UBER SUIZIDGEDANKEN SPRECHEN!

Angehorige oder Freunde sollten aktiv das
Gesprich mit dem ilteren Menschen suchen
und Verstindnis, Interesse und auch Geduld
fiir schwierige Gefiihle und Inhalte zeigen.
Ein Beziehungsangebot und der offene aber be-
hutsame Umgang mit dem Thema Suizidalitit
ist der erste Schritt aus der suizidalen Krise.

HILFE FUR DAS GESPRACH MIT
SUIZIDALEN ALTEREN MENSCHEN

I Wenn Sie das Gefiihl haben, ihr Ge-
sprichspartner oder ihre Gesprachs-
partnerin konnte an Suizid denken,
dann fragen Sie ihn oder sie danach!

" Fragen Sie nach den Griinden und
Ursachen der Not und Verzweiflung.

% Nehmen Sie die geduBerten Gefiihle
Gedanken ernst und schitzen Sie das
das Thnen entgegengebrachte Vertrauen,
indem Sie die Suizidalitit weder ver-
harmlosen noch zu sehr dramatisieren.

¥ Klédren Sie, wer sonst noch im sozialen
Umfeld hilfreich sein kann.

I Ermutigen Sie den suizidalen Menschen,
mit dem Hausarzt oder der Hauséarztin
oder anderen professionellen Helfern
iiber die negativen Gedanken zu spre-
chen und helfen Sie auch aktiv bei der
Herstellung von Kontakten zum Arzt
oder der Arztin oder zu unterstiitzenden
Institutionen. (siche Kontakte Riickseite)

7 Bei Unsicherheiten im Umgang mit dem
suizidalen dlteren Menschen nehmen Sie
selbst professionelle Hilfe in Anspruch.

FREUDE AM LEBEN IM ALTER

Auch im hoheren Lebensalter ist es wichtig,
regelmiBige Kontakte mit der Familie, Nach-
barn und Freunden zu pflegen. Sie konnen
durch die Weitergabe von Erfahrungen und
Lebensweisheiten eine bedeutsame Rolle im
Leben jiingerer Menschen einnehmen!
Soziale Kontakte sind eine wesentliche
Grundlage fiir ein sinnerfiilltes und
zufriedenstellendes Leben.
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WO ERHALTE ICH PROFESSIONELLE
UNTERSTUTZUNG?

Haben Sie keine Scheu davor, bei
Suizidgedanken und seelischem Leid
professionelle Hilfe in Anspruch zu nehmen!
Ein offenes Gesprich hilft Ihnen in
schwierigen Lebenssituationen immer weiter.
Eine wichtige Vertrauensperson, mit der

Sie offen iiber Ihre Probleme und Gedanken
sprechen konnen, kann z.B. Ihr Hausarzt
oder Thre Hausérztin sein.

Folgende Stellen bieten Osterreichweit
Unterstiitzung an und konnen Ihnen auch
weitere Hilfsstellen in den Bundesldndern
nennen:

Telefonseelsorge
Tel.: 142,
www.telefonseelsorge.at

Kriseninterventionszentrum Wien
Tel.: 01-406 95 95,
www.kriseninterventionszentrum.at

pro mente Austria
www.promenteaustria.at

Detailliertere Informationen und weitere
Kontaktadressen in den Bundeslindern
finden Sie in der Broschiire

»Ich will SO nicht mehr weiterleben.

Die Herausforderungen des Alter-Werdens
meistern.*

— Diese konnen Sie kostenlos beim Krisen-
interventionszentrum Wien bestellen oder
von der Homepage herunterladen.

www.kriseninterventionszentrum.at

»ICH WILL
NICHT MEHR
WEITERLEBEN!«

Hilfe bei Suizidgefihrdung im Alter



m Jahr 2013 haben sich in Osterreich 1291
Menschen das Leben genommen. Das sind

viel mehr Menschen, als jdhrlich im Stra-
Benverkehr ihr Leben verlieren (2013: 453).

Mehr als ein Drittel aller Suizide entfallen auf

Personen tiber 65 Jahre. Das heil3t, pro Tag
nehmen sich in Osterreich ein bis zwei #ltere
Menschen das Leben. Auffallend ist, dass
besonders dltere Minner gefihrdet sind, sie
begehen deutlich hiufiger Suizide als idltere
Frauen.

Hinter der Absicht sich zu téten steckt fast
immer eine verzweifelte, eingeengte Lebens-
situation, die fiir den Betroffenen oder die
Betroffene ausweglos erscheint.

Wir mochten mit diesem Folder betroffene
dltere Menschen dazu ermutigen, das
Gesprich zu suchen und offen iiber Ihre
Angste, ihre Verzweiflung und auch iiber
eine mogliche Lebensmiidigkeit zu sprechen.

