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Abstract

Aim of the study: Analysis of the choice of suicide method by gender and age of the deceased.

Material and methods: The study presented here was based on a retrospective analysis of autopsy reports from the years 2001-2010
in the Department of Forensic Medicine of the Jagiellonian University Collegium Medicum in Krakéw. The basis of the research work
conducted was the collection and extensive analysis of cases of suicide deaths. Subsequently, a preference analysis of the choice of
suicide method was conducted, taking into account the age and gender of the deceased. The statistical analysis performed used logi-
stic regression in Excel’'s XLSTAT as an analysis tool.

Results: A total of 2,073 suicide cases were collected from the time frame under discussion. The predominant method of suicide was
hanging (1524 cases, 1329 men and 195 women), the second most common method was jumping from the roof or window of a high floor
of a building (jumping from heights; 171 cases, 100 men, 71 women). A statistically significant correlation of suicide method with gender
was found for: hanging [odds ratio (OR) male (M) vs. female (F) = 3. 4; confidence interval (Cl) = 2.7-4.3; p<0.001]; drowning [OR: M/F =41;
Cl = 2.6-6.4; p<0.001]; jumping from heights [OR: M/F=41; CI=2.9-5.7; p<0.001] and poisoning [OR: M/F=3.2; Cl = 21-49]. Suicide with the use
of firearms occurred exclusively in the case of men (40 cases). The age of the victims correlated with the method of committing suicide
by jumping from heights [0R=0.98; CI=0.97-0.99; p<0.001] and rail suicide [OR=0.98; CI=0.96-0.99; p<0.001].

Conclusions: The study revealed that both age and gender have a significant impact on the choice of suicide method. According to
available epidemiological data and the authors’ predictions, a predominance of male over female sex was observed in the case of
hanging, while jumping from heights was relatively more often chosen by women. The elderly were less likely to choose jumping from
heights and rail suicide.
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Streszczenie
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Cel pracy: Analiza wyboru metody samobojstwa w zaleznosci od ptci i wieku zmartego.

Materiat i metody: Prezentowane badanie oparte zostato o analize retrospektywna protokotdw sekcyjnych z lat 2001-2010 znajdujacych
sie w Katedrze Medycyny Sadowej Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie. Podstawag przeprowadzonej pracy
badawczej byto zgromadzenie oraz szerokie przeanalizowanie przypadkow zgonow samobojczych. Nastepnie przeprowadzono analize
preferencji wyboru metody samobojstwa z uwzglednieniem wieku i ptci denata. W ramach przeprowadzonej analizy statystycznej jako
narzedzie analizy zastosowano regresje logistyczng w programie Excel's XLSTAT.

Wyniki: Zgromadzono 2073 przypadki samobdjstw z omawianego okresu czasu. Przewazajaca metoda samobdjstwa byto powieszenie
(1524 przypadkdw, 1329 mezczyzn oraz 195 kobiet), nastepnym pod wzgledem czestosci sposobem byt skok z dachu lub okna wysokiego
pietra budynku (skok z wysoko$ci; 171 przypadkdw, 100 mezczyzn, 71 kobiet). Wykazano istotng statystycznie korelacje metody samoboj-
stwa z ptcig dla: powieszenia [iloraz szans (Odds ratio - OR) mezczyzn (M) w stosunku do kobiet (K) = 34; przedziat ufnosci (Cl) = 2.7-4.3;
p<0,001]; utoniecia [OR: K/M =41; CI = 2.6-6.4; p<0.001]; skoku z wysokosci [OR: K/M=4.1; CI=2.9-5.7; p<0.001] oraz zatrucia [OR: K/M=3.2; Cl =
21-49]. Samobojstwa w uzyciem broni palnej wystepowaty wytacznie u mezczyzn (40 przypadkéw). Wiek denatéw korelowat z metoda
popetnienia samobojstwa poprzez skok z wysokosci [0R=0.98; CI=0.97-0.99; p<0.001] oraz kolizje z pociggiem [OR=0,98; Cl=0,96-0,99;

p<0,001].

Whioski: Badanie wykazato, ze zaréwno wiek, jak i pte¢ maja istotny wptyw na wybor metody samobdjstwa. Zgodnie z dostepnymi
danymi epidemiologicznymi oraz przewidywaniami autorow zaobserwowano przewage ptci meskiej nad zenska w przypadku powie-
szenia, natomiast skok z wysokosci byt stosunkowo czesciej wybierany przez kobiety. Osoby starsze rzadziej decydowaty sie na skok z

wysokosci oraz samobojstwo w wyniki kolizji z pociggiem.

Stowa kluczowe
samobdjstwo, sekcja zwtok, zatrucia, utoniecie, pte¢

Introduction

the term “suicide” is defined by the World Health Organization
(WHO) as a conscious act of taking one’s own life. The issue of
suicidal behavior is currently one of the most significant pub-
lic health problems in the world, and due to the multifaceted
nature of this phenomenon, it is the subject of research by
many scientific disciplines, including psychiatry, psychology or
sociology.

