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Die Suchtberatung Aalen und Schwabisch Gmund sind seit Juli 2011 zertifiziert nach DIN 1SO 9000:2008, seit Juli 2018
nach DIN ISO 9001:2015. Sie verpflichten sich damit zu einer kontinuierlichen Uberpriifung und Verbesserung ihrer
Leistungsangebote und ihrer Strukturqualitdt im Rahmen eines internen Qualitditsmanagementsystems. Die
Angemessenheit des Qualitdtsmanagementsystems wird in jahrlich stattfindenden internen und externen Audits Uberpruft.
In den Jahren 2017 und 2018 wurden die beiden Beratungsstellen im Qualitdtsmanagement zu einer Organisationseinheit
zusammengelegt.

Hinweis: Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird Gberwiegend auf die gleichzeitige Verwendung maskuliner, femininer und
diverser Sprachformen verzichtet. Samtliche Personenbezeichnungen gelten gleichwohl fir alle Geschlechter.



Vorwort

"Alle  Dinge
verbunden.”
Indianerhduptling Seattle

sind  miteinander

"Jedes Geschdpf ist mit einem
anderen verbunden, und jedes
Geschopf wird durch ein anderes
getragen.*“

Hildegard von Bingen

Liebe Leserinnen und Leser,

wir freuen uns sehr, lhnen unseren
Jahresbericht 2018 zu préasentieren.
Freud und Leid haben ihren
Ausgangspunkt meistens in  der
Beziehung zu anderen Menschen. Zu
unserem engen Netz zahlt die Familie
in allen Facetten, zum weiteren Netz
gehoren Nachbarn, Bekannte,
Arbeitskollegen, Vereine — zusammen
bilden sie unser soziales Netz, welches
uns Sicherheit und Unterstltzung gibt.
Abhangige Menschen haben oft nur
noch wenige oder gar keine zwischen-
menschliche Beziehungen. Auch die
Angehdrigen leben haufig isoliert. Die
Sucht und ihre Auswirkungen sind zum
Mittelpunkt  geworden. Wenn die
Menschen zu uns kommen, sind
Beratungsgesprache fir Angehdrige
ebenso entlastend wie fur die
Abhéngigen selbst und im Austausch
mit anderen in einer Gruppe kdénnen sie
die zentrale Erfahrung machen: ,Ich bin
nicht allein". Sie koénnen sich
gegenseitig Mut machen, den Weg aus
der Abhéangigkeit und ihren
Verstrickungen zu gehen. Ein Plus ist
zudem, dass wir mit unterschiedlichen
Diensten der Caritas vernetzt sind. Mit
kurzen Wegen kann den Menschen in
ganz unterschiedlichen Problemlagen
geholfen werden.

Das Thema ,Umgang und Hilfe far
Menschen  mit  Suchtproblemen®
tangiert alle Arbeitsbereiche unserer
Dienste. Beim internen Fachtag
vergangenen Jahres haben sich
Mitarbeitende aus den unterschied-
lichen Fachbereichen mit  der
Zieloffenen Suchtarbeit auseinander-
gesetzt. Dieser fachlbergreifende Blick
fUhrte zu einer intensiveren Vernetzung
und trdgt dazu bei, Ratsuchende

gezielter und  umfassender  zu
untersttzen.

Kindeswohl und Elternwohl héangen
stark voneinander ab. Kinder aus
suchtbelasteten Familien stellen eine
Hochrisikogruppe dar, spater selbst
suchtkrank zu werden oder andere
psychische und soziale Auffalligkeiten
zu entwickeln. In 2018 fanden an
beiden Stellen jeweils zwei
Kindergruppen statt. Weiter konnten
wir die Familienorientierung unserer
Arbeit durch zwei Projekte ausbauen
und somit den Blick auf die
Lebenslagen und Probleme der
gesamten Familie richten. NAOMI ist
ein Bildungs- und Erlebnisprojekt,
welches von 2016 bis 2019 von der
Baden-Wirttemberg-Stiftung
gefordert wird. Mit Ausfligen, erlebnis-
padagogischen Angeboten und
Familientagen kdnnen suchtbelastete
Familien im  geschitzten  und
begleitenden Rahmen neues Verhalten
erproben und entdecken, welche
Fahigkeiten sie haben und wieder
mobilisiert werden kénnen. FoRaN ist
ein  Projekt mit der Deutschen
Rentenversicherung Baden-Widrttem-
berg. Durch dieses Angebot kdnnen
die Familienmitglieder intensiver in die
ambulante Rehabilitation Abhangig-
keitskranker einbezogen werden.

Ein Highlight in 2018 war der sehr gut
besuchte Fachtag zur betrieblichen
Suchtpravention flr Flhrungskrafte
und Personalverantwortliche regionaler
Unternehmen am 7. November 2018
im Landratsamt Aalen. Ein Fazit der
Tagung war: Frihzeitiges Reagieren ist
Zeichen unternehmerischer Verant-
wortung, verringert langwierige
Behandlungen und betriebliche
Folgekosten ~ und  erspart  den
betroffenen  Menschen viel Leid.
Gemeinsam mit der PSB Diakonie und
der Unterstltzung durch den Landkreis
wurde speziell fUr Betriebe ein
Modulkonzept erarbeitet. Das Angebot
reicht von der Pravention flr
Auszubildende bis hin  zu Mit-
arbeitenden 50+.

Mindestens ebenso vielfaltig wie die
Ursachen einer Sucht sollten die
Hilfsangebote far suchtkranke

Menschen und deren Angehdrige
vernetzt sein. Ein Netzwerk, das schon
seit Uber 10 Jahren sehr gut
funktioniert, ist das Netzwerk
Essstorungen im Ostalbkreis (NEO).
Mit dieser integrierten Versorgung
kénnen haufig stationdre Aufhalte fur
Patienten mit Essstdrungen vermieden
oder falls notig, schnell in stationare
Behandlung vermittelt werden.

Eine lange Tradition hat die
Zusammenarbeit unserer Beratungs-
stellen mit der Suchtselbsthilfe,
insbesondere mit dem Kreuzbund. Wir
erganzen uns dabei auf positive Weise.
Es ist wichtig, dass suchtkranke und
suchtgefahrdete Menschen sowie ihre
Angehdrigen die Mdglichkeit haben,
beide Formen der Hife - die
Suchtselbsthilfe und die berufliche
Suchthilfe — kennenzulernen und in
Anspruch nehmen zu kénnen.

2018 war ein besonderes Jahr - 100
Jahre Caritas der Didzese Rottenburg
Stuttgart. Dieses Jubilaum nutzten wir,
um dankbar zurtickzublicken und die
Weichen flr die zukinftigen Heraus-
forderungen zu stellen.

Unsere vielfaltigen Aufgaben sind nur
leistbar dank der guten Zusammen-
arbeit mit unseren Kooperations-
partnern. Wir bedanken uns herzlich
bei allen, die unsere Arbeit finanziell,
ehrenamtlich und ideell unterstitzen,
beim Landkreis, beim Land Baden-
Wirttemberg, bei den Suchtbeauf-
tragten Frau Martina Marquardt und
Frau Prisca Hummel, bei den
Kostentragern, bei allen Spendern, bei
den  Vertreterlnnen  der  Sucht-
selbsthilfe, insbesondere dem
Kreuzbund. Bei den Mitarbeiterinnen
der PSB Diakonie fUr die gute Mitarbeit
in der ambulanten Rehabilitation sowie
bei allen Kooperationspartnern fur die
gute und partnerschaftliche Zusam-
menarbeit und bei unseren Rat-
suchenden fir das entgegenge-
brachte Vertrauen.

Monika Mayer,
Leiterin Caritas-Suchthilfe



Die Einrichtungen
Die Mitarbeiterlnnen der PSB Aalen

Monika Mayer

Leiterin Caritas Suchthilfe Sarah Haidner

Dipl. Sozialarbeiterin (FH) Sozialpadagogin (Master of Science)
Suchttherapeutin Psychodrama,  Suchttherapeutin
Psychotherapeutin (HP)

Gisela Erhardt
Dipl.-Sozialpadagogin (FH)

Dorothea Kirchner-Leis
Dipl.-Sozialpadagogin (FH)
Familientherapeutin
Sozialtherapeutin / Sucht

Julia Frick
Sozialpadagogin B.A.
Sozialtherapeutin / Sucht

Anna Scheins

Psychologin (Master of Science)
Ausbildung zur Psychologischen
Psychotherapeutin (VT) seit 10/2016

Verwaltung

Luzia Eberhardt Regina Peschel

(bis 31.01.2019)

Mitarbeit in der ambulanten Rehabilitation

Bianca Skoda
(seit 01.12.2018)

Isabell Walzhauer

Sozialpadagogin (Bachelor of Arts)

Hedi Wunderlich
Dipl.-Sozialarbeiterin (FH),
Suchttherapeutin
Psychodrama,
Psychotherapeutin (HP)

Dr. med. Franz Riedlinger
Antje Bollinger
Peter Nickl-Baur

Teamsupervision
Beate Klink

Facharzt fur Allgemeinmedizin, Psychotherapeut bis 31.12.2018
Dipl.-Sozialpadagogin (FH), Sozialtherapeutin / Sucht, PSB Diakonie Aalen
Kinder- und Jugendtherapeut, Psychotherapeut (Supervision)

Dipl.-Sozialarbeiterin (FH



Check In

Mein Name ist Anna Scheins. Ich bin
27 Jahre alt, habe meinen Master-
abschluss in Psychologie an der
Universitat Uim gemacht. Aktuell bin
ich in der Weiterbildung zur
Psychologischen Psychotherapeutin.
Seit dem 01.04.2018 arbeite ich an
der Psychosozialen Beratungs- und
ambulanten Behandlungsstelle fur
Suchtgefahrdete und Suchtkranken
der Caritas Ost-Wirttemberg in
Aalen. Meine Tatigkeitsbereiche an
der PSB umfassen die Beratung im
Bereich  Alkohol,  Medikamente,
illegale Drogen sowie Essstorungen.
Im Rahmen des NEO-Programmes
leite ich die Motivationsgruppe
Essstorungen. In der ambulanten
Rehabilitation bin ich verantwortlich
fur die Diagnostik und psycho-
logischen Gespréache.

