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1.0 Suizidalitit und stationare Jugendhilfe

Suizide sind in jeder Form verstérend, l6sen heftige Affekte aus und scheinen aufgrund ihrer
psychosozialen Bedeutungen bis heute noch ein Tabuthema zu sein. Als Fachkraft in der
psychosozialen Arbeit kommt es hin und wieder vor, mit Suizidalitdt konfrontiert zu werden.
Eine besondere Klientel sind dabei Jugendliche, denn ,,die Pubertit und Adoleszenz z.B. sind
fiir die meisten Menschen krisenhafte Zeiten. (...) Suizidgedanken sind in dieser Zeit nicht
ungewohnlich® (Meurer 2010 S.225). Es scheint also Bedarfe zu geben, sich in
sozialpddagogischen und beraterischen Kontexten insbesondere innerhalb der Jugendhilfe
dem Phénomen der Suizidalitit bewusst zu werden und ein reflexives Verstdndnis
dahingehend zu erwerben. Oftmals I16sen AuBerungen von Jugendlichen hinsichtlich jener
Thematik Angst und Panik aus, verleiten die Professionellen zu Aktionismus, der nicht immer

hilfreich ist (vgl. ebd. S.233).

Wie schon angedeutet, sind es oft die eigenen Gefiihle der Fachkrifte, die im Kontakt mit
suizidalen Jugendlichen quélend erscheinen und dazu verleiten konnen, Jugendliche ,,schnell
psychiatrisch unterzubringen®, , institutionell wegzuschieben®, oder durch eine regelrechte
Flut von Hilfsangeboten und Sonderabsprachen zu schiitzen, die auf Dauer nicht eingehalten
werden konnen. Die stationdre Jugendhilfe scheint ein Feld zu sein, in dem vermehrt auf
Suizidalitdt geachtet und reagiert werden muss. Warum ist das so? Psychosoziale Fachkréfte
in den stationdren Jugendhilfen und insbesondere in Einrichtungen nach §35a SGB VIII
(siche hierzu Beck 2014) arbeiten {iberproportional mit psychisch kranken Kindern und
Jugendlichen. Beispielsweise sind je nach Studienlage 60% bis 80% der Kinder und
Jugendlichen in den stationdren Hilfen zur Erziehung traumatisiert (vgl. Straufl 2013 S.8;
Schirmer 2016 S.441; Weill 2014 S.109), eine andere Studie zeigt, dass in siidwestdeutschen
Jugendhilfeeinrichtungen 57% der Kinder und Jugendlichen mindestens eine psychische
Storung nach ICD-10 aufweisen (vgl. Niitzel et al. 2005). Suizidalitdit kann sich auf
Grundlage einer vorbestehenden psychischen Erkrankung oder zumindest Vulnerabilitit
entwickeln (vgl. Schulte-Markwort 2009 S.321). Insbesondere Traumatisierungen gelten als

groBBer Risikofaktor (vgl. hierzu Felitti et al. 1998).