Suicidal act is one of the ten most common causes of death
worldwide, as well as the fourth most common cause of death
among people aged 15-29. More than 700,000 people on a
global scale die each year by committing suicide, which means
that statistically one person takes their own life every 40 sec-
onds [1].

Polish society is also significantly affected by this problem.
According to data from the National Police Headquarters, a
total of 14,520 suicide attempts were recorded in 2022, and the
number of suicide attempts resulting in death was 5108 [2].
Thus, the rate of suicides per 100,000 residents was 111 in Po-
land, which is 18t in the world and 10th in the European Union

(3].

Wstep

Termin “samobojstwo” jest definiowany przez Swiatowa Orga-
nizacje Zdrowia (WHO) jako $wiadomy akt odebrania sobie zy-
cia. Zagadnienie zachowan samobdjczych stanowi obecnie je-
den z istotniejszych probleméw zdrowia publicznego na Swie-
cie i ze wzgledu na wieloaspektowos¢ tego zjawiska jest
przedmiotem badan wielu dyscyplin naukowych, w tym psy-
chiatrii, psychologii czy socjologii.

Akt samobojczy stanowi jedna z dziesieciu najczestszych przy-
czyn zgonow na Swiecie, a takze czwarta najczestsza przyczyne
zgonow wsrod osob w wieku 15-29 lat. Kazdego roku Smiercig
samobdjcza umiera w skali globalnej ponad 700 000 ludzi, co
oznacza, ze statystycznie co 40 sekund jedna osoba odbiera
sobie zycie [1].

Problem ten dotyczy w znacznym stopniu réwniez spoteczen-
stwa polskiego. Wedtug danych Komendy Gtéwnej Policji
w 2022 r. odnotowano tacznie 14 520 préb samobdjczych, a licz-
ba zamachdéw samobdjczych zakoriczonych zgonem wyniosta
5108 [2]. Tym samym wskaznik samobdjstw na 100 000 miesz-
kancédw wynidst w Polsce 11,1 co stanowi 18 miejsce na $wiecie,
a 10 w Unii Europejskiej [3].



The reasons for taking one’s own life can vary, among which
the most common are depression, substance use disorders,
severe personality disorders and schizophrenia [4]. In addi-
tion, studies of suicidal behavior emphasize the roles of socio-
economic status, as people of lower socioeconomic status are
twice as likely to take their own lives [5].

Unfortunately, despite numerous studies and increasing
knowledge about suicide, the problem still remains a taboo in
the society, which makes potential suicide victims afraid to
seek support, and psychiatric help is often not provided in
time.

Material and methods

the study was based on a retrospective analysis of autopsy
reports from the years 2001-2010 in the Department of Foren-
sic Medicine of the Jagiellonian University Collegium Medicum
in Krakow.

Results

in the study, 2073 cases were classified as suicides. Each case
in the study group was assigned to one of the categories, de-
termining the method of committing suicide. At the data col-
lection stage, the following were distinguished: hanging, jump-
ing from heights, suicide by taking drugs or other substances
(poisoning), rail suicide, drowning, suicide with the use of
sharp instruments, firearms and also self-immolation.

In all the cases, data such as gender and age of the victim were
also collected. Additionally, in cases of jumping from heights,
poisoning, suicide with the use of sharp instruments and sui-
cide by means of firearms, data were collected, respectively,
on the floor from which the deceased jumped, the type of sub-
stance used, the type of tool and the injuries inflicted, and the
type of weapon and the injuries inflicted.

The main challenge in data collection proved to be the quali-
fication of a case as suicide. Cases that did not exhibit signs of
suicide or cases that were questionable were rejected. For all
cases, the exclusion criterion was suspected third-party in-
volvement. For jumping from heights, the exclusion criterion
was falling while performing work at heights (e.g. from a scaf-
fold). In poisoning cases, it was necessary to resolve whether
the death was a result of an overdose related to recreational
drug or medication consumption, where careful consideration
of the circumstances of the event was important. A special
group were drug overdoses by elderly people with dementia,
which were excluded from the study set due to the inability to
determine the degree of awareness of such an action. Train
accidents for which there was information in the protocols
that could indicate an unfortunate accident (such as a witness
report) were also rejected. In drowning cases, deaths in which
the deceased was dressed in either swimwear or underwear
were excluded, deeming such death accidental. Another exclu-
sion criterion applied to drowning deaths was blood alcohol
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Przyczyny odebrania sobie zycia mogg by¢ rézne, wsrdd nich
najczesciej wymienia sie depresje, zaburzenia zwigzane z uzy-
waniem substancji psychoaktywnych, ciezkie zaburzenia oso-
bowosci i schizofrenie [4]. Ponadto w badaniach zachowan
samobdjczych podkresla sie role statusu spoteczno-ekono-
micznego, gdyz osoby o nizszym statusie spoteczno-ekono-
micznym dwa razy czesciej odbierajg sobie zycie [5].

