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ZAHLEN « DATEN « FAKTEN



Suizidzahlen: Relationen g Egif
In Deutschland verstorben durch...

Quellen: Statistisches Bundesamt (Destatis), Statista, bundesdrogenbeauftragter.de
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Suizidzahlen: Relationen g ﬁg
In Deutschland verstorben durch...
- zusammen = 7.483
Quellen: Statistisches Bundesamt (Destatis), Statista, bundesdrogenbeauftragter.de
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© Bundeszentrale fir gesundheitliche Aufklarung (BZgA), Koln

Suizidzahlen: Relationen
Praventionskampagnen in anderen Bereichen
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Bist du dabei?

= www.rauch-frei.info
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WELT-AIDS-TAG!

® O liebesleben.de

zwei sterben
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Mehr Smart,
weniger Phone.
#mehrAchtung

Quelle: runtervomgas.de
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<) GESUND
HEITS

Suizidzahlen vs. Suizidpravention HEITS

Trotz der an Suizidtoten,

bekommt das Thema in der

Offentlichkeit vergleichsweise

und es werden nur

fur die Suizidpravention

aufgewandt.

Quelle: Pixabay
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* Weltweit laut WHO Uber 700 000 Suizide pro Jahr
* Pro vollendetem Suizid schatzungsweise 10-50 Suizidversuche
* Sehr hohe vermutete Dunkelziffer

* Von jedem Suizid 6-23 weitere Personen betroffen (WHO)

Angehorige, Freund:innen, Arbeitskolleg:innen, Rettungskrafte, Zeug:innen, etc.

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 8



Suizidzahlen Deutschland

Nationales Suizidpraventionsprogramm (NaSpro)
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Quelle: Statistische Bundesamt » Gesundheitsberichterstattung des Bundes * www.gbe-bund.de * Datenblatter vom 28.10.2025 » Darstellung

und Berechnung: K. Wache, Universitat Kassel, 2025
*Angabe jedes zehnte Jahr
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Suizidzahlen Deutschland g ﬁgi%“
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Quelle: Statistische Bundesamt » Gesundheitsberichterstattung des Bundes * www.gbe-bund.de * Datenblatter vom 28.10.2025 » Darstellung
und Berechnung: K. Wache, Universitat Kassel, 2025
*Angabe jedes zehnte Jahr

Nationales Suizidprdventionsprogramm (NaSpro)
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The Gender Gap

FraPPE

Es ist ein Zeichén

von Starke, —
sich Hilfe zu holen.

Traditionelle Manner-Rollenbilder

Reduziertes Hilfesuchverhalten

Oft undiagnostizierte psychische Erkrankungen
Wahl der Suizidmethoden

Impulsivitat
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Suizidmethoden
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Suizidmethoden

Nationales Suizidpraventionsprogramm (NaSpro)

Deutschland 2024 (Anzahl)

4.500
4.000
3.500
3.000
2.500
5 2.000
c
<
1.500
1.000
- -
. B e
. "bewe-
Erhangen Miedia= Sonstige Sturz Schuss- gendes Gase Ertrinken | 24/
mente waffe o Feuer
Objekt
Beid e Geschlechter 4.037 2.002 1.443 983 735 512 362 225 70
“ Manner 3.309 929 958 645 701 400 304 113 54
M Frauen 728 1.073 483 338 34 112 58 112 16

Quelle: Statistische Bundesamt * Gesundheitsberichterstattung des Bundes * www.gbe-bund.de « Datenblatter vom 28.10.2025 e Darstellung

und Berechnung: K. Wache, Universitdt Kassel, 2025
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Altersverteilung g Eﬁiigﬁ

