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DOSSIER: SUCHT IM ALTER

Problematische Konsummuster konnen auch bei dlteren Menschen die
Lebensqualitit beeintrachtigen. Verschiedene Projekte auf nationaler Ebene
erleichtern einerseits dlteren Menschen den Zugang zu Informationen
dariiber, was beim Konsum im Alter zu beachten ist. Andererseits erhalten
Fachpersonen, z.B. durch Weiterbildung, Unterstiitzung in der Betreuung von
dlteren Menschen mit einer Suchtgefihrdung oder Suchtproblematik.

Regula Halg
Lic. phil., wissenschaftliche Mitarbeiterin Infodrog, Eigerplatz s,
Postfach 460, CH-3000 Bern 14, r.haelg@infodrog.ch, www.infodrog.ch
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Sucht im Alter

Problematische Konsumgewohnheiten sind bei alteren —
wie bei jlingeren — Menschen eine Realitat. Der Konsum von
Alkohol ist weit verbreitet und gesellschaftlich akzeptiert. Per-
sonen in substitutionsgestiitzter Behandlung werden zuneh-
mend &lter. Die Einnahme von Medikamenten zur Linderung
von Beschwerden ist insbesondere bei alteren Menschen hau-
fig.> Die Ubergéange, die von einem risikoarmen zu einem pro-
blematischen Konsum oder gar zu einer Abhangigkeit fiithren,
sind jedoch oft fliessend.

Aufgrund der demographischen Entwicklung? wird von ei-
ner Zunahme von dlteren Menschen mit einer Suchtgefahr-
dung oder einer Suchtproblematik ausgegangen.4 Dies stellt
nicht nur die Pravention und die Suchthilfe vor neue Herausfor-
derungen, sondern auch Fachpersonen in den Bereichen Alter,
Betreuung und Pflege. Entsprechend ist «Sucht im Alter» ins-
besondere in den letzten beiden Jahren sowohl in den Medien
als auch in den betroffenen Bereichen zu einem aktuellen The-
ma geworden.>

Suchtprobleme bei alteren Personen sollen nicht tabuisiert
oder banalisiert werden. Sie haben ein Anrecht auf Informati-
onen und Unterstiitzung ohne Vorurteile und ohne Vorwtirfe.

Vielfiltige Herausforderungen

Trotz verschiedenen Ansatzen zur Theoretisierung von «Al-
ter» soll betont werden, dass Alter keine fixe Kategorie ist.®
Aufgrund der Heterogenitat der Gruppe der dlteren Menschen
sind auch die Herausforderungen fiir den Fachbereich in Bezug
auf Sucht im Alter vielfaltig. So braucht es auf dltere Menschen
zugeschnittene Ansatze flir die Pravention von Suchtmittel-
problemen. Hierzu leistet u.a. das Projekt Via — Best Practice
Gesundheitsférderung im Alter? einen Beitrag.

In den Institutionen des Altersbereichs (Alterszentren,
Pflegeheime, Spitex-Organisationen etc.) wird zunehmend die
Wichtigkeit zur Erarbeitung von Konzepten der Friiherkennung
und Frithintervention erkannt. Dies ermdglicht einer Instituti-
on das Entwickeln einer gemeinsamen Haltung beziiglich des
Konsums von Alkohol und weiteren psychoaktiven Substan-

zen, das frithzeitige Erkennen von Suchtgefahrdungen und
-problemen und bietet den Leitenden wie auch den Mitarbei-
tenden Handlungssicherheit. Verschiedene Suchtfachstellen
sowie die Ziircher Fachstelle zur Pravention des Alkohol- und
Medikamentenmissbrauchs ZUFAM bieten dazu eine Beglei-
tung und Beratung bei der Konzepterarbeitung an.

