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Streszczenie

TYTUL ROZPRAWY DOKTORSKIE): Epidemiologia i uwarunkowania zachowan
samobadjczych u pacjentéw hospitalizowanych psychiatrycznie.

WSTEP: Przeciwdziatanie zachowaniom samobdjczym stanowi jedno z kluczowych
wyzwan wspodtczesnej psychiatrii. Populacja pacjentdw hospitalizowanych psychiatrycznie
charakteryzuje sie wtasng specyfikg autodestrukcyjnosci, przez co pod wieloma wzgledami
rozni sie od populacji ogdlnej. Celem niniejszej rozprawy doktorskiej jest analiza czestosci
wystepowania zachowan samobdjczych i wyodrebnienie zmiennych determinujgcych
zagrozenie samobdjcze w rdznych zaburzeniach psychicznych, okreslenie pozamedycznych
standw zwigzanych ze zjawiskami samobdjczymi oraz ocena uzytecznosci autorskiej metody
diagnozy postaw wobec samobdjstwa, nazwanej Werbalng Skalg Samobdjstwa (WSS), w
prognozie zagrozenia samobdjczego u pacjentéw hospitalizowanych psychiatrycznie.

METODYKA: Na niniejszg rozprawe doktorsky sktada sie cykl artykutow w postaci
pracy przeglagdowej, analizy epidemiologicznej (N=452), dwdch badan retrospektywnych
(N=60, N=154) oraz dwdch opisujacych proces tworzenia i walidacji WSS (N=121, N=157). W
badaniach  wykorzystano nastepujgce  narzedzia  diagnostyczne: Kwestionariusz
demograficzno-opisowy, BPRS, ACL, C-SSRS, NGASR, SOC-29, WHOQOL-BREF, WSS, SBQ-R i
CSASS.

WYNIKI: Analiza epidemiologiczna wykazata, ze pacjenci z diagnoza ICD-10 z grupy
F10-F19 stanowili 30% badanej populacji, a 66% z nich miato zachowania zwigzane z
samobdjstwem przed lub w trakcie przyjecia ich do szpitala. Dalsze badania ujawnity, ze
poczucie niskiej jakosci zycia istotnie wigze sie z podejmowaniem zachowan samobdjczych,
jednak czynnik ten nie powinien by¢ rozpatrywany bez uwzglednienia pfci pacjenta oraz sfery
i okresu zycia, jakiego dotyczy. W grupie kobiet stwierdzono ujemng korelacje pomiedzy
zagrozeniem samobdjczym a przewidywang satysfakcja z zycia w przysztosci (rho
Spearmana=-0,542; p<0,01), podczas gdy u meziczyzn ryzyko suicydalne negatywnie
korelowato z oceng witasnej przesztosci (rho Spearmana=-0,638; p<0,01). W grupie kobiet
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znaczenie miata sfera psychologiczna, a w grupie mezczyzn rowniez somatyczna. Wyniki
uzyskane w badaniach pozwolity na wyodrebnienie czynnikdw ryzyka samobdjczego i
czynnikdow ochronnych odmiennych dla kazdej z ptci, tym samym pozwalajgc na stworzenie
profilu kobiety- i mezczyzny-samobdjcy. W trakcie procesu konstrukcji i walidacji WSS analiza
czynnikowa Varimax pozwolita na wyodrebnienie trzech czynnikéw, tworzgcych podskale
narzedzia. Ich trafnos¢ wewnetrzna okazata sie satysfakcjonujgca, a wspdtczynnik Alfa-
Cronbach dla poszczegdlnych czynnikow wynosit: 0.881 dla podskali unikania cierpienia,
0.772 dla podskali zinternalizowanej agresji i 0.723 dla podskali poczucia beznadziejnosci. W
kontekscie trafnosci WSS, szczegdlng uwage zwraca grupa pacjentdw z rozpoznaniami F10-
F19, w odniesieniu do ktérej metoda wykazuje najwyiszg trafnos¢ w diagnozowaniu
czynnikow ryzyka.

WNIOSKI: Pacjenci hospitalizowani z rozpoznaniem F10-F19 ujawniajg najsilniejsze
inklinacje samobdjcze. W diagnozowaniu zagrozenia suicydalnego czynniki pozamedyczne
majg nie mniejsze znaczenie niz zmienne psychopatologiczne, a istotnym czynnikiem
determinujgcym zagrozenie samobdjcze i wptywajgcym na zakres wskazanych interwencji
terapeutycznych jest pteé¢ pacjenta. Ponadto przy ocenie ryzyka klinicysci kazdorazowo
powinni uwzglednia¢ aktualng sytuacje badanego oraz historie jego zycia, gdyz moze okazaé
sie to bardziej znaczacy informacjg diagnostyczng niz bezposrednio wyrazane deklaracje
samobodjcze. Uzyskane dane potwierdzajg trafnos¢ WSS w diagnozowaniu czynnikéw ryzyka
odnoszacych sie do fazy wolicjonalnej procesu suicydalnego. Zastosowanie narzedzia sprzyja

tworzeniu typologii przezywania pomocnej w procesie terapeutycznym.