Meine Freizeit verbringe ich gerne mit
Freunden und mache Sport.

Check Out

Nach Uber 20 Jahren beendete Dr.
med. Franz Riedlinger, Facharzt fur
Allgemeinmedizin - und  Psycho-
therapeut, seine Tatigkeit als unser
Beratungsstellenarzt an der PSB
Aalen. Wir bedanken uns ganz
herzlich fir seine sehr gute
Unterstitzung und seine  hohe
fachliche Kompetenz.

Mein Name ist Isabell Walzhauer, ich
bin 32 Jahre alt und seit dem
01.01.2018 an der Psychosozialen
Beratungs- und ambulanten
Behandlungsstelle far Sucht-
gefdhrdete und Suchtkranken der
Caritas Ost-Wurttemberg als
Sozialpadagogin tatig. Meine
Tatigkeitsbereiche an der PSB Aalen
umfassen die Beratung in Bereich
Alkohol, Medikamente und illegalen
Drogen sowie die psychosoziale
Begleitung von Substituierten. Des
Weiteren leite ich die Informations-
und Motivationsgruppe fUr Manner
und zusammen mit Julia Frick die
Kindergruppe ,Regenbogen”  flr
Kinder aus suchtbelasteten Familien.
Zudem flihre ich die AuBensprech-
stunde in Bopfingen durch.

In meiner Freizeit gehe ich gerne
schwimmen und unternehme haufig
etwas mit Freunden und der Familie.

Mein Name ist Bianca Skoda. Ich bin
30 Jahre alt, komme urspringlich
aus dem Hohenlohekreis und war
bisher als Industriekauffrau tatig. Seit
dem 01.12.18 arbeite ich als
Verwaltungsangestellte  an  der
Psychosozialen  Beratungs- und
ambulanten Behandlungsstelle fur
Suchtgefdhrdete und Suchtkranken
der Caritas Ost-Wirttemberg in
Aalen. Ich freue mich sehr auf die
neuen  Herausforderungen  und
mdbchte mich bei meinen Kolleginnen
fur die herzliche Aufnanme und die
sorgfaltige Einarbeitung bedanken.



Die Mitarbeiterinnen der PSB Schwébisch Gmuind

Monika Mayer
Leiterin Caritas Suchthilfe
Dipl. Sozialarbeiterin (FH)

Suchttherapeutin Psychodrama,

Psychotherapeutin (HP)

Regina Abele-Rathgeb
Dipl.-Sozialarbeiterin (FH)
Familientherapeutin

Christa Beck-Gotz
Dipl.-Padagogin

Rudolf Haep
Dipl.-Sozialpadagoge (FH)
Transaktionsanalyse
Autogenes Training

Sarah Haidner
Sozialpddagogin (Master of Science)
Suchttherapeutin

Dr. Klaus Kaufmann-Mall
Dipl.-Psychologe, Dipl. Soziologe

Bernhard
Sozialpadagoge B. A.

i NN
Ruth Rothenberger
Dipl.-Sozialarbeiterin (FH)
Familientherapeutin
Psychotherapeutin (HP)

Dr. med. Klaus Riede
Arzt fUr Allgemeinmedizin

Sozialtherapeutin Sucht Klinischer Psychologe Psychotherapeut
Suchttherapie
Akupunktur

Verwaltung

Jutta Linde

Mitarbeit in der ambulanten Rehabilitation

Doris Pahr Dipl. Padagogin, Sozialtherapeutin / Sucht, PSB Diakonie Schwabisch Gmuand (bis 31.05.2018)

Nikolas Danzinger Dipl.-Padagoge, Suchttherapeut Psychodrama, PSB Diakonie (ab 01.06.2018)

Beate Klink Dipl.-Sozialarbeiterin (FH), Supervision (ab 01.07.2018)

Teamsupervision

Helmut Zaepfel Dipl.-Psychologe, Kinder- und Jugendlichen-Psychotherapeut und psychologischer Psychotherapeut



Check in

Mein Name ist Bernhard Nagele. Ich
bin 36 Jahre alt und arbeite seit dem
01.08.2018 fur die Caritas Ost-
Wrttemberg am Standort
Schwabisch Gmind zum einen an
der Psychosozialen Beratungs- und
ambulanten Behandlungsstelle fur
Suchtgefdhrdete und Suchtkranke
und zum anderen an der Zentralen
Beratungsstelle fir Wohnungslose.
Vor und wéahrend meinem Studium
der Sozialen Arbeit (Bachelor of Arts)
an der Hochschule Esslingen, war ich
als Heilerziehungspfleger flr die
Stiftung Haus Lindenhof im Bereich
Wohnen far Menschen mit
Behinderung tatig. Bereits vor dem

Studium entstand in mir der Wunsch
mich beruflich  weiterzuentwickeln
bzw. umzuorientieren. Daher
besuchte ich vor dem
Praxissemester (Marz 2016 bis
August 2016) den Wahlbereich
wexistenzielle Notlagen®, in welchem
die Situation von Wohnsitzlosen
Menschen betrachtet wurde. Im
anschlieBenden Praxissemester
durfte ich den Bereich der
Suchtberatung mit  all  seinen
Facetten kennenlernen. Aufgrund
dieser  pragenden  Erfahrungen
vertiefte ich mein Wissen wéahrend
dem Besuch des Wahlbereichs
~Sucht® sowie durch die Erstellung

meiner Bachelorarbeit ,Kinder aus
suchtbelasteten Familien®.

Meine Tétigkeitsbereiche an der PSB
Schwaébisch  Gmind  umfassen
bislang die Beratung im Bereich
Alkohol und  Cannabis, die
Begleitung des  Seminars  fUr
walkoholauffallige Kraftfahrer® sowie
die Mitarbeit an  Praventions-
angeboten.

In meiner Freizeit bin ich sehr gerne
in der Natur. So fahre ich bspw.
leidenschaftlich gerne Ski und pflege
meinen Garten. AuBerdem treffe ich
mich gerne mit Freunden.



Unsere Angebote

Drogen

AuBensprechstunde in
Ellwangen

Psychosoziale Begleitung
flr Substituierte

Motivationsgruppe fir
alkoholauffallige
Kraftfahrer
AulBensprechstunden in Bopfingen,
Ellwangen und den ortlichen Kliniken

Beratung in Einzel-, Paar und Familiengesprachen

Vermittlung in Entzugs- und Entwdhnungs-
behandlungen

Informations- und Motivationsgruppe

Angehdorigenberatung

BAST-Programm fuir Jugendliche

Angebote flir Anorexie, Praventions-
Bulimie, Binge-Eating veranstaltungen
und Adipositas in Schulen, Kirchen-
gemeinden

AulRensprechstunde in Betriebliche

Ellwangen Suchtpravention
Beratung in Einzel-, Paar Angebote fir Eltern
und Familiengesprachen & Angehorige

flr Kinder aus
suchtbelasteten Familien

Kooperation mit NEO

Therapie mit
Motivations-, Therapie- Kindergruppe
und Nachsorgegruppe Regenbogen
Kindergruppe
Kunterbunt

Angehorigenberatung

Vermittlung in stationare
Therapien

Multiplikatoren-
Schulungen



Statistischer Nachweis PSB Aalen

Anzahl der Klientlnnen / Betreuungen

561 Klientlnnen kamen im Jahr 2018 zur Beratungsstelle. 153 von ihnen hatten ein einmaliges Beratungsgesprach. 408

Klientinnen kamen zu zwei und mehr Einzelgesprachen und / oder Gruppensitzungen.

Klientinnen pro Jahr 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 | 2018
mit Mehrfachkontakten 450 428 430 452 412 446 369 396 408
mit einem Kontakt 165 133 159 136 122 143 144 152 153
Gesamtzahl 615 561 589 588 534 589 513 548 561

Aus dem Jahr 2017 wurden 133 Klientinnen ins Jahr 2018 Gbernommen, 428 begannen die Beratung bzw. Behandlung

im Berichtsjahr und 421 beendeten sie. 140 Personen wurden ins Jahr 2019 Ubernommen.

Entwicklung der Kontakte von 2010 bis 2018

Jahre 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Einzelkontakte 1869| 1863| 1775| 1921 2027 | 1941 1762 | 1638| 1815
Gruppenkontakte 2541 | 2732 2377| 2717| 2868| 2409| 2425| 2586 2470

Betreuungsgrund

493 Personen kamen wegen eigener Problematik, 68 als Angehdrige / Bezugspersonen. Damit sind diejenigen
Angehdrigen / Bezugspersonen erfasst, die eigenstandig zur Beratung kamen, nicht diejenigen, die zu Gesprachen mit

Betroffenen mitkamen.

