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Samomor med obiskovalci psihiatričnega dispanzerja
Dr. Lev Milčinski, profesor medicinske fakultete v Ljubljani, Mira Virant-Jaklič, socialna delavka klinične bolnišnice za
psihiatrijo Ljubljana-Polje.

Mi,,,,,! o UiStanIoivltvi registra ,s,a:IDoIDo!rilnih oseb
v SR Sloveniji se je T'Odi1a 1967. leta, ko je ln­
štirbuJt za: kriminologijo vadil prvo bolj poglob­
ljeno :carziJSk,avo ooIIlOilllOlI'ilnega vedenja: pril
nas." 2 T,reba je pribiti še to, da ta rn:isel ne bl
mogla biti uresničena, iie je :cepUlbJitšJd sekreta­
riat "" n.o<tncanje zaideve ne bi bil s tolikšnim
ra:zUlffieva.njem podprl :in če rnjegovi organi ne
bi potem tako = :in skrbrna paroiia:li r€gistru
o primerih oseb, kii ISO 1«:mča1e s samorDJOlI'om.

Regist€r, ki ga hrani p.siliiartJrtčni dispanzer
k:lin;i,čne bo1nilštffioe za psihiatrijo v Ljubljani, ima:
",daj pDeoej ll1ad=ben. pregl€id \t1"d sestavo owb,
M so v SloVleniji ad 1970. leta s samomorom
kOll1lča1le ISVOjl~ življJe11ije.3, 4, 5, 6

Ti podatki ISO nam !lahko med drugim izhodi­
ščeza: l'alZiskaJVe, ki iščejo namigov za: oblikova­
nje sekunda:mega :in primarneg,a preP'OOČ€lVanja:

samornaro, m€id drugim npr. ko lšiiemo tiste sku­
pine prebivalstva:, ki oo bolj og.rOŽJeI1Je od samo­
mora, da bi jim poov€tili Š€ pooebrna pozornost.

Pri1čujoča študija jle mogoče bolj vzorec, kako
bi t~no ,raziskavo lahko zastavili. Gre za: Pr"€­
gkd podatkov o ooobah, ki smo jih bili zaj,eli
v dispaJt1l2Jerju v 20 letih njiegovega delovanj a in
ki so pa spt>l'OčiluUJV """,pravile samomor.

Za boljša predstavo o pogosrtmosti obiska: v pm­
hiatričnem disparn:€rju naj omenimo še to, da
se je od za:,oetka 1954, leta - t€ida:j joe ilisp=
začel v skroirnnem obsegu delovati - pa: do
konca Leta 1973 ll1"bra:lo 47 807 dosjejev.

Kot ka:.žJe 1. pregLednica, lahko samomorilIllOi
ogroželnost klientov p.siliia1Jrifuega disparn:€rja:
pl:1imierjamo s splOtš:nosamomorilnostjo slov€n­
skJega prebivall&tva:.

Lahko bi torej D€iklUi, <la oo """"OO, ki srno jih
sreiievali v psilii",tričnem dispa:nrerju, J:Jekako
dva do šti.rikira:t pogosteje nap:ravile sam<JlffiOr.

Nas1€idll1j'e preg1eclnioe razodevajo še rrekoatere
prtmerjave obeh samomari1nih skup:in glede na
sp1OOneji\e poda,tke:

1 Bavcon L. et al.: Socialna patologija, Ljupljana,
Mladinska knjiga, 1969.

2 Pečar J., Milčinski L.: Samomori v Sloveniji,
Raziskovalno poročilo (tipkopis), Sklad Borisa Kidri­
ča v Ljubljani, 197!.