Bei einer manifest gewordenen Suchtproblematik scheint
es aufgrund der unterschiedlichen Ursachen und Auswir-
kungen flir die Behandlung und Betreuung sinnvoll, zwischen
einem frithen (early-onset) und einem spaten Beginn (late-
onset) der Abhangigkeit, resp. der Problemmanifestation zu
unterscheiden.® Konzepte und entsprechende Angebote sind
daher auch fiir dlter werdende suchtmittelabhangige Personen
notwendig, wie z.B. niederschwellige Angebote fiir alkoholab-
hangige Menschen oder geeignete Wohnangebote fiir in der
Mobilitat eingeschrankte Personen in substitutionsgestiitzter
Behandlung.®

Schliesslich stellt auch die Diversitdt der dlteren Men-
schen (wie auch generell der KlientInnen und PatientInnen)
die Suchtfachleute wie auch die ArztInnen vor (zunehmend)
komplexe Herausforderungen. Aspekte der Diversitat sind z.B.
Lebensalter, Geschlecht/Gender, Migrationshintergrund, psy-
chische, somatische und soziale Komorbiditdt, Behinderung,
soziookonomischer Status, Religion, Personlichkeit. Fir die
Handhabung dieser Vielfalt ist es wichtig, zum einen Institu-
tionen im Altersbereich flir die einzelnen Diversitatsaspekte
sowie die entsprechenden spezifischen Interventionsansatze
zu sensibilisieren, zum andern eine ganzheitliche Sicht- und
Arbeitsweise zu fordern, in denen die verschiedenen Aspekte
integral berticksichtigt werden.*®

Projekte auf nationaler Ebene

Die verschiedenen bereits aufgebauten und entstehenden
Projekte auf lokaler, regionaler und kantonaler Ebene im Be-
reich Sucht im Alter sind bis anhin wenig koordiniert. Verein-
zelte Aktivitaten auf nationaler Ebene sind im Rahmen des
Nationalen Programms Alkohol NPA entstanden, wie z.B. zwei
Studien,* die im Auftrag des BAG erarbeitet wurden, sowie
die Website Sucht und Alter (siehe unten). Zudem sind im
Rahmen des Suchtmonitorings Bestrebungen im Gange, eine
verbesserte Datengrundlage zu schaffen.*? Unter dem Thema
Diversitat, wozu auch der Aspekt «Lebensalter» zu zahlen ist,
sollen zukiinftig im Bereich Sucht im Alter vermehrt koordinie-
rende Aktivitdten auf nationaler Ebene angestrebt werden. Sie
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sollen dazu beitragen, dass bereits erarbeitetes Know-how im
Rahmen von Projekten und Angeboten ausgetauscht und fiir
Synergien nutzbar gemacht werden kann.

Verschiedene Projekte auf nationaler Ebene leisten bereits
heute einen Beitrag zur Erarbeitung von Grundlagen, die eine
bessere Unterstiitzung von dlteren Menschen mit einer Sucht-
gefahrdung oder mit einer Suchtproblematik erméglichen sol-
len.

Website Sucht und Alter

Im Rahmen des Nationalen Programms Alkohol*? wird die
Website «Sucht und Alter» in Kooperation von Sucht Schweiz,
der Forel Klinik, der ZiiFAM und Infodrog (Projektleitung) erar-
beitet. Die Aufschaltung unter www.suchtundalter.ch sowie un-
ter www.alkohol-im-alter.ch erfolgt im April 2013. Diese inter-
netbasierte Wissensplattform mit Informationen zu Alkohol
im Alter in den Sprachen deutsch, franzdsisch und italienisch
richtet sich an vier Zielgruppen:

Altere Menschen

Um der Heterogenitét der Zielgruppe der dlteren Menschen
gerecht zu werden, wird sie mit ssplus angesprochen. Altere
Menschen konnen sich auf der Webseite tiber den Konsum von
Alkohol und seine Auswirkungen auf den dlter werdenden Kor-
perinformieren. Es wird erlautert, was einrisikoarmer Konsum
ist, was beim gleichzeitigen Konsum von Alkohol und Medika-
menten zu beachten ist und wie Alkoholproblemen vorgebeugt
werden kann. Darliber hinaus finden sich Informationen zur
Alkoholabhangigkeit sowie Hinweise zur Unterstiitzung bei
Problemen. Diese Webinhalte sind durch Sucht Schweiz erar-
beitet worden.

