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Einen Suizid kiindigen Jugendliche meist an

Etwa sieben Prozent der Jugendlichen haben nach

Daten einer Ulmer Studie bereits einen Suizidversuch

unternommen. Jeder Sechste verletzt sich selbst.

Von Uwe Groenewold

Selbstverletzendes und suizidales
Verhalten ist unter Schiilern weiter
verbreitet als bislang gedacht. Mehr
als jeder dritte 15-jahrige hatte be-
reits Suizidgedanken, wobei knapp
sieben Prozent schon einen Suizid-
versuch unternommen haben. Bei-

nahe jeder

Rauchende sechste Jugendli-

. che verletzte sich

Médchen im vergangenen
verletzen Jahr selbst.

. ,In einer Klasse
sich oft mit 29 jugendli-
selbst. chen Schiilern

sitzen ein bis

zwei, die bereits
einen Suizidversuch unternommen
haben“, hat Dr. Paul Plener von der
Uniklinik Ulm berichtet. Er hat 665
Schiiler im Alter von 14 bis 17 Jahren
mithilfe des Self-Harm Behavior Fra-
gebogen (SHBQ) und der Allgemei-
nen Depressionsskala (ADS) zu Sui-
zidgedanken, = -drohungen  und
-versuchen befragt. Die Ergebnisse
hat Plener jetzt auf dem Kongress in
Hamburg vorgestellt.

Ein Drittel hatte schon mal
suizidale Gedanken

Suizidale Gedanken wurden demzu-
folge von 239 Schiilern (36 Prozent)
berichtet. 104 Schiiler (15 Prozent)
erklarten, dass sie zumindest einmal
in ihrem Leben damit gedroht hat-
ten, sich umzubringen. Tatsdchliche
Suizidversuche hatten 43 Schiiler (6,5
Prozent) unternommen. Bei ihnen
waren die Werte auf der Depressi-
onsskala ADS im Vergleich zu ande-
ren Schiilern deutlich erhéht.

65 Prozent der Jugendlichen, die
einen Suizidversuch unternommen
hatten, hatten diesen zuvor angekiin-
digt, sagte Plener. Solche Drohungen

sollten daher immer Ernst genom-
men werden. Er riet dazu, bei Ver-
dacht auf suizidales Verhalten unbe-
dingt nachzuhaken. ,Aktives Nach-
fragen triggert keinen Suizidver-
such!“ Insgesamt pléddierte er dafiir,
Fritherkennung und Pravention auch
in der Schule zu implementieren.

Angste begiinstigen
Selbstverletzungen

Angst, Depressionen und eine hohe
Problembelastung fiithren nicht nur
zu Suizidgedanken - sie sind auch
wesentliche Griinde, weshalb sich
junge Menschen selbst verletzen. Pri-
vatdozent Romuald Brunner von der
Uni Heidelberg stellte auf dem Kon-
gress eine Stichprobe von Schiilern
der 9. Klassen des Rhein-Neckar-
Kreises vor. Knapp 5800 Miadchen
und Jungen (Durchschnittsalter 15
Jahre) haben an der Fragebogenakti-
on teilgenommen. Ein bis drei selbst-
verletzende Handlungen - also
Schneiden, Kratzen oder Schlagen -
haben demnach elf Prozent der Ju-
gendlichen im vergangenen Jahr vor-
genommen; vier Prozent gaben an,
dies mehr als viermal innerhalb von
zwolf Monaten getan zu haben.
Maidchen verletzten sich deutlich
héufiger selbst; bei den gelegentli-
chen Selbstverletzungen betrédgt das
Verhdltnis Maédchen/Jungen etwa
2:1, bei den wiederholten 3:1. Ein
Grund dafiir kénnte im Elternhaus
liegen: Probleme der Méadchen wer-
den von Eltern viel seltener wahrge-
nommen als Probleme der Jungen, so
Brunner. Besonders gefdhrdet seien
junge Raucherinnen. ,Von den tig-
lich rauchenden Madchen gaben 50
Prozent an, sich selbst zu verletzen.“
Auch hier sei eine bessere Friih-
erkennung dringend erforderlich.

Einfach runterspringen — mit solchen Gedanken spielt etwa ein Drittel der Ju-

gendlichen.

Foto: forca©www.fotolia.de

Familien-basiertes Programm beugt Drogenkonsum vor

,Familien starken”
lautet der vorlaufige
Name eines neuen
Praventionsprogramms
gegen Sucht und
Verhaltensstérungen.
Es soll noch in diesem
Jahr evaluiert werden.

Zwischen Substanzmissbrauch und
psychischen Stérungen bei Kindern
und Jugendlichen besteht ein enger
Zusammenhang, wie eine aktuelle
Untersuchung ergeben hat, die jetzt
auf dem Kinder- und Jugendpsychia-
triekongress in Hamburg vorgestellt

worden ist. An der Studie haben 116
Kinder und Jugendliche im Alter von
11 bis 17 Jahren teilgenommen, die
stationdr oder teilstationdr in Klini-
ken fiir Kinder- und Jugendpsychiat-
rie behandelt wurden. Mittels Selbst-
beurteilungsfragebogen, strukturier-
ten Interviews und Drogenscreening
wurde der Konsum legaler und ille-
galer psychoaktiver Substanzen ge-
priift.

Die Ergebnisse: Bei 24 Prozent der
Patienten in der Jugendpsychiatrie
diagnostizierten die Studienérzte ei-
nen kritischen Alkoholkonsum, bei
11 Prozent einen kritischen Drogen-
konsum. Von den élteren Jugendli-
chen gaben 80 Prozent an, regelma-
Big zu rauchen, 65 Prozent tranken
regelmillig Alkohol und 60 Prozent
hatten in den letzten 12 Monaten
mindestens einmal illegale Drogen
konsumiert.

