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Entstehung der AbhEntstehung der Abhäängigkeitngigkeit

�� AbhAbhäängigkeit entsteht nicht ngigkeit entsteht nicht 
von heute auf morgen, von heute auf morgen, 
sondern meist in einem sondern meist in einem 
schleichenden Prozess schleichenden Prozess üüber ber 
viele Jahre.viele Jahre.

�� 2/3 aller Suchtkranken haben 2/3 aller Suchtkranken haben 
eine eine „„SuchtkarriereSuchtkarriere““ von 6 von 6 
bis 20 Jahren.bis 20 Jahren.

Abhängigkeit

Missbrauch

Gewöhnung

Genuss

Konsum
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Definition AbhDefinition Abhäängigkeitngigkeit

1)1) starker starker WunschWunsch oderoder eineeine Art Art 
ZwangZwang zumzum KonsumKonsum

2)2) verminderteverminderte KontrollfKontrollfäähigkeithigkeit --
““KontrollverlustKontrollverlust””

3)3) kköörperlicherperliche EntzugssymptomeEntzugssymptome beibei
BeendigungBeendigung

4)4) ToleranzsteigerungToleranzsteigerung des des KKöörpersrpers

5)5) VernachlVernachläässigungssigung andereranderer
InteressenInteressen und und sozialersozialer KontakteKontakte

6)6) anhaltenderanhaltender AlkoholkonsumAlkoholkonsum trotztrotz
schschäädlicherdlicher FolgenFolgen

www.animaatjes.dewww.animaatjes.de
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Typen und Phasen des Typen und Phasen des äälteren lteren 
SuchtmittelabhSuchtmittelabhäängigenngigen

1. Gruppe: 1. Gruppe: earlyearly--onsetonset (Fr(Früühanfangende)hanfangende)

�� haben frhaben früüh mit Suchtmittelmissbrauch begonnenh mit Suchtmittelmissbrauch begonnen

�� gesundheitliche Schgesundheitliche Schäädigungendigungen

�� kleinste Gruppe, da viele bereits an Folgekrankheiten kleinste Gruppe, da viele bereits an Folgekrankheiten 
des Missbrauchs vor Erreichen des 60. Lebensjahres des Missbrauchs vor Erreichen des 60. Lebensjahres 
versterbenversterben
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2. Gruppe: 2. Gruppe: latelate--onsetonset (Sp(Späätanfangende)tanfangende)

�� haben erst im hhaben erst im hööheren Alter begonnenheren Alter begonnen

�� AuslAuslööser z.B. Verlust des Partners, ser z.B. Verlust des Partners, „„LeereLeere““ des des 
RuhestandsRuhestands

�� grgrößößte Gruppe der Suchtgefte Gruppe der Suchtgefäährdetenhrdeten
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3. Gruppe: rezidiv (R3. Gruppe: rezidiv (Rüückfckfäällige)llige)

�� sind bereits abhsind bereits abhäängig, waren erfolgreich abstinent und ngig, waren erfolgreich abstinent und 
werden im hwerden im hööheren Alter rheren Alter rüückfckfäälligllig

�� eher kleine Gruppeeher kleine Gruppe
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Die Gefahr der CoDie Gefahr der Co--AbhAbhäängigkeitngigkeit

Pflegekräfte Arzt

Angehörige/
MitbewohnerInnen

Sucht-
kranker
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Zahlen, Daten, FaktenZahlen, Daten, Fakten

�� 15 15 % der% der MMäänner/ 8% der Frauen ab 60 Jahren rauchen nner/ 8% der Frauen ab 60 Jahren rauchen 
= mehr als 2 Mio. M= mehr als 2 Mio. Määnner und Frauennner und Frauen

�� ca. 2ca. 2--3% der M3% der Määnner/ 0,5nner/ 0,5--1% der Frauen sind von 1% der Frauen sind von 
Alkoholmissbrauch oder Alkoholmissbrauch oder ––abhabhäängigkeitngigkeit betroffen betroffen 

