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Sexualverhalten im Alter und seine Bedeutung fiir das Leben
im Krankenheim

Hans-Dieter Schneider*)

1. Kurze Wiedergabe der Hauptbefunde zur Sexualitatim Alter

Die biologischen Veranderungen der Sexualitat im Alter sind durch die
Stichworte «Verlangsamung» und «Intensitatsminderung» gekennzeich-
net (ausfuhrlich s. SCHNEIDER, 1980, 1987).

Bei Mannern zeigt sich die Verlangsamung z.B. bei der Erektion des Glie-
des, die bei entsprechender Reizung nicht mehr in drei bis funf Sekun-
den sondern in 10 bis 15 Sekunden oder bei Hochbetagten in noch we-
sentlich langerer Zeit erfolgt. Es dauert auch langer, bis die Samenflus-
sigkeit ausgestossen wird und nicht selten kommt es vor, dass das Glied
ohne Samenerguss erschlafft. Neue Erektionen sind erst nach einer lan-
geren Pause, die bei einem Tag oder bei mehreren Tagen liegen kann,
moglich. Auch die Intensitat der Gefuhle ist geringer als im fruhen Er-
wachsenenalter.

Bei der Frau fuhrt die sexuelle Erregung zu einer weniger starken Durch-
blutung der Haut, die Lubrifikation der Scheide erfolgt spater und
schwacher, der Orgasmus dauert weniger lange und die Zahl der Kon-
traktionen nimmt dabei ab. Auch bei der Frau bleibt die Fahigkeit zum
Geschlechtsverkehr und zum Orgasmus im Alter erhalten. Die Verande-
rungen bewirken aber ebenfalls eine Minderung der Gefuhlsintensitat.

Von der biologischen Ausstattung her kann der Geschlechtsverkehr mit
Koitus bei Mannern und Frauen im hohen Alter also weiterhin eine Quel-
le positiver Erlebnisse sein. Untersuchungen zeigen, dass die Haufigkeit
des Geschlechtsverkehrs etwa vom 50. Lebensjahr an deutlicher ab-
sinkt. Diese Verminderung ist einerseits darauf zuruckzufuhren, dass die
mittlere Haufigkeit des Sexualverkehrs sinkt, andererseits aber auch
darauf, dass immer mehr Personen keinen Geschlechtsverkehr (mehr)
ausuben. Trotzdem praktizieren z.B. nach der Schweizer Studie Sexuali-
tat im Alter (SSA, SCHNEIDER, 1980) von den uber 74jahrigen noch
46% haufiger oder seltener Geschlechtsverkehr.

*) Prof. Dr. Hans-Dieter Schneider, Institut fiir Angewandte Psychologie der Uni-
versitat Fribourg
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Sexuell getonte Verhaltensweisen erschopfen sich jedoch nicht im Koi-
tus. Die Beschaftigung mit erotischen Inhalten, wie Bilder, Filme, Ge-
schichten, zeigt einen deutlichen Alterseffekt, indem Personen im ho-
hen Alter weniger angeben, sich Erotika gegenuber zu 6ffnen. Manner
sind auch im Alter an diesem Material starker interessiert als Frauen. Die
Selbstbefriedigung nimmt mit dem Alter ebenfalls ab, wobei nach Ver-
lust des Ehepartners diese Form des Sexualverhaltens wieder wichtiger
werden kann. Vor allem Personen mit starkem sexuellem Interesse wah-
rend des gesamten Lebens scheinen im Alter zu dieser Form zuruckzu-
finden. Homosexualitat scheint im Alter wenig bedeutsam zu sein. Es
wird jedoch in der Literatur beschrieben, wie die negative Haltung der
Gesellschaft der Homosexualitat gegenuber, die Minderheit der homo-
sexuellen alten Personen belastet.

