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Summary 
Narcissistic impairments and suicidality 
Many of the suicidal patients who come to us for out-patient psychi- 
atric treatment have an impairment of their self-esteem. The narcis- 
sistically disturbed patients have deranged object relations. Thus 
they often ask themselves whether their further existence under 
these circumstances is worthwhile. 

By means of four cases, various psychodynamic aspects are shown 
and discussed. The suicidal patient often wants to attract the atten- 
tion of his environment, so that in the suicidal act a mixture or an 
overdetermination of self-destructive and self-preserving motives 
(Henseler) can be recognized. Through their attempted suicide, 
such patients achieve the narcissistic gratification which they other- 
wise don't experience and yet would so urgently need. The attempt- 
ed suicide of a narcissistically disturbed person can be due to phan- 
tasies of grandiosity, These people strive after a high Ego ideal which 
is not based on reality and which they can never achieve. This leads 
t o  heavy disappointments. The step to a suicidal act is thus often 
small. Some patients imagine that they can negate and thus over- 
come death and hope that in some way, after their suicide, they will 
be able to remain in contact with the world and thus somehow take 
part in life. They may imagine for instance that they will be able to 
experience the punishment of their relations. It is the infantile wish 
to be able to experience the hoped for release in a worldly frame. 
Thus the actual difficulties in the way of mastering object relations 
would be removed. 
In the psychotherapy of such narcissistically disturbed patients, the 
impaired self should first be recognized, strengthened and restruc- 
tured. An effective primary prevention would have to take place 
already immediately after birth, by means of the establishment of 
that tactile experience of warmth, which exists intra utero, and 

which is the condition for the healthy development and thriving of 
the infant. 
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Selbstmordgedanken, Pers6nlichkeitsstruktur und 
soziale Probleme bei 19jiihrigen Ziirchern 

A.  Widmer ~ 
Psychiatrische Universit~itsklinik Ziirich 

Im vorliegenden Artikel werden einige wichtige 
Aspekte einer Dissertation zusammengefasst, die 
1977 publiziert wurde. 

1. Fragesteilung und Methodik 
Wiihrend die meisten Untersucher ihre Erhebungen 
zur Suizidalitiit an Probanden durchfiihrten, die einen 
oder mehrere Suizidversuche hinter sich hatten, inter- 
essierten wir uns fiir die Suizidgedanken - als Indika- 
tor der latenten Suizidalit~it - bei einer Stichprobe yon 
586 stellungspflichtigen 19j5hrigen M~innern aus dem 
Kanton Ztirich, die anl~sslich der milit~rischen Aushe- 
bung mittels Fragebogen untersucht wurden. 
Die dabei verwendeten drei Fragebogen seien kurz 
vorgestellt. Der selbst entwoffene kombinierte Suizid- 
Fragebogen befasst sich mit Selbstmordgedanken und 

1Dr. med., c/o Psychiatrische Universitiitsklirdk Zfirich, For- 
schungsdirektion, Postfach 68, CH-8029 Ziirich 8. 

Die Untersuchung von Selbstmordgedanken 
19j/ihriger Jugendlicher zeigt, dass jeder vierte 
schon solche Gedanken gehabt hat. Diese Perso- 
nen unterscheiden sich von jenen, die keine Sui- 
zidgedanken hatten. 

Selbstmordversuchen im Zusammenhang mit be- 
stimmten Problemkreisen sowie zahlreichen soziogra- 
phischen und pers6nlichen Daten. Bei der Hopkins 
Symptom Checklist (Derogatis e.a. 1974) handelt es 
sich um eine in den USA entwickelte standardisierte 
Beschwerdeliste, die vorwiegend neurotische St6run- 
gen untersucht. Beim standardisierten Aggressions- 
Fragebogen (SAF s. Koch 1974) werden versehiedene 
Aggressionsaspekte der Pers6nlichkeit beliicksichtigt. 
Die statistische Verarbeitung der gewonnenen Daten 
wurde im Rechenzentrum der Universit~it Ziirich vor- 
genommen. Die Verlfisslichkeit der von uns erhobe- 
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nen Daten d/irfte derjenigen entsprechen, die bei frii- 
heren Studien unter ~ihnlichen Bedingungen gefunden 
wurde (Ruppen e.a. 1973). 

