Zur Entwicklung der Selbstmorde in Baden-Wiirttemberg
mit Vergleichen zum Stadtstaat Berlin

Die Todesursache Selbstmord findet besondere Beachtung. Rund 2 % der Todesfélle in Baden-Wirt-
temberg gehen auf Selbstrmorde zurlck. In der Altersgruppe der 20 bis unter 25jahrigen Manner ist
Selbstmord sogar die zweithiufigste Todesursache. Etwa 73 % der Selbstmorde entfaflen auf Méanner,
nur 27 % auf Frauen. Im Alter zwischen 15 und 40 Jahren - in dem viele Selbstmorde auf Partner-
schafiskonflikte zurtickgehen - liegt der Anteil der Ménner (ber 80 %. Die Selbstmordraten fbezogen
auf je 100000 der entsprechenden Bevdlkerung) liegen im héheren Alter besonders hoch und sind
- vor allem bei den Ménnern — in den letzten Jahren noch weiter angestiegen. Bei Ménnern wie Frau-
en ist das Erhdngen die haufigste Selbstmordmethode. Bedeutsame Positionen sind bei den Mannern
auch Selbstmorde durch Feuerwaffen oder Kraftfahrzeug-Abgase, bei Frauen durch Vergiftung, zum
Beispiel mit Medikamenten, oder Selbstmorde durch Sturz aus der Hohe. Die Aufgliederung nach
Wochentagen zeigt besonders hohe Zahlen am Montag, wogegen die Wochenendtage eher weniger
Selbstmorde aufweisen. Ein Vergleich mit dem Stadtstaat Berlin erweist einige Besonderheiten der
Entwicklung in Ost- und Westberlin und verdeutlicht die Bedeutung préziser Kennziffern etwa fur
regionale oder Zeitvergleiche zwischen unterschiedlich strukturierten Bevdilkerungen. Randbemerkun-

gen zu den Selbstmordversuchen und den Selbstmordursachen runden die Betrachtung ab.

Unter den Todesursachen findet der Setbstmord besondere
Aufmerksamkeit, denn hier setzt ein Mensch aus eigenem
Entschlu3 seinem Leben ein Ende. Selbstmorde werden
dadurch zu einer Herausforderung fir die Gesellschaft, und
es erhebt sich oft die Frage, ob dieser Entschlufd vorausseh-
bar war und vielleicht hatte verhindert werden kénnen. In
zahlreichen Verdffentlichungen sind aus unterschiedlicher
Sicht und fiir unterschiedliche Gebiete, Zeitraume und
Bevdlkerungsschichten die Struktur und Entwicklung der
Selbstmorde untersucht worden. Diese Untersuchungen
fihren jedoch zu manchmal recht gegensatzlichen Ergeb-
nissen.

Im folgenden Beitrag seien aus statistischer Sicht einige
Daten zur Todesursache Selbstmord fiir das Land Baden-
Wirttemberg zusammengestellt. Die Aussagen fir dieses
Flachenland werden ergdnzt durch einen Seitenblick auf
den Stadtstaat Berlin. Dort kommt auch der unterschied-
lichen Entwicklung der Selbstmordrate in Ost- und West-
berlin Aufmerksambkeit zu.

Basis der statistischen Auswertungen ist die Statistik der
Sterbefille. Bei der Beurkundung der Sterbefélle durch das

Dr, Rembrand! Scholz, Charité Berlin.
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Standesamt fallt jeweils ein anonymes statistisches Zahl-
blatt an. Erganzend wird aus dem vertraulichen Teil des Lei-
chenschauscheins die vom Arzt festgestellte Todesursache
Obernommen. Allerdings konnen auch vom Arzt nicht alle
Selbstmorde erkannt werden; so gibt es Verkehrs- oder
Bergunfélle, hinter denen sich eigentlich ein Selbstmord
verbirgt.! Auch ist nicht auszuschlie@en, dal3 vor allem in
kleinen Gemeinden manchmal auch der Arzt —wenn es sich
nicht offenkundig um Selbstmord handelt - bei der Festle-
gung der Todesursache Riicksicht auf die Angehdrigen
nimmt.

Bedeutsame Todesursache

Im Jahr 1984 wurden in Baden-Wiirttemberg 96638 Sterbe-
falle registriert. Von diesen gingen 1674 oder rund 2% auf
Selbstmorde zuruck. Starker betroffen sind die Manner;
von der Gesamizahl der Selbstmorde 1994 entfielen 1220

' Vgl.,Bergtour in den Suizid - Absturz beim Wandern: getarnter Selbst-
mord"”, in: Arztliche Praxis, 47. Jg., Nr. 37, 8. Mai 1995.

Prof. Dr. Gerhard Gréner, Statistisches Landesamt Baden-Wiirttemberg.
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auf Manner und 454 auf Frauen. Noch gewichtiger ist diese
Todesursache in bestimmten Altersgruppen. So starben im
Jahr 1994 insgesamt 329 junge Méanner im Alter 20 bis
unter 25 Jahre. Von diesen Sterbeféllen gingen 135 auf
Kraftfahrzeug-Unfélle und 62 - das ist fast ein Finftel - auf
Selbstmorde zurlick. Selbstmord ist in dieser Altersgruppe
der jungen Manner die zweithaufigste Todesursache.

Die Gesamtzahl der Selbstmorde und ihre Entwicklung?
ergeben sich aus Tabelle 1. Seit 1952 sind die Zahlen der
Selbstmorde besonders bei den Méannern deutlich ange-
stiegen. Die Entwicklung der Selbstmordhaufigkeit, bezo-
gen auf je 100000 der entsprechenden Bevélkerung, zeigt
jedoch, dafd die Zunahme der Selbstmordzahlen var allem
auf die gestiegenen Bevolkerungszahlen zuruckzufihren
war. Die Selbstmordhaufigkeit - bezogen auf die ménnliche
und weibliche Gesamtbevélkerung, Veranderungen der
Altersgliederung sind hier noch nicht bereinigt - ist dage-
gen in den letzten Jahrzehnten bei den Mannern in etwa
gleich geblieben und bei den Frauen sogar zurickgegan-
gen. Durch diese unterschiedliche Entwickling ist der
Anteil der Manner an der Gesamtzahl der Selbstmorde von
knapp 65% in den Jahren um 1952/70 inzwischen auf fast
73% angewachsen und der Anteil der Frauen von uber
35% auf 27 % gesunken.