Das Interesse an der Sexualitat sinkt im Alter, wobei vor allem Frauen
sich deutlich weniger mit diesem Lebensbereich beschaftigen wollen
als Manner. Es gibt jedoch auch Untersuchungsbefunde aus verschie-
denen Landern, nach denen bei einzelnen Personengruppen das Inter-
esse an Sexualitat und die Haufigkeit sexueller Verhaltensweisen im Al-
ter ansteigen. Neuere amerikanische Untersuchungen betonen, dass
der Bereich sexuellen Erlebens uber die genitale Thematik hinaus gese-
hen werden wollte. Der Korperkontakt und die Qualitat der Beziehung zu
einem Partner werden als wichtig beschrieben.

In getrennten Faktorenanalysen der Aussagen zu sexuellen Einstellun-
gen und Verhaltensweisen von Befragten unter und uber 65 Jahren
konnte eine dominierende Rolle des Faktors «Zartlichkeit» bei der hohe-
ren Altersgruppe festgestellt werden, wahrend fur die jungere Gruppe
der Geschlechtsverkehr entscheidend war. Zitate aus Gesprachen bele-
gen diese Befunde:

«Wenn der koitale Geschlechtsverkehr im Alter aufhort, horen die
Gefuhle nicht auf. Kussen, Streicheln, Bertuhren sind auch Aus-
drlcke von Sexualitat und ich freue mich auch immer, wenn ich
junge Personen beobachten und Schénheit bewundern kann»
(BRECHER, 1984, S. 372);

«lch brauche es jetzt mehr als in jingeren Jahren, gestreicheltund
umarmt zu werden» (STARR & WEISHEIT, 1982, S. 100).

Im Laufe des Alterwerdens dirfte das Primat des Genitalen an Bedeu-
tung einbussen und Zeichen der Zartlichkeit immer wichtiger werden.
Was im frihen Erwachsenenalter als Liebesspiel zum Koitus hinfuhrte,
kann im Alter auch allein Befriedigung verschaffen.
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Ausserdem gibt es einen sehr engen Zusammenhang zwischen allge-
meiner Lebenszufriedenheit und der Zufriedenheit im sexuellen Bereich.
Wer seine sexuellen Bedurfnisse in einer ihm zusagenden Form befriedi-
gen kann, ist normalerweise auch mit dem Leben zufrieden.

2. Sexualitat in Altersinstitutionen

Beim Eintritt in ein Pflegeheim oder in ein Geriatrie-Spital legen die Be-
wohner ihre sexuelle Vergangenheit nicht ab. Die reduzierte Privatspha-
re in Mehrpersonen-Zimmern und die potentiell permanente Kontrolle
des Pflegepersonals uber die Bewohner zwingen jedoch zu einer Ein-
schrankung der Ausserungsformen sexueller Tendenzen.

Deshalb wird ein Recht auf Intimsphére in Heimen gefordert; dazu ge-
hort, dass man sexuelle Bedurfnisse dussern kann, dass man Herr des
eigenen Korpers ist, dass man sexuelles Verhalten in einem der Einrich-
tung angemessenen Rahmen praktizieren kann und dass man mit Arz-
ten oder Pflegepersonal auch Uber seine sexuellen Probleme sprechen
kann.

Wir leben, auch was die Sexualitat betrifft, in einer pluralistischen Ge-
sellschaft. \Weil die Bewohner von Alterseinrichtungen sich aus ver-
schiedenen Altersklassen rekrutieren und zudem unterschiedlichen
Gruppierungen mit liberaleren oder festeren sexuellen Einstellungen
und Normen angehdren, kdnnen wir keine volle Ubereinstimmung der
Bewohner in den Meinungen erwarten, was notwendig, akzeptabel
oder unschicklich anzusehen sei.

