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Fortsetzung: Sucht im Alter

also auch fiir Fihrende in Spit
Organisationen, sich zu_ diesem
Thema an die Gemei ¢

dlteren Klientinnen und Klienten
vorhanden sind (z. B.: Ist Alkohol
k ein c ingiges Ver-

zu wenden, um der Thematik
breit ein Gehor zu verschaffen.

Wichtige Friiherkennung

Die ZUFAM mochte die Spitex-
Organisationen in ihrer Arbeit im
Bereich Sucht im Alter unterstiit-
zen und bietet dazu ihre Erfah-
rung und ihr Wissen sowie praxis-
erprobte Arbeitsinstrumente an.
Ein Element davon sind Schu-
lungsmodule, deren Inhalte an
der Tagung vorgestellt wurden
Im Zentrum stehen dabei die
(Frith-)Erkennung eines Alkohol-
oder Medikamentenmissbrauchs
und die damit zusammenhingen-
den Fragen: Wie dussert sich eine
Sucht? Welche Faktoren erhéhen
das Risiko, in eine Abhingigkeit
zu geraten? Und was kann einen
erfolgreichen Stopp des  Miss-
brauchs begiinstigen?

Ist die Sucht erst einmal erkannt,
kénnen entsprechende Interven-
tionsmassnahmen in die Wege ge-
leitet werden. Dabei unterschei-

halten? Und wo liegt der Unter-
schied zwischen Alkohol fiir den
Siichtigen und  Schokolade  fiir
den Diabetiker? Soll die Spitex als
letzte Instanz fiir sehr einsam le-
bende Personen diese wenige Sta-
bilitit noch bieten oder nicht?).

Nicht selten muss in einem Pro-
zess darum gerungen und genau
hingeschaut werden, bis sich eine
Organisation sich ihrer Strukturen
und Haltungen bewusst und auch
geeint ist. Oft ist es ein Kompro-
miss, den alle Mitglieder eines
Leitungsteams eingehen miissen,
um danach dahinter stehen zu
konnen. Genau diese und weitere
Erfahrungen wurden im Proze:
mit der Spitex-Organisation Wip-
kingen-Industrie gemacht und an
der erwiihnten Tagung auch vor-
gestellt. Das Resultat dieses Pilot-
projektes lasst sich sehen, hat
doch die Geschiftsleitung ihre
Leitsiitze und Haltung zum Um-
gang mit siichtigen dlteren Klien-
zisiert. Auch wurde ein
Ablaufschema bei Verdacht auf
Alk .

det man zwischen Friihi n-
tionen mit dem Ziel, eine Sucht
vor ihrem Entstehen oder ihrer
Manifestation zu verhindern (z. B.
durch altersspezifische Wissens-

h ntwickelt

(Wann habe ich was zu tun? Wann
spreche ich den Verdacht an?
Wann nehme ich mit einer Sucht-
; Kontakt auf? etc.

vermittlung, vertragliche Verein-

etc.), welches nun den Angestell-

mation und Therapiezugang zu
gewihrleisten, nicht um etwas
aufzuzwingen. Es gibt indessen
oft auch in solchen Fragen keine

barung  zwischen  F 1

Person und KlientIn) und Inter-
ventionen bei bestehender Sucht,
die den Ausstieg aus der Abhin-
gigkeit mit Hilfe einer formalen
Behandlung — ambulant oder sta-
tiondr — und gegebenenfalls mit
der Abgabe von Substitutionspro-
dukten zu erreichen versuchen.

Frage der Haltung

Doch bevor Mitarbeitende von
Organisationen genau dazu ge-
schult werden konnen und soll-
ten, geht es oft um die Frage,
welche Haltungen und Leitsitze
bei den Mitarbeitenden und vor
allem auch bei der Geschiftslei-
tung im Umgang mit siichtigen

, und es

ten cinen , Klaren
und dirckten Umgang mit Sucht
im Alter erméglicht.

