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Alkohol- und Medikamentenabhangigkeit bei alteren Menschen: Hilfsangebote ausweiten!

Antrag Nr. 14-20 / A 04958 von Frau StRin Anne Hibner, Herrn StR Christian Miller,
Frau StRin Simone Burger, Frau StRin Verena Dietl, Herrn StR Cumali Naz,
Frau StRin Dr. Constanze Séllner-Schaar vom 06.02.2019, eingegangen am 06.02.2019

Sehr geehrte Frau Stadtréatin Burger,

sehr geehrte Frau Stadtratin Dietl,

sehr geehrte Frau Stadtratin Hibner,

sehr geehrte Frau Stadtréatin Dr. Sollner-Schaar,
sehr geehrter Herr Stadtrat Miller,

sehr geehrter Herr Stadtrat Naz,

sie beantragen, dem Stadtrat ein MalRnahmenpaket zum Umgang mit Alkohol- und
Medikamentenmissbrauch bei alteren Menschen vorzulegen, mit einem Schwerpunkt auf die
Schaffung speziell auf diese Altersgruppe ausgerichteter Angebote, die eine Behandlung der
Suchterkrankung bieten oder einen lebenswerten Umgang mit den Folgen der Abh&angigkeit
ermoglichen. Dabei sollen weitere Akteure in der Versorgung alterer Menschen mit einbezogen
werden. Orientierung kann das Projekt ,Suchtgefahrdete Alte Menschen* (SAM) in Niurnberg
bieten.

Ihr Einverstandnis vorausgesetzt, erlaube ich mir lhren Antrag als Brief zu beantworten.

Zu lhrem Antrag vom 06.02.19 teilen wir Ihnen in Abstimmung mit dem Sozialreferat, dem
Seniorenbeirat und der Gleichstellungsstelle fir Frauen Folgendes mit:

BayerstralRe 28a
80335 Miinchen
Telefon: (089) 233-47500
Telefax: (089) 233-47505
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Alkohol- und Medikamentenabhangigkeit treten in allen Phasen des Erwachsenenalters und
somit auch im hoheren Lebensalter auf. Zwar liegen kaum belastbare Datenquellen zu
Suchterkrankungen im Alter vor, weil in den Erhebungen zu Suchtmittelkonsum die hoheren
Altersgruppen meist nicht erfasst werden. Oft wird nur eine Unterscheidung von ,65 Jahre und
alter* vorgenommen, die den unterschiedlichen Lebenssituationen &lterer, alter und
hochbetagter Menschen nicht gerecht wird. Zudem werden in der Regel alte Menschen, die in
Institutionen wie z.B. vollstation&dren Pflegeeinrichtungen leben, in Bevolkerungs-
untersuchungen nicht einbezogen.

Dennoch ist davon auszugehen, dass ein nicht unerheblicher Teil der élteren Bevdlkerung
Alkohol und Medikamente in einer zumindest riskanten Weise gebraucht und entsprechender
Hilfebedarf besteht. So wurden im Jahr 2013 in der ,Studie zur Gesundheit Erwachsener in
Deutschland” des Robert Koch-Instituts auch Daten zum riskanten Alkoholkonsum hdherer
Altersgruppen erhoben. Danach ist dieser zwar bei &lteren Menschen seltener als in anderen
Altersgruppen. Jedoch gaben 34,4 Prozent der Manner und 18 Prozent der Frauen zwischen
65 und 79 Jahren gesundheitlich riskante Trinkmengen an.

Einen weiteren Hinweis liefert eine Befragung der vollstationéren Pflegeeinrichtungen in
Munchen im Rahmen des sechsten Marktberichts Pflege des Sozialreferats aus dem Jahr
2016". Dort gaben die Leitungen von 37 der 57 Einrichtungen an, einen Bedarf an
Unterstitzung fur Bewohnerinnen und Bewohner zu sehen, die sie als suchtgefahrdet oder
suchtkrank einschéatzen.

