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Kurzfassung

Der vorliegende Bericht bietet ein Update der wichtigsten Daten und Fakten zum Thema

Suizid und Suizidpravention in Osterreich.
Daten und Fakten zu Suizid in Osterreich

Im Jahr 2023 starben in Osterreich 1.212 Personen durch Suizid, etwa dreimal so viele wie
im Strallenverkehr. Dies entspricht einer bevélkerungsbezogenen standardisierten Suizid-
rate von 14 pro 100.000 Einwohner:innen. Seit den 1980er-Jahren ist ein deutlicher Riick-
gang der Suizidhdufigkeit zu beobachten. Im Vergleich zum Jahr 2022, in dem ein tempo-
rarer Anstieg der Suizidraten zu verzeichnen war, nahm die Suizidrate bei Frauen 2023
wieder ab, die Suizidrate bei Mannern blieb im Vergleich zu 2022 stabil. 80 Prozent der
Suizidtoten sind Méanner.

Die anteilsmaRig meisten Suizide werden im mittleren Lebensalter verzeichnet (Alters-
gruppe 45-64 Jahre: rd. 35 % der Suizide). Die bevolkerungsbezogene Suizidrate steigt je-
doch mit dem Alter an: Betrachtet man die relative Haufigkeit, zeigen sich in den hochsten
Altersgruppen die hochsten Suizidraten. Wien und das Burgenland waren in den letzten
funf Jahren die Bundeslander mit den niedrigsten, Karnten und die Steiermark jene mit
den héchsten Suizidraten. Die hiufigste Suizidmethode in Osterreich ist das Sich-Erhan-
gen (44 %), danach folgen der Gebrauch von Schusswaffen (19 %) und der Sturz in die
Tiefe (9 %).

In den Daten der Todesursachenstatistik sind seit 2022 auch assistierte Suizide enthalten.
Diese werden im Bericht gesondert betrachtet. 2023 wurden 98 assistierte Suizide gezahlt,

54 bei Frauen und 44 bei Mannern.

Zu Suizidversuchen liegen keine verlasslichen Zahlen vor, da sie oft nicht als solche er-
kannt bzw. dokumentiert werden. Internationale Studien gehen davon aus, dass Suizidver-
suche die Zahl der tatsadchlich durch Suizid verstorbenen Personen um das Zehn- bis Drei-
Bigfache Uibersteigen, wobei Frauen haufiger Suizidversuche unternehmen als Manner.

Schliisselworter

Suizid, assistierter Suizid, Suizidpravention, SUPRA, Joint Action ImpleMENTAL, Papageno-

Medienpreis, Postvention, Gatekeeper:innen, Krisenhotline
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Einleitung

Seit 2014 erscheint jahrlich ein Bericht ,,Suizid und Suizidpravention in Osterreich“. Diese
Berichte enthalten jeweils eine Zusammenschau der wichtigsten aktuell verfiigbaren Da-
ten zu Suiziden in Osterreich. Dariiber hinaus werden jihrlich unterschiedliche Schwer-

punktthemen beleuchtet:

e Basisbericht 2013: inklusive Daten der Vergiftungsinformationszentrale (VIZ) zu inten-
tionalen Selbstvergiftungen; Schwerpunktkapitel: Alters- und geschlechtsspezifische
Aspekte von Suizidalitat, Suizidpravention in Osterreich (Bestandsaufnahme; (Kapusta
et al. 2014)

e Bericht 2014: Tagungsband zur SUPRA-Vernetzungstagung , Suizidpravention in Oster-
reich — Status quo und Perspektiven“ vom 5. 9. 2014 (Grabenhofer-Eggerth/Kapusta
2015)

e Bericht 2015: E-Mail-Beratung fiir Menschen in psychosozialen Krisen des Kriseninter-
ventionszentrums Wien, die Rolle der Online-Medien fir die Suizidpravention
(Grabenhofer-Eggerth/Kapusta 2016)

e Bericht 2016: SUPRA-Umsetzungskonzept, Startpaket Suizidpravention (Grabenhofer-
Eggerth et al. 2017); der Bericht 2016 nahm eine besondere Stellung in der Reihe der
Suizidberichte ein, da er das fiir die ndachsten Jahre leitende Umsetzungskonzept zu
SUPRA (Suizidpravention Austria) sowie das ,Startpaket Suizidprdavention” und die pri-
orisierten SofortmaBnahmen der 6sterreichischen Suizidpravention beschreibt.

e Bericht 2017: inklusive Webportal www.suizid-praevention.gv.at, Suizidrisiko bei Man-

nern, schulischer Suizidprdavention, Briickensicherung, menschenrechtlicher Standards
der Suizidpravention im BMI, Ausbau der Suizidpravention in der Steiermark
(Grabenhofer-Eggerth/Kapusta 2018)

e Bericht 2018: inklusive Aktivitaten in der Postvention, Umsetzungsschritte von SUPRA
Karnten, Train-the-Trainer-Programm fiir Gatekeeper-Schulungen, begleiteter Film-
und Theaterauffiihrungen zum Thema Suizid, Papageno-Medienpreis (BMASGK 2019a)

e Bericht 2019: Monitoring der Umsetzung (BMSGPK 2020)

e Bericht 2020: Monitoring der Umsetzung (BMSGPK 2021a)

! Die Berichte sind auf der Website des BMSGPK als Download verfiigbar: https://www.sozialministe-
rium.at/Themen/Gesundheit/Nicht-uebertragbare-Krankheiten/Psychische-Gesundheit/Suizid-und-Sui-
zidpr%C3%A4vention-SUPRA.html [Zugriff am 19.09.2023]
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e Bericht 2021: Daten zu Suiziden und Osterreichische Fachpublikationen, Stellungnah-
men zu Gesetzesentwirfen (BMSGPK 2021b)

e Bericht 2022: Daten zu Suiziden, SUPRA als Best-Practice-Modell — Joint Action Imple-
MENTAL, Aktivitaten der SUPRA-Koordinationsstelle 2021/2022 (BMSGPK 2022)

e Bericht 2023: Daten zu Suiziden, Aktivitaten der SUPRA-Koordinationsstelle 2022,
SUPRA-Netzwerke in den Bundeslandern: Aktivitaten 2022 (BMSGPK 2023)
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Daten zu Suiziden in Osterreich

Suizide in Osterreich

Statistiken zur Suizidsterblichkeit basieren auf den Zahlen der Todesursachenstatistik, die
von der Statistik Austria geflihrt wird. Zahlen tGber die Menge der Suizide pro Jahr werden
in Osterreich in allgemeiner Form bereits seit dem Jahr 1829 registriert, detaillierte Daten
der Todesursachenstatistik in elektronischer Form sind jedoch erst ab 1970 verfiigbar. Die
Suizidraten wurden, wenn nicht anders beschrieben, anhand der europdaischen Standard-

bevolkerung 2013 nach Alter und Geschlecht standardisiert.

Die Suizidhaufigkeit nahm seit 1970 zunéchst stetig zu und erreichte mit 2.139 Personen
(standardisierte Rate: 32,4 Suizide pro 100.000 Einwohner:innen [EW]) im Jahr 1986 einen
Hochststand, wie er zuletzt wahrend des Zweiten Weltkriegs zu beobachten gewesen war
(Sonneck et al. 2012). Seit den 1980er-Jahren ist ein deutlicher Riickgang zu beobachten.
Mit Beginn der weltweiten Wirtschaftskrise im Jahr 2008 verlangsamte sich dieser Riick-
gang jedoch deutlich.

