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Suitsiidist mojutatud lahedaste
kogemusgruppide labiviijate
koolitusprogramm

1. koolituspaev 26.09.2025 (10:00-17:30)
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TUTVUMINE

* Kes ma olen?

* Miks ma siin koolitusel osalen?

* Millised on minu ootused koolitusele?

* Milline on kogemus suitsiidiriski hindamisel?

* Milline on kogemus suitsiidsete inimestega t66tamisel?
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KOKKULEPPED

* Jagame, palju soovime

e Utleme , sina”

* Konfidentsiaalsus!

e Suhtume hinnanguvabalt!

e 13.15-14.15 |6una; 16pp 17.30

e Teavitame gruppi hilinemisest, puudumisest

e Lugupidey, teisi arvestav suhtumine (ara eelda, kusi!)
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e Suitsiidikdaitumine (voib ka suitsidaalne kaitumine, see pole vale)

e Suitsiidikaitumine holmab
* Enesetapp (vOib 6elda ka suitsiid)
* Enesetapukatse (vOib 6elda ka suitsiidikatse)
* Enesetapumotted (vOib 6elda ka suitsiidimotted)

* Enesetappude ennetamine (voib 6elda ka suitsiidiennetus)

 Suitsiidikaitumise ennetamine

e Suitsiidiriski hindamine

* Suitsiidne inimene (varem oli levinud suitsidaalne inimene, kuid nlid soovitatakse
keeleliselt suitsiidne inimene)

* Surnud enesetapu tottu (voib 6elda ka surnud enesetapu tagajarjel voi surnud
enesetapu labi). Vottis endalt elu. [El soovitata 6elda sooritas suitsiidi voi pani
toime suitsiidi]

e Suitsiidikaitumise mojutegurid ehk kaitse- ja riskitegurid (ei soovitata raakida

suitsiidikaitumise pohjustest, sest enamasti ei ole pohjus selge, vaid on
mojutegurite keerukas koos- ja vastasmoju)
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SUIPA UURINGUST

 Suitsiidse inimese all motleme neid, kes on teinud suitsiidikatse voi
kellel on suitsiidimotteid.

* Suitsiidiriski hindamise all motleme suitsiidsuse (suitsiidimotete
ja/voi suitsiidikaitumise) tuvastamist hindamisvahendite (testide,
skaalade) abil voi vestluse kaigus ning suitsiidiriski raskusastmele
hinnangu andmist.

* Suitsiidse inimese kasitlemise all motleme suitsiidiriski markamist ja
hindamist, suitsiidse inimese toetamist ja edasi suunamist ning talle
ravi ja jareltoe pakkumist.

* Juhtumikorraldusliku vorgustikutoo all métleme erinevate osapoolte
(tervishoiu-, sotsiaal- ja haridusvaldkonna spetsialistid, pereliikmed ja
lahedased) koostood suitsiidiriski hindamisel ja suitsiidse inimese
kasitlemisel.
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*Suitsiidi tottu lahedase kaotanud inimene
 Suitsiidist mojutatud inimene
 Suitsiidist puudutatud inimene
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,,Otsustas elust lahkuda“

,Vottis endalt elu”
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SUITSIIDIKAITL{MIS.I.E EPIDEMIOLOOGILINE
(LUHI)ULEVAADE

Allikas: Peeter Virniku ettekanne suitsiidipreventsiooni pdeva konverentsil Riigikogus (10.09.2025)
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Kolm fakti Eesti viimastest suitsiidiandmetest

1. TAl tableau public andmetel oli suitsiidikordaja Eestis 2024. aastal 12,6 juhtu 100 000 elaniku kohta, mis on
madalam kui eelneval aastal 13,7. Naha on vahenemist, kuid trendidest ei saa veel raakida.

2. Eurostat 2022. aasta andmetel on Eesti suitsiidikordaja EL riikide hulgas 5. kohal. Eestis 14,5 ja Euroopa
Liidus 10,6 juhtu 100 000 elaniku kohta.

