Vorwort zur ersten Auflage

Suizidalitat als menschliches Denken, Erleben
und Verhalten beschiftigt das gesamte medi-
zinisch-psychosoziale Feld im engeren Sinne
seit tiber 200 Jahren. Ende des 18. und Anfang
des 19. Jahrhunderts wurde erstmals dezidiert
der Anspruch von Medizin und damals ent-
stehender Psychiatrie formuliert und damit
der Ubergang von einem das ganze Mittelalter
hindurch religiés definierten Paradigma von
Suizidalitit zu einem bis heute giiltigen »me-
dizinisch-psychosozialen Paradigma« ermog-
licht.

Suizidalitat, wie Sexualitit, siichtiges Verhal-
ten oder auch Spiritualitit, gibt es, seit es
Menschen gibt, denn nur der Mensch kann
tiber die willentliche Beendigung des eigenen
Lebens nachdenken. Uber Suizidalitit wurde
tiber Jahrhunderte hinweg unterschiedlich
geurteilt. Das Spannungsfeld reicht von der
Verpflichtung zur Selbsttotung aus gesell-
schaftlichen, kriegerischen, religidsen oder
ethischen Grinden, tber das Verstandnis
von Selbsttotung als Ausdruck der Freiheit
des Menschen bis hin zur Haltung, dass es sich
um eine zu verbietende oder siindhafte Ver-
haltensweise handelt, die strengstens abge-
lehnt und bestraft wird. Theologie, Philoso-
phie, Psychologie, Medizin — das Spektrum ist
weit, in welchem suizidales Verhalten disku-
tiert wurde und bis heute wird, wenngleich
heute die medizinisch-psychiatrische bzw.
-psychotherapeutische Theorie im Vorder-
grund steht.

Die Verpflichtung zur Suizidpravention als
eine Aufgabe des medizinisch-psychosozia-
len Versorgungsfelds wurde in den letzten

20 Jahren unter dem Einfluss der epidemio-
logischen Forschung untermauert, die einen
deutlichen Anstieg affektiver Erkrankun-
gen, denen ja der Grofteil von Suizidalitit
zugeschrieben wird, feststellte. Die Euro-
paische Union ist genauso wie das deut-
sche Bundesgesundheitsministerium, eben-
so wie die Fachverbiande, die sich mit psy-
chisch kranken Menschen beschiftigen, in
das Themenfeld Suizidpravention eingestie-
gen und hat Suizidprivention zu einem
wichtigen wenn nicht zentralen Thema der
deutschen bzw. européischen Gesundheits-
fursorge erklart.

Die beiden Autoren sind seit Jahrzehnten in
der deutschsprachigen Suizidprivention ta-
tig und klinisch und wissenschaftlich mit
derartigen Fragestellungen vertraut. Ziel
dieses gemeinsamen Werkes ist eine umfas-
sende Zusammenstellung der klinischen
und der wissenschaftlichen Evidenz, wie sie
heute zum Thema Suizid und Suizidpraven-
tion vorliegt. Der Schwerpunkt liegt dabei
eindeutig im psychiatrisch-psychotherapeu-
tischen und -psychosozialen Bereich und
dieses Buch ist aus der Perspektive des mit
psychisch kranken Menschen arbeitenden
Therapeuten entstanden.

Wir danken dem Verlag und insbesondere
Frau Dagmar Kihnle und Herrn Dr. Ru-
precht Poensgen fir ihre lange Geduld und
fur ihre stete Intervention zur Erstellung
dieses Buches, wir danken unseren Kollegin-
nen und Kollegen, deren Gedanken und
Uberlegungen in die hier vorgestellten Kon-
zepte eingegangen sind, und wir danken all
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unseren Patientinnen und Patienten, von
denen wir lernen durften, denn es heifdt:
»Wer sich mit Suizid beschiftigt, beschaftigt
sich mit dem Leben!«
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Vorwort zur zweiten Auflage

Die zweite Auflage dieses Buches war Wunsch
Vieler. Es ist der Versuch, »Vieles« zusammen-
zufassen oder ein gemeinsames Verstindnis
anzustoffen. Warum Menschen sich umbrin-
gen, sich das Leben nehmen — warum eigent-
lich, wir wollen ja alle gerne und gut leben —,
das ist die zentrale Frage. Auch in der zweiten
Auflage wollten wir diesem Thema nachge-
hen — und wir sind dabei nicht unparteiisch als
Mitglieder der Deutschen Gesellschaft fiir Sui-
zidpravention e.V. (DGS) oder des Referats
Suizidologie der DGPPN e. V. Wir sind »pro
Lebeng, was die Intimitit einer Akzeptanz oder
der Beihilfe zu einer suizidalen Handlung nicht
grundsitzlich ausschliefit, aber nicht mochte,
weil wir als therapeutisch Tatige um die Ab-
hingigkeit suizidaler Impulsivitit von dufSeren
Faktoren wissen, von psychosozialen Notsitua-
tionen oder psychopathologisch krankhaftem
Erleben der Existenz und des Geschehens.
Suizid ist die — ungeschminkt —gewaltsame
Beendigung des eigenen Lebens: Warum?

Das hier vorgelegte Buch, nun in 2. Auflage,
kann diese Frage nicht beantworten, aber
anbieten, Fakten kennenzulernen und sich
selbst damit auseinanderzusetzen. Suizidali-
tat ist ein sehr personliches Thema, ander-
seits ein Thema von Psychiatrie und Public
Health. Das war/ist unser Ansatz. Im Grunde
hat sich an den Prinzipien und Techniken
der Suizidpravention wenig geindert. Es ist
und bleibt eine gesundheitspolitisch-gesell-
schaftliche Frage und ein Thema eigener
Einstellungen.

Wir danken dem Verlag fiir die verlassliche
und vertrauensvolle Zusammenarbeit, insbe-
sondere Herrn Dominik Rose und Herrn Dr.
Ruprecht Poensgen.

Prof. Dr. med. Dr. h. c.  Bayreuth/Hollfeld,
Manfred Wolfersdorf  Stuttgart, August
Univ.-Prof. Dr. med. 2022

Elmar Etzersdorfer
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