Mit dem Erkenntnis des Verfassungsgerichtshofs (VfGH) vom 11. Dezember 2020 wurde
die Strafbarkeit der Beihilfe zum Suizid fiir verfassungswidrig erklart. Seit 1. Januar 2022
gilt das Sterbeverfliigungsgesetz, welches die rechtlichen Voraussetzungen fiir einen assis-
tierten Suizid regelt. In der Todesursachenstatistik sind assistierte Suizide seit 2022 in den
Suizidzahlen enthalten und mit dem Zusatzcode U060 ,Assistierter Suizid / Sterbehilfe”
versehen. Im vorliegenden Bericht wurden die assistierten Suizide nach internationalem

Vorbild aus den Suiziddaten gefiltert und extra ausgewiesen (siehe Seite 15).
Mit 1.212 durch Suizid verstorbenen Personen (ICD10-Codes: X60-X84, Y87.0) betragt der

Riickgang gegeniiber dem Jahr 1986 rund 43 Prozent. Der relative Riickgang der Suizidra-
ten im Vergleich der Jahre 1986 und 2023 betradgt rund 58 Prozent (siehe Abbildung 1).
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Abbildung 1: Verlauf der standardisierten Suizidraten (pro 100.000 EW) in Osterreich
1980-2023
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Quelle/Rohdaten: Statistik Austria; Berechnung und Darstellung: GOG (Standardbevélkerung Europa 2013)

Im Jahr 2023 suizidierten sich in Osterreich 973 Manner und 239 Frauen. Das entspricht
einer Suizidrate fur Manner von 22 pro 100.000 EW und fur Frauen von 5 pro 100.000 EW
sowie einer Gesamtsuizidrate von 14 pro 100.000 EW (siehe Abbildung 1). Im Vergleich
zum Jahr 2022, in dem ein temporarer Anstieg der Suizidraten zu verzeichnen war, nahm
die Suizidrate bei Frauen wieder um 13 Prozent ab, die Suizidrate bei Mannern blieb im
Vergleich zum Vorjahr stabil. Der relative Riickgang der Suizidraten im Vergleich der Jahre
1986 und 2023 ist mit rund 62 Prozent bei den Frauen starker ausgepragt als bei den Man-

nern mit etwa 36 Prozent.

Altersspezifische Verteilung von Suiziden

Die Suizidrate steigt in Osterreich mit dem Alter an (Durchschnitt Giber die Jahre 2019—
2023). Das Suizidrisiko ist in der Altersgruppe der 75- bis 79-Jdhrigen fast zweieinhalbmal,
ab 85 Jahren Uber flinfeinhalbmal so hoch wie jenes der Durchschnittsbevolkerung (siehe
Abbildung 2).
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Abbildung 2: Standardisierte Suizidraten (pro 100.000 EW; Flinf-Jahres-Durchschnitt
2019-2023) nach Altersgruppen
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Quelle/Rohdaten: Statistik Austria; Berechnung und Darstellung: GOG (Standardbevélkerung Europa 2013)

Betrachtet man die absoluten Zahlen, so zeigt sich, dass die meisten Suizide im mittleren
Lebensalter zu verzeichnen sind (rund 35 % aller Suizide finden sich in der Altersgruppe
45-64 Jahre). Betrachtet man die relative Haufigkeit, zeigen sich in den héchsten Alters-

gruppen die héchsten Suizidraten (siehe Abbildung 2 und Abbildung 3).

Langfristig ist seit den 1980er-Jahren — mit einigen Schwankungen — bei allen Altersgrup-
pen ein riicklaufiger Trend der Suizidraten zu verzeichnen. Nach dem temporaren Anstieg
der Suizidraten in fast allen Altersgruppen im Jahr 2022 nahmen die Raten 2023 in fast
allen Altersgruppen wieder ab. Lediglich bei den 30- bis 44-Jahrigen wurde nochmals ein
leichter Anstieg beobachtet (siehe Abbildung 3).
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Abbildung 3: Standardisierte Suizidraten (pro 100.000 EW) in Osterreich 1980-2023

nach Altersgruppen

90,0
80,0
70,0
60,0
50,0
40,0
30,0
20,0
10,0
0,0

o o < (o) o] o o < [(o) 0 o o < o 0 o o~ < (o) 0 o (]

o0 (o] o0 o0 o] (o)) (o)) (o)) (o)} (o)) o o o o o — — — — — o o

[e)) N a )} (o)) N a )] a a o o o o o o o o o o o o

— — — i | i i i | i (V] o o~ o o~ o o~ (V] o (o\] (o\] (o\]

e )0—14 Jahre s=====15-29 Jahre e===30-44 Jahre 45-59 Jahre e 60-74 Jahre =75+ Jahre

Quelle/Rohdaten: Statistik Austria; Berechnung und Darstellung: GOG (Standardbevélkerung Europa 2013)

Haufigkeit der Todesursache Suizid im Vergleich zu anderen
Todesursachen

In Osterreich ist Suizid sowohl bei Mannern als auch bei Frauen bis zum 50. Lebensjahr

eine der haufigsten Todesursachen, in der Altersgruppe 15 bis 34 Jahre insgesamt sogar
die zweithaufigste (siehe Abbildung 4).
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Abbildung 4: Todesursachen in Osterreich im Jahr 2023 nach Altersgruppen
(pro 100.000 EW)
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Quelle/Rohdaten: Statistik Austria; Berechnung und Darstellung: GOG (Standardbevélkerung Europa 2013)

Ein eindriickliches Bild zeigt die Gegenlberstellung der Verkehrstotenzahlen mit der An-
zahl der durch Suizid verstorbenen Personen im Zeitverlauf: Zu Beginn der 1970er-Jahre
war die Anzahl der Verkehrsopfer mit 2.675 noch deutlich héher als jene der Suizide mit
1.789. In den darauffolgenden Jahren ging die Zahl der Verkehrstoten — unter anderem
durch MaBnahmen der Verkehrssicherheit — betrachtlich zurlick, sodass seit Mitte der
1980er-Jahre die Anzahl der Verkehrstoten in Osterreich unter jener der durch Suizid
Verstorbenen liegt. Im Jahr 2023 wurden mit 1.212 Suiziden dreimal so viele Suizide wie

Verkehrstote (402 Personen?) verzeichnet.

Der starke Riickgang der Anzahl der Verkehrstoten durch die erfolgreichen Bemiihungen
und verkehrssicherheitstechnischen Investitionen zur Unfallprdavention wirft die Frage auf,
welche Ansatzpunkte daraus — trotz evidenter Unterschiede dieser beiden Mortalitats-

gruppen — fir die Suizidpravention abzuleiten waren. Bezugnehmend auf den aktuellen

2 Quelle: Statistik Austria: https://www.statistik.at/statistiken/tourismus-und-verkehr/unfaelle/strassenver-
kehrsunfaelle [Zugriff am 17.07.2024]
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Konsensus betreffend die Evidenzlage hinsichtlich der Wirksamkeit suizidpraventiver Maf3-
nahmen (Zalsman et al. 2017) zeigt sich, dass u. a. die Implementierung von Restriktions-
maBnahmen Erfolg versprechend ware. RestriktionsmaBnahmen reduzieren die Verfiigbar-
keit bestimmter Mittel oder schranken diese per Gesetz ein, sodass der Zugang dazu er-
schwert wird (bessere psychologische Tests vor dem Erwerb von Schusswaffen, Sicherung
von Gebaduden und Briicken, Reduktion von PackungsgrofRen bestimmter Medikamente

u. v. m.). Aktuelle Rahmenwerke der Suizidpravention empfehlen jedenfalls einen mehrdi-
mensionalen Zugang, der auf mehreren Ebenen zugleich ansetzt und das Individuum, das
interpersonelle Geschehen, den Kontext und die gesellschaftliche Dimension im Sinne
eines ,Socio-ecological Model” in einem nationalen Suizidpraventionsprogramm gleicher-
malen adressiert (Cramer/Kapusta 2017). Dieser Ansatz findet im SUPRA-Umsetzungskon-
zept (BMASGK 2019b; BMSGPK 2024 - in Vorbereitung) Beriicksichtigung.

Suizidraten im Bundeslandervergleich

Regionale Unterschiede in der Suizidsterblichkeit lassen sich auch innerhalb Osterreichs
erkennen. Im Finf-Jahres-Durchschnitt finden sich die hdchsten Suizidraten in Karnten

und in der Steiermark. Im Burgenland und in Wien sind sie am niedrigsten (siehe Abbil-
dung 5).
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Abbildung 5: Standardisierte Suizidraten (pro 100.000 EW) in den 6sterreichischen
Bundeslandern und in Gesamtosterreich (Fiinf-Jahres-Durchschnitt 2019-2023)
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Quelle/Rohdaten: Statistik Austria; Berechnung und Darstellung: GOG (Standardbevélkerung Europa 2013)

Suizidmethoden

Die aktuellen Zahlen aus dem Jahr 2023 zeigen, dass Sich-Erhdngen (bzw. Sich-Strangulie-
ren oder Sich-Ersticken) weiterhin die in Osterreich am hiufigsten angewandte Suizidme-
thode darstellt. 537 Suizide (44 % aller Suizide) erfolgten auf diese Weise. An zweiter
Stelle stand das Sich-ErschieBen mit 19 Prozent, gefolgt vom Sturz in die Tiefe (9 %), Sich-
Vergiften (9 %) sowie dem Sich-vor-ein-bewegtes-Objekt-Werfen oder -Legen (6 %). Sich-
Ertranken betraf rund vier Prozent aller Suizide.