Unser Service:

* Reparaturen afler Art
+ Handy Ensr.em.-rg
*+ Schutzfolien Service
*+ iPhone Service

*+ Scftwarsupdates

Nahestehende

In diesem Teil der Website finden Angehdérige, Freunde und
weitere Personen im sozialen Umfeld von dlteren Menschen
generelle Informationen zu Alkohol im Alter. Flir Nahestehen-
de, die sich iiber ein Alkoholproblem einer Person aus dem Um-
feld sorgen, bietet die Seite konkrete Hinweise und Vorschlage,
z.B. wie das Problem angesprochen werden kann und wo sie
Unterstiitzung flir die Betroffenen, aber bei Bedarf auch fiir
sich selbst finden konnen. Fiir die Erarbeitung dieser Texte war
ebenfalls Sucht Schweiz zustandig.

Fachpersonen

Fachpersonen aus Pflege, Spitex, Sozialarbeit und Bera-
tung, insbesondere auch Leitende von Organisationen der Al-
ters- und Suchthilfe sind in der Betreuung von &lteren Men-
schen immer 6fter mit konkreten Fragen im Umgang mit dem
Konsum von Alkohol und anderen psychoaktiven Substanzen
konfrontiert. Fur sie stellt die Webseite Informationen zur Be-
deutung der Fritherkennung von Alkoholproblemen und zum
Nutzen von Frithintervention, zur Unterstiitzung bei der Erar-
beitung eines Frithinterventionskonzeptes sowie Hinweise fiir
Interventionenim Alltag zur Verfligung. Diese Webinhalte sind
von ZUFAM erstellt worden.

ArztInnen

Mit den Informationen, welche fiir die Haus-, Spital- und
HeimarztInnen sowie fiir die Geriatrie und Alterspsychiatrie
durch die Forel Klinik aufbereitet worden sind, soll ein Bei-
trag zur Verbesserung der professionellen Kompetenz in der
Betreuung von alteren Menschen mit Alkoholproblemen und
deren Angehdrigen geleistet werden. Unter den Stichworten
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«Verdnderungen im Alter», «Risikofaktoren», «Trinkmengen»
etc. finden ArztInnen Grundlagen, um &ltere Menschen tiber
den Alkoholkonsum im Alter und mogliche Auswirkungen in-
formieren zu konnen. Angestrebt wird zudem im Sinne einer
verbesserten Fritherkennung und Frithintervention, dass al-
tere Menschen mit Alkoholproblemen, die den Arzt oft aus
anderen Griinden aufsuchen, gezielt auf ihren Alkoholkonsum
angesprochen werden. Mit Hilfe von Screening und Diagnos-
tik, wozu ebenfalls Informationen verfiligbar sind, wird be-
troffenen Personen eine frithzeitige Behandlung und Beratung
ermoglicht.

Flr die Erarbeitung dieser Webinhalte stiitzte sich die Forel
Klinik auf eine vorgangig durchgefiihrte Literaturrecherche,
und konnte damit neueste wissenschaftliche Kenntnisse und
Studienergebnisse einfliessen lassen.

Die Erarbeitung der Website wird im Rahmen des zwei Jahre
dauernden Projektes (1.9.2011-31.8.2013) durch das NPA finan-
ziert.*4 Ein ExpertenInnengremium?s hat den Prozess begleitet
und die Experten haben Riickmeldungen zu den erarbeiteten
Texten gegeben (Reviewing der Webinhalte). Die Lancierung
wird durch verschiedene Promotionsaktivitdten begleitet. Die
Website wird vorerst mit Informationen zu Alkohol aufgeschal-
tet. Die Website ist jedoch so konzipiert, dass sie — im Sinne
einer kohdrenten Suchtpolitik — auf weitere Substanzen und
Themen ausgeweitet werden kann. In der restlichen Projekt-
phase gilt es, den langerfristigen Unterhalt sicherzustellen.

Suchtindex.ch

Parallel zur Erarbeitung der Webinhalte hat Infodrog
ebenfalls im Rahmen dieses Projektes Anpassungen an der
im Auftrag des Bundesamtes fiir Gesundheit gefiihrten Da-

A

tenbank der Suchthilfeangebote vorgenommen. Die Daten-
bank umfasst die ambulanten, stationdren, teilstationdren
und niederschwelligen Angebote sowie jene der Selbsthilfe
in den Bereichen Alkohol, illegale Drogen, Medikamente und
substanzungebundene Siichte in der Schweiz und im Flirsten-
tum Liechtenstein.*® Der Zugriff wurde vereinfacht, und unter
www.suchtindex.ch ist es im angepassten Suchfilter nun bspw.
auch moglich, gezielt nach Angeboten im Bereich «Sucht im
Alter» respektive nach spezifischen Angeboten fiir dltere Per-
sonen mit Suchtproblemen zu suchen.