2. Ergebnisse 
Von der Gesamtstichprobe von 586 Probanden hatten 
11 (1,9 %) bereits einen oder mehrere Selbstmordver- 
suche unternommen. 446 Befragte, das heisst 76 ,1%,  
gaben an, noch nie Selbstmordgedanken gehabt zu 
haben, wiihrend 140 Probanden (23,9 % aller Befrag- 
ten) bereits an Selbstmord gedacht hatten. Die Pro- 
banden mit Suizidgedanken unterteilen sich in eine 
Gruppe mit einmaligen Suizidgedanken (72 Befragte, 
12,3 %) und in eine Gruppe mit mehrmaligen Suizid- 
gedanken (68 Probanden, 11,6 %). Diese drei Grup- 
pen (Probanden ohne Selbstmordgedanken, mit ein- 
maligen und mit mehrmaligen Selbstmordgedanken) 
wurden simultan miteinander verglichen. Der Ver- 
gleich der Gruppen ergab Mehrfeldertafeln, die mit 
dem Chi-Quadrat-Test auf ihre Signifikanz iiberpriift 
wurden. Im vorliegenden Artikel beschr/inken wir uns 
darauf, die Probanden ohne Selbstmordgedanken den- 
jenigen mit Selbstmordgedanken gegeniiberzustellen. 
Die bei den Probanden mit einmaligen Suizidgedan- 
ken gefundenen Korrelationen gelten im allgemeinen 
in noch st~irkerem Masse fiir Probanden mit mehrma- 
ligen Suizidgedanken. 
Es fiillt auf, dass ein grosser Anteil der Befragten mit 
Selbstmordgedanken, nfimlich 66 %, mit niemandem 
dariiber zu sprechen wagte und diese Probleme allein 
bew~iltigen musste. Zum Zeitpunkt der Selbstmordge- 
danken standen 19 % der Befragten dieser Gruppe 
unter dem Einfiuss von Drogen oder Alkohol. 
13ber die Art, wie sie sich das Leben nehmen wollten, 
hatten 6 1 %  der Befragten mit Selbstmordgedanken 
keine bestimmten Vorstellungen. Von den anderen 
wurden in der Reihenfolge der Hfiufigkeit die folgen- 
den Suizidarten in Erw~igung gezogen: Schlafmittel, 
Kombination verschiedner Methoden, Sturz, Erschies- 
sen, w~ihrend andere Arten des Suizids selten angege- 
ben wurden. 
Als wesentliche an der Entstehung von Selbstmordge- 
danken beteiligte Problemkreise nannten die Befrag- 
ten die folgenden am h~iufigsten: <<Depressionen>~ (im 
Fragebogen definiert als bedriickte traurige Stim- 
mung), Liebesprobleme (z. B. Streit, sexuelle Pro- 
bleme, Liebeskummer), Einsamkeit, Schwierigkeiten 
mit den Eltern und schliesslich berufliche Probleme. 
Im Hinblick auf Herkunft und Familienverhiiltnisse ist 
es bemerkenswert, dass die Probanden mit Selbst- 
mordgedanken das Verh~iltnis der Eltern zueinander 
als bedeutend schlechter erlebten als die andem Be- 
fragten. Sie waren 6fters nicht bei beiden Eltemteilen 
gemeinsam aufgewachsen, und ihre Eltern waren h~iu- 
tiger geschieden. Selbstmordversuche und Selbst- 
morde traten in ihrer Verwandtschaft vermehrt auf. 
Keine signifikanten Unterschiede fanden sich beziig- 
lich der Anzahl der Geschwister und der Stellung in 
der Geschwisterreihe sowie hinsichtlich der sozialen 
Schicht, gemessen am Beruf des Vaters. Die Unter- 
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schiede in der Schulbildung waren uneinhehlich, 
jedoch gaben die Probanden mit Selbstmordgedanken 
deutlieh mehr Schwierigkeiten in Ausbildung oder Be- 
ruf an. Der Einfluss yon finanziellen Problemen auf 
die Selbstmordgedanken war in der untersuchten 
Stichprobe nur gering. Die Einkommensverteilung 
war in beiden Gruppen ~ihnlich, doch war der Anteil 
der Probanden mit Schulden in der Gruppe mit Suizid- 
gedanken etwas h6her. 
Der Anteil der Probanden, die sich schon einmal 
psychiatrisch behandeln lassen mussten, war erh6ht in 
der Gruppe mit Selbstmordgedanken. In einem direk- 
ten Zusammenhang mit Suizidabsichten kam aller- 
dings lediglich ein einziger Proband in psychiatrische 
Behandlung. 
Selbstmordgedanken bei einer l~ngerdauemden 
Krankheit oder bei l~ingerdauernden Unfallfolgen 
spielten nur eine untergeordnete Rolle. Die H~iufig- 
keit l~ingerdauernder Spitalaufenthalte war in beiden 
Gruppen ~ihnlich. Dagegen erlebten sich die Proban- 
den mit Selbstmordgedanken im allgemeinen als 6fters 
krank als die andern. Ob sie tats~ichlich krankheitsan- 
fiilliger waren oder ob sie lediglich ihre Krankheiten 
empfindlicher registrierten, liess sich aufgrund der uns 
zur Verfiigung stehenden Daten nicht entscheiden. 