3. Statistikaameti andmetel oli Eestis 2024. aastaks kasvanud ebaselge tahtlusega dnnetussurmade arv. Selle
suremuskordaja ja suitsiidikordaja suhe oli 0,50. Madalaim sama suhtarv oli 0,12 aastal 2017.
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Allikas: Peeter Varniku ettekanne
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TAl surmapohjuste registri
andmestik - tableau public

Allikas: Peeter Varniku ettekanne



Suitsiidide statistika Eestis

Maakonnad Haridustasemed Rahvused Osakaal koikidest

surmapdhjustest

Vali vaade

Suitsiidide koguarvud ja standarditud suitsiidikordajad kogu Eestis Standarditud suitsiidikordaja®
vanuseruhmade |6ikes

Kliki joonel aastal, mida soovid eraldi
50 vaadata.

Sugu
40 Kokku
Mehed

Naised
30

Mehed
20 ene Vanuserihm

Kokku

0-9

10 —_\/\ Kokku > =
~— ——N 20-39

o] Naised 40-59

2000 2002 2004 2006 2008 2010 2012 2014 2016 2018 2020 2022 2024 60-79
80+

Standarditud suitsiidikordaja*

Aasta

0-9 10-19 20-39 40-59 60-79 80+

Aasta
60 2024

Sugu
Kokku

l Vehed

I Naised

40

20

Standarditud suitsiidikerdaja*

* Standarditud suitsiidikordaja 100 000

| | elaniku kohta naitab, milline oleks antud
kordaja, kui Eesti rahwvastiku

wvanusstruktuur vastaks teoreetilisele

standardile (Eurcopa standardrahvastik

2013).

o
Kokku :I

——

Mehed

oo [

Kokku
Mehed‘
Naised
Naised
Mehed
MNaised D
Kokku
Mehed
Naised
Kokku
Mehed
MNaised

Allikas: Peeter Varniku ettekanne



Suitsiidide statistika Eestis

Maakonnad Vanuseriihmad Haridustasemed Osakaal koikidest
surmapdhjustest
NTORT . TN . Vali vaade
Suitsiidide koguarvud ja suitsiidikordajad o
. Suitsiidikordaja®™
rahvuste l6ikes
30
Kliki joonel aastal, mida scovid
eraldi vaadata.
25
Rahvus
B Eestlased
. 20 . Venelased
,'% Muud rahvused
g Muud rahvused
x 15
o
5
=
@
10 Venelased
5
O P FT R A AT R TR A S T S T A U P T Y T L AR P T B P T U P AT 1L BT B T U T T B S AT 1 S T R VL P Pl T T AP A L Tl 1 L T P U T A AR T R RS F T AT B T VI A A TR T,
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Aasta
Aasta Rahvus Suitsiidikordaja*™* Aasta
Muud rahvused
0 2 4 6 8 10 12 14 16

** Suitsiidikordaja naitab
suitsiidide arvu 100 000 elaniku
kohta.

Allikas: Peeter Varniku ettekanne



Suitsiidide statistika Eestis

Vanuserihmad Haridustasemed Rahvused

Standarditud suitsiikordajad maakondade Idikes

Maakond Sugu

Harju Kokku [
maskond  yeneo |
Naised -

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60
Standarditud suitsiidikordaja*

Osakaal koikidest
surmapdhjustest

Aasta
2024

Sugu
Kokku
Mehed
Naised

Kliki kaardil maakonnal, mida soovid
eraldi vaadata.

Standarditud suitsiidikordaja

o0 I 7.6

Maakond
Harju maakond

* Standarditud suitsiidikordaja 100 000
elaniku kohta naitab, milline oleks antud
kordaja, kui Eesti rahvastiku
wanusstruktuur vastaks teoreetilisele
standardile (Euroopa standardrahvastik
2013).