Praxis Suchtmedizin Schweiz

Die nationale Website www.praxis-suchtmedizin.ch wird
von der Interessensgemeinschaft «IG Netzwerk Praxis Sucht-
medizin» getragen. In der IG sind die in der Schweiz beste-
henden regionalen Netzwerke der Suchtmedizin COROMA,
FOSUMOS, FOSUMIS und ticino addiction?® vertreten. Weitere
Mitglieder der IG sind Fachpersonen von BAG, Schweizerische
Gesellschaft fiir Suchtmedizin SSAM, Vereinigung der Kan-
tonsarztInnen VKS, Infodrog sowie kantonale Beauftragte fiir
Suchtfragen. Diese Website wurde spezifisch als Unterstiit-
zung fiir HausarztInnen sowie fiir NotfallarztInnen, Apothe-
kerInnen, Gesundheitsdienste des Straf- und Massnahme-
vollzuges und fiir Fachleute aus der Psychiatrie konzipiert.
Das internetbasierte Handbuch bietet praktische Hilfsmittel,
Checklisten, Behandlungsalgorithmen, E-Learning Modu-
le und Online-Beratung zur Erkennung und Behandlung von
Suchtmittelabhangigkeit in den Bereichen Heroin, Alkohol,
Tabak, Cannabis, Medikamente, Kokain und Partydrogen. Die
Webinhalte beruhen auf in der Praxis bewdhrten Verfahren
und aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnissen. Des Weite-

ZPImMmNN




DOSSIER: SUCHT IM ALTER

ren sollen die ArztInnen auch zur Zusammenarbeit mit ande-
renim Suchtbereich tatigen Berufsgruppen angeregt und darin
unterstiitzt werden. Obwohl diese Website nicht spezifisch
auf die Suchtgefahrdung und Suchtmittelabhangigkeit von
dlteren Personen ausgerichtet ist, sind die bereitgestellten
Informationen auch flir sie niitzlich und brauchbar. Zudem
werden mit der Uberarbeitung®® der einzelnen Webinhalte ver-
mehrt Aspekte der Diversitat2° bertlicksichtigt, worunter auch
«Lebensalter» fallt, sowie die Fritherkennung und Frithinter-
vention gestarkt.

So unterstiitzen bspw. wissenschaftlich abgestiitzte Infor-
mationen und entsprechende Screeninginstrumente die
ArztInnen bei der Unterscheidung eines problematischen
Alkoholkonsums von einer Abhangigkeit. Dies und weitere
Hinweise (z.B. zu motivierender Gesprachsfiihrung) sollen es
ArztInnen erméglichen, einen problematischen Konsum zu
erkennen, anzusprechen und bei Bedarf Unterstiitzung bei
einer Konsumreduktion anzubieten

Projekt Weiterbildungsangebote Regelversorgung

Ebenfalls im Rahmen des NPA hat Infodrog eine Bestands-
aufnahme zum Thema «Qualifizierung fiir Kurzintervention»
(Befragung von ExpertInnen; Bedarfsabkldarung; Literaturre-
cherche) durchgefiihrt.2* Das Ziel der Qualifizierung von Fach-
personen zu Kurzinterventionen wird in zwei Projekten wei-
terverfolgt: «Weiterbildungsangebote Regelversorgung» und
«Kurzintervention Arzteschaft».