Andere Suizidmethoden (vorsatzliches Verursachen eines Unfalls, Selbstverbrennung,
Selbsttotung mit einem scharfen oder stumpfen Gegenstand und andere unbestimmte
Methoden) machten zusammen etwa neun Prozent aller Suizide im Jahr 2023 aus. Auch
wenn die haufigste Suizidmethode beider Geschlechter das Sich-Erhdngen (bzw. Sich-Stran-
gulieren oder Sich-Ersticken) ist, unterscheiden sich die Methoden zwischen Méannern und
Frauen betrachtlich. Frauen vergiften sich beinahe dreimal so oft wie Manner oder stiirzen
sich auch fast doppelt so oft in die Tiefe. Mdnner erschieBen sich viel 6fter als Frauen

(23 % vs. 5 %) (siehe Abbildung 6).
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Gegen manche Suizidmethoden bieten sich spezifische praventive MaRnahmen — wie
beispielsweise die Sicherung von Bahnstrecken, Briicken und Gebauden, Veranderungen
der Waffengesetzgebung oder Normen fiir Medikamentensicherheit — an, gegen andere

Methoden kénnen eher allgemeine suizidpraventive MaRnahmen gesetzt werden.

Abbildung 6: Angewandte Suizidmethoden im Jahr 2023 nach Geschlecht in Prozent
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oder -Legen

Quelle/Rohdaten: Statistik Austria; Berechnung und Darstellung: GOG

Suizidversuche

Zu Suizidversuchen liegen keine verlasslichen Zahlen vor, da sie oft nicht als solche er-
kannt bzw. nicht entsprechend dokumentiert werden und auch nicht zwingend zu einem

Kontakt mit dem Gesundheitssystem fiihren.

Internationale Studien gehen davon aus, dass die Zahl der Suizidversuche jene der tatsach-
lich durch Suizid verstorbenen Personen um das Zehn- bis Dreiligfache tbersteigt (De
Munck et al. 2009; Flavio et al. 2013; Kolves et al. 2013; Spittal et al. 2012). Demnach kann
in Osterreich von etwa 11.000 bis 32.000 Suizidversuchen pro Jahr ausgegangen werden.
Vergiftungen stellen dabei etwa 70 bis 75 Prozent aller Suizidversuche dar (Flavio et al.
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2013; Spittal et al. 2012). Frauen unternehmen Suizidversuche haufiger als Manner
(Canetto/Sakinofsky 1998).

Im Rahmen des vom BMSGPK beauftragten Projekts , Surveillance Psychosoziale Gesund-
heit” wird an der Gesundheit Osterreich GmbH seit 2020 unter anderem auch versucht,
sich der Entwicklung von Suizidversuchen in Osterreich mithilfe verschiedener Datenquel-
len zu ndahern. Dazu werden Daten zu suizidassoziierten Einsatzen von Einsatzorganisatio-
nen, Anrufen zu Selbstvergiftungen bei der Vergiftungsinformationszentrale, Beratungs-
themen von psychosozialen Hotlines und Zusatzdiagnosen zu Suizidversuch oder absichtli-

cher Selbstverletzung aus dem stationaren Bereich beobachtet?.

Daten aus dem stationdren Bereich werden auch international oft zur Einschatzung von
Suizidversuchen herangezogen. Nach ICD-10 gibt es die Moglichkeit, Zusatzdiagnosen zu
Suizidversuch oder absichtlicher Selbstverletzung zu vergeben®. Diese Diagnosen stellen
jedoch keinen sauberen Indikator fiir Suizidversuche dar, da sie Suizidversuche mit selbst-
verletzendem Verhalten ohne suizidale Absicht vermischen. Zu- und Abnahmen in den
Zahlen kénnen auBerdem auch durch andere Einfliisse wie beispielsweise durch Anderun-

gen in den Bettenkapazitaten begriindet sein.

Assistierter Suizid

Mit dem Erkenntnis des Verfassungsgerichtshofs (VfGH) vom 11. Dezember 2020 wurde
die Strafbarkeit der Beihilfe zum Suizid fur verfassungswidrig erklart. Seit 1. Januar 2022
gilt das Sterbeverfligungsgesetz, welches die rechtlichen Voraussetzungen fiir einen assis-
tierten Suizid regelt. In der Todesursachenstatistik sind assistierte Suizide in den Suizidzah-
len enthalten und mit dem Zusatzcode U060 ,Assistierter Suizid / Sterbehilfe” versehen.

Im Jahr 2023 wurden 98 assistierte Suizide gezahlt, 54-mal bei Frauen und 44-mal bei
Mannern. Als Todesursache wurde dabei jeweils eine Selbstvergiftungsdiagnose vergeben

(zu den Suizidmethoden siehe Seite 13). Die Altersspanne reichte von 35 bis 90+ Jahren,

3 Informationen zum Projekt und Factsheets zu Projektergebnissen finden sich unter: Surveillance Psychoso-
ziale Gesundheit | Gesundheit Osterreich GmbH (goeg.at) [Zugriff am 17.07.2024]

4 Codierungen in ésterreichischen Krankenanstalten (stationirer Bereich): 931: Suizidversuch oder absichtli-
che Selbstverletzung, 931.9: Suizidversuch oder absichtliche Selbstverletzung, nicht ndher bezeichnet, Z.915:
Selbstbeschadigung in der Eigenanamnese, Parasuizid, Selbstvergiftung, versuchte Selbsttétung
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wobei 81 Prozent der Personen, welche 2023 durch assistierten Suizid verstarben, alter als

55 Jahre waren.

Um beobachten zu kdnnen, wie sich die Anzahl an Suiziden und assistierten Suiziden tGber
die Zeit entwickelt, bietet sich eine gemeinsame Betrachtung der Raten an (siehe
Abbildung 7). Die standardisierte Rate fiir assistierte Suizide im Jahr 2023 betrug eins pro
100.000 EW.

Abbildung 7: Standardisierte Raten fiir Suizide und assistierte Suizide (pro 100.000 EW)
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Quelle/Rohdaten: Statistik Austria; Berechnung und Darstellung: GOG
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Aktivitaten der SUPRA-
Koordinationsstelle 2023

Aktionsplan 2025-2030

Im Rahmen der Joint Action ImpleMENTAL (https://ja-implemental.eu/) wurde auch fir
SUPRA eine SWOT-Analyse und ein Situation and Needs Assessment (SANA) durchgefiihrt
und gemeinsam mit einer eigenen Arbeitsgruppe und dem SUPRA-Expertengremium eine
Uberarbeitung des Ziele-/MaRnahmenkatalogs von SUPRA durchgefiihrt. Das , Startpaket
Suizidpravention” wird ab 2025 durch den , Aktionsplan 2025-2030“ ersetzt, der die aktu-
ellen Prioritaten von SUPRA definiert (BMSGPK 2024 - in Vorbereitung).

Ebenfalls 2024 wurde von der OECD eine Case Study zu SUPRA durchgefiihrt (OECD 2024 -
in Vorbereitung), auch deren Ergebnisse sind in das vorliegende lberarbeitete Umset-
zungskonzept eingeflossen (BMSGPK 2024 - in Vorbereitung).

Da sich die Suizidpravention in Osterreich in den letzten Jahren weiterentwickelt hat und
auf Bundes- sowie Landerseite mittlerweile an denselben Zielen und MaRnahmen gearbei-
tet wird, kann im Aktionsplan 2025-2030 auf die noch im Startpaket zu findende Tren-
nung nach Bund und Landern verzichtet werden und kénnen gemeinsame Ziele und MaR-
nahmen beschrieben werden (Tabelle 1).
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Tabelle 1: SUPRA Aktionsplan 2025-2030

Koordination und Organisation

Umsetzung durch

Messwert

5.1.1

chen

Einbettung in Pravention und Gesundheits-
forderung

Etablierung bzw. Einbettung von evidenzba-
sierten Programmen, Inhalten bzw. Modulen
zur Krisenbewaltigung und Suizidpravention
in

e der schulischen Suchtpravention (und in
Schulentwicklungsplanen bericksichtigen),
e der schulischen Gewaltpravention (und in
Schulentwicklungsplanen bericksichtigen)
und