Daruber hinaus ist zu erwarten, dass die Zahl der suchtgefédhrdeten und suchtkranken alteren
Menschen aufgrund der demographischen Entwicklung steigen wird. Dabei wird es einerseits
Menschen geben, die erst in einem hohen Lebensalter suchtkrank werden, wenn etwa ein
durchschnittlicher Alkoholkonsum oder eine Medikamenteneinnahme durch ein krisenhaftes
Lebensereignis in ein abhangiges Konsumverhalten tbergeht. Andererseits wird es - bedingt
durch die verbesserte (sucht-)medizinische Versorgung - kiinftig auch mehr Menschen geben,
die bereits in jungen Jahren abhangig und dann mit der Erkrankung alt wurden, wobei sie Uber
Jahrzehnte hinweg starke gesundheitliche, psychische und soziale Beeintrachtigungen
erworben haben. In beiden Fallen ist zu beachten, dass es Unterschiede zwischen Mé&nnern
und Frauen bzgl. der Suchtmittel sowie der eigenen und gesellschaftlichen Reaktion auf einen
Missbrauch bzw. eine Abhangigkeit gibt, die die Entstehung und Wahrnehmung des Problems
sowie das Hilfesuchverhalten unterschiedlich auspragen. Die Planung von Angeboten muss
diesen Unterschied beachten und genderspezifische Herangehensweisen einbeziehen.

Es ist somit von einem vielschichtigen Hilfebedarf auszugehen, der von stationarer
Entwdhnungsbehandlung tiber begleitete Konsumreduktion bis zu Unterstiitzung beim Leben
mit der Erkrankung reicht und durch das vielfaltige Minchner Suchthilfesystem grundsatzlich
abgedeckt werden kann.

Die Hilfseinrichtungen fur suchtkranke Menschen wie beispielhaft die Suchtberatungsstellen
stehen dabei generell allen Altersgruppen offen. Gleichwohl werden die Angebote von alteren

1 Beschlussvorlage Nr. 14 / 20 - V 06871 Bedarfsermittlung zur pflegerischen Versorgung in der
Landeshauptstadt Minchen und Sechster Marktbericht Pflege des Sozialreferats / Seite 36
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Menschen vergleichsweise wenig genutzt. So waren im Jahr 2018 von den ca. 9000
Menschen, die die Angebote der Suchtberatungsstellen in Miinchen genutzt haben, weniger
als 700 Personen alter als 60 Jahre. Gemessen an der Zusammensetzung der Minchner
Bevolkerung ist dies ein zu geringer Anteil. Scham und Schwellenéngste halten Betroffene von
der Nutzung der Angebote ab. Dartiber hinaus fehlt hdufig das Bewusstsein flir einen
problematischen Umgang mit Alkohol und Medikamenten und es bestehen zu wenige
Kenntnisse Uber die Einrichtungen und Angebote der Suchthilfe.

Dies gilt sowohl fiir die alteren Menschen selbst und ihre Angehdrigen sowie fir die
behandelnden Arztinnen und Arzte und Einrichtungen der Altenhilfe und Pflege. Neben einem
erleichterten Zugang zum Hilfesystem flr die Betroffenen ist deshalb auch die Friherkennung
und Frihintervention in Arztpraxen und durch Fachkréfte der Altenhilfe und der Pflege zu
fordern. Zusatzlich ist die Verschreibung von Medikamenten mit Abhangigkeitspotential
insbesondere durch Fachérztinnen und -arzte fur Allgemeinmedizin zu reduzieren, indem etwa
bei psychischen Stérungen verstarkt Psychotherapie und psychosoziale Unterstiitzung
eingeleitet wird.

In Miinchen wurden in den letzten Jahren mehrere Angebote spezifisch fur altere suchtkranke
Menschen etabliert, von denen einige die Behandlung und Uberwindung der Suchterkrankung
zum Ziel haben, andere Unterstiitzung bei einer noch bestehenden Suchterkrankung bieten:

+ Die CIP Fachambulanz bietet Beratung bei Alkohol- und Medikamentenabhéngigkeit,
ambulante Entwohnungsbehandlung, Nachsorge nach stationdrer Entwéhnung und
Selbsthilfegruppen wahrend und nach der Behandlung. Speziell fiir &ltere Menschen
werden altershomogene Therapiegruppen angeboten.

