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Исследование причин для жизни в разных возрастных периодах 
 

Аннотация. В центре внимания статьи находится изучение причин, определяю-
щих жизнь на различных возрастных этапах: ранней и поздней юности, а также в 
ранней и поздней молодости и зрелости. Актуальность исследования причин для 
жизни на различных возрастных этапах обусловлена необходимостью понимания 
изменений в тех ценностях людей, которые могут помочь им справиться с труд-
ными жизненными ситуациями. Представлены результаты эмпирического иссле-
дования факторов, влияющих на смыслы жизни в различных возрастных катего-
риях. Основываясь на полученных данных, можно сделать такие выводы: мотива-
ция к жизни варьируется в зависимости от возрастной группы, при этом страх 
перед суицидальными мыслями уменьшается с возрастом. 
Ключевые слова: причины для жизни, суицидальное поведение, авторство жизни, 
разные возрастные периоды. 
Раздел: 5.3. Психология. 

 
Введение  

 
Суицид является всеобъемлющей проблемой общественного здоровья. По дан-

ным Всемирной организации здравоохранения (ВОЗ), количество самоубийств в год 
достигает 700 тыс. [1] Аналитика суицидальной активности в РФ свидетельствует о ее 
снижении; так, в 2019 году показатель составлял 11,7 на 100 тысяч человек, в 
2020 году снизился до 11,3, в 2021 году остановился на уровне 10,7, а в 2022 году 
составил 9,21, однако в некоторых возрастных группах (например, до 14 лет) дина-
мика не изменяется или даже растет [2]. Актуализируя проблему нашего исследова-
ния, важно отметить, что изучение суицидального поведения необходимо рассматри-
вать не только с точки зрения отдельных факторов, его провоцирующих: социологи-
ческих, экономических и культурных, но и с точки зрения совокупного психологиче-
ского феномена «причин для жизни», подчеркивая важность общего стремления че-
ловека к благополучию. 

С точки зрения научного исследования суицид рассматривается как целенаправ-
ленное действие, а не просто симптом психического расстройства. Так, согласно ис-
следованию М. Конрада [3], важно воспринимать суицид как личный выбор, доступ-
ный для анализа в контексте терапии. Напротив, другие исследователи акцентируют 
внимание на социальных и психологических факторах, влияющих на волеизъявление 
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человека. В результате люди могут испытывать ощущение утраты ответственности за 
свои действия, теряя свою первоначальную роль автора в принятии решений. 

Качественное исследование, проведенное О. Бенсоном и его коллегами, пока-
зало, что индивиды, имеющие суицидальные мысли, часто чувствуют утрату целост-
ности своего «Я» [4]. Такие процессы могут повышать уязвимость человека, что также 
было подтверждено в исследовании А. А. Семеновой [5]. Утрата целостности «Я» опи-
сывается как симптом, часто сопровождающий развитие посттравматического стрес-
сового расстройства, как было показано в работе Л. П. Михеевой [6]. 

Разумеется, анализ суицидального поведения может быть рассмотрен с точки 
зрения теории самодетерминации и межличностной психологии. Так, в исследовании 
Р. Хилла и его соавторов [7] было установлено, что угнетение потребностей в авто-
номии связано с возникновением суицидальных мыслей. Это состояние, в свою оче-
редь, тесно связано с чувствами утраты принадлежности и порожденной этим нуждой 
в близости, от чего может возникать ощущение бремени и нарастающее стремление 
к удовлетворению потребности в компетентности. 

В последние годы психотерапия, занимающаяся профилактикой суицидального 
поведения, акцентирует внимание на значимости потребности пациента в автономии. 
Такой подход рассматривается как ключевой элемент успешной психотерапии. 
Например, в исследовании Дж. Джобса [8] подчеркивается важность активного уча-
стия молодежи в процессах лечения и принятия решений, что способно не только по-
высить эффективность терапии, но и укрепить доверие между пациентом и врачом. 
Также в работе М. Конрада [9] рекомендуется внедрять элементы мотивационного 
интервью во взаимодействие с пациентами, находящимися в остром состоянии, 
чтобы повысить их чувство независимости и контроль над процессом лечения. 

