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Hintergrund & Ziele der Studie Methodik

= Zahl der Suizidversuche wird auf ca. 250 000 geschatzt (ca. 10 000 vollendete

e = |n einem Zeitraum von 3 Jahren werden alle Patienten nach einem
Suizide in Deutschland)

Suizidversuch in einer der 5 grundversorgenden, psychiatrischen Kliniken
= Wenig bekannt Uber soziodemographische Charakterisierung dieser Frankfurts vorgestellt und betreut

Patientengruppe

= Dokumentation erfolgt mittels anonymisierten case report form
= FraPPe hat das Ziel MaRnahmen zur Suizidpra- & postvention in Frankfurt/M

. . . . . : . = Pra-Zeitraum (Baseline): 5 Monate; Post-Zeitraum (Intervention): 24 Monate;
zu implementieren und systematisch durch ein Pra-Post-Design zu evaluieren

Follow-up: 3 Monate
" Soziodemographische Daten aus dem Pra-Zeitraum (Baseline) (5 Monate)

werden vorgestellt

Ergebnisse
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Altersgruppe Familienstand
Abbildung 1: Prozentuale Alters- und Geschlechtsverteilung im Vergleich mit der Frankfurter Bevélkerung. Abbildung 2: Prozentuale Verteilung des Familienstandes im Vergleich zur Frankfurter Bevélkerung.
Daten stammen aus dem Jahr 2018. Daten stammen aus dem Jahr 2018.

Tabelle 1: Ubersicht iiber die Verteilung weitere soziodemographischer Merkmale im Vergleich zur Frankfurter Bevolkerung bzw. Allgemeinbevélkerung.

Staatsangehorigkeit Beschaftigungssituation Hauptdiagnosen
Suizidversuche Erankfurt Suizidversuche Erankfurt Suizidversuche Al
(>18 Jahre) . slkerun (>18 Jahre) g sikerun >18 1) pevslkerun
(N=179) 8 (N=179) 8 (N=179) 8
% % % % % %
Deutsch 60.0% 70.0% Vollzeit 11.7% 80.0% Somatoforme St. (FO) 4.5% 3.5%
Andere _ 30.0% Teilzeit 4.5% 29.3% Suchterkrankung (F1) _ 5.7%
Nicht bekannt _ Rentner 16.8% 15.7% Schizophrenie (F2) _ 2.6%
Schule/ Aus- o . o
bildung/ Studium 9.0% Affektive St. (F3) 9.3%
Arbeitslos _ 5.6% Belastungsst. (F4) 23.5% 2.3%
Werkstatt 0.5% Personlichkeitsst. (F6) 10.6%
Diskussion Take Home Message fur die Praxis
= Patienten nach Suizidversuch in FraPPe zeigen im Vergleich zur = Gerade die negative Verdnderung von Faktoren wie Alter, Familien- und
Alter (*Junge & T Alte), Geschlecht (1~ Manner) u. Staatsangehdrigkeit sollten bei der Einschatzung von Suizidalitat in der hausarztlichen Praxis
= Veranderte Familien ({*Ledige)- u. Arbeitssituation (1> I Arbeitslose) Beachtung finden
sowie eine hohere Pravalenz an psychischen Erkrankungen
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