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Editorial

Liebe Leserinnen
und Leser,

in unserer Zeit-
schrift »Suchthilfe-
konkret« berichten
wir laufend Uber
Entwicklungen und
Verénderungen in
unseren stationa-
ren und ambulan-
ten Einrichtungen
der Caritas-Sucht-
hilfe in der Di6zese Regensburg. Eine dieser
Entwicklungen war und ist die stetige Weiter-
entwicklung der Zusammenarbeit mit Koopera-
tionspartnern, um die Ubergange filr unsere
Klientinnen und Klienten in weitere Hilfesys-
teme optimal zu gestalten.

In diesen Tagen wird Dr. Heribert Fleischmann,
Arztlicher Direktor des Bezirksklinikums Wél-
lershof, eine herausragende Persdnlichkeit in
der Suchthilfe-Landschaft, in den Ruhestand
verabschiedet. Er beeinflusste und gestaltete
maBgeblich die Entwicklung der Suchthilfe in
Deutschland, aber auch ganz konkret die Zu-
sammenarbeit der unterschiedlichen Akteure
zum Wohl der Klientinnen und Klienten inner-
halb unserer Region. So ist es heute selbstver-
standlich, dass unsere Beratungsfachkréafte
regelmaBig im Bezirksklinikum Wollershof fur
Sprechstunden vor Ort sind und wir gemein-
sam und auf Augenhdhe Kooperationsmodelle
diskutieren, erproben und implementieren.

FUr seinen mehr als verdienten Ruhestand
wunschen wir Dr. Fleischmann alles erdenklich
Gute, freuen uns aber auch, dass er der Sucht-
hilfe als Vorsitzender der Deutschen Haupt-
stelle fUr Suchtfragen weiter erhalten bleibt. Wir
bedanken uns sehr herzlich flr die langjahrige
und fruchtbare Zusammenarbeit!

Mit der Darstellung unserer Themen und Ent-
wicklungen wuinsche ich Ihnen nun eine ange-
nehme Lektire!

lhr
Stefan Schmidberger
Abteilungsleiter soziale Dienste und Hilfen
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P a ro I I b I Ete n »STAR-Trainer« unterstitzen in der ambulanten Nachsorge

Suchtkranke nach ihrem Entzug.

»lch m&chte nicht mehr dorthin kommen, wo ich ge-
wesen bin.« Da, wo Markus F. (Name geédndert) war,
gab es kein Entrinnen: Der Alkohol hatte ihn Uber
lange Zeit fest im Griff, seine Sucht hat nicht nur sein
eigenes Leben, sondern auch das seiner Familie,
insbesondere seiner Frau, betroffen. Nach einer sta-
tiondren Therapie geht Markus F. nun regelmaBig zur
Nachsorge. Einmal in der Woche trifft er sich mit an-
deren Suchtkranken in der Fachambulanz Kelheim.
»Wenn ich mal einen Freitag nicht kommen kann,
vermisse ich was«, sagt er Uber die Gruppentreffen,
die ihm dabei helfen sollen, weiter abstinent zu blei-
ben — bisher mit Erfolg. Mithilfe eines Ruckfallpra-
ventionstrainings und verschiedensten Methoden
der Suchtbehandlung arbeiten derzeit neun Grup-
penmitglieder daran, wieder in einen geregelten Ta-
gesablauf ohne Alkohol zurtickzufinden.

Christine Gais, Leiterin der Fachambulanz, weif3,
wie wichtig die ambulante Nachsorge fUr die Be-
troffenen ist: Besonders in den ersten Monaten
nach der Therapie sei die Gefahr eines Ruckfalls,
zum Beispiel wenn in Familie oder Partnerschaft
Probleme auftauchen oder die erhoffte Rickkehr in
den Beruf nicht sofort gelingt, hoch. In ihrer
Fachambulanz bieten zwei ihrer Kollegen Gruppen-
termine an. »Zu jeder Gruppenstunde finden bei
uns Alkoholkontrollen statt«, erkléart Christine Gais.
Eine regelmaBige Teinahme an den Terminen sei
wichtig. Die Gruppenstunden kdnnten bei Bedarf
durch Einzel-, Paar- oder Familiengespréche er-
ganzt werden.