Rechtliche Fragen

Zum Schluss der Tagung disku-
tierten Fachleuten aus Wissen-
schaft, Beratung, Privention und
Therapie im Rahmen eines Podi-
ums unter anderem die Frage,
inwieweit den Klientinnen und
Klienten das Recht auf Privat-
sphire und als Folge davon viel-
leicht auch Verwahrlosung zu-
steht. Aus priventiver Sicht méch-
ten wir den Hinweis machen, dass
es uns — wie auch vielen anderen
— darum geht, das Recht auf Infor-

gilt —wie in den oben erwihnten
Haltungen — diese in der Ge-

y P ]
Erika Haltiner von der Ziircher
Facbstelle zur Préivention
des Alkobol- und Medikamenten-
Missbrauchs (ZiFAM).

S sleitung, im Team, vielleicht
sogar auf Verbandsebene zu dis-
kutieren, sich den unterschied-
lichen ethischen Haltungen zu
stellen und einen méglichen Kon-
sens abzuleiten. Spitex-Organisa
tionen werden diese Prozesse und
fruchtbaren Diskussionen wohl
kaumauslassen kénnen, wenn sie
einen Schritt zum Thema -Sucht
im Alter- weiterkommen wollen,

Weitere Informationen

Ziircher Fachstelle zur Privention
des Alkohol- und Medikamenten-
Missbrauchs (ZiFAM), Langstras-
se 229, 8031 Ziirich, 044 27187 23,
uefam.ch. Auf dieser Ho-
mepage kann u.a. die oben er-
wihnte Studie des ISGF eingese-
hen werden. Bei der Fachstelle
kann auch eine Broschiire -Sucht-
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probleme im Alter —es gibt Losun-
gen- bezogen werden, die sich
speziell an Pflege- und Betreu-
ungsfachleute mit Kontakt zu ilte-
ren Menschen richtet

Suchtprobleme in Betrieben:
Handeln statt schweigen

dheitcfs

d
derung
und Suchtprévention

in Betrieben lohnt sich
sowohl in menschlicher
wie auch in 8konomischer
Hinsicht, wie die nach-
folgenden Ausfihrungen
von Peter Welti Cavegn,
Leiter von Top on Job

Thurgau, zeigen.

Es gibt rund 300 000 Menschen in
unserem Land, die chronisch zu
viel trinken und alkoholkrank
sind, ganz zu schweigen von der
grossen Zahl jener, die episodisch
zu viel trinken und damit sich und
andere gefihrden. Diese gesell-
schafiliche Realitt widerspiegelt
*h auch in den Betrieben. Ge-
miiss Untersuchungen im In- und
Ausland muss sowohl in Produk-
tions- wie auch in Dienstleis-
tungsbetricben damit gerechnet
werden, dass zwischen 5 und 10
Prozent der Mitarbeitenden Alko-
hol- und/oder andere Abhingig-
keitsprobleme  haben otin
nicht eingerechnet). Es gibt keine
Berufsgattung, keine Berufsrolle
und keine Position auf der hier-
archischen Stufenleiter, die vor

Informationen fiir Vorgesetzte

Unter dem Titel -Eingrenzen statt
ausgrenzen — Alkohol und andere
Suchtmittel am Arbeitsplatz- hat
die Suva in Zusammenarbeit mit
der Fachstelle fiir Alkohol- und
andere Drogenprobleme eine In-
formationsbroschiire fiir Arbeit-
zte herausge-

geber und Vorgeset
geben. Bezug;: 041 419 58 51,
www.suva.ch/waswo  (Bestell-
nummer SBA 156.d eingeben).
Unter der erwihnten Internet-
adresse konnen auch weitere Ma-
terialien zur Suchtprivention be-
zogen werden.

Das Personalamt des Kantons L
zern hat unter dem Titel -Sucht
und Arbeit- einen Leitfaden her-
ausgegeben fiir Vorgesetzte, die
Suchtprobleme in ihrem Betrieb
aktiv angehen wollen. Die Bro-
schiire kann auf der Homepage
des Kantons Luzern (www.lu.ch)
eingesehen und herunter geladen
werden (am besten unter Eingabe
der Stichworte <Sucht und Ar-

beit-).