Niestety pomimo licznych badan i coraz wiekszej wiedzy o sa-
mobojstwach, problem ten wcigz pozostaje w spoteczenstwie
tematem tabu, co sprawia, ze potencjalni samobdjcy boja sie
szukac¢ wsparcia, a pomoc psychiatryczna czesto nie jest udzie-
lona na czas.

Materiat i metody
Badanie zostato oparte na retrospektywnej analizie protoko-
tow sekcyjnych z lat 2001-2010, znajdujacych sie w Katedrze
Medycyny Sadowej Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium
Medicum w Krakowie.

Wyniki

W badaniu jako samobojstwa uznane zostaty 2073 przypadki.
Kazdy przypadek z badanej grupy zostat przyporzadkowany do
jednej z kategorii, okreslajacej metode popetnienia samobdj-
stwa. Na etapie gromadzenia danych wyrézniono: powiesze-
nie, skok z wysokosci, samobdjstwa poprzez zazycie lekéw lub
innych substancji (zatrucia), $mier¢ wskutek kolizji z pocia-
giem, utoniecia, samobojstwa przy uzyciu ostrych narzedzi,
broni palnej a takze samospalenia.

We wszystkich przypadkach gromadzone byty réwniez takie
dane jak: pte¢ oraz wiek ofiary. Dodatkowo w przypadkach sko-
ku z wysokosci, zatrucia, samobdjstw przy uzyciu ostrych na-
rzedzi oraz samobdjstw przy uzyciu broni palnej, zbierane byty
dane odpowiednio na temat pietra, z ktérego denat skoczyt,
rodzaju substancji, ktorej uzyto, rodzaju narzedzia i zadanych
obrazen oraz typu broni palnej i zadanych obrazen.

Gtéwnym wyzwaniem przy zbieraniu danych okazata sie kwali-
fikacja danego przypadku jako samobojstwa. Przypadki nie no-
szace znamion samobodjstwa badz przypadki watpliwe byty
odrzucane. We wszystkich przypadkach kryterium wykluczaja-
cym byto podejrzenie udziatu oséb trzecich. Dla skoku z wyso-
kosci, kryterium wykluczajgcym byty upadki podczas wykony-
wania prac wysokosciowych (np. z rusztowania). W przypad-
kach zatru¢ nalezato rozstrzygna¢, czy $mier¢ byta efektem
przedawkowania zwigzanego z rekreacyjnym spozywaniem
narkotykéw badZ lekéw, gdzie istotne byto doktadne rozpa-
trzenie okolicznosci zdarzenia. Szczegdlng grupa byty przedaw-
kowania lekéw przez osoby starsze z demencja, ktére wytaczo-
no z badanego zbioru, ze wzgledu na brak mozliwosci okresle-
nia stopnia swiadomosci takiego dziatania. Wypadki kolejowe,
dla ktérych w protokotach byty informacje, ktére mogtyby
wskazywad na nieszczesliwy wypadek (takie jak raport $wiad-
kow) réwniez byty odrzucane. W przypadkach utonie¢ wyklu-
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content above 1.5 per mille. Additional assistance in data col-
lection was provided by information on psychiatric treatment,
previous suicide attempts, or suicide notes sometimes left
behind.

During data analysis, two sets were prepared. First, the rela-
tionship between the choice of a specific suicide method and
gender was evaluated, then the relationship between the
choice of a specific suicide method and the age of the de-
ceased. In both sets, statistical analysis was performed using
logistic regression in Excel's XLSTAT program.

Characteristics of the study group

Of the 2,073 cases collected, 1,700 (82%) were men and 373
(18%) were women. Among both men and women, hanging was
the most common method of suicide (1524 cases - 73.52%), the
second most common method was jumping from heights (171
cases — 8.25%). Poisoning (104 cases — 5.00%), rail suicides (89
cases — 429%) and drowning (86 cases — 414%) came next. The
list ended with suicides through the use of sharp instruments
(53 cases - 2.57%), firearms (40 cases - 1.93%) and self-immo-
lation (6 cases — 0.29%). The last two methods in the study
group were chosen exclusively by men. Figure 1 shows the
number of individuals who chose a particular method by gen-
der. Figures 2 and 3 show the percentage distribution of meth-
od selection among men and women.

