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The article elucidates the phenomenon of suicide in Republic of Moldova and
present factors which determining adolescents to recourse to such actions. The
theoretical value and practical value of research lies in delimiting the theoretical
framework of analysis and research of the determinant factors that lead to suicide by
integrating theories of sociology, the testing of quantitative and qualitative research
tools of suicide among adolescents in Moldova. The results of investigations enrich
the theoretical fondations of sociological knowledge with new extensive knowledge
about phenomenon which is quite widespread in Republic Moldova, especially in
recent years.

La toate etapele dezvoltarii umane, adolescenta s-a remarcat §i s-a facut
cunoscutd, in planul exprimarii comportamentale, prin trasaturile caracteris-
tice ei: spontaneitate, nonconformism, crizd de originalitate, dezvoltarea
constiintei de sine, afectivitate, curaj. In geneza suicidului se desprind un sir
de factori, precum: medicali, biologici, sociali, personali.

In anul 2012, suicidul a devenit a zecea cauzi de mortalitate pe plan mon-
dial, constituind 1,5% din totalul deceselor. Suicidul reprezintd un comporta-
ment de risc crescut in randul adolescentilor. Federatia Rusa ocupd, in pre-
zent, primul loc in Europa la numarul sinuciderilor printre copii si adoles-
centi. Actualmente, in Republica Moldova nu existd cercetari fundamentale
efectuate care sd ajute la organizarea profilaxiei comportamentului suicidar.
Date statistice precise despre suicid, mai ales pentru categoria adolescentilor,
sunt greu de obtinut.

Scopul cercetarii constd in elucidarea fenomenului de suicid in randul
adolescentilor din Republica Moldova si prezentarea factorilor care determi-
na adolescentii sa recurgd la asemenea acte suicidare.

Organizatia Mondiala a Sanatitii defineste adolescenta ca fiind perioada
dintre 10 si 19 ani. In literatura de specialitate comportamentul suicidal este
abordat diferit. Persoanele care isi iau singuri viata o fac in moduri diferite si
din diferite motive. Z. Freud [1, p. 28] considera ca elementul central al
comportamentului suicidal este dezechilibrul dintre pulsiunea auto si he-
teroagresiva, ori de cate ori pierderea unui obiect al dragostei, fenomen
congstient, face ca ura, componenta sa negativa si inconstienta sa se elibereze
si sa se rasfranga in Eu, astfel se capatd tendinte in autodistrugere.

in perioada anilor 1995-2000, cele mai frecvente cazuri de suicid printre
minorii din Republica Moldova au fost intoxicarea cu medicamente, la fete, si
taierea venelor, la baieti. In anii 2000-2009, datele MAI releva influenta
mass-media si a modelului social (transmiterea informatiei), prevalarea in-
toxicatiei cu medicamente si spanzurarea [2, p.20].

199



Tabel
Ratele mortalitatii din cauza sinuciderilor pe sexe, medii §i grupe
de varsta la 100000 de locuitori de varsta si sexul respectiv

2009 2010 2011

Birbati | Femei | Birbati | Femei | Birbati | Femel

Total decedati, 3243 | 513 | 3380 | 525 | 2512 | 390

dintrecare
In mediul urban 22,33 4,09 23,15 4,08 15,34 3,56
In mediul rural 39,31 5,89 41,09 6,10 31,84 4,14

Din numarul total de
decedati pe véirste

Sub 20 2,37 181 4,00 1,63 5,70 1,44
20-24 24,71 2,83 18,28 4,01 19,86 117
25-29 24,05 1,96 22,68 1,90 17,20 3,68
30-39 40,41 5,92 35,82 5,02 26,86 1,88
40-49 54,52 7,25 59,18 7,89 42,78 5,69
50-59 69,88 8,72 75,99 557 48,62 7,68
60-64 42,72 6,78 44,23 10,88 28,88 3,23
+65 ani 35,17 7,50 43,23 10,27 29,37 6,76

Interviurile aprofundate cu expertii au permis identificarea urmatorilor
factori ce duc la savarsirea actului suicidal precum:

(i) Lipsa dorintei de a schimba lucrurile — ,,Discutdnd si lucrdnd cu
oamenii ce-au avut asemenea tentative, noi am stabilit o problema in ceea ce
priveste nedorinta de a o solutiona” (IIE_2).

(i) Cerinte exagerate din partea societatii — ,,La noi in societate existd o
problema majord — noi cerem de la un membru a societétii mai mult decat
dansul poate sd ofere. De la o fatd se asteapta sa fie supla, blonda, cu
picioarele lungi etc., dar nimeni nu ia in consideratie, cd ea nu poate fi toate
luate impreuna, asa e ea. Acum la adolescenti o problema gravd este
anorexia. Exact aceeasi idee apare la suicid, cand noi cerem de la persoana
mai mult, si ea nu cd nu doreste, dar nu poate sa ofere toate astea. Si,
respectiv, daca el vede ca nu poate oferi, se crede un lasg, un frustrat si, intr-un
final cedeaza” (IIE_2).