Su gefeit  wire.
Insbesondere die weit verbreitete
Annahme, mit steigender berufli-
cher Qualifikation nehme der Al-
koholkonsum ab, ist Lingst wider-
legt

£

Notfalls entlassen

Wiihrend in vielen grossen Unter-
nehmen in den letzten Jahren Pro-
gramme gegen Alkoholsucht ein-
gefithrt worden sind, wird in vie-
len kleineren und mittleren Be-
trieben noch wenig getan, um
Mitarbeitenden bei Alkohol- oder
anderen Suchtproblemen zu hel-
fen. Wegschauen, verschweigen,
vertuschen, nichts tun und, wenn
es nicht mehr anders geht, die
Mitarbeitenden entlassen — das
sind nach wie vor vielerorts Real
tionen auf Mitarbeitende mit
Suchtproblemen. Dabei lohnt sich
Hilfe in diesem Bereich, und zwar
sowohl in ¢ als auch

chend und langsam oder offen-
sichtlich und schnell verlaufen.
Die Betroffenen selber nehmen
ihre  Abhingigkeit hiufig erst
dann wahr, wenn beim freiwilli-
gen oder unfreiwilligen Verzicht
auf das Suchmiteel physische und
psychische Entzugssymptome auf-
treten (2

B. starkes Schwitzen,
Schiitelfrost, Zittern, Brechreiz,
Gliederschmerzen, innere Unru-

he, Angstzustinde, Schlafstorun-

gen usw.).

Gesundheitliche Folgen

tere Merkmale fiir Abhingig-
keit sind auch soziale und medizi-
nische Folgeschidigungen. Dazu
gehoren Schulden, Beziehungs-
abbriiche, (wiederholter) Fithrer-
ausweisentzug, Konflikt mit der

rungen oder — bei langjihrigem
i h - Hirnabbau

in menschlicher Hinsicht. Und
Wegschauen ist nicht nur unter-
lassene Hilfeleistung, sondern da-
mit verletzen Vorgesetzte auch
ihre Fiirsorgepflicht.

Die Entwicklung zur Abhiingig-
keit kann je nach Problemen der
Betroffenen und je nach Beschaf-
fenheit des Suchtmittels schlei-

Top on Job Thurgau

Top on Job verstebt sich als
multiprofessionelles Experten-

center im Kanton Thurgau mit

Schwerpunkten in der Gesund-
beitsforderung und Suchtpri
vention. Als Angebot des Zweck-
verbandes «Perspektive Ober-
thurgan
Kanton, von politischen Gemein-

wird Top on Job vom

den sowie Kirch- und Schul-
gemeinden getragen. Die Auftrage
von Top on Job Thurgau in Unter-
nebmen reichen von Rauchfrer

keursen riber Kaderschulungen

(z. B. zu Fritherkennung) bis zu
Mitarbeiterevents wie alkobolfreie
Neujabrapéros und Gesundbeits-
tage. Fiir weitere Auskiinfte:
wwwtop-onjob.ch.

hinzu. Korperliche und medizini-
sche Folgeschidigungen sind je
nach Substanz sehr unterschied-
lich. Es muss jedoch in praktisch
jedem Fall mit starken gesund-
heitlichen  Beeintrichtigungen
oder Schidigungen von lebens-
wichtigen Organen  gerechnet
werden, was im Extremfall zum
Tod fithren kann (Alkoholab-
hingige haben eine um rund 20
Jahre  verkiirzte Lebenserwar-
tung).

Aufgrund ihrer weiten Verbrei-
tung haben Alkoholprobleme ge-
gentiber anderen Substanzabhin-
gigkeiten im Betrieb bisher am
meisten  Beachtung  gefunden.
Medikamentenabhiingige kénnen
linger unauffillig bleiben und
schwer Abhiingige von illegalen
Drogen- kénnen sich wegen der
Beschaffungsprobleme  meist
nicht lange am Arbeitsplatz hal-
ten. Uber die Folgen des Alkohol-
missbrauchs wird, im Gegensatz
zum Missbrauch illegaler Drogen,
nicht gerne gesprochen. Risiko-

