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Wichtige Gedanken zur Einleitung

Sehr viele Menschen haben im Laufe ihres Lebens schon einmal daran ge-
dacht, sich selbst zu töten. Manche beschäftigen sich auch immer wieder mit 
Suizidgedanken. Diese können in jedem Alter auftreten und betreffen Frauen 
gleichermaßen wie Männer. Psychische Erkrankungen, körperliche Ein-
schränkungen, Enttäuschungen und Verluste, Demütigungen, Einsamkeit 
und traumatische Erfahrungen können einen derart quälen, dass man beginnt, 
einen Suizid zu erwägen. Und vermutlich sind es genau solche Gedanken, 
die sie dazu bewogen haben, dieses Buch zur Hand zu nehmen. Möglicher-
weise haben Sie aber auch einen Suizidversuch überlebt und wurden von 
Angehörigen oder Therapeuten gebeten, dieses Buch zu lesen. So oder so 
ist davon auszugehen, dass es Ihnen momentan sehr schlecht geht. Sie selbst, 
Ihre Beziehungen und Ihr Leben sind nicht so, wie Sie es sich erhofft und 
gewünscht haben (und wie es Ihnen zu wünschen wäre). Vielleicht sind Sie 
aber auch ein Freund oder Angehöriger, der sich um eine nahestehende Per-
son sorgt und es geht Ihnen darum, Wege und Möglichkeiten zu finden, wie 
Sie helfen können.

Dieses Buch informiert Sie zunächst über den aktuellen Wissenstand zum Er-
scheinungsbild, zur Häufigkeit und zu den Ursachen suizidalen Erlebens und 
Verhaltens. Vieles von dem, was wir in den ersten beiden Kapiteln beschrei-
ben, wird Ihnen in ähnlicher Form möglicherweise bekannt sein. Dennoch 
kann es sein, dass es Kleinigkeiten in der Darstellung sind, durch die Ihnen 
manches an Ihrer eigenen Situation verständlicher wird. Unserer Erfahrung 
nach sind eine sorgfältige Analyse und eine genaue Betrachtung des Prob-
lems besonders wichtig, wenn eine gute Lösung gefunden werden soll: Alles 
was Ihr bisheriges Denken erweitert, könnte Ihren Entschluss beeinflussen. 
Wenn Sie aber wirklich glauben, Sie haben dafür keine Zeit mehr und Sie 
brauchen sofort Hilfe, dann schlagen Sie bitte gleich das dritte Kapitel auf! 
Hier stellen wir Ihnen Maßnahmen vor, die Ihnen dabei helfen können, ihre 
Entscheidung nochmals zu überdenken, unwiderstehlich erscheinenden Im-
pulsen zu trotzen und mit belastenden Symptomen zurechtzukommen. Die 
beschriebenen Strategien sind ein fester Bestandteil krisentherapeutischen 
Arbeitens und sind somit sehr gut erprobt. Das vierte Kapitel richtet sich 
schließlich besonders an Angehörige und Freunde. Hier finden Sie Hinweise 
und Empfehlungen für den Umgang mit suizidalen Menschen.
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Selbsttötung ist ein Tabuthema und über die meisten Tabuthemen existie-
ren auch sogenannte Mythen. Ein Mythos ist eine Art Aberglaube. Er wird 
gerne verbreitet, klingt überzeugend, ist aber unwahr. Meist stimmt sogar 
das Gegenteil davon. Gängige Mythen zum Suizid werden wir Ihnen in den 
verschiedenen Kapiteln des Buches vorstellen.