Strukturiertes Trainingsprogramm

Die beiden Gruppenleiter Rebecca Krepler und Hel-
mut Wirzl begleiten ihre Klienten beim Ubergang
von der stationdren Behandlung zurlick ins private
Umfeld und unterstitzen sie beim beruflichen Wie-
dereinstieg. Sie geben Hilfe beim Aufbau eines
tragfahigen sozialen Netzwerks und stehen bei per-
sonlichen Schwierigkeiten mit Rat und Tat zur Seite.
Alte Verhaltensmuster, die den Weg zurtick in die
Abhéngigkeit bedeuten kdnnen, sollen durchbro-
chen werden. Um dies zu erreichen, sind Rebecca
Krepler und Helmut Wiirzl ausgebildete STAR-Trai-
ner. Die Abklrzung STAR steht fUr »Strukturiertes
Trainingsprogramm zur Alkoholrtickfallpraventions.

Die Deutsche Rentenversicherung und die Gesetz-
lichen Krankenkassen bestehen auf einer Trennung
von therapeutischer Behandlung und Nachsorge. In
den vergangenen Jahren wurden bereits die Quali-
tatsanforderungen fUr Personal in der Nachsorge
gesenkt und die Mittel gekurzt. Aus Sicht der Mitar-
beiter reichen die reinen Nachsorgeleistungen bis-
weilen nicht aus. »Weitergehende Leistungen wer-
den sozusagen gratis erbracht bzw. wirden ande-
renfalls unterbleiben« sagt Wirzl und fordert ein
Umdenken der Verantwortlichen.

Ob das eine Jahr Nachsorgebehandlung bei Mar-
kus F. dazu fUhren wird, dass sich sein Leben dau-
erhaft stabilisiert? »Bisher hab* ich noch keine Pro-
bleme gehabt und kein Alkoholverlangen verspurt.
Auch das Verhéltnis zur Familie hat sich gebessert,
sehr positiv entwickelt«, sagt er. Er hat sich ange-
wohnt, regelmaBig mit seinem Hund spazieren zu
gehen und sich mit Holzbasteleien abzulenken.
Was er vor allem durch seine Krankheit gelernt hat:
»Wichtig ist, dass man Hilfe in Anspruch nimmit!«

Lesen Sie auf Seite 4 die Stellungnahme von
Helmut Wiirzl.

Methoden in der Reha-Nachsorge

Offene Gesprachsgruppe

Die psychoanalytisch-interaktionell orientier-
ten Gruppengesprache arbeiten vorwiegend
stiitzend, mit positivem Beziehungsangebot,
wenig Konfrontation, ohne therapeutische
Deutung. Zielsetzung ist das Erleben von Halt
und Schutz in der Gruppe, mit Starkung der
Ich-Funktionen. Sie erfahren den Gruppen-
therapeuten als Hilfs-Ich.

Programm STAR

Strukturiertes Trainingsprogramm zur
Alkoholriickfallpravention

In den verhaltenstherapeutisch orientierten
Einheiten werden Themenbereiche aufgegrif-
fen, die nach heutigem Stand empirischer For-
schung und theoretischer Kenntnisse fiir die
Vorbeugung von Riickfallen und einen hilfrei-

wchthitfe

onkret

Stark gegen die Sucht —auch nach der Therapie

chen Umgang mit eingetretenen Ausrut-
schern von zentraler Bedeutung sind.

Gruppenaktivitat

Im Mittelpunkt steht die Erweiterung des In-
teressenhorizontes, Entwicklung kreativer Ge-
staltungsfreude, Aufbau mitmenschlicher
Kontakte, Vermittlung eines Gemeinschafts-
erlebnisses, Anregung zur Mit- und Selbstge-
staltung sowie Entwicklung bzw. Férderung
von Genussfahigkeit.