Selbsttétungen treten Uber die ganze Lebensspanne auf

749 756 748
“ Méadnner ™ Frauen

Deutschland 2024 (Anzahl) 656
628

582

136

7 21

1 bis 15bis 20bis 25bis 30bis 35bis 40bis 45bis 50bis 55bis 60bis 65bis 70bis 75bis 80bis 85 bis 90
unter wunter wunter unter unter unter unter unter wunter wunter unter unter unter unter unter unter Jahre
15 Jahre20 Jahre25 Jahre30 Jahre35 Jahred0 J ahre45 Jahre50 Jahre55 Jahre60 J ahre65 Jahre70 Jahre75 Jahre80 Jahre85 Jahre90 Jahre und

alter

Quelle: Statistische Bundesamt * Gesundheitsberichterstattung des Bundes « www.gbe-bund.de « Datenblatter vom 28.10.2025 « Darstellung
und Berechnung: K. Wache, Universitat Kassel, 2025

Nationales Suizidprdventionsprogramm (NaSpro)
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Nationales Suizidpraventionsprogramm (NaSpro)

Altersverteilung

108,4
Mdnner ™ Frauen

Deutschland 2024 (Rate)

80,3

1 bis 15bis 20bis 25bis 30bis 35bis 40bis 45bis 50bis 55bis 60bis 65bis 70bis 75bis 80bis 85 bis 90
unter unter wunter unter unter unter unter wunter unter unter unter unter unter unter unter unter Jahre
15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 75 80 85 90 und
Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre &lter

Quelle: Statistische Bundesamt » Gesundheitsberichterstattung des Bundes « www.gbe-bund.de ¢ Datenblatter vom 28.10.2025 « Darstellung
und Berechnung: K. Wache, Universitat Kassel, 2025

Suizidraten sind allerdings am hochsten
unter den Uber 70-Jahrigen

- édltere Manner =
besonders gefahrdete Gruppe

Doch auch unter Jingeren: In dieser
Gruppe sonst niedrige Sterberate

—> Suizide bei 10- bis unter 25-Jahrigen
haufigste Todesursache

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

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 15
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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)

é‘ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 16



Begrifflichkeiten () HErTs.
./ AMTFFM

* Suizid: (lat.) sui =seiner und caedere = toten)
— sich selbst toten

* Alternativer Begriff: Selbsttotung

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

Laut §211 (2) StGB ist ein ,,Morder

,»...wer aus Mordlust, zur Befriedigung des Geschlechtstriebs, aus Habgier oder sonst aus
niedrigen Beweggrunden, heimtlckisch oder grausam oder mit gemeingefahrlichen Mitteln
oder um eine andere Straftat zu ermoglichen oder zu verdecken, einen Menschen totet.*

é‘ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 17



MYTHEN



Mythen (o) HEDTS
./ AMTFFM

Nur psychisch kranke Menschen nehmen sich das Leben.

Psychische Erkrankungen sind ein erheblicher Risikofaktor.

Aber auch Menschen ohne diagnostizierte psychische Storungen kdnnen
Suizidgedanken entwickeln.

Haufig als Reaktion auf Lebenskrisen (z.B. Verlust eines geliebten
Menschen, traumatische Erfahrung, Einsamkeit oder Uberforderung).

Auch chronischer emotionaler Stress oder schwere kérperliche
Erkrankungen zu Suizidalitat fuhren.

é’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 19
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Mythen (o) HEDTS
./ AMTFFM

Uber Suizid zu sprechen,
konnte Betroffene erst auf die Idee bringen.

Im Gegenteil. DarUber zu sprechen ist wichtig!

Es vermittelt dem/der Betroffenen das Geflihl, in seinem/ihrem Leiden
ernst genommen zu werden.

Kann dabei helfen, sich besser zu fuhlen und sich professionelle Hilfe zu
suchen.

é’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 21



© FRANS
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Mythen (o) HEDTS
.7 AM

Wer von Suizid spricht, tut es nicht

Direkte oder indirekte Ankindigungen von Selbsttotung kommen in den
meisten Fallen im Vorfeld von suizidalen Handlungen vor.

Deswegen: Hinhdren, wahrnehmen, Hilfe leisten/suchen!
Andeutungen und AuRerungen von Selbsttotungsgedanken immer ernst
nehmen und genauer nachfragen.

é’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 23



Mythen (o) HEDTS
.7 AM

Wer einen Suizid androht, will nur Aufmerksamkeit

Wer suizidale Gedanken aulSert, macht darauf aufmerksam, dass er oder
sie in grofSter seelischer Not ist und Hilfe braucht.