« Das Zentrum fr Altersmedizin des kbo-lsar-Amper-Klinikums Minchen-Ost bietet
stationare Behandlung fir altere Suchtkranke. Das Behandlungskonzept fir altere
Abhangigkeitserkrankte bertcksichtigt die seelische und kérperliche Leistungsfahigkeit
alterer Menschen sowie die altersbedingt vielschichtigen Symptome aufgrund von
Begleit- und Folgeerkrankungen.

+ Die Caritas Fachambulanz fir erwachsene Suchtkranke bietet mit dem Programm 60+
eine Informations- und Motivationsgruppe, Therapiegruppen sowie Selbsthilfegruppen
fur altere Menschen an. Im ,Ambulant Betreuten Wohnen 60+" erhalten suchterkrankte
altere Menschen Unterstitzung in vielen Bereichen des taglichen Lebens durch
Hausbesuche und Begleitungen aul3er Haus.

« VielFalten“, ein Angebot des Frauentherapiezentrums, umfasst eine Beratungsstelle
und Betreutes Einzelwohnen fir sucht- und seelisch erkrankte Frauen ab 60 Jahren.
Diese erhalten Unterstiitzung durch telefonische und persénliche Beratung sowie
Haus- und Klinikbesuche, die ihnen ein weitestgehend selbstbestimmtes Leben
ermdglichen. Die Erfahrungen zeigen, dass der frauenspezifische Ansatz geeignet ist,
individuelle Beschamung und die besondere Stigmatisierung von Abhangigkeits-
erkrankungen von Frauen zu Gberwinden und sie zur Annahme von Hilfe zu motivieren.
Dariliber hinaus ist die parteiliche Haltung hilfreich zur erweiterten Reflexion und
Lésung von Abhangigkeitsstrukturen im Leben der Frauen.
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Das Referat fir Gesundheit und Umwelt betreibt eine eigene Suchtberatungsstelle, fordert
eine Vielzahl von Suchthilfeeinrichtungen der freien Wohlfahrtspflege und untersttitzt diese
durch Ubernahme von Koordinierungsaufgaben. In diesem Zusammenhang wird der
spezifische Bedarf von alten Menschen thematisiert und die Erweiterung der Angebote zu
ihren Gunsten geférdert.

Auch die Angebote der Pflege, der Altenhilfe und andere soziale Dienste unterstitzen
suchtkranke altere Menschen. Das Sozialreferat fiihrt hierzu aus:

.Das Sozialreferat der Landeshauptstadt Miinchen unterstiitzt durch verschiedene finanzielle
Forderungen, Programme und Projekte ambulante Pflegedienste, teil- und vollstationare
Pflegeeinrichtungen. Auch Fortbildungen oder Supervision zum Thema Umgang mit
Suchterkrankungen werden gefdrdert.

Neben den vollstationéren Pflegeeinrichtungen sind in Minchen die Einrichtungen der offenen
Altenhilfe etabliert. Diese Angebote stehen allen alteren Menschen offen. Das bedeutet, dass
auch Menschen mit Suchtproblemen wie z. B. Medikamentenabh&ngigkeit dorthin kommen
und die vielfaltigen und niederschwelligen Angebote der Beratung und Information in Anspruch
nehmen kénnen - auch ohne ihre Problematik unmittelbar offen legen zu missen.

Der Vorteil der Einrichtungen der offenen Altenhilfe ist zudem, dass sie flachendeckend
organisiert und damit fur altere Menschen leicht erreichbar sind. Sie sind bei alteren Menschen
und ihren Angehdrigen in hohem Mal3e bekannt.

In allen Einrichtungen kdnnen sich altere Menschen von sozialpadagogischem Fachpersonal
beraten lassen. Sollte im Rahmen dieser Beratung eine Suchtproblematik deutlich werden,
werden die Betroffenen auf bestehende Fachdienste der Suchthilfe hingewiesen und auf
Wunsch dorthin vermittelt. Durch die "Praventiven Hausbesuche" der Alten- und
Service-Zentren (ASZ) und die Hausbesuche der Beratungsstellen fiir dltere Menschen
und Angehorige werden auch Menschen erreicht, die bisher noch nicht in die ASZ bzw. in die
Beratungsstellen kommen. In den ASZ finden Uberdies Informationsveranstaltungen zu den
Themen Sucht und psychische Veranderungen statt. Weiterhin kénnen sich dort
Selbsthilfegruppen wie "Anonyme Alkoholiker" und "Al-Anon" treffen.