3 Milčinski L.: Slovenija in samomor: xerox, Kli­
nična bolnišnica za psihiatrijo Ljubljana-Polje, 197!.

4, 5, 6 Milčinski L., Virant _ Jaklič M.: Samomor
in samomorilni poskus v Sloveniji 1971, 1972, 1973;
xerox, Klinična bolnišnica za psihiatrijo Ljubljana­
Polje.
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Preglednica 1: Samomori po pogostnosti

SRS Dispa~zerski

število I količnik število I
količnik 7)

samomora samomora

1970 5108) 29,6 42 120,5
1971 492 28,5 40 102,6
1972 473 27,4 36 82,8

1973 481 27,2 45 94,1

Preglednica 2: Spol

Dispan-
SRS zerslti

(1970-1973)

1970 11971 I 19721197, ISk~-I
I

paJ '1, štev. ] "lo
št. i- I

moški W9 381 359 376 1515 77,7 121 174,2
ženske 104 111 114 105 434 22,3 42 25,8

I,

Skupaj 1503 1492 1 473 1481 11949 1100 1 163 1100,0

Preglednica 3: Povprečna starost v letih

___-. S,R,S__-, f ~~~-
1970 1971 1972 1973 (1970--1973)

moški 44,1 43,5 44,4 45,4 41,5
ženske 48,1 45,6 47,7 47,7 42,5

Skupaj I 44,9 I 44,0 I 45,2 1 45,9 42,0

Kaj lahko 'POi p""'!l1edu teh ;"001 <rečemo o po­
sebnootih skupin€ sacrnomorilnili kili€lDitov psiliiac
tri,(\nega: disp=ja v p;cim.erjavi z celotIJo sku­
pino oseb, ki so v SRS končailie s ,salU1OIIlOltOm.

7 Skupina, ki nam je tu za podlago pri računanju
koeficienta (na 100 000), je število vseh klientov psi­
hiatrtčnega dispanzerja, registriranih od ustanovitve
dispanzerja 1954. leta do konca raziskovanega leta.

s V letu 1970 je število 510 upoštevano le pri ra­
čunanju celotnega količnika, v naslednjih pregledni­
cah pa je izločenih 7 primerov z nepopolnimi po­
datki.
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Preglednica 4: Število oseb~ ki so napravile samomor

SRS Dispanzerski

1.970 11971 11972 1
1973

I

Sku­
paj

štev.
1970 11971 11972 1

1973 1
sk.

št.
'{,

zunaj roJstnega kraja 172 155 169 190 686 35,2 19 20 19 26 8~ 51,5
v rojstnem. kraju 331 337 304 291 1263 64,? 23 20 17 19 79 48,5

Skupaj I 503 I 492 1 473 1 481 11949 1 100 42 40 36 45 I 163 I 100

Preglednica 5: Poklic

I 100163100,01949481473492503

SRS Dispanzerski
(1970-1973)

1970 I 1971 I 1972 I 1973 skupaj I % I štev. I %

delavci I 193 219 212 194 818 42,0 67 41,1
uslužbenci 31 29 32 38 130 6,7 17 10,4
obrtniki, "
samostojni
poklici 6 4 5 1 16 0,8 - -
kmetje 104 95 72 84 355 18,2 6

I
3,7

učenci študentje, !
vajenci 22 16 7 13 58 3,0 5 3,1
upokojenci
vzdrževane osebe 147 129 145 151 572 29,3 68 41,7

