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Suizidzahlen: Relationen
(bundesweit)

Verkehrstote Drogentote
3.180 (2017) 1.272 (2017 ..
Suizidtote

9.235
HIV/AIDS-Tote Mord/Totschlag -

311 (2017) 2.263 (2017)

Quelle: Statistisches Bundesamt (Destatis), 2019

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 4 |



(’ . o..ri o
dh
Y R ifie

SSSSSSSS avention

Suizidzahlen: Relationen

Weltweit laut WHO Uber pro Jahr

* Pro vollendetem Suizid schatzungsweise

e Sehr hohe vermutete

* Von jedem Suizid
(WHO): Angehorige, Freunde, Arbeitskollegen,
Rettungskrafte, Zeugen, etc.

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 5 |



A:<’ se

‘ Gesundheitsamt ’,’

*é“‘ !:ranﬁmﬁ\.ei\vlverks Frankfurt am Main ' l'l
Suizidpravention

Suizidzahlen Deutschland
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Quelle: Statistisches Bundesamt (Destatis), 2019

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 6 |



“:c’ 0.91 S

Gesundheitsamt ,

‘4*‘ Eanﬁmﬁ\,ei\vlverks Frankfurt am Main ' |'|
X" Suizidpravention

Suizidzahlen Deutschland
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Insgesamt; Vorsatzliche Selbstbeschadigung
B maénnlich; Vorsétzliche Selbstbeschadigung
B weiblich; Vorsatzliche Selbstbeschédigung Quelle: Statistisches Bundesamt (Destatis), 2019
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Suizidzahlen & Geschlecht

Geschlechterverhidltnis Deutschland (2014-2017)

Geschlechterverhiltnis Frankfurt (2014-2017)

= Manner = Frauen

= Manner = Frauen = Trans
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e Manner wahlen haufiger
todliche Suizidmethoden

* psychische Erkrankungen
by 4 bleiben bei Mannern oft
Es ist ein Zeichen undiagnostiziert

von Starke, = e reduziertes

sich Hilfe zu holen. Hilfesuchverhalten

 Adharenz zur
bt et e traditionellen Mannerrolle
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Suizidzahlen & Geschlecht

* Insgesamt hdohere Suizidrate bei Mannern

(in Deutschland ca. 1:3)
— altere Manner = besonders gefahrdete Gruppe

e Suizidversuche am Haufigsten bei Jingeren
(Frauen)
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Suizidzahlen & Alter — Deutschland

Suizidrate pro
100.000 Einwohner

5- | 15-| 20- | 25-| 30- | 35-| 40- | 45- | 50-| 55-| 60- | 65-| 70- | 75-| 80- | 85-| >89 | ges.
14 | 19| 24 | 29| 34| 39| 44 | 49 | 54 | 59| 64 | 69 (74 | 79 | 84 | 89
—— Manner| 02 | 58 | 11,3]13,7|154|164|174|21,1|239|24,9|239| 23,6(29.8| 350(52,0|81,4| 897|189
— Frauen | 03 (24| 28 32| 44|43 |58 |77 |84 |80|82| 91|99 [11,1|126|146|174| 6,4

—+—gesamt| 0,25| 41| 71 | 86 |10,0|104(11,7|145|1622|16,4| 158 16,0(19,1 | 21,6(28,0 | 35,1| 33,0 | 125
Altersgruppe (Jahre)

Wolfersdorf et al. 2015
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Suizidzahlen & Alter

* Selbsttotungen treten lGber die ganze
Lebensspanne auf

* Suizidraten sind allerdings am hochsten unter
den Uber 70-Jahrigen

 Doch auch unter Jingeren: sonst niedrige
Sterberate, daher Suizide bei 15-29-Jahrigen
zweithaufigste Todesursache

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 12 |
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e Suizid: (lat.) sui = seiner und caedere = toten)
— sich selbst toten

* Alternativer Begriff: Selbsttotung

e Bitte nicht verwenden:
,Selbstmord” und , Freitod“
— irrefUhrend und stigmatisierend

Laut 8211 (2) StGB ist ein ,Morder®, wer ,....wer aus Mordlust, zur Befriedigung des
Geschlechtstriebs, aus Habgier oder sonst aus niedrigen Beweggrinden, heimtlickisch
oder grausam oder mit gemeingefahrlichen Mitteln oder um eine andere Straftat zu
ermoglichen oder zu verdecken, einen Menschen totet.”

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 13 |
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Begrifflichkeiten

Suizidalitat ist die ,Summe aller Denk-, Erlebens- und
Verhaltensweisen von Menschen, die in Gedanken,

durch aktives Handeln oder passives Unterlassen eines
lebenserhaltendes Verhaltens (...) den eigenen Tod
anstreben bzw. als mogliches Ergebnis einer Handlung
bzw. einer Unterlassung in Kauf nehmen.”