Es ware fatal, wenn wir Personen, die im Alter unter ihren sexuellen Be-
durfnissen leiden und die von der Verwerflichkeit des ausserehelichen
Geschlechtsverkehrs oder masturbatorischer Gewohnheiten uberzeugt
sind, zu eben diesen Verhaltensweisen ermuntern wurden. So wurden
nur Schuldgefihle produziert. Selbst wenn diese Personen von sich aus
solche Aktivitaten bejahen konnen, aber wenn sie in einer Umgebung
leben, die daflr kein Verstéandnis aufbringt, ware die freie Bedurfnisbe-
friedigung oft keine Losung, weil sie dadurch in eine Aussenseiterrolle
abgeschoben wurden. Je nach dem individuellen Fall kann man versu-
chen, eine Legitimation des gewlnschten Sexualverkehrs, eine Reduk-
tion der Bedurfnisspannung durch bewusstes Verlernen der Motive oder
eine Verschiebung der Bedurfnisbefriedigung auf subjektiv anerkannte
Formen sexuellen Verhaltens zu erreichen.
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Zwei amerikanische Untersuchungen lassen vermuten, dass das Pfle-
gepersonal eine liberalere Einstellung gegentber sexuellen Verhaltens-
weisen alterer Menschen mitbringt als die Bewohner der Heime selbst.
Dadurch konnen die Bewohner in einem Leistungszwang auf sexuel-
lem Gebiet gedrangt werden, der ihr Leben belastet. Deshalb sollte das
Pflegepersonal ausgebildet werden, wie es seinen Umgang mit der Be-
wohnersexualitat optimieren kann.

Sexuelle Verhaltensweisen sind in unserer Kultur weithin der Offentlich-
keit entzogen und der Privatspahre zugeordnet. Wenn wir eine Verwirkli-
chung der sexuellen Individualitat sicherstellen wollen, missen wir fr
Menschen in Institutionen eine ausreichende raumliche und zeitliche
Privatheit garantieren. Eine Pflegeheimorganisation, die dem Einzelnen
keine Moglichkeiten zu heterosexuellen Zartlichkeiten lasst, bei dem der
Besucher in der Atmosphare nicht «warm» werden kann, weil es keine
Gelegenheit zum Alleinsein gibt, weil das Personal die Abgrenzungen
der Bewohnerterritorien missachtet oder weil der Kontrolle durch Mitbe-
wohner nicht gentigend entgegengewirkt wird, kann sexuelle Not her-
vorrufen.

Um herauszufinden, welche sexuellen Bedurfnisse Bewohner von
Alters- und Pflegeheimen in der Schweiz haben, und wie das Pflegeper-
sonal darauf reagiert, hat BUEHRER (1987) eine Befragung unter dem
Personal zweier Alters- und Pflegeheime durchgefuhrt. Charakteristisch
fur die Tabuqualitat des Sexuellen in Heimen waren die grossen Schwie-
rigkeiten, die Frau Buhrer uberwinden musste, bis sie die Erlaubnis zur
Befragung des Personals in zwei Heimen erhielt. Mehrere renommierte
Einrichtungen hatten mit verschiedenen Begrundungen eine Befragung
und damit eine Erweiterung unseres Wissenstandes in diesem Bereich
abgelehnt.

WEeil die Ergebnisse auch fur das Pflegepersonal in der Stadt Zurich
wichtig sein konnten, werden sie hier kurz vorgestellt:
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Tabelle 1:
Sexuelle Verhaltensweisen von Heimbewohnern, wie sie von Mitarbei-
tern zweier Alters- und Pflegeheime berichtet werden (N=82)

Mannliche Bewohner Weibliche Bewohner

Ich beobachte dies:

Oft, Sel- Nie Keine Oft, Sel- Nie Keine
sehr ten Antwort sehr ten Antwort
oft oft
% % % % % % % %
Die Bewohner halten
gerne die Hand von:
— Mitbewohnern 40 24 16 20 44 28 9 19
— Besuchern 39 29 6 26 55 16 4 25
— Pflegepersonal B aT 4 . 12 76 10 2 12
Die Bewohner befriedigen
sich ofters selbst 257 2] 24 28 12 24 36 28
Die Bewohner «exhibitionieren»,
d.h. sie zeigen ihre Genitalien G 8B a3 2 e A O b 316
Die Bewohner lesen ofters Texte
mit erotischem Inhalt oder
betrachten gerne erotische Bilder o SRR 1T o 13 16 =584+ .35, 15
Die Bewohner sprechen uber
sexuelle Themen mit dem
Pflegepersonal 22 3923 16 12 45 28 15
Ich habe erlebt, dass Bewohner
sexuell getonten Korperkontakt
zu mir suchten 44+ " 30 18 8 10 24 60 6