,
Skupaj

Preglednica 6: Mesec samomorilnega dejanja

SRS Dispanzerski
(1970-19'13)

~~~--,---~~~,--·~--,~~~--,---~~-·,----I-~~.,-~-~~

lj!70 I 1971 I 1972 I 1973 I skupaj I 6/0 štev. I II.
~+-~~-

januar
februar
marec
april
maj
junij
julij
avgust
september
oktober
november
december

.

48
31
30
47
49
76
59
45
44
30
26
18

29
31
53
47
57
48
55
45
27
48
18
34

33
42
44
46
39
53
42
42
33
37
32
30

34
30
35
41
62
57
36
46
41
30
36
33

144
134
162
181
207
234
192
178
145
145
112
115

7,4
6,9
8,3
9,3

10,6
12,0

9,9
9,1
7,4
7,4
5,7
5,9

13
13
11
16
21
13
14
16

7
15
16
8

8
8
6,7
9,8

12,9
8
8,6
9,8
4,3
9,2
9,8
4,9

503 492 473 481 1949 99,9 163 100,0
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Preglednica 7: Način samomorilnega dejanja

SRS Dispanzerski
(1970-1973)

-
I I I I I I197.(J 1971 1972. 1~71 skUpaj '!o štev, '!o

- --

zastrupitve 35 34 32 30 131 6,7 11 6,7
obešenje 326 319 303 304 1252 64,2 102 62,6
utopitev 69 54 60 56 239 12,3 21 12,9
povoženje 15 31 20 25 91 4,7 10 6,1
skok z višine 12 11 15 15 53 2,7 8 4,9
ustrelitev 26 21 26 30 103 5,3 3 1,8
ubod, urez 15 7 10 10 42 2,2 4 2,5
kombinacije
oz. neznano 5 15 7 11 38 1,9 4 2,5

Skupaj 503 492 473 481 I 1949 1 100,0 163 1 100,0

Preglednica 8: Ali je pred dejanjem užil alkohol

SRS Dispanzerski
(1970-1973)

197·0 I 1971 I 1972 I 1973 I skupaj I '!o štev, I '!o
.

Ida 155 156 158 175 644 33,0 48 29,4
ne 182 129 162 195 668 34,3 65

I
39,9

neznano 166 207 153 111 637 32,7 50 30,7

Skupaj 503 492 473 481 1949 100,0 163 100,0

Preglednica 9: q PsihiatričJ:la diagnoza

SRS Dispanzerski
(1970-1973)

197.(J I 1971 I 1972 I 1973 I skupaj I % štev~ I 'I.

alkoholizem 163 151 137 125 576 29,6 62 38
psil?-oze 33 20 19 25 97 5,0 48 29,4
nevroze 12 15 17 6 50 2,6 33 20,2
epilepsije 13 4 6 5 28 1,4 8 4,9
drugo 3 3 1 4 11 0,6 5 3,1
brez

I
diagnoze 297 299 293 316 1187 60,9 7 4,4
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503 492 473 481 1949 100,1 163 100,0
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·Preglednica 10: Domnevni motiv

SRS

-~~~--~-----

zakonski oz. družin. spori
telesna bolezen
strah pred sodnimi ukrepi
ljubezenski konflikti
težave v službi
gospodarske
stanovanj. težave
osamljenost
šolski neuspeh
drugo
ni ugotovljeno

Skupaj

HJ,7.0

104
68
26
26

8

18
21

6
14

212

500

109
61
14
22

7

9
16

6
8

240

492

115
67
19
21

7

8
18

2_

2
214

473

76
59
27
24

7

13
20

1
12

242

481

404
255
86
93
29

48
75
15
36

908

I 1949

20,7
13,1

4,4
4,8
1,5

2,5
3,8
0,8
1,8

46,6

I 100,0

30
10

7
3
4

2
5

1
101

163

18,4
6,1
4,3
1,8
2,4

1,2
3,2

0,6
62,0

1 100,0

Preglednica 11; Ponavljaici (1970-1973)

SRS
Dispanzerski

(1970-1973)

1970 1971 1972 1973 skupaj "/" št. ev. '"--

da 138 103 133 120 494 25,3 49 30,1
ne 365 389 340 361 1455 74,7 114 69,9

Skupaj 503 492 473 481 1949 100,0 163 100,0