Uber 80 % der Selbstmorde im Alter 15 bis 40
entfallen auf Manner

Informationen zur Altersstruktur der durch Selbstmord ver-
storbenen Persanen in Baden-Wiirttemberg bietet Schau-
bild 1. Darin sind die Selbstmorde im Mittel der Jahre
1993/94 - um zufallige Schwankungen auszugleichen - in
der Gliederung nach Geschlecht und Finfergruppen von

2 Zur bisherigen Entwicklung in Baden-Wilrttemberg aus statistischer Sicht
vgl.. Weber, Linus: ,Die Selbstmorde 1900 bis 1956, in: Statistische
Monatshefte Baden-Wiirttemberg, Heft 7/1957 - Paulus, Ruth: ., Selbstmorde
1979, in: Baden-Wirtemberg in Wort und Zah{, Heft 1/1981 — Pristl, Kark
~Todesursache: Selbstmord”, ebenda, Heft 11/1989.

Tief gegliedertes Datenmaterial veréffantlicht das Statistische Landesamt in
den in mehrjdhrigem Abstand herausgegebenen Banden ,Das Gesund-
heitswesen"” sowie in den Statistischen Berichten zur Todesursachenstati-
stik.

? Selbstmorde im jungen Alter werden in den Medien stark beachtet. So
fand der tragische Doppelselbstmord von zwei 17jdhrigen Schillerinnen in
Berlin-Marzahn im Mai 1995 - ausfUhrlich geschildert zum Beispiel in der
Berliner Zeitung vom 16. Mai 1995 - bundesweit Beachtung. Hierdurch kann
in der Offentlichkeit der irriga Eindruck entstehen, dafk es in diesem Alter zu
sehr vielen Selbstmorden komme.

Schaubild 1

Selbstmorde in Baden-Wirttemberg
im Mittel der Jahre 1993/94
nach Altersgruppen und Geschlecht
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Altersjahren dargestellt. Der absoluten Zahl nach wurden
besonders viele Seibstmorde bei den Mannern in den
Altersbereichen 25 bis 40 und 50 bis 60 Jahre registriert —
jeweils liber 100 Félle jahrlich. Bei den Frauen lag die héch-
ste Zahl mit etwa 45 Fallen im Alter zwischen 50 und 80
Jahren.

Der Anteil der Manner an den Selbstmorden der jeweiligen
Altersgruppe ist im Alter zwischen 15 und 40 Jahren beson-
ders hoch; hier entfielen liber 80% der Selbstmorde auf
Manner und weniger als 20% auf Frauen. Im hdheren Alter
wird der Anteil der Frauen gréier und erreicht im Altersbe-
reich zwischen 75 und 85 Jahren etwas lber 40%. In fast
allen Altersgruppen (ibersteigt jedoch die Zahl der Selbst-
morde von Mannern die der Frauen. Lediglich in der Alters-
gruppe von 10 bis unter 15 Jahren ergab sich im Mittel
1993/94 bei Mannern wie Frauen die gleiche Zahl von
jeweils drei Selbstmorden. In den Jungen Altersgruppen
begehen jedoch nur wenige Menschen Selbstmord, die
Zahlen weisen hohe Zufallsschwan-
kungen auf.?

Tabelle 1
Selbstmorde in Baden-Wirttemberg seit 1952 nach Geschlecht

Jah Manner | Frauen |Zusammen Manner | Frauen | Manner | Frauen Hohe Selbstmordhéaufigkeit

anr "

Anzahl o der Gesamtzahl e 100000" der dlteren Personen

1952 ... ... ... 739 402 1141 648 352 238 11,3 i :
1960 . ... ... ... 807 513 1420 639 36,1 250 128 Die Aufteilung der Se'llbstmorde
00 ... 1145 633 1778 64,4 356 26,7 137 nach Geschlecht und Fiinfergrup-
1980 . . ... ... .. 1223 620 1843 66,4 336 7.4 129 pen von Altersgruppen zeigt Tabel
1985 ... ... 1388 593 1981 70,1 299 31,2 124 le 2. Neben Daten fur das Jahr 1993
1990 . ... ... 1224 614 1738 70.4 296 259 10,3 d Verdautlich d it
991 L. 1206 58 1715 70.3 297 250 10  Wurdenzur Verdeutlichung der zeit-
1982 .. ... ... .. 1187 518 1705 69.6 304 24,0 10,0 lichen Verdnderungen auch Daten
1993 ... ... 1243 487 1730 718 28,2 24,9 9.4 fur die Jahre 1960 und 1980 aufge-
L:1-7 1220 454 1674 729 271 243 87

" Bezogen auf je 100 000 der entsprechenden mittleren Bevilkerung.
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Tabelle 2

Selbstmorde in Baden-Wiirttemberg 1960, 1980 und 19393 und in Berlin 1993

nach Geschlecht und Altersgruppen

jedoch, vor allem bei den Mannern,
erhéht haben.?

Viele Selbstmorde durch

Baden-Wrtternberg Berlin Baden-Wirttemberg Berlin Erhﬁngen
Altersgruppe® 1960 ] 1980 | 1993 | 1983 | 1960 ] 1980 | 1993 | 1993
Arzahl ¢ 1000007 Eine Aufgliederung der Selbst-
morde nach Todesursachen — und
Manner damit nach der benutzten Methode -
unter15 . . . . . . 5 13 5 1 06 14 0.6 04 zeigt, dald im Mittel der Jahre
;gﬁgg ------ gg 1;i g; 1: ;gg ;3'2 3’3 1;; 1993/94 bei Mannern wie Frauen
25-30 ... ... 73 84 114 39 258 250 230 226 das Erhangen die haufigste Todes-
30-35...... 61 72 116 45 225 229 25,0 26,7 ursache ist. Fast die Halfte der
3B-40...... 61 106 112 36 28,5 31,2 28,8 26,6 maéannlichen und Uber ein Drittel der
40-45. . .... 44 121 94 28 288 5 27,0 22,0 weiblichen Selbstmérder setzten
46-50 . .. ... 90 128 97 25 39,1 425 3z7 222 ihrem Leben durch Erhangen
BO-55...... 112 132 122 37 45,7 49,1 33,0 257 Erd in oder Ersticken ein End '
B5-60 . ..... 106 87 100 32 46,7 a7 306 286 rdrosseln oder Ersticken ein tnde,
60-65...... 76 50 85 24 45,2 387 336 333 dabei kam die weit (berwiegende
65-70 ... ... 51 75 68 13 53,8 434 354 26,8 Zahl dieser Personen durch Erhén-
;g‘gg ------ » 3; gg 1; 22'3 gg; ;‘2‘8 21'3 gen ums Leben, einige auch durch
80-85...... 12 29 57 24 2393 646 797 075 Ersticken im Plastikbeutel.
85-90 . ..... 6 8 k) 13 685 53,3 1257 118,1 ) .
90 und &hter . . . 1 2 9 6 65,6 36,0 99,6 189,3 Wie Tabelle 3 und Schaubild 3
Zusammen . ... | 907 1223 1243 364 250 274 249 219 erkennen lassen, ist bei den Man-
Frauen nern ein leichtes Vorziehen ,,h_ar—
unter 15 . . . . . . 2 3 2 0 0.2 0.4 02 0.0 ter” und bei d(_an F‘r'auen eine
15-20. .. ... 26 19 8 2 9,3 48 31 25 Bevorzugung ,weicher” Methoden
20-25 . ..... 25 23 17 B 7.3 82 48 7.0 zu beobachten. So benutzten 12%
gg”gg """ gg g; ;; ;g 12*? 3-; ?? 12'2 der Manner, aber nur 1% der Frau-
w/_d0 . 40 27 23 8 134 7 63 63 en FeuerwaﬁPn oder Explosivstof-
0-45. .. ... 31 50 34 8 151 180 10, 63 fe. Dagegen flihrten 22% der Frau-
45-80 . .. ... 64 48 35 8 216 17,2 12,4 74 en, aber nur 9% der Méanner ihren
gg--:g ------ gg gg 55 15 222 2;-1 12-4 10:3 Tod durch Vergiftung mit festen
-60 ... ... a1 17 242 235 12,8 14 R L
60-65. .. ... 56 53 52 9 254 26,8 19.9 1.2 oder flussigen Stoffen herbe‘lk
65-70 . . . . .. 38 64 36 9 264 234 137 15 meist mit Gberdosierten Medika-
70-75 ... ... 16 72 44 16 8.9 29,3 17,9 208 menten oder in der Landwirtschaft
75-80 . .. ... 20 41 36 19 232 236 226 32,7 verwendeten chemischen Prapara-
80-85...... 6 16 4 % 136 163 249 363 ten. Ferner wihlten 9% der Frauen,
85-90 . ..... 2 8 7 13 14,7 20,7 8,4 334 b 39, der Manner den Tod
90 und aher . . . 0 1 2 4 00 80 66 265 aber nur 37 der Vlanner den !
Zusammen . . . . 513 620 487 191 128 129 g4 10,6 durch Ertrinken. In der Position