Сравнительный анализ терапевтических подходов к суицидальному поведению 
позволяет понимать это состояние как потерю контроля, вызванную конфликтом 
между высокими жизненными стремлениями и экзистенциальными проблемами. Как 
подчеркивает В. Макинтайр [10], результатом такого внутреннего конфликта стано-
вится размытое понимание ключевых аспектов жизни. 

Кроме того, исследование причин, побуждающих к жизни, может быть интерпре-
тировано с точки зрения теории посттравматического роста, с ориентацией на про-
цесс переживания утраты. В работе Б. Скарта [11] с помощью нарративных интервью 
были выявлены две основные темы: опыт суицида и способность сосуществовать с 
этой реальностью, что обозначено как «сложные отношения с вопросом суицида». 
Участники исследования также отметили доступные им инструменты или «ресурсы», 
позволяющие справляться с данным опытом, что в целом интерпретируется как по-
вествование о стремлении к жизни, поиске смысла и надежды. 

 
Методология и результаты исследования 

 
Опросник, разработанный М. Линехан, акцентирующий внимание на мотивах, 

способствующих желанию жить даже в тяжелых жизненных обстоятельствах и при 
наличии суицидальных мыслей, помогает косвенно определить, насколько человек 
ощущает контроль над своей жизнью и уровень ответственности за свои выборы [12]. 
Методика включает 45 утверждений о причинах для жизни, которые участники оцени-
вают по 6-балльной шкале. Данные суммируются по различным шкалам, таким как 
«убежденность в способности выжить», «ответственность перед семьей», «забота о 
детях», «страх суицида», «боязнь общественного осуждения» и «моральные ограни-
чения».  
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Первая шкала, «убежденность в способности выжить», показывает положитель-
ные ожидания относительно будущего и уверенность в своих силах справляться с 
трудностями, а также ценность жизни. Эта шкала выделяется своей способностью 
различать людей с суицидальными наклонностями и тех, кто не испытывает подобных 
мыслей, превосходя при этом предсказательную силу таких факторов, как безнадеж-
ность, депрессия и трудные жизненные обстоятельства [13]. Вторая шкала, «ответ-
ственность перед семьей», акцентирует внимание на значимости жизни респондента 
для его близких. Третья шкала, «забота о детях», подчеркивает стремление участни-
ков обеспечить достойное воспитание для своих детей. Четвертая шкала, «страх су-
ицида», отражает страхи, связанные с суицидальными действиями. Пятая шкала, 
«боязнь социального осуждения», акцентирует внимание на страхе оказаться в нега-
тивном свете в глазах окружающих. Шестая шкала, «моральные ограничения», выра-
жает взгляды, основанные на религиозных нормах и страхе перед последствиями, 
связанными с этими убеждениями.  

Адаптация опросника М. Линехан «Причины для жизни» на российской выборке 
была осуществлена в 2022 году К. А. Чистопольской, Н. И. Колачевым, С. Н. Ениколопо-
вым, Е. Л. Николаевым, С. Э. Дровосековым [14]. Авторы отмечают наличие запроса на 
данную методику: в исследовании Т. С. Павлова [15] анализируется 13 опросников, 
направленных на диагностику возможного риска совершения попытки суицида, и автор 
приходит к выводу, что ни одна из них не является окончательно удовлетворительной, 
что обусловливает необходимость дальнейших разработок. Также К. А. Чистопольская и 
соавт. отмечают неудовлетворительные результаты предыдущей попытки адаптации 
[16], так как в ней не был использован эксплораторный факторный анализ и не учитыва-
лась критериальная валидность. Выборка испытуемых была представлена двумя груп-
пами: студенты московского, чебоксарского и кировского вузов (n = 498, возраст 17 до 28 
лет) и пациенты стационара, специализирующегося на кризисной суицидологии, у кото-
рых были зафиксированы суицидальные размышления или попытки совершения само-
убийства (n = 146, средний возраст 23,1±5,9). Основываясь на результатах, полученных 
в вышеуказанном исследовании, в рамка нашего мы ставим цель изучить особенности 
причин для жизни в разные возрастные периоды. 

