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LSBT*I, queer

Queer in der dt. Gesellschaft

Religion
Kriminalisierung

Das / als ich neunundsechzig (...) ist der erste Teil des 175ers gefallen, da war ich einundzwanzig, [...] Das ist

des /ich bin in einer Zeit grofs geworden, wo die Leute (...) verurteilt worden sind und ins Zuchthaus gingen.
(AT13, PAIO2M, Z. 36-40)
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LSBT*I, queer

Queer in der dt. Gesellschaft

Religion

Kriminalisierung ﬁﬂmiﬂdm ugjﬁtbubbﬂﬁlm
Pathologisierung «;,,mw«g”m;ﬁmm i
Stigmatisierung I‘Doﬁﬁfcb e
Diskriminierung o | WAV V!V 4 V

Internalisierung

Coming-out
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(b) Minderheitenstatus

{a) Umweltbedingungen

- sexuellefgeschlecht-
liche Identitat

- weitere Diffemzkate-
gorien im Sinne von
Intersektionalitit

¥

(f) Minderheitenstress
(intern/proximal)
- Erwartung von Zuriick-
weisung
-Verheimlichung
- intemnalisierte LSBT*I-
Megativitat)

(c) aligemeine
Stressoren

(2) Minderheitenidentitat

| (LSBT*1)

|

(d) Minderheitenstress
(extern/distal)
- erlebte Vorurteile
(Gewalt & Diskrimi-
nierung)

/

derheitenidentitat
- Prominenz (out)
- VYalenz
- Integration

(g) Charakteristika der Min-

,——""——?

(h) Coping & Resilienz
< (Gruppe & individuell)

(i) Dutcome physische & mentale Gesundheit

- posifiv
- negativ

Minderheitenstress bei LSBT*I

(eigene Darstellung modifiziert nach Meyer, 2003 & 2015)

Dr. Kathrin Kiirsten
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Erfolgreiches Alter(n)
subjektiv objektiv

P e S

Biomedizinische Aspekte

Psychosoziale Faktoren

|

e

(1) Gesundheit & (2)
Aktivitaten des tgl. Physische
Lebens Funktionalitit

(3) Kognitive (4) Psychisch
Funktionalitat gut angepasst

(5) aktivam
Leben beteiligt

e

/

Gesundes Altern

Aktives Altern

Produktives Altemn

T ——

— |

Gutes/gelingendes Alter(n)

Die Dimensionen guten & gelingenden Alter(n)s
(eigene Darstellung nach Urtamo, Jyvakorpi & Strandberg, 2019)

Dr. Kathrin Kiirsten
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Heutzutage alles kein Problem?

die bleibt.
Und ein
Land, das
dazulernt.

Buslinie 159, Koln, April 2019 Bushaltestelle, KéIn, April 2021 Bushaltestelle, KéIn, November 2023
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Einschlusskriterien: Selbstidentifikation als LSBTI, zwischen 1940-1970 geboren, keine
stark ausgepragten kognitiven Einschrankungen, ausreichende deutsche Sprachkenntnis

Datenerhebung: 20 themenzentrierte Interviews

2 Inter Personen

1 Transfrau

1 bisexueller Cis Mann
9 schwule Cis Manner
7 lesbische Cis Frauen

Datenanalyse: Qualitative Inhaltsanalyse nach Mayring

Ethisches Clearing der Vinzenz-Palotti-University (Vallendar)
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Angste vor Diskriminierung fuhren dazu seltener Arzt:innen aufzusuchen, weniger
Vorsorgeuntersuchungen machen zu lassen oder bei Bedarf medizinische Hilfe spater in
Anspruch zu nehmen. Potenziell die Suche nach einer Vermeidungsstrategie:
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Da war ich halt bei irgendeinem Arzt und bla bla bla. Und ging es halt um Blut abnehmen [...] ich
hatte ihm vorher erzdhlt (unv.) und ich weifs auch nicht warum, ich hatte ihm erzdhlt, dass ich einen
Freund habe, dass ich schwul bin bla bla bla. Und dann meinte der so: "Ja jetzt machen wir mal einen
Bluttest, da miissen wir auf jeden Fall auf HIV untersuchen." Ich so: Bitte? [...] "Ja ja, ist medizinisch /
Mein ich: "Ja danke! Ciao." Also ich habe das damals nicht gesagt. Ich habe das / also heute wiirde ich
sagen "Ja danke! Ciao." Also solche Sachen. [...] Das sind diese Mikroagressionen. (PAI0O7M, Z. 740-752)

"

Ich méchte nicht mit, weifs ich nicht, Karl-Anton (ber [...] PrEP oder liber Aids oder weifs der Henker
was [...]. Oder tber weifs ich nicht was, Potenzprodukte oder bla bla bla sprechen. Will ich einfach

nicht. Und ich habe die Méglichkeit das zu vermeiden, also suche ich mir halt gezielt die Leute aus.
(PAIO7M, Z. 719-723)
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Altere LSBT*| vereinsamen h&ufiger und soziale Einrichtungen und diversitatssensible
Gesundheitsdienstleister:innen fehlen

Aber ich will halt auch nicht so, ja guck doch mal oder so, das nicht einfach so an (unv.), alle glotzen dich an und
nach dem Motto, darf ich mal anfassen. Das geht einfach nicht. Das ist etwas, wovor ich in der Zukunft Angst
habe.