Geschlechterverteilung der Klientinnen, die wegen eigener Symptomatik kamen

Geschlechterverteilung

Manner
Frauen __ 339
222

\
60,5 %
39,5 % /J
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Angaben zu den Klientinnen mit eigener Problematik und Hauptdiagnose, die 2018 zwei oder
mehr Kontakte hatten

Die folgenden Daten beziehen sich auf 400 Personen.

Hauptdiagnose

Hauptdiagnose Manner Frauen Gesamt
Alkohol 154 65 219 54,7 %
Opioide 17 6 23 57 %
Cannabinoide 65 8 73 18,1 %
Sedativa, Hypnotika 0 1 1 0,3 %
Kokain 2 1 3 0,8 %
Stimulanzen 4 2 6 1,6 %
Andere psychotrop Substanzen / Polytox 3 1 4 1,05 %
Essstérungen 4 66 70 17,5 %
Pathologisches Spielen 1 0 1 0,3 %
Gesamt 250 150 400 100 %
Partnerbeziehung Migrationsstatus
Abs. Anteil Migrationsstatus Abs. Anteil
Alleinstehend 228 56,9 % Kein Migrationshintergrund 333 83,3 %
In Partnerschaft 172 43,1 % Selbst migriert 41 10,2 %
Gesamt 400 100 % Als Kind von Migranten 21 52 %
geboren
Unbekannt 5 1,3 %
Altersverteilung der Klientlnnen Gesamt 400 100 %
Alter Abs. Anteil
15-17 20 5,0 %
18-19 34 85 %
20-24 45 11,2 %
25-29 38 9,56 %
30-39 74 18,5 %
40-49 72 18,0 %
50-59 91 22,7 %
60+ 26 6,6 %
Gesamt 400 100,0 %
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Hochster erreichter Schulabschluss

Schulabschluss Abs. Anteil
Derzeit in Schulausbildung 29 7,2 %
Ohne Schulabschluss 17 4,2 %
Hauptschulabschluss 174 43,5 %
Realschulabschluss 132 33,1 %
(Fach)-Abitur 44 11,0 %
Anderer Abschluss 4 1,0 %
Gesamt 400 100 %

Erwerbsstatus bei Betreuungsbeginn

Erwerbsstatus abs. Anteil
Auszubildende/r 25 6.2 %
Arbeiterin, Angestellte/r, Beamte/r 153 38,2 %
Selbstandige/r, Freiberuflerin 10 2,4 %
Arbeitslose/r ALG | 15 3,8 %
Arbeitslose/r ALG I 72 18,0 %
Schlerin, Studentin 36 9,1 %
Hausfrau, -mann 8 1,9 %
Rentnerin / Pensionéarin 28 7,0 %
Sonstige Erwerbsperson 17 4,3 %
Sonstige Nichterwerbsperson 8 1,9 %
In beruflicher Rehabilitation 1 0,3 %
Elternzeit/Krankenstand 26 6,7 %
Unbekannt 1 0,2 %
Gesamt 400 100 %




Art des Zugangs
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Zugang Abs.

Ohne Vermittlung 177 44,4 %
Soziales Umfeld 29 7,2 %
Arbeitgeber, Betrieb, Schule 6 1,6 %
Arzt, Psychotherapeut 21 5,2 %
Krankenhaus, Fachklinik, Adaptionseinrichtung, 22 55 %
Institutsambulanz

Andere Beratungsstelle 4 1,0 %
Jugendhilfe 8 2,0 %
Job-Center 29 7,2 %
Justizbehdrde / Bewahrungshilfe / Jugendgerichtshilfe 70 17,5 %
Kostentrager 11 2,8 %
Sonstige 6 1,5 %
Unbekannt 17 4,2 %
Gesamt 400 100 %

Art der Beendigung und Erfolgseinschatzung bei Beratungs- / Behandlungsende

Von denjenigen Klientinnen, die im Jahr 2018 wegen eigener Problematik kamen und einen oder mehrere Kontakte mit
unserer Beratungsstelle hatten und bei denen eine Hauptdiagnose gestellt wurde, beendeten 268 die Beratung /

Behandlung. Auf diese Personen beziehen sich die folgenden Daten.

Art der Beendigung Einschatzung der Situation am Betreuungsende

Art der Beendigung Abs. Anteil Konsumsituation Abs. Anteil
PlanméaBig 121 451 % Gebessert 195 72,5 %
Weitervermittlung 42 15,7 % Unverandert 72 27,0 %
Vorzeitig durch Einrichtung 5 1,9 % Verschlechtert 1 0,5%
Vorzeitig mit therapeutischem 17 6,3 % Gesamt 268 100 %
Einverstandnis
Abbruch durch Klientln 67 25,0 %

Unbekannt 16 6,0 %
Gesamt 268 100 %
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Ambulante Entwohnungsbehandlung nach EVARS, stationdre Entwdhnungsbehandlung und
Nachsorge

In ambulanter Rehabilitation befanden sich im Jahr 2018 21 Personen. 11 begannen die Rehabilitation in 2018, sieben
dieser Klientinnen (Caritas und Diakonie) absolvierten eine Kombi-Therapie. Acht Klientinnen beendeten die ambulante
Rehabilitation in 2018. In stationére Entwdhnung wurden 2018 28 Klientinnen vermittelt und fihrten diese auch durch; zwei
von ihnen traten eine Kombitherapie in 2018 an. 15 Klientinnen wurden in Nachsorge betreut.

Integrierte Versorgung von Patientinnen mit Essstérungen im Ostalbkreis

In der Motivationsphase (zweiwdchentlich Einzelgesprach, zweiwdchentlich Gruppengesprach) wurden 33 Patientinnen
betreut, in der Therapiephase (wochentlich Gruppengesprach, zwei- bis dreiwdchentlich Einzelgesprach) 16 Patientinnen
und in der Nachsorge (6-8 Gruppengesprache halbjahrlich, monatlich ein Einzelgesprach) 20 Patientinnen.
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Statistischer Nachweis
PSB Schwabisch Gmund

Anzahl der Klientlnnen / Betreuungen

605 Klientinnen kamen im Jahr 2018 zur Beratungsstelle. 90 von ihnen hatten ein einmaliges Beratungsgesprach. 515
Klientinnen kamen zu zwei und mehr Einzelgesprachen und / oder Gruppensitzungen.

Klientinnen pro Jahr 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018

mit Mehrfachkontakten 420 424 433 510 502 513 514 521 515
mit einem Kontakt 170 207 197 140 137 114 135 130 90
Gesamtzahl 590 631 630 650 639 627 649 651 605

Aus dem Jahr 2017 wurden 132 Klientinnen ins Jahr 2018 Gbernommen. 373 begannen die Beratung bzw. Behandlung
im Berichtsjahr und 388 beendeten sie. 117 Personen wurden in 2019 (bernommen.

Entwicklung der Kontakte von 2010 bis 2018

Jahre 2010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018
Einzelkontakte 2286 | 1861 1770 | 1890 | 1761 1890 | 2115 | 1921 1880
Gruppenkontakte 2459 | 2808 | 2540 | 2887 | 2466 | 2423 | 2402 | 2525 | 2358

Betreuungsgrund

537 Personen kamen wegen eigener Problematik, 68 als Angehdrige / Bezugspersonen.

Damit sind digjenigen Angehdrigen / Bezugspersonen erfasst, die eigenstandig zur Beratung kamen, nicht digjenigen, die
zu Gesprachen mit Betroffenen mitkamen.

Angaben zu den Klientinnen, die 2018 zwei oder mehr Kontakte hatten

Die folgenden Daten beziehen sich auf 505 Personen, die mit eigener Problematik kamen (also nicht als Angehdrige) und
zwei oder mehr Kontakte mit unserer Beratungsstelle hatten.