(Wolfersdorf & Etzersdorfer, 2011)
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Mythen

,Wenn ich jemanden auf Suizidgedanken
anspreche, bringe ich ihn womoglich erst
auf die Idee, und die Wahrscheinlichkeit
der Umsetzung erhoht sich”

Im Gegenteil!
Daruber zu sprechen ist wichtig.

— Es vermittelt dem Betroffenen das
Gefuhl, in seinem Leiden ernst
genommen zu werden

— Kann dabei helfen, sich besser zu

fuhlen und sich professionelle Hilfe zu
suchen.
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Ich sag lie

Sie haben das Gefihl oder den Verdacht, dass jemand
in lhrem Umfeld lebensmide Gedanken hat. Sie fraven
sich aber nicht, darUber zv sprechen. Doch genauv
das ist wichtig! Fragen Sie konkret nach. Dadurch
bekommt die Person das GefOhl, in ihrem Leiden
ernstgenommen zu werden und es kann ihr heifen,
sich besser zv fUhlen und professionelle Hilfe
aufzusuchen.

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt |
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Mythen

,Wer von Suizid spricht, tut es nicht”

— Direkte oder indirekte Anklindigungen von
Selbsttotung kommen in den meisten Fallen
im Vorfeld von suizidalen Handlungen vor

— Deswegen: Hinhoren, wahrnehmen, Hilfe
suchen! Andeutungen und AuRerungen von
Selbsttotungsgedanken sollten immer ernst
genommen werden

»Ein Suizidversuch ist nur Erpressung”
— Jeder Suizidversuch ist ein Hilferuf

— Die Wahrscheinlichkeit fiir weitere
Suizidversuche ist deutlich erhoht, ebenso
wie das Risiko fiur eine todlich endende
Suizidhandlung

4:<’ eo

Gesundheitsamt ’,’

*"/4¢‘ !:ranﬁmﬁ\.ei\vlverks Frankfurt am Main ' l'l
(" Suizidpravention

o

AN

W

Der zieht

doch nur
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Sy s

Direkte oder indirekte AnkUndigungen von
Selbsttétung kommen in den meisten Fallen im Vorfeld
von svizidalen Handlungen vor. Deswegen: Hinhdren,
Wahrnehmen, Hilfe suchen! Alle Andeutungen und
AuBerungen von Selbsttdtungsgedanken soliten
immer ernstgenommen werden.

Wenn Sie selbst unter Suizidgedanken leiden oder sich
Sorgen um einen Angehérigen machen, suchen Sie
sich professionefle Unterstiitzung:
www.frans-hilft.de

Unter der Hotline-Nummer erreichen Sie rund um die
Uhr eine der Psychiatrischen Kliniken in Frankfurt:

069 - 630 13 113

il iXe
il AEFRANS
Pl

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt |
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»Wenn jemand aus freien Stiicken aus
dem Leben scheiden will, kann man ihn

nicht davon abhalten — dazu hat man nicht V:} A;b“edr “T“
das Recht” Sié wili GoC

— Suizidabsichten entstehen in der Regel nicht Sterben!
aus einer ,freien Entscheidung” heraus Qc =)

— Die Wahrnehmung eines Menschen, der in Suizidabsichten entstehen in der Regel nicht aus einer

»ireien Entscheidung“ heraus. Die Wahrnehmung
eines Menschen, der in eine psychische Krise geraten

eine psychische Krise geraten ist, ist Is,Ist verandert und eingeeng. Und dadurch auch
. : Dl maisien wolla nioht e Lo, pomtlorn
verandert und eingeengt lren Problemen ein Ende sefzen
— Und dadurch auch die Entscheidungs- und oL
Handlungsfreiheit e

Uhr eine der Psychiatrischen Kliniken in Frankfurt:
069 - 630 13 113

— Die meisten wollen nicht ihrem Leben,
sondern ihren Problemen ein Ende setzen

ge "
e ’./2;? FRANS
W

Gesundheitsamt
Frankfurt om Main
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Suizidalitat

Die Spitze des Eisbergs...