Fortsetzung Seite 10
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reicher Alkoholkonsum wird bei
der eigenen Person oder in der
nahen Umgebung oft -iberse-
hen-, verleugnet oder verdringt.
Vermutlich aus diesem Grund
sind viele Arbeitgebende iiber-
zeugt, es gebe in ihrem Betrieb
keine Alkoh Und vi

iibernehmen. Vielmehr wird fest-
gelegt, welches die Rechte und
Pflichten der Vertragspartner und
welches dieallfilligen Sanktionen
bei Nichteinhaltung der Vereinba-

le Alkoholabhiingige glauben bis
zu ihrem Zusammenbruch, dass
sie mit Alkohol keine Probleme
haben.

Hohe Kosten

Abgesehen vom menschlichen

Top on Job ist ein Angebot im
Kanton Thurgau, das besonders
auf die Bediirfnisse von kleineren
und mittleren Betrieben zuge-
schnitten ist (siche Kasten). Ge-
meinsam mit dem Betrieb werden
die Schritte zu einer effizienten
erarbeitet. Ziel

Leid fiir die und ihre
Familien sind auch die volkswirt-
schaftlichen Schiiden betrichtlich:
* Direkte Kosten

ist es, nicht bloss das Tabu des
Verschweigens zu brechen, son-
dern mit den verschiedenen Sei-
ten i 1l i

~ Rehabilitierungskosten
~ Ambulante Kosten
* Indirekte Kosten

che |
sungen bei Suchtproblemen im
Betrieb auszuarbeiten. Suchtpri-

— Verlust von
— Frithrentner
- Vorzeitige Todesfille

Aus Unterlagen der SUVA gehen

hervor, dass Alkoholabhingige

figer krank sind;

* nicht nur éfter, sondern auch
linger fehlen;

 hiufiger (und besonders schwe-
re) Betriebsunfille verursachen;

« héchstens 75% ihrer moglichen
Leistungen erbringen.

Hinzu kommt die erhohte Risiko-
bereitschaft von Menschen unter
Alkoholeinfluss, was zu erhebli-
cher Gefihrdung der Sicherheit
am Arbeitsplatz fiihr.

Privention am Arbeitsplatz ist
deshalb, wie bereits erklirt, so-
wohl aus menschlichen wie auch
aus  wirtschaftlichen  Griinden
sinnvoll. Allerdings nicht nach
dem herkémmlichen Schema, d:
darauf angelegt ist, <Problemfille-
aus dem Unternehmen zu entfer-
nen. <Handeln statt schweigen-
lautet der Grundsatz bei betrieb-
lichen Alkohol- und Suchtpro-
grammen. Dies heisst nicht, dass
Unternehmen die Verantwortung
fiir Mitarbeitende mit Alkohol-
und anderen Suchtproblemen

1
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«Je mehr der Konsum bagatellisiert
wird, desto grosser das Risiko»

mation, Fortbildung und Gesund-
itsfe und rechtzeitige

vention ist stets ein Beitrag zur

t G g im  Be-
n Glas gegen Arger, Angst

{ iihle, eine

Tablette zur Beruhigung und eine
zum Einschlafen wirken schnell
und verleihen die geforderte Ge-
lassenheit, kénnen aber zur Ge-
wohnung fiihren. Privention setzt
vor der Entstehung zur Abhiingig-
keit an. Es geht darum, vorbeu-
gende Wirkung zu erzielen.

Die Verkehrsampel ist cin geeig-
netes Bild, um das Vorgehen bei
der Erarbeitung eines Priven-

Hilfe (Friiherfassung und Frithbe-
handlung) beschriinken Behand-
lung und Rehabilitierung auf ein
Minimum.

Suchtprivention

ganz persdnlich

Einige Fragen fiir Fibrungs-
personen und Mitarbeitende.

« Wie balten Sie es mit Ibrem
wabrend der

Zu umsc
* GROUN steht fiir Arbeitnehmen-
de, die keine Probleme haben

* GELB fiir solche, die durch Al-
kohol gefihrdet sind oder soziale
Probleme entwickelt haben. Th-
nen muss auf dem Weg zuriick in
die griine Zone friihzeitig gehol-
fen werden.