Angehorige mochten wir im Umgang und
Gesprich mit suizidgefdahrdeten dlteren
Menschen unterstiitzen und hierfiir hilfreiche
Informationen zur Verfiigung stellen.

Es ist uns ein grofles Anliegen, die Angst vor
dem Tabuthema Suizid zu nehmen. — Durch
ein offenes Gesprich konnte schon vielen
Menschen, die zuvor daran gedacht hatten,
sich das Leben zu nehmen, geholfen werden!

K =

Menschen werden mit zunehmendem Lebens-
alter immer 6fter mit belastenden Ereignissen
konfrontiert und konnen dadurch in eine Le-
benskrise geraten. Im Alter steigt das Risiko
deutlich an, den Partner oder die Partnerin
oder enge Freunde und Freundinnen durch
Tod zu verlieren. Auch ist man eher von
schwerer Krankheit oder Behinderung be-
troffen und damit vermehrt auf fremde Hilfe
angewiesen. Die Wahrscheinlichkeit, in eine
Isolation und Einsamkeit zu geraten, steigt,
wenn vertraute Menschen bereits verstorben
sind oder es aufgrund der korperlichen Ein-
schrankungen nicht mehr méglich ist, so ein-
fach wie friiher soziale Kontakte zu pflegen.

Es ist nicht immer leicht zu akzeptieren,

dass sich das Leben mit zunehmendem Alter
verdndert und man sich dadurch neuen He-
rausforderungen stellen muss. Im Alter wird
es notwendig, sich mit der Frage nach dem
Lebenssinn oder mit den Themen Sterben und
Tod auseinanderzusetzen. Dies und auch das
Erleiden von Krankheit, korperlicher Beein-
trichtigung, und/oder chronischen Schmerzen
konnen zu quilender Angst, Mutlosigkeit und
Resignation fiihren.

Psychische Krankheiten wie z.B. Depressi-
onen konnen auch im Alter der Ausloser
fiir Gefiihle von Lebensiiberdruss werden.
Es ist wichtig zu verstehen, dass es sich
bei Depressionen um eine hiufige Krank-
heit handelt, die gut zu behandeln ist.

Man muss sich nicht dafiir schimen,

dass man krank ist!

ZEICHEN DER DEPRESSION

Gedriickte Stimmung, besonders
morgens

Gefiihlsleere, Freudlosigkeit, tiefe
Hoffnungslosigkeit

Verminderung von Antrieb und Inter-
essen, geliebte Dinge und Aktivitidten
werden gleichgiiltig

Riickzug aus sozialen Beziehungen,
zunehmendes Desinteresse an Menschen

Verminderte Konzentrationsfihigkeit
Erschopfung und stindige Miidigkeit

Gefiihl der Wertlosigkeit und irrationale
Schuldgefiihle

Ungewohnte Angstlichkeit

Schlafstorungen mit friilhmorgendlichem
Erwachen

Appetitlosigkeit und Gewichtsabnahme,
Verdauungsstérungen

Schmerzen ohne organische Ursache

Suizidgedanken

Menschen, die nicht mehr leben wollen, fiih-
len sich — aufgrund einer Lebenskrise oder
auch aufgrund einer Depression — in ihren
personlichen Handlungsmoglichkeiten stark
eingeschrinkt. Sie griibeln, verschlieBen sich
und vermeiden immer héiufiger den Kontakt
zu Mitmenschen. Sie verlieren die Freude an
Dingen, die sie frither gerne gemacht haben.
Ihre Gefiihlswelt ist von negativen Gedan-
ken iiberschattet, sie fiihlen sich zunehmend
angstlich, verzweifelt und hoffnungslos.

ANZEICHEN EINER SUIZID-
GEFAHRDUNG

Direkte oder indirekte Ankiindigung
des Suizids

Eine aktuelle Krise (z.B. aufgrund des
Todes des/der Partners/in, einer Trennung,
der Diagnose einer schweren Krankheit,
eines erzwungenen Wohnortwechsels)
Riickzug aus zwischenmenschlichen
Beziehungen

Gewohnte Interessen und Aktivitédten
werden aufgegeben
Hoffnungslosigkeit, Verzweiflung,
Freudlosigkeit

Besonders bei Ménnern: Feindseligkeit,
Aggressivitit

Wenn ein Mensch, der zuvor konkrete
Suizidabsichten geduBert hat, plotzlich
entspannt wirkt, sich seine Stimmungs-
lage iiberraschend gebessert hat, obwohl
die Belastungen unvermindert weiterbe-
stehen, sollte unbedingt an einen fest-
stehenden Suizidplan gedacht werden.