Hauptdiagnose

15

Hauptdiagnose Manner Frauen Gesamt In %
Alkohol 236 108 344 68,2 %
Opioide 2 1 3 0,6 %
Cannabinoide 99 18 117 23,1 %
Sedativa, Hypnotika 4 0 4 0,8 %
Stimulanzen 3 0 3 0,6 %
Andere psychotropische Substanzen 1 1 2 0,3 %
Essstérungen 2 18 20 4.1 %
Tabak 2 7 9 1,7 %
Exzessive Mediennutzung 3 0 3 0,6 %
Gesamt 352 1563 505 100 %
Geschlechterverteilung aller Klientinnen einschlieBlich Angehdriger
Geschlechterverteilung
Frauen u
Manmer
29,3% _~7 / 70.7 %
' J
Altersverteilung der Klienten
Alter Abs. Anteil
] ] -14 8 1,6 %
Migrationsstatus
15-17 30 59 %
Migrationsstatus Abs. Anteil
18-19 37 7,3 %
Kein Migrationshintergrund 400 79,3 %
20-29 97 19,2 %
Selbst migriert 47 9,2 %
30 -39 83 16,4 %
In Deutschland als Kind von 58 11,5 %
Migranten geboren 40 - 49 106 21,0 %
Unbekannt 0 0% 50 -89 107 21,3 %
Gesamt 505 100 % 60 + 37 7,3 %
Gesamt 505 100 %
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Hochster bisher erreichter Schulabschluss

Schulabschluss abs. Anteil
Derzeit in Schulausbildung 27 54 %
Ohne Schulabschluss 24 4,7 %
Hauptschulabschluss 283 56,0 %
Realschulabschluss 108 21,5 %
(Fach)-Abitur 60 11,8 %
Andere 3 0,6 %
Gesamt 505 100 %

Erwerbsstatus bei Betreuungsbeginn

Erwerbsstatus abs. Anteil
Auszubildende/r 34 6,7 %
Arbeiterln, Angestellte/r, Beamte/r 204 40,4 %
Selbstandige/r, Freiberuflerin 18 35 %
Arbeitslose/r Alg | 20 4,0 %
Arbeitslose/r ALG I 90 17,7 %
Schulerln, Studentin 48 9,5 %
Hausfrau, -mann 11 2,2 %
Rentnerln / Pensionérin 44 8,6 %
in beruflicher Rehabilitation 0 0,0 %
Sonstige Erwerbspersonen 8 1,6 %
Nicht Erwerbspersonen 3 0,7 %
In Elternzeit, langerfr. Krankenstand 15 3,1 %
Unbekannt 10 2,0 %
Gesamt 505 100 %
Partnerbeziehung Zusammenlebend mit
Partnerbeziehung abs. Anteil Zusammenlebend mit Partnerin 199
Alleinstehend 274 54,2 % Zusammenlebend mit Kindern 101
In Partnerschaft 231 47,8 % Zusammenlebend mit Elternteil 115
Gesamt 505 100 % Zusammenlebend mit sonstiger Person 31
Zusammenlebend mit sonstigem Partner 12




17

Art des Zugangs

Zugang Abs. Anteil %
Keine / Selbstmelder 232 45,9 %
Soziales Umfeld 46 9,2 %
Arbeitgeber / Betrieb / Schule 10 1,9 %
Arztliche Praxis 15 2,9 %
Allgemeines Krankenhaus 11 2,1 %
Psychiatrisches Krankenhaus 14 2,8 %
Ambulante Suchthilfeeinrichtung 16 3,1 %
Stationare Suchthilfeeinrichtung 29 57 %
Anderer Beratungsdienst 0 0,0 %
Einrichtung der Jugendhilfe 17 3,3 %
Jugendamt 19 3,8 %
Wohnungslosenhilfe 3 0,7 %
Agentur fUr Arbeit / Jobcenter 4 0,9 %
Polizei / Justiz / Bewahrungshilfe 83 16,5 %
Kosten- / Leistungstrager 6 1,2 %
Sonstige Einrichtungen / Institutionen 0 0,0 %
Gesamt 505 100 %

Art der Beendigung und Erfolgseinschatzung bei Beratungs- / Behandlungsende

Von denjenigen Klientlnnen, die im Jahr 2018 wegen eigener Problematik kamen und zwei oder mehr Kontakte mit unserer
Beratungsstelle hatten, beendeten 388 die Beratung / Behandlung. Auf diese Personen beziehen sich folgende Daten:

Art der Beendigung abs. Anteil
PlanméaBig 229 59,1 %
Weitervermittiung 47 12,0 %
Vorzeitig durch Einrichtung 1 0,3 %
Vorzeitig mit therapeutischem Einverstéandnis 22 57 %
Abbruch durch Klienten / verstorben 89 22,9 %
Gesamt 388 100 %
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Einschatzung der Situation am Betreuungsende

Konsumsituation abs. Anteil
Gebessert 294 75,6 %
Unveréndert 88 22,7 %
Verschlechtert 5 1,4 %
Neu aufgetreten 1 0,3 %
Gesamt 388 100 %

Ambulante Entwéhnungsbehandlung nach EVARS, stationdre Entwéhnungsbehandlung und
Nachsorge

In ambulanter Rehabilitation befanden sich im Jahr 2018 38 Personen. 27 begannen die Rehabilitation in 2018, 19 dieser
Klientinnen absolvierten eine Kombi-Therapie. 19 Klientinnen beendeten die ambulante Rehabilitation in 2018.

In stationdre Entwdhnung wurden 2018 41 Klientinnen vermittelt und fUhrten diese auch durch; 15 von ihnen traten eine
Kombitherapie in 2018 an. 32 Klientinnen wurden in Nachsorge betreut.

Katamnese

Methode
Befragt wurden 20 Klientinnen, die im Jahr 2017 ambulante Rehabilitation an der PSB Schwébisch Gmind beendet hatten

(Einjahres-Katamnese). 19 Bdgen wurden ausgeflllt zurickgesandt und gingen in die Auswertung ein. Ein Klient wollte
nicht angeschrieben werden und ein Klient ist verstorben.

Ergebnisse
Geschlechterverteilung Uber alle Befragten

Anzahl mannlich Anzahl weiblich
befragt 15 5
Gesamt (befragt) 20
Antworterlinnen 14 5
Gesamt (Antworterlnnen) 19

Rehabilitationsdiagnosen
Alle Befragten hatten eine Alkoholproblematik; Nikotinabhangigkeit bzw. -abusus wurde nicht als Rehabilitationsdiagnose

bertcksichtigt.

Abstinenz

11 von 19 Beantworterlnnen waren zum Befragungszeitraum durchgéangig seit Therapieende abstinent, funf Klientinnen
waren ruckfallig, jedoch nicht in den letzten 30 Tagen. Bezogen auf die Beantworterinnen sind also 80 % der
Beantworterinnen zum Befragungszeitraum abstinent, 55 % durchgadngig abstinent.

Status Anzahl
Seit Therapieende abstinent 11
Rickfallig, aber nicht den letzten 30 Tagen 9
Rickfallig 3
Keine Ruckmeldung 1
Gesamt 20
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Beratung bei Problemen mit Alkohol

Frauengruppe
Aalen:

Schwabisch Gmuind:
Ménnergruppe

Aalen:

Gemischte Gruppe
Schwibisch Gmund:
Frauengruppe Schutzraum
Schwibisch Gmund

donnerstags
mittwochs

donnerstags
mittwochs

mittwochs

wochentlich von 9.30 Uhr bis 11.00 Uhr
wochentlich von 10.00 Uhr bis 11.30 Uhr

wochentlich von 17.30 Uhr bis 19.00 Uhr
woOchentlich von 17.30 Uhr bis 19.00 Uhr

wochentlich von 10:00 Uhr bis 11.30 Uhr

Die Informations- und
Motivationsgruppen ermog-
lichen, dass im geschutzten
Rahmen Uber Sucht und die
Auswirkungen auf die Familie
und das Umfeld gesprochen
werden kann. Wichtig hierbei
ist der Austausch mit anderen
Gruppenteilinehmern.

Fr Lebendigkeit im Gruppen-
prozess sorgt, dass die
Teilnehmer bunt gemischt

sind. Jungere und A&ltere,
bereits abstinente und noch
konsumierende Teilnehmer.
Die Gemeinschaft und der
Austausch starken die
Motivation, sich eigenver-
antwortlich mit der Sucht-
erkrankung auseinander zu
setzen. Informationen zum
Thema Suchtentstehung,
Funktion des Suchtmittels
und die Bandbreite an Hilfs-

und Behandlungsmaoglich-
keiten stérken die Verande-
rungsbereitschatft.

Sehr wertvoll ist die Mitarbeit
von  Kreuzbundmitgliedern,
indem sie ihre eigenen
Erfahrungen  miteinbringen,
machen sie den anderen Mut,
den Weg aus der Sucht zu
wagen.

Antwort der Gruppenmitglieder auf die Frage: Was bedeutet mir diese Gruppe?




2018 wurde die Frauen-
gruppe sowohl von  der
Beratungsstelle, als auch in
enger Kooperation mit einer
Vertreterin des Kreuzbundes,
Frau Monika Maier, durch-
gefuhrt. Ziel dieser Gruppe ist
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es die Isolation als Folge einer
Suchterkrankung zu Uber-
winden, mit anderen
Betroffenen ins Gesprach zu
kommen und mit und durch
den Austausch mit anderen
Frauen zu lernen.

Wir schatzen die Beteiligung
des Kreuzbundes sehr, da die
Frauen  dadurch  weitere
Impulse fir ihren Weg aus der
Suchterkrankung erhalten.

Ambulante Rehabilitation:

Aalen: montags

Schwébisch Gmuind:

wochentlich von 17.15 Uhr bis 19.45 Uhr

Gruppe 1 montags wodchentlich von 17.30 Uhr bis 20.00 Uhr
Gruppe 2 dienstags wodchentlich von 17.30 Uhr bis 20.00 Uhr
PSB Aalen Entdecken und  Auspro- Familie eingeladen, am

Im Berichtsjanr fuhrten die
beiden Suchttherapeutinnen
Antje Bollinger (PSB Diakonie)
und Dorothea Kirchner-Leis
(PSB Caritas) die Gruppen-
sitzungen durch.

Die Therapiegruppe war das
ganze Jahr gut belegt, ein
Viertel der Teilnehmenden
waren Frauen.

Im Behandlungsteam fanden
verschiedene personelle Ver-
anderungen statt: Die
Zustandigkeit im Bereich der
psychologischen  Diagnostik
wechselte im April 2018 von
Herrn Dr. Klaus Kaufmann-
Mall nach fast 20-jahriger
Tatigkeit an  Frau Anna
Scheins.