Tabelle 2:
Das Bedurfnis von Pflegeheimbewohnern nach sexuellen Verhaltens-
weisen nach Auskunft des Pflegepersonals (N=82)

Pflegeheimbewohner

Maénnliche Weibliche

% %

Sexuelle Bedurfnisse: Sehr stark 4 —
Stark 5 1

Mittel 23 7

Schwach 18 24

Sehr schwach 17 28

Kein Bedurfnis mehr 11 20

Keine Antwort 22 20

100 % 100 %

i Y



Tabelle 3:

Einstellungen der Mitarbeiter von Alters- und Pflegeheimen zu sexuellen
Verhaltensweisen im Heim (N=82)

Im Altersheim Im Pflegeheim
% %
Einstellungen zu sexuellen Verhaltens-
weisen der heimbewohner:
Voll dafur 43 26
Eher dafur 29 19
Unentschieden 10 28
Eher dagegen 10 11
Voll dagegen — 5
Keine Antwort 8 11
100 % 100 %

Tabelle 1 lasst erkennen, dass nach den Angaben von Mitarbeitern
zweler Alters- und Pflegeheime in der Schweiz sexuelle Verhaltenswei-
sen unter den Heimbewohnern gar nicht so selten sind. Es beginnt beim
Handehalten, das von Mannern und Frauen geschatzt wird — beson-
ders, wenn das Pflegepersonal die Hande halt! Es geht tber Exhibitio-
nen, uber Selbstbefriedigung, Uber das Lesen erotischer Texte oder Be-
trachten erotischer Bilder bis zum Sprechen uber sexuelle Fragen und
sogar bis zu sexuell getontem Korperkontakt mit dem Pflegepersonal.

Solche Tendenzen sind in der Regel bei Mannern deutlicher als bei den
Frauen. Aber auch bei den Frauen findet sich immer ein deutlicher Anteil
des Personals, der von haufigen Verhaltensweisen dieser Art spricht.

In Tabelle 2 sind die sexuellen Bedurfnisse nur von Pflegeheimbewoh-
nern wiedergegeben. Sie sind auch bei diesen Personen in mittlerem
Masse ausgepragt, wenn es sich um Manner handelt. Bei Frauen sind
die Bedurfnisse nach den Beobachtungen des Personals schwach oder
sehr schwach. Nur eine Minderheit des Personals glaubt beobachtet zu
haben, dass keine sexuellen Bedurfnisse mehr vorhanden seien.

Die relativ liberale Haltung des Pflegepersonals gegentber dem Sexual-
bereich der Alters- und Pflegeheimbewohnern kommt in Tabelle 3 zum
Ausdruck. 59% der Mitarbeiter der beiden Heime sind fur sexuelle Ver-
haltensweisen der Bewohner von Altersheimen und 37% fir sexuelle
Verhaltensweisen des Personals von Pflegeheimen. Im Pflegeheim
herrscht eine grossere Ambivalenz, weil dort 23% noch nicht entschei-
dend sind.
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Die Zahlen belegen, dass im Grunde jeder Mitarbeiter einer Altersein-
richtung gar nicht selten vor die Entscheidung gestellt wird, wie er sich
zu sexuellen Verhaltensweisen oder auch zu sexuellen Wunschen von
Heimbewohnern stellen soll. Eine Hilfe des Pflegepersonals durch Auf-
greifen dieser Themen im Rahmen von Aus- oder Fortbildungsveranstal-
tungen und im Rahmen von Mitarbeitersitzungen sollte daher immer
selbstverstandlicher werden.
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