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Die Zahl der Selbsttotungen in der Schweiz ist in den vergangenen Jahren markant angestiegen. Besonders
betroffen sind Jugendliche: Bei 15- bis 25-Jahrigen ist Suizid Todesursache Nummer 1. Das Angebot an spezi-
fischen praventiven Massnahmen ist in der Schweiz klein und beschrénkt sich auf wenige regionale Zentren.
Gefragt sind Uberblickbare Netzwerke, mit deren Hilfe bei akuten Krisen rasch reagiert werden kann.

Dass Jugendliche sich absondern, braucht in diesem Alter noch kein Alarmsignal zu sein. Doch Aufmerksamkeit ist geboten.

Renato (Name von der Redaktion geédn-
dert), ein 15-jahriger Gymnasiast, wurde
wegen Medikamenten-Intoxikation als
Notfall in die Klinik eingewiesen. Er
hatte die Medikamente unbemerkt iiber
Wochen Stiick fiir Stiick gesammelt; sein
Vater, Alkoholiker, benutzte regelméssig
Schlafmittel. Eines Abends nahm Renato
alle zusammen in seinem Zimmer ein,
wo er von seiner Mutter gefunden
wurde.

Dieser Suizidversuch hat eine lange Vor-
geschichte. Der junge Mann stand wéah-
rend Monaten immer wieder stunden-

lang auf einer Autobahnbriicke und an
Bahngeleisen. Kenntnis davon hatte tra-
gischerweise niemand, dies kam alles
erst spiter zum Vorschein.

Renato hatte sich immer mehr zuriick-
gezogen. Seit der Scheidung der Eltern
verlor er sein soziales Netz. Freunde
hatte er keine, denn er lebte in einer ein-
samen Welt, zog sich nach Schulschluss
sofort in die Internet-Scheinwelt zuriick
— als «Zeichen» schloss er jeweils die

Fensterldaden — und sass ndchtelang vor
dem Computer, um in einschldgigen Fo-
ren von Jugendlichen zu «kommunizie-
ren». Renato war zu dieser Zeit schwer
depressiv und litt unter massiven Angs-

ten im Umgang mit Menschen.

Was war schiefgelaufen?

Das Spital verliess Renato nach rund
zwei Monaten. Nur ungern, weil er dort
die notige Zuwendung erhielt und sozi-
ale Kontakte moglich wurden. Die Ent-
lassung erfolgte schrittweise, zundchst
ging er vom Spital aus in die Schule. Die



Lehrkréfte wurden in Absprache mit
ihm einbezogen. Inzwischen hat Renato
wieder Boden unter den Fiissen; die
Schwankungen sind jedoch nach wie vor
gross und der Weg zu innerer Sicherheit
ist beschwerlich. Immerhin besucht er
inzwischen wieder regelmissig den
Schachclub und treibt etwas Sport.

Was war schiefgelaufen bei Renato? Er
war innerlich allein; seine Mutter war
mit ihrer Trennung beschiftigt; der Vater
kiimmerte sich kaum mehr um die Fa-
milie. In der Schule funktionierte er, die
Leistungen stimmten, weshalb niemand
handelte. Zudem muss Absondern in
diesem Alter noch nicht bedrohlich sein.

Einsatzfdahiges Careteam

Mit der Rolle der Schule in der Suizid-
pravention beschéftigt sich LifeMatters,
Pravention von Selbstverletzung und Su-
izid, im Rahmen des MindMatters-Pro-
gramms, an welchem auch die Oberstu-
fenschule Hellmatt in Moriken-Wildegg
teilnimmt. Schulsozialarbeiter Markus
Furrer erklirt auf Anfrage, dass an sei-
ner Schule inzwischen ein entspre-
chendes Instrumentarium existiere.
Handlungsabldufe bei schwierigen Situ-
ationen und Anlaufstellen seien definiert
und ein Careteam konne jederzeit bei
Kriseninterventionen eingesetzt werden.
Wichtig sei, dass Lehrpersonen Warnsi-
gnale wahrnehmen und auf suizidge-
fahrdete Schiilerinnen und Schiiler rea-
gieren.

Der Fall eines Zwdolfjahrigen, der sich
kiirzlich unerwartet in einer anderen
Schulgemeinde das Leben nahm, war
fiir Matthias Borer, Schulleiter der Ober-
stufe in Hombrechtikon, der Anlass, sich
mit der Suizidthematik auseinanderzu-
setzen. «KEs gab laut Medienberichten
beim Jugendlichen keinerlei Anzeichen,
dass er vorher suizidal war», so Borer.
«Man kann es also nie ausschliessen.»
Diese Tatsache mache es Eltern und
Lehrpersonen nicht leicht. Es brauche
deshalb eine Kultur des Hinschauens,
sagt Matthias Borer: «Man muss auf sein
Bauchgefiihl vertrauen und das Thema
im Team ansprechen.» Borer hat deshalb
vor kurzem an der Schulkonferenz eine

Runde eingefiihrt um festzustellen, ob es
Schiiler gibt, die auffallen. Wichtig sei,
dass derartige Gefiihle ausgesprochen
wiirden und allenfalls entsprechend ge-
handelt werden kénne.