Die Tatigkeit des Beratungs-
stellenarztes Herrn Dr. Franz
Riedlinger, der ebenfalls Uber
viele Jahre die ambulante
Therapie medizinisch  be-
gleitete, endete zum Jahres-
ende 2018. Frau lIris Basler
wird ab 2019 diese Aufgaben
Ubernehmen.

Wir freuten uns, dass wir Frau
Heinke Vaida als Kunst-
therapeutin  gewinnen konn-
ten. Sie fUhrte zusammen mit
Frau Bollinger das kunst-
therapeutische Angebot
~Selbstflrsorge” durch. Nach
der anfanglichen Skepsis der
Teilnehmenden stellte  sich
Offenheit und Neugier ein,
sich auf den Prozess
einzulassen. Die Lust am

bieren lie Zeichnungen von
acht individuellen Béaumen
entstehen. Diese Bilder
wirkten Uber viele Wochen im
wochentlichen therapeu-
tischen Prozess nach.

Im Rahmen der Kunsttherapie mit
dem Thema ,Selbstflrsorge”
entstanden diese Baumbilder der

Klientinnen.
Zum zweiten Mal wurde die
Kooperation mit dem
Aufwindhof fortgesetzt. Alle
Klienten der ambulanten
Therapie waren mit ihrer

Angebot ,Vom Fell zur Seele —
Auf Esels(b)ricken in eine
andere Welt* teilzunehmen.
Vier Familien, ein Elternteil und
neun Kinder nahmen dieses
Angebot wahr. Ziel war es,
Kontakte zu verschiedenen
Tieren aufzunehmen  und
schwerpunktmaBig  Erfahr-
ungen mit Eseln zu machen.
Alle Teilnehmerlnnen lernten,
wie man die Haltung des
Tieres, den ,storrischen Esel,”
Uberwinden kann. Der
Nachmittag wurde von allen
gut angenommen.

Das Angebot FoRaN (Fami-
lienorientierte  Reha  und
Nachsorge) ist ein Projekt mit
der Deutschen Rentenver-
sicherung  Baden-WUrttem-
berg und ermdglicht, die
Familienangehdrigen, ver-
starkt in  die ambulante
Rehabilitation zu integrieren.
Bei drei Familien wurden die
Kinder intensiv in  den
therapeutischen Prozess mit-
einbezogen. Da alle Familien-
mitglieder von den Auswir-
kungen der Sucht betroffen
und belastet sind, wird aus
Schuld- und Schamgefihlen
von den Betroffenen héufig
ausgeblendet. Umso wich-
tiger sind Angebote in der
Therapie, die die ganze
Familie im Blick haben.
Zweimal im Jahr stellen sich
Frau Renate Lutz bzw. deren
Stellvertreterin (beide  selbst
Angehdrige), den Gruppen-




mitgliedern und Angehdrigen
der ambulanten Reha vor und
berichten Uber die
Angehdrigengruppe des
Kreuzbundes. Dies ist immer
ein lebhafter und engagierter
Austausch. Angehdrige
erfahren dabei, dass auch sie
sich auf den Weg der eigenen
Entwicklung machen und
wieder ein selbstbestimmtes
zufriedenes, Leben flUhren
konnen.

Ein fester Bestandteill im
Therapiejahresprogramms
der Behandlungsgruppe stellt
die Vorstellung der beiden

PSB Schwabisch
Gmund

In 2018 haben in den beiden
Gruppen 38 Klienten
teilgenommen, 19 haben die
Behandlung beendet, davon
waren 19 in einer
Kombibehandlung.

2018 gab es in  der
Montagsgruppe eine Ver-
anderung bei den Thera-
peuten. Frau Doris Pahr von
der  Suchtberatung der
Diakonie hat sich nach Uber
20 Jahren Mitarbeit in der
ambulanten Rehabilitation in
den Ruhestand verabschie-
det. Durch ihre Zuver-
lassigkeit, ihre Kompetenz
und ihre langjahrige Erfahrung
in der Suchtkrankenhilfe war
sie flr uns eine wertvolle und
liebenswerte Kollegin und fur

unsere Klienten eine
kompetente und erfahrene
Therapeutin.

Ab  01.06.2018 hat Herr
Nikolas Danzinger, Fachbe-
reichsleiter der PSB Diakonie,
ihre  Aufgabe Ubernommen
und ist zusammen mit Frau
Beck-Gdétz fur die Montags-
gruppe (Gruppe 1) zustandig.
In der  Dienstagsgruppe
(Gruppe 2) sind weiterhin Frau
Haidner und Frau Frick als
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Selbsthilfeorganisationen
Freundeskreis und Kreuz-
bund durch die Gruppenleiter
dar. Ziel ist es, auf die
Selbsthilfeangebote  hinzu-
weisen und zum Besuch der
Gruppen zu motivieren.

Das Thema: Arbeitssituation
und -belastung sowie Refle-
xion des Arbeitslebens wurde
durch den Betriebsseelsorger
Herrm Dr. Rolf Siedler an
einem Nachmittag in der
ambulanten Therapiegruppe
vertieft. Anhand des Themas
»Mit aufrechtem Gang“ galt es
Aspekte zu entdecken, wie

Gruppen- und Einzelthera-
peutinnen tatig.

Als wichtigen Schwerpunkt in
der ambulanten Rehabilitation
wurde BORA - Berufliche
Orientierung in der Reha-
bilitation  Abhangigkeitskran-
ker weiter differenziert und
ausgebaut. Zu Beginn der
Behandlung wird in einer
ausfUhrlichen Anamnese die
Arbeitssituation geklart. Spe-
Zielle MaBnahmen in Form
von Intensivangeboten sind
ein Instrument zum Erhalt
bzw. zur Erreichung der Ein-
gliederung in  Arbeit und
Beruf.

In diesem Zusammenhang
fand am 09.11.2018 und am
10.11.2018 ein gemeinsames
Therapiewochenende  zum
Thema ,Zufriedener Arbeiten®
statt. Insgesamt nahmen
17 Klientlnnen aus beiden
Therapiegruppen teil.  Die
Referentin Frau Heike
Schwarzer referierte Uber die
Grundregeln der Gesprachs-
fihrung,  Stressoren  am
Arbeitsplatz und Uber die
korperlichen  Auswirkungen
von Stress. Die Teilnehmer
konnten ihre persdnlichen
Stressverstarker  erarbeiten
und am Ende der
Veranstaltung meldeten sie

z. B. Selbstfirsorge im
Arbeitsleben fUr die eigene
Arbeitszufriedenheit  sorgen
kann. Das Behandlungsteam
sowie die Gruppenmitglieder
setzten sich  mit  diesen
Anregungen intensiv.  aus-
einander.

Wir danken der PSB Diakonie
fur die sehr gute Kooperation
im Rahmen der ambulanten
Rehabilitation, sowohl in der
wochentlichen Therapie-
gruppe, als auch durch die
Vermittlung in dieses Behand-
lungsangebot.

eine groBe Zufriedenheit und
eine neue Motivation fUr das
Arbeitsleben zurtck.

Ein weiteres Intensivangebot
in 2018 war ein Wochenende
mit dem Thema Genuss-
training. Nach der Erarbeitung
der sieben Regeln zum
Genuss folgte die Umsetzung
in die Praxis im Rahmen eines
Tagesaufenthalts  in der
Klosteranlage Lorch. Durch
Ubungen  zum  Sehen,
Riechen, Schmecken, Fuhlen
und Hobéren in dieser be-
sonderen Umgebung konnten
die Teilnehmer neue Sinnes-
erfahrungen  machen und
dadurch wichtige Erfahrungen
fur eine zufriedene Abstinenz
eintben.

An einem Nachmittag zum
Thema ,Gestalterische Dar-
stellung von  Emotionen®
konnten die Gruppenteilneh-
mer durch einen unbeschwer-
ten Umgang mit Farbe und
Form individuelle  Bilder
erstellen. Dieses Gestalten
waren eine Einladung zum
Nachdenken und  Nach-
spuren fur die Teilnehmer und
ganz neue und ungewdhn-
liche Erfahrungen.
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Nachsorgegruppe
Aalen:
Schwabisch Gmiind:

montags
donnerstags

wochentlich von 18.00 bis 19.30 Uhr
wochentlich von 17.30 bis 19.00 Uhr

Das Nachsorgeangebot
beider Beratungsstellen
wurde in 2018  rege
wahrgenommen.  Ziel der
Nachsorge ist, nach einer
Entwohnungsbehandlung die
Abstinenz weiterhin zZu
festigen, neue Verhaltens-
und Erlebnisweisen einzu-
Uben und die Umsetzung, der
in der Therapie erworbenen
Erkenntnisse im beruflichen

und familidren Alitag zu
unterstutzen.

Nachsorge wird in Einzel-,
Paar- und Familienge-
sprachen sowie in Gruppen-
angeboten durchgefuhrt.

Das Gruppenangebot  gilt
ebenfalls fur Klientinnen der
PSB Diakonie.

Zum Abschluss der Nach-
sorge wird der Ubergang in
die Suchtselbsthilfe in die

Wege geleitet, die fur die
Aufrechterhaltung der Absti-
nenz von grofBer Bedeutung
ist. Im Berichtsjahr nahmen in
Aalen insgesamt 15 Per-
sonen am  Gruppenangebot
teil.