Suizidgedanke

Todeswunsch

Wunsch nach Ruhe, Pause,
Unterbrechung

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 23 |



Stadien von Suizidalitat

Anzahl betroffener Menschen

RAN

rankfurter Netzwerk
Suizidpravention

MaRige
Suizidgefahr

-

2

Hohe
Suizidgefahr

may

Passive Suizidgedanken Suizidplane Suizidal®
Todeswiinsche Suizidideen Vorbereitungen Handlungen
Erwigung Ambivalenz Entschluss

S Gesundheitsamt

Frankfurt am Main

Poldinger, 1986
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Interpersonelle Theorie suizidalen Verhaltens

Todeswunsch

ThWi:lI'tEd Perceived
Belongingness Burdensomeness
!-Ft?hle!ides (Wahrnehmung eine
Zugehbrigkeitserleben) Last fiir andere zu sein)

Acquired

Erhohte - Capability Schv_ve rwiegende
Schmerztoleranz n (erworbene Smmdversuch.e.und
_suizidfahigkeit®) vollendete Suizide

Furchtlosigkeit vor
Schmerz, Sterben,
Tod

Habituationserfahrungen!

Frank
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Joiner, 2005
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Suizidalitat — Risikofaktoren

Zum Beispiel:
* Vorangegangene Suizidversuche
e Suizide/Suizidversuche im Umfeld, v.a. in der Familie

* Psychische Erkrankungen

— in bis zu 90% der Falle
— insbesondere: Depression, Sucht, Schizophrenie

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 26 |
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Suizidalitat und psychische Erkrankunge

50%
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Bertolote et al., 2004
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Suizidalitat und psychische Erkrankungen

15 % der Patienten mit schweren Depressionen sterben
durch Suizid

e 20-60 % der depressiv Erkrankten hatten bereits

Suizidversuche

e 40-80 % leiden wahrend einer depressiven Episode unter

Suizidgedanken

Moller-Leimkuhler, 2009

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 28 |
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Suizidalitat — Risikofaktoren

Zum Beispiel:

Vorangegangene Suizidversuche
Suizide/Suizidversuche im Umfeld, v.a. in der Familie

Psychische Erkrankungen

— in bis zu 90% der Falle
— insbesondere: Depression, Sucht, Schizophrenie

Belastende Lebensereignisse/Lebenssituationen
z.B. Arbeitsplatzverlust, finanzielle Krisen, Trennung

Chronische Schmerzen/koérperliche Erkrankungen
Geflihl der Isolation/fehlende soziale Unterstiitzung
Genetische und biologische Faktoren

Mannliches Geschlecht

Hoheres Lebensalter

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 29 |
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Risikofaktoren

... auf gesellschaftlicher, kultureller oder politischer Ebene

einfacher Zugang zu todlichen Mitteln und Methoden
(Schusswaffen, Medikamente, ungesicherte hohe Bauwerke)

* unangemessene, sensationalisierende Medienberichterstattung
(Werther-Effekt!)

* Hurden beim Zugang zum Gesundheitssystem und Stigmata
verbunden mit Suizid und psychischen Stérungen

e Katastrophen und Krieg
(Traumata, Flucht, Akkulturation)

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Sedit8B |
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Schutzfaktoren

(unter anderem)

 Qute soziale Einbindung: Familie, Kinder (im Haushalt), Freunde
* Arbeit & finanzielle Absicherung, Tagesstruktur

* Enge religiose Bindungen — Trost und Zugehorigkeitsgefinhl

* Gute Problemlosefahigkeiten

 Angst vor Tod und Sterben

* Hoffnung/Griinde zu leben, positive Zukunftserwartungen,
optimistische Weltsicht

... auf gesellschaftlicher, kultureller oder politischer Ebene

Verlassliche und bekannte Krisenstrukturen

Reflektierte Sicht auf die Suizide anderer- durch differenzierte
Berichterstattung und offene gesellschaftliche Diskussion

Vgl. WHO (2014); Eink, M. & Haltenhof, H. (2012)

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Sedisitd B |
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Suizidalitat — Warnsignale

* Konkrete Suizidplane oder Vorbereitung suizidaler
Handlungen

* Offene/verdeckte Ankiindigung von Suizidgedanken

— 2. B. das AuRern des Wunsches nach Ruhe/Pause/
Unterbrechung:
» ,Ich méchte, dass das alles aufhért”
» ,Manchmal méchte ich nur noch schlafen”
» ,Ich will einfach Ruhe haben”

* Verabschiedung von Menschen, Schreiben von
Abschiedsbriefen, Verschenken von Wertgegenstanden,
Regelung letzter Dinge

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 32 |
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Suizidalitat — Warnsignale

Gleichgultigkeit gegenliber der eigenen Gesundheit:

— z. B. Vernachlassigung bei der Einnahme von Medikamenten,
Missbrauch von Alkohol/Drogen/ Tabletten, riskantes Verhalten
im StraRenverkehr, Risiko-Sportarten

 Reduktion oder Abbruch der Nahrungsaufnahme

e Pl6tzliche Stimmungsaufhellung nach einer schweren Krise
bzw. plotzliches Verschwinden von Verzweiflung und Unruhe

— hat ein Mensch einmal den Entschluss gefasst, sich zu téten,
wirkt er oft entlastet, ruhig und geldst: trtgerische ,,Ruhe vor
dem Sturm*

* Ruckzug von Aktivitaten oder Abbruch von Kontakten

* Grolde Hoffnungslosigkeit, Sinnkrise

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 33 |
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Abklarung von Suizidalitat

* Kernfragen vom Allgemeinen zum Konkreten:
— passiver Todeswunsch?
— abstrakte Suizidgedanken?
— konkrete Suizidideen?
— aktive Planung?
— Vorbereitungen?
— Suizidankindigungen?
— fruhere Suizidversuche?