В период с 20 октября по 7 ноября 2024 года было проведено психологическое ис-
следование причин для жизни на разных возрастных этапах по вышеуказанной методике 
в формате анонимного онлайн и офлайн-опроса. Все респонденты участвовали добро-
вольно, без вознаграждения. Выборку нашего исследования составили 189 респонден-
тов (жителей Петрозаводска), распределение по возрасту: ранний юношеский (17–18 
лет) – 53 респондента, поздний юношеский (19–21 год) – 33 респондента, ранняя моло-
дость (22–32) – 41 человек, поздняя молодость (33–44 года) – 30 человек и зрелость 
(45+). В основу предложенного разделения возрастов была положена теория психосоци-
ального развития Э. Эриксона [17], которая учитывает влияние, оказываемое на чело-
века обществом. Также при формировании возрастных групп использовалась классифи-
кация возрастов Всемирной организации здравоохранения [18].  

Рассмотрим отдельно каждую шкалу с утверждениями на разных возрастных 
этапах. Средние значения по первой шкале методики «убежденность в выживании и 
совладании» представлены в табл. 1.  

Анализируя полученные данные, мы видим, что наибольшее значение данная 
шкала причин для жизни принимает в зрелом возрасте (112,0), а наименьшее – в ранней 
молодости (99,2). Статистическая проверка на наличие различий между значениями по 
данной шкале на разных возрастных этапах показывает их отсутствие (H = 0,264).  
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Таблица 1 
Средние значения по шкале «убежденность в выживании и совладании»  

на разных возрастных этапах (H-Краскела – Уоллиса) 
 

Возраст 
Ср. значение 

H-Краскела – Уоллиса 
(асимптот. знач.) 

17–18 (ранняя юность) 108,1 

0,264 

19–21 (поздняя юность) 100,5 

22–32 (ранняя молодость) 99,2 

33–44 (поздняя молодость) 108,5 

45+ (зрелость) 112,0 

 

Средние значения по каждому утверждению вышеуказанной шкалы на разных 
возрастных этапах представлены на рис. 1.  

Рис. 1. Сравнение средних значений по шкале «убежденность в выживании и совладании»  

 

Мы можем видеть, что наиболее значимыми причинами для жизни на всех воз-
растных этапах оказались: нежелание умирать, вера в возможность приспособления 
и решения своих проблем, любовь к жизни (кроме ранней молодости, там эта причина 
ближе к незначимости) и планы на будущее (кроме поздней юности, там эта причина 
имеет среднюю оценку); к наиболее незначимым причинам для жизни на всех воз-
растных этапах были отмечены: я слишком спокойный(-ая), чтобы убить себя и ин-
стинкт выживания (кроме зрелости, там эта причина имеет среднюю оценку).  

Средние значения по второй шкале методики «ответственность перед семьей» 
представлены в табл. 2.  

Таблица 2 
Средние значения по шкале «ответственность перед семьей»  

на разных возрастных этапах (H-Краскела – Уоллиса) 
 

Возраст 
Ср. значение 

H-Краскела – Уоллиса 
(асимптот. знач.) 

17–18 (ранняя юность) 32,2 

0,008** 

19–21 (поздняя юность) 30,5 

22–32 (ранняя молодость) 23,7 

33–44 (поздняя молодость) 36,7 

45+ (зрелость) 30,8 

 

Анализируя полученные данные, мы видим, что наибольшее значение данная 
шкала причин для жизни принимает в поздней молодости (36,7), а наименьшее – в 
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ранней молодости (23,7). Статистическая гипотеза о наличии различий между значе-
ниями по данной шкале на разных возрастных этапах подтверждается (H = 0,008), 
дополнительное попарное сравнение ранговых значений по возрастам представлено 
в табл. 3. 

Таблица 3 

Попарное сравнение ранговых значений по шкале  
«ответственность перед семьей» на разных возрастных этапах  

(U-Манна – Уитни) 

 
Возраст 

Ранговые значения 
U-Манна – Уитни 
(асимптот. знач.) 