Number of suicide cases using a given method for women and
men in the analyzed materials
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Figure 1. Number of suicide cases using a given method for women
and men in the analyzed materials

czane byty zgony, w ktorych denat byt ubrany w stréj kapielowy
albo bielizne, uznajac taka $mier¢ za nieszczesliwy wypadek.
Kolejnym kryterium wykluczajgcym stosowanym wobec topiel-
céw byta zawartosé¢ alkoholu we krwi powyzej 1.5 promila. Do-
datkowa pomoc w zbieraniu danych stanowity informacje na
temat leczenia psychiatrycznego, wczesniejszych prob samo-
béjczych, czy tez pozostawiane niekiedy listy samobdjcze.

Podczas analizy danych zostaty wykonane dwa zestawienia.
Najpierw oceniano zaleznos¢ pomiedzy wyborem okreslonej
metody samobdjczej a ptcig, nastepnie zaleznos¢ pomiedzy
wyborem okreslonej metody samobdjczej, a wiekiem denata.
W obu zestawieniach analiza statystyczna zostata wykonana
przy uzyciu regresji logistycznej w programie Excel's XLSTAT.

Charakterystyka badanej grupy

Sposrad 2073 zgromadzonych przypadkéw 1700 (82%) stanowi-
li mezczyzni, a 373 (18%) kobiety. Zaréwno wérdéd mezczyzn jak
i kobiet najczesciej wybierang metoda samobdjstwa byto po-
wieszenie (1524 przypadki - 73,52%), druga co do czestosci me-
toda byt skok z wysokosci (171 przypadkéw - 8,25%). Na dal-
szych miejscach lokujg sie zatrucia (104 przypadki - 5,00%),
zgony wskutek kolizji z pociggiem (89 przypadkéw — 4,29%) oraz
utoniecia (86 przypadkéw - 414%). Liste zamykajg samobdj-
stwa poprzez uzycie ostrych narzedzi (53 przypadki - 2,57%),
broni palnej (40 przypadkéw - 1,93%) i samospalenia (6 przy-
padkéw — 0,29%). Dwie ostatnie metody w badanej grupie wy-
bierane byty wytacznie przez mezczyzn. Na rycinie 1 przedsta-
wiono liczbe o0séb, ktére wybraty dany sposob z uwzglednie-
niem ptci. Rycina 2 i 3 przedstawiaja procentowy rozktad
doboru metody w grupie kobiet i mezczyzn.

Liczba przypadkéw samohéjstw z uiyciem danej metody dla
kebiet i mezczyzn
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Rycina 1. Liczba przypadkéow samobéjstw z uzyciem danej metody
dla kobiet i mezczyzn w analizowanych materiatach
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Percentage distribution of suicide methods chosen by Procentowy rozkiad metod samobdjstwa wybieranych
men przez mezczyzn
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Figure 2. Percentage distribution of suicide methods chosen by men  Rycina 2. Procentowy rozktad metod samobéjstwa wybieranych

przez mezczyzn
Percentage distribution of suicide methods chosen by Procentowy rozktad metod samobojstwa wybieranych
women przez kobiety
7%
= powicszenic = skok z wysokosci
= hanging » jumping from heights = poisoning * zatrucie utoniecie
= kolizja z pociggiem ® uzycie ostrego narzedzia
drowning # rail suicide 8 sharp instument
Figure 3. Percentage distribution of suicide methods chosen Rycina 3. Procentowy rozktad metod samobéjstwa wybieranych
by women przez kRobiety
Choice of suicide method vs. gender Wybér metody samobdjstwa a pteé

Odds is the ratio of the probability of occurrence of the event  Szansa okreslamy stosunek prawdopodobienstwa wystapienia
under study to the probability of its non-occurrence. Odds ra-  badanego zjawiska do prawdopodobienstwa jego niewysta-
tio (OR) is known as the ratio of the odds of an event occurring  pienia. Ilorazem szans (OR) nazywamy stosunek szans wysta-
in one group to the odds of it occurring in another group. To  pienia danego zdarzenia w jednej grupie do szansy jego wysta-

u_n

demonstrate statistical significance, a “p” value was taken —i.e.  pienia w innej grupie. Dla wykazania istotnosci statystycznej
test probability less than 0.001. Male gender is predisposed to  przyjeto wartos¢ “p” — tzn. prawdopodobienstwa testowego
choose four methods of taking one’s own life, but only one of ~ mniejsza od 0.001. Pte¢ meska predysponuje do wyboru czte-
them showed a statistically significant result. Men are relative-  rech metod odebrania sobie zycia, lecz tylko w przypadku jed-
ly 3.43 times more likely to choose hanging than women (95%  nej z nich wynik okazat sie istotny statystycznie. MezczyZni sto-
Cl 2.71 - 4.35, p = 0). The second method is to commit suicide  sunkowo 343 razy czesciej wybiorg powieszenie niz kobiety