Nun gibt es in der Regel keine schnellen Lösungen für schwerwiegende 
Probleme und scheinbar ausweglose Situationen. Durch das Lesen eines 
Buches lösen sich Schuldenberge nicht auf, öffentliche Bloßstellung endet 
nicht und Geliebte und Verstorbene kehren genauso wenig zurück wie Ge-
sundheit oder die verlorene Gemeinschaft. Wir hoffen dennoch, dass dieses 
Buch Ihnen dabei hilft, die Frage, ob Sie wirklich den Tod als Lösung für 
ihre Probleme wählen wollen, gründlich zu überdenken. Sie erwägen einen 
Schritt, der sich nicht rückgängig machen lässt: Möglicherweise wählen Sie 
hiermit eine endgültige Lösung für ein schwieriges, aber zu bewältigendes 
und damit vorübergehendes Problem. Gerade im Fall weitreichender Ent-
scheidungen ist es gut, sich Zeit zu lassen und nicht vorschnell aus einer 
Stimmung heraus zu handeln. Wir haben mit vielen gesprochen, die keinen 
anderen Ausweg als den Tod sehen konnten. Unsere Erfahrungen zeigen 
aber, dass die meisten Menschen in einer scheinbar hoffnungslosen Situa-
tion, wie Sie sie möglicherweise auch gerade erleben, auch wieder Abstand 
zu dieser Idee bekommen. Sie nehmen sich nicht das Leben – selbst, wenn 
Sie ernsthaft und lange darüber nachgedacht haben. Und die allermeisten 
derjenigen, die in verzweifelter Stimmung und Lage einen Suizidversuch 
unternehmen, probieren es kein zweites Mal, sondern finden andere Wege, 
mit Ihren Schwierigkeiten umzugehen. Es gibt also durchaus Gründe anzu-
nehmen, dass es auch für Sie solche Hilfen und Alternativen gibt.

Nun ist es nicht leicht, über Selbsttötung zu sprechen. Wen kann man über-
haupt ansprechen? Wie soll man das Thema ansprechen? Was passiert, wenn 
man anderen von der Idee, sterben zu wollen, erzählt? Was ist zu tun, wenn 
Suizidgedanken anhalten oder zunehmen? Es gibt keine kurzen oder einfa-
chen Antworten. Es gibt auch keine Patentrezepte. Mit diesem Ratgeber 
möchten wir Ihnen helfen, sich mit möglichen Lösungen näher zu befassen 
und Zeit für eine Entscheidung zu gewinnen. Mehr kann ein Buch nicht leis-
ten. Sie wissen wahrscheinlich selbst, dass der unmittelbare Austausch mit 
anderen, deren Zuwendung und Unterstützung meist hilfreichere Mittel sind, 
um aus eine solchen Krise wieder herauszukommen. Manche zunächst un-
vorstellbaren Lösungsideen bekommen häufig erst in einem vertrauensvol-

Dieses Dokument ist nur für den persönlichen Gebrauch bestimmt und darf in keiner Form vervielfältigt und an Dritte weitergegeben werden. 
Aus T. Teismann und W. Dorrmann – Suizidgefahr? (ISBN 9783840925955) © 2015 Hogrefe, Göttingen.



9

len Gespräch mit einem anderen Menschen die Glaubwürdigkeit, die not-
wendig ist, um wieder Hoffnung zu erleben. Wenn es in Ihrem Umfeld 
niemanden gibt, mit dem Sie offen und ehrlich über Ihre Verzweiflung spre-
chen können, dann sollten Sie sich unbedingt zusätzlich an eine ausgebil-
dete Fachkraft wenden. Tun Sie dies vor allem dann, wenn Sie sich auf die 
hier geschriebenen Sätze gar nicht mehr richtig konzentrieren können. Die 
Informationen zu anonymen und zu persönlichen Hilfsangeboten finden Sie 
im letzten, also im 5. Kapitel des Buches.

Auch für Angehörige bietet es sich an, auf Unterstützungsangebote von 
Freunden einzugehen und sich vielleicht sogar Hilfe bei Fachkräften zu su-
chen: Die Begleitung einer suizidalen Person ist beängstigend, verwirrend 
und bedarf eines langen Atems. So wie Therapeuten in Supervision gehen, 
also Gespräche mit erfahreneren Kollegen suchen, kann es für Sie genauso 
hilfreich sein, sich beraten und unterstützen zu lassen.

Sollten Sie als Betroffener1 Vorbehalte gegenüber professionellen Beratern, 
Psychologen und Psychiatern haben, sollten Sie befürchten, dass diese Sie 
nur von einem Suizid abbringen möchten, dann machen Sie sich klar, dass 
Ihnen die Möglichkeit eines Suizides nicht abhanden kommen wird. Letzt-
lich wird nichts und niemand Sie abhalten können, wenn Sie sich einmal 
entschieden haben. Das Einzige was passieren kann ist, dass Sie Ihre Ent-
scheidung vielleicht etwas später als geplant umsetzen. Sie haben also nichts 
zu verlieren, aber im Zweifelsfall sehr viel zu bewahren und zu gewinnen 
– für sich selbst und für Ihre Mitmenschen, Ihre Kinder, Eltern, Partner, 
Freunde, Kollegen und Bekannten.