" Altersgruppe von . . . bis unter. . . Jahren. - 2 Bezogen auf je 100 000 der entsprechenden Bevilkerungsgruppe.

Diese errechnet als Mittel aus Stand Ende 1991, 1992 und 1993.

Berlin 1993. Die absoluten Zahlen der Selbstmorde sind als
so erhobene und durch keine Umrechnung veranderte Fall-
zahlen — zum Beispiel fur in Betreuung und Therapie tatige
Institutionen — von grof3er Bedeutung.

Wegen der unregelmiBigen Altersgliederung unserer
Bevdlkerung sind jedoch fir statistische Vergleiche die auf
100000 der entsprechenden Bevolkerungsgruppe bezoge-
nen Selbstmordhiufigkeiten aussagekréaftiger. In der Glie-
derung nach Geschlecht und Fiinfergruppen von Altersjah-
ren sind diese spezifischen Suizid-Raten ebenfalls in Tabel
le 2 dargestellt und zum Teil in Schaubild 2 verdeutlicht. In
dieser tiefen Gliederung gibt es selbst bei den Daten fiir das
bevolkerungsreiche Land Baden-Wiirtternberg noch gewis-
se Zufallsschwankungen. Nun aber erweisen sich — im
Gegensatz zur Altersverteilung der absoluten Zahlen der
Selbstmorde — die hochsten Suizid-Haufigkeiten bei Man-
nern wie Frauen im héheren und hohen Alter. Die unter-
schiedlichen Aussagen der Verteilung der absoluten Zahlen
{Schaubild 1) und der Selbstmordraten (Schaubild 2} wer-
den hier ersichtlich. Auch fallt auf, dai sich von 1960 auf
1993 bei beiden Geschlechtern die Selbstmordraten im
mittleren Alter zum Teil vermindert, im héheren Alter
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LVergiftung mit Gasen oder Damp-
fen” falit die Mehrzahl der Falle auf
Tod durch Einatmen von Kraftfahr-
zeug-Abgasen, und diese Todesart

wiederum wird haufiger von Mannern gewihlt. In der Posi-
tion ,andere Todesursachen des Selbstmords” finden sich
auch die Personen, die sich vor einen Zug geworfen haben.
Die Zah! dieser Fille ist jedoch nicht so grof3, wie ihre —im
Zusammenhang mit einer Verkehrsstérung und dem Ein-
satz von Rettungskraften — oft breite Darstellung in den
Medien vermuten laRt.5

Schon im Mittel der Jahre 1952/56 war bei Méannern wie
Frauen der Tod durch Erhdngen die meistgewahlte Todes-
art. Bei Frauen war ferner der Freitod durch Gasvergiftung
von erheblicher Bedeutung. Auch 1925/33 geschahen bei
den Maéannern rund die Halfte der Selbstmorde durch
Erhéngen; an zweiter Stelle folgte der Selbstmord durch
Erschielien; diese Falle gingen nach dem Krieg stark

4 Vgl. hierzu: Wiesner, G./Casper, W./Bergmann, K_ E.: ,Alterssuizid in West
und Ost: Trend der Suizidmortalitdt 1961-1989", in: Bundesgesundheitsbiatt,
Heft 9/1992, S. 442 ff. - Welz, Reiner: ,Suizid im Alter: Daten und Raten”, in:
Suizidprophylaxe, Heft 2/1995, S. 47 ff.

5In der Todesursachenstatistik gibt es nur die Position ,,Sich vor einen sich
bewegenden Gegenstand legen oder werfen”, wobei es sich um Autos,
Straenbabrnen oder Ziige handeln kann. Diese Todesursache wird derzeit
jahrlich fiir rund 90 Manner und 40 Frauen genannt.
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Schaubild 2

Selbstmordraten’} in Baden-Wiirttemberg
1960 und 1993 nach Geschlecht
und Altersgruppen

Anzahl
140
Manner 1993
N
120 — AN
100
80 —
60 — Ménner 1960 H
3 ¢
|....... [ A ..
[ ]

Da sie aber aus sorgfiltig bereinigtem Zahlenmaterial
erstellt’ ist, sollte sie nach langerer Pause wieder verdf-
fentlicht werden. Es zeigen sich bei den Mannern etwas
uberdurchschnittliche Selbstmordzahlen vor allem in den
Monaten Januar, Mai und Dezember und bei den Frauen
im April, November und Marz. Insgesamt gesehen sind
jedoch die Unterschiede nicht groRR. Vor dem Krieg wurde
von leicht hoheren Selbstmordzahlen in den Monaten
April bis Juli und eher unterdurchschnittlichen Werten im
Winterhalbjahr berichtet.®

? Das Statistische Landesamnt ist in der Aufbereitung der Bevélkerungsstati-
stik an strikte Termine gebunden. Nach Abschluli der Aufbereitung fiir einen
Monat werden stark verspdtet eingehende Zahlkarten dem Folgemonat
zugaeschlagen und erscheinen damit unter ginem ,falschen® Monat und
Wochentag. Um Anfragen aus dem wissenschaftlichen Bereich besser ent-
sprechen 2u kdnnen, ersteilt das Statistische Landesamt seit 1987 jeweils
nach Abschlul eines Jahres nochmals eine nachtriigliche Sonderaufberei-
tung wesentlicher Tabellen nach tatsdchlichem, bereinigtern Ereignisdatum,

2 \Vgl. Weber, L., a.a.0., 5.196. - Bereits Paulus, R., 5.a.0., $.21, weist 1981
darauf hin, da die frilheren saisonalen Unterschiede in der Suizidhaufigkeit
nicht mehr so relevant sind wie vor Jahren.