with a sharp instrument, where men were 143 times more like-  (95% CI 2.71- 4,35, p = 0). Druga metoda jest popetnienie samo-
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ly to choose this method than women (95% CI 0.86 — 319, p =
0.413). However, the confidence interval and test probability
value here indicate a lack of statistical significance. Another
method was suicide by means of firearms. In this case, it was
not possible to calculate a confidence interval because this
method was chosen only by men. The last method was self-im-
molation also chosen only by men. Female gender predis-
posed suicide victims to choose four methods, in three of
which the tendency proved statistically significant. Death by
drowning had the highest odds ratio (OR) of 412 (95% Cl 2.64
- 642, p= 4.24 x 107°). The second method in this regard was
taking one’s own life by jumping from heights. In this case, a
woman committing suicide was 4.09 times more likely to
choose to jump (95% Cl 291 - 573, p = 3.33 x 10-6) than a man.
Termination of life by ingestion of poisonous substances
showed, when comparing female sex to the male one, OR
equal 319 (95% Cl 2.07 - 4.91, p =140 x 107). The last method
was rail suicide. Women were 1.29 times more likely to choose
this method 95% Cl 0.76 -2.20, p = 0.353), but the result did not
prove statistically significant.

Table I. Summary of statistical data for gender
Tabela I. Podsumowanie danych statystycznych dla ptci

bdjstwa przy pomocy ostrego narzedzia, gdzie mezczyzni mieli
143 razy wigksza szanse wyboru tej metody niz kobiety (95% Cl
0.86 — 319, p = 0.413). Przedziat ufnosci i wartos¢ prawdopodo-
bienstwa testowego wskazuja tu jednak na brak istotnosci sta-
tystycznej. Kolejnym sposobem byto samobdjstwo przy pomo-
cy broni palnej. W tym przypadku wyliczenie przedziatu ufnosci
nie byto mozliwe, poniewaz te metode wybrali wytacznie mez-
czyzni. Ostatnia metoda byto samospalenie rowniez wybierane
tylko przez mezczyzn. Pte¢ Zenhska predysponowata ofiary
samobdjstw do wyboru czterech sposobow, z ktorych w trzech
sktonno$¢ ta okazata sie istotna statystycznie. Smier¢ przez
utoniecie miata najwigkszy iloraz szans (OR) wynoszacy 412
(95% Cl 2.64 — 642, p= 424 x 107°). Druga metoda pod tym
wzgledem byto odebranie zycia poprzez skok z wysokosci.
W tym przypadku kobieta popetniajaca samobojstwo miata
4.09 razy wigksza szanse wyboru skoku (95% Cl 291 - 573, p =
3.33 x 10%) niz mezczyzna. Zakonczenie zycia poprzez przyjecie
trujacej substancji wykazywato poréwnujac pte¢ zenska do
meskiej OR rowny 319 (95% Cl 2.07 - 4.91, p =140 x 107). Ostat-
nim sposobem byta Smierc wskutek kolizji z pociagiem. Kobie-
ty miaty 1.29 razy wieksza szanse na wybor tej metody 95% Cl
0,76 -2.20, p = 0.353), lecz wynik nie okazat sie istotny staty-
stycznie.

Method Variables 0dds ratio p value Statistical significancea
Metoda Zmienne lloraz szans (95% Cl) Wartosc p Istotnos¢ statystycznaa
Hanging® 343 (271 - 4.35) = 0c Yes
PowieszenieP ’ ’ ’
i b

Use of sharp instruments 143 (0.86-319) 04713 No
Uzycie ostrego narzedziaP
Use of firearms d .
Uzycie broni palnad ) ) Not applicable
Self-immolation d .
Samospalenied ) ) Not applicable
Drowning _ 10
Utoniecie 412 (2.64 - 6.42) 424 x10 Yes
Jumping from heights _ 6
Skok z wysokosci 4.09 (291-573) 333x10 Yes
;O'Son'”g 319 (2.07 - 4.91) 140 X 107 Yes

atrucie
Rail suicide
Smier¢ wskutek kolizji z pociggiem 129(0.76 - 220) 0.353 No

a methods with odds ratios determined for the male gender. The ratios calculated for the other methods refer to the female gender

bfor p<0.001
¢ result close to 0

dmethods for which, due to their occurrence only in the male sex, it was not possible to calculate statistical significance.

a metody z ilorazem szans okreslonym dla ptci meskiej. llorazy wyliczone dla pozostatych metod odnosza sie do ptci zenskiej

bdla p<0.001
cwynik zblizony do 0

dmetody dla ktorych ze wzgledu na wystepowanie tylko u ptci meskiej nie byto mozliwosci wyliczenia istotnosci statystycznej.




Choice of suicide method vs. age

The analyzed cohortincluded 58 cases (2.8%) of suicide deaths
among minors. The largest group was in the age range of 41-50
years (481 cases — 23%) and 51-60 years (435 cases - 20.98%). A
certain peak can also be observed in the 18-30 age group (378
cases - 18.23%). The number of suicide deaths for each age
range is shown in Figure 4.