Wir wünschen Ihnen, dass die Gedanken und Anregungen auf den folgen-
den Seiten Ihnen dabei helfen können, diese schwierige Zeit durchzustehen 
und vielleicht auch manches Problem anders zu sehen oder sogar zu über-
winden.2

Bochum und Fürth, im Dezember 2014 Tobias Teismann
 und Wolfram Dorrmann

1 Aufgrund der einfacheren Schreibweise und wegen des flüssigeren Lesens haben wir uns für 
die männliche Form entschieden. Natürlich sind auch immer die weiblichen Betroffenen, 
Beraterinnen, Psychotherapeutinnen und Medizinerinnen sowie weibliche Angehörige, 
Freundinnen und Patientinnen etc. gemeint. 

2 Wir bedanken uns an dieser Stelle bei Bernd Geißer, Anna Matthey, Rixa Meyer, Verena Uebler 
und Stefan Zeh, die uns bei der Überarbeitung der Texte und bei notwendigen Recherchen 
geholfen haben.
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1	 „Suizidalität“	–	was	ist	das?

Für jemanden, dessen Finger von einer zuschlagenden Tür getroffen ist,  
gibt es nichts in der Welt außer Finger und Schmerz.  

Ebenso für den Suizidanten: Der Schmerz macht die ganze Welt aus. 

(Haim Omer & Avshalom C. Elitzur, 2003)

1.1	 Wie	äußert	sich	Suizidalität?

Suizidalität ist kein Alles-oder-nichts-Phänomen. Der Begriff umfasst viel-
mehr die ganze Bandbreite von lebensmüden Gedanken, wie z. B. „Manch-
mal wäre es mir am liebsten, ich würde einfach nicht mehr aufwachen“, 
über Suizidwünsche wie „Die am Friedhof sind zu beneiden“ und konkrete 
Suizidabsichten „Ich schlucke einfach alle meine Tabletten, das wird schon 
reichen“ bis hin zur Selbsttötung. Häufig verläuft die Entwicklung von Todes-
wünschen hin zur Selbsttötung in mehreren Phasen: Zunächst denkt man 
noch vage über die eigene Tötungsmöglichkeit nach („Erwägungsphase“), 
dann beginnt man sich ausführlicher mit den Vor- und Nachteilen des eigenen 
Todes auseinanderzusetzen („Abwägungsphase“) und schließlich trifft man 
eine Entscheidung für oder gegen einen Suizid („Entscheidungsphase“). 
Das Ergebnis dieser Überlegungen ist dabei relativ lange offen. Zu jedem Zeit-
punkt der Auseinandersetzung ist ein Ausstieg möglich (vgl. Abbildung 1). 
Welche Gefühle, Gedanken und Verhaltensweisen mit den einzelnen Pha-
sen einhergehen wird im Folgenden beschrieben.

Erwägungsphase

Die Möglichkeit einer Selbsttötung rückt in der Regel dann ins Blickfeld, 
wenn es zu plötzlichen und krisenhaften Veränderungen im Leben kommt, 
beispielsweise aufgrund des Verlustes einer geliebten Person, durch den Ver-
lust einer ersehnten Vorstellung für die eigene Zukunft, aufgrund finanziel-
ler, familiärer und beruflicher Belastungen sowie durch demütigende und 
traumatische, also extrem belastende Erfahrungen. Von besonderer Bedeu-
tung ist zudem das Ausbrechen seelischer und körperlicher Erkrankungen 
wie auch das Ausbleiben von Heilung oder Linderung eben dieser Erkran-
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kungen. Lange Zeit behauptet man sich gegen das Leid und die Schwierig-
keiten, aber irgendwann ist eine Grenze erreicht, über die hinaus nichts mehr 
ertragen und ausgehalten werden kann. Nachlassende Kraft und zunehmende 
Gefühle von Überforderung, Hoffnungs- und Sinnlosigkeit lassen den eige-
nen Tod als naheliegende Idee erscheinen. Als gedankliche Möglichkeit ist 
der Suizid in solchen Situationen sicher den wenigsten Menschen fremd; 
vielmehr können sich die meisten Menschen an Phasen in ihrem Leben er-
innern, in denen sie nicht wussten, ob sie am nächsten Tag wirklich noch-
mal aufwachen wollten. Lebensmüdigkeit und Suizidgedanken als Reaktion 
auf schwerwiegende Belastungen sind also durchaus normal.

