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Datengrundlagen

» Zentrale Daten (Anzahl der Suizide
nach Alter, Geschlecht, Region u.&.):
Todesursachenstatistik Statistik Austria

* [nformationen zur sozialen und
gesundheitlichen Lage der Suizidenten:

Polizeiakten u. Sozialversicherungsdaten

« Anonymisiert, aber fallbezogen ausgewertet

Definitionen

« Suizidrate: Anzahl der Selbsttétungen
pro 100.000 Einwohner und Jahr

e Suizidratio: Anteil der Suizide an der Gesamtzahl
der Todesféalle in einem Zeitraum

e Genderratio: Verhaltnis von Suiziden von Mannern
und Suiziden von Frauen zueinander
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Entwicklung der Suizidraten in Osterreich 1850-2010
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Die Suizidrate lag seit den 1870er Jahren tber 15, mit einer absoluten Spitze

in den Jahren 1928-39 und 1945, und einem Gipfel 1981-87.
Seitdem sinkt die Rate und hat ab 2005 das Niveau 15 von ca. 1875 wieder erreicht.




Suizidzahlen in Osterreich und Steiermark
gesamt und nach Geschlecht 2001-2009

2001 1489 1081 408 2,6:1 231 176 55
2002 1551 1189 362 3,3:1 275 199 76
2003 1456 1068 388 2,8:1 287 226 61
2004 1418 1073 345 3,1:1 256 190 66
2005 1392 1043 349 3,0:1 270 218 52
2006 1293 997 296 34:1 260 201 59
2007 1280 965 315 3,1:1 223 165 58
2008 1265 962 303 3,2:1 240 188 52
2009 1273 968 305 3.2:1 237 185 52

In den Jahren bis 2006 ist die Anzahl der Die Suizidhaufigkeit von Mannern

Suizide in Osterreich deutlich ist in Osterreich etwa dreimal so hoch
zurlickgegangen, seither stagniert sie bei wie die von Frauen
ca. 1260-1280 pro Jahr

Suizidraten in den
osterreichischen Bundeslandern -
Durchschnitte 2001-2009
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Geographische Muster der Suizidraten in Osterreich

(Rohe) Suizidraten in Osterreich nach Bezirken (Todesursachenstatistik, 2001-2009)

Legende

Suizidrate 25,0 und mehr
Suizidrate 20,0 bis 24,9
Suizidrate 15,0 bis 19,9
Suizidrate 10.0 bis 14,9

g omnaan

Suizidrate bis 9,9

(jeweils pro Jahr
und 100.000 Ew.)

Entwurf und Ausfihrung:
Dr. Carlos Watzka

Suizidraten in den Bezirken
der Steiermark 2001-2009

Durchschnitt Durchschnitt Durchschnitt
Bezirk 2001-09 2001-04 2005-09

WHO-
Zielvorgabe:
Suizidrate < 15

Graz-Umgebung 19,6 20,4 19,0
Graz (Stadt) 19,0 20,9 17,4
Bruck an der Mur 18,9 20,2 17,9
Feldbach 18,5 18,2 18,7
Firstenfeld 16,0 15,3 16,5
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statistische Korrelation und anzunehmender kausaler Einfluss auf die Suizidrate

statistische Korrelation mit der Suizidrate

bare bivariate K.

hohe, im R

zwischen auf die Suizidrate

lation (iiber 0,5)

e weitere (nicht genau bestimmte) anzunehmende Einflisse auf die Suizidrate

8-Variablen-Modell der altersstandardisierten Suizidrate

Variable Indikator SRK | StBU
1 Kollektives Quote Akademiker u. Maturanten + | 0,52 | 9/2
Bildungsniveau Quote der Pflichtschulabsolventen
2| Okonomisches Niveau Durchschnittliches -035| 6
Arbeitnehmereinkommen
3 Wohnstruktur Durchschnittliche Wohnflache -0,34 4
4| Psychosoz.-psychother.- | Rate der Psychiater/Neurologen + | -0,29 | 5/9
psychiat. Versorgung Rate der Psychotherapeuten /
5 Demographische Bevolkerungsentwicklung -0,29 8
Situation 1991-2001
6 Erwerbsstruktur Quote der Arbeiter + 0,17 | 10/6
Quote der selb. Land- u. Forstwirte
7| Ethnisch-kult. Diversitat | Anteil auslandischer Staatsburger | 0,17 10
8| Landschaftliche Struktur Anteil der Waldflache 0,12 | 10