In Schwabisch  Gmind
kamen insgesamt 18 Per-
sonen in die Gruppe, 14 Per-
sonen wurden ausschlieBlich
in Einzelgesprachen betreut.

Auf die Frage, ,Warum ist mir die Nachsorgegruppe so wichtig“ kamen von den Gruppenteilnehmern

folgende Rickmeldungen:

» Ich fuhle mich dadurch stabiler.
» Die verbindliche, fachliche Begleitung durch dieses Angebot hilft mir, mit Alltagsproblemen

besser umgehen zu kdnnen.

FUr meine berufliche Wiedereingliederung unterstitzend.
Persdnliche und familidre Ziele kdnnen besser umgesetzt werden.
Begonnene positive Verdnderungen kodnnen sich dadurch stabilisieren.
Der Austausch mit Gleichbetroffenen hilft mir sehr viel.

VVYVYYV

Arbeit mit alkoholauffalligen Kraftfahrern

Im Jahr 2018 wurden an
beiden Beratungsstellen
jeweils zwei Seminare fUr
alkoholauffalige  Kraftfahrer
angeboten, deren Blutalko-
holkonzentration bei einer
Promillefahrt tGber 1,6 Promille
lag. 29 Personen lieBen sich
an der PSB Schwabisch
Gmind  beraten, davon
nahmen 19 Personen an
ginem der beiden Seminare
teil.

32 Personen lieBen sich an
der PSB Aalen beraten, 15
davon nahmen an den
Seminaren teil.

Ziel des Seminars ist die
Forderung der  Kraftfahr-
eignung nach dem Entzug der

Fahrerlaubnis aufgrund einer
oder mehrerer Trunken-
heitsfahrten.

Das Seminar umfasst
10 Arbeitseinheiten a 90
Minuten (5 Treffen a
3 Stunden) und zwei Einzel-
gesprache.

Die Inhalte des Seminars sind:
Erfassen  der  bisherigen
Delikte, Durchsicht eventuell
vorhandener Gutachten auf
festgestellte Eignungsmangel
und das Erarbeiten
notwendiger

Verhaltensanderungen. Es
geht um die Erarbeitung von
Kenntnissen Uber die Wirkung
des Alkohols aus medizin-
ischer Sicht und bezogen auf

das Fahrverhalten; informiert
wird Uber Missbrauch,
Abhangigkeit und Suchtent-
wicklung und Uber Alkohol-
abbau, Restalkohol sowie die
Berechnung von  Promille-
werten. Angeregt wird die
kritische Auseinandersetzung
mit dem eigenen Alkohol-
konsum und dessen bis-
herigen  Stellenwert,  die
Bewusstmachung  person-
licher Probleme im Umgang
mit  Alkohol und deren
Ursachen. Zuletzt steht das
Erarbeiten von notwendigen
Verdnderungsschritten  und
deren Festigung an.
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Beratung bei Problemen mit illegalen

Drogen

20 Personen befanden sich
im  Substitutionsprogramm
und waren zur psycho-
sozialen Begleitung an der
PSB Aalen. Dadurch wurden
im Berichtszeitraum an
unserer Stelle wieder die 10
zur  Verfugung stehenden
Platze um  weitere 10
aufgestockt. Die Nachfrage
nach psychosozialer Beglei-

FROHINTERVENTION

BAST

Herr A., 20 Jahre: Was sich
alles verandert hat, seit ich
nicht mehr konsumiere ....
»lch bin viel klarer im Kopf
und kann mich frei
entscheiden, jeden Tag. Ich
fuhle mich innerlich starker
und habe gelernt das Leben
wieder ohne Alkohol und
Drogen zu genieBen!*

Das BAST | Seminar ist ein
Seminar fUr junge Menschen,
die erstmalig wegen Alkohol-
und / oder Drogenkonsum
aufféllig geworden sind. Die
Zuweisung erfolgt Uber die
Jugendgerichtshilfe, die Ju-
stiz, die umliegenden Kran-
kenhauser (bei Alkohol- oder
Drogenintoxikation) sowie
Uber  Jugendhilfeeinrichtun-
gen.

BAST | regt zur kritischen
Auseinandersetzung mit dem
eigenen Konsum von psycho-
aktiven Substanzen an und
soll zu Einstellungs- und
Verhaltensanderungen

motivieren. Der Umgang mit
Konflikten und Situationen mit
Gruppendruck werden dis-

tung fUr Substituierte ist nach
wie vor grof.

Oft stellen die Klienten die
Frage, was geschieht, wenn
ihr Arzt altershalber seine
Praxis schlieBt und die
Substitution  nicht  mehr
durchfuhren wird, wer dann
diese  Aufgabe  zukUnftig
Ubernimmt. Bei der dro-
henden Versorgungslicke an
substituierenden Arzten vor

drogenkonsumierende junge Menschen

kutiert. Grundlegendes Ziel
ist, die Entwicklung eines
missbrauchlichen oder ab-
hangigen Alkohol- und Dro-
genkonsums  sowie  eine
erneute strafrechtliche Auf-
falligkeit zu verhindern.

7

BAST | besteht aus einem
Vorgesprach, einem Grup-
penseminar  und einem
Nachgesprach.

Die Nachfrage war in 2018
sehr groB, an der PSB Aalen
fanden zwei; an der PSB
Schwébisch  Gmind  vier
Seminare mit durchschnittlich
8-12 Teilnehmerinnen im Alter
von 15-21 Jahren statt. Die
BAST | Seminare in Aalen
finden abwechselnd in
Kooperation mit der
Suchtberatung der Diakonie
statt.

allem im landlichen Bereich
sind diese Sorgen und Angste
durchaus verstandlich.

Nicht wegzudenken ist die
gute und intensive Koope-
ration im Bereich Substitution

mit den behandelnden
Substitutionsarzten, den
regelmaBigen Fallbe-

sprechungen und  dem
Arbeitskreis.

ein Frahinterventionsprogramm fur problematisch alkohol- und

Zuséatzlich wurden an der
Beratungsstelle in
Schwabisch  Gmind  und
Aalen zu den jeweiligen
Kursen Jugendliche im Einzel
betreut. Hier wurden mehrere
Einzel- und Familien-
gesprache gefluhrt.

BAST Il ist fUr junge Alkohol-
und Drogenkonsumenten, die
nach BAST | wieder aufféllig
geworden sind oder bei
denen ein verfestigtes
Konsummuster vorliegt. In
zehn Einzelgesprachen findet
eine intensive Ausein-
andersetzung mit dem Kon-
sumverhalten und den Hin-
tergrinden statt. Bei Bedarf
wird eine Vermittlung in eine
Entzugs- und Entwdhnungs-
behandlung in die Wege
geleitet.

BAST Il ist fur Jugendliche
bzw. junge Heranwach-
sende, die eine Auflage
haben, eine ambulante bzw.
stationére Entwéhnungs-
behandlung durchzufdhren.
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Kindergruppe fur Kinder aus suchtbelasteten Familien

Interview mit den
Mitarbeiterinnen Julia Frick
und Isabell Walzhauer:

Wie gestaltet sich die
Lebenswelt von Kindern aus
Suchtfamilien?

Die  Familiensituation ist
angespannt.  Haufig  ver-
schlieBen sich die
Familienmitglieder, damit das
Familiengeheimnis  ,Sucht”
nicht fUr Andere sichtbar wird.
Der Alltag ist fUr die Kinder
unberechenbar, da sie
standig wechselnden Stim-
mungen ausgesetzt  sind.
AuBerdem schamen sie sich

und Ubernehmen Aufgaben
fUr die sie noch viel zu klein
sind.

Warum ist die Kindergruppe
so wichtig?

In der Kindergruppe lemen
diese Kinder andere
betroffene Kinder kennen,
was ihnen das Gefuhl gibt,
nicht alleine mit der
Problematik zu sein. Die
Gruppe bietet einen
geschutzten Rahmen, in dem
sie Uber die Suchterkrankung
der Eltern offen sprechen und
sich mit andern Kindern
auszutauschen kdnnen.
Zudem stellt die Kinder-
gruppe ein  Praventions-
angebot dar. Kinder
suchtkranker Eltern weisen
ein bis zu sechsfach hdheres
Risiko auf, selbst eine
Abhangigkeit zu entwickeln.
Die Information zum
Krankheitsbild und das
Sprechendirfen Uber Sucht
und die Auswirkungen stellen

wichtige Schutzfaktoren dar,
spéater nicht selbst eine
Suchterkrankung zu  ent-
wickeln.

Wie kann diese Arbeit
unterstitzt werden?

Die AOK fordert das Stress-
bewaltigungsprogramm
Trampolin, mit dem wir in den
Kindergruppen arbeiten.
Auch durch Spenden wird
diese Arbeit mitgetragen.
NatUrlich sind gute
Kooperationen wichtig, wir
arbeiten mit unterschiedlichen
Einrichtungen zusammen, die
Kinder in unsere Gruppen
vermitteln. Wir moéchten uns
herzlich bei allen fur die
UnterstUtzung  und  das
Vertrauen in unsere Arbeit
bedanken.