Schaubild 3

Selbstmorde in Baden-Wiirttemberg im Mittel
der Jahre 1993/94 nach Geschlecht
und Todesursache

% Manner Frauen  g,iytmord oder Selbat-
100 — beschiidigung erfoigten durch
*) Selbstmorde berogen auf je 100 000 der entsprechendsn Altersgruppa.
___nicht gesondert genannte
| Tod hen und Spatschaden
Statistisches Landesamt Baden - Warttamberg 389 95 -~ Ertrinken
— 1
80 ~! Fauerwaflen. Explosivstaffe,
—-achneidende cder stechende
. . . | -'  Gegenstinde
zurick; bei Frauen war damals der Freitod durch Ertranken o dor Hone
sehr viel hdufiger® Offenbar ist - wie die Benutzung von o | i e ausder
SchuRwaffen oder die durch das inzwischen ungiftige Haus- . | Veruitung mi Gasen reh
haltsgas bewirkten Verdnderungen zeigen - die Verflgbar- | T Kiz-Abgase)
keit der Mittet zum Selbstmord von erheblicher Bedeutung. Vergitung m tesien oder
4 ——f en Stoffen (z.B. durch
40 — Schighablettan)
Etwas weniger Selbstmorde an Wochenenden
. ) . 20 — ___Erhangen, Erdrosseln oder
Die Aufgliederung der Selbstmorde von Ménnern und Ersticken
Frauen in den Jahren 1992/33 nach Monat und Wochen- —
tag (Tabelle 4) erbringt keine spektakularen Ergebnisse.
Dle Breite der Saulen entspricht der Zahl der Salbstmorde.
§Vgl. hierzu Weber, L., a.a.0., S. 195f. Statinti Land Baden- W berg 358 95
Tabelle 3
Selbstmorde in Baden-Wiirttemberg 1993 und 1994 nach Geschlecht und Todesursache
Miénner Frauen Mittel 1993/94
IcD- Todesursache,
Nummer Selbstrmord und Selbstbeschadigung 1993 1994 1993 1994 Méanner Frauen
erfolgten durch
Anzaht %
E 950 Vergiftung mit festen oder flissigen Stoffen . . . 122 107 107 104 83 224
E 951/2 Vergiftung mit Gasen oder Démpfen. . . . . . . 64 az 12 9 59 22
E 953 Erhangen, Erdrosseln oder Ersticken. . . . . . . 589 564 178 154 46,8 353
E 954 Ertrinken . . . ... ... .. .. ... ... kvl 46 42 a0 3.4 87
E 955 Feuerwaffen oder Explosivstoffe . , . . . .. .. 137 155 5 7 119 1.3
E 956 Schneidende oder stechende Gegenstinde . . . 47 44 1 16 37 29
E 957 SturzausderHohe . . . . .. ... .. ..... a0 92 81 50 7,4 0.7
E 958/9 Andere Todesursachen und Spéatschaden . . . . 157 130 81 74 1.7 16.5
Zusammen. . . ... e e e 1243 1220 487 454 100 100
ICD-Nummer: International Classification of Diseases, 9. Revision, 1979
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Tabelle 4 Manner wie Frauen liegen dagegen
Selbstmorde in Baden-Wiirttemberg 1992 und 1993 nach Geschlecht, Monatenund ~ vergleichsweise niedrig, niedriger
Wochentagen als in jedem anderen Familien-
stand. Eine intakte Ehe scheint
T 1 - . .
Monat 1992 1933 Tagesmitte! 1992/83" demnach in einem gewissen MaRe
Wochentag Minner Frauen Manner —[ Frauen Minner Frauen vor Selbstmord zu bewahren, ihr
J 123 u 120 “ a8 103 Zerbrechen durch Tod oder Schei-
anuar. . . . ... . ..
Februar . . 79 P 7 23 80 o7 dung dagegen erscheint als Risiko-
Marz. . ... ... 104 42 121 54 109 13 faktor.
April . . ... ... 112 47 103 53 108 121
Mai ........ 130 48 102 39 13 102
Juni oL 83 35 114 4 99 95
Juli .. 82 42 110 35 93 90 .
August . . .. .. 120 37 95 31 104 80 Insgesamt gesehen derzeit
September . . . . 78 39 231 47 85 104 H He
Oktober . . . . . . 80 47 103 a7 89 99 niedere Suizidraten
November. . . . . 84 51 97 44 91 115 .
Dezember . . . . . 112 40 115 30 110 82 Im Niveau der Selbstmordraten
Jahr.oe 1187 518 1243 487 100 100 sind offenbar langfristige zeitliche
Montag . . . . . . 178 o4 213 89 113 128 Verdnderungen zu beobachten,
Dienstag. . . . . . 178 86 199 64 109 105 Jedoch ist bei langeren Reihen
“D"‘“‘W"c’t‘ag ----- 1?_7’ g 39,‘1’ sg ‘1|(1Jl11 g; stets kritisch zu priifen, ob hier ver-
onners P - T .
Freitag. . . . . . . 155 70 184 61 a7 91 gleichbare und aussageféhige Zif-
Samstag. . - . . . 153 73 126 67 81 93 fern zugrunde gelegt wurden. Zur
Sonmag . . ... . 159 65 150 74 89 a7 Zeit der Weltwirtschafiskrise waren
Zusammen 1187 518 1243 487 100 100

T Mittlere Zahl der Seibstrnorde an einem Tag des genannten Monats bzw. an dem genannten Wochentag im

Vergleich zum Durchschnitt 199233 = 100.