Allikas: Peeter Varniku ettekanne



Suitsiidide statistika Eestis

Maakonnad Vanuseriihmad Rahvused Osakaal koikidest

surmapdhjustest

Suitsiidide koguarvud ja suitsiidikordajad :a!"féa.de .
X . uitsiidikordaja**
haridustasemete I6ikes

35

Kliki joonel aastal, mida soovid

P&hiharidus voi madalam  eraldi vaadata.

30
Sugu
Y Kokku
' Mehed
1] .
=) Naised
ks, ) ) :
5 20 Keskharidus voi kutseharidus...
% Haridustase
= B Pshiharidus véi madalam
;?; 15 Keskharidus véi kutseharidu..
B Kérgharidus voi keskeriharid..
10
5 Kaérgharidus voi keskeriharidus...
O.._......._......._....__......_._................._......._.........._.._..._.............._............._.....
2012 2013 2014 2015 2016 2M7 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
Aasta
Aasta Haridustase Sugu Suitsiidikordaja*™ Aasta
:Ets:: :e'; Ir?dutj svlzleskharidu se Mened Sugu
baasil Naised I:l M Mehed
N ) » ] Naised
keskeriharidus keskhariduse
baasil Naised I:l

** Suitsiidikordaja naitab suitsiidide
0 5 10 15 20 25 30 35 40 45 arvu 100 000 elaniku kohta.

Allikas: Peeter Varniku ettekanne



Suitsiidide arv vanusrihmiti Eestis 2000-2024

Vanus
Aasta Kokku 59 10-14 1519 20-24 25-29 30-33 35-39 40-44 4549 50-54 5559 60-64 65-69 70-74 75-79 80-84 85+ teadmata
2000 377 18 18 30 19 23 81 8 32 33 28 21 2 14 10 5
2001 401 14 28 20 32 33 46 45 35 & 26 21 15 11 12
2002 371 14 24 27 32 32 33 34 46 28 25 21 2 8 1
2003 342 12 25 23 20 25 38 41 33 28 23 17 200 6 9
2004 323 13 24 20 30 22 24 43 27 40 28 14 7 6 1

2005 273 13 19 20 15 16 25 32 36 25 12 16 11 8 G
2006 247 13 18 11 14 18 18 30 19 16 13 26 15 13 4
2007 253 6 18 24 17 18 18 23 18 29 16 17 14 11 S

o BB BY

2008 244 12 22 15 13 16 25 20 27 29 14 10 16 9 5
2009 265 9 16 17 16 14 18 28 42 26 21 16 17 12 6 11
2010 223 10 12 16 17 18 16 18 17 28 15 8 17 13 11 6
2011 218 8 14 13 11 18 24 7 24 24 11 12 19 18 12 -
2012 237 13 17 16 15 19 15 23 29 12 16 19 17 11 10
2013 218 5 12 9 15 18 11 11 25 21 15 18 16 1% S 13

2014 241 10 10 26 21 10 15 25 23 16 23 & 15 12 14 13
2015 203 10 12 14 15 13 18 12 22 15 13 13 15 12 8 S
2016 186 8 15 11 9 11 14 20 20 20 8 14 15 5 11

2017 226 5 13 16 16 8 15 25 19 24 24 15 7 13 9 16
2018 196 10 5 19 G 13 11 11 10 15 1% 16 15 10 14 18
2012 194 8 12 17 7 12 13 9 13 22 18 17 15 G 11 10

2020 210
2021 186
2022 193

\ 2023 192

. 2024 175

12 8 g 15 19 11 12 15 22 19 10 12 10 15 14
11 16 10 15 20 11 10 8 12 22 15 5 G 13
16 7 12 9 16 16 16 14 14 16 12 6 1% 11
16 17 11 8 20 S 17 15 7 14 17
8 5 13 19 12 22 13 10 14 10 10 13 5 11

Allikas: Peeter Varniku ettekanne
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Suitsiidikordaja sooti Eestis 2005-2024,

meeste ja naiste suitsiidikordajate suhtarv
50
7,0
45
40 6,0

35

IN

(&)