Andeutungen bzw. Versuche, die nicht tédlich enden, immer ernst
nehmen.

Die Annahme, es gehe nur um Aufmerksamkeit, wird dem Ernst der Lage
nicht gerecht.

é’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 24
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Mythen (o) HEDTS
.7 AM

Menschen, die Suizid begehen wollen, haben dies frei entschieden und
sind nicht mehr davon abzubringen.

Suizidabsichten entstehen in der Regel nicht aus einer ,freien
Entscheidung” heraus.

Die Wahrnehmung eines Menschen, der in eine psychische Krise geraten

ist, ist verandert und eingeengt — und dadurch auch die Entscheidungs-
und Handlungsfreiheit.

Die meisten wollen nicht ihrem Leben, sondern ihren Problemen ein

Ende setzen. Durch Unterstlitzung kbnnen Handlungsalternativen
entstehen.

é’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 26



RISIKOFAKTOREN « WARNSIGNALE
ENTWICKLUNG VON SUIZIDALITAT



Risikofaktoren

Psychische Erkrankungen
Depression,
Suchterkrankungen,
Wahnhafte Storung
(u.a.)

Suizidales Verhalten
Suizidversuch in der Vorgeschichte
Suizid(versuch) im Umfeld

>DI
=mm

Soziale Situation/Isolierung
Geringes soziales Netz
Mangel an vertrauensvollen
Beziehungen

Alleine lebend

Okonomisch schlechte Lage

Belastende Lebensereignisse
Arbeitsplatzverlust
Partner:innen-Verlust
Trennung

Finanzielle Krisen

Somatische Erkrankungen, u.a.
Krebs

Neurologische Erkrankungen
Chronische Erkrankungen

Zugang zu Suizidmitteln

Unangemessene Medien-
Berichterstattung

é’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit |
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Warnsignale

Konkrete Suizidplane
Vorbereitung suizidaler Handlungen

Ankiindigungen
Offen oder verdeckt
,Ich mochte, dass das alles aufhort”

Gleichgultigkeit

...gegenuUber der eigenen Gesundheit
z.B.: Vernachlassigung bei der
Einnahme von Medikamenten;
Missbrauch von Alkohol/Drogen/
Tabletten; riskantes Verhalten im
Stralenverkehr; Risiko-Sportarten

SN\

Rickzug
...von Aktivitaten

Abbruch von Kontakten

\

>DI
=mm

Verabschiedung
Schreiben von Abschiedsbriefen

Regelung letzter Dinge

Verschenken von Wertgegenstanden

Reduktion / Abbruch der
Nahrungsaufnahme

GroRe Hoffnungslosigkeit / Sinnkrise

Sehr plétzliche Stimmungsaufhellung

é’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit |
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Suizidalitat o) HETTS
, _ , AMTFFM
Die Spitze des Eisbergs...

Suizidgedanke

Todeswunsch

Wunsch nach Ruhe, Pause,
Unterbrechung

@' FRANS Abteilung Psychische Gesundheit 28/01/26



Stadien von Suizidalitat g §§%¥§°
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Ambivalenz
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Interpersonelle Theorie suizidalen Verhaltens g HETTS

Todeswunsch

Erhohte
Schmerztoleranz
Schwerwiegende
Suizidversuche und
vollendete Suizide

Furchtlosigkeit vor
Schmerz, Sterben, Tod

Habituationserfahrungen!

(Modell: Joiner, 2005; eigene Darstellung)

." FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 32



Abklarung von Suizidalitat

* Vom Allgemeinen zum Konkreten:

Passiver Todeswunsch?
Abstrakte Suizidgedanken?
Konkrete Suizidideen?
Aktive Planung?
Vorbereitungen?
Suizidankiindigungen?

Frihere Suizidversuche?

» Entscheidend: Wie hoch ist der akute Handlungsdruck?