R2=0,372
adj. R2= 0,317

SRK: standard. Regressionskoeffizienten
StBU: steir. Bezirke im unglnstigsten Quartil im

Osterreich-Vergleich (stat. zu erwarten: 4)




Durchschnitte 2001-2008

Suizid und Lebensalter in Osterreich
Sichtweise 1:
Suizidraten pro 100.000 Einwohner
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Suizid und Lebensalter in Osterreich
Sichtweise 2:
Absolute Zahlen der Suizide

Durchschnitte 2001-2008
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Durchschnitte 2001-2008
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Suizid und Lebensalter in Osterreich
Sichtweise 3: Anteil der Suizide
an der Gesamtzahl der Todesféalle

Suizidratio

Sterbefélle von jungen
Menschen sind
besonders haufig auf
Suizid zurtickzufuhren

9 19 29 39 49 59 69
Alter

0 bis 10 bis 20 bis 30 bis 40 bis 50 bis 60 bis 70 bis 80 bis 90

79 89 plus

Schichtung und Suizid
in der Steiermark I: Manner

@ Mindest-Suizidrate B Geschétzte Suizidrate

Daten der steirischen
Polizeibehorden
2000-2004 fur
erwerbstatige Manner

Die Suizidrisiken
far Manner
sind am hdchsten bei
Landwirten, gefolgt von
Fabrik- und Hilfsarbeitern

NB: nicht eingetragen sind
Beschéftigungslose —
Die Suizidrate liegt hier
fir Manner bei uber 120 !




Schichtung und Suizid
in der Steiermark Il: Frauen

Daten der steirischen
Polizeibehérden
2000-2004 fur
erwerbstétige Frauen

Die Suizidrisiken
fur Frauen
sind am hdchsten bei
Landwirtinnen

NB: nicht eingetragen sind
Beschaftigungslose —
Die Suizidrate liegt hier
fur Frauen bei Uber 28 !

@ Mindest-Suizidrate B Geschétzte Suizidrate

Individuelle Risikofaktoren fur Suizid
aus sozialwissenschaftlicher Sicht

Soziodemographische Faktoren:

» Geschlecht: Manner

Alter: 70 und mehr Jahre

Familienstand: verwitwet, geschieden, allein lebend
Erwerbstatigkeit: Beschaftigungslose, Pensionisten,

Beruf: Landwirte, Fabrik-/Hilfsarbeiter, Unternehmer,
Manager

Bildungsabschluss: Pflichtschule
Einkommen: sehr niedrig, sehr hoch



Individuelle Risikofaktoren fur Suizid
aus sozialwissenschaftlicher Sicht:

Gesundheitliche u. psychosoziale Faktoren:

psychische Erkrankungen (Depressionen, Psychosen)

Abhéngigkeitserkrankungen (Alkoholismus u.a.)
Schwere bzw. chronische kdrperliche Krankheiten
(bes.: Pflegebediirftige)

Chronische Belastungen durch

Partnerschafts- bzw. Familien- oder Berufsprobleme
Chronische Belastung durch Armut
Krisensituationen

wie Trennung vom Partner,

Tod von Angehdrigen,

(drohender) Arbeitsplatzverlust bzw. Konkurs
(drohender) Verlust der Wohnung

Einweisung oder Entlassung (!) in bzw. aus
Kranken-, Pflege-, Strafanstalt

Unfall, Verlust von PKW, bzw. Fihrerschein

Ich danke flur Ihr Interesse
und lhre Aufmerksamkeit

Kontakt:

carlos.watzka@uni-graz.at

Forschung gefdrdert durch:

% Das Land % Das Land
Steiermark Steiermark

= Gesundheit = Wissenschaft
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