Lehrpersonen, die hinschauen

In der Oberstufe Hombrechtikon wird
moglichst am Klassenlehrerprinzip fest-
gehalten. «Ks wird auch kein Niveauun-
terricht angeboten, sondern versucht,
im Unterricht zu differenzieren mit dem
Ziel, dass das Kind moglichst von weni-
gen Lehrpersonen unterrichtet wird.»
Gefragt seien Lehrpersonen, die hin-
schauen und Verantwortung tiiberneh-
men. Die Schule Hombrechtikon leiste
hier beispielhafte Priaventionsarbeit mit
dem Leiter der internen Beratungsstelle,
Lothar Janssen, welcher in den ver-
gangenen Jahren ein schulinternes
Netzwerk aufgebaut habe, das auch nach
aussen funktioniere.

Neben der Lehrerebene sind Peacema-
ker und ein Schiilerparlament im Ein-
satz. «<Wir versuchen eine Kultur zu eta-
blieren, in der Jugendliche Verantwor-
tung tibernehmen fiir andere Jugendli-
che und fiir die Schule», erkliart Matthias
Borer. Und Lothar Janssen erginzt: «Je
mehr wir sie in ihrer Eigenverantwor-
tung und Selbstkompetenz fordern, de-
sto mehr machen wir sie auch innerlich
stiarker. Wir achten konsequent darauf,
dass sie diese Schutzfaktoren ausbauen.»
Ein néchster Schritt ist der Besuch simt-
licher Klassen mit der Botschaft: «Uns ist
es nicht egal, wie es euch geht. Falls sich
jemand nicht gut fiihlt, soll er das mel-
den.»

Was heisst Suizidpravention fiir den Un-
terricht? Matthias Borer: «Suizidpréaven-
tionsprogramme sind meiner Meinung
nach kontra-indiziert und kénnen eher
etwas auslosen.» Es gelte vielmehr, die
Selbstwirksamkeits-Uberzeugung  der
Jugendlichen sowie deren Selbstver-
trauen zu stirken. Im Rahmen des Un-
terrichts miissten die Schiiler erfahren,
wo die Anlaufstellen sind und wer direkt
kontaktiert werden konne. Zuhanden
der Schulleitungen und der Lehrerschaft
bereitet Matthias Borer zudem eine Zu-
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sammenstellung von Unterlagen vor,
worin auf einen Blick die wichtigsten
Schritte und Kontakte ersichtlich sind.
Rainer, Kati, Noemi, Dafina und Vanessa
sind ausgebildete Peacemaker und ha-
ben alle schon schwierige Situationen
erlebt. Wie gehen sie damit um? Rasch
wird im kurzen Austausch mit ihnen
klar, dass sie alle informiert sind, an wen
sie sich wenden kéonnen. Zuerst jedoch
horen sie zu, stellen Fragen. Vanessa:
«Ich spreche das Problem ganz klar an
und versuche zu helfen.» Und Dafina er-
ganzt: «<Wenn etwas nicht stimmt und ich
merke das, frage ich nochmals nach.
Danach hole ich Hilfe.» Sie habe ein
Maédchen gekannt, dem ging es nicht gut
und es horte nie zu. Wenn jedoch je-
mand iber das Thema Tod sprach, war
sie aufmerksam. «Irgendwann begann
ich sie darauf anzusprechen. Sie wollte
sich nicht gerade umbringen, hatte je-
doch grosse Probleme mit ihren Eltern
und das bedriickte sie.»

Vernetzung und Koordination dringend
Der Kanton Freiburg weist im kanto-
nalen Vergleich seit Jahren eine iiber-
durchschnittlich hohe Suizidrate aus.
Aus diesem Umstand wurde, nach lan-
gerer Vorbereitungszeit, 2003 der Verein
Suizidpriavention Freiburg gegriindet.
Zielgruppen sind Professionelle wie
Arztinnen und Arzte, Lehrpersonen,
Pflegepersonal und Sozialarbeiterinnen
und -arbeiter, welche mit potenziell sui-
zidgefdhrdeten Personen in Kontakt treten.
Im von einer privaten Stiftung getra-
genen Genfer Centre d’Etude et Préven-
tion du Suicide (CEPS) werden Jugendli-
che, welche einen Suizidversuch unter-
nommen haben, rund um die Uhr be-
treut. Der stationdre Aufenthalt kann
dort bis zu einem Monat verldngert wer-
den. Weiter existieren mobile Arzte- und
Betreuungsteams wie des Kinder- und
Jugendpsychiatrischen Dienstes des
Kantons Aargau und der Psychiatrischen
Universitétsklinik Ziirich.