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit |

28/01/26
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Abklarung von Suizidalitat

* Risikoabschatzung: Formulierungshilfen ozp@

,Gibt es in ihrer derzeitigen schwierigen Situation auch Geaanken
an den Tod?“

,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 kénnten sich umbringen?“
»,Haben Sie sich die ... (z.B. Medikamente) schon besorgt?“

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

,Haben Sie darliber schon mit jemandem gesprochen?”

,Haben Sie schon einmal versucht sich das Leben zu nehmen?”

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

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit |

(@

28/01/26

>DI
=mm

=W

M—C
mn2

< 0O

34



Abklarung von Suizidalitat () HErTs.
./ AMTFFM

* Zeit nehmen

* Zuhodren

* Keine vorschnellen Beschwichtigungen

* Akzeptieren der Suizidalitat als Ausdruck einer Krise

* Ggf. weitere Hilfe hinzuziehen

é’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 35



SUIZIDPRAVENTION « FRANS



Small Talk Saves Lives
Sarah’s Story

@‘D

@’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26
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https://www.youtube.com/watch?v=KiynAdEuyWQ

Suizidzahlen vs. Suizidpravention

Quelle: Pixabay

Erinnerung:

Versus

%’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit

) GESUND
HEITS
AMTFFM
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Suizidpravention - Zielgruppen (o) HEDrs
./ AMTFFM

e OFFENTLICHKEIT
— Allgemeinbevodlkerung
— Betroffene

— Angehorige
*  PROFIS
* GATEKEEPER

— insb. Menschen, die beruflich bedingt viel Kontakt mit anderen Menschen haben
(aber eigentlich nicht in einem , helfenden Beruf” arbeiten)

* JOURNALIST:INNEN

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 39



zum Beispiel

Suizidpravention - Methoden (o) HEDrs
./ AMTFFM

Begrenzung bzw. Erschwerung des Zugangs zu Mitteln/
Methoden der Selbsttotung

(z.B. zu Tabletten, Schusswaffen, Barrieren auf hohen Gebdauden/Bricken und an
Schienenlbergangen)

Schaffung von Kriseninterventionsangeboten sowie von
Nachsorgeangeboten fur Menschen nach Suizidversuchen

Frihe Erkennung und Behandlung von Menschen mit
psychischen und Suchterkrankungen sowie mit chronischen
Schmerzen

(vgl.: WHO, 2016; Zalsman et al., 2016)

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 40



zum Beispiel

Suizidpravention - Methoden g i

Verantwortungsbewusste Medienberichterstattung
Sensibilisierung der Offentlichkeit, Antistigma-Kampagnen

Schulung von Beschaftigten im Gesundheitswesen sowie
Mitarbeitenden des Bildungswesens, der Polizei und anderer
Berufsgruppen, die potenziell mit Risikogruppen in Berihrung
kommen (Gatekeeper)

(vgl.: WHO, 2016; Zalsman et al., 2016)
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Evidenzbasierte Suizidpravention () Herrs.
./ AMTFFM

Healthcare approaches

Strong evidence

More research needed

Zalsman et al., ENPP 2017

." FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 42



Frankfurter Netzwerk
fur Suizidpravention



Ziele von FRANS ) HETrs]
7 AMTFFM

SENSIBILISIERUNG von Bevolkerung und Profis fir das Thema

ENTSTIGMATISIERUNG des Themas Suizid und psychischer Erkrankungen
im Allgemeinen

VERBESSERUNG der Datenlage beziglich Suiziden in Frankfurt

AUFKLARUNG bezliglich vorhandener Hilfsangebote, Schaffung von mehr
Transparenz bezlglich Strukturen

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 44
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Wer ist FRANS?
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* Zusammenschluss von > 80 Frankfurter und Uberregionalen
Institutionen und Organisationen, z.B.:

—  Psychiatrische Kliniken

— Anbieter gemeindepsychiatric~- - _ «ekreise ¥

TA~1-7

o o® .ch Ge
> leahr‘t- 1 e L oicidl

_..wcadrztekammer, Psychotherapeutenkammer

_..cu1, reuerwehr '
w* FRANS

* Koordination durch Team im Gesundheitsamt <

Frankfurter Netzwerk
fUr Suizidprdvention

ﬁ' FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 45



Was macht FRANS? ©) FERTS.
7 AMT

AK AK
FRANS Awareness/

Antistigma-

Junior _
arbeit

AK
Assistierter
Suizid &
Pravention

Generelle Koordination ¢ Aktuelles

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 46
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Aktivitaten — Beispiele

e
=

Alleg

Tage

stirbt in Frankfurt
eine Person durch
Suizid.