(iii) Lipsa de apreciere — ,,Eu cred cd e vorba de insuficienta de apreciere
din partea celor din jur, mai ales a parintilor sau a celor apropiati
sufletului”(IIE_4).

(iv) Lipsa afectiunii, intelegerii — ,,La fel, nu exista nici acea afectiune de
care orice adolescent are nevoie fiind la asemenea etape ale vietii
sale”(IIE_4).

(v) Insuficienta de comunicare — ,,Cred ca ar fi i putind comunicare,
comunicarea defecta intre adult (parinte, tutore) si copil” (IIE_8).
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In ceea ce priveste de cauzele care duc la savérsirea actului suicidal la
adolescenti, expertii au mentionat urmatoarele: (i) saracia — ,,Sunt absolut
sigur cd o cauzd primordiala ar fi sardcia, pentru ca atunci cand un copil vede
mizeria in care traieste, cd nu are ce pune in gurd si ca nu traieste asa cum 1i
vede pe alti copii, pai sigur ca...” (IIE_4); (ii) neintelegeri in familie — ,,Daca
copilul nu este inteles de ai sai, de parinti, frati, surori, acesta, de asemenea,
este un factor puternic ce duce la infaptuirea unor atare acte” (I1E_8); (iii)
neglijarea copilului — ,,Atunci cand copilul este neglijat de parinti, evitat,
suparat, aceste stari il fac, in mod inevitabil, sa se gandeasca si sa faca acest
pas” (IIE_7); (iv) dezamagirea imbinata cu incapacitatea de a impartasi ceea
ce simti — ,,Adesea adolescentul are unele dezamagiri, fapte mai putin
fericite, si este pus in situatia de a tine asta in sinea lui. El nu are cu cine sa
vorbeasca” (IIE_7); (v) criza de identitate — ,,Din ceea ce sesizez eu, fiind
profesor la liceu, din experienta acumulatd anii de muncé, e factorul crizei de
identitate... copiii nu inteleg cine sunt ei de fapt, de asta §i ajung sa
concluzioneze ca ei nu mai au ce cduta in lume” (I1E_5); (vi) dificultatea
credrii relatiilor de prietenie cu semenii sdi — ,,Dupa cate Imi dau seama,
avand si eu copii adolescenti, dar fiind si pedagog, exista problema credrii
relatiilor de prietenie, pentru ca fard de ele, adolescentul se simte trist,
singur... Exact acelasi lucru e valabil si cu colegii de clasa” (IIE_6).

In urma cercetirii efectuate, putem formula urmitoarele concluzii.
Sarcina prevenirii suicidelor nu trebuie reduséa doar la depistarea persoanelor
aflate in stare de a comite suicid, deoarece suicidul este doar ultima veriga
din lantul procesului de excludere aindividului din societate. Este necesar de
a pregati specialistii (cadre didactice, medici, psihologi, jurnalisti etc.) in
prevenirea, profilaxia, combaterea cazurilor de suicid, nu numai in cazul
grupelor de risc, dar si in cadrul intregii societati. Suicidul reprezintd o
problema sociala care trebuie sd determine luarea de masuri la nivel national
prin antrenarea tuturor categoriilor de specialisti, precum si a organizatiilor
guvernamentale i nonguvernamentale.

Rezultatele studiului sociologic relevd oportunitatea de a inainta
urmatoarele recomandari: (i) introducerea unitatii de psiholog in fiecare
institutie de invatamant; (ii) introducerea obligatorie a specialistilor
psihologi, consilieri psihologici, psihiatri care sd lucreze 24/24 in institutiile
medicale, centre specializate etc.; (iii) introducerea unei discipline ce tine de
prevenirea suicidului in institutiile de Invatamant superior pentru
specialitatile pedagogice, inclusiv cele de psihologie, asistentd sociala,
sociologie; (iv) promovarea in randul elevilor si al parintilor a oportunitatii
de a audia anumite ore legate de identificarea comportamentelor suicidare si
de prevenire a acestora; (v) pregatirea cadrelor didactice in ce priveste
discutiile pe asemenea teme cu elevii; (vi) realizarea mai multor campanii
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sociale privind promovarea valorii vietii In randurile adolescentilor; (vii)
pregdtirea §i instruirea spitalelor de psihiatrie in acordarea unei asistente
adecvate adolescentilor care au avut cel putin o tentativd de suicid; (viii)
crearea unor servicii de asistare/consiliere a familiilor care au trecut prin
asemenea tragedii.
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