¢ im Setting der auf3erschulischen Jugendar-
beit

Umsetzung durch

Lander, BMBWF,
Schulen

Messwert

% der Implementie-
rung

1.1.2 | Aufbau von bundeslandspezifischen SUPRA- | Lander Anzahl Bundeslander
Netzwerken und deren Einbettung in beste- mit regionalem
hende Organisations-/ Koordinationsstruktu- SUPRA-Netzwerk 9
ren (z. B. in PSY-Koordinationen oder in
enger Kooperation mit PSY-Koordination)
2.2.1 | Einrichtung einer bundesweit einheitlichen, Bund, Lander Kriseninterventions-
konfessionsunabhangigen Krisennotrufnum- hotline in Betrieb
mer (0—24 h) fUr Erwachsene, die zu den vor- 1
handenen (bzw. zu schaffenden) Einrichtun-
gen weiterleitet
2.4.1 | Entwicklung eines Konzepts zur standardi- SUPRA-Koordinati- | Finales Konzept liegt
sierten Nachsorge nach einem psychiatri- onsstelle plus vor. ]
schen Notfall im stationdren oder spitalsam- | Expertinnen bzw.
bulanten Bereich (Suicide Risk Code) Experten
2.4.2 | Implementierung des Konzepts zur standar- Krankenanstalten, Anzahl in % der Ein-
disierten Nachsorge Landesgesundheits- | richtungen, welche ”.°?h 2V
. definie-
fonds das Konzept imple- ren
mentiert haben
3.2.1 | Hotspots entlang von Bahnstrecken identifi- | OBB, SUPRA-Koor- | Anzahlin % méglicher 86
zieren dinationsstelle Hotspots
3.2.1 | Hotspots entlang von Bahnstrecken sichern OBB, BMK Anzahl in % der Hot-
spots, welche gesi- 100
chert wurden
3.3.8 | PackungsgrofRen von Paracetamol-Prépara- noch festzulegen noch festzulegen
ten verringern oder Konzept zur Schadensmi-
nimierung entwickeln (z. B. Sensibilisierung -
der Arztinnen bzw. Arzte, Apotheker:innen)
4 Bewusstsein und Wissen Umsetzung durch Messwert Ziel
4.1.5 | den Papageno-Medienpreis unter Journalis- SUPRA-Koordinati- | Anzahl der Einrei-
tinnen und Journalisten noch bekannter ma- | onsstelle chungen 35

5o
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Tabelle 1 Fortsetzung

6 Qualitatssicherung und Expertise Umsetzung durch Messwert Ziel
6.1.1 | Auswertung der vorhandenen Daten zu Suizi- | Micro Data Center, Verknipfung von
den wahrend oder nach Klinikaufenthalten GOG, Statistik Aus- Datensets 1
tria
6.1.2 | Abklarung einer Auswertungsmaoglichkeit der | SUPRA-Koordinati- | Abklarung anhand der
vorhandenen Daten nach Suizidversuchsme- | onsstelle DLD-Daten durchge- 1
thoden fuhrt
6.1.3 | Begleitforschung zu assistierten Suiziden Institut fir Ethik und | noch festzulegen
Recht in der Medizin B

Legende:

OBB  Osterreichische Bundesbahn

BMK Bundesministerium f. Klimaschutz, Umwelt, Energie, Mobilitdt, Innovation und Technologie
DLD Diagnosen- und Leitungsdokumentation der 6sterr. Krankenanstalten

Quelle: GOG

Arbeitsgruppe zur Postvention

Der Suizid einer oder eines Angehorigen fihrt die Zuriickbleibenden an die Grenzen der
Belastbarkeit. Hinterbliebene zahlen daher auch zu den Risikogruppen fiir Suizid. Der Psy-
chologe und Pionier der Suizidforschung Edwin Shneidman bezeichnet daher die Suizid-
postvention als die Suizidprdvention fiir die ndchste Generation (BMASGK 2019a). Unter
Postvention versteht man die Unterstitzungsmalinahmen fiir das Umfeld eines Men-
schen, der sich das Leben genommen hat. Um diese Unterstiitzung in Osterreich zu ver-

bessern, wurde im Rahmen von SUPRA eine Arbeitsgruppe zur Postvention gegriindet.

Die Arbeitsgruppe traf sich im Jahr 2023 zweimal und befasste sich mit unterschiedlichen
Themen wie z. B. der Erstellung eines Handlungsleitfadens fiir Schulen fiir den Umgang
mit Schiilerinnen und Schiilern nach einem Suizidversuch oder mit Postvention auf Ge-

meindeebene.

Parallel dazu wurde intensivam Aufbau einer 6sterreichweiten Kompetenz- und Koordi-
nationsstelle fiir Suizidpostvention gearbeitet. Das Kernanliegen ist, Postventionsmal3-
nahmen fiir die unterschiedlichen von Suizid betroffenen Personengruppen in Osterreich
zu planen und umzusetzen. Dazu braucht es die Einbeziehung und Kooperation verschie-
denster Organisationen und Institutionen. Es erscheint sinnvoll und notwendig, solche
gemeinsamen Anstrengungen, die in den jeweiligen Bundeslandern stattfinden und den
dortigen Gegebenheiten angepasst sind, (ibergeordnet zu koordinieren. Diese Koordina-

tions- und Kompetenzstelle sammelt relevante Informationen und Ressourcen und stellt
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sie zur Verfligung. Sie vernetzt einzelne Systempartner:innen, fordert den Austausch und
bietet spezielle Expertise in diesem Feld an. Die Postventionskoordinationsstelle tritt flir
die Kooperation mit Organisationen und Initiativen aus der psychosozialen Versorgungs-
landschaft und jenen, die aktiv in der Suizidpravention tatig sind, ein. Die fachliche Leitung
der Postventionskoordination tibernimmt Mag.? Dr." Seibl, eine anerkannte Expertin

fr Suizidpostvention mit langjahriger Schulungserfahrung im Postventionsbereich. Die
organisatorische und administrative Einbindung in eine Organisation pro Bundesland ist
geplant.

Joint Action ImpleMENTAL

In den letzten beiden Suizidberichten (BMSGPK 2022) wurden die Arbeiten im Rahmen der
Joint Action ImpleMENTAL (https://ja-implemental.eu/) und die Rolle von SUPRA als euro-

paisches Best-Practice-Modell bereits detailliert beschrieben. Die Joint Action lauft bis
Oktober 2024. Neben der Erarbeitung des weiter oben beschriebenen Aktionsplans 2025-
2030 und der Unterstiitzung der einzelnen teilnehmenden Lander bei der Entwicklung
ihrer nationalen Strategien fanden auch im Jahr 2023 zahlreiche Aktivitaten statt, von
denen die Suizidpravention in Osterreich direkt profitieren kann; allen voran wurden Trai-

nings zu einzelnen MaRnahmen durchgefiihrt:

e Beim Training zur Gesundheitsforderung und Suizidpravention im schulischen Setting
referierten Expertinnen und Experten aus Tschechien, den Niederlanden, Schweden
und Island liber ihre Erfahrungen und Evaluationsergebnisse.

e Beim Training zu Suizidpravention und Medien wurde der Papageno-Medienpreis
prasentiert, Suizidpraventionsexpertinnen und -experten sowie Journalistinnen und
Journalisten aus Slowenien, Finnland und Estland prasentierten und diskutierten ihre
jeweiligen Ansétze.

e Beim Training zu Datenerfassung von Suiziden und selbstverletzendem Verhalten refe-

rierten Expertinnen und Experten aus Tschechien, Litauen und Norwegen.

Die Mitschnitte und Prasentationen aller Trainings sind unter https://ja-implemen-

tal.eu/trainings-workshops/ abrufbar.

Die durch die Joint Action gestiegene internationale Aufmerksamkeit flir SUPRA fiihrte
auch zur verstarkten Einladung von SUPRA zu Vortragen auf internationalen Kongressen

und Tagungen.
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Arbeitsgruppe Papageno-Medienpreis

Der Leitfaden zur Berichterstattung iber Suizid wurde 2023 aktualisiert und um ein Kapitel
zur Berichterstattung (iber assistierten Suizid erweitert (Tomand| et al. 2023). In die Uber-
arbeitung waren auch die beiden Papageno-Preistrager:innen Golli Marboe und Eva Lie-
bentritt eingebunden.

Im Herbst 2023 wurde der zur Forderung suizidpraventiver Berichterstattung ins Leben
gerufene Papageno-Medienpreis zum flinften Mal vergeben. Am 5. September 2023 liber-
reichte Bundesminister Johannes Rauch Edith Meinhart in feierlichem Rahmen den Papa-
geno-Medienpreis fir ihren Beitrag ,Am Leben”. Suizidprdvention hat es mit ihrer Repor-
tage auf das Cover des Magazins profil geschafft. In ihrer Begriindung betont die Jury, dass
Edith Meinhart in ihrem Beitrag tiefgehend und ausfihrlich Gber Suizidalitat, Suizidpraven-
tion und Krisenbewaltigung recherchiert und berichtet hat. Sie erzahlt die persdnliche Ge-
schichte einer Frau, die ihren Suizidversuch tberlebt hat, und zeigt damit die individuelle
Problematik auf, ohne zu dramatisieren. Ihr Text geht in die Tiefe und schafft es dennoch,

eine positive Grundhaltung und Hoffnung zu transportieren.