Vortrdge

1. Halbjahr
2026

N
=

701

der Personen, die

in Frankfurt durch

Svizid versterben,
sind ménnlich.

Workshop

1. Halbjahr
2026

20. Januar 2026 - Présenz 19, August2026 - Priisenz
17.Marz2026 - Online 17. November 2026 - Online
19.Mai2026 - Priisenz

(D Jeweils 18:00-20:00 Uhr
?

‘Prissenz Termine:

Online-Termnine:

srww frans hilft de bekannt gegeben

4

Angehsrige,
Toren haben,
e Moglichket,

Eine Alle sich

WEITERE INFOS UNTER:

Starsete > braskft 5 tonenstadt
Psychische Gesundheit: Manner
sprechen selten iiber Gefiihle

s—

Abteilung Psychische Gesundheit
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MATERIALIEN e LINKS



Selbstreflexion

Selbstreflexion

Habe ich Angst vor dem Thema ,,Tod und Selbsttétung?
Hatte ich schon einmal den Gedanken mich umzubringen?
Mit wem habe ich dariiber gesprochen?

Wie wiirde ich es tun bzw. wie hatte ich es geplant?

Wen hitte es am

bzw. am ig g ?
Was kénnte mich hindern, mein Leben zu beenden?

Hat mich schon mal ein:e Klient:in/jemand iiberzeugt, dass Suizid fiir ihn/sie
besser ist?

Fiihle ich mich in der Lage, mit Kli i die akut suizidgefdhrdet sind,
zu arbeiten?

Werde ich mir in einem Fall akuter Suizidalitat Hilfe (Supervision) holen oder
den/die Klient:in weitervermitteln, wenn ich mich in meinen
Kompetenzen/Fahigkeiten {iberfordert fiihle?

Sollten Berater:innen/Therapeut:innen eine b E
Selbsttdtung respektieren?

Welche Griinde kdnnte es fiir mich selbst geben, mein Leben zu beenden?

Auseinandersetzung mit eigenen

Einstellungen
Uberzeugungen
Sorgen

Angsten

é’ FRANS Abteilung Psychische Gesundheit |

>DI
=mm

28/01/26

=W

M—C
mn2
< 0O

49



Auswahl FRANS-Materialien

www.frans-hilft.de/downloads

Hilfsangebote in Ffm Ressourcen-
Leporello

Wenn
Menschen
nicht mehr
leben
mochten

Informationen zum
Umgang mit Suizidalitat

o
Gesundheitsamt m FRANS
Frankfurt om Main { frt o

Hinweise fur
das Umfeld:
Dos & Don‘ts

Aktuell nur online,
nicht in Print

Umgang mit Suizidalitat im
Umfeld

...plus diverse Postkarten, (anlassbezogene) Plakate/Kampagnen

Hilfen im Umgang mit
suizidalen Menschen
ABLAUFSCHEMA

,Ablaufschema” flr

Beratungsstellen/Gatekeeper
(zusatzliche Version fiir Minderjahrige)

Aktuell nur online, nicht in Print

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit | 28/01/26 | 50
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Auswahl Materialien

1

‘T\

\

AGAPLESION
MARKUS KRAN

KENHAUS

INFOBROSCHURE
, FUR MENSCHEN MIT
v\ SUIZIDGEDANKEN

©@ XiinikHohe Mark

UNIVERSITATS ﬂ

KUNIKUM FRANKFURY

m Klinikum Frankfurt Hichst

INHALTSVERZEICHNIS

Suiridalitat = wasistdas? . .. . ... ... .. ...
Daten und Fakten zum Thema Suizidalitar .. ... .. ...
Wie entsteht Suizidalitat? . .. .. ... ... . ...
Friithwamzeichen . . .. ... . . i
Was kann ich selbst in einer Krisensituation tun? .. . ..
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FRANS-Websei