Kontakt

Fachambulanz fiir Suchtprobleme
Pfarrhofgasse 1,93309 Kelheim

Telefon 09441/5007 42

Email: beratung@suchtambulanz-kelheim.de

Ein Segen fur die Kreuzbiindler

Die gute Seele unter
den Kreuzbindlern,
Pater Clemens Habi-
ger (74) ist auf der
Mitgliederversamme-

lung des Kreuzbund-
Ditzesanverbandes

Regensburg fir seine
25-jahrige Begleitung
als Geistlicher Beirat
geehrt worden. Als
ihn vor 25 Jahren der
Bischof von Regensburg zum Geistlichen Bei-
rat ernannte, hatte er als Kapuzinerpater ge-

rade seinen Abschied vom Klosterleben ge-
nommen und suchte sein Auskommen auf
verschiedenste Weise, u.a. als Musiklehrer
und Gefangenenseelsorger.

Pater Clemens ist ein Multitalent. Er tiftelt mit
groBem technischem Verstandnis an seinem
Auto. Sein Hobby ist die Buchbinderei. Auch
seine Kochkinste haben schon viele seiner
Gaste genieBen durfen. Die groBte Gabe aber
ist sein Umgang mit Menschen.

Pater Clemens ist flr die Kreuzbindler ein
wahrer Segen!



Wolfgang Haas,
neuer Leiter der
Fachambulanz fiix
Suchtprobleme in
Landshut

Im April diesen Jahres
trat Wolfgang Haas sei-
ne neue Position als Lei-
ter der Caritas Facham-
bulanz fUr Suchtproble-
me in Landshut an.
Nachdem er bereits 17 Jahre die Caritas Sucht-
beratungsstelle in Pfarrkirchen leitete und wah-
rend der vergangenen zwei Jahre die Fachklinik
Annabrunn in stellvertretender Funktion fuhrte,
steht er nun an der Spitze des Teams in Lands-
hut.

Wolfgang Haas studierte Sozialpadagogik und
Psychologie. Bereits wahrend des Studiums
entwickelte er ein besonderes Interesse fur das
Thema Sucht. Ihn faszinierten vor allem die ab-
wechslungsreichen  Verhaltensweisen  seiner
Klienten. Daher schloss er wahrend seiner Zeit in
Pfarrkirchen zusétzlich eine Ausbildung zum
Psychologischen Psychotherapeuten ab. Die Ar-
beit mit Suchtkranken lie ihn nicht mehr los. So
betreute er auch in der Fachklinik Annabrunn
vorwiegend alkoholabh&ngige Patienten und pa-
thologische Spieler.

In seiner Freizeit geht Haas gerne in die Berge,
im Sommer zum Wandern, im Winter macht er
Skitouren.

Sucht kann in jedem Alter ein
Problem sein

Das Projekt »Lebensqualitat im Alter — Angebot
zu einer abstinenzorientierten LebensfUhrung«
war ein groBer Erfolg. Entwickelt wurde das
Konzept von der Fachambulanz Regensburg.
Der Bezirk Oberpfalz unterstitzte die MaBnah-
me und sagte eine dreijahrige Férderung zu. Das
Vorhaben hatte zum Ziel, die Versorgung sucht-
kranker bzw. suchtgefahrdeter alterer Menschen
zu verbessern, denn Suchtmittelmissbrauch im
Alter schrankt die Lebensqualitat stark ein. Ge-
nau an diesem Punkt setzt das Projekt an.

Die Fachambulanz fir Suchtprobleme in Re-
gensburg hat nun die Zustimmung des Sozial-
hilfeausschusses des Bezirkstags der Oberpfalz
fUr eine dauerhafte Erweiterung der sozialpada-
gogischen Fachstelle, speziell fur &altere Men-
schen mit Suchtproblematik, erhalten. Die Stel-
lenerweiterung umfasst acht Wochenstunden.
Sie ermdglicht eine bessere Versorgung von &al-
teren Menschen mit Suchtproblemen und er-
leichtert die Weitergabe von Erfahrungen und
Erkenntnissen an Kolleginnen und Kollegen an-
derer Beratungsstellen in der Oberpfalz. Ehren-
amtliche Helfer unterstitzen das Projekt durch
ihre aktive Mitarbeit.