Kaže, da tu r:aZIl1Je:rja glede spola .in staros1i
ne dolOlčajoO'samo (še nre povseIIl zn.a;rui) b.iooocial­
nj dejaiVlruHci, spmo katerih jJe >>-DlOtrrnalno<:<, da
je - zelo splošno rečeno - med O\SIebami, ki
~pravijo Sam.lG'ffitOlr, bistViEIDJO vleč moških in da
gre za stM'ejLŠe ljudi. Daleč od tega je simr, da
bi se pri kli€""tih p<:;i.ffia1ričnega dispatlZlerja
r=erj,e spoiLov zasukaLo v plIliJd (bolje; »v ško­
do«) ::;etrlSIk ali da hi šLo tu za illrazito mlade ljudi.
Nagnj,enje je pa 1e r.azviJdno, .da jle med njimi
(za 3,5 ''lo) več ~ kot ~v",dJno in da oo to
(za povprečno 4 leta pri. moških m 5 let pri :iJen­
skah) mlajIŠe o&ebe, kot to velja na splošno za
sa=omorilne lj!udi pri naB.

Kaj pom.em za človeka dej\Sitvo, da živi :in p0­

tem il1.apmNi samomor zUlnaj svojega rojISt.nega
kraja, jle težko reči. Prav Lahko pa domnevamo,

da .i,ma takš;en člov.ek manj tistih intimnih čust­

venillh poV'BZ,a.V z dr1.1g'imi lJudmi, ki mu lahko
ustvarijo občutje varnosti, in topme. če to dom.,..
neVo sprejmemo, nam podatilioe, da v SRS v celoti
konIČa S S.a.rn()ifHO:riQIffi ZUJ!l&j 8voj1ega rojs:tmega
kraja 35,2°1. ooeb, 0:1 di.sparr:t"'Brskih klientov pa
kaT 51,5 "lo, lahko nakazujle, da oo le-<ti dokaj bolj
osa=ljeni.

Mogoiie bi podob[l,O lahko JCazlagali ugotovitev,
da je med kJ:iJeIl:1ti dlepanrmrj,a preoej (za 12,4 "I.)
več upokojeD.oev in vzdlrlevanih oseb; človek

zunaj de!ovil1Iega. razmerja je narrnreč dokaj O'l'iO­

parr:t medcloveskih stliJm;v, pa zamadi teg,a pona­
vadi tudi bolj sam ter obr,emenjen z občutji

nepotrebnosti za družbo. - Pomembno nižji od­
srtntek kmetov med dispan:2lersJru:rui. klienti izhaja
najlV'err'jetlruejle iz oilooMči[]Je, da kmetjle sploh
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Skupaj

dokaj manj uporab1j,a.jo ugodnosti socialnega
zavarova:nja in zafu tudi v dispanzer paredkeje
zahaja,jo.

Ne ugotav~jamopa pos,,,bnih "'aiZl:ik med samo-­
m<JlriJm;ima sk:up;iJnama gLede 1etne dobe samo­
mora, tnaiČina samomora in opi~tos.ti v ČCllSU 00-­

mQITlora.

Ko ocanjujemo raiZlike med .r3lZirskovanima
sk:upinMna v diagnostični sestavi moramo imeti
seveda najprej p:ned o6rni okol:ilščino, da celotno
samomorilno prebilvalstvo ra",vrščamo v SRS po
,naiZJnanilih, ki 'nam jdh posredujejo uprave javne
va:nnosti, dillspanrerskii p:nimeri oo pa vsi stro­
kOV!IllO diagnosticil:"am na pdd1agi poprejŠllljih
ek&ploracij. Vend= ta okoiliJščiIna 'I:1ikakor ne
more v ,celoti razložiti velilre l:"a:zJ:ike v odstotku
diagnostično neza=moyamih priimerov. (SRS
- 60,9, disp"""",,rski - 4,4), kaj'ti poročil1a UJV
I"<'S sl<I1bno zajemajo podartke o pokojmiiJlrovi mo-­
rebitni dUlšeVil1li abnQml1lDJOISti. Menitrno, da je med
samomorilnilimi """'bamri v SRS Zal:"es vel:iJko
takšr1:1h, ,ki j,im po Imlših navadnih merilih reB
ne bi. mogli datli kake psihopartJoJoške diagnoze,