0
0

30
2 ,
2 ,
1
1
HHIUunnnn I| 111158
0 1 18011

0
0
A NSO D N> O 0o B O O N A D A
S P AT QI I PN X P QY Y
o r&f&f&r&r&mmwwwmmmm%f@r@f&f&f&

N mm Mehed mmNaised —M/N

o

w

(&)

N

o

=N

Allikas: Peeter Varniku ettekanne
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Eurostat andmestike
rilkidevahelised vordlused

Allikas: Peeter Varniku ettekanne
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Standarditud suitsiidikordaja Euroopa Liidu riikides

Sloveenia
Leedu
Ungari
Belgia
Eesti
Horvaatia
Austria
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Soome
Rootsi
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Saksamaa
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Rumeenia
Portugal
lirimaa
Hispaania
Luksemburg
Slovakkia
Bulgaaria
Itaalia
Malta
Kreeka
Kiipros
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Allikas: Peeter Varniku ettekanne
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Standarditud suitsiidikordaja Euroopa Liidu
rilkides 2011-2022
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Suitsiidide diagnostiline tapsus
Statistikaameti andmetel

Allikas: Peeter Varniku ettekanne
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Standarditud suremuskordajad Eestis 2003-2024

2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

B ..enesetapp (X60-X84)

® ..ebaselge tahtlusega sundmus (Y10-Y34)
Allikas: Peeter Varniku ettekanne
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2004

2005

2006

Standarditud suremuskordajad Eestis 2004-2024,

2007

2008

2009

2010

2011

2012

2013

2014

2015

2016

valispohjus

2017

2018

2019

2020
2021

2022

2023

2024

— ...S0idukidnnetused (V01-V99)

—...juhuslik kukkumine (W00-W19)
....juhuslik uppumine (W65-W74)

—....juhuslikud murgistused (X40-
X49)

—..enesetapp (X60-X84)

—..ebaselge tahtlusega sindmus
(Y10-Y34)

Allikas: Peeter Varniku ettekanne



SUITSIIDIKAITUMINE
(SUITSIID, SUITSIIDIKATSE, SUITSIIDIMOTTED)
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Probleemi ulatus

Enesetapud
(+ juhtumid, kus surma pohjus voi tahtlus
jaab ebaselgeks)

Enesetapukatsed
(10-40 korda enam kui enesetappusid)

Enesetapumotted
(100-200 korda enam kui enesetappusid)



SUITSIIDIPROTSESS JA SELLE MOJUTEGURID
(KAITSE- JA RISKITEGURID)

SOTSIAALMINISTEERIU M @ TALLINNA ULIKOOL
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Suitsiidiprotsess