Dank groBzlgiger Spenden
vom Rotary-Club Ellwangen,
den Soroptimistinnen sowie
anderen Spendern war es

auch 2018 mdglich, zwei
Durchgédnge der  Kinder-
gruppe ,Regenbogen” in
Aalen fUr neun Kinder und

zwei Durchgadnge der Kinder-
gruppe ~Kunterbunt" in
Schwabisch Gmind far 12
Kinder aus suchtbelasteten
Familien anzubieten.
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Beratung fur Menschen mit Essstorungen

Sozialtherapeutische Gruppe

Aalen: donnerstags 14-tagig in ungeraden Wochen von 17.30 Uhr bis 19.00 Uhr

Therapiegruppe

Aalen: mittwochs wochentlich von 17.45 Uhr bis 19.10 Uhr
Nachsorgegruppe
Aalen: dienstags 1- bis 2-mal im Monat von 17.30 Uhr bis 19.00 Uhr

Unser niederschwelliges Angebot
(gute Erreichbarkeit persdnlich, per
Telefon  oder  online, keine
Zugangsvorleistungen, flexible
Termingestaltungen) hat sich bei
Menschen  mit  Essstdrungen
bewahrt. Betroffene, die aus
unterschiedlichen Grinden (z. B.
keine Kostenbewilligung) nicht am
Integrierten  Versorgungsangebot

teiinehmen kdnnen, werden in
Einzelgesprachen begleitet, meist
bis eine Vermittlung in eine
geeignete Therapie stattfindet. An
der PSB Aalen werden Menschen
mit Essstérungen ab dem 18.
Lebensjahr beraten, an der PSB
Schwabisch Gmind kénnen auch
unter 18-dahrige Beratung
erhalten. Zusammen mit den

Konzept der integrierten Versorgung

neo /-

Netzwerk Essstdrungen Ostalbkreis

Mit dem Konzept der integrierten
Versorgung von NEO ist es dem
Behandlerteam im  Ostalbkreis,
zusammen mit der AOK und dem
Landkreis gelungen, ein Klar
strukturiertes, ambulantes Behand-
lungsangebot  zu  installieren,
welches die individuelle Betracht-
ung der einzelnen Betroffenen
maoglich macht. Hierbei profitiert
dieses Modell von einem
multiprofessionellen  Setting der
Behandlerlnnen, welche sich in

regelmaBig stattfindenden
Fallkonferenzen zum fachlichen
Austausch treffen.

33 Betroffene konnten in 2018 im
integrierten  Versorgungsbereich
begleitet und behandelt werden.
Des  Weiteren wurden 37
Klientinnen von anderen Kranken-
kassen in Mehrfachkonten beraten
sowie 13 Kilientinnen, die nur
einmal zur Beratung kamen.

In der Motivationsphase an der
PSB kénnen die Betroffenen Uber
die 14-tagig stattfindenden Einzel-
und  Gruppengesprache  erste
Hoffnungen schopfen, um zum Teil
schon langer anhaltende

Betroffenen wird ein individuell, je
nach  Schwere des  Krank-
heitsbildes, ein geeigneter Weg flr
den Behandlungsprozess gesucht.

Hierbei ist haufig eine
Zusammenarbeit mit der Familie,
Hauséarzten und anderen

Bezugspersonen unterstitzend.

Krankheitsprozesse besser
verstehen und unterbrechen zu
konnen. 33 Frauen nahmen 2018
im Motivationsbereich in Aalen von
NEO teil. acht von ihnen
wechselten im Verlaufe des Jahres
in die Therapiegruppe, welche von
Frau Hedi Wunderlich (Dipl.-Sozial-
arbeiterin) und Frau Katrin Tatsek
(Dipl.-Psychologin, psycho-
logische Psychotherapeutin) geleit-
et wird. In 2018 wurden 16 Frauen
in der Therapiephase begleitet.

20 Teinehmerlnnen wurden im
Jahr 2018 in der Nachsorgephase
versorgt.
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AuBenkontakte

AuBenstelle Bopfingen

Sprechstunde im Job-Center, Jahnstra3e 24

montags, 14-tagig nach Vereinbarung

In  der AuBenstelle Bopfingen
fanden 2018 19 Sprechstunden
statt. Es wurden 61 Kontakte von
Klientlnnen wahrgenommen, so
dass jede Sprechstunde von ca.
drei Klientlnnen besucht wurde. Im
September zogen wir von den

Raumlichkeiten des Gemeinde-
hauses in die Raumlichkeiten des
Jobcenters. Wir bedanken uns bei
der Katholischen Kirchengemeinde
und dem Jobcenter flUr die
Bereitstellung der Raumlichkeiten.

Sprechstunde in der Badgasse 4 (Caritas)

dienstags, 14-tdgig nach Vereinbarung

Im Berichtszeitraum fanden
20 AuBensprechstunden statt und
diese wurde von 32 Klienten in

Anspruch genommen.

Suchtsprechstunde in den Krankenh&usern

Die Suchtsprechstunden werden
wochentlich abwechselnd mit der
Psychosozialen Beratungsstelle
der Diakonie durchgeflhrt. Die
Arzte, das Pflegepersonal sowie
die Sozialdienste sind im Rahmen
der Suchtsprechstunde wichtige
Kooperationspartner. Die Patienten
werden Uber das Angebot der
Suchtsprechstunde informiert.

Es handelt sich um ein
niedrigschwelliges Angebot, die
Patienten erhalten Informationen zu
Suchtfragen und zum Suchthilfe-
system.

Bei gesundheitlichen Problemen ist
haufig eine groBe Aufgeschlos-
senheit feststellbar und Verander-
ungsschritte  kdénnen  dadurch
angestoBen werden.

Angestrebt wird in den
Gesprachen, die Patienten zu
motivieren, Schritte aus der Sucht
zu wagen und weiterfuhrende
Hilfen in Anspruch zu nehmen.

Wir bedanken uns fur die gute und
offene Zusammenarbeit mit den
Kliniken vor Ort.

Krankenhaussprechstunde St. Anna-Virngrund-Klinik Ellwangen

dienstags von 15.30 Uhr bis 16.30 Uhr

Von den 24 von uns angebotenen
Suchtsprechstunden wurden 10im
Berichtszeitraum wahrgenommen
und dabei wurden 12 Klienten
erreicht.
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Krankenhaussprechstunde Ostalbklinikum Aalen

mittwochs von 14.00 Uhr bis 15.30 Uhr

Die enge Kooperation
zwischen  sowohl  Sozial-
dienst, als auch Psycho-
somatik und Beratungsstelle
wurde 2018  erfolgreich
fortgesetzt.

Neue Klienten finden dadurch
den Weg in die Beratungs-
stelle, aber auch Menschen,
die schon mal in

der Beratung waren, nehmen
nach  der Krankenhaus-
behandlung wieder auf. In
einzelnen Fallen konnten auch
Angehorige erreicht werden,
die sich oft hilflos und isoliert
fUhlen.

Von den 23 von uns
angebotenen  Suchtsprech-
stunden wurden 12 im

Berichtszeitraum wahrge-
nommen und dabei wurden
18 Patienten erreicht.

Krankenhaussprechstunde Stauferklinikum Schwabisch Gmiind

mittwochs von 15.00 Uhr bis 16.30 Uhr

Von den 24 von uns
angebotenen
Suchtsprechstunden wurden
neun im Berichtszeitraum
wahrgenommen und dabei
14 Patienten erreicht.

AuBensprechstunde Tagesklinik fiir Suchttherapie Schwabisch Gmiind

dienstags von 14.30 Uhr bis 15.30 Uhr

Einmal wdchentlich findet in
der Tagesklinik eine
Informations- und Motiva-
tionsgruppe statt, die die PSB
Caritas im Wechsel mit der
PSB Diakonie leitet.

Einmal monatlich treffen sich
die  Mitarbeiterlnnen  der
Tagesklinik, der Caritas und
Diakonie Schwabisch Gmiind

sowie der Diakonie
Schorndorf zu einem
fachlichen Austausch.

Wir schatzen sehr, dass wir
unsere Klienten rasch und
unkompliziert zZu einer
qualifizierten Entzugsbe-
handlung in die Tagesklinik
vermitteln kdnnen. Die
Tagesklinik ~ wiederum  ver-

weist Patienten zur Weiter-
vermittlung in eine  Ent-
wohnungsbehandlung an die
Beratungsstelle.

Wir bedanken uns fur die gute
und offene Zusammenarbeit
mit  der Tagesklinik  far
Suchttherapie



Pravention

Betriebliche Suchtpravention

Ein Highlight in 2018 war der
sehr gut besuchte Fachtag
zur  betrieblichen  Sucht-
pravention fOr FUhrungskrafte
und Personalverantwortliche
regionaler Unternehmen am
7. November 2018. Die
Auswirkungen einer Sucht-
erkrankung begleiten Men-
schen in allen Lebens-
bereichen; im sozialen Umfeld
und auch am Arbeitsplatz. Ein
Fazit der Tagung: Fruhzeitiges
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Reagieren ist ein Zeichen
unternehmerischer  Verant-
wortung,  verringert  lang-
wierige Behandlungen sowie
betriebliche Folgekosten und
den betroffenen Menschen
kann es viel Leid ersparen.
Gemeinsam mit der PSB
Diakonie und der Unter-
stUtzung durch den Landkreis
wurde speziell fur Betriebe ein
Modulkonzept erarbeitet. Das
Angebot reicht von  der

Pravention fUr Auszubildende
bis hin fur Mitarbeitende 50+
An der PSB Aalen wurde in
einer Schulung 22 Multi-
plikatoren in einem Betrieb
erreicht. An  der PSB
Schwébisch Gmund wurden
in Betrieben zehn Veranst-
altungen durchgefuhrt  und
140 Multiplikatoren und 110
Endadressaten erreicht.