ki so jih v saI1l<J>ffiorilno dejaJIlje pognala usodno
potffilciJrana wnotrm.alna-<-< psihQsoma1:na nasprotja
ID ki zato tudi nJSO bili prišli '[]a rn:isel iskati
psibiaJtričino ali m<mtalnoillgielmlko pc>moč. V
c!Jj.,p"""""",ki akupiini pa iITaJZito izstopajo pred
republi8ko skupino visoki odSltotki nevrotičnih in
psihotičnJih ooeb. Bri <tem lahko donmevamo, da
bi. precej~en .c1eJ. tneVir'<Jlt;i,čnih oseb dispanzerskega
vzorca prišel v ·Iiaumed »brez diagnlOZe-<-<, če bi biJ
obravnava:n z merili, Iti so bila uporabljena v
republiškem vzorcu. Tako menimo, da je najod­
ločilnejša razliJka med skupinama glede na diag­
nostično '*'stavo pomembno večje (za 14,4 "I.)
število psihotičnih, torej v ožj!em pomenu besede
dureViIlo bolin:ih oseb medc!Jj.,p=skimi samo-­
mcrilnimi Iclill<m.ti.

Zato tudi me dojamemo pomembno (za
15,4"10) višjli odstotek oseb, piri katerih ru bilo
mogoče odikriiti razum1jlivih zunam.jlih motivov za
samomorilno dejaJl1Jje, pri ~skillhklientih,
kljub dejstvu, elJa je o njili življenjskih težavah
na voljo več podatkov. V tej diagnostičniskupini
so pač od1očiJnejiša navadlni logiki 't1edojemljiva,
endogena psihopatološkadoživetja.

Pri "'P'J!I1avljalcih«, '*' pmvi osebah, pri, kate­
rih ugotavlj~o :re v prejšnji življenjaki zgodo­
v1n:i samomoriltne ~,donmevamo, da je
pomembnej,,; oselmostni dejav:nik, toI'ej da na
življ/IDjske obremeinilltve vedno znova Teagirajo
s sammnor:iiln:i.m rarvna:njem zarto, ker jih njiliova
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nevrotičnaali psihotiČ<Laosebnostna deformacija
dela občuitljiv;ejše.Zato bi pIri!čakovali, da bo od­
stotek teh »poi!W!Vljalcev« med d'iSlpal1lZerskimi (v
primerjavi s slmpIDo SRS) 'bi.stveno večjli (in ne
samo za 4,8 "I.) ,!rot ugotavlj;IDlo v nam l:"azJ&kavi.
Mogoče pa se vendalI'" tu nakazuje preprečevalni

učiinek psihiatrifue obdelave. Samomorilni po­
skus je namTeč za p&ihiaJl:rra dol<aj nazoI1l1iO opo­
zorilo, da ima opraviti s »tvegano-<-< osebo, ki po­
trebuje več poIZOC1lO<'>ti in skl:"bi.

G1ede tistih dlispanzer.skillh kHentov, ki so v
letih 1970 do 1973 napravili samomor, bod"
mogoče zanimivi še nekateri podatkIi. o njihovem
razmerju ·do zd>ravstvetlJe slUlŽbe. Podatek o ho­
spit~acijli v ps;ihia.tričnlli bolJniliša:1llci je gotovo
1abJko kazal:nik :reStl1iOISIti pacienJt:,ovega duševnega
obolenj.a. Ugotavlj,amo, da je takih oseb, ki oo
se v časlU, kar so .regiJStrilrani. v dispanzerju,
:od:cavili :re v p"lliiaJI:rrični bolniš:nid, kar 85
(52,1"10) iIn na tej pod.1agi bi lahko sk1epali, da
gre tu v povprečju za duševitlJO huj!e motene
osebe.

Preglednica 12: Kdaj je bil prvič registriran
v dispanzerju

1970-1973

št. "In

i
- V zadnjem tednu pred sarnomororn 6 3,7
- od 2. tedna do 1 meseca nazaj 6 3,7
- med 1 in 3 meseci 2 1,2
- 3 mesece do 1 leta nazaj 22 13,5
~ nad 1 letom do 3 let 39 23,9