Suitsiidimotted

Suitsiidiplaan
Suitsiidikatse

Suitsiid

SOTSIAALMINISTEERIUM @ TALLINNA ULIKOOL
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BISKIFAKTORID

STRESS
Lali““"aal'_' = SUITSIDAALSE KAITUMISE AKUUTSED VALLANDAJAD
ja‘_&‘-_‘b {paritud Vazivald ja Alkoholi ja
"ol emandatnd fiiizilina . . | narkootikumide
strassi 1otm) tranma 1-'1::;:_:-1:1_!&1:1 s - Haigus2 tasstumins vii kuritarvitamins
e Srsmemins
. Sotsisslne siress, ) shistaming e N o Somastilins
Problasmid . Saparatsipon, Wagatiivaad ja Martzizziztlik Pzithhizatrilins haizus, valu
suhatazs ' kaotus, bonfliktid traemaatilizad hasvatazssmina kaigus =
suheataz alpsimdmupad
Y ¥ l ¥ l i l ¥ l ¥
Suitziidilatzs Buitziid
Suitzidaslne
Lommunikatsioon
Mahtaw L
L&itrmina Suitzidasine
kommunikatzioon ——® Ellujdsnud
Parsbond,
kollazid
) \./ * Paljud suitsiidiprotaszid
hittanshtay rangevad tinu isiklikuls
haitemirs toimatulakula véi ravila
* "
. Aeg
& = Y »
Kognitivee yiil ja ivilses Perelonna mustrid Kulmurilived ja sotsiaaked faltorid HKesklonna faltorid
* Iziklilu vasrtuzs funne * Hzad parzsuhtad * Spstziifilizte kultnwiliste vasrneta ja * Head todtwmisherwmpsad
e * Tzaldus: izesnda pmaolukoraja * Tostus parslonnalt traditzipomida omalevit * Hea umi
Suitsidazine samrtusta vaste ¢ Dithendumnd ja i skindel #Haad suhted siprade tokasslastaja * Paikssevalzus
VASTUpILAVIE * Abi otsimina raskusta korrsl vanemats hoolitsus nasbritaga * Fiiizilina tagevus
{panitud javal * Ndn kiisimins tihtsata valilute * Toatus olulistslt inimesslt * Narkootilume mittstarbiv ja
e tagemisal * Narkootikume mittatarvitavad sbead mittesnitsatay kasldond
. :.1_1'_r_1-'_-=_-1=.5 i * Avvates teizte inimests bogemustala * Botzizalne integratzioon, naitals
]:em}nr_i o L‘a""-"'x"" ja lahendustals 160 kandu, ozalamine spoadis,
ja tizkasvanuazs) * Avatus Sppimizals arinevad klubid, kislusly jne
* Viima suhalda * Oma slu motts funnateming
EAITSEFAKTORID

Stressi-haavatavuse mudel ja suitsiidiprotsessi areng suitsidaalsest motlemisest suitsiidini. Wasserman D, 1999



Suitsidaalsus ei ole haigus

Suitsidaalsus areneb vastavalt 3 aspekti koosmojule:
v kognitiivse
v afektiivse
v kommunikatiivse

Suitsidaalsus pohineb interaktsioonil sise- ja
valiskeskkonna vahel, riski- ja kaitsetegurite vahel



VS
suitsiidiriski hindamine

Suitsiidim&tted ja -kditumine

Elutiidimusmatted

Perioodiliselt esinevad ja md6duvad suitsiidimdtted

Suitsiidikavatsus

.
.
@ Suitsiidiplaan
.
e Madala v&i kérge letaalsusega suitsiidikatse

Hinda suitsiidimbtete intensiivsust:

e kas on viimase 48 tunni jooksul

e kas on tehtud konkreetseid ettevalmistusi

® kui reaalne tundub suitsiidiplaan hinnanguliselt

Riskitegurid

® Sotsiaalne isolatsioon (ka hiljutine lein, lahutus)

® Meessugu

® To6tus

@ Vahendite kattesaadavus suitsiidiks

@ Krooniline haigus

@ Rahalised probleemid

@ Alkoholi ja narkootikumide tarvitamine

@ Hiljutine muutus ravis (haiglast viljakirjutamine)

o Suitsiidkatse anamneesis ja/vdi suitsiid ldhisugulasel

® Psihhiaatriline haire (psiihhoos, raske depressioon,
pdhihaigusele kaasuv paanikahiire, posttraumaatiline
stressihdire, bipolaarne hire, isiksushaire)

e Vaimne ja/vdi fusiline vagivald lapseeas

e Impulsiivne ja/v8i agressiivne kditumine anamneesis

Kaitsetegurid

Vilised:

® Hea usalduslik kontakt vestlusel
Toetavad ldhedased

Sisemised:
® Oskused elukorralduseks (paindlikkus,
probleemilahendusoskused, frustratsioonitaluvus)

o Elukaaslase/pereliikmete olemasolu ® Adekvaatne enesehinnang ja adekvaatsed plaanid
o Laste vdi lemmiklooma olemasolu lahituleviku elu korraldamisel
e Kultuuriline ja religioosne taust
Riskitase Sekkumine
MADAL RISK ® Anda soovitus/kontakttelefon/vajadusel vastuvdtu aeg