Arbeitsgruppe Gatekeeper:innen

Gatekeeper:innen der Suizidpravention sind Berufsgruppen bzw. Personen, die eine
Schlusselposition als Ansprechpartner:innen fir betroffene Risikopersonen einnehmen.
Diese Personen kommen aufgrund ihrer beruflichen oder sozialen Position mit suizidge-
fahrdeten Personen in Kontakt und haben dabei die Chance, suizidpraventive Hilfestellung
zu geben bzw. essenzielle professionelle Hilfe zu vermitteln. Entscheidend fiir eine erste
Hilfestellung fiir eine suizidgefahrdete Person ist die Bereitschaft, ihr zuzuhéren, Ver-
standnis fur die persdnliche Not zu signalisieren und ihr ein offenes Gesprach —auch tber
die suizidalen Inhalte — anzubieten. Die Arbeitsgruppe hat sich daher zum Ziel gesetzt, in
Osterreich so viele Gatekeeper:innen wie moglich auszubilden. Die Ausbildung soll durch

zertifizierte Gatekeepertrainer:innen erfolgen, die zuvor eine einschlagige Schulung
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absolviert haben. Das Schulungskonzept wurde von einer Arbeitsgruppe der Osterreichi-
schen Gesellschaft fiir Suizidpravention (OGS) in Kooperation mit SUPRA (Suizidpravention
Austria) unter der Leitung von Dr. Thomas Kapitany und Dr. Claudius Stein entwickelt>.

Drei regionale Anlaufstellen in Wien, Graz und Salzburg kiimmern sich um die Umsetzung
sowohl des Train-the-Trainer-Programms als auch der Gatekeeperschulungen in den Regi-
onen Osterreich Ost, Mitte und West.

Die Arbeitsgruppe kiimmerte sich 2023 (wie auch in den Jahren davor) um die Umsetzung,

Finanzierung und Ausweitung der Gatekeeperschulung.

SUPRA-Website

2023 wurde als MalRnahme zur Joint Action ImpleMENTAL damit begonnen, die Website
des Gatekeeperprojekts um wesentliche Informationen zu den sonstigen Arbeiten von
SUPRA zu ergdnzen. Ab Herbst 2024 soll dadurch eine offizielle SUPRA-Website zur Verfi-
gung stehen, die Gatekeeperinnen, Gatekeepern und sonstigen Interessierten alle Infor-

mationen zum Projekt und zu den laufenden Arbeitsgruppen bietet.

Projekt Nationale Krisenhotline

Menschen in psychosozialen Krisen und/oder suizidaler Einengung brauchen einen einfa-
chen, schnellen und niederschwelligen Zugang zu ersten Hilfsangeboten. Ein zentraler
Baustein ist die telefonische Rund-um-die-Uhr-Verfligbarkeit (24/7) von Hilfsangeboten.
Eine technische Losung fiir eine bundesweit einheitliche Kriseninterventionsnummer, die
automatisch an die im Bundesland der anrufenden Person diensthabende Einrichtung/
Nummer weiterleitet, war schon langer Thema. Sie wurde v. a. auch von Erfahrungsexper-

tinnen und Erfahrungsexperten im Zuge der Implementierung von www.suizid-praeven-

tion.gv.at gefordert, um Menschen in suizidaler Einengung die Suche nach der momentan
diensthabenden und fiir den eigenen Bezirk gerade zustandigen Telefonnummer zu er-

leichtern.

>0GS SUPRA GKTrainings Konzept 2017 (suizidpraevention-gatekeeper.at) [Zugriff am 17.10.2023]
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Im Jahr 2022 wurde unter Beiziehung eines technischen Konsulenten von der SUPRA-Koor-
dinationsstelle an der GOG ein erstes Rohkonzept entwickelt, welches beschreibt, wie alle
far die Hilfesuchenden im Feld bereits tatigen Hotlines sinnvoll eingebunden werden koén-
nen und wie eine technische Losung aussehen kénnte bzw. welche Fragen noch zu beant-

worten sind.

Im Jahr 2023 wurde eine Arbeitsgruppe gegriindet, der mittlerweile Vertreter:innen von
Hilfsangeboten aus allen Bundesldandern angehdren. Auf Basis des Rohkonzepts wurde be-
gonnen, ein gemeinsames Konzept zu entwickeln bzw. abzustimmen. Parallel dazu wurde
ein Initiative gestartet, die Hotline in den nachsten Zielsteuerungsvertrag Gesundheit zu
integrieren, um so eine Basis flir eine nachhaltige Umsetzung und Finanzierung der Hot-

line zu schaffen.

Bundesldandervernetzung

Der 2022 gestartete halbjahrliche Onlineaustausch zwischen den SUPRA-Netzwerken in
den Bundeslandern wurde 2023 erfolgreich fortgesetzt. Am 12. April und am 4. Oktober
2023 tauschten sich Expertinnen und Experten aus der Steiermark, Karnten, Oberdster-
reich, Vorarlberg und Salzburg zu Umsetzungsfragen aus. Wieder standen der praxisbezo-
gene Austausch und die gegenseitige Unterstiitzung im Vordergrund. Es wurden Materia-

lien geteilt, Kontakte ausgetauscht und Losungen fiir Probleme gesucht.
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SUPRA-Netzwerke in den
Bundeslandern: Aktivitaten 2023

SUPRA Oberosterreich

Die 2022 geschaffenen Strukturen der Suizidpravention auf Landesebene in Oberdster-
reich konnten 2023 vertieft und gefestigt werden. SUPRA 0O setzt sich aus nachfolgenden
psychosozialen und/oder medizinischen Organisationen Oberdsterreichs zusammen:

e Familienberatung Beziehungleben.at

e Kepler Universitatsklinikum, Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapeutische Medizin

e Klinikum Wels-Grieskirchen, Abteilung fiir Psychiatrie und psychotherapeutische
Medizin

e Krisenhilfe 00

* Landesgruppe 00 des Berufsverbands Osterreichischer Psychologinnen und Psycholo-
gen

e 00 Landesverband fiir Psychotherapie

e Schulpsychologie 00

e Sucht- und Drogenkoordination des Landes 00

e Telefonseelsorge OO — Notruf 142

e Verein Lebensmut ,Bleib bei uns”

Die regelmaRBigen Treffen tragen zur Starkung der Vernetzung untereinander bei. Auch

einen Austausch zu den SUPRA-Netzwerken der anderen Bundeslander gibt es. Gemein-

same Projekte konnten initiiert werden. Beispielsweise fand anlasslich des Weltsuizidtags

am 6. September 2023 im OO Nachrichtenforum Linz eine Fachtagung zum Thema Suizid-

pravention und Einsamkeit statt. An der hybrid durchgefiihrten Veranstaltung nahmen

rund 260 Multiplikatorinnen und Multiplikatoren teil. Aber auch eigene suizidpraventive

MaBnahmen einzelner Netzwerkpartner:innen werden im Rahmen des Gremiums berich-

tet und durch das Netzwerk getragen.
Die Schulpsychologie 00 hat sich mit SUPRO Vorarlberg, dem Institut fiir Suchtprivention

und der Krisenhilfe OO vernetzt. Im Juni fand unter der Leitung von Andreas Prenn ein

gemeinsamer Thementag mit Vertreterinnen und Vertretern aus den wesentlichen Berei-
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chen der Organisationen statt. Es entstand eine Zusammenarbeit und daraus der Plan ei-
nes Handbuchs zum Thema ,,Selbstverletzendes und suizidales Verhalten im schulischen
Kontext” mit Adaptierungen fiir Oberdsterreich, das 2024 veréffentlicht werden soll. Eine
Arbeitsgruppe befasste sich in diesem Kontext mit der Entwicklung von Fortbildungsmog-
lichkeiten fur Padagoginnen und Padagogen. Dabei sollen insbesondere Lehrer:innen an-
gesprochen werden, die bereits fir die Durchfiihrung des Programms PLUS ausgebildet
sind, aber auch weitere Interessierte. Im November 2023 fand eine erste Onlineveranstal-
tung flr Pddagoginnen und Padagogen statt, die groBen Anklang fand (ca. 300 Teilneh-
mende). Die Zeitschrift des Instituts, die eine weite Reichweite unter Pddagoginnen und
Padagogen hat, widmete sich im Winter ebenso dem Thema. Parallel dazu lief bereits die
Planung fir weitere — vertiefende — Fortbildungsveranstaltungen fiir 2024. Zudem wird die

Notfallmappe fir Schulleiter:innen (iberarbeitet.