- nad 3 do 5 let nazaj 22 13,5
- nad 5 do 10 let nazaj 31 19,0
- nad 10 let 35 21,5

1" 163 1100,0

12. preglednica kaže, da je bilo takšnih, ki so
se prvič zglasili v <Jjspa;r10eII'"j!U v zadinjfu 3 mese­
cih pred &amIO!Il101'O<I 1e 8,6 '°l., vsi drugi pa p0­

prej din je med n;jdmi 40,5 % takih, ki oo bili evi­
dentirami :re najmanj 5 let nazaj.

Iz preg1edmce je razviden zadnjli ob!isk v
disparr;rerju. Ugotavljamo, da j~h je bila dobra
četrtina (27,6"10) zadnjič na posvetu v zadnjih
breh mesecih in med njimi ena desetiina natanč­

neje 9,8 "I.) v zadnjem tedJr:Lu; kaJOe tri četll'"tine

(72,4 '0l.) jili je pa prak,tiiino izpadlo iz dispan-
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štev, OIl)

1970---1973

1970-1973

štev. {Ilo

ambulanto - veči.noma gre za ambUlante sploš­
ne medicine - jih je (pozi,tiiMno izkazamo) zaha­
jalo 71,2 °l., verjemo pa več, kajIti v 26,4 %
uSUrezmili podatkov ni bilo na vo,lijo.

Za 110 (67,5 ''lo) oseb U1aJŠe!<'a V!ZOrca ata,m je
uspelo ul<'Otoviti tudi, kdaj so bili nazadnje v
drugi ambu1all1lti.. Izmed teh 11O oseb jih je bilo
v zadnjih treh mesecih U1a oros.ku v tej drugi
ambUlao:tti 69 (62,7 "Jo,).

Ali :i!z teh ugotovitev lahko atap:mvimo kak
p~akrt:iOOn sklep.

Zlasti lahko rečemO<, da so neVlIXJltične ID du­
OOVlThO boone ali drmgače motene osebe glede
samomO!rime neVaJr.l1JOlSiti bolj v.a.rme v obraNriavi
psihiatrJčnega dispao:l2OElrj,a kot pa sploi\!1lih aJmbu­
lant; v acmbu1arrllt.ah (po podatku, da j,e bilo še v
zadnjih breh met>Erih 62,7°1. ooeb, ki oo hodile v
arnbu1aJnto pa so p020lleje """,pravile samomor)
ra,ZITJeI1e oči1Jru:> niso taiklŠlThe, da bi bilo pri obisko­
vaku lahko odkriti stkriJto samomo!1ilnost. Vzroke
za takšno stanje je treba i:slkati v;saj v dveh
momentih. Brvi jle :znana preobrernenjatID8it
ambulant splošne pl"akse j zdravrniiku '11le dopušča,

da bi svojemu boliniku posv;etiltieti rrrlnimalni
čas, poureben za ustvaritev tistega medsebojnega
zaup.anjla, brez katerega ste ,č1mTek ne odloči raz­
kriti pred tujo ()<Jflbo svojega čustvenega sveta.
Drugi moment j,e pa gotovo pomanjkljiva iz­
obmzba zdravstvenega kadJrill zunaj psihiatrije
o paihološki:h in ~benib d.o1OOi1nicah doživ­
lj,anja in 'raVo:taUja (tudi sa:momOlI':il;nega) člo<Veka.

Najlbrž pa te ugotovitve skrivajo tudi kako
opozor1ilo :zla psihiatri,čno ImUŽJoo. To npr. da nam
jle vendarle 16 oseb (9,8 °l.), ki srno jih imeli
takorekoč nepOOJ:'eooo pred očmi (preg1edao:ti v
za'dnjem tednu pred dejanjem) pob~lo v sa­
momOiI' in da nam je UlŠlo liz eviJc1enC€ vel.iko oseb,
ki so leta dolgo l!1OSile v sebi kalsamomorilin.osti
in samomorilnega procesa nismo ustaviJ:L Takšna
SiJJ'OZI1'IDjill kažejo na potrebo dosiliednej,oo dispan­
zerizacije :našega dela, se praVi dejavnega sprem­
lj,anja naših kliei!1tov, JlO<'Elbej šle tistih, ki oo