= bis zu 400.000 Menschen= bis zu 400.000 Menschen

�� ca. 10% weisen problematischen Gebrauch von ca. 10% weisen problematischen Gebrauch von 
Medikamenten auf (Schmerzmittel, Psychopharmaka) Medikamenten auf (Schmerzmittel, Psychopharmaka) 

= etwa 2 Mio. Menschen= etwa 2 Mio. Menschen

(Quelle: DHS, 2010)(Quelle: DHS, 2010)
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Empfehlung der TrinkmengeEmpfehlung der Trinkmenge

�� 6565--JJäährige und hrige und ÄÄltere nicht mehr als ein Standardglas ltere nicht mehr als ein Standardglas 
Alkohol tAlkohol tääglichglich

�� Zum Beispiel:Zum Beispiel:

0,25 Liter Bier oder 0,1 Liter Wein0,25 Liter Bier oder 0,1 Liter Wein

((Quelle:NIAAA:NationalQuelle:NIAAA:National Institute on Institute on AlcoholAlcohol AbuseAbuse and and AlcoholismAlcoholism))
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Alkoholbezogene StAlkoholbezogene Stöörungen im Alterrungen im Alter

�� Im hIm hööheren Alter fheren Alter füührt die selbe Menge Alkohol zu hrt die selbe Menge Alkohol zu 

einer heiner hööheren Alkoholkonzentration im Blut mit heren Alkoholkonzentration im Blut mit 

entsprechend stentsprechend stäärkerer Wirkung als in jrkerer Wirkung als in jüüngeren ngeren 

JahrenJahren

�� Alkoholabbau verlangsamt sich Alkoholabbau verlangsamt sich 

�� 25% der M25% der Määnner und 19% der Frauen nner und 19% der Frauen üüber 60 J. ber 60 J. 

trinken mehr als 24 bzw. 12 g Alkohol ttrinken mehr als 24 bzw. 12 g Alkohol tääglichglich
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Alkoholbezogene StAlkoholbezogene Stöörungen im Alterrungen im Alter

�� generell sinkt jedoch die Zahl der Alkoholabhgenerell sinkt jedoch die Zahl der Alkoholabhäängigen ngigen 
mit zunehmendem Altermit zunehmendem Alter

�� ÄÄltere Menschen trinken anders:ltere Menschen trinken anders:

-- üüber den Tag verteiltber den Tag verteilt

-- weniger auffweniger auffäälligllig

-- Kombi z.B. mit MedikamentenKombi z.B. mit Medikamenten
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MMöögliche Symptome fgliche Symptome füür r 
Alkoholprobleme im AlterAlkoholprobleme im Alter

�� StStüürzerze

�� Kognitive Defizite, mangelnde Konzentration, Kognitive Defizite, mangelnde Konzentration, 
LeistungsfLeistungsfäähigkeit, Aufmerksamkeithigkeit, Aufmerksamkeit

�� Interesselosigkeit / Interesselosigkeit / --verlustverlust

�� VernachlVernachläässigung des ssigung des ÄÄuußßeren und des Haushaltseren und des Haushalts

�� DurchfDurchfäälle, Schwindellle, Schwindel

�� GesichtsrGesichtsrööte, Voralterungte, Voralterung

�� Tremor (Zittern)Tremor (Zittern)

�� Appetitverlust, FehlernAppetitverlust, Fehlernäährunghrung

�� StimmungsschwankungenStimmungsschwankungen
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BesonderheitenBesonderheiten

�� somatische Befunde sind weniger spezifisch somatische Befunde sind weniger spezifisch 

�� Erreichen des Hilfesystems Erreichen des Hilfesystems 

(z.B. SHG / Suchtberatungsstelle)(z.B. SHG / Suchtberatungsstelle)

