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Suizidales Verhalten in der Adoleszenz
Analyse der Daten aus Medizinstatistik der Krankenhauser (MSK)

Hospitalisierungen aufgrund mutmasslicher Suizid-  Jahrlich rund 1800 Suizidversuche (nur SV mit
versuche, nach Geschlecht und Alter, 2017-2020 G10 stationarem Aufenthalt).

: « Suizidversuche v.a. bei Adoleszenten
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Was konnen wir praventiv machen?
(Matthew Morrissette, 2021, Berger et al, 2021)

Risikogruppen identifizieren und unterstutzen

praventive Programme implementieren

Ressourcen zum gesunden Heranwachsen schaffen

Resilienzforderung (Bewegungs- & Sportangebote, Meditation, Yoga)
Hilfe bei Erreichen von Entwicklungsaufgaben

Peergruppenkontakte ermoglichen

Berufliche Perspektive entwickeln

Forderung der Identitats- & Selbstwertentwicklung

Kompetenz fordern im Umgang mit Suchtmitteln/-Verhalten (inkl. Medien)
Schule und Ausbildungsstatten unterstutzen (Mobbing nicht tolerieren)

Umfeld unterstutzen (Familie, Helfersystem)



Von der Abklarung hin zur Pravention

- Webpage
Informationsveranstaltungen
Elternmultifamiliengruppen

ENSA

Digitales Gesundheitstraining (goMental)
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AdoASSIP

Start Now



Informationsplattform (Webpage)

https://www.howislife.ch/de
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LIFE ist ein umfassendes,
praventives und intensives

ambulantes und stationéres
Angebot fur Jugendliche in
Krisen in ZUrich und
Umgebung.



https://www.howislife.ch/de

Informationsabende
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Eltern-/ Angehorigen Multifamiliengruppe

Seite 7



Was ist Angebote fiir

Home Kursangebot ..
Erste Hilfe fiir ensa Organisationen

psychische Gesundheit

Instruktor*in FAQ Login Sprache

Erste-Hilfe-Kurse fur
psychische Gesundheit

Jede zweite Person hat einmal in ihrem Leben psychische
Probleme. 9 von 10 kennen jemanden, der psychische
Probleme hat und wiirden gerne helfen. Aber wie?

ensa Erste-Hilfe-Kurse versetzen Laien in die Lage, auf
Betroffene mit psychischen Schwierigkeiten zuzugehen und
Erste Hilfe zu leisten.



GoMental PROJEKT “STABIL” (Eva Richterich & team)

— In Zusammenarbeit mit der Psychiatrischen
Universitatsklinik Zurich und Pro Juventute.

— Moderierte Community (die danach weitergeht)

AN

— ¢/ 2 "peer-led” Sessions - 4 “expert-led”
Sessions

— ¢ Alter: 14 -18. Gemischte Gruppen, nicht
storungsspezifisch
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— ¢/ Notfallplan und Qualitatskontrolle mit
Unterstutzung von PUK und Pro Juventute

— ¢ Einverstandnis der Eltern



KONZEPT

Kognition Emotion Integration Community
Kognitives Emotionale Ubung im Alltag. ieZIehung und
Verstandnis der Erfahrung neuer u.stausch a.ls
Themen. Skills und der Zelebrieren der Teil der Praxis und

Unterstiitzung der = “Journey”. der Starkung.
Wissen um Pacrt

Neuroplastizitit. Gewohnheiten.

+" Einfach zuganglich.
+ Anerkannte Techniken und exzellentes Workshop Design.
v Weiterfuhrung der Community fur die, die mochten.

+" Gefuhrt von Expertin und Peer.



Die drei Saulen von AdoASSIP

|dentifikation

Sensibilisierung
Verbreitung
Netzwerk

SV ldentifikation
Adoleszenter

Zuweisungsprozess

Add-on

Kurztherapie

Vorgesprach

Briefing Uber AdoASSIP &
Behandlungsvereinbarung

1. Sitzung
Narrativ (Video)

Hausaufgabe

2. Sitzung (Video Replay)

Identifizierung vom Suizidmodus
Besprechung Hausaufgabe

3. Sitzung
Fallkonzept, Ifr. Ziele,

Warnzeichen, Notfallplan
Vorbesprechung Familiensitzung

4. Sitzung
Familiensitzung

Konsolidierung

Nachbehandlung
sicherstellen

Outreach
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