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Suicide en suicidepogingen - Evolutie

Het Vlaamse Gewest bevindt zich in het gezelschap van Europese lidstaten met hogere
suicidecijfers en ruim boven het EU-gemiddelde. Voor vrouwen bevindt Belgié zich
helemaal bovenaan, gevolgd door Litouwen en het Vlaamse Gewest. Voor mannen hebben
acht andere landen en Belgié nog hogere cijfers.

Vlaanderen neemt ook het voortouw om onderzoek te voeren en door
preventiemaatregelen in te voeren. We zijn een van de eerste landen om ook
suicidepogingen in de cijfers op te nemen en onderzoek wordt gevoerd vanuit het
Agentschap voor Zorg en Gezondheid, de Eenheid voor Zelfmoordonderzoek in Gent (EZO)
en het Vlaams Expertisecentrum Suicidepreventie (VLESP).

1. Hoeveel suicides hebben er jaarlijks plaatsgevonden in Vlaanderen in 2018 en 2019?
Daarbij graag een onderscheid per jaar en per geslacht.

2. Hoeveel suicidepogingen hebben er jaarlijks plaatsgevonden in Vlaanderen in 2018 en
2019? Daarbij graag een onderscheid per jaar en per geslacht.

3. Zijn er in de aantallen van suicides en suicidepogingen significante schommelingen
merkbaar? Zo ja, kan de minister deze relevante schommelingen verklaren met
maatschappelijke gebeurtenissen of doelgerichte acties door de overheid?
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1. De cijfers inzake zelfdoding voor 2018 en 2019 zijn nog niet beschikbaar. Het ruwe
aantal overlijdens is snel beschikbaar via het Rijksregister, maar het opmaken van
de statistiek van de doodsoorzaken neemt veel meer tijd in beslag. De
overlijdenscertificaten van Vlaanderen worden gecontroleerd, verwerkt, gecodeerd,
en de resulterende bestanden geanalyseerd door het Agentschap Zorg en
Gezondheid. De beoordeling van elk niet-natuurlijk overlijden gebeurt zeer
zorgvuldig door gespecialiseerde daartoe opgeleide nosologen. Indien de
doodsoorzaak niet voldoende duidelijk is, wordt de certificerende arts en/of het
bevoegde parket  aangeschreven voor bijkomende inlichtingen. Het
verwerkingsproces vraagt dus tijd. Het aantal zelfdodingen in Vlaanderen voor 2017
werd dan ook pas in november 2019 bekend gemaakt. Deze cijfers worden steeds
gepubliceerd op de website van het Agentschap Zorg en Gezondheid (www.zorg-en-
gezondheid.be) waar u ze ook kan terugvinden. Ook in het epidemiologisch rapport
dat VLESP elk jaar opstelt met de cijfers omtrent suicide, suicidepogingen, suicidale
ideatie en geestelijke gezondheid kan u een overzicht vinden van de meest recente
cijfers (https://www.zelfmoord1813.be/blog/epidemiologisch-rapport-2019 ).

2. De registratie van suicidepogingen in Vlaanderen wordt uitgevoerd door de Eenheid
voor Zelfmoordonderzoek (EZO) aan de UGent. De registratie gebeurt op basis van
de aanmeldingen van suicidepogingen op de spoedopnames van de algemene
ziekenhuizen. Voor wat betreft de suicidepogingen zijn enkel de cijfers voor 2018
beschikbaar. De cijfers voor 2019 worden in oktober dit jaar verwacht.

Onderstaande figuur toont de evolutie van het aantal suicidepogingen van 1999
t.e.m. 2018. De gemiddelde rate voor Vlaanderen, berekend over de laatste
negentien jaar, bedraagt 158/100.000 inwoners.

Ten opzichte van 2017 is de totale rate van 2018 (150) gedaald met 4.5%. Dit
betreft geen significante daling (32(1) = 0.160; p > .05). Ter verduidelijking van
deze rate betekent dit in absolute cijfers dat in 2018 naar schatting 9.884 pogingen
voorkwamen in Vlaanderen, wat neerkomt op ongeveer 27 suicidepogingen per dag.
Ten opzichte van 2017 is de incidentierate van 2018 voor mannen niet significant
gedaald met 4.7% (%x2(1) = 0.143; p > .05). De rate van de vrouwen is, net zoals bij
de mannen, in 2018 niet significant gedaald met 2.7% ten opzichte van 2017 (32(1)
= 0.068; p > .05). De cijfers zijn de voorbije jaren stabiel gebleven.
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Fig. 2: Event-based rate-evolutie van suicidepogingen per 100.000 inwoners in
Vlaanderen, volgens geslacht, 1999-2018
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Bron: Eenheid voor Zelfmoordonderzoek, Universiteit Gent (Vancayseele, Portzky, van Heeringen, 2019)

Het
https://www.zelfmoord1813.be/sites/default/files/Jaarverslag%20Suicidepogingen%

volledige

jaarverslag

2018

is beschikbaar via deze link:

20Vlaanderen%202018.pdf

3. Voor wat betreft suicide zijn de gegevens van 2018 en 2019 nog niet beschikbaar en

kunnen

er

nog geen

vergelijkingen gemaakt worden. Voor wat betreft
suicidepogingen: zie antwoord op vraag 2.
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