(AT19, PA_INO2, Z. 550-553)
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Signifikant haufiger als in der heteronormativen Vergleichsgruppe:

Herzkrankheiten

Diabetes mellitus
Eingeschrankte Mobilitat
Adipositas (lesbische Frauen)

Verbindung zwischen erlebter Diskriminierung und psychischer Gesundheit (40% der
LGBT-Personen gaben an bereits Suizidgedanken gehabt zu haben)

Viele LGBT nicht vor den Hausarzt:innen geoutet > erschwerte Bedingung fiir korrekte
Diagnosestellung
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Signifikant haufiger gesundheitsschadliches Verhalten (z.B. signifikant hdherer
Drogenkonsum im Vgl. zur heteronormativen Vergleichsgruppe)

Signifikant seltener gesundheitsforderndes Verhalten

LGBT leben signifikant haufiger allein/ hdufiger Single = hohe Gefahr der Vereinsamung
bei Altershomogenitat der Wahlfamilie, hinzu der erschwerte Zugang zur Community

Ich bin eine alleinstehende Frau, ich habe mich frauenpolitisch immer engagiert und ich habe keine
Verwandtschaft, sondern eine Wahlfamilie und die sollen genauso wichtig genommen werden. Das
wére das Wichtigste.

(AT10, SAB8BW, Z. 348-351)
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Angst vor Alterseinsamkeit deutlich erhdht bei LGBT, die keine eigene biologische Familie
haben (62% der bisexuellen Cis-Frauen haben Kinder, 40% der lesbischen Cis-Frauen)

Zunehmend Angste vor dem Einzug in Einrichtungen der stationiren Langzeitpflege =
erkampfte Rechte und Autonomie wieder verlieren, die eigene ldentitat wieder
verbergen zu miussen, was 70% der Teilnehmenden einer Studie beflirchteten

Hohes Interesse an entsprechenden Wohnformen und ambulanter Unterstiitzung
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Sichin (...) in einem, ich sag mal normalen Altersheim (...) dann wieder (...) tja verstecken muss / sich irgendwie

(...) ja sich da Diskriminierung ausgesetzt / sieht (...) Das wére zum Lebensende hin wirklich (...) nicht die Krone,
sondern eher die grofse Biirde dann noch. (AT14, PAI04M, Z. 389- 394)

I: Gabe es liberhaupt ein Problem in ein ganz normales Altenheim einzuziehen?

B5: Ja, denn ich habe nicht vor mich in dem Moment zu outen. Ich bin zwar geoutet bis zum Gehtnichtmebhr,

aber in dem Moment wiirde ich tatsédchlich meine Klappe halten. [I: Warum?] Das wadre mir zu konservativ.
(AT8, SAB5SW, Z. 135-139)
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Gelingendes queeres Leben/Alter(n)

Queeres Leben/Alter(n)

Anerkennungsentzug, Minderheitenstress, Differenzkategorien

Praventiv

P 3

e

AN

a) entwedgr]

Aktggsaten F'hysischg
tgl. Lebens Gesundheit

Koagnitive
Funktionali-

Psychische
Gesundheit

Aktiv am Le-
ben beteiligt

k\ tat\

£ ="

Kurativ
e T P
Gesundes Aktives Produktives
Alter{n) Alter(n} Alter(n)

\

e

UBLLEINaY sulapa

b) oderfund

Gelingendes queeres Alter(n)

Gelingendes queeres Alter(n)
(eigene Darstellung in Anlehnung an Urtamo et al., 2019)

Dr. Kathrin Klrsten

ket



katho

KOLN

Externe Akteur:innen

Als Kern fir ein gelingendes queeres Alter(n)

Straight allies in:

Politik

Gesamtgesellschaft

Pflegende

Lehrende

Manager:innen
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Das mit der Wirde ist das Wichtigste. [...] Und so wurde ich mir das flr
mich auch winschen. Dass jemand rausfindet, was flr mich wichtig ist
und darauf eingehen kann. Und dazu miissen die Leute schon eine
gewisse Kenntnis davon haben, was es so alles gibt im Leben.

(B8, Z. 507-515)
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Tyler Traister: Fast facts about LGBTQ+
Care for Nurses

Ausgezeichnet mit dem American Journal
of Nursing, Book of the Year Award 2022

Dt. Ausgabe hrsg. von A. Pfister, K.
Kirsten & R. Brihe (2025)

Dr. Kathrin Klrsten
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