In der Gliederung nach Wochentagen finden sich bei Man-
nern wie Frauen besonders hohe Zahlen am Montag,
wogegen die Wochenendtage Samstag und Sonntag weni-
ger Selbstmorde aufweisen. Dies deckt sich mit den frihe-
ren Auszihlungen fiir Baden-Wiirttemberg® und mit ande-
ren Verdffentlichungen.'® Die These, dall zu Selbstmord
neigende Personen am Wochenende ihre Einsamkeit star-
ker empfinden und dann ihrem Leben direkt ein Ende set-
zen, kann aus dem relativ groRen Datenmaterial fiir Baden-
Wuirttemberg nicht bestitigt werden. Manchmal kann es
jedoch vielleicht erst beim nachtraglichen Vergleich des
eigenen trostlosen Wochenendes mit den euphorischen
Erzahlungen von Arbeitskollegen zur Verwirklichung der
latenten Selbstmordabsicht kommen.

Im héheren Alter viele Selbstmorde
von Verwitweten

In einer weiteren Sonderauswertung wurden die Selbst-
morde von Personen im Alter 60 und héher nach deren
Familienstand untergliedert und in Tabelle 5 zusammenge-
stellt. Die absoluten Zahlen zeigen viele Selbstmorde von
verheirateten und verwitweten Mannern sowie von verwit-
weten Frauen. Diese absoluten Zahlen hdngen jedoch auch
stark von der Besetzung der dem Risiko unterliegenden
Bevélkerungsgruppe ab. Die auf 100000 der entsprechen-
den Bevdlkerungsgruppe bezogenen Haufigkeiten ergeben
daher ein etwas anderes Bild. Hier zeigen sich besonders
hohe Selbstmordraten bei verwitweten und auch bei
geschiedenen Mannern. Bei den Frauen errechnen sich die
héchsten Raten fiir geschiedene, gefolgt von denen flir ver-
witwete Frauen. Die Selbstmordraten fir die verheirateten

% Vgl. Paulus, R., a.a.0., 5.21; im Mittel der Jahre 1969/78 ergaben sich fir
das Land Baden-Wiirttamberg vom Héchstwert am Montag zum Sonntag
hin kontinuierlich abnehmende Selbstmardhaufigkeiten.

¥ g, Wellhifer, Peter R.: ,Selbstmord und Selbstmordversuch”, Stuftgart
1981, 5.19.
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die ausgewiesenen Selbstmordzif-
fern in Deutschland sehr hoch.
Nach dem Zweiten Weltkrieg kam
es — bei gewissen Unterschieden
zwischen Mannern und Frauen - bis zur Mitte der 50er Jah-
re zu einem Rilckgang, und in den folgenden 20 Jahren zu
einem leichten Wiederanstieg. Seit Mitte der 70er Jahre
geht die Selbstmordhaufigkeit erneut zuriick. Die Bundes-
republik weist heute die niedrigsten Selbstmordhéaufigkei-
ten ihrer Bevdlkerungsgeschichte — soweit sie klar zu ber-
sehen ist - auf.”

Vgl zu diesemn Bereich: Heim, N./Konkol, N.: . Suizidverteilung in der Bun-
desrepublik Deutschland {1981-1986}", in: Offentliches Gesundheitswesen,
51.Jg. 1989, 5. 608 ff. —- Angermeyer, M. C./Robra, B.-P /Wagner, P.; ,Suizid in
der Bundesrepublik Deutschland 1952-1981", in: Miinchner Medizinische
Wochenschrift, 1985, Nr.8, S, 153ff. - Neumann, H.: ,Zur Epidemiologie der
Suizide in der alten Bundesrepublik 1950-1990 unter Beriicksichtigung der
Lebensverlingerung”, in: Zeitschrift fir Praventivmedizin und Gesundheits-
forderung, 1979, S.75ff. - Schmidtke, A.ANeinacker, B.: ,Suizidalitat in der
Bundesrepublik und den einzelnen Bundeslandern: Situation und Trends®,
im: Suizidprophylaxe, Heft 1/1994, 5. 41f,

Tabelle 5

Selbstmorde von Méannern und Frauen im Aler von 60 und
mehr Jahren in Baden-Wiirttemberg 1992 und 1993 nach
Familienstand

Geschlecht Mittel 1992/83
Familienstand 1992 1993 e 100 600"
Manner
ledig. . . .. ... ..., 16 28 731
Verheiratet . . . . ... ... 229 211 355
Verwitwet . . . . ... ... M m7 120,2
Geschieden . . . . .. ... 22 2 1007
Zugammen. . . . . ... .. 368 3n 48,9
Frauen
ledig. . . .. ... .. ... 18 18 153
Verheiratet . . . . . . . ... 65 72 139
Verwitwet . . ... .. ... 133 111 22,4
Geschieden . .. ... ... 15 17 326
Zusammen . . . . . . . . .. 3 218 186

™ Je 100 000 der entsprechenden mittleren Bevolkerung.
Diese errechnet als Mittel aus Stand Ende 1991, 1992 und 1993,

Baden-Wiirtternberg in Wort und Zeh! 10/9%



Regionale Unterschiede in der Selbstmord-
sterblichkeit

Die Ermittlung regionaler Unterschiede in den Selbstmord-
raten mul® bedachtsam vorgenommen werden. Wie sich
gezeigt hat, ist die Selbstmordhaufigkeit zwischen Man-
nern und Frauen und in den verschiedenen Altersgruppen
sehr unterschiedlich hoch. Die ledigiich pauschal auf
100000 der Bevolkerung bezogenenen Raten geben immer
dann beim regionalen Vergleich ein irrefiihrendes Bild,
wenn Regionen mit unterschiedlicher Alters- und
Geschlechtsstruktur der Bevdikerung verglichen werden.
Dies gilt insbesondere beim Vergleich etwa zwischen den
Kreisen eines Bundeslandes, da hier zudem nur kleine, star-
ken Zufallsschwankungen unterliegende Zahlen zu erwar-
ten sind. Derartige Vergleiche auf tiefer regionaler Ebene
kénnen verlaBBlich nur mittels aufwendiger Verfahren wie
etwa standardisierter Suizid-Sterbeziffern durchgefithrt
werden. Untersuchungen fiir das Land Baden-Wiirttem-
berg ergaben keine klaren regionalen Differenzierungen
mehr. Insbesondere war die friihere These, dal’ in stidti-
schen Regionen mehr Selbstmorde vorkommen als in
landlichen Regionen, nicht mehr zu verifizieren."?

In groRraumiger Betrachtung hestehen wohl zwischen den
verschiedenen Regionen in Deutschland - zum Teil schon
seit langerer Zeit bekannte - regionale Unterschiede in der
Suizidsterblichkeit. So wird von einem Ost-West-Gefille
der Selbstmordsterbeziffern berichtet. Ferner kommen in
den nérdlichen Regionen mehr Selbstmorde als im Siiden
vor, was auch mit dem unterschiedlichen Anteil evangeli-
scher und katholischer Bevdlkerung in Zusammenhang
gebracht wurde. In der Tat zeigen die vom Statistischen
Bundesamt fur das Jahr 1991 verffentlichten Daten, dalR
die standardisierten Sterbeziffern in den neuen Bundeslan-
dern deutlich Gber und in den alten Bundeslindern unter
dem Bundesdurchschnitt liegen."® Besonders hohe Werte
ergeben sich fir Sachsen und Sachsen-Anhalt, den tiefsten
Wert weist Nordrhein-Westfalen aus.

