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SZUICIDIUM ES A GENEK

A szuicid magatartas, melyre jellemz6 a in. szui-
cid gondolkodas, az 6ngyilkossag tervezgetése, a
kisérlet és a befejezett ongyilkossag komplex je-
lenség, melyet tobb tényezd egymasrahatasa be-
folyasol: mint pl. a pszichopatologia, a korai
¢letesemények, a csaladi és szocalis kornyezet,
sulyos életesemények, fizikai betegésgek, biolo-
giai és genetikai tényezok. Az ongyilkossag, kii-
l6ndsen fiatalkorban, szerte a vilagban igen ko-
moly egészségiigyi probléma. Eszak Amerika-
ban a 9., a 15-34 éves korosztalyban pedig a 3.
helyen all mint vezetd halalok. A vilagban az évi
ongyilkossagi rata 100 ezer lakosra szamitva 3 és
40 kozott van, atlagban 10-20/100,000/év. WHO
adatok szerint egyes europai orszagokban — Ma-
gyarorszag, Szlovénia, Beloruszia, Esztorszag és
Litvania — az évi ongyilkossagi rata a vilagon a
legmagasabb. Nem valdszinli, hogy egy ilyen
komplex magatartaszavar genetikailag egyetlen
gén vagy néhany génvarians altal lenne kodolt.
Valésziniibbnek latszik, hogy a szuicidiumban
kornyezeti és genetikai interakciokkal atszott fo-
lyamatok talalkoznak tobb, kisméretii génvari-
ans hatasokkal.
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ABSTRACT

Suicidal behaviour which generally includes sui-
cidal ideation, planning, suicide attempt and
completed suicide is a complex phenomenon de-
termined by interaction of several factors: psy-
chopathology, early life experiences, social and
family environment, adverse life events, medical
illness, biological and genetic factors. Suicide,
particularly among young people, is a major
health problem worldwide. It is the 9th leading
cause of death in North America, the 3rd for ages
15-34 years. In the USA, over 30,000 death/year
are due to suicide. The rate of suicide worldwide
ranges from 3 to 40/100,000/year and average at
10-20/100,000/year. Suicide rates in some Euro-
pean countries (Hungary, Slovenia, Belarus, Es-
tonia and Lithuania) are among the highest in the
world (WHO 2000). It is unlikely, that such a
complex phenomenon as suicidal behaviour
would be genetically determined by a single
gene or even a few gene variant. A more likely
scenario is that the genetic contribution to sui-
cide will be represented by small size effects of
many gene variants associated with processes in-
volved in suicidal behaviour and interaction of
these genetic factors with the environmental
ones.

KEYWORDS: suicide behaviour, serotonin trans-
porter, serotonin2A receptor, tryptophan hydr-
oxilase gene polymorphisms

Neuropsychopharmacologia Hungarica 2001, 111/2; 53-58 53