kdaj lI1akaiZa1i. saimOlIIlOI'i1ne nagibe.

16,6
13,5
12,3
12,9

8,6
1,2
1,8
0,6

32,5

1100,0

Preglednica 14: Kdaj je bil nazadnje
v drugi ambulanti

Preglednica 13: Kdaj je bil zadnjič registriran
v dispanzerju

Zlers'ke k>OIrlt:rnJ.e, če tako razlagamo njihovo nad
oetrtletno rna<nj,kanje.

Ugotavljamo venda~, da zla Vle1rlkO večinO' teh
klientov obiskov;ao:tj,e pmma,bri6ne!<,a d:ispalI12leTja
ni bil edini stik z "d.Jcavsrtveno službo. V drugo

- v zadnjem tednu pred samomorom 169,8
- od 2. tedna do 1 meseca nazaj 17 10,4
- med 1 in 3 meseci 12 7,4
- 3 mesece do 1 leta nazaj 29 17,8
- nad 1 letom do 3 let 44 27,0
- nad 3 do 5 let 14 8,6
- nad 5 do 10 let 16 9,8
- nad 10 let 15 9,2
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- v zadnjem tednu pred sarnomorom 27
- od 2. tedna do 1 meseca nazaj 22
- med 1 in 3 meseci 20
- 3 mesece do 1 leta nazaj 21
- nad 1 letom do 3 let 14
- nad 3 do 5 let nazaj 2
- nad 5 do 10 let nazaj 3
- nad 10 let 1
- ni podatka 53

Skupaj 163
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Suicide among the Out - Patients of the Psychiatric
Out - Patient Clinic
Milčinski, dr. Lev, Professor of Psychiatry, Head of Psychiatric Outpatient Clinic. Ljubljana

Virant-Jaklič, Mira, Social Worker, Clinical Hospital of Psychiatry. Ljubljana

The authors compare the data on suicides com­
mitte<! in Slovenia (1970-1973) with the data on
163 patients of the psychiatric out-patient clinic who
committed suicide during the same period. Accor­
ding to coeficients, the patients committed suicide
2 to 4 times more frequently than the global Slovene
population. Within the group of patients, men -are
more frequently represented and the average age of
those who committed suicitle is somewhat lower.
Among: these persons there is a relatively large num­
ber of retired pople and those who are supported
by somebody else. The authors believe them to live
rather lonely. In the group analysed in the Dut-pa­
tient clinic ther was a higher frequency of psy­
chosis, neurosis, and alcoho1ism, whereas in the ge­
neral population the strongest Was the undiagnosed

group. The significantly larger number of persons
for which no externa1 motive for suicide could be
established could possibly be explained by a larger
percentage of endogene psychosis among them. The
authors emphasize that more than 25 'fJ/o of the pa­
tients was in the clinic within last three months be-­
fore committing suicide, while 62,7 '{J/o of the other
group were at the gener;al practitioner's office within
the same time span. General praetitioners should
possess a better knowledge about psychological and
social determinants of man's behavior (including
the suicidal). The psychiatric out-patient service
should provide a better and longer follow-up of pa­
tients especially those who manifested suicidal ten­
dencies in the past.