Mit dem Projekt «Weiterbildungsangebote Regelversor-
gung» des Bundesamtes fiir Gesundheit BAG, der ExpertInnen-
kommission Weiterbildung Sucht EWS und von Infodrog sollen
Weiterbildungsangebote und Sensibilisierungsaktivitdaten zu
Sucht sowie Fritherkennung und Frithintervention fiir Fachper-
sonen der Regelversorgung im Gesundheits-, Sozial-, Bildungs-
und Repressionsbereich geférdert werden. Diese Fachpersonen
sind in ihrer taglichen Arbeit punktuell mit suchtspezifischen
Belangen konfrontiert, insbesondere auch im Altersbereich.
Der addquate Umgang mit Suchtgefahrdung und Suchtpro-
blemen ist also nicht nur Sache von Suchtfachleuten. Mit den
Projektaktivitdten wird angestrebt, dass Fachpersonen in ih-
rem beruflichen Umfeld und im Rahmen ihrer Funktion in der
Lage sind, mogliche Suchtgefahrdungen zu erkennen, geeig-
nete Massnahmen zu ergreifen (z.B. flir mogliche Gefahren
sensibilisieren, zur Verhaltensanderung motivieren, Triage an
spezialisierte Beratungsstellen, Zusammenarbeit unter in-
volvierten Institutionen) sowie einen adaquaten Umgang mit
Menschen mit einer Suchterkrankung zu pflegen (Begleitung
und Unterstiitzung, soweit dies im beruflichen Alltag moglich
und sinnvoll ist, Kontakt zu behandelnden/betreuenden Insti-
tutionen initiieren und aufrecht erhalten). Unter Einbezug von
Fachverband Sucht, GREA und Suchtfachstellen wurde disku-
tiert, liber welche Basiskompetenzen Fachpersonen der Re-
gelversorgung flir diese Aufgabe aus Sicht der Suchtfachleute
verfiigen sollen. Zusammenfassend wurden vier Basiskompe-
tenzen identifiziert:

1) Anzeichen einer (Sucht-)Gefahrdung wahrmehmen;

erforderliches Vorgehen kennen;
2)(Erst-)Gesprach/Intervention durchfiihren;

3) Unterstiitzung/Begleitung bei einer Suchtgefahrdung

resp. einer bestehenden Suchtproblematik;
4)Reflektieren der Rahmenbedingungen der eigenen

Institution; (nach Moglichkeit) sensibilisieren der

eigenen Institution (institutionelle Ebene).
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Wichtige Links

Nationale Wissensplattform Sucht und Alter

Die nationale Website (d/f/i) richtet sich mit Informationen
zu Alkohol im Alter an &ltere Menschen, Angehdorige und
Berufsgruppen, die in ihrem Arbeitsalltag &ltere Menschen
betreuen, begleiten oder beraten

www.suchtundalter.ch,

www.alkohol-im-alter.ch

ZUFAM - Sucht im Alter

Die von der ZUFAM betriebene Website listet unter anderem
Angebote im Bereich Sucht im Alter des Kantons Ziirich auf
www.suchtimalter.ch

Praxis Suchtmedizin Schweiz

Die suchtmedizinische Informationsplattform (d/f/i) fiir Haus-
drztInneninder Schweiz bietet zu den gangigsten Suchtmitteln
praxisbezogene Informationen.

www.praxis-suchtmedizin.ch

Infoset: Das Schweizer Suchtportal

Das Dossier «Sucht im Alter» enthilt Hinweise zu Broschii-
ren, Publikationen, Tagungen und Referaten, zu Bildung und
Forschung und listet Organisationen des Altersbereichs auf.
www.infoset.ch/de/dossiers/alter

In einem nachsten Schritt werden nun in Zusammenarbeit
mit Berufsverbanden und weiteren relevanten AkteurInnen
berufs- resp. funktionsspezifische Weiterbildungsangebote
erarbeitet. Dabei muss je nach Berufsgruppe und je nach
beruflichem Kontext diskutiert werden, welches der konkrete
Bedarf an Weiterbildung zur Suchtthematik ist, welche Basis-
kompetenzen von Relevanz sind, was diese Basiskompetenzen
im Detail beinhalten und in welcher Tiefe hierzu Wissen und
Fahigkeiten notwendig sind.