�� schwere kschwere köörperliche Erkrankungen krperliche Erkrankungen köönnen nnen 
AlkoholabhAlkoholabhäängigkeit verdecken (dadurch wird Diagnose ngigkeit verdecken (dadurch wird Diagnose 
erschwert)erschwert)
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Zahlen zum MedikamentengebrauchZahlen zum Medikamentengebrauch

�� bis zum 40. Lebensjahr: bis zum 40. Lebensjahr: ½½ TagesdosisTagesdosis

�� bis zum 60. Lebensjahr: rund 2 Tagesdosenbis zum 60. Lebensjahr: rund 2 Tagesdosen

�� bis zum 70. Lebensjahr: rund 3 Tagesdosenbis zum 70. Lebensjahr: rund 3 Tagesdosen

�� bei 80bei 80-- bis 89bis 89--JJäährigen: ca. 4 Tagesdosenhrigen: ca. 4 Tagesdosen

�� üüber die Hber die Häälfte der Verordnungen sind flfte der Verordnungen sind füür r PatientInnenPatientInnen

üüber 60 J. ber 60 J. 

�� Frauen erhalten deutlich mehr Arzneimittel als MFrauen erhalten deutlich mehr Arzneimittel als Mäännernner

(Quelle: DHS, 2010)(Quelle: DHS, 2010)
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Medikamente wirken bei Medikamente wirken bei äälteren lteren 
Menschen andersMenschen anders

�� verzverzöögerte Wirkunggerte Wirkung

�� bleiben lbleiben läänger im Knger im Köörperrper

�� Darum unbedingt genau Darum unbedingt genau 

auf die Verordnung der auf die Verordnung der 

ÄÄrzte achten!!rzte achten!!

DAK PressedienstDAK Pressedienst
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SuchtpotentialeSuchtpotentiale

�� 55--6% der h6% der hääufig verordneten Arzneimittel besitzen ein ufig verordneten Arzneimittel besitzen ein 
eigenes Suchtpotenzialeigenes Suchtpotenzial

�� vor allem Schlafvor allem Schlaf-- u. Beruhigungsmittel mit einem u. Beruhigungsmittel mit einem 
Wirkstoff aus der Gruppe der Wirkstoff aus der Gruppe der BenzodiazepineBenzodiazepine

�� opiathaltige Schmerzmittel sowie sog. opiathaltige Schmerzmittel sowie sog. StimulanzienStimulanzien
(Aufputschmittel, Appetitz(Aufputschmittel, Appetitzüügler)gler)
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EntzugserscheinungenEntzugserscheinungen

�� Entzugserscheinungen = Beschwerden, gegen die das Entzugserscheinungen = Beschwerden, gegen die das 
Mittel ursprMittel ursprüünglich helfen sollte nglich helfen sollte �������� FortfFortfüührung der hrung der 
Einnahme, evt. DosissteigerungEinnahme, evt. Dosissteigerung

�� wird das Medikament (bezogen auf wird das Medikament (bezogen auf BenzodiazepineBenzodiazepine) ) 
nach lnach läängerer, regelmngerer, regelmäßäßiger Einnahme abgesetzt, kann iger Einnahme abgesetzt, kann 
es zu folgenden Entzugserscheinungen kommen:es zu folgenden Entzugserscheinungen kommen:
�� ZitternZittern

�� starke starke ÄÄngstengste

�� depressive Verstimmungendepressive Verstimmungen

�� KrampfanfKrampfanfäällelle
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Medikamente mit Medikamente mit 
MissbrauchspotenzialMissbrauchspotenzial

�� Abschwellende Nasentropfen und SpraysAbschwellende Nasentropfen und Sprays
�� AbfAbfüührmittelhrmittel
�� Harntreibende MittelHarntreibende Mittel
�� Alkoholhaltige ZubereitungenAlkoholhaltige Zubereitungen
�� AntidepressivaAntidepressiva
�� NeuroleptikaNeuroleptika
�� KombinationsanalgetikaKombinationsanalgetika

(ASS, (ASS, ParacetamolParacetamol))