Number of suicide deaths in particular age groups
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Figure 4. Number of suicide deaths in particular age groups

In the study group, age was correlated with two methods of
taking one’s own life — jJumping from heights and rail suicides.
In both cases, an increase in age by 1 unit (year) reduced the
odds of choosing a particular method by 2% (95% Cl 1-3%,
p<0.001; 95% CI 1-4%, p<0.001, respectively) meaning that the
older the person who committed suicide, the less often it was
a jump from heights or rail suicide. The 95% confidence inter-
vals (Cl) for both methods are narrow, indicating the high pre-
cision of the analysis performed.

Discussion

since the results of our research relate to the years 2001-2010,
they can be a valuable comparative source for any work ana-
lyzing contemporary years, showing possible trends of chang-
es that may have occurred over the years in the quantitative
distribution of selected methods of committing suicide. It is
important to bear in mind that the above results refer only to
data from a single institute with cases primarily from the Less-
er Poland Voivodeship. Such a situation offers the possibility
of comparing with each other data from different regions of
Poland, which would perhaps allow the creation of nationwide
analyses independent of the data of the National Police Head-
quarters (NPH). Unfortunately, at the moment in Poland, a rel-
atively small number of studies have been conducted on the
differences in the method of suicide by age and gender.

According to NPH data, between the years 2001 and 2010, the
total number of suicides in Poland was 44,274, of which 841%
were of the male sex and 15.9% of the female sex. The most
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Wybor metody samobadjstwa a wiek

W analizowanej kohorcie znalazto sie 58 przypadkow (2,8%)
zgondw samobdjczych wsrdd oséb niepetnoletnich. Najlicz-
niejsza grupe stanowity osoby w przedziale wiekowym od 41-
50 lat (481 przypadkow — 23%) oraz 51-60 lat (435 przypadkdw
-20,98%). Pewien pik mozna réwniez zaobserwowac w grupie
wiekowej 18-30 lat (378 przypadkdéw — 18,23%). Liczbe zgondw
samobdjczych dla poszczegélnych przedziatéw wiekowych
przedstawia rycina 4.

Liczbha zgonéw samobdjezych w poszezegdinych

przedziatach wiekowych
481
435
78
200 273
2m
100 58
, N
0-17 18-30 41-50 51-60

38

I 2048
31-40 61-70 71-100
Rycina 4. Liczba zgonéw samobéjczych w poszczegolnych

przedziatach wiekowych

W badanej grupie wiek byt skorelowany z dwiema metodami
odebrania sobie zycia - skokiem z wysokosci i zgonami wsku-
tek kolizji z pociggiem. W obu przypadkach wzrost wieku o 1
jednostke (rok) zmniejszat szanse wyboru danego sposobu
0 2% (odpowiednio: 95% Cl 1-3%, p<0,001; 95% Cl 1-4%, p<0,001)
€O 0znacza, ze im starsza osoba popetniata samobdjstwo, tym
rzadziej byt to skok z wysokosci lub Smier¢ wskutek kolizji
z pociagiem. 95% przedziaty ufnosci (Cl) dla obu metod sa wa-
skie, co swiadczy o wysokiej precyzji wykonanej analizy.

Dyskusja

Poniewaz wyniki prowadzonych przez nas badan odnoszg sie
do lat 2001-2010, moga stanowi¢ cenne Zrédto poréwnawcze
do wszelkich prac analizujacych lata wspétczesne, ukazujac
ewentualne tendencje zmian, jakie na przestrzeni lat mogty
zachodzi¢ w rozktadzie ilosciowym wybranych metod popet-
nienia samobdjstwa. Nalezy mie¢ na uwadze, iz powyzsze wy-
niki odnosza sie tylko do danych z pojedynczego zaktadu, kto-
rego dziatalnos¢ obejmuje przypadki przede wszystkim z woje-
wddztwa matopolskiego. Takowa sytuacja daje mozliwos¢
poréwnywania ze soba danych z poszczegélnych regionow
Polski, co by¢ moze pozwolitoby na stworzenie ogélnokrajo-
wych analiz niezaleznych od danych Komendy Gtéwnej Policji
(KGP). Niestety w chwili obecnej w Polsce powstata stosunko-
wo niewielka ilos¢ prac na temat réznic w sposobie dokonania
samobdjstwa ze wzgledu na wiek i ptec.

Zgodnie z danymi KGP w latach 2001-2010 w Polsce ogblna su-
maryczna liczba samobdjstw wyniosta 44 274, z czego 841%
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common way of committing suicide over the selected period
was hanging (84.1%), followed by jumping from heights (5.3%),
drowning (2.3%), throwing oneself under a moving vehicle
(21%) poisoning (1.9%), self-harm (14%), gunshot (0.9%) and
other (21%) [6]. Although hanging and jumping continue to
remain the first and second most popular methods, there are
noticeable differences in the remaining methods. However,
the above NPH data do not provide an opportunity to analyze
the selected methods of committing suicide by gender, since
the percentage of a particular gender is not distinguished.
Among studies conducted at other institutes, hanging remains
the dominant method, the prevalence of which varies by data
collection period and region [7, 8, 9, 10, 11, 12].