Eluttidimusmdtted
Episoodilised suitsiidimdtted
Suitsiidiplaani, -kavatsust ei ole
Muutlikud riskitegurid

Olulised kaitsvad tegurid

esma- vdi kogukonnatasandi spetsialisti v8i vaimse tervise
Be vastuvdtule

Koostada ohutusplaan, sh anda hidaabitelefonide
numbrid

Vajadusel alustada psuihikahaire ravi

Kaivitada vdrgustik pikaajaliseks jéreltoeks (sh
sotsiaalsete probleemide lahendamiseks)

MOODUKAS RISK
Pidevad suitsiidimétted
Suitsiidiplaani, -kavatsust ei ole
Mitmed riskitegurid
Vihe kaitsvaid tegureid

Konsulteerida vaimse tervise spetsialisti v8i pstihhiaatriga
edasise kasitluse osas, vajadusel suunata vastuvdtule vai
leppida kokku vastuvdtu aeg

Erilist tdhelepanu p&&rata juhul, kui on tegemist korduva
suitsiidikaitumisega

Koostada ohutusplaan, sh anda hadaabitelefonid,
vajadusel ndustamine elukriisi suhtes

Suunata haiglaravile juhul, kui esineb rohkelt riskitegureid
Kaivitada vBrgustik nii akuutseks kui pikaajaliseks
jareltoeks

KORGE RISK
Pidevalt tugevad suitsiidimdtted
Suitsiidiplaan, -kavatsus
Psiihhiaatriline haire raskete simptomitega
Tegi potentsiaalselt letaalse suitsiidikatse
Suitsiidivahendid olemas
Kaitsetegurid ebaolulised

Suunata haiglaravile

o Vajadusel tahtest olenematu valtimatu pstihhiaatrilise
ravi otsus

o Ettevaatusabindud (takistada surmavale vahendile
juurdepaas, vajadusel jaada patsiendi juurde abi
tulekuni)

®  Kiivitada vBrgustik nii akuutseks kui pikaajaliseks

jareltoeks







SUTSIIDIKAITUMISE ENNETAMINE,
SEKKUMINE KOGUKONNA TASANDIL

SOTSIAALMINISTEERIU M @ TALLINNA ULIKOOL
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Clinical

approach

Indicated
interventions

Selective
interventions

Universal
interventions

Individuals who are having suicidal thoughts or engaging in suicidal behaviours

Individuals who are not yet thinking about suicide or engaging in suicidal

behaviours but who may be predisposed to do so in the future
Individuals in the broader population

Figure 2: The iceberg analogy underpinning the public health approach

peaasice &eluS

Eesti Suitsiidiohvri Lihedaste Uhendus EluS

“FHawton & Pirkis 2024
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Health—i n the ’River of Life

PROMOTION ‘@

HEALTH EDUCATION E
PREVENTIVE @
PROTECTIVE W

CURATIVE

QUALITY OF LIFE
WELLBEING

Drawing: Bengt Lindstréom
Graphic: Jonas Jernstrém

DEATH, DISEASE

Fig. 1: Health in the River of Life.

Eriksson, M. & Lindstrom, B. (2008). A salutogenetic interpretation of the
Ottawa Charter. Health Promotion International, 23(2), 190-199.



4-tasandiline sekkumismudel

1. tasand: 2 tas:—.md:
Esmatasandi Lai avalikkus,
tervishoid ja teadlikkuse

vaimse tervise tostrr.une _
teenused depressioonist

Eesmark:
Depressiooniga
patsientide parem ravi
ja suitsiidikaitumise
ennetamine

'l iFightDepression ®
europ 1li gainst depressi

[
L 7
'f\_:i_“'j' opean alliance against depression|

4. tasand:
Patsiendid,
korge riskiga
grupid ja
ende lahedase

3. tasand:
Varavahoidjad
ja huvigrupid

il iFightDepression®
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MUUT: Kui keegi on suitsiidne, siis jdab ta alati
niisuguseks.