#: RANS FrBerdflene  Fir Angerigeund Freunde  Fir Tiosemse
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FRANS

Fiir Betroffene

o m Oouskioh [

FurBelioffene  Fur Angehorige und Freunde

Dy bist am Ende vnd Siehst keinen ft‘r‘.vvc&r{d‘f

Dy trigst Dich mit dem Giedanken Deinem Lebon cin
Ende 2v getzen D kann ich gyt verstehen! Wenn man <o
leidet wie Dy e 5;»’;0‘& gt gt es vé!hé, normal <o zv
empfinden Wenn nichts mehr goht ind ein einziger
Credanke Dich bestimmt

leh werde d richt bewer'e. wd Dir Sagen, dass dicser

Cacdanke Ealieh odev verboten ikt Ev ict eiv Teil von Div

Fur Trauernde

) Fur taragen

Aktuelles

Hier informicren wir Sie (Iber akiuelle Veranstaltungen von FRANS, wie

Deispielsweise Vortrage, Podiumsdiskussionen, Lesungen oder Fitmvorfinrungen.
AuBerdem finden Sie Hinweise auf Veranstaltungen, an denen wir uns als
Netzwerk beleiligen oder an denen wir z.B. mit einem Infostand vertreten sind.

DEPRESSION

Trialog Suizidalitéit - Termine
2026

IMPRESSION DEPRESSION

FRANS nolt die RoDert-Enlee-St{tung mit ihrem Projekt
IMPRESSION DEPRESSION am 24.02.2026 nach Franifurt!

Nic { einzigartig
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Verstandnis [0r.
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DEPRESSION

FRANKFURT (moin)

Informationon zum
Umgang mit Suizidalitat Detroffenen Person atzubauen.

Downloads

In diesem Bereich finden Sie Informationen zum Ansehen,
Heruntertaden, oder Ausdrucken beispielsweiSe den
offiziellen FRANS-Flyer oder Materialien zur Fortbildung.

Material-Bestellung
(Gesme idinen Sie bel s 2uch gedrucktes Material bestellen. Laden Sie

dazy entweder das POF oder das Formutar nnter, [Ollen es aus und
senden Siees s an suldpraevention@stadt {rankfurt de.

Bestell-PDF Be: Formular

Fiyer FRANS-Hilft

In dem Fiyer st eine Qbersichitiche 2Iammensteliung von
Hifsangeboten im Raum Franiqurt zu finden.

Wenn Menschien nicht mehr Leben mochten
Informationen zum Umgang mit Suizidalitat

'Die meisten suizidalen Menschen mOChken nicht sterben —sie michten
‘nicht irem Lebe, sondem ren Problemen ein Ende setzen. E
Offenes Gesprach Uber Suizidgedanken kann ein erstes Schrit auf dem
Wegzu Hilfe sein. MR diesem Ftyes mochten wir Gazu ermutigen,
potenziell gefahrdete Personen im Umfeld anzusprechen und nen
Hilfe anzubieten.

Der Kontakt mit einem suiziogefanTdeten Menschen bringt
Nahestenende in eine sefr sctnaerige und Delastende Sitiation und
kann 21 GefUhten wie HE\osigheit Oder Wut {Onren. DurCh die Hinweise
Im Flyes mdchten wir heifen, Unsicheresten im Umgang mit der
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AGUS - Angehorige um Suizid

GUS

Angehdrige um Suizid

Liebe Betroffene

Auch Sie sind vom schweren Verlust eines nahe stehenden
Menschen durch Svizid getroffen worden? Dies ist ein
Schicksalsschlag, auf den keiner vorbereitet ist. Wir hoffen, Sie in

dieser schweren Zeit mit unserem Angebot etwas unterstitzen zu
kdnnen.
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Online-Angebote

>IW
=mm
=W
M—C
mn2
=<

* Online-Beratung der Telefonseelsorge:
* Krisenkompass-App:
* [U25] Mailberatung fur unter 25-Jahrige in (suizidalen) Krisen:

* MANO anonyme Onlineberatung fur Menschen ab 26 Jahren mit
Suizidgedanken:

° Hilfe fir Angehorige bei Mannern in einer Krise:

° &
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https://www.u25-deutschland.de/
https://mano-beratung.de/
https://hilfe-fuer-angehoerige.de/
http://www.suizidpraevention.de/
http://www.suizidprophylaxe.de/

Podcast

WURDE

Gesprache
uiber Suizid und
Todeswiinsche

Link zum Podcast

Warum durfen wir am Krankenbett weinen?