�� wichtig:wichtig: genaue Abwgenaue Abwäägung zw. gung zw. 
Nutzen und Risiken sowie Nutzen und Risiken sowie 
angemessene Aufklangemessene Aufkläärung rung 
der der PatientInnenPatientInnen

DAK PressedienstDAK Pressedienst

Suchtberatung Pinneberg



Verdacht auf Verdacht auf 
Substanzmittelmissbrauch Substanzmittelmissbrauch 

ansprechen ansprechen 

�� Das GesprDas Gesprääch sollte von Verbindlichkeit und ch sollte von Verbindlichkeit und 
WertschWertschäätzung geprtzung gepräägt seingt sein

�� Den richtigen Zeitpunkt finden: Den richtigen Zeitpunkt finden: 

Allein mit dem BetroffenenAllein mit dem Betroffenen

Betroffener sollte nicht konsumiert habenBetroffener sollte nicht konsumiert haben

�� Geduld und Zeit mitbringenGeduld und Zeit mitbringen
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Tipps fTipps füür das Gesprr das Gespräächch

�� Ich Ich –– Botschaften:Botschaften:

……ich mache mir Sorgen um Dich / Sieich mache mir Sorgen um Dich / Sie……

�� Verbindlicher Einstieg:Verbindlicher Einstieg:

……seit einiger Zeit ist mir seit einiger Zeit ist mir aufgefallenaufgefallen……vieleviele leere Flaschenleere Flaschen……

……keine Diskussionen keine Diskussionen üüber Konsummengenber Konsummengen……

……kein erhobener Zeigefinger / Anklagekein erhobener Zeigefinger / Anklage……
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GesprGespräächsabschlusschsabschluss

�� UnterstUnterstüützung und Hilfe anbieten:tzung und Hilfe anbieten:

……Begleitung in Suchtberatungsstelle / SHGBegleitung in Suchtberatungsstelle / SHG

……BroschBroschüüren, ren, FlyerFlyer und / oder Telefonnummern und / oder Telefonnummern üübergebenbergeben

�� Verabredung treffenVerabredung treffen
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Wer ist involviert?Wer ist involviert?

�� GesprGesprääch ch PflegekraftPflegekraft –– suchtauffsuchtauffäälliger lliger PatientPatient::
�� WertschWertschäätzung, Fakten, Hilfsangebotetzung, Fakten, Hilfsangebote

�� GesprGesprääch ch TeamleitungTeamleitung/ Pflegekraft / Pflegekraft ––
suchtauffsuchtauffäälliger lliger PatientPatient

�� GesprGesprääch ch PflegekraftPflegekraft –– AngehAngehöörigerige

�� GesprGesprääch ch PflegekraftPflegekraft -- ArztArzt
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TeambesprechungTeambesprechung

�� DarstellungDarstellung

�� RisikoanalyseRisikoanalyse
�� ffüür den Patientenr den Patienten

�� ffüür die Einrichtungr die Einrichtung

�� bisherige Interventionsversuchebisherige Interventionsversuche

�� LLöösungsvorschlsungsvorschläägege

�� Vereinbarung konkreter MaVereinbarung konkreter Maßßnahmennahmen
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Ziele der InterventionZiele der Intervention

�� Sicherung des Sicherung des ÜÜberlebensberlebens

�� Reduzierung des Konsums und / oder der ExzesseReduzierung des Konsums und / oder der Exzesse

�� VerlVerläängerung der suchtstofffreien Periodenngerung der suchtstofffreien Perioden

�� Lebensgestaltung und LebensbewLebensgestaltung und Lebensbewäältigungltigung

�� dauerhafte Abstinenzdauerhafte Abstinenz

DAK PressedienstDAK Pressedienst
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PrPräävention vention 

Wichtig ist die Auseinandersetzung mit dem Wichtig ist die Auseinandersetzung mit dem äälteren lteren 
Menschen und den Themen: Menschen und den Themen: 