* ROT signalisiert Gefahr: Die
Betroffenen sind abhingig und
brauchen Behandlung, bevor sie
ins Arbeitsleben  zuriickgefiihrt
werden kénnen.

Die meisten Arbeitnehmenden
sind in der grinen Zone. Frithe
Priventionsmassnahmen  (Infor-

Arbeit?

« Wie ist es im Betrieb geregelt?
« Wie werden die Pausen

verbracht?

Wie werden Betriebsfeste
gestaltet?

« Wie geben Sie in der Arbeit mit
Wt und Frust um?

Brauchen Sie schnell eine

Zigarette, wenn Sie unter Stress
steben?

« Brauchen Sie Alkobol, damit Sie
in Stimmung kommen oder sich
berubigen kinnen?

Diirfen Sie auch einmal
schwach s

1 Sie sich noch - auch

Obwohl die Mehrzahl der Ange-
stellten in der griinen Zone ist und
ein entsprechend niedriges Risiko
hat, alkoholbedingte Probleme zu
entwickeln, werden sie in die Prii-
vention einbezogen. Denn die
Mehrzahl der alkoholbedingten
Unfille, Quasi-Unfille und Pro-
bleme wegen Abwesenheit vom
Arbeitsplatz entstehen von -grii-
nen-und -gelben- Mitarbeitenden.

Ein umfassendes Alkohol-Priven-
tionsprogramm umfasst Folgen-
de:
* Rote Massnahmen
Zielgruppe: Alkoholabhiingige
- Betreuung, Suchtberatung,
psychosoziale Therapiekon-
zepte, Familienberatung,
Motivationsgespri
allprivention, biologi-
sche Proben (CDT, GOT,
MCV), medikamentds

Disulfiram / Antabus usw
~ Stationire Programm
Psychiatrie, soziale Rehabil
tion in Institutionen, Kur;
therapien, Forel-Klinik usw.

* Gelbe Massnahmen
i A

Nachfolgend beantwortet
Peter Welti Cavegn, Leiter
Top on Job Thurgau, einige
spezifische Fragen zur
Suchtprévention an Ar-
beitspldtzen, insbesondere

AP

Leider zeigen verschiedene Un-
tersuchungen, dass auch der Griff
zu den Medikamenten bei Mitar-
beitenden in medizinischen Beru-
fen hiufig geschieht. Kiirzlich wur-
de ich in einem Seminar darauf
hingewiesen, dass eine Fachange-
stellte Gesundheit vor Priifungen
und bei Unwohlsein von ihren
den Rat und das

im 5

Von Christa Lanzicher

Angebot erhielt: «... dann nimm
doch einfach-. Das ist aus meiner
Sicht ein inak bles Verhalten.

Wie steht es mit Sucht

bei Arbeitsplitzen im Gesund-
heitswesen, also unter
anderem der Spitex?

Ich mochte den Fokus nicht nur
auf den Bereich der Sucht richten,
sondern vor allem auf den risiko-
haften Konsum. In jeder Berufs-
gatung ist das Risiko erhoht,
wenn sich eine dominante Pri-
senz von Si i zeigt, zum

— Selbsterkennung iiberprii-
fen: Das Klirende Gesprich,

Beispiel im Gastrobereich Tabak
und Alkohol, im medizinischen
Bereich in der Ma-

Friiherfassung, At
Betriebsarzt, Motivations-

lerei -Schniiffelstoffe-. Fiir alle Be-
reiche gilt: Je mehr ein Konsum
wird desto g

Zielgruppe: alle Angestellien,
S 4

das Risiko. Dort wo Stress,
bel. und eben auch der

les Unter-
nehmens, neue Mitarbeitende
_ Alkoholpolitik der Firma:
Betriebskultur, Information,
Wohlbefinden.

