Universitatsklinikum I
Hamburg-Eppendorf

Nationales Suizidpraventionsprogramm
fur Deutschland
Suizide in Deutschland 2010

Stand September 2011

Georg Fiedler
Therapie-Zentrum fir Suizidgefahrdete

Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Nationales
Suizid Préventions www.suizidpraevention-deutschland.de
Programm



Suizide in
Deutschland

Dimension
Deutschland
Bundeslander
Lebensalter

Methoden

Nationales
Suizid Praventions
Programm

10.021 Menschen starben in Deutschland im Jahr 2010 durch Suizid.

Weit tiber 100.000 Menschen begingen im Jahr 2010 einen Suizidversuch.
Weit Gber 60.000 Menschen verloren im Jahr 2010 einen ihnen
nahestehenden Menschen durch Suizid. Nicht selten benétigen auch sie
Unterstltzung

Das bedeutet:

Alle 53 Minuten nimmt sich ein Mensch selbst das Leben.

Alle 5 Minutenfindet ein Suizidversuch statt.

In den letzten 10 Jahren starben mehr als 110.000 Menschen durch Suizid.

In den letzten 10 Jahren gab es in Deutschland weit tGber 1 Million
Suizidversuche.

In den letzten 10 Jahren sind in Deutschland zwischen 500.000 und 1 Million.
Menschen von dem Suizid eines ihm nahe stehenden Menschen betroffen
Alle 9 Minuten verliert in Deutschland einen nahestehenden Menschen
durch Suizid.

In Deutschland sterben mehr Menschen durch Suizid als durch Verkehrsunfalle,

Mord und Totschlag, illegale Drogen und Aids zusammen
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Todesursachen 2010

Illegale Drogen 1.237 | Quelle: Die Drogenbeauftragte der
Bundesregierung

Mord und Todschlag 2 218 | Quelle: Bundesministerium des Inneren -
Polizeiliche Kriminalstatistik 2010

Verkehrsunfalle 3 648 | Quelle: Statistisches Bundesamt

AIDS ~ 550 | Quelle: Robert Koch Institut

Suizid 10.021 | Quelle: Statistisches Bundesamt

In Deutschland starben im Jahr 2010 mehr Menschen durch Suizid als durch
Verkehrsunfalle, Mord und Totschlag, illegale Drogen und Aids zusammen.
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Suizide in Deutschland 1998 - 2010
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——Beide Geschlechter | 11.644 | 11.157 [ 11.065 | 11.156 | 11.163 | 11.150 | 10.733 | 10.260 | 9.765 | 9.402 | 9.451 | 9.616 | 10.021
Methoden —&— Mannlich 8.575 | 8.080 | 8.131 | 8.188 | 8.106 | 8.179 | 7.939 | 7.523 | 7.225 | 7.009 | 7.039 | 7.228 | 7.465
—O—  Weiblich 3.069 | 3.077 | 2.934 | 2.968 | 3.057 | 2.971 | 2.794 | 2.737 | 2.540 | 2.393 | 2.412 | 2.388 | 2.556

Quelle: Statistische Bundesamt ¢ Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Die Anzahl der Suizide In Deutschland steigt seit dem Jahre 2008 wieder an.
Die Anzahl liegt zum ersten mal seit 2006 wieder tber 10.000. Die Anzahl der
Suizide nahm von 9.402 (2007) auf 10.021 zu. Die ist eine Zunahme von 6,5%
in drei Jahren.

Die Zunahme der Suizide in den letzten drei Jahren betrifft hauptsachlich
Nationales Manner.
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Suizide pro 100.000 Enwohner in Deutschland in den Jahren 1998 - 2010
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——Beide Geschlechter | 14,2 13,6 13,5 13,5 13,5 13,5 13 12,4 11,9 11,4 11,5 11,7 12,3
—A&—  Miannlich 21,4 20,2 20,3 20,4 20,1 20,3 19,7 18,6 17,9 17,4 17,5 18 18,6
—Oo—  Weiblich 73 7,3 7 7 7,2 7 6,6 6,5 6 5,7 5,8 57 6,1

Quelle: Statistische Bundesamt ¢ Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Der Wiederanstieg der Suizide in Deutschland seit 2008 spiegelt sich auch in
der Suizidziffer -der Anzahl der Suizide pro 100.000 Einwohner- wider.Die
Suizidziffer ist von 11,4 (2007) auf 12,3 (2010) angestiegen.

Die Suizidziffer ist immer ein Ergebnis vieler —auch gegenlaufiger und sich
aufhebender- Entwicklungen.