Die standardisierten Ziffern fiir Berlin und Baden-Wiirttern-
berg liegen nahe zusammen; Baden-Wiirttemberg hat bei
den Ménnern, Berlin bei den Frauen die etwas héhere
Selbstmordrate. Auch die in Tabelle 2 aufgefiihrten Daten
zeigen, dald —im Wissen um zufallige Schwankungen — die
alters- und geschlechtsspezifischen Suizidraten in Baden-
Wiirttemberg und Beriin dhnlich verlaufen. Lediglich bei
den Maéanpern im mittleren bis héheren Alter liegen die
Daten in Baden-Wiirttemberg und bei den Frauen im hohen
Alter die Raten in Berlin héher.

Aspekte der Selbstmordsterblichkeit in Berlin

In Berlin wurden in der Nachkriegszeit die Selbstmorde in
Ost- wie in Westberlin als besanderes Problerm empfunden.
Dank hoher Zuwanderung junger Personen und dank ver-
héltnismafig gunstiger Lebensbedingungen wies Ostber-
lin innerhalb der damaligen DDR die niedrigste Selbstmord-
rate auf. Jedoch paften der zeitweilige Anstieg der
Selbstmordsterblichkeit und die Tatsache, da@ die damali-

2 vgl. Pristl, K., a.a.0., $.523, mit Kreiskarte der standardisierten Selbst-
mordziffern in Baden-Warttermberg 1984 bis 1987.

1 Todesursachen in Deutschland 1991, Fachserie 12, hg. vom Statisti-
schen Bundesamt, Stuttgart 1993.
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ge DDR international hinter Ungarn und Danemark einen vor-
deren Platz belegte, nicht zum offiziellen Sozialismusbild.
Daher wurden in der DDR in den Jahren 1976 bis 1989 alle
Daten zum Selbstmord unterdrickt und nicht verdffentlicht.*

Doch auch die hohe Selbstmordrate Westberlins innerhalb
der Bundesrepublik Deutschland wurde offenbar von den
dortigen politischen Stellen als ungut gesehen. Durch ErlaR
des Innensenators wurden die Notérzte angewiesen, im
Zweifel statt der Todesursache ,,Selbstmord” die Todesur-
sache ,Plotzlicher Tod unbekannter Ursache” auf dem Lei-
chenschauschein zu verzeichnen. Dies fiuhrte dazu, daR
Westberlin im Landervergleich der Suizidraten vom ersten
Platz im Jahr 1981 auf den 8. Rang im Jahr 1982 absank.’

Es kann nicht Aufgabe dieses Beitrags sein, aile Aspekie
der Selbstmordsterblichkeit in Berlin darzulegen.™ Jedoch
seien einige im Vergleich zu Baden-Wirttemberg oder
methodisch interessante Aspekte kurz angesprochen.

Zur Selbstmordsterblichkeit in Ost- und
Westberlin

Besondere Aufmerksamkeit findet die auch in den Medien
diskutierte unterschiedliche Entwicklung der Selbstmorde
und der Selbstmordraten in Ost- und Westberlin um die
Zeit des Falls der Mauer. Wie Tabelle 6 zeigt, sind die

" Casper, Waldtraud: ,Selbstmordsterblichkeit in der DDR 1961-1989 und nach
Bezirken 1989“; in: Mitteilungen des Instituts fir medizinische Statistik und
Datenverarbeitung, Berlin, 27.Jg. 1990, Sonderheft, $.2. - Hoffmeister, H./Wies-
ner, G. u.a. ,Selbstmordsterblichkeit in der DDR und in der Bundesrepublik
Deutschland”, in: Miinchner Medizinische Wochenschrift, 1990, Nr.39, S.603ff.

'8 Heim, N/Konko!, N., a.a.0., 5.613, und die dort ergénzend zitierte Literatur.

8\/gl. den grundlegenden Beitrag Elsner, Eckart: ,Selbstmord in Berlin®, in:
Berliner Statistik, 37.Jg., Heft 11/1983, S. 218#. und weitere Veréffentlichun-
gen des Statistischen Landesamtes Berlin.

Tabelle 6

Selbstmorde in Berlin-West und in Berlin-Ost seit 1980
nach Geschlecht

Berlin-West Berlin-Ost
Jahr
Manner Frauen Minner Frauen
Anzahlt
1880. ... ... ... 375 236 218 135
1985, .. ... ... 302 179 143 99
< 264 172 128 73
987. . ..., .. .. 277 176 133 77
wes. ... 277 184 115 69
1989. ... ... .. .. 247 173 97 42
1990. . ... ... 243 176 112 58
1991. .. .. ... ... 223 140 128 70
1992, ... ... 21 142 128 69
1993. . . . ... ... 218 125 146 66
1994. . . ... ... 244 140 121 62
je 100 000 Einwohner"
1980, . ... ... 439 22,6 409 21,9
1985, . . ... ... .. 35,4 17,9 25,4 155
1986, ... ... .. 305 17.1 22,2 11,3
1987. ... ... ... 29,6 16,4 22,6 1,7
1988. ... ... ..., 29,0 17.8 19,1 10,3
1989, ... ... L. 25,1 15,6 158 6,2
199¢. . .. ... ... 239 15,6 18,5 8.7
1991, . ... ... ... 21,8 12,3 21,0 10,5
192, ... ... 205 125 20,6 103
1993. . ... ... ... 211 11,0 232 9.9
1994, ... 236 12,3 19,1 23

" Bezogen auf je 100 000 der entsprechenden mittleren Bevalkerung.
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urspringlich hohe Zahl und Rate der Selbstmorde in West-
berlin bei Mannern wie Frauen ab 1989 zunachst zurick-
gegangen. Gleichzeitig sind diese in Ostberlin zunachst
angestiegen. Sicher mag der mit der Wende in Ostberlin
eingetretene Umbruch - mit einem Zerbrechen bisheriger
Ordnungen, Arbeitslosigkeit und Verunsicherung - bei
manchem Gefahrdeten zur Realisierung einer Selbstmord-
.absicht beigetragen haben. Doch haben sich auch nach
dem Fall der Mauer die zuvor sehr unterschiedlichen und
ginseitigen Altersstrukturen von Ost: und Westberlin etwas
angeglichen. Die Berechnung von nach dem Alter standar-
disierten Trends zeigt fur Ostberlin im Zeitraum 1989 bis
1994 einen leichten Anstieg fiir Méanner und Frauen,
wogegen sich far Westberlin fiir beide Geschlechter leicht
fallende Trends ergeben. Seit 1991/92 haben sich die stan-
dardisierten Werte insbesondere fiir die Frauen in Ost- und
Westberlin angenahert.