Alkohol- und andere Drogenfra-
gen konnen in cinem Unterneh-
men nicht ohne Bezug zur Be-
triebshaltung, zu Betriebswerten
und zur Betriebsfiihrung disku-
tiert werden. Und Themen wie
Haltung, Werte und Fiithrung sind
wiederum verbunden mit folgen-
den Fragen: -Wie wird in einem
Unternehmen kommuniziert? Wie
ist das Klima? Wie ist die Betriebs-
kultur® Dies zeigt: Suchtpriven-
tion in Betrieben hat insbeson-
dere mit den Arbeits- und Lebens-
bedingungen der beruflich titigen
Menschen und ihren Familien zu
tun. Oder anders gesagt: Priven-
tion heisst Beziehung und Bezie-
hung heisst Privention.

Umgang mit leicht zuginglichen
Mitteln thematisiert wird, dort
wird mehr darauf geachtet, und
das Risiko ist entsprechend Klei-
ner.

Wer im medizinischen Bereich
titig ist, wiisste es ja cigent-
lich am besten, wie schadlich
zum Beispiel das Rauchen ist.

Rauchen und der Konsum ande-
rer psychoaktiver Substanzen hat
sehr wenig mit rationalem Wissen
zu tun. Es ist ein langer Lernpro-
zess, ein immerwihrender Beloh-
nungsprozess. Und etwas Be-
wihrtes legt man nicht «einfach-
auf die Seite. Marc Twain sagte
mal: <Es gibt nichts einfacheres,
als mit Rauchen aufzuhéren. Ich
habe es schon 100 Mal gemacht.»

Gerade Arbeitgebende sind
oft gestresst und zum Teil
selber siichtig, obwohl sie ja
cine Vorbildfunktion hitcen.

Hier geht es um die im Artikel
erwihnte Firmenkultur. Herrscht
eine Kultur vor, die gesundheits-
schidigend ist, zum Beispiel weil
man -krampfen muss wie ein
Pferd, so wird siichtigem Verhal-
ten und insbesondere auch dem
Ausbrennen (Burnout) Tiir und
Tor gedffnet.

Gibt es Merkmale, ob
jemand anfillig ist fiir Sucht
oder niche?

Zu den Hauptmerkmalen geho-
ren: Wer bis 18 keinen oder nur
einen geringen Konsum von
Suchtmitteln pflegte, hat ein ge-
ringeres Risiko. Und wer -gut- so-
zial eingebunden ist, d.h. mehr
hat als Familie und Arbeit, hat ein
geringeres Risiko. Deshalb ist es
so wichtig, dass Unternehmen fiir
eine gute Work-Life-Balance ihrer
Angestellten zu sorgen.

Gibt es weitere Indikatoren,
Lebensumstinde, die eine
Sucht begiinstigen oder eben
verhindern? Ist zum Beispicl
Teilzeitarbeit eine gute
Suchtprophylaxe?

Arbeitselastung, Teamkonstella-
tionen und schlechte Bedingun-
gen, zum Beispiel Verunmogli-
chung, am sozialen Geschehen
um mich herum teilzunehmen,
spielen sicher eine wichtige Rol-
le - erst recht wenn sie noch
mit andern Schwierigkeiten und
Belastungen  zusammenstossen
(Partnerschaft, Familie, Kinder, Fi-
nanzen). Es istimmer ein Gesamt-
paket, das angeschaut werden

Q

muss.

Peter Welti Cavegn, Leiter Top on
Job, absolvierte nach Berufs-
lebren als Chemikant und Psy-
chiatriepfleger ein Studium als

soziokulturellerAnimato

InWeiterbildungen lie
w.a. im Fachbereich Pravention
und Gesundbe

Grderung am

Arbeitsplatz ausbilden.

Pflegende als Vorbild fiir Patienten

Der Deutsche Berufsverband fiir
Pflegeberufe appellierte anliiss-
lich des Welt-Nichtrauchertages
am 31. Mai dieses Jahres an Pfle-
gekrifie, aufs Rauchen zumindest
am Arbeitsplatz zu verzichten,
und warnte vor den gesundheitli-

chen Folgen des Passivrauchen:
Die Pflegenden sollten mit einem
Verzicht auf das Rauchen als Vor-
bild fiir Patienten und andere Be-
rufszweige mit gutem Beispiel
vorangehen. =]
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