Besonders auffiillig war bei der Gruppe mit Selbst- 
mordgedanken eine ausgepriigte Neigung zu Einsam- 
keitsgeffihlen. Bemerkenswert war auch die Tatsache, 
dass sie viel hgufiger Traume hatten yon Selbstmord, 
Tod oder Sterben sowie von allgemeinen Katastro- 
phen. Tats~ichlich sollen solche Tr~iume auf eine m6g- 
liche Suizidalit~it hinweisen. 
Im weiteren ergab sich eine H~iufung yon Drogenkon- 
sumenten in der Gruppe mit Suizidgedanken. Dage- 
gen bestand im angegebenen Alkoholkonsum zwi- 
schen den Gruppen kein signifikanter Unterschied. 
Dies hiingt m6glicherweise damit zusammen, dass un- 
sere Frage lediglich die Frequenz des Konsums und 
nicht die eingenommene Menge oder die Anzahl der 
Riiusche betraf. 
Bei der Hopkins Symptom Checklist gaben die Pro- 
banden mit Suizidgedanken durchwegs mehr Be- 
schwerden an als diejenigen ohne Selbstmordgedan- 
ken. Sie betrachteten sich als depressiver, 5.ngstlicher, 
zwangshafter, selbstunsicherer und mehr zum Somati- 
sieren neigend. Beim standardisierten Aggressions- 
Fragebogen fanden sich Hinweise dafiir, dass die Pro- 
banden mit Suizidgedanken einen h6heren Grad an 
Reizbarkeit und verminderte Kontrolle aggressiver 
Affekte aufweisen. 

3. Diskussion 
Unsere Studie erbrachte deutliche Hinweise auf eine 
latent suizidale Population von etwa 24 % einer Stich- 
probe von miinnlichen Jugendlichen im Alter yon 19 
Jahren. Bei etwa 12 % ist diese latente Gefiihrdung als 
bedrohlicher anzusehen. Da die Jugendfichen mit Sui- 
zidgedanken mehrheitlich angaben, sich im entschei- 
denden Moment keiner Vertrauensperson anvertraut 
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zu haben, muss den mit Suizidideen korrelierten Fak- 
toren im Rahmen priiventiver Bemiihungen vermehrte 
Beachtung geschenkt werden. 

Zusammentassung 
Eine Stichprobe yon 586 stellungspftichtigen 19j~ihrigen M/innern 
aus dem Kanton Ztirich wurde anliisslich der milit/irischen Aushe- 
bung mittels Fragebogen untersucht. 446 Befragte, das heisst 
76 ,1%,  gaben an, noch rile Selbstmordgedanken gehabt zu haben, 
w~ihrend 140 Probanden, das heisst 23,9 % aller Befragten, bereits 
an Selbstmord gedacht hatten. Diese beiden Gruppen werden be- 
ztiglich zahlreicher soziographischer und pers6nlieher Daten sowie 
hinsichtlich ihrer Pers6nlichkeitsstruktur miteinander verglichen 
und auf signifikante Unterschiede hin untersucht. Im weitern wird 
die Bedeutung wichtiger Problemkreise bei der Entstehung von 
Selbstmordgedanken dargelegt. 