So verbergen sich hinter dem gegenwartigen Anstieg der Suizidziffer
durchaus entgegengesetzte Entwicklungen.
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Suizidziffern und Suizide in Deutschland in den Jahren 1998 - 2010
Suizide pro 100.000 Einwohner Anzahl der Suizide

Gesamt & Manner Frauen Gesamt & Manner Frauen

Suizide in Sachsen 15,3 04 235 7,4 636 12 478 158
Thiiringen 14,6 0,1 23,4 6,0 327 0 259 68
Deutschland Bayern 141 01 211 73 1767 18 1300 467
Schleswig-Holstein 13,6 1,5 21,1 6,3 384 40 293 91
| . Mecklenburg-Vorpommern 13,1 1,9 20,0 6,3 215 30 163 52
Dimension Sachsen-Anhalt 13,0 22 201 6,2 305 .55 231 74
Baden-Wiirttemberg 12,9 -0,2 19,6 6,4 1.383 i 1.036 347
Deutschland 12,3 0,6 18,6 6,1 10.021 405  7.465 2.556
Deutschland Hamburg 23 00 168 8,0 219 0 146 73
Brandenburg 12,1 1,5 18,9 5,4 303 37 235 68
Rheinland-Pfalz 12,0 1,3 19,2 5,0 479 49 378 101
Bundeslander Saarland 11,9 03 189 5,2 121 4 94 27
Hessen 11,7 -1,0 17,6 6,1 712 -57 523 189
Niedersachsen 11,6 1,8 17,1 6,2 916 138 665 251
Lebensalter Bremen 10,9 1,8 165 5,6 72 -12 53 19
Berlin 10,6 2,3 15,5 6,0 366 80 261 105
Nordrhein-Westfalen 10,2 0,9 15,5 51 1.816 150 1.350 466

Methoden . :

Quelle: Statistische Bundesamt ¢ Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Es gibt groRe Unterschiede zwischen den Bundeslandern. In Berlin (+2.3) und
Mecklenburg Vorpommern (+1,9) ist die Suizidziffer am starksten gestiegen,
in Sachsen-Anhalt (-2,2) und Bremen (-1,8) am deutlichsten zuriickgegangen.
Im Jahr 2010 hatten Sachsen (15,3) und Thiringen (14,6) die hochste
Suizidziffer und Nordrhein-Westfalen (10,2) und Berlin (10,6) die Niedrigste.
Sachsen hat die hochste Suizidrate bei Mannern (23,5) und Hamburg -wie

Nationales schon seit Jahren- die mit Abstand hochste Suizidrate bei Frauen (8,0).
Suizid Praventions

Programm
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Suizide pro 100.000 Einwohner - Baden Wiirttemberg - 1998 - 2010
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Deutschland 10
Bundeslander 5
Lebensalter 0
1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
—— Gesamt 15 14,5 13,7 14,2 13,5 13,7 12,8 13,3 12,4 12,3 12,2 13,1 12,9
—&— Maéanner 23 21,4 20,8 21,5 20,2 204 19,1 20,3 18,6 18,6 18,1 20 19,6
M et h Od en —o— Frauen 7,4 7,9 6,9 7,2 71 7,2 6,7 6,5 6,5 6,3 6,4 6,3 6,4
--2%¢--- Deutschland - Gesamt 14,2 13,6 13,5 13,5 13,5 13,5 13 12,4 11,9 11,4 11,5 11,7 12,3

Quelle: Statistische Bundesamt ® Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Die Hohe und die Entwicklung der Suizidziffern in Baden Wirttemberg
entspricht dem Bundestrend.
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Durchschnittliches Sterbealter durch Suzid in Deutschland
in den Jahren 1998 bis 2010
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e 1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
--®--- Beide Geschlechter | 53,2 53,3 53,9 54 54,4 54,6 55 55,3 55,8 55,9 55,7 56 56
—&A—  Maénnlich 51,6 51,4 52,2 52 52,6 53,1 53,4 53,8 54,7 54,7 54,7 55,2 55
—O—  Weiblich 57,6 58,4 58,5 59,3 59,1 58,8 59,7 59,3 59 59,4 58,8 58,4 58,8

Quelle: Statistische Bundesamt ¢ Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Der Suizid ist ein Phanomen des hoheren Lebensalters. Im Jahre 2010 betrug
das durchschnittliche Lebensalter eines durch Suizid verstorbenen Menschen
56 Jahre. Das durchschnittliche Sterbealter steigt, 1998 lag es noch bei 53,2

Lebensjahren. Besonders bei Mannern stieg es von 51,6 (1998) auf 55
Lebensjahre (2010). Bei Frauen stieg es im gleichen Zeitraum von 57,6 auf