Ferner nahm eine Gruppe aus Oberdsterreich an der umfangreichen Osterreichweiten
,Gatekeeperschulung” teil. Gatekeeper:innen der Suizidpravention sind Berufsgruppen
bzw. Personen, die eine Schliisselposition als Ansprechpartner:innen fir betroffene Risiko-
personen einnehmen. Diese Personen kommen aufgrund ihrer beruflichen oder sozialen
Position mit suizidgefahrdeten Personen in Kontakt und haben dabei die Chance, suizid-

praventive Hilfestellung zu geben bzw. essenzielle professionelle Hilfe zu vermitteln.

SUPRO - Gesundheitsforderung und Pravention Vorarlberg

Mit dem Motto ,,Ich hore zu! Ich frage nach! Ich hole Hilfe! Gesprache kdnnen Leben

Ill

retten!” wurde 2022 eine grold angelegte Suizidpraventionskampagne mit einem breiten
Malnahmenmix fir die Zielgruppe Jugendliche und junge Erwachsene erfolgreich umge-

setzt.

Darauf aufbauend wurde 2023 eine Suizidpraventionskampagne im betrieblichen Setting
entwickelt und mit Unterstlitzung der Gewerkschaft GPA umgesetzt. Als Zielgruppe wur-
den insbesondere die Mitarbeiter:innen in den Vorarlberger Betrieben angesprochen. Die
meisten

erwachsenen Menschen verbringen etwas mehr als die Halfte ihrer wachen Stunden am
Arbeitsplatz. Der Arbeitsplatz ist damit nicht nur der Ort, an welchem man sein Einkom-
men verdient, sondern auch ein Ort der sozialen Gemeinschaft und des vorhersehbaren

Alltags mit zumeist klaren Strukturen und Abldufen. Andererseits gehen vom Arbeitsplatz
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mitunter auch wesentliche Belastungen aus, welche die kdrperliche und psychische Ge-

sundheit, das Wohlbefinden beeinflussen.
Mit Plakaten und Broschiiren in mehreren Sprachen wurden Mitarbeiter:innen und Perso-
nalverantwortliche sensibilisiert und ermutigt, Hinweise und Andeutungen bei ihren Kolle-

ginnen und Kollegen ernst zu nehmen. Auch wenn dies vielfach mit einer groRen Unsicher-

heit und der Angst, etwas falsch zu machen, verbunden ist.

Abbildung 8: Kampagnenplakat

| Ich hére zu, | Ich frage nach, Ich hole Hilfe,

) Telefon-
—— seelsorge
¥ Vorarlberg

Credit: Conny de Beauclair

Auch Personen, welche selbst von psychischen Belastungen, Suchtverhalten oder suizida-
len Gedanken betroffen sind, sollen ermutigt werden, dariiber mit einer Vertrauensperson
aus dem privaten Umfeld oder mit einer Fachperson zu sprechen. Zentrale Schnittstelle

der Kampagne ist die neu Uberarbeitete Website www.bittelebe.at.

Im Herbst 2023 konnte die SURPO fiir das Suizidpraventionsprojekt , Bitte lebe” und die
Kampagne 2022 den Osterreichischen Kinderschutzpreis im Gartenpalais Liechtenstein in
Wien aus den Handen von Minister Dr. Magnus Brunner und der Initiatorin Martina Fassl-

abend entgegennehmen.
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In ihrer Laudation stellte Dr. Martina Leibovici-Mihlberger fest: ,,Unser Siegerprojekt
,Bitte lebe’ greift das Thema in beherzter Form auf. Und nicht als wohlverfasste beleh-
rende Fibel, sondern lebensnah, praktisch und hands-on. Die Suizidpraventionskampagne
zielte einerseits darauf ab, die breite Offentlichkeit in Vorarlberg fiir das Tabuthema
,Suizid‘ zu sensibilisieren, bestehende Tabus und Mythen auszurdumen. Andererseits war
wesentliches Ziel der Kampagne und der darauf abgestimmten Begleitmallnahmen, dass
Menschen im Umfeld von Kindern und Jugendlichen die meist vorhandenen Signale ernst

nehmen.

* Ich frage nach ...
* Ichhorezu..
* Ich hole Hilfe ...

Auf diese einfache und dabei oft lebensrettend wirkende Formel I3sst es sich zusammen-
fassen. Selten sind Engagement im Thema, Lebendigkeit in der Gestaltung und qualifi-
zierte praktische Information sowie Werkzeuge fiir jeden von uns, um in der gegebenen
Situation helfen zu kdnnen, in derart kompakter und ansprechender Weise vermittelt

worden.”

Im Kalenderjahr 2023 wurden sechs Gatekeepertrainings mit insgesamt 93 Teilnehmerin-
nen und Teilnehmern durchgefiihrt. Zielgruppe waren vorwiegend Padagoginnen und Pa-
dagogen der Sekundarstufe 1 und 2, Schulpsychologinnen und -psychologen, Schuldrztin-
nen und -arzte, Schulsozialarbeiter:innen und Mitarbeiter:innen der offenen und verband-
lichen Jugendarbeit sowie in einer eigenen Fortbildung Mitarbeiter:innen des Kriseninter-

ventionsteams Vorarlberg.

SUPRA Salzburg

Der Arbeitskreis von SUPRA Salzburg tritt in regelmaRigen Abstanden zusammen und ist
institutionell in der Landessanitatsdirektion Salzburg (Abteilung 9 — Krankenanstalten und
Gesundheitswesen) verankert. Die Mitglieder des Expertengremiums vertreten die psychi-
atrischen Abteilungen des Uniklinikums Salzburg, den Psychosozialen Dienst des Landes
Salzburg und die Ambulante Krisenintervention Salzburg. Im Jahr 2023 wurde der Exper-
tenkreis erweitert, sodass nun die Region Innergebirg durch das Kardinal Schwarzenberg

Klinikum in der Arbeitsgruppe reprasentiert wird. Durch diesen Schritt kann nun das
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gesamte Bundesland Salzburg einbezogen werden. Eine bundesweite Vernetzung findet

konstant Uber das SUPRA-Expertengremium und diverse Fach- und Projektgruppen statt.

Im Jahr 2023 fanden zahlreiche Gatekeeperschulungen statt, die sich an diverse Berufs-
gruppen richteten. Neben Personen aus dem Pflege- und psychosozialen Bereich konnte
erstmals auch ein Gatekeepertraining fiir Vertrauens- und Beratungslehrer:innen an der
Padagogischen Hochschule Salzburg angeboten werden. Das Gatekeeperschulungskonzept
des Uniklinikums Salzburg und des Kardinal Schwarzenberg Klinikums wurde weiterentwi-
ckelt und umgesetzt. Zudem hielten die Gatekeepertrainer:innen mehrmalig Informations-

und Fachvortrage zu den Themen Suizid, Suizidalitdat und Pravention.

Am 28. November 2023 fand die erste Vernetzungstagung Suizidpravention im Kinder-
und Jugendbereich statt. Zu Beginn der Tagung wurden das Osterreichische Suizidpraventi-
onsprogramm SUPRA sowie SUPRA Salzburg prasentiert. Der fachliche Input wurde von
Priv.-Doz. Dr. Martin Ploderl zu den aktuellen Herausforderungen in der Suizidpravention
im Kinder- und Jugendbereich vorgetragen. Das priméare Ziel der Tagung bestand darin,
Einrichtungen und Angebote sichtbar zu machen, die direkten oder indirekten Bezug zur
Aufgabenstellung haben, und den Teilnehmerinnen und Teilnehmern die Moglichkeit zu
bieten, sich kennenzulernen. Auf den Inhalten basierend konnte ein Factsheet erarbeitet
werden, welches die aktuelle Versorgungslandschaft fir den Kinder- und Jugendbereich

im Bundesland Salzburg darstellt.

Daneben fanden weitere Vernetzungstreffen mit unterschiedlichen Institutionen statt,

um SUPRA Salzburg als Plattform zur Vernetzung zu starken, Kooperationspotenziale zu
eruieren und Netzwerkaktivitaten zu initiieren. Die SUPRA-Salzburg-Homepage stellt dabei
einen zentralen Baustein dar, um wichtige Kontakte, Telefonnummern, Downloads und

Links rund um das Thema Suizid zugdnglich zu machen.