Im Vergleich zu einer Kontroll-
gruppe mit psychisch gesunden Ju-

gendlichen sei bei den psychisch
kranken Patienten sowohl ein friihe-
res Einstiegsalter als auch ein hohe-
rer Drogenkonsum festgestellt wor-
den, hat Dr. Thomas Stegemann vom

Hamburger Uni-

klinikum Eppen-
Etwa 80 dorf (UKE) erldu-
Prozent der tert. Fir Stege-
: = mann ist dies ein
stationar deutliches Indiz,
behandel- dass der Konsum
ten Jugend- psychoaktiver
. Substanzen ei-
lichen nen  wichtigen
rauchen. Risikofaktor fiir

psychische St6-

rungen darstellt
und die Prognose der Patienten ver-
schlechtert.

Ein neues familienbasiertes Pra-
ventionsprogramm  kdonnte  hier
wichtige Dienste leisten. Es stammt
aus den USA und trédgt die Bezeich-
nung ,Strengthening Families Pro-

gram“(SFP). In mehreren kontrollier-
ten Studien lielen sich damit der
Konsumbeginn und die Konsum-
menge von Tabak, Alkohol und Can-
nabis reduzieren. Zudem nahmen
kindliche Verhaltensauffilligkeiten
wie Aggressivitit in Familie und
Schule ab, die Noten besserten sich,
das Familienleben war entspannter,
was auch an den verbesserten Erzie-
hungskompetenzen der einbezoge-
nen Eltern lag.

Das Préventionsprogramm richtet
sich vor allem an 12- bis 13-jdhrige
Schiiler und deren Eltern. Es beinhal-
tet wochentliche Treffen & drei Stun-
den sowie Vertiefungsseminare und
erstreckt sich tiber ein halbes Jahr.
Eltern und Schiiler werden in der Re-
gel getrennt geschult, hieB es auf
dem Kongress. (ugr)

® Weitere Infos zu den Préventions-
programmen unter www.uke.de/
zentren/suchtfragen-kinder-jugend

Aus der Klinik
entlassen — damit
endet die Betreuung

Ambulante Nachsorge
gibt es nur selten.

Bislang gibt es kaum Daten, wie
sich die Patienten nach der Klinik-
entlassung weiter entwickeln. Ein
Beispiel nannte Dr. Antje Thiele
von der Kinder- und Jugendpsych-
iatrie Scheidegg. Die Zahl der
ADHS-Patienten, die dort behan-
delt werden, hat sich in den ver-
gangenen finf Jahren auf tiber 200
pro Jahr mehr als verdreifacht. In
der Reha-Klinik kénnen ganze Fa-
milien stationdr einbezogen wer-
den. Thiele beklagte jedoch die
fehlende Vernetzung mit ambu-
lanten Einrichtungen: ,Ein GroR-
teil der Patienten hatte noch nie
Kontakt mit einer ambulanten
Kinder- und Jugendpsychiatrie.
Die Zuweisung erfolgt in 75 Pro-
zent der Fille iiber Kinder- und
Hausirzte.“ Ungeklért sei deshalb
auch hier oft die Frage: Wie geht es
anschliefend weiter?

Ahnlich sieht es bei der Be-
handlung magersiichtiger Jugend-
licher aus, hat Dr. Jan Gerrit Beh-
rens von der Seepark-Klinik Bad
Bodenteich berichtet. Dort wur-
den in den vergangenen zehn Jah-
ren 213 minderjdhrige Patienten
mit Anorexia nervosa behandelt.
Die stationdre Therapie war sehr
erfolgreich: Die mittlere Aufent-
haltsdauer betrug 82 Tage, der
BMI stieg von 15,1 bei Aufnahme
auf 17,4 bei Entlassung. Wie sich
die Situation bei den fast aus-
schliefllich weiblichen Patientin-
nen (nur 2,3 Prozent waren mann-
lich) allerdings nach dem stationa-
ren Aufenthalt entwickelte und ob
es eine ambulante Nachsorge gab,
ist noch unklar. ,,Wir schreiben die
Midchen derzeit an und sind
selbst sehr gespannt auf die Er-
gebnisse.“

Bei jugendlichen Adipositas-Pa-
tienten ist das Ergebnis oft deutli-
cher: Meist konne wihrend eines
stationdren Aufenthaltes ein mas-
siver Gewichtsverlust erzielt wer-
den, hat Dr. Dirk Dammann von
der Fachklinik Wangen berichtet.
Wieder zu Hause, hitten viele Ju-
gendliche die verlorenen Pfunde
allerdings in kurzer Zeit wieder zu-
gelegt. (ugr)

Eltern essgestorter
Midchen héufig
psychisch krank

Die Ursachen von Essstérungen
sind noch weitgehend unklar, ver-
mutet wird auch ein erblicher Ein-
fluss. Eine Untersuchung der Ber-
liner Charité hat diese Hypothese
jetzt gestiitzt. 73 Miitter und Véter
von Maidchen mit Anorexie
oder Bulimie wurden mittels
strukturierter Interviews befragt.
51 von ihnen erfiillten die Kriteri-
en einer psychischen Storung, hat
Lea Woldt von der Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie der Charité auf
dem Kongress berichtet. Vor allem
die Anorexie-Patientinnen und ih-
re Eltern hatten signifikant erhéh-
te Raten fiir Zwangs- und Person-
lichkeitsstorungen. (ugr)



	Ärzte Zeitung vom: 20.04.2009
	Seite: 11
	Einen Suizid kündigen Jugendliche meist an
	Aus der Klinik entlassen - damit endet die Betreuung
	Familien-basiertes Programm beugt Drogenkonsum vor
	Eltern essgestörter Mädchen häufig psychisch krank