Doch die Schweiz weist noch viel zu
viele weisse Stellen auf — eine bessere
Vernetzung und Koordination dréngt
sich auf. Politiker verlangen deshalb seit



lingerem, die Suizidprdvention explizit
ins Prédventionsgesetz aufzunehmen.
Dessen Vernehmlassung wurde Ende
Oktober 2008 abgeschlossen. Inzwischen
wurde das Bundesamt fiir Gesundheit
(BAG) durch den Bundesrat damit be-
auftragt, einen Gesetzesentwurf zu Han-
den des Parlaments zu erarbeiten.

Weiter im Netz
www.suizid-prdvention.ch

www.145.ch - die dargebotene Hand
(Beratung fiir Erwachsene), Tel. 143
www.147.ch — Beratung fiir Kinder und
Jugendliche, Tel. 147
www.mindmatters-schule.de
www.tschau.ch - Online-Beratung fiir
Jugendliche

www.seelsorge.net — Internetseelsorge
mit personlicher Hilfe von Fachleuten
www.elternnotruf.ch — Hilfe fiir tiberfor-
derte Eltern

www.ipsilon.ch - Initiative zur Priaven-
tion von Suizid in der Schweiz

Weiter im Text

Informationsordner «Sicher!gsund!» mit
Themen wie Schule und Gewalt, Esssto-
rungen, Jugendsuizid, Mobbing in der
Schule und Kindsmisshandlung.
Bezugsadresse:

Kantonaler Lehrmittelverlag St. Gallen,
Washingtonstrasse 34, Postfach,

9401 Rorschach,

Telefon 071 846 60 90,

Fax 071 841 79 94,

Preis CHF 46.-

Boomerang - ein Film von Jugendlichen
fiir Jugendliche zu den Themen Depres-
sion und Suizid, CHF 49.- plus Ver-
sandspesen (als Video oder DVD erhélt-
lich)

Bezugsadresse:

Verein fiir Suizid-Pravention Schweiz,
Postfach 9, 3073 Giimligen oder

J. Jaberg, Telefon 031 972 20 52,
johanna.jaberg@bluewin.ch

Das Projekt «Boomerang» wird auf der
Website www.help-for-people.ch aus-
fiihrlich vorgestellt.

Elf Prozent dussern
Gedanken uber
Selbsttotung

Die ZAPPS-Studie (Ziircher Adoles-
zenten-Psychologie und Psychopatholo-
gie-Studie) kam auf Grund von vier Be-
fragungen (1994 - 2004/5) zum Thema
Suizidalitit zu folgenden Ergebnissen:

e Gedanken tiiber Selbsttétung haben
mit etwa 11 Prozent ihren Hohepunkt
im spiten Jugendalter und sinken in
der Haufigkeit dann wieder ab.

e Das weibliche Geschlecht ist haufiger
betroffen. Uber die Zeit zeigen junge
Menschen mit Selbsttotungsgedan-
ken stabil zu allen Erhebungszeit-
punkten mehr psychische und psy-
chosoziale Auffalligkeiten.

e Zeigen sich diese Gedanken im frii-
hen Jugendalter, so lassen sich bei
dieser Gruppe einige der in der Folge
bei jungen Erwachsenen zu beo-
bachtenden psychischen Stérungen
wie Substanzmissbrauch, Depression
und Phobien vorhersagen.

www.kjpd.unizh.ch/pdf/info/ZAPPS_lInfo.
pdf

4. bis 10. Oktober 2

Lenk im Simmental.'-

Anmeldungen bis

31. August 2009 an
Stiftung Kulturférderung
3775 Lenk

Tel. 033 733 40 30
info@lenk-kultur.ch
www.lenk-kultur.ch
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Suizidale Handlungen werden hdufig in
speziellen Krisensituationen begangen.
Anderseits reagiert in einer Krise nur ein
kleiner Teil der Betroffenen suizidal, wah-
rend die grosse Mehrheit in der Lage ist,
diese «Schicksalsschldge» zu verarbeiten.
Dies hdngt mit so genannten schiitzen-
den Faktoren zusammen, also Faktoren,
welche einen Menschen bei einer Krise
stabilisieren. Die ACE(Adverse childhood
experiences)-Forscher haben solche
Schutzfaktoren fir die frUhe Kindheit (die
fir das ganze Leben Geltung behalten)
zusammengestellt:

1. Daverhafte gute Beziehung zu min-
destens einer primdren Bezugsperson

2. Grossfamilie, kompensatorische
Elternbeziehungen, Entlastung der
Mutter

3. Gutes Ersatzmilieu nach frihem Mut-
terverlust

4. Uberdurchschnittliche Intelligenz

5. Robustes, aktives und kontaktfreudi-
ges Temperament

6. Sicheres Bindungsverhalten

7. Soziale Forderung (z.B. Jugendgrup-
pen, Schule, Kirche)

8. \Verldasslich unterstiitzende
Bezugsperson(en) im Erwachsenen-
alter

9. Lebenszeitlich spateres Eingehen
«schwer auflésbarer Bindungen»

Auflistung stammt von U.T. Eggle, aus:
U.T. Eggle, S.0. Hoffmann: «Sexueller
Missbrauch, Misshandlung, Vernachlés-
sigung», Stuttgart, New York (1997).
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