Selbstverletzungen

1. Begriff und Auftreten

=>» Man spricht auch von selbstverletzendem Verhalten (SVV) oder Autoaggression und umgangssprachlich von Ritzen oder
Schnippeln. In Deutschland gibt es nach Schatzungen ca. 200.000 sich selbst verletzende Menschen. Es handelt sich fast
immer um Madchen und Frauen im Alter von 16 — 30. Mdnner neigen eher zu Gewalttatigkeiten gegen andere Menschen
oder gegen Sachen.

2. Krankheitsbild

= Bevorzugte Korperteile fiir Selbstverletzungen: Unterarme, Oberschenkel, Brust, Bauchbereich und Gesicht, aber auch Ge-
nitalien.

=> Die ersten Selbstverletzungen beginnen haufig in der Pubertat und/oder im frithen Erwachsenenalter. Sie treten meist
mehrmalig auf und nehmen in Umfang und Haufigkeit zu. Autoaggressives Verhalten gilt nicht als eigenstdndige seelische
Erkrankung, sondern ist Symptom anderer psychischer Erkrankungen wie z.B. die Borderline-Personlichkeitsstdrung.

3. Formen und Funktion der Selbstverletzungen

=> Die Selbstverletzungen werden meist heimlich ausgefiihrt: Aufritzen der Haut mit spitzen Gegenstanden wie Rasierklingen
oder Zirkelspitzen, Verbriihungen, Verbrennungen mit Zigaretten, AusreiBen von Haaren oder Haut, Selbstbisse, extremes
Piercen, extremer Sport, Veratzung mit Saure. Auffallig sind die bei Betroffenen haufig vorkommenden Unfalle oder ,Miss-
geschicke", die zu Verletzungen fiihren und von daher nach auBen zundchst ,unauffallig" wirken. Bei Jungs werden Selbst-
verletzungen oft als Mutproben ,getarnt". Laut Wikipedia kommt Schneiden (Ritzen) mit einer Haufigkeit von ca. 72 % vor,
35 % verbrannten sich, 30 % schlugen sich selbst, 22 % verhinderten die Wundheilung von Verletzungen, 22 % kratzten
verschiedene Korperpartien mit den Fingernageln auf, 10 % gaben an, sich die Haare auszureiBen und 8 % brachen sich
vorsatzlich Knochen oder verletzten ihre Gelenke.

Wahrend der Verletzung wird meist kein Schmerz empfunden. Nach dem SVV kommt das Schmerzempfinden wieder, der
innere Druck ist aber abgebaut und das Selbstwertgefiihl stabilisiert.

Nach einer Selbstverletzung wird der Kopf als frei empfunden, die Gedanken klar. Die Gefiihle sind herunterreguliert. Man
kann auch vom Versuch einer Aufhebung der Depersonalisation sprechen (vgl. Sachsse 1999)

In Zusammenhang mit einer Borderline Erkrankung sollen Selbstverletzungen manchmal auch selbstzerstorerische, belas-
tende Gefiihle in Schach halten.

4. Ursachen des selbstverletzenden Verhaltens

= Das SVV signalisiert, dass der/die Betroffene sich in krankhafter Weise um sich selbst ,kiimmert". Oft fehlt die Fahigkeit,
den eigenen Schmerz wahrzunehmen, die eigene Identitat zu spiiren, das Ich zu empfinden.

= Viele Betroffene fiihlen sich schuldig und sind wiitend auf sich selbst, schédmen sich, wollen sich bestrafen. Sie stehen unter
einem sehr hohen inneren Druck, kdnnen diesen aber nicht an anderen oder an Dingen ablassen, sondern nur an sich
selbst. Manche ritzen sich, um sich wieder zu spiiren oder auch um sich zu bestrafen.

=>» Manche Betroffene sind stichtig nach der Endorphinausschiittung, zu der es bei der Selbstverletzung kommt. Manche Ju-
gendliche signalisieren damit: Kimmert euch um mich!

= Erkrankungen, mit denen das SVV oft gemeinsam auftritt: Traumatisierungen als Folge schlimmer Erlebnisse wie Unfélle,
Todesfalle etc., Depressionen, Angststdrungen, Essstérungen, Zwangserkrankungen, Drogenabhangigkeit, Borderline-Per-
sonlichkeitsstérungen, multiple Personlichkeit.

5. Die Behandlung von selbstverletzendem Verhalten

=>» Heilung ist méglich. Angezeigt sind die Gesprachspsychotherapie, Verhaltenstherapie, auch Gestaltungstherapie. Eine
Therapie dauert durchschnittlich zwei bis vier Jahre.

= ,Eine Behandlung mit Antidepressiva oder evtl. auch mit Stimmungsstabilisatoren kann auch bei schweren Borderline-Sto-
rungen, etwa wenn massive Selbstverletzungen bei schweren Stimmungsschwankungen vorliegen, angezeigt sein." (Finke
2004, S. 149)

= Behandlungsgrundsétze:

& Als heilungsfordernd kann sich eine feste Beziehung bzw. eine stabile Familiensituation erweisen. Wie bei allen Such-
terkrankungen kénnen Familienangehdrige und Partner aber in seltensten Fallen direkt helfen.

& Von einer Heilung kann man sprechen, wenn ca. 5 Jahre lang keine Selbstverletzung mehr aufgetreten ist. Da die
Selbstverletzungen als ,Hilfe" in belastenden Situationen erlebt wurden, besteht immer die Gefahr eines Riickfalles.
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