In Zusammenarbeit der SUPRA-Salzburg-Arbeitsgruppe und der Krisenintervention des
Roten Kreuzes Salzburg, der Bildungsdirektion Salzburg und der Schulpsychologie Salzburg
wurde in der schulischen Krisenmappe die Vorgehensweise nach einem Suizid gemal3 den

Leitlinien UGberarbeitet.
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GO-ON Suizidpravention Steiermark

GO-ON Suizidpravention Steiermark setzt eine Vielzahl an MaRRnahmen, um die Suizidrate
in der Steiermark nachhaltig zu senken. Dabei orientiert sich GO-ON am nationalen Suizid-
praventionsprogramm SUPRA. In Erste-Hilfe-Kursen fiir psychische Krisen werden der All-
gemeinbevolkerung, Betroffenen und unmittelbar mit dem Thema konfrontierten Berufs-
gruppen Informationen zum Thema Suizidalitat vermittelt. Psychosoziale Expertinnen und
Experten werden im Rahmen von Workshops geschult. Pravention bedeutet fiir GO-ON
die Forderung der psychischen Gesundheit und das Erlangen von Kompetenzen im Um-
gang mit Krisen. Deshalb wird bei allen Veranstaltungen ein Schwerpunkt auf die Themen

Resilienz, zehn Schritte zur psychischen Gesundheit und Hilfsangebote gelegt.

Im Jahr 2023 fanden in Summe 426 Veranstaltungen statt. Mit diesen Veranstaltungen
wurden 12.994 Personen erreicht. Von den bisher erfassten Veranstaltungen (426) wur-
den 270 Veranstaltungen fiir die Offentlichkeit, das heiRt fiir die Bevdlkerung in den steiri-
schen Bezirken, abgehalten. Die Angebote fiir die Offentlichkeit wurden nach Altersgrup-
pen erfasst. Der GroRteil der Veranstaltungen fiir die Offentlichkeit wurde fiir Erwachsene
(47,41 %) abgehalten. Danach folgen Veranstaltungen fir Kinder und Jugendliche

(24,07 %), gemischte Altersgruppen (26,67 %) und dltere Menschen ab 65 Jahren (1,85 %).

Immer haufiger werden die Veranstaltungen fir spezielle Gruppen von Multiplikatorinnen
und Multiplikatoren angepasst. Im Jahr 2023 waren es 123 derartige Veranstaltungen. Es
muss betont werden, dass die Anpassung der Veranstaltungen an die Settings und Bediirf-
nisse der verschiedenen Multiplikatorengruppen sehr aufwendig ist, inhaltlich und didak-
tisch hoch kompetentes Personal erfordert. 28,46 Prozent der Multiplikatorenveranstal-
tungen fallen in die Kategorie Gesundheitspersonal, 14,63 Prozent in die Kategorie Leh-
rer:innen und Schiilerbetreuung, 23,58 Prozent in die Kategorie Betreuung und Beglei-
tung, 10,57 Prozent in die Kategorie Einsatzorganisationen, 13,01 Prozent in den Aus- und
Weiterbildungsbereich und 9,76 Prozent in die Kategorie Sonstige.

Weitere 33 Veranstaltungen wurden im Jahr 2023 fiir psychosoziale Expertinnen und Ex-
perten (davon 6,06 % fiir Arztinnen und Arzte, 42,42 % fiir Psychologinnen und Psycholo-
gen, 6,06 % fir Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten sowie 45,45 % fiir Sozialar-
beiter:innen) abgehalten. Fir diese Veranstaltungen gilt das Argument des hohen Vorbe-
reitungsaufwands natirlich umso mehr. GO-ON Suizidpravention Steiermark ist ein Kom-
petenzzentrum fir alle beruflichen und 6ffentlichen Bereiche, in denen Suizidpravention

und Krisenintervention relevante Themen sind.
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Von den 12.994 Personen, die mit den Veranstaltungen erreicht werden konnten, gaben
66,88 Prozent an, Erfahrung mit dem Thema Suizidalitat (personlich, im privaten Umfeld
oder im beruflichen Kontext) zu haben. Am 13. Juni 2023 fand der 13. runde Tisch von GO-
ON Suizidpravention Steiermark im Steiermarkhof statt. Dieser war dem Thema , Lebens-
kompetenzen” gewidmet. Mag. Martin Kosch (Betriebswirt, Kabarettist) hielt einen kaba-
rettistischen Vortrag zu diesem Thema. In diesen krisengebeutelten, turbulenten Zeiten ist
es wichtig, Humor ins Leben zu bringen und Kenntnisse zu vermitteln, die dazu beitragen

kénnen, dass einem das Lachen nicht vergeht.

Am 5. Oktober 2023 fand anldsslich des Weltsuizidpraventionstages im Stefaniensaal in
Graz eine Veranstaltung mit dem Titel ,Weiter gehen” statt. Es wurden Kurzfilme von
Menschen gezeigt, die darliber sprechen, wie sie Lebenskrisen tiberwunden haben. Sie
wollen Mut machen, sich Hilfe zu holen, und aufzeigen, dass Dariiber-Reden Leben retten
kann. Der Abend wurde durch Livemusik von Glueckskinder feat. EGON7 und MehrYeah
umrahmt. Andreas Hagemann schrieb einen Mut machenden GO-ON-Song und présen-
tierte ihn an diesem Abend. Wir konnten rund 700 Menschen einen schénen und unver-
gesslichen Abend bereiten und viel Mut schaffen. Der Besuch der Veranstaltung war fir
Besucher:innen kostenlos! Es war keine Anmeldung erforderlich. Der Reinerlds von Spen-
den kam dem Projekt ,,Patenfamilien fir Kinder psychisch belasteter Eltern” (ARGE Paten-

familien) zugute.

Am 8. November 2023 fand der zweite Wissenschaftliche Nachmittag von GO-ON Suizid-
pravention Steiermark zum Thema , Assistierter Suizid” im Steiermarkhof statt. Prof. Dr.
Thomas Niederkrotenthaler und Dr."™ Karen Nestor beleuchteten das Thema aus wissen-

schaftlicher Sicht und aus Sicht der Anwendung.

Das wissenschaftliche Team unterstiitzte auch im Jahr 2023 ein Kooperationsprojekt der
OBB mit dem Regionalteam Graz, bei dem sogenannte , Hotspot-Bahnhéfe” mit Schildern
und Informationsmaterial zur Suizidpravention ausgestattet werden. Unter anderem
wurde die erste Evaluationswelle (Marz 2022 bis Marz 2023) abgeschlossen und es wur-
den erste Ergebnisse im Rahmen des runden Tisches 2023 prasentiert. Aufgrund der posi-
tiven Evaluierung werden die SicherungsmalBnahmen im Jahr 2024 fortgefiihrt und ausge-
baut.

Laufend wurden, in engem Austausch mit Statistik Austria, die Entwicklungen der Suizide

in den einzelnen Bezirken der Steiermark und in Gesamtosterreich untersucht, Detailinfor-
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mationen aufbereitet und den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern von GO-ON zur Verfi-
gung gestellt. Die darauf basierende regionale Suiziddatenbank wurde auch im Jahr 2023
sukzessive ausgebaut und dient langfristig als Grundlage flir eigene Recherchen, u. a. auch

zur Beantwortung von Medienanfragen.

Das Projekt ,,Suizidmonitoring Steiermark” erfasst seit dem Jahr 2023 suizidrelevante
Daten aus der Todesursachenstatistik der Statistik Austria und schafft somit, neben der
mittel- und langfristigen Identifikation von Mustern und Trends, auch die Mdéglichkeit,
effizient auf Entwicklungen (Bsp.: signifikantes Steigen der Suizidraten in bestimmten
Alterskategorien, Entstehen von regionalen Suizidclustern in spezifischen Altersgruppen)

reagieren zu kénnen.

Im Juli 2023 erfolgte die abschlielende Beurteilung der Masterarbeit von Nikola Barbara
Kopp mit dem Titel ,,Suizidpravention im Alter. Analyse verschiedener theoretischer
Ansdtze und deren Implementation im osterreichischen Gesundheitswesen”. Frau Kopp
erlangte mit dieser Abschlussarbeit den akademischen Grad Master of Public Health an

der Medizinischen Universitat Graz.

Mag.? Carmen Schlojer, BA, MA befasste sich im Rahmen ihrer Doktorarbeit mit gender-

sensibler Suizidpravention und der Vulnerabilitdat von Mannern in Krisen.