Mittleres Sterbealter der Selbstmorder

Auf der Basis von Todesursachentafeln kann man lber die
bereinigte Selbstmordsterblichkeit das mittlere Sterbealter
aller Personen und das der Selbstmérder ermitteln. Einige
Ergebnisse einer vergleichenden Berechnung fir Berlin
und Baden-Wirttemberg sind in Tabelle 7 dargestellt.
Danach liegt in Baden-Wiirttemberg die Lebenserwartung
fiir beide Geschlechter etwa um drei Lebensjahre héher als
in Berlin; die im Bundesvergleich besonders giinstige
Lebenserwartung in Baden-Wiirttemberg hatte sich auch
aus den letzten allgemeinen Sterbetafeln bereits ergeben.
Die mittlere Lebenserwartung der Selbstmérder betragt
zwischen 54 bis 61 Jahren. Dabei sind die mannlichen
Selbstmérder in Baden-Wirttemberg im Durchschnitt
etwas alter als in Berlin, wogegen die Selbstmarderinnen
in Berlin dlter sind. Als Differenz zwischen mittlerer Lebens-
erwartung und dem mittleren Sterbealter der Selbstmérder
kann man abschatzen, dald letztere durch den Selbstmord
zwischen 16 und 21 Lebensjahre verlieren.

Selbstmordversuche

Neben den vollendeten Selbstmorden gibt es die Selbst-
mordversuche, bei denen die Betroffenen rechtzeitig
gefunden und gerettet werden kénnen. Wahrend die voll-
endeten Selbstmorde (iber Standesamt und Leichen-
schauschein relativ verlaBBlich in der amtlichen Statistik

Tabelle 7

Mittlere Lebenserwartung und mittleres Sterbealter der
Selbstmérder in Baden-Wiirttemberg und Berlin 1990/92

Bezeichnung Baden- Berlin
Geschlecht Wurttemberg
Mittlere Lebenserwartung
Manner. . . .. ... ... ... 739 71,0
Frauen . .. ... ......... 80,0 773
Mittleres Sterbealter der Selbstmérder
Minner. . .. .. ... ... . 55,4 53.7
Frauen . . ... ... ....... 58,6 61,3

Berachnungen R. Scholz, Berlin, aus Daten der Statistischen Landesémter, und
nach Blex, Anne-Kathrin: ,Zur Entwicklung der Sterblchkeit in der Bundesrepu-
blik Deutschland unter BerUicksichtigung der Todesursachen”, bisher unverdf-
fentlichtes Manuskript, Humboldt-Universitat Berlin 1995
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erfalBt werden, gibt es keine amtliche Statistik der Selbst-
mordversuche. Angaben uber Selbstmordversuche lassen
sich nur aus den Daten von Krankenhdusern, der Notfall-
versorgung und der Polizeiregister ableiten. Doch sind
diese Daten singular, oft nicht vergleichbar und enthalten
nur die jeweils bekanntgewordenen Félle. Auch sind diese
in der Schwere unterschiedlich, von ernsthaften bis hin zu
nur vorgetduschten Selbstmordversuchen - wobei aller-
dings bei Unkenntnis etwa (ber die Dosierung von Medi-
kamenten aus der Absicht, mit einem Selbstmordversuch
ein Signal zu setzen, manchmal ein echter Selbstmord
werden kann.

Das vorliegende Material'” 148t den SchluR zu, daB es eine
hohe Zahl von Suizidversuchen gibt. Ferner finden sich
Anhaltspunkte dafir, daR im jlingeren Lebensalter die Sui-
zidversuche Giberwiegen; diese haben oft eher Signalcha-
rakter {rnan méchte auf eine als unertraglich empfundene
Krisensituation aufmerksam machen), sie werden weniger
entschieden durchgefiihrt und nicht mit dem klaren Ziel der
Herbeifiihrung des Todes. Eine haufige Methode ist die Ein-
nahme von Medikamenten. Der Suizid im héheren Lebens-
alter dagegen ist fast immer mit ernsthafter Tétungsabsicht
angelegt; es Uberwiegen Methoden mit sicherer Todes-
folge wie etwa Erhdngen oder Sturz aus grofRer Héhe,

Es wird immer wieder erwéhnt, daf zwar weit mehr Man-
ner Selbstmord begehen, aber bei den Frauen mehr Selbst-
mordversuche vorkommen. Die erwdhnten Einzeluntersu-
chungen — meist aus der Notaufnahme von Krankenhéu-
sern — scheinen zunachst fiir diese These zu sprechen.
Angesichts der groRen Divergenz bei den Zahlen der
Selbstmorde bleibt dann die Frage, ob letztlich die Manner
bei ihren Selbstmordversuchen ,erfolgreicher” oder ob die
Selbstmordversuche der Frauen weniger ernsthaft und
eher als Hilferuf oder gar als Druckmittel gedacht sind oder
ob die Frauen mit ihrer Vorliebe fir ,weichere” Methoden
eher kurz vor Eintritt des Todes noch gerettet werden kon-
nen. Einer Frau, die eine Uberdosis Tabletten nahm, kannin
der Notaufnahme des Krankenhauses durch Auspumpen
des Magens das Leben gerettet werden. Ein Mann, der sich
vor einen Schnellzug geworfen hat, wird meist Uberhaupt
nicht mehr in ein Krankenhaus aufgenommen und er-
scheint dann auch nicht in dessen Statistiken.

Zu den Ursachen der Selbstmorde

Die amtliche Statistik erfragt vorwiegend klar umrissene
und quantifizierbare Daten. Ursachen und Hintergrinde
von Selbstmorden sind manchmal den Selbstmordern
nicht kiar bewuBt und werden auch von Verwandten oder
Arzten gelegentlich unzureichend oder gar falsch gesehen.
Oft-auch 'liegt einem Selbstmord nicht eine einzelne Ursa-
che, sondern ein ganzes Bindel von sich gegenseitig ver-
starkenden Ursachen zugrunde. Dabei ist es auch von Ein-
fluR, ob Menschen aus medizinischer Sicht zu Depressio-
nen neigen und sogar als seelisch krank bezeichnet werden
missen. Zudem ist grundsétziich nicht die Konfliktsituation
an sich — zum Beispiel ein Ehebruch der Frau oder die

17 Schmidtke, A./Hafner, H. u.a.: , Hiufigkeiten und Trends von Suizidversu-
chen in der Bundesrepublik Deutschland - eine methodische Studie”, in:
Offentliches Gesundheitswesen, 1988, $.2721f, — Wolter, Dirk H.: ,Warum
Menschen Hand an sich legen - zur Soziologie des Selbstmardversuchs am -
Beispiel Bochum®, Bielefeld 1983 {Dissertation; als Manuskript vervielfal-
tigt).
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Arbeitslosigkeit des Mannes — direkter Ausldser des Selbst-
mordes; vielmehr ist es wichtig, wie der Betroffene mit der
Konfliktsituation umgehen und sie verarbeiten kann — oder
auch nicht.