In dieser frühen Phase sind Suizidgedanken zumeist noch ungenau ausge-
formt: Es prägen weniger Suizidabsichten und -pläne das Erscheinungsbild, 
als vielmehr eine passive Lebensmüdigkeit, die in Äußerungen wie „Manch-
mal möchte ich nur noch schlafen“, „Wenn mich jetzt ein Laster überrollen 
würde, dann wäre das auch okay“ zum Ausdruck kommen kann. Die Erwä-
gungsphase kann sehr schnell oder aber erst nach längerer Zeit in die Ab-
wägungsphase münden oder aber unmittelbar mit einer Entscheidung für 
das Leben verlassen werden.

Erwägung Ambivalenz Entscheidung

Möglichkeit eines 
Suizids wird 
angedacht

Intensivierte 
Auseinander

setzung mit den 
Vor und Nach

teilen eines  
Suizids

Entscheidung für 
den Suizid wird 

getroffen

1

Entscheidung für das Leben

Abbildung 1: Phasen suizidaler Krisen
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Abwägungsphase

In der Abwägungs- oder Ambivalenzphase setzen sich Menschen intensi-
ver mit einer Selbsttötung auseinander. Der Begriff Ambivalenz bedeutet, 
dass man sich zwischen widerstreitenden Gefühlen und Gedanken hin- und 
hergerissen fühlt: Man ist in einem Zustand der Unentschiedenheit. Man 
möchte nicht mehr leben, aber sterben und tot sein, möchte man auch nicht. 
Ambivalenz ist etwas, was wir im Alltag sehr oft erleben: Man ist von sei-
ner Partnerschaft nicht mehr begeistert und gleichzeitig hat man Angst 
davor, alleine zu sein. Man würde gerne den Job wechseln und gleichzeitig 
weiß man nicht, ob man einem neuen Job gerecht wird, usw. Ambivalenz 
ist kein Zeichen dafür, dass etwas nicht mit einem stimmt, sondern eine nor-
male Begleiterscheinung von schwierigen Entscheidungen. Gleichwohl ist 
der Zustand der Ambivalenz ein sehr quälender; insbesondere dann, wenn 
es um Leben und Tod geht.

In dieser Phase deuten viele Betroffene ihre Suizidgedanken in kurzen Äu-
ßerungen oder Gesprächen an, andere beginnen mit einem Suizid zu dro-
hen. Es fallen Sätze wie: „Ich könnte mit allem Schluss machen“, „Am liebs-
ten wäre mir, ich wäre schon tot“, „Ihr werdet schon sehen, wenn ich nicht 
mehr da bin“. In unserer Arbeit erleben wir, dass Patienten in dieser Phase 
häufig anfangen, von ihren Suizidabsichten ausführlicher zu sprechen. Die-
ses Sprechen kann nun verschiedene Gründe haben: Oft kommt hier der „le-
benswillige Teil“ der ambivalenten Person zur Sprache, der auf seine Not 
hinweisen möchte, der nicht sterben will und der darauf hofft, von anderen 
Unterstützung und Hilfe zu erhalten, manchmal kommt hier aber auch der 
„lebensunwillige“ Teil zur Sprache, der sich noch einmal davon überzeu-
gen will, dass sich ohnehin niemand kümmert, der die Bestätigung sucht, 
dass es okay ist zu sterben.

Suizidmythos	1:	„Wer	vom	Suizid	spricht,	tut	es	nicht.“

80 % der Menschen, die einen Suizid unternehmen, kündigen diesen 
vorher an und geben ihrer Umwelt damit eine Chance, ihnen zu helfen. 
Der Satz muss also genau umgekehrt werden: Wer vom Suizid spricht, 
ist auch in Gefahr, es zu tun.
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