Projekt Kurzintervention Arzteschaft

In der praktischen Anwendung wird unter «Kurzinterven-
tion» meist die Kombination von Gesprachen kurzer Dauer und
beschrankter Anzahl, von Motivierender Gesprachsfiihrung2?
und die Orientierung am transtheoretischen Modell23 verstan-
den. Das Projekt «Kurzintervention Arzteschaft» richtet sich
an HausarztInnen und wird durch Infodrog in Zusammenar-
beit mit dem Kollegium Hausarztmedizin (KHM), der FMH und
den regionalen Netzwerken der Suchtmedizin (FOSUMOS, CO-
ROMA) geplant und umgesetzt. Dabei wird die Nutzung von
Synergien mit dem Projekt «Gesundheitscoaching» des KHM?4
angestrebt. Durch Fortbildungsangebote zu Kurzintervention
und Motivierender Gesprachsfithrung sollen ArztInnen ihre
Kompetenzen verbessern, zum einen, um problematische Al-
koholkonsummuster moglichst frith zu erkennen, zum anderen
aber auch, um eine Vielzahl weiterer Themen (Rauchen, Diabe-
tes, Stress etc.) anzusprechen und eine addquate Behandlung
und Begleitung anzubieten. Der Nutzen von Kurzinterventi-
onen, auch bei dlteren Menschen, ist vielfach belegt.>se
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Endnoten

1 Vgl. Halg/Diirsteler-MacFarland 2013. Mit dem Alter nehmen bei den
substituierten Personen auch komorbide Stérungen und soziale
Defizite zu. Man spricht auch von einer Voralterung bei dieser
Personengruppe.

2 Vgl. Kutschke 2012: 129ff, Gmel et al. 2012 sowie z. B. den kiirzlich
erschienen Artikel von Grassegger 2012.

3 Per Ende 2011 waren 12,4% der in der Schweiz lebenden Bevilkerung
zwischen 65-79 Jahre alt, 4,8% waren 8o Jahre und alter
(n=7954700). Dass die Menschen in der Schweiz zunehmend ilter
werden, zeigt sich in einem stetig steigenden Altersquotienten,
vgl. Bundesamt fiir Statistik, www.tinyurl.com/cymbbex, Zugriff
26.02.2013.

4 Gemdss den Daten des Suchtmonitorings konsumieren bspw. 25.7%
der befragten 65-74 Jahrigen (N=1128) mind. einmal tiglich Alkohol
und bei den ab 75 Jahrigen (N=703) sind es 28.8%, vgl. Gmel et al
2012, www.suchtmonitoring.ch sowie den Beitrag von Notari et al.
in dieser Ausgabe.

5 Institutionen sowie kantonale (Fach-)Stellen haben das Thema
aufgegriffen, flihren Veranstaltungen zur Sensibilisierung zum
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Thema durch oder haben eigene Projekte lanciert, vgl. auch den
Beitrag von Meyer in dieser Ausgabe. Auch in den Medien ist das
Thema zunehmend prasent, vgl. z.B. Grassegger 2012, sowie den
Beitrag in 10vor1o zu Sucht im Alter, www.tinyurl.com/dyh84jo,
Zugriff am 02.03.2013.

Zur Kategorie «Alter» vgl. z. B. Hopflinger 2009 und 2011, sowie
www.hoepflinger.com. Zum Begriff «des aktiven Alterns» vgl. auch
den Beitrag von Schroeter in dieser Ausgabe oder das an der Pro
Senectute-Fachtagung 2012 «Auf dem Weg zum guten Altern»
gehaltene Referat von Silke van Dyk: «Miissen die Alten aktiviert
werden? Von der Schwierigkeit, heute gut altern zu konnen»,
www.tinyurl.com/cs3kkkx, Zugriff 21.03.2013.

Vgl. auch den Beitrag von Soom et al. in dieser Ausgabe.

Die Begriffe «early-onset» und «late-onset» werden nicht
einheitlich verwendet, vgl. z. B. Kutschke 2012: 68-71.

Vgl. Halg/Diirsteler-MacFarland 2013 und SSAM 2012. Bei Personen
in substitutionsgestiitzter Behandlung, die — z.T. bereits ab 40
Jahren — durch psychiatrische und somatische Komorbiditaten
oder eingeschrankte Mobilitét pflegebediirftig werden, stellt

sich zunehmend die Frage, ob sie in bestehende Einrichtungen
«integriert» werden (Integration), oder ob spezielle Strukturen
geschaffen werden miissen (Separation). In der Schweiz finden sich
beide Ansétze, wobei bei einer Integration die stetige Schulung des
(Fach-)Personals von zentraler Bedeutung ist, vgl. Pfister/Knecht
2012, Chalupny 2010.