Suchtpravention an Schulen, Jugendhilfeeinrichtungen, Eltern

Angesichts der nach wie vor
hohen Zahlen von Sucht-
erkrankungen hat Suchtpra-
vention einen hohen
Stellenwert. Um wirksam sein
zu koénnen, solliten MaB-
nahmen der Suchtpravention
langfristig und Kkontinuierlich
angelegt  sein,  frUhzeitig
beginnen und in den Lebens-
welten angeboten werden.
Studien  zur  Suchtpraven-
tionsforschung zeigen die
positive Ergebnisse far
MaBnahmen, die darauf
abzielen, Lebenskompe-
tenzen zu férdern.

An der PSB Aalen wurden 35
Praventionsveranstaltungen
durchgefuhrt und insgesamt
442 Personen erreicht. Bei
Multiplikatorenschulungen
wurden 153 Personen er-
reicht. An der PSB Schwa-
bisch Gmind 50 Praven-
tionsveranstaltungen durch-
gefihrt und 400 Personen
erreicht. Bei Multiplikatoren-
schulungen  wurden 193
Personen erreicht.

Das Modell, Praventionsver-
anstaltungen sowohl inner-
halb, als auch auBerhalb der
Suchtberatungsstelle in enger

Kooperation mit erfahrenen
Kreuzbundgruppenmitglie-
dern durchzufihren, bewahr-
te sich auch 2018.

Ehemals  Betroffene  be-
richteten Uber den Verlauf
ihrer Suchterkrankung und
den erfolgreichen Ausstieg.
Die erlebte Offenheit in den
Gesprachen bereicherten die
Veranstaltungen sowohl in
Schulen, als auch in Betrieben
und  wurde von  allen
Teilnehmermn als  sehr gut
empfunden.



Kooperation Kreuzbund

Es gibt eine lange Tradition in
der guten Zusammenarbeit
mit dem Kreuzbund und wir
haben gemeinsame Ziele:

Wir  wollen  suchtkranke
Menschen motivieren, Wege
in ein suchtfreies Leben zu
finden.  Wir wollen die
Ressourcen und Kompe-
tenzen der Betroffenen und
Angehorigen  starken, ihre
Gesundheit férdern und ihnen
Teilhabe am Familienleben, in
der Gesellschaft und im
Arbeitsleben ermdglichen.

Der Kreuzbund bietet
Gemeinschatt, Austausch
unter Gleichen und
Unterstitzung im  Alltag,
Kreuzbundmitglieder geben
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unseren  Klienten  Unter-
stitzung und  Mut, ein
abstinentes Leben zu fuhren.
Die Selbsthilfe bietet eine
lange Zeit der Begleitung, fur
manche sogar ein Leben lang.
Wir sind sehr froh, den
Kreuzbund an unserer Seite
zu haben und mochten uns
flr die zahlreichen Unter-
stltzungsangebote durch
den Kreuzbund bedanken.
Far die ratsuchenden
Menschen, die an unsere
Beratungsstelle kommen, ist
es wichtig, dass sie ein
wirksames Hilfsangebot
finden, um einen flir sie
gangbaren Weg aus der
Sucht zu gehen. Fur viele ist

die beste Unterstitzung eine
Kombination  der  Sucht-
selbsthilfe und der beruflichen
Suchthilfe.

Die  zweimaligen  Treffen
zwischen PSB und Kreuz-
bundgruppenleitern  waren
sehr lebendig, offen und
informativ. Neue Ent-
wicklungen wurden diskutiert,
aktuelle Fachfragen ausge-
tauscht und Erfahrungen aus
der Gruppenarbeit mitein-
ander geteilt.

Allen Kreuzbundvertretern sei
fUr die enge vertrauensvolle
Kooperation herzlich gedankt.
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Teilnahme an Arbeitskreisen, Veranstaltungen, Fort- und Weiterbildungen und Fachtagen

AK Infoheft

AK Rehabilitation

AK Schulterschluss

AK Gegen sexuelle Gewalt
AK Substitution

AK Dokumentation

AK Pravention

AK Kinder aus suchtbelasteten
Familien

AK Sucht im Alter
AK Jugend sucht Hilfe
AKIQMS

AK Fachliche
Weiterentwicklung

AK Aktion Sicheres Gmiind,
Arbeitsbereich Jugend

Kooperationstreffen mit der
Jugendgerichtshilfe

Steuerungskonferenz
Kommunales Suchthilfetreffen

~Kaminzimmergespréache*

Alljahrlicher
Erfahrungsaustauch mit dem
ASD Schwabisch GmUnd,
Aalen, Ellwangen

Fallbesprache mit
substituierenden Arzten

Kreuzbundleitertreffen

Teambesprechung Diakonie
/Caritas

Qualitatszirkel NEO
Vorstandstreffen NEO

Fallkonferenzen mit den
Psychotherapeuten,
Erndhrungs-, Korper-,
Kunsttherapeutinnen und
Arzten im Rahmen von NEO

Fachtag ,Betriebliche
Suchtpravention — Impulse fur

eine gesunde
Unternehmenskultur”

Interner Fachtag ,Zieloffene
Suchtarbeit”

Angehdrigenseminar fur
erwachsene Kinder aus
suchtbelasteten Familien

Vorstellung BAST, Hilfs- und
Wohltétigkeitsverein Aalen

»Auf Esels(B)rticken in eine
andere Welt* — Angebot fur
suchtbelastete
Familien/NAOMI

,Zu Besuch in der Wilhelma*“ —
ein Angebot fiir suchtbelastete
Familien /NAOMI

,Keine Sucht allein“ —
Fachtagung mit dem
Kreuzbund, Hohenheim

Angebot fir Alleinerziehende,
Alleinerziehenden Treff

»Aufrechter Gang”
Arbeitsbezogenes Angebot in
der ambulanten Rehabilitation
mit Herrn Dr. Rolf Siedler,
Katholische Betriebsseelsorge

LZUufriedenes Arbeiten
Arbeitsbezogenes Angebot in
der ambulanten Rehabilitation
mit Frau Heike Schwarzer,
Dipl. Sozialpadagogin (FH)

Teilnahme am Landesturnfest
mit Infostand zum Thema
Kinder aus suchtbelasteten
Familien

Fachtag BORA und BaroN zu
arbeitsbezogenen MaBnahmen
in der ambulanten
Rehabilitation und Nachsorge

Strategische Ziele des
Verbandes, Workshop flr
Mitarbeiter

Fachtagung Fahreignung:
Neue Substanzen — Alter
Sehnstichte

Fachtag ,Der Kérper als Feind
oder Ressource” Caritas
Fachambulanz fur
Essstdérungen Minchen

»liergestltzte Therapie — viel
mehr als ein Streichelzoo”
Informations- und
Beratungsstellentag Fachklinik
Hbéchsten

Fachtag Schulterschluss I,
,Kleine Hande/ GroBe
Chancen®, Landratsamt Aalen

»lch, Du und die anderen...
Selbstorganisation —
Selbststeuerung und die Frage
nach dem Sinn“ 18.
Wissenschaftliche
Jahrestagung der DGSF

Fachtagung ,Zieloffenheit und
Commitment — dem Menschen
gerecht werden“, MEDIAN
Klinik Wilhelmsheim

~Spiritueller Orientierungstag”
EinfUhrungstag fur neue
Mitarbeiter

Auftaktveranstaltung
Schulterschluss |I

Deeskalationstraining

Fachtag Neue psychoaktive
Stoffe und MPU, TUV Siid,
Stuttgart

Weiterbildung in Supervision
und Coaching, Morenoinstitut,
Stuttgart

Selbst wachsen —-Wachstum
begleiten — Menschen flUhren:
Vertiefungsseminar zur
PrEssenz und
Aufstellungsarbeit

EinfGhrung in die MAVO

LSicherheit finden — aber wie?
Moglichkeiten  und  Grenzen
einer Traumasensiblen
Suchttherapie” Fachklinik
Kraichtalblick



31

N%

N
caritas

Herausgeber: Caritas Ost-Wirttemberg
Regionalleiter: Harald Faber
Caritasverband der Diézese Rottenburg-Stuttgart e. V.

als Rechtstrager der Caritas Ost-Wirttemberg

Psychosoziale Beratungs- und ambulante Behandlungsstelle

flr Suchtgefahrdete und Suchtkranke

Weidenfelder Stralle 12 Franziskanergasse 3

73430 Aalen 73525 Schwébisch Gmund
Telefon: 0 73 61 590 60 Telefon: 0 71 71 104 20 20
Telefax: 0 73 61 590 69 Telefax: 0 71 71 104 20 19
E-Mail: E-Mail:
psb.aalen@caritas-ost-wuerttemberg.de psb.schwaebisch-gmuend@

caritas-ost-wuerttemberg.de

Homepage: www.caritas-ost-wuerttemberg.de
Fotos: Caritas, privat

Gestaltung: PSB Aalen und PSB Schwabisch Gmund


mailto:psb.aalen@caritas-ost-wuerttemberg.de
mailto:psb.schwaebisch-gmuend@
mailto:psb.schwaebisch-gmuend@
http://www.caritas-ost-wuerttemberg.de/