58,8 Lebensjahre.
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Suizide pro 100.000 Einwohner im Jahre 2010 nach Lebensalter
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5 bis 10bis 15bis 20bis 25bis 30bis 35bis 40bis 45bis 50bis 55bis 60bis 65bis 70bis 75bis 80bis 85 bis 90
unter 10 unter 15 unter 20 unter 25 unter 30 unter 35 unter 40 unter 45 unter 50 unter 55 unter 60 unter 65 unter 70 unter 75 unter 80 unter 85 unter 90 Jahre
Jahre Jahre Jahre Jahre  Jahre Jahre  Jahre Jahre  Jahre Jahre  Jahre Jahre  Jahre Jahre Jahre Jahre  Jahre und alter

Quelle: Statistische Bundesamt ¢ Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

In Deutschland steigt die Suizidziffer, bzw. das Suizidrisiko, mit dem
Lebensalter (das. sog. Ungarische Muster). In allen Altersgruppen begehen
Manner deutlich mehr vollendete Suizide als Frauen. Betragt die Suizidziffer
bei 20 bis 25jahrigen Mannern noch 13,1 (Frauen 3,5) steigt sie bei den 85
bis 90jahrigen Mannern auf 78,9 (Frauen 16,7).
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Anzahl der Suizide im Jahre 2010 nach Lebensalter

& Mdnner & Frauen

760 770

676 660
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399 397

291
269
249 238 | 237
208
193 183 | 182

166 163
143

86 81 96 94 87
46 59

1 216

5 bis 10bis 15bis 20bis 25bis 30bis 35bis 40bis 45bis 50bis 55bis 60bis 65bis 70bis 75bis 80bis 85 bis 90
unter 10 unter 15 unter 20 unter 25 unter 30 unter 35 unter 40 unter 45 unter 50 unter 55 unter 60 unter 65 unter 70 unter 75 unter 80 unter 85 unter 90 Jahre
Jahre  Jahre Jahre  Jahre Jahre  Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre und élter

Quelle: Statistische Bundesamt ¢ Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Betrachtet man die Anzahl der Suizide in den jeweiligen Altersgruppen, tritt
hervor, das fast jede zweite Frau (48%), die sich im Jahre 2010 das Leben
nahm, alter als 60 Jahre war. Die Anzahl der Suizide von Mannern Ubersteigt
in allen Altersgruppen die Suizidhaufigkeit von Frauen deutlich. 45% der
mannlichen durch Suizid Verstorbenen sind zwischen 40 und 65 Jahre alt.
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In Deutschland verwendete Suizidmethoden im Jahre 2010

& Manner ®Frauen

3669

881

740 70 744 715
541 573
309 103 302 250
128 133
28 53 2 38
Erhangen Medikamente Schusswaffe Sturz Ertrinken "bewegendes Rauch/Feuer Gase Sonstige

Objekt"

Quelle: Statistische Bundesamt ¢ Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Bei den Suizidmethoden dominierte 2010 das Erhangen (4.550) deutlich. Es
folgen mit 1442 Fallen Medikamente, Schusswaffen (772, fast nur Manner),

das ,Legen vor ein sich bewegendes Objekt” (766) und der Sturz aus der
Hohe (850).
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Suizidmethoden in Deutschland in den Jahren 1998 - 2010
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—@—Erhingen 6.218 | 5.667 | 5815 | 5664 | 5620 | 5538 | 5330 | 5.038 | 4.679 | 4.497 | 4477 | 4.488 | 4.550
—&—Medikamente 1165 1121 1090 1400 1383 1483 1344 1311 1293 1303 1282 1242 1442
—0— Schusswaffe 902 906 836 866 815 915 907 868 799 805 800 768 772
—%—Sturz 944 1032 1038 946 1105 1100 1015 1000 989 888 883 976 850
—*—Ertrinken 416 448 385 371 380 356 316 293 311 276 322 282 261
—0—"bewegendes Objekt" | 674 659 616 617 641 556 595 557 582 572 617 736 766
Rauch/Feuer 103 79 84 73 78 81 78 86 68 56 70 75 75
Gase 283 278 284 322 247 216 207 201 183 184 195 213 340
Sonstige 939 967 917 897 894 905 941 906 861 821 805 836 965