РМ-З –18,43 0,29 

РМ-ПЮ 19,36 0,09 

РМ-РЮ 26,65 0,01** 

РМ-ПМ –50,39 0,00** 

З-ПЮ 0,92 0,95 

З-РЮ 8,21 0,59 

З-ПМ 31,95 0,07 

ПЮ-РЮ 7,28 0,31 

ПЮ-ПМ –31,02 0,01** 

РЮ-ПМ –23,74 0,03** 

РЮ – ранняя юность, ПЮ – поздняя юность, РМ – ранняя молодость, ПМ – поздняя молодость,  
З – зрелость. 
 

Здесь мы можем отметить, что выявляется наличие различий между следую-
щими возрастными группами: ранней молодостью и ранней юностью (U = 0,01), ран-
ней молодостью и поздней молодостью (U = 0,00), поздней молодостью и поздней 
юностью (U = 0,01), ранней юностью и поздней молодостью (U = 0,03).  

Далее рассмотрим средние значения по каждому утверждению шкалы «ответ-
ственность перед семьей» на разных возрастных этапах, результаты представлены 
на рис. 2.  

Рис. 2. Сравнение средних значений по шкале «ответственность перед семьей»  

 

Проанализировав полученные данные, можно сформулировать ряд обобщаю-
щих выводов: наиболее значимыми причинами для жизни по шкале «ответственность 
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перед семьей» на всех возрастных этапах оказались: нежелание нанести вред и стра-
дание своей семье, а также ответственность и обязательства перед ней; к наиболее 
незначимым причинам для жизни на всех возрастах были отмечены то, что члены 
семьи могут решить, что их не любили, и страх показаться перед семьей эгоистом/эго-
исткой и трусом/трусихой.  

Средние значения по третьей шкале методики «забота о детях» представлены в 
табл. 4.  

Таблица 4 

Средние значения по шкале «забота о детях»  

на разных возрастных этапах (H-Краскела – Уоллиса) 

 
Возраст 

Ср. значение 
H-Краскела – Уоллиса 

(асимптот. знач.) 

17–18 (ранняя юность) 13,8 

0,051 

19–21 (поздняя юность) 12,7 

22–32 (ранняя молодость) 10,5 

33–44 (поздняя молодость) 15,4 

45+ (зрелость) 15,0 

 

Результаты показывают, что наибольшее значение данная шкала причин для жизни 
принимает в поздней молодости (15,4) и зрелости (15,0), а наименьшее – в ранней мо-
лодости (10,5). Статистическая проверка на наличие различий между значениями по 
данной шкале на разных возрастных этапах выявляет их отсутствие (H = 0,051).  

Далее рассмотрим средние значения по каждому утверждению шкалы «забота о 
детях» на разных возрастных этапах, результаты представлены на рис. 3.  

 
Рис. 3. Сравнение средних значений по шкале «забота о детях»  

 
Анализируя средние значения утверждений шкалы «забота о детях» на разных 

возрастных этапах, можно увидеть, что наиболее значимой причиной здесь отмеча-
ется желание увидеть, как растут собственные дети; страх оставить детей на попече-
ние других и неблагоприятное влияние собственной смерти на детей отмечены как 
менее значимые причины для жизни.  

 Средние значения по четвертой шкале методики «страх суицида» представлены 
в табл. 5.  

Анализируя полученные данные, мы видим, что наибольшее значение данная 
шкала причин для жизни принимает в ранней (19,6) и поздней юности (18,2), а 
наименьшее – в зрелости (14,0). Статистическая проверка на наличие различий 
между значениями по данной шкале на разных возрастных этапах показывает их от-
сутствие (H = 0,081).  
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Таблица 5 

Средние значения по шкале «страх суицида»  
на разных возрастных этапах (H-Краскела – Уоллиса) 

 

Возраст Ср. значение H-Краскела – Уоллиса 
(асимптот. знач.) 

17–18 (ранняя юность) 19,6 

0,081 

19–21 (поздняя юность) 18,2 

22–32 (ранняя молодость) 17,3 

33–44 (поздняя молодость) 15,7 

45+ (зрелость) 14,0 

 
Средние значения по каждому утверждению вышеуказанной шкалы на разных 

возрастных этапах представлены на рис. 4.  