R6sum6 

Id6es de suldde, structure de la personnalit~ et probl~mes 
d'ordre social chez des jeunes Zurichois de 19 ans 
Un sondage auquel furent soumis 586 jeunes Zurichois de 19 ans a 
6t6 effectu6 ~t l'aide de questionnaires lors du recrutement militaire. 
446 des interrog6s, soit 76,1%, indiqu6rent ne jamais encore avoir 
eu des id6es de suicide, alors que 140, soit 23,9 % de tous les  
interrogEs, y avaient d6j~ song6. Ces deux groupes sont compar6s 
sur la base de nombreuses donn6es d'ordre sociographique et per- 
sonnel et de donn6es se rapportant b. la structure de la personnalit6. 

D'autre part, est d6montr6e la signification d'importants probl~mes 
conduisant h des id6es de suicide. 

Summary 

Thoughts of suicide, personality structure and social problems 
in a sample of 19-year old male adolescents in Zurich 
A sample of 586 19-year old male adolescents from the canton of 
Zurich was examined by means of questionnaires during their mili- 
tary recruitment. 446 of the adolescents surveyed, i.e. 76 .1%,  indi- 
cated that they had never entertained thoughts of suicide, while 
140, i.e. 23.9 %, had already thought of committing suicide. These 
two groups are compared with regard to various personal und SOClO- 
graphic data, as well as to their personality structure. The signifi- 
cance of important conflicts leading to thoughts of suicide is dis- 
cussed. 
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Premiers r6sultats de recherches sur les tentatives 
de suicide des adolescents: l'itin6raire pr6suicidaire 1 

W. F i scher  2 et F. G. L a d a m e  a 
D6partement de psychiatric de l'Universit6 de Gen6ve 

L'acte suicidaire de l'adolescent repr6sente l'un de ces 
domaines off la neutralit6 scientifique ou affective 
risque le plus d'6tre tenue en 6chec. En effet, l'attitude 
sous-jacente rant du th6rapeute que du chercheur 
oscille entre le sentiment dramatique et la critique de 
la conduite futile ou incons6quente. 

Plut6t que d'appliquer aux adolescents un sch6ma de 
compr6hension g6n6ral, nous avons tent6 de replacer 
la tentative de suicide darts le contexte sp6cifique de 
l'adolescence. Plus pr6eis6ment, nous avons 6mis l'hy- 
poth6se que cette probl6matique suicidaire est ins6pa- 
rable de la multitude de modifications, voire de boule- 
versements auxquels les adolescents sont confront6s. 

Cette 6rude fait partie d'un ensemble de recherches portant sur 
d'autres dimensions du probl~me du suicide (aspects familiaux, 
catamn~se). 

2 Sociologue, chef de l 'Unit6 d'investigation soeiologique au Centre 
psycho-social universitaire, 6-8, rue du XXXI-D6cembre, CH- 
1207 Genbve. 

a M6decin-chef de l 'Unit6 universitaire de psychiatrie de l'adoles- 
cence, 16--18, boulevard Saint-Georges, CH-1211 Gen~ve 4. 

Cet itin6raire pr6suicidaire 6tudi~ chez 15 adoles. 
cents passe par des 6tapes de d~gradation socio- 
affective qui conduit le jeune, presque in6vitable- 
ment, h l'<centonnoir~, du suicide. Comment pr6- 
venir ce destin et d6nouer ce neeud entre le sujet 
et son environnement? 

En particulier, nous nous attendions ~ ce que les 
jeunes suicidaires soient, pour diverses raisons, en 
mauvaise position pour faire face hces changements. 
L'image de l'entonnoir nous a paru bien refl6ter leur 
devenir, qui serait .ainsi caract6r is6  par l'61imination 
progressive des solutions de rechange quand une issue 
est bloqu6e et par l'6puisement graduel des ressources 
et des divers soutiens possibles. L'adolescent subirait 
donc un p r o c e s s u s  de ddgradat ion  - il y part/ciperait en 
mSme temps - qui a pour effet de changer non seule- 
ment sa place dans la famille, ~ l'6cole, au sein des 
groupes de pairs, etc., mais aussi l'image de sol, ses 
projets d'avenir et ses rapports ~ autrui. 
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