Quelle: Statistische Bundesamt ¢ Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Auffallig ist die Zunahme von Fallen der Selbsttotung durch , Legen vor ein
sich bewegendes Objekt” von 572 Fallen im Jahr 2007 auf 766 Falle im Jahr
2010 sowie Falle der Selbsttotung durch Gase von 184 (2007) auf 340 (2010).
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Anteil bestimmter Suizidmethoden an der Gesamtzahl der Suizide in
Deutschland in den Jahren 1998 - 2010
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1998 1999 2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010
—f—Erhangen 53,4 50,8 52,6 50,8 50,3 49,7 49,7 49,1 47,9 47,8 47,4 46,7 45,4
—&—Medikamente 10,0 10,0 9,9 12,5 12,4 13,3 12,5 12,8 13,2 13,9 13,6 12,9 14,4
—O—Schusswaffe 7,7 8,1 7,6 7,8 7,3 8,2 8,5 8,5 8,2 8,6 8,5 8,0 7,7
—*—Sturz 8,1 9,2 9,4 8,5 9,9 9,9 9,5 9,7 10,1 9,4 9,3 10,1 8,5
—*—Ertrinken 3,6 4,0 3,5 3,3 3,4 3,2 2,9 2,9 3,2 2,9 3,4 2,9 2,6
—O—"bewegendes Objekt" 5,8 5,9 5,6 5,5 5,7 5,0 5,5 5,4 6,0 6,1 6,5 7,7 7,6
Rauch/Feuer 0,9 0,7 0,8 0,7 0,7 0,7 0,7 0,8 0,7 0,6 0,7 0,8 0,7
Gase 2,4 2,5 2,6 2,9 2,2 1,9 1,9 2,0 1,9 2,0 2,1 2,2 3,4
Sonstige 8,1 8,7 8,3 8,0 8,0 8,1 8,8 8,8 8,8 8,7 8,5 8,7 9,6

Quelle: Statistische Bundesamt ¢ Gesundheitsberichterstattung des Bundes ¢ www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter
vom 23.09.2011 e Darstellung und Berechnungen: Georg Fiedler, Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

Insgesamt ist der Anteil der jeweiligen Suizidmethoden an der Gesamtzahl
der Suizide in den letzten 10 Jahren stabil, wobei in leichter Riickgabe des
Erhangens und eine leichte Zunahme der Selbstt6tungen durch
Medikamente zu verzeichnen ist.
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Materialien
www.suizidpraevention-deutschland.de

Presseinformation Nationales
Empfehlungen fiir die Berichterstattung Suizid Praventions
nach dem Suizid einer bekannten Personlichkeit Programm SUiZide,

Suizidversuche und
Der Suizid einer bekannten Persoénlichkeit ist ein Ereignis, welches ein 6ffentliches Interesse erregt und (iber das zwangslaufig ] HpL
berichtet wird. Suizidalitat

Besonders bei einem Suizid bekannter Persénlichkeiten besteht jedoch die Gefahr von Folgesuiziden durch Imitation (der sog.
Werther-Effekt). Dies betrifft vor allem Menschen, die schon suizidgefahrdet sind oder sich mit der durch Suizid verstorbenen
Person verbunden fiihlen. Die Nachfolgesuizide erfolgen nicht selten am gleichen Ort oder nach der gleichen Methode.

Wenn Uber den Suizid berichtet wird, sollte daher geprift werden, fiir welche Details wirklich ein 6ffentliches Interesse besteht.

* Priifen Sie bitte, ob es wirklich eine Nachricht ist, die auf die Titelseite gebracht werden muss bzw. eine ,, TOP-
News* ist?

¢ Vermeiden Sie es bitte, den Ort und die Methode des Suizides detailliert zu beschreiben oder durch
Bildmaterial hervorzuheben. Besonders diese Darstellungen kénnen zu Nachfolgesuiziden an dem jeweiligen Ort
oder nach der jeweiligen Methode filhren. Im unginstigen Fall kdnnte der Suizidort zu einer ,Gedenkstatte* werden,
die langfristig Nachfolgesuizide stimulieren kann. Beschreiben Sie bitte in keinem Fall eine Suizidmethode als ,sicher”
oder als ,schénen Tod".

¢ Berichten Sie bitte vom ,,Suizid“ oder ,,Selbsttétung“ und nicht von ,,Selbstmord* oder ,,Freitod“. Ein Suizid ist
keine kriminelle Handlung, der Suizident ,ermordet® sich nicht aus niedrigen Beweggriinden, so wie der Begriff
nahelegt. Ahnliches gilt fiir den Begriff ,Bilanzsuizid“. Der Suizid wird hier als das Ergebnis einer rationalen Abwégung
der Lebensumstande begriffen. Es wird bezweifelt, dass diese Form des Suizides tiberhaupt vorkommt. Ein Suizid ist
meist der Endpunkt einer psychischen Krise und groRer innerer Not. Dieser psychische Zustand legt kaum die
Méglichkeit einer “freien Entscheidung” nahe. Auch ist es ein Vorurteil, dass, wer Suizidgedanken habe, unbedingt
sterben wolle. In der Regel kann der Todeswunsch als Ausdruck einer subjektiven erlebten Ausweglosigkeit
verstanden werden, welche den Blick auf die Méglichkeiten des Weiterlebens blockiert.

Empfehlungen
fur die Berichterstattung
in den Medien

¢ Vermeiden Sie es bitte, Abschiedsbriefe zu veroéffentlichen. Abschiedsbriefe werden in einer besonderen
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