 
Рис. 4. Сравнение средних значений по шкале «страх суицида»  

 

Анализируя средние значения утверждений шкалы «страх суицида», можно уви-
деть, что наиболее значимыми причинами здесь выявляются такие как – страх смерти 
и неизвестности, а наименее значимыми неумение решить, где, когда и как покончить 
собой и неловкость метода самоубийства. 

Средние значения по пятой шкале методики – «страх социального осуждения» 
представлены в табл. 6.  

Таблица 6 
Средние значения по шкале «страх социального осуждения»  

на разных возрастных этапах (H-Краскела – Уоллиса) 
 

Возраст 
Ср. значение 

H-Краскела – Уоллиса 
(асимптот. знач.) 

17–18 (ранняя юность) 7,9 

0,127 

19–21 (поздняя юность) 7,5 

22–32 (ранняя молодость) 5,1 

33–44 (поздняя молодость) 7,3 

45+ (зрелость) 7,8 

 
Полученные данные показывают, что практически на всех возрастах шкала причин 

для жизни «страх социального осуждения» имеет значение ≈ 7, соответственно, мы мо-
жем отметить только наиболее низкую значимость данной причины для жизни в ранней 
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молодости (5,1). Статистическая проверка на наличие различий между значениями по 
данной шкале на разных возрастных этапах показывает их отсутствие (H = 0,127).  

Далее рассмотрим средние значения по каждому утверждению шкалы «страх со-
циального осуждения» на разных возрастах, результаты представлены на рис. 5.  

 
Рис. 5. Сравнение средних значений по шкале «страх социального осуждения»  

 
Анализируя полученные данные, можно сделать следующие обобщающие вы-

воды: практически все утверждения на всех возрастных этапах имеют одинаковое 
значение равное ±2, обращает на себя внимание только возрастная группа ранняя 
молодость, для которой пункты шкалы «страх социального осуждения» имеют еще 
меньшее значение.  

Средние значения по шестой шкале методики «моральные запреты» представ-
лены в табл. 7.  

Таблица 7 
Средние значения по шкале «моральные запреты»  

на разных возрастных этапах (H-Краскела – Уоллиса) 
 

Возраст 
Ср. значение 

H-Краскела – Уоллиса 
(асимптот. знач.) 

17–18 (ранняя юность) 10,5 

0,017** 

19–21 (поздняя юность) 10,5 

22–32 (ранняя молодость) 6,6 

33–44 (поздняя молодость) 8,2 

45+ (зрелость) 12,8 

 
Полученные данные показывают, что наибольшее значение данная шкала при-

чин для жизни принимает в зрелом возрасте (12,8), а наименьшее – в ранней моло-
дости (6,6). Статистическая гипотеза о наличии различий между значениями по дан-
ной шкале на разных возрастных этапах подтверждается (H = 0,017), дополнительное 
попарное сравнение ранговых значений по возрастам представлено в табл. 8. 

Анализируя попарное сравнение ранговых значений по шкале «моральные за-
преты» на разных возрастных этапах, мы можем отметить, что выявляется наличие 
различий между следующими возрастными группами: ранней молодостью и поздней 
юностью (U = 0,02), ранней молодостью и ранней юностью (U = 0,01), ранней молодо-
стью и зрелостью (U = 0,01) и поздней молодостью и зрелостью (U = 0,04). 

Далее рассмотрим средние значения по каждому утверждению шкалы «мораль-
ные запреты» на разных возрастных этапах, результаты представлены на рис. 6.  
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Таблица 8 
Попарное сравнение ранговых значений по шкале «моральные запреты»  

на разных возрастах (U-Манна – Уитни) 
 

Возраст 
Ранговые значения 

U-Манна – Уитни 
(асимптот. знач.) 

РМ-ПМ –10,86 0,44 

РМ-ПЮ 27,24 0,02** 

РМ-РЮ 28,99 0,01** 

РМ-З –48,16 0,01** 

ПМ-ПЮ 16,38 0,16 

ПМ-РЮ 18,12 0,10 

ПМ-З –37,30 0,04** 

ПЮ-РЮ 1,74 0,81 

ПЮ-З –20,92 0,18 

РЮ-З –19,18 0,21 

РЮ – ранняя юность, ПЮ – поздняя юность, РМ – ранняя молодость, ПМ – поздняя молодость,  
З – зрелость. 
 