�� Beendigung des Berufslebens und damit evtl. StatusverlustBeendigung des Berufslebens und damit evtl. Statusverlust
�� AbbrAbbrööckeln sozialer Beziehungen, Alleinseinckeln sozialer Beziehungen, Alleinsein
�� GefGefüühl, nicht mehr gebraucht zu werdenhl, nicht mehr gebraucht zu werden
�� HHääufung von Krankheiten, Zunahme kufung von Krankheiten, Zunahme köörperlicher Beschwerdenrperlicher Beschwerden
�� Verlust des Partners, TrauerarbeitVerlust des Partners, Trauerarbeit
�� Freizeitgestaltung und Entwicklung neuer FreizeitaktivitFreizeitgestaltung und Entwicklung neuer Freizeitaktivitääten ten 
�� SinnverlustSinnverlust
�� Gedankliche BeschGedankliche Beschääftigung mit dem Todftigung mit dem Tod
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Spezielle Angebote fSpezielle Angebote füür r äältere ltere 
SuchtkrankeSuchtkranke

�� Altershomogene Gruppen in Fachkliniken und Altershomogene Gruppen in Fachkliniken und 
Fachberatungsstellen (50+) Themen Fachberatungsstellen (50+) Themen u.au.a.:.:

�� Lebensbilanzierung, in der auch die Leistungen der Person Lebensbilanzierung, in der auch die Leistungen der Person 
gewgewüürdigt werdenrdigt werden

�� Auseinandersetzung mit den BedAuseinandersetzung mit den Bedüürfnissen nach Nrfnissen nach Näähe und he und 
ZZäärtlichkeitrtlichkeit

�� Planung einer sinnvollen Freizeitgestaltung, Entwicklung von Planung einer sinnvollen Freizeitgestaltung, Entwicklung von 
InteressenInteressen

�� Auseinandersetzung mit Krankheiten, Auseinandersetzung mit Krankheiten, ÄÄlterwerden und Todlterwerden und Tod

Und Selbsthilfegruppen!Und Selbsthilfegruppen!
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Weitere Informationen sowie Weitere Informationen sowie 
perspersöönliche Beratungnliche Beratung

TelefonseelsorgeTelefonseelsorge

Tel.: 0 800/ 111 0 111 oderTel.: 0 800/ 111 0 111 oder

0 800/ 111 0 2220 800/ 111 0 222

(geb(gebüührenfrei)hrenfrei)

ttääglich 0 bis 24 Uhrglich 0 bis 24 Uhr

BZgABZgA--InfoInfo--TelefonTelefon

Tel.: 0221/ 89 20 31Tel.: 0221/ 89 20 31

Montag Montag –– DonnerstagDonnerstag

von 10 bis 22 Uhrvon 10 bis 22 Uhr

Freitag bis Sonntag Freitag bis Sonntag 

von 10 bis 18 Uhrvon 10 bis 18 Uhr

Bundesweite SuchtBundesweite Sucht-- und und 
DrogenHotlineDrogenHotline

Tel.: 01805/ 31 30 31 (12 Cent/Min.)Tel.: 01805/ 31 30 31 (12 Cent/Min.)

ttääglich 0 bis 24 Uhrglich 0 bis 24 Uhr

Suchtberatung PinnebergSuchtberatung Pinneberg

Diakonisches Werk HamburgDiakonisches Werk Hamburg--
West/SWest/Süüdholsteindholstein

BahnhofstraBahnhofstraßße 29e 29--3131

25421 Pinneberg25421 Pinneberg

Tel.: 04101/ 408 87 Tel.: 04101/ 408 87 –– 00

www.suchtberatungwww.suchtberatung--pinneberg.depinneberg.de
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Vielen Dank Vielen Dank 

ffüür Ihre r Ihre 
Aufmerksamkeit!Aufmerksamkeit!

……und fund füür Verr Veräänderungen ist es nderungen ist es 
nie zu spnie zu späät!!t!!