Analysis of cases from the Tri-City and surrounding areas from
2010-2019 also showed statistically significant differences in
the choice of suicide method. Women were more likely to
choose suicide poisoning, jumping from heights and drowning
as the method of death, while men were more likely to choose
hanging and gunshot. Also in this study, the first three meth-
ods were hanging (65.27%), jumping from heights (13.48%) and
poisoning (8.41%), respectively [12]. The same first three meth-
ods chosen were indicated in the analysis of the autopsy ma-
terial of the Department of Forensic Medicine of the Nicolaus
Copernicus University in Torun Collegium Medicum in Bydgo-
szcz in the years 2011-2020: hanging (73%), jumping from
heights (8%), and poisoning (4.5%). On the other hand, in the
epidemiological analysis from 2000-2010 conducted in the Lu-
blin region, poisoning was second, and jumping from heights
was third [13].

In the analysis of the material of the Department of Forensic
Medicine of the Medical University of Gdansk between 1980
and 2009, men accounted for 77% and women for 23% of the
analyzed cases, which is a lower male-to-female ratio than
that obtained in our study [11]. In the period 2010-2019 at this
particular unit, the ratio was 3.92 [9]. The highest ratio was
observed in the study of the Bydgoszcz institute from 2011-
2020 (6:14) and slightly lower (5.67) in the Bialystok institute
from 2003-2015 [7, 10].

Comparing Poland’s situation to Europe, a study of a group of
16 countries belonging to the “European Alliance Against De-
pression” analyzing the years 2000-2004/5 indicates a lower
male-to-female ratio of 2.85. At the same time, drug poisoning,
drowning, as well as jumping from heights are statistically sig-
nificant methods preferred by women, while men are more
likely to choose hanging or using firearms [14]. A paper analyz-
ing 239,565 suicide cases from South Korea also confirms the
observations and results of our study regarding gender prefer-
ences for drowning, jJumping from heights and hanging. Poi-
soning in this case is incomparable, as in the aforementioned
work, drug poisoning records were not kept [15].

stanowita pte¢ meska, a 15.9% ptec zenska. Najczestszym spo-
sobem popetnienia samobojstwa na przestrzeni wybranego
okresu byto powieszenie (841%), nastepnie kolejno skok z wy-
sokosci (5,3%), utoniecie (2,3%), rzucenie sie pod pojazd w ru-
chu (21%) zatrucia (1,9%), samookaleczenia (14%), postrzat
z broni palnej (0,9%) i inne (21%) [6]. Cho¢ powieszenie i skok
dalej pozostajg na pierwszym i drugim miejscu, tak w pozosta-
tych metodach zachodza widoczne rdznice. Powyzsze dane
KGP nie daja jednak mozliwosci dokonania analizy wybranych
sposobdw popetnienia samobodjstwa ze wzgledu na pte¢, gdyz
nie wyréznia sie w nich udziatu procentowego danej ptci.
Wsrod prac prowadzonych w innych zaktadach dominujaca
metoda pozostaje powieszenie, ktorego czestos¢ wystepowa-
nia rézni sie w zaleznosci od okresu zbierania danych i regionu
[7,8,9,10,11,12].

Analiza przypadkow z Trojmiasta i okolic z lat 2010-2019 row-
niez wykazata statystycznie istotne réznice w wyborze metody
samobojstwa. Kobiety czesciej jako metode zgonu wybieraty
zatrucie samobojcze, skok z wysokosci i utoniecie, podczas gdy
mezczyzni czesciej wybierali powieszenie i postrzat z broni pal-
nej. Réwniez i w tym badaniu pierwszymi trzema sposobami
byty kolejno powieszenie (65,27%), skok z wysokosci (13,48%)
oraz zatrucia (8,41%) [12]. Identyczne pierwsze trzy wybierane
metody zostaty wskazane w analizie materiatu sekcyjnego Ka-
tedry Medycyny Sadowej Collegium Medicum w Bydgoszczy
Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu w latach 2011-2020:
powieszenie (73%), skok z wysokosci (8%), zatrucia (4,5%). Z ko-
lei w analizie epidemiologicznej z lat 2000-2010 prowadzonej
w rejonie lubelskim drugie miejsce stanowity zatrucia, a trze-
cie skoki z wysokosci [13].

