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ne keine ,Lobby“ haben und unbewusste Rache und Strafbediirfnisse der Bevolkerung
im selbstschidigenden Verhalten der Gefangenen eine Entsprechung finden. Nichtsde-
stotrotz haben auch bei zunéchst weniger brisanten Féllen von Suizidalitéit die Justiz-
behorden Rechenschaft abzulegen. Wie im Laufe dieser Arbeit noch gezeigt werden wird,
schwebt dariiber hinaus auch hier meist der Vorwurf einer potentiellen Instrumentali-

sierung bzw. Manipulation iiber den selbstschadigenden Akten von Gefangenen.

Im Rahmen meiner Diplomarbeit zum Thema , Entwicklung eines Screeninginstru-

ments zur frithzeitigen Erkennung potentiell suizidaler Gefangener in einem Untersu-



chungsgefingnis“ tauchten beim Studium der Akten der Suizidenten immer wieder Hin-
weise auf, dass die betreffenden Gefangenen wéhrend der aktuellen Inhaftierung schon
einmal Suizidversuche unternommen oder selbstschidigendes Verhalten gezeigt hatten.
Diese Handlungen wurden zu einem Grofiteil als ,,nicht ernsthaft® eingeschétzt — ihnen
folgte der schliefliche Suizid. Der Begriff , nicht ernsthaft hat zur Folge, dass die Schadi-
gung zunéchst einmal als nicht besonders bemerkens- und beachtenswert eingeschétzt
werden muss. Dabei schwingt auch immer ein impliziter Vorwurf der Manipulation durch
die Gefangenen mit, der, selbst wenn es eine derartige Motivkomponente geben mag,
nicht iiber die verzweifelte Situation des betreffenden Gefangenen hinwegtéduschen darf.

Diese verpflichtet uns unter anderem zur Hilfe.

In der Folge stellte ich mir dariiber hinaus die Frage, was unter dem Begriff , nicht
ernsthaft” zu verstehen ist. Neben dem Aspekt, dass es in jedem Fall ,,ernsthaft® und
schockierend ist, wenn ein Mensch sein Streben nach korperlicher Unversehrtheit aufgibt
und sich selbst verletzt, stellte ich mir die Frage nach der empirisch-wissenschaftlichen
Grundlage, auf deren Basis die Einschitzung in ,ernsthaft“ und ,nicht ernsthaft* ge-
troffen wird. Da es keine solche Grundlage gab, habe ich mir vorgenommen, die Phéno-
menologie selbstschiddigenden Verhaltens in Haft zu untersuchen. Das Ergebnis liegt vor
und ich hoffe, damit einen Beitrag zu einem besseren Verstéindnis der Gefangenen und
ihrer Situation im Allgemeinen und zur Suizidprdvention im Besonderen geleistet zu

haben.

Abschlieend mdochte ich noch die LeserInnen dieser Arbeit bitten, mir den iiberwie-
genden Gebrauch der ménnlichen Form von Personen- und Berufsbezeichnungen nach-
zusehen, der im Interesse von Leserinnen und Lesern der Entlastung der sprachlichen
Darstellung dienen soll und zumeist nur den Forschungsgegenstand, méannliche Gefan-

gene, widerspiegelt.
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