Fiir ein Handbuch zum Foérderschwerpunkt sozial-emotionale Entwicklung (herausgegeben
von Gino Casale, Reinhard Markowetz, Dennis Hovel und Thomas Hennemann) wurde ein
Beitrag zum Thema ,,Suizidalitat bei Kindern und Jugendlichen” verfasst, eigereicht und
nach einer Riickmeldung eine Revision verfasst und eingereicht. Das Handbuch wird im

Beltz-Verlag erscheinen.

SUPRA Karnten

Im Rahmen des Projekts SUPRA Karnten, mit dessen Koordination die Unterabteilung
Gesundheitsforderung / Gesundheitsland Karnten beauftragt ist, werden in regelmaRig
stattfindenden Sitzungen der Steuerungsgruppe MalBnahmen in gemeinsam abgestimmt

und geplant.
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Zusatzlich finden zweimal jahrlich Vernetzungstreffen (online) der SUPRA-Koordinatorin-
nen und -Koordinatoren der Bundeslander statt, die Gelegenheit zum Austausch lber ge-

plante bzw. umgesetzte Ziele und MaRnahmen in den jeweiligen Bundesldndern bieten.

Am 14. September 2023 wurde die jahrlich organisierte Fachtagung zur Suizidpravention
mit aufschlussreichen Vortragen zum Themenschwerpunkt ,Landwirtschaft und altere
Menschen” im Lakeside Science & Technology Park Klagenfurt am Wérthersee in Form
einer Hybridveranstaltung durchgefiihrt. Die sieben Vortrage von renommierten Expertin-
nen und Experten aus den jeweiligen Fachbereichen informierten Gber Suizidalitdt bzw.
praventive MaRBnahmen in den jeweiligen vulnerablen Lebensbereichen, wobei besonders
die aktuellen Entwicklungen, Angebote und Unterstiitzungsmoglichkeiten in der Suizidpra-
vention im Blickfeld standen. In der anschlieRenden Podiumsdiskussion wurden — unter
Einbeziehung der Berichterstattung der lokalen Medien — die Vortragsthemen noch weiter
vertieft und veranschaulicht. Die Fachtagung wurde, wie jedes Jahr, in gemeinsamer
Absprache mit der Steuerungsgruppe SUPRA Karnten geplant und von der Koordinations-
stelle des Gesundheitslands organisiert. Auch im September 2024 ist wieder eine Fachta-

gung zur Suizidpravention geplant.

Als kooperative Mallnahme wurde der Workshop ,,Die Schreibstatte” als Methode des
freien Gedankenschreibens umgesetzt: Jugendliche mit Depression, Traumen, Kummer,
Trauer sowie jeglicher Form von Lebenskrise erhalten die Moglichkeit, sich ihrer Gedanken
und Geflihle bewusst zu werden und einen besseren Umgang mit ihnen zu finden. Das
kostenfreie Angebot wurde und wird mehrfach in Einrichtungen der stationdren Jugend-
hilfe durchgefiihrt.

Die Website www.wir-helfen-dir.at wurde fir die Zielgruppe 14+ umgesetzt. Die Home-

page soll Jugendlichen als Wegweiser in emotionalen Krisen dienen und Strategien zur
Bewaltigung von Stress oder belastenden Situationen aufzeigen. Begleitend zur Website
wurde im Jahr 2022 und im April 2024 eine Onlinekampagne auf Instagram, Facebook und
dem TikTok-Kanal des Landes Karnten zur niederschwelligen Aufbereitung des Themas
mentale Gesundheit gestartet. Dazu wurden z. B. die Problembereiche Liebeskummer,
Mobbing oder Leistungsdruck via Videos-Ads und Posting-Ads dargestellt und mit konkre-
ten Tipps fur die eigene Gesundheit wurde dafiir sensibilisiert. Zur akuten Bewaltigung
psychosozialer Probleme wurde auf die Hotline 142 oder den psychiatrischen Not- und

Krisendienst des Landes Kdrnten verwiesen. Erganzend gab es eine digitale AuRenwerbung
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auf den am stirksten frequentierten Bahnhofen. An fiinf OBB Railscreen Stations in Kla-
genfurt a. W., Villach, Spittal/Drau und Wolfsberg gab es zur Bewerbung der Homepage
rund 83.700 Ausspielungen von Videospots.

In Kooperation mit den zustdndigen Behorden und der Krisenintervention erfolgten Bege-
hungen zur Identifikation und Kennzeichnung von Stellen in Kdrnten, an denen vermehrt
Suizide durchgefiihrt werden. Neben der Anbringung von Suizidprdventionstafeln an den
sogenannten Hotspots ist es in diesem Jahr auch gelungen, an einer besonders von Suizi-
den betroffenen Briicke die Anbringung von Sicherheitsnetzen (beidseitig, vertikal, iber
2 m mit Ubersteigschutz) durchzusetzen und die Finanzierung zu sichern. Die Umsetzung

und Fertigstellung bis Jahresende 2024 wurde bereits zugesichert.

Gatekeeperschulungen fanden in Kooperation mit dem Institut flir Suizidpravention Graz
in einem jeweils zweitagigen Lehrgang im Janner und Marz 2023 in Form eines Basis- und
eines Aufbaulehrgangs (vorwiegend fiir Fachpersonal im psychiatrischen bzw. medizini-
schen Bereich) statt. Daraus resultierte das Interesse von sieben Personen an einer weite-
ren Ausbildung zum bzw. zur zertifizierten Gatekeepertrainer:in. Im Zuge dessen wurden
im Herbst 2023 (Oktober, November und Dezember) insgesamt noch drei Basisschulungen
in Form von Co-Trainings fiir die Ausbildung der kiinftigen Gatekeepertrainer:innen durch-
gefuhrt, als zielgerichtetes Angebot fiir Mitarbeiter:innen der Telefonseelsorge und fir

Pflegefachkrafte in Seniorenheimen.

Aufgrund des grofien Interesses wurden im Jahr 2024 bereits wieder zwei Basisschulungen
als eigenstandige Lehrgénge fiir Pflegefachkrafte in Seniorenheimen und fiir Mitarbei-
ter:innen der Krisenintervention angeboten, weitere sind fir Juni 2024 und Herbst 2024

geplant.

Im Rahmen des Projekts Karntner Biindnis gegen Depression wurden Fortbildungen zum
Thema ,,Erste Hilfe fur die Seele” in Kooperation mit pro mente Karnten in zwei Gesunden
Gemeinden angeboten. In dieser Ausbildung, die im AusmaR von zwdlf Stunden in vier
Modulen stattfindet, wird Grundwissen zu psychischen Erkrankungen vermittelt und wer-
den konkrete Erste-Hilfe-MalRnahmen bei verschiedenen Problemlagen und Krisen erlernt

und eingelibt.
Im Rahmen des Projekts Karntner Biindnis gegen Depression wurden und werden auch

vielfach Workshops in Bildungseinrichtungen zum Thema ,,Gesund, selbstbewusst und

gestarkt durch den Schulalltag” angeboten. In diesem Workshop sollen die Resilienz und
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das Selbstbewusstsein der Kinder und Jugendlichen ab der 3. Schulstufe gefordert, soll das
Gemeinschaftsgefiihl gestarkt und ein positives Klassenklima geschaffen werden. Der
Workshop zum Thema ,,Suizidpravention” fihrt Kinder und Jugendliche ab zwdlf Jahren
zielgruppengerecht in das Thema Suizidalitat ein und gibt Informationen zu Bewaltigungs-

strategien sowie Unterstitzungsangeboten.

Burgenland

Im Burgenland ist SUPRA bei den Sozialen Diensten Burgenland in der Suchtpraventions-
stelle eingegliedert. Von dort aus werden auch Fort- und Weiterbildungen organisiert.
Zweimal im Jahr findet eine eintdgige Schulung fur Mitarbeiter:innen der Psychosozialen
Dienste statt, fiir 2024 ist ein zweiter Teil Gber chronische Suizidalitat geplant. Das Ziel ist,
dass alle PSD-Mitarbeiter:innen eine SUPRA-Schulung durchlaufen. Weiters finden in den
Krankenhdusern der Gesundheit Burgenland und bei den Barmherzigen Briidern in Eisen-
stadt eintigige Schulungen fiirs Pflegepersonal und extra fiir Arztinnen und Arzte sowie
fiir Psychologinnen und Psychologen statt. Drei Mitarbeiter:innen des PSD haben an einer
Gatekeepertrainerschulung teilgenommen und werden in Zukunft bei den Schulungen im
PSD und den Krankenanstalten eingesetzt. Sobald die Finanzierung gesichert ist, ist auch

geplant, Schulungen fir Blaulichtorganisationen anzubieten.
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