Infodrog erarbeitet (im Auftrag des BAG) Grundlagen zur
Handhabung der Diversitét in der Suchthilfe und unterstiitzt die
Institutionen bei der Beriicksichtigung von Diversitdatsaspekten
beim Erbringen ihrer Dienstleistungen, www.tinyurl.com/cf37wa4u,
Zugriff 02.03.2013.

Kessler et al. 2012; Notari et al. 2012, vgl. auch die Artikel von
Soom et al. und Notari et al. in dieser Ausgabe. Die beiden Studien
konnen auf der BAG-Webseite unter dem Thema «Alkohol im Alter»
heruntergeladen werden: www.tinyurl.com/cbvwdjh, Zugriff
04.03.2013.

Mit dem Suchtmonitoring Schweiz werden reprdsentative Daten
der Schweizer Wohnbevélkerung zum Thema Sucht und Konsum
psychoaktiver Substanzen zusammengetragen. Hierzu werden
seit 2011 jahrlich 11°000 in der Schweiz wohnhafte Personen (ab 15
Jahren) befragt, vgl. Gmel et al 2012 sowie www.suchtmonitoring.ch
Vgl. Nationales Programm Alkohol NPA www.tinyurl.com/ssénxug;
einmal jahrlich kénnen Beitrage fiir die Finanzierung von
Projekten und Forschungsvorhaben, die sich der Bekampfung des
problematischen Alkoholkonsums widmen, beantragt werden, vgl.
www.tinyurl.com/cxldkuz, Zugriff 26.02.2013.

Vgl. Endnote 13.

Das Expertengremium setzt sich zusammen aus Fachpersonen
aus den Bereichen Suchthilfe und Suchtmedizin, Geriatrie, Spitex,
Alters-/Pflegeheim, sowie aus den verschiedenen Regionen der
Schweiz.

Der Eintrag des Angebots ist fiir die Institutionen sowie
Selbsthilfeangebote freiwillig und erfolgt wie die Aktualisierung
durch sie selbst. Der Eintrag respektive die Aktualisierung werden
nach einer Kontrolle durch Infodrog freigeschaltet.

Die Webseite ist in deutscher, franzsischer (www.praticien-
addiction.ch) und italienischer Sprache (www.medico-e-
dipendenze.ch) verfiigbar.

Collége romand de médecine de l‘addiction COROMA, www.
romandieaddiction.ch; Forum Suchtmedizin Ostschweiz FOSUMOS,
www.fosumos.ch; Forum Suchtmedizin Innerschweiz FOSUMIS,
www.fosumis.ch; ticino addiction, www.ticinoaddiction.ch.

Ein weiteres suchtmedizinisches Netzwerk befindet sich in der
Nordwestschweiz im Aufbau.

Die einzelnen nach Substanzen gegliederten Kapitel wurden in den
Jahren 2005 bis 2009 durch FOSUMOS erarbeitet. Ab 2011 werden die
Kapitel iiberarbeitet, in die franzdsische und italienische Sprache
lbersetzt und auf der Website www.praxis-suchtmedizin.ch
zuganglich gemacht. Die Webinhalte werden von FachexpertInnen
Uberarbeitet und anschliessend durch weitere FachexpertInnen
reviewt.

Vgl. Endnote 10.

Infodrog wurde im Rahmen des Nationalen Programms NPA 2008-
2012 (vgl. BAG 2008) mit der Umsetzung der NPA-Massnahme
«Qualifizierung flir Kurzintervention» betraut. Fiir die wesentlichen
Ergebnisse der Bestandesaufnahme, vgl. Halg 2012.

Vgl. Miller/Rollnick 2001 und 2002.

Vgl. Prochaska/DiClemente 1983 und Prochaska et al. 1992.

Weitere Informationen vgl. www.gesundheitscoaching-khm.ch,
Zugriff 02.03.2013.

Vgl. Babor et al. 2005 und 2007; WHO 2010; Schonfeld et al. 2010.
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