДАЛЬНЫЙ Суицидальные   мысли   
 

ПЕРИОД  (замыслы);    
 

 Суицидальные   
 

  намерения;  ВНЕШНЕЕ 
 

 Суицидальная СУИЦИДАЛЬНОЕ 
 

  готовность;  ПОВЕДЕНИЕ 
 

 Суицидальные угрозы;   
 

 Суицидальные попытки;   
 

 Завершенный суицид.   
 

3. ПОСТСУИЦИДАЛЬНЫЙ    Оценивается:  
 

ПЕРИОД    По отношению к суициду; 
 

    По времени   
  

Период пресуицида характеризуется следующими особенностями: у 

человека появляются сначала недифференцированные мысли, размышления об 

отсутствии ценностей жизни, которые выражаются в формулировках типа «жить 

не стоит, устал от такой жизни», «когда все это кончиться?», «достало все!», и 

тому подобное. Не имеется четкого представления о смерти, но имеется само 

отрицание жизни. Такие суицидальные формы бывают свойственны всем людям 

в тех или иных ситуациях. 

Если процесс продолжается, то на следующем этапе пресуицида мы видим 

пассивные суицидальные мысли, которые характеризуются представлениями, 

фантазиями на тему лишения себя жизни. Например: «хорошо бы умереть, 

заснуть и не проснуться», «хорошо бы заболеть какой-нибудь страшной 

болезнью!», и тому подобные размышления, выражающие внутреннюю 

готовность человека к суициду. 



На третьем этапе предсуицидального периода возникает осознанное желание 

умереть. Для этого периода характерно наличие суицидальных замыслов. 

В этот момент происходит разработка плана суицида, продумывается 

способ, выбирается время и место действия. 

Этап, в котором проявляются суицидальные намерения, суицидальные 

мысли, суицидальная готовность, суицидальные угрозы, т.е. период, когда 

принято решение о самоубийстве – называют собственно суицидальным 

периодом. 

Таким образом, пресуицидальный и суицидальный периоды - это этапы, 

характеризующие подготовку человека к совершению самоубийства в той или 

иной форме. 

В отечественной и зарубежной литературе наиболее часто используют 

такую классификацию суицидального поведения: демонстративное поведение, 

аффективное поведение и истинно суицидальное поведение. 

Демонстративное поведение 

В основе этого типа суицидального поведения лежит стремление подростка 

обратить внимание на себя и свои проблемы, показать, как ему трудно 

справляться в жизненными ситуациями. Это своего рода просьба о помощи. Как 

правило, демонстративные суицидальные действия совершаются не с целью 

причинить себе реальный вред или лишить себя жизни, а с целью напугать 

окружающих, заставить их задуматься над проблемами подростка, «осознать» 

свое несправедливое отношение к нему. При демонстративном поведении 

способы суицидального поведения чаще всего проявляются в виде порезов вен, 

отравления неядовитыми лекарствами, изображения повешения 

Аффективное суицидальное поведение 

Суицидальные действия, совершенные под влиянием ярких эмоций 

относятся к аффективному типу. В таких случаях подросток действует 

импульсивно, не имея четкого плана своих действий. Как правило, сильные 

негативные эмоции - обида, гнев, - затмевают собой реальное восприятие 

действительности и подросток, руководствуясь ими, совершает суицидальные 



действия. При аффективном суицидальном поведении чаще прибегают к 

попыткам повешения, отравлению токсичными и сильнодействующими 

препаратами. 

Истинное суицидальное поведение 

Истинное суицидальное поведение характеризуется продуманным планом 

действий. Подросток готовится к совершению суицидального действия. При 

таком типе суицидального поведения подростки чаще оставляют записки, 

адресованные родственникам и друзьям, в которых они прощаются со всеми и 

объясняют причины своих действий. Поскольку действия являются 

продуманными, такие суицидальные попытки чаще заканчиваются смертью. При 

истинном суицидальном поведении чаще прибегают к повешению или к 

спрыгиванию с высоты. 

Самоубийство - слишком противоестественный и кардинальный шаг, 

поэтому, чаще всего, решение на его совершение вызревает не мгновенно. Ему, 

как правило, предшествует более или менее продолжительный период 

переживаний, борьбы мотивов и поиска выхода из создавшейся ситуации. 