» Entscheidend: Wie hoch ist der akute Handlungsdruck?

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 34 |
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Abklarung von Suizidalitat

* ,Gibt esin ihrer derzeitigen schwierigen Situation auch Gedanken an
den Tod?”

e ,Was genau meinen Sie damit, dass tot sein besser ware?“

 Denken Sie dabei auch an Suizid?“

* ,An was denken Sie genau, wenn Sie sagen, sie konnten sich
umbringen?“

e ,Haben Sie sich die ... (z.B. Medikamente) schon besorgt?“

* ,Wie oft und wie lange kommen die Gedanken an Suizid?“

e ,Haben Sie dartiber schon mit jemandem gesprochen?“

e _Haben Sie schon einmal versucht sich das Leben zu nehmen?“

* ,Was sind denn Dinge, die Sie noch am Leben halten?”

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 35 |
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Abklarung von Suizidalitat

Zeit nehmen

e Zuhoren

e keine vorschnellen Beschwichtigungen

* Akzeptieren der Suizidalitat als Ausdruck einer Krise

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt | Seite 36 |



Hilfen fiir suizidale Menschen in Frankfurt am Main
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Psychiatrische
Institutsambulanzen

Verscharfte Krise

Krisendienst

= -

Telefonseelsorge

€

Erlauterungen und Erreichbarkeiten auf der Riickseite

'Y
| [ ]
Gesundheitsamt " '
Frankfurt am Main ' "]

Psychiater und
— Psychiaterinnen
Sozialpsychiatrischer Dienst
Psychosoziale Kontakt und
— Beratungsstelle
Freiwillige
Klinikaufnahme
Psychotherapeuten und
Psychotherapeutinnen
<

Suizidpravention | Abteilung Psychiatrie | Gesundheitsamt |
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Wenn “
Menschen
nicht mehr

leben
mochten

ros: ‘v
uu 1 Workshop g, Tharn,
PN mit Suizicapygr ‘

Informationen zum
Umgang mit Suizidalitat

<%
Sy
¥
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Suizidpravention

Trotz der hohen Zahlen an Suizidtoten, bekommt das Thema in der
Offentlichkeit vergleichsweise wenig Aufmerksamkeit und es
werden nur geringe Mittel fir die Suizidpravention aufgewandt.
Dabei ist sie wichtig, sinnvoll und moglich.
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Methoden der Suizidpravention umfassen z.B.

* Begrenzung bzw. Erschwerung des Zugangs zu Mitteln/Methoden der Selbsttotung
(z.B. zu Tabletten, Schusswaffen, Barrieren auf hohen Gebduden/Briicken und an
Schienenilibergangen)

* Schaffung von Kriseninterventionsangeboten sowie von Nachsorgeangeboten fur
Menschen nach Suizidversuchen

* Friihe Erkennung und Behandlung von Menschen mit psychischen und
Suchterkrankungen sowie mit chronischen Schmerzen

* Verantwortungsbewusste Medienberichterstattung

 Sensibilisierung der Offentlichkeit, Antistigma-Kampagnen

* Schulung von Allgemeinmedizinern und anderen Beschaftigten im
Gesundheitswesen sowie Mitarbeitern des Bildungswesens, der Polizei und anderer

Berufsgruppen, die potenziell mit Risikogruppen in Berihrung kommen
(vgl.: WHO, 2016; Zalsman et al., 2016)
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Healthcare approaches
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Zalsman et al., 2017
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Suizidpravention (FRANS)
s Zusammenschluss von > 75 Frankfurter und
Uberregionalen Institutionen und Organisationen, z.B.:

— Psychiatrische Kliniken

— Anbieter gemeindepsychiatrischer Versorgungsangebote,
Psychosoziale Beratungsstellen

— Telefonseelsorge, Frankfurter Krisendienst

— Selbsthilfe _
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— Stadt Frankfurt P e

» Jugend- und Sozialamt, Amt fir multikulturelle
Angelegenheiten, Stadtschulamt, Jobcenter, Drogenreferat

— Kassenarztliche Vereinigung, Landesarztekammer,
Psychotherapeutenkammer
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