W analizie materiatu Katedry i Zaktadu Medycyny Sadowej
Gdanskiego Uniwersytetu Medycznego w latach 1980-2009
mezczyzni stanowili 77%, a kobiety 23% analizowanych przy-
padkow, co stanowi nizszy stosunek mezczyzn do kobiet, niz
ten uzyskanych w naszych badaniach [11]. W latach 2010-2019
w tym konkretnym zaktadzie stosunek éw wynidst 3,92 [9]. Naj-
wyzszy stosunek zaobserwowano w badaniach zaktadu w Byd-
goszczy z lat 2011-2020 (6,14) i niewiele mniejszy (5,67) w zakta-
dzie w Biatymstoku z lat 2003-2015 [7, 10].

Porownujac sytuacje Polski do Europy, badanie grupy 16
panstw nalezacych do ,European Alliance Against Depression”
analizujgce lata 2000-2004/5 wskazujg na nizszy stosunek
mezczyzn do kobiet, wynoszacy 2,85. Jednoczesnie zatrucie le-
kami, utoniecie, jak i skok z wysokosci sa statystycznie istotny-
mi metodami preferowanymi przez kobiety, podczas gdy mez-
czyzni czesciej wybieraja powieszenie lub uzycie broni palnej
[14]. Praca analizujaca 239 565 przypadkow samobdjstw z Korei
Potudniowej réwniez potwierdza obserwacje i wyniki naszego
badania w zakresie preferencji ptci w odniesieniu do utoniecia,
skoku z wysokosci oraz powieszenia. Zatrucia w tym przypadku
sa nieporownywalne, gdyz w wspomnianej pracy nie byty pro-
wadzone rejestry zatru¢ lekami [15].



Data published by Statistics Poland indicate, in accordance
with surveys from individual regions, an upward trend in the
number of suicides committed in Poland in the early 2000s
[10, 11]. Significantly, the age-standardized death rate (SDR) in
the context of suicides between 2000 and 2012 manifested an
upward trend for men and a negative trend for women. The
SDR began to decline significantly around the turn of 2012-2013
for both sexes. Currently, for 2019, the SDR for men is 21.6, while
for women it is 3.0. At the same time, data reported by Statis-
tics Poland reveal that the male-to-female ratio of suicides for
2019 was as high as 7.2, a higher ratio than those reported by
global statistics and individual institutes [16].

Scientific literature seeks the reasons why men commit sui-
cide more often. It is indicated that men more frequently
choose more efficient methods of committing suicide, such as
hanging or firearms. What is also relevant is the broader issue
of mental health neglect by men, in the form of hiding mental
disorders due to the social perception of the male role [16, 17].

Conclusions

e In the material analyzed, drowning, jumping from heights
and poisoning were the methods of suicide more often
chosen by women.

e Men, compared to women, were statistically more likely to
choose suicide by hanging.

e An increase in the age of the deceased correlated with
a decrease in the likelihood of choosing jumping from
heights and rail suicide as methods of suicide attempt.
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Dane Gtéwnego Urzedu Statystycznego (GUS) wskazuja, zgod-
nie z badaniami z poszczegdlnych regiondw, trend wzrostowy
w ilosci popetnianych samobdjstw w Polsce na poczatku lat
dwutysiecznych [10, 11]. Co istotne, standaryzowany pod wzgle-
dem wieku wspotczynnik zgonéw (SDR) w konteksScie samo-
bojstw w latach 2000-2012 przejawiat tendencje wzrostowa dla
mezczyzn, a ujemng dla kobiet. SDR zaczat znaczaco spadac
w okolicach przetomu lat 2012-2013 dla obu ptci. Aktualnie, na
rok 2019 SDR dla mezczyzn wynosi 21,6, za$ dla kobiet 3,0. Jed-
noczesnie dane GUS-u podajg, iz stosunek mezczyzn do kobiet
w ilosci popetnianych samobdjstw na rok 2019 wynidst az 7,2,
o jest wyzszym ilorazem niz te podawane przez statystyki glo-
balne oraz poszczegdlnych zaktadéw [16].

Wsrod literatury naukowej dopatruje sie przyczyn czestszego
popetniania samobdjstw przez mezczyzn. Wskazuje sie na
czestszy przez nich wybdér skuteczniejszych metod popetniania
samobdjstwa, jak powieszenie czy postrzat z broni palnej.
Istotny jest rowniez szerszy problem zaniedbywania zdrowia
psychicznego przez mezczyzn, w postaci ukrywania zaburzen
psychicznych, ze wzgledu na spoteczna perspektywe postrze-
gania roli mezczyzny [16, 17].

Whnioski

e W analizowanym materiale utoniecia, skok z wysokosci
i zatrucia stanowity metody samobojstwa czesciej wybier-
ane przez kobiety.

e Mezczyzni, w stosunku do kobiet, statystycznie czesciej wy-
bierali samobojstwo poprzez powieszenie.

e Wzrost wieku denatow korelowat ze zmniejszeniem praw-
dopodobienstwa wyboru skoku z wysokosci i kolizji z po-
ciagiem jako metod zamachu samobdjczego.
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