 
 

Рис. 6. Сравнение средних значений по шкале «страх социального осуждения»  
 

Анализируя полученные данные, можно сделать следующие обобщающие вы-
воды: все утверждения на всех возрастных этапах имеют практически одинаковое 
значение равное ±2. Безнравственным суицид в большей степени считают респон-
денты юношеского и зрелого возраста, религиозные убеждения сильнее в зрелом воз-
расте и поздней молодости.   

Если представить средние значения по шкалам в номинальном виде: низкая – 
средняя – высокая степень причин для жизни, то результаты исследования выглядят 
следующим образом ( табл. 9).    

Таблица 9 
Сравнение причин для жизни в номинальных шкалах  

на разных возрастных этапах 

 

Шкала причин для жизни Возраст 

РЮ ПЮ РМ ПМ З 

Убежденность в выживании и совла-
дании 

средняя средняя низкая средняя высокая 

Ответственность перед семьей средняя средняя низкая высокая средняя 

Забота о детях средняя средняя низкая высокая высокая 

Страх суицида высокая высокая средняя средняя низкая 

Страх социального осуждения средняя средняя низкая средняя средняя 

Моральные запреты средняя средняя низкая средняя высокая 
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Проверка гипотезы о связи (r-Спирмена) шкал причин для жизни с возрастом 
представлена в табл. 10. 

Таблица 10 

Сравнение причин для жизни в номинальных шкалах  
на разных возрастных этапах 

 
 Возраст УВСИВ ЗОД ОПС СС МЗ ССО 

Возраст  –0,12 0,02 –0,10 –0,28** –0,12 –0,13 

УВСИВ   0,55** 0,41** –0,05 0,35** 0,07 

ЗОД    0,59** 0,02 0,45** 0,20* 

ОПС     0,26** 0,35** 0,40** 

СС      0,36** 0,59** 

МЗ       0,40** 

УВСИВ – «убежденность в выживании и совладании», ЗОД – «забота о детях», ОПС – «ответствен-
ность перед семьей», СС – «страх суицида», МЗ – «моральные запреты», ССО – «страх социального 
осуждения». 
 

Анализируя полученные данные, мы видим, что с возрастом менее значимым 
становится страх суицида (r = –0,28). Также в рамках корреляционного анализа выяв-
ляются сильные связи между шкалами: при убежденности в выживании и совладании 
растет забота о детях (r = 0,55**), ответственность перед семьей (r = 0,41**), мораль-
ные запреты (r = 0,35**); при заботе о детях растет ответственность перед семьей (r = 
0,59**), моральные запреты (r = 0,45**), страх социального осуждения (r = 0,20*); при 
росте ответственности перед семьей растет страх суицида (r = 0,26**), моральные за-
преты (r = 0,35**), страх социального осуждения (r = 0,40**); при росте страха суицида 
растут моральные запреты (r = 0,36**) и страх социального осуждения (0,59**); при 
росте моральных запретов растет страх социального осуждения (r = 0,40**).  

 
Заключение 

 
Резюмируя полученные данные, можно сделать следующие выводы:  
1. Статистически значимые различия причин для жизни на разных возрастных эта-

пах наблюдаются только по шкалам: ответственность перед семьей и моральные запреты. 
2. Общее распределение шкал причин для жизни от наиболее важной к наимень-

шей имеет следующий вид: «убежденность в выживании и совладании» (4,8), «забота 
о детях» (4,5), «ответственность перед семьей» (4,4), «страх суицида» (2,8), «мораль-
ные запреты» (2,5), «страх социального осуждения» (2,4). 

3. Наибольшее количество шкал причин для жизни, имеющих низкое значение, опре-
деляется в ранней молодости (пять из шести), а наибольшее – в зрелости (три из шести).  

4. Статистически значимой причиной для жизни является страх суицида  
(r = –0,28), с возрастом он становится меньше.  
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