FAKT: Inimesed, kes tahavad end ara tappa, on
suitsiidsed vaid piiratud aja jooksul. Selle aja jooksul
nad kas loobuvad oma plaanist, saavad abi voi surevad.
Enesetapumotted voivad tagasi tulla, aga nad pole
pusivad ja paljude inimeste puhul ei tarvitse need
kunagi korduda.

SOTSIAALMINISTEERIUM @ TALLINNA ULIKOOL
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MUUT: Suitsiidne inimene on kindlalt otsustanud
surra.

FAKT: Ambivalentsus ehk kahestunud tunded on
suitsiidse inimese iseloomulikuks jooneks. Paljud ei
taha surra, nad lihtsalt tahavad pogeneda talumatust
situatsioonist. Enamik enesetapjaid kdhkleb.
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MUUT: Kui keegi on juba korra teinud enesetapukatse,
siis toenadoliselt enam ta enesetappu ei urita.

FAKT: Suurem osa inimestest, kes teevad suitsiidi, on
juba varem enesetapukatseid teinud. See on tdsine
ohumark ja riskitegur.

SOTSIAALMINISTEERIUM @ TALLINNA ULIKOOL

v . l %
peaasice § .\ s i,

ERSI




MUUT: Pole hea kiisida inimeselt enesetapumotete
kohta. Suitsiidist radakimine voib inimest just kallutada
ennast ara tapma.

FAKT: Inimesed arvavad, et on ohutum mitte raakida
suitsiidist inimesega, kes seda plaanib. Vastupidi,
raakimine aitab neil tegeleda raskete kisimustega ja
leevendada pinget, ventileerida tundeid. Kisimine ja
soov kuulata naitab, et on olemas inimesi, kes hoolivad
ja tahavad aidata.
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MUUT: Kui depressiivne inimene tunneb end ootamatult
paremini, siis on see tavaliselt mark sellest, et probleem on
lahenenud ja suitsiidioht moodas.

FAKT: Kui keegi, kes on olnud depressiivne ja kurvameelne,
tunneb end akitselt paremini, ei tohi veel kindlalt eeldada, et
oht on mdoddas. Inimene, kes on otsustanud end tappa, voib
tunda end “paremini” voi tunda kergendust siis, kui ta on
kindlale otsusele jdudnud. Tosiselt depressiivsel inimesel voib
olla puudu energiast, et oma suitsidaalsed motted teoks teha.
Kui ta on oma energia tagasi saanud, voib ta aga oma motte
teoks teha.
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MUUT: Inimene, kes riigib enesetapust, ei tee seda
kunagi. Niisugune raakimine on vaid viis “auru valja
lasta”. Need, kes end dra tapavad, tavaliselt ei raagi
sellest eelnevalt.

FAKT: Enamik inimesi kas raagib enesetapust eelnevalt
vOi teeb midagi, et anda oma kavatsusest marku. Ei ole
mingit pohjust ennast suudistada, kui sa ei pannud neid
marke tahele. Aga kui sa oled kellegi oma tuttava parast
mures, siis puua ohumarke margata ja olla kannatlik
kuulaja ning naidata, et hoolid.
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Koolitust rahastab projekt
,SOM strateegiline partnerlus —
Suitsiidiennetus 2025-2026“
(reg nr RES.7.03.24-0027)
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Merike Sisask, phD

Telefon +372 51 66 543
sisask.merike@gmail.com

Tallinna Ulikool )
Uhiskonnateaduste instituut (UTI)
Sotsiaaltervishoiu professor
www.tlu.ee

Eesti heaoluteaduste tippkeskus EstWell, ndukogu liige
https://estwell.ut.ee

Eesti inimarengu aruanne 2023 ,Vaimne tervis ja heaolu”, peatoimetaja
WWWw.inimareng.ee

Eesti-Rootsi vaimse tervise ja suitsidoloogia instituut (ERSI), juhatuse liige
www.suicidology.ee

Tervisekliinik Nommel, juhatuse liige
www.tervisekliinik.ee
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