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Ein Beitrag von Lilli Bernitzki

INTERVIEW /// Es ist eine gesellschaftliche Herausforderung, die bisher oft verkannt wird: Die Rede ist von
zunehmenden Suchterkrankungen im Alter. Ob aus Trauer tber den Verlust eines geliebten Menschen, auf-
grund von Erkrankungen oder als Folge von Altersarmut: Alkohol, Tabak und Medikamente konnen auch im
hoheren Lebensalter zu Missbrauch und Abhangigkeit fiihren. Auch bei illegalen Drogen gibt es eine wach-
sende Gruppe von dlteren Konsumierenden. ,Suchterkrankungen im Alter nehmen zu®, sagt Dr. Dieter Geyer,
Prasident der Deutschen Suchtmedizinischen Gesellschaft und Arztlicher Direktor der Johannesbad Fachklinik
Fredeburg in Schmallenberg. Im ZWP-Interview spricht Dr. Geyer tber das Tabu Suchterkrankung und warum
auch Zahnmediziner ihre Patienten im Verdachtsfall offen ansprechen sollten.
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Herr Dr. Geyer, warum ist die Zahl von alteren
Suchtkranken in den letzten Jahren angestie-
gen?

Das bringt zun&chst der demografische Wandel
mit sich — auch die trinkende Gesellschaft wird
schlicht alter. Wurden in der Suchthilfestatistik
friher nur Betroffene bis zum 65. Lebensjahr be-
ricksichtigt, schauen wir heute viel weiter. Zudem
rickt nun eine Generation vor, die im Wohlstand aufge-
wachsen ist. Die Leute lassen es sich gutgehen, und das impli-
ziert leider nur zu oft den UbermaBigen Genuss von alltaglichen
Suchtmitteln wie Alkohol und Zigaretten. Der riskante Konsum,
den man traditionell mit einer jingeren Altersgruppe in Verbin-
dung bringt, nimmt im Alter nicht unbedingt ab. Gleichzeitig ver-
arbeitet der &ltere Korper die ihm zugeflhrten Giftstoffe ganz
anders als ein jungerer Mensch. Daraus ergeben sich dann
wieder neue Herausforderungen.

Was fuhrt Menschen im Alter in die Sucht?

Die Kinder sind aus dem Haus, Partner und Freunde segnen das
Zeitliche und nicht selten will der Verlust von beruflichen Auf-
gaben und der damit verbundenen Anerkennung kompensiert

werden — wer im Alter in die Sucht abgleitet,
tut dies oft aus Einsamkeit, gesundheitlicher
Beeintrachtigung oder finanzieller Belastung.
Generell sind es soziodkonomische Grinde:
Wir sehen beispielsweise einen Zusammen-
hang zwischen dem Bildungsstand und der
Suchtanfalligkeit, wobei Alkohol eine Sonderstel-
lung einnimmt — ihn zu trinken, ist nicht nur erlaubt,
sondern oft sogar erwinscht.

Gibt es besondere Risikogruppen?

Pflegende Angehdrige — hier gibt es leider einen ganz gefahr-
lichen Nahrboden. Meist sind es die Tochter oder Schwieger-
téchter, die ihre Angehorigen zu Hause betreuen. Oftmals be-
finden sie sich selbst schon im gehobenen Alter und flhlen
sich moralisch und ethisch ihren Aufgaben verpflichtet. Die
extreme psychische und kérperliche Belastung ist ein nicht zu
unterschatzender Risikofaktor. Hier ist es besonders wichtig,
auf seine inneren Bedurfnisse zu hdren und sich Auszeiten zu
erlauben.
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lVaS tun
bei Sucht

Wie verhalte ich mich
als Angehoriger?

O Treiben Sie den Betroffenen
nicht in die Enge und heben Sie
nicht den Zeigefinger

QO Sprechen Sie offen aus, dass
Sie sich Sorgen machen

O Verweisen Sie auf Selbst-
hilfegruppen fur Betroffene und
Angehdrige

O Achtung: Als Angehériger
ersetzen Sie niemals einen Thera-
peuten

VERDACHTSFALLE
OFFEN ANSPRECHEN

Ihr Ratschlag als (Zahn-)Arzt kann viel bewir-
ken: Sehen Sie |hren Patienten (an den Z3h-
nen) an, dass diese ihren Lebensstil andern
sollten (weniger Alkohol, Verzicht auf Tabak
etc.), haben Sie keine Scheu, dies offen und
wertschatzend auszusprechen! Es ist nach-
gewiesen, dass ein arztlicher Hinweis in be-
sonderer Weise auf Patienten wirkt.
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Welche Therapiemdglichkeiten haben Betroffene?

Hier muss man klar unterscheiden, ob der Patient noch ,Herr im eigenen Haus* ist.
Wenn eine eventuell bestehende Alkoholdemenz schon weiter fortgeschritten ist, muss
man natUrlich ganz anders ansetzen. Grundséatzlich gilt aber: Jeder Mensch ist es wert
und dazu gibt es glucklicherweise viele therapeutische Angebote, die sich gezielt an
Altere richten. In erster Linie muss sich der Patient aber wohlfiihlen, schlieBlich spielt
eine 75-jahrige Frau nicht unbedingt gerne Volleyball mit 25-jahrigen Mannern oder
umgekehrt. Fur den Betroffenen ist es wichtig, seine eigenen BedUrfnisse anzuerken-
nen, um die Verantwortung fUr sich selbst und andere tbernehmen zu kénnen. Es lohnt
sich immer, die eigenen Umstande zu verbessern und dadurch die Lebensqualitat zu
erhéhen — die Erfolgsaussichten sind Ubrigens sehr gut!

Wie lasst sich mit dem gesellschaftlichen Tabu zur Suchterkrankung im Alter brechen?
Die Voraussetzung ist, dass sich die Haltung der Gesellschaft grundlegend &ndern
muss. Wir brauchen einen kritischen und transparenten Umgang mit dem Thema
Sucht und sollten gleichzeitig die Altersdiskriminierung senken. ,Es lohnt sich ja nicht
mehr zu intervenieren” — Aussagen wie diese sind volliger Quatsch. Mit mehr Offenheit,
Respekt und vor allem Akzeptanz lieBe sich auch bei dlteren Jahrgangen viel bewirken.
Suchtmittel wie Alkohol und Tabak werden sich natrlich nicht verbieten lassen, zu sehr
haben sie sich in unserer Kultur gefestigt. Das Trinken ist gesellschaftlich angesehen,
spielt man nicht mehr mit, wird man eher stigmatisiert als respektiert, und das ist ein
Fehler. Hier wiinsche ich mir eine bessere Vorbildkultur.

Hilfe flir
Betroflfenc

Die Deutsche Hauptstelle fiir
Suchtfragen e.V. stellt kostenlose
Broschuren zu Sucht und Sucht-
mittelmissbrauch im héheren
Lebensalter zur Verfigung, die
Fachkraften und ehrenamtlichen
Akteuren im Sozial-, Gesundheits-
und Bildungswesen hilfreiche
Informationen und Anregungen
fur die tagliche Arbeit bieten.
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Die Kampagne , Alkohol? Kenn
dein Limit.” der Bundeszentrale
fiir gesundheitliche Aufklérung
informiert altere Menschen, ihre
Angehérigen sowie Fachkréfte
zum Thema Alkoholkonsum im
Alter.
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