Altere Menschen mit einer Suchtproblematik gehéren selbstverstandlich zum Klientel der
Bezirkssozialarbeit (BSA) und der Fachstellen hausliche Versorgung (FhV). Sie kooperieren
in der Fallarbeit gegebenenfalls mit den spezifischen Einrichtungen der Suchthilfe. Durch
Teilnahme an den Ortlichen Arbeitsgemeinschaften Altenhilfe und den regionalen
Psychosozialen Arbeitsgemeinschaften ist eine gute regionale Vernetzung mit vielen Akteuren
gegeben und die Angebote, Problematiken und Mdglichkeiten der jeweiligen Sozialregion
bekannt. Den Mitarbeitenden der BSA und der FhV werden seit Jahren spezielle Fortbildungen
im ,Fortbildungsprogramm fiir die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in den Sozialblirgerhausern
und der Zentralen Wohnungslosenhilfe* angeboten.”

Handlungsbedarf fur die offene Altenhilfe sieht das Sozialreferat im Bereich von Schulungen
fuir die Mitarbeitenden: Durch Fortbildungen kénnen diese fiir die Friiherkennung und die
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Ansprache alter Menschen mit Suchtproblemen qualifiziert werden und die im Umgang mit
dieser Zielgruppe entstehenden Konflikte besser bewadltigen. Dies férdert sowohl die
Integration in Einrichtungen als auch die ambulante Unterstiitzung alter Menschen mit
Suchtproblemen.

Auch im Bereich Pflege besteht Bedarf nach Fortbildung zum Thema Suchterkrankungen. Im
oben erwdhnten Sechsten Marktbericht Pflege wurden vollstationare Pflegeeinrichtungen und
Tagespflegeeinrichtungen durch das Sozialreferat befragt, welche Unterstiitzung sie fur sich
und ihre suchtkranken Bewohnerinnen und Bewohner bendtigen oder wiinschen. Dabei
wurden Schulungen fir Mitarbeitende und Beratung in Einzelfallen durch die
Suchtberatungsstellen am haufigsten als hilfreich angesehen.

Der Antrag schlagt eine Orientierung am Projekt ,Suchtgefahrdete Alte Menschen® (SAM) in
Nurnberg vor. Trager des Projektes ist die Stadtmission Niurnberg. Geférdert wurde das
Projekt vom Bayerischen Staatsministerium fur Gesundheit und Pflege. Das Projekt umfasst
drei Bausteine:

1. Informations- und Selbsthilfegruppe fiir Angehdrige
mit regelmafigen Treffen im Selbsthilfezentrum Nirnberg
2. Organisationsentwicklung fur Pflegeeinrichtungen
Handlungsleitfaden und Richtlinien fir die Einrichtungen kénnen erstellt werden
3. Qualifizierung von Pflegepersonal
Die Einrichtungen kénnen durch Supervision, Fallbesprechungen und Schulungen
unterstuitzt werden.

Auch aus Sicht des Referats fur Gesundheit und Umwelt und des Sozialreferats sind diese
Bausteine grundsatzlich geeignet, um sowohl betroffene Menschen als auch Pflege-
einrichtungen im Umgang mit den Abhangigkeitserkrankungen zu unterstiitzen.Gleichzeitig
wird fir Minchen keine Projektstruktur analog zu SAM in Nirnberg vorgeschlagen, da die
Vielzahl der Einrichtungen und Angebote in Minchen dies nicht als sinnvoll erscheinen I&sst.
Mit einer Schwerpunktsetzung der Abteilung Angebote fir sucht- und seelisch erkrankte
Menschen des Referates flir Gesundheit und Umwelt wird jedoch insbesondere fachliche
Unterstitzung fur die Pflege und Altenhilfe realisiert.

Dies erfolgt zum einen durch eine Schulung fir Mitarbeitende von Pflegeeinrichtungen, die
nach der Befragung im Marktbericht Pflege (s.0.) entwickelt wurde. Sie wird durch die
Suchtberatung des Referates fur Gesundheit und Umwelt durchgefiihrt und beinhaltet sowohl
den fachgerechten Umgang mit Suchtkranken als auch Hinweise, wie eine Pflegeeinrichtung
sich strukturell mit dem Thema Suchterkrankungen auseinandersetzen kann. Schrittweise wird
diese Schulung weiteren Pflegeeinrichtungen sowie den Angeboten der offenen Altenhilfe
angeboten werden. Dabei sollen auch weitere Trager der Suchthilfe einbezogen werden.