Trotz dieser Einschrankungen sollten aber die oben ge-
nannten Daten nicht ohne Versuch einer Erkldrung bleiben.
Im Rahmen dieses Beitrags kann jedoch jede Deutung der
Ursachen der Selbstmorde nur eine Einschitzung der aus
Alter, Geschlecht und zum Teil Familienstand erkennbaren
mdglichen grundsatzlichen Lebenssituation sein — die im
Einzelfall falsch sein.kann —sowie eine referierende Darstel-
lung der in der Literatur genannten Motive.®

Zum Nachdenken fordert generell das starke Uberwiegen
der Selbstmorde von Mannern heraus. Die Minner sind
bezliglich der Lebenserwartung an sich schon das
~benachteiligte Geschlecht”, denn ihre mittlere Lebenser-
wartung liegt um rund sieben Jahre tiefer als die der Frau-
en. Offenbar sind die Manner nicht nur in ihrer kérperlichen
Gesundheit, sondern auch in ihrer seelischen Konstitution
das schwéachere und verletzlichere Geschlecht und haben
mit der Bewaltigung existentieller Krisen gréfiere Proble-
me als Frauen - manchmal vielleicht auch bereits mit der
Bewertung, was tatsichlich als ,existentielle Krise” anzu-
sehen ist.

Besonders hoch liegt — mit Uber 80% - der Anteil der
Selbstmarde von Mannern im Altersbereich zwischen 15
und 40 Jahren. Natiirlich gibt es Fille, in denen eine Person
wegen des Versagens in einer wichtigen Priifung oder
wegen einer schweren und unheilbaren Krankheit den Tod
sucht. Doch diirften sehr viele Selbstmorde in diesem Alter

% Ergénzend wurden ferner hier zugezogen: Faust, Volker/Wolfersdorf, Man-
fred (Hg.): ,Suizidgefahr”, Stuttgart 1984 — Lutz, F.-U /Reuhl, J.: ,2Zur Epide-
mioclogie des Selbstmordes”, in: Versicherungsmedizin, Heft 1/1994 - Sejko-
ra, Klaus: ,Manner unter Druck”, Freiburg 1993 — Stengel, Erwin: ,Selbst-
mord und Selbstmordversuch”, Frankfurt/Main 1969 - Welz, R./Mbller, H. J.
{Hg.): ,Bestandsaufnahme der Suizidforschung”, Regensburg 1984.

'® So weist der instruktive Jahresbericht 1994 des , Arbeitskreises Leben e.V.
Stuttgart” zwar mehr Selbstmorde von Mannern als Frauen aus, doch wird
die Beratungshilfe weit haufiger von Frauen als von Méannern in Anspruch
genommen,

 Die meisten einschlagigen Betreuungs- und Hilfsinstitutionen waren wohl
fir Frauen wie Manner offen. Die Frauen erhalten jedoch {ber ein weites
Metz von Frauenbeauftragten, Frauenbiros und dhnlichem eine Fille von
Hinweisen und Anregungen — vom Computer- oder Rhetorik-Kurs fiir Frau-
en bis hin zur Lebenshilfe - und werden zu deren Besuch ermuntert. Bei den
Mannern dagegen fehit es oft an Hinweisen, die in ihrer Erlebniswelt wahr-
nehmbar sind, und auch am Abbau von Barrieren zu deren Nutzung.
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auf Partnerschafiskonflikte zuriickgehen. Partnerschafts-
konflikte bedeuten heute meist zugleich Wohnungsproble-
me, vielleicht einen Scheidungsprozel, Auseinanderset-
zungen iber Vermdgen, Unterhalt und Rente sowie Streit
um das Sorge- und Besuchsrecht fir Kinder und beriihren
tiefgreifend das gesamte Leben eines Menschen. Bei Part-
nerschaftskonflikten handelt es sich daher heute um viel
mehr als den in der Literatur kontrovers diskutierten
«Selbstmord aus Liebeskummer”, cbwohl so bedingte
Selbstmorde von Mannern auch in der Literatur schon oft
dargestellt wurden - erwahnt sei Goethes ,Die Leiden des
jungen Werther”. Im Gegensatz zu manchmal geduBerten
Klischees werden Manner durch Partnerschaftsprobleme
offenbar sehr verletzt und vermégen sie schlechter zu ver-
arbeiten als Frauen.

Eine weitere Konfliktsituation schaffen im Altersbereich um
die 50 Jahre Wechseljahre und , Midlife-Crisis“. Hinter die-
sen Schlagworten verbergen sich unterschiedliche Kompo-
nenten wie das Erkennen des Nachlassens der kérperlichen
Leistungsfahigkeit, das Eingestédndnis, da bestimmte Zie-
le im Leben nie mehr erreicht werden konnen, das Hinaus-
gehen der Kinder aus dem Elternhaus und damit der Weg-
fall eines wichtigen Lebensinhalts, aus eventueller Arbeits-
losigkeit kommt man kaum mehr heraus, Partnerschaftsbe-
ziehungen haben sich verschlissen und vieles andere mehr.

Im héheren Alter schliellich spielen offenbar Verein-
samung - durch Tod des langjahrigen Partners oder Schei-
dung sowie durch schwindende Mobilitit -, gesundheit-
liche Gebrechen und nachlassende kdrperliche wie geistige
Leistungsfahigkeit eine starke Rolle. Dazu paf3t, daB in die-
sem Alter auch Frauen an den Selbstmorden stérker betei-
ligt sind und daf® ein hoher Anteil der Selbstmérder ver-
witwet war.

Abschlief3end sei nochmals betont, dal3 nicht die Konfliktsi-
tuation als solche den Selbstmord bewirkt, sondern die
Unfahigkeit, diese zu verarbeiten: Hier fallt auf, dal Frauen
sich in schwierigen Lebenssituationen eher um Hilfe be-
miihen - sei das bei einer Freundin, bei einer Beratungsin-
stitution™® oder in einer Selbsthilfegruppe. Manner dage-

- gen empfinden in tradierten Rollenvorstellungen Probleme

in Partnerschaft und Beruf wohl eher als persénliches Ver-
sagen und bemuhen sich weniger um Hilfe — wobei diese
Hilfe allerdings auch den Frauen weit eher nahegebracht
wird als den Mannern.?®

Prof. Dr. Gerhard Gréner/
Dr. Rembrandt Scholz, Charité Berlin
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