Freiwillig gehen — Wer entscheidet liber das eigene Sterben?
Allein, aber nicht einsam?

Leben, Sterben, Wiirde: Palliativversorgung neu gedacht
,lch will nicht beschaftigt werden® — Alter, Sinn und Suizid
Zwischen Lebensmiide und Lebenswille

Suizid: Manner, Alter und Tabus

Hinter der Fassade: Suizidgedanken erkennen und ansprechen
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Fortbildungen

Dienstag, 10.02.2026, 15:30 — 17:00 Uhr (Prdsenz)

Anorexie und Suizidrisiko bei Minderjdhrigen

Referentin: Dr. med. Eva Zieleniewicz, Funktionsoberdrztin der Klinik fiir Psychiatrie,
Psychosomatik und Psychotherapie des Kindes- und Jugendalters der Universitdts-
medizin Frankfurt

Donnerstag, 07.05.2026, 15:30 — 17:00 Uhr (Prdsenz)

Assistierter Suizid

Referentin: Prof. Dr. med. Ute Lewitzka, Professur fiir Suizidologie und Suizidprdven-
tion an der Goethe-Universitit Frankfurt

Aufnahme in Verteiler:

# FRANS Abteilung Psychische Gesundheit |

(@

28/01/26

>DI
=mm
=W

M—C
T
=<

)

57


mailto:suizidpraevention@stadt-frankfurt.de

Trialoge

SUIZIDALITAT

20. Januar 2026 — Prdsenz —Prdsenz
17. Mdrz 2026

19. Mai 2026

19. August 2026
—Online 17. November 2026 — Online

—Prdsenz
jeweils 18:00-20:00 Uhr

Prdsenz-Termine:
Gesundheitsamt Frankfurt am Main | Auditorium | Breite Gasse 28

Online-Termine:
Einwahl-Link wird zu gegebener Zeit auf der Webseite
www.frans-hilft.de bekannt gegeben

Weitere Infos unter:
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Veranstaltung

ROBERT ENKE
STIFTUNG

DEPRESSION

ZIELE

JMPRESSION DEPRESSION - Eine Virtual-Reality-Erfahrung der Robert-Enke-Stiftung®
verfolgt das Ziel, mehr Verstandnis fur depressiv erkrankte Personen zu wecken, indem
Nichtbetroffene fir die Erkrankung sensibilisiert werden. Zu diesem Zweck werden einzelne
Facetten der Gedanken- und Erlebenswelt von depressiv erkrankten Menschen mit Hilfe einer
Virtual-Reality-Brille dargestellt. Die Teilnehmenden kénnen hierdurch krankheitstypische
Symptome wie Antriebslosigkeit, Gribeln oder Ausweglosigkeit in einer Selbsterfahrung
realitatsnah miterleben.

Weitere Infos & Anmeldung unter:
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Studie

Was hilft bei
Suizidgedanken?

Du kennst dich aus!

Wir nicht.

Erzahl uns deine Erfahrungen.

WARUM?

Optimierung der
Hilfsangebote fiir
Menschen mit

.Suizidgedanken

eine Studie der

universitatfreiburg

* =18lahre
WAS? . Sui

im letzten Jahr
Eine Umfrage

zu den Erfahrungen mit
Hilfsangeboten fiir Menschen
mit Suizidgedanken

Scanne den QR-Code:

E g E
i i Gewinnen!
Verlosung von
5x200€
Oder folge diesem Link:
hrtpa:ifoka-redeap.uniktinik-
freiburg.de/surveys/

CODE: NMTEEWPF4
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