Des Weiteren erstellt das Referat fur Gesundheit und Umwelt Informationsmaterial, das sich
gezielt an altere Menschen und Mitarbeitende der Pflege und der Altenhilfe richtet. Dies soll
die Angebote der Suchthilfe — und dabei insbesondere jene auf das héhere Lebensalter
ausgerichteten — vorstellen und zur Annahme der Hilfen motivieren. Die Information wird
dartiber hinaus in geeigneten Fachgremien vermittelt und bei Bedarf vertieft werden.
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Bei diesen Vorhaben und in der weiteren Konzeptentwicklung wird das Referat fir Gesundheit
und Umwelt durch das Amt flir Soziale Sicherung unterstitzt. Das Sozialreferat weist jedoch
darauf hin, dass allen Mal3nahmen durch die enge Personalsituation in der Pflege Grenzen
gesetzt sind. Eine nachhaltige Implementierung erfordert eine gute Personalbesetzung und
ausreichend Zeitressourcen. Bei der gegenwartigen Personalknappheit sind diese
Voraussetzungen nicht immer gegeben, dies muss bei der Planung beriicksichtigt werden.
Die Begrenzung der Initiativen in diesem Feld durch knappe Personalressourcen gilt auch fur
das Sozialreferat sowie das Referat fur Gesundheit und Umwelt.

Der Antrag fordert dariiber hinaus eine Einbeziehung der Hauséarztinnen und -drzte. Diese
sind fir altere Menschen in der Regel der wichtigste Anlaufpunkt bei gesundheitlichen Fragen
und damit oftmals in der Lage, Suchtgefahrdungen friihzeitig zu erkennen. Um Hausarztinnen
und -&rzten zu ermdglichen, zielgerichtet an die Angebote der Suchthilfe zu vermitteln, wurde
durch das Referat fiir Gesundheit und Umwelt im Rahmen einer Veranstaltung des Arztlichen
Kreis- und Bezirksverbandes Miinchen (AKBV) das Suchthilfesystem erlautert und ein
Informationsblatt Gber Anlaufstellen im Munchner Suchthilfesystem erstellt. Das
Informationsblatt wurde zuséatzlich in den Miinchner Arztlichen Anzeigen veréffentlicht und
kann auf der Homepage des AKBV heruntergeladen werden.

Alkohol- und Medikamentenabhangigkeit bei &lteren Menschen findet bislang zu wenig
Beachtung. Eine enge Zusammenarbeit von Suchthilfe, Altenhilfe und Pflege ist erforderlich,
um suchtkranken alten Menschen adaquate Hilfe zukommen zu lassen und auch die
beteiligten Fachkrafte zu unterstiitzen. Mit den beschriebenen Mal3nahmen werden
Friherkennung und Frihintervention geférdert und es wird alteren Menschen ermdglicht, ihre
Suchterkrankung zu Gberwinden oder mit den Auswirkungen der Erkrankung besser zu leben.
Das Referat fur Gesundheit und Umwelt und das Sozialreferat werden die Entwicklung
weiterer Angebote beférdern und mit eigenen Angeboten unterstitzen.

Um Kenntnisnahme der vorstehenden Ausfuhrungen wird gebeten. Wir gehen davon
aus, dass die Angelegenheit damit abgeschlossen ist.

Mit freundlichen GrifRen
gez.

Stephanie Jacobs



Seite 7 von 7

Il. Abdruck von I. (per E-Mail)
an das Direktorium D-HA 11/V1 5364 - 1 - 0022
an das Presse- und Informationsamt

zur Kenntnisnahme, weiteren Bearbeitung und Verbleib

Ill. Abdruck von I. und II.
an RGU-GVO 3
an RGU-RL-RB-SB
an die Gleichstellungsstelle fiir Frauen
an den Seniorenbeirat
an das Sozialreferat

zur Kenntnisnahme und Verbleib

IV. Ablegen bei
RGU-GVO 31

Kopie GVO-VZ-L