Fachklinik Haselbach
gehort zu den Besten

Bereits zum dritten Mal in Folge wurde die
Fachklinik Haselbach tberdurchschnittlich gut

bewertet.

Es gehdrt zu den Aufgaben der
Deutschen  Rentenversicherung
(DRV), sich zu vergewissern, wie
erfolgreich die Behandlung von
Suchterkrankungen verlaufen ist.
In einer jahrlich stattfindenden
Befragung werden daher Patien-
ten, die eine Reha-MaBnahme
abgeschlossen haben, zu ihrer
personlichen Einschatzung der
Behandlung, deren Erfolg und
zur Zufriedenheit befragt.

Erfreuliche Ergebnisse

Die von der DRV Bayern Sud be-
fragten Patienten gaben der
Fachklinik Haselbach in Zufrie-
denheit und Behandlungserfolg
eine Durchschnittsnote von 1,5.

Der Bundesdurchschnitt liegt bei
2,1. Fur das Ranking wurden Pa-
tienten von insgesamt 124
Suchtkliniken oder Fachabteilun-
gen in Psychiatrien befragt. Die
Caritas-Klinik wird in nahezu allen
Bereichen signifikant besser be-
wertet als ihre Mitbewerber.

In einer weiteren statistischen Er-
hebung zeigte sich, dass 73 Pro-
zent der entlassenen Patienten
zwei Jahre lang lickenlose Bei-
tréage in die Rentenkasse bezahl-
ten und damit nach dem Kiinik-
aufenthalt einer geregelten Arbeit
nachgingen. Auch hier liegt der
bundesweite Durchschnitt  nur
bei 60 Prozent.

Haufig ist nur die Spitze des Eisherges zu sehen

Caritas und Continental kooperieren in der Suchthilfe. Seit 2015
wurden bereits fast 30 Flilhrungskrafte gemeinsam geschult.

Johann D. (Name geéndert) flhrte ein gliickliches und zufrie-
denes Leben. Er war verheiratet, hatte zwei erwachsene
S6hne und eine gutbezahlte Stelle bei einer groBen Firma an
der deutsch-6sterreichischen Grenze. Das war vor acht Jah-
ren. Im Mai 2008 heiratete der Alteste, wenige Wochen da-
rauf wurde Johann 50 Jahre alt. »Wir haben mit Uber 60
Leuten gefeiert. Meine Séhne haben die ganze Organisation
Ubernommen und mir eine tolle Feier ermdglicht.« Johanns
Stimme versagt. Er muss mit den Tranen kampfen. Wenige
Tage nach seinem Geburtstag beging sein jingerer Sohn
Suizid. Der Anfang einer Geschichte, die den Familienvater in
die Caritas-Fachklinik fir Suchtprobleme Haselbach flhren
sollte.

Johann sitzt in einem kleinen Besprechungsraum in der
Fachklinik. Er hat sich bereit erklért, seine Lebensgeschichte
offen zu erzéhlen. Seine Zuhorer: zwdlf leitende Angestellte
und Schichtleiter von Continental aus Regensburg. Sie sind
in die Fachklinik gekommen, um ein Fihrungskréfteseminar
zum Thema »Sucht am Arbeitsplatz« zu belegen. »Mittler-
weile ist es Pflicht, dass alle Fihrungskréfte in der Produk-
tion bei Continental Regensburg dieses Seminar besuchenx,
sagt Gaby Wild von der Betrieblichen Sozialberatung.

Caritas und Continental gemeinsam gegen die Sucht
Durch Zufall wurde Gaby Wild auf die Caritas-Fachklinik auf-
merksam und kontaktierte die Klinikleiterin Ingeborg Heb-
born. Der Beginn einer fruchtbaren Kooperation von zwei
der groBten Arbeitgeber der Region. »Das Thema Sucht ist
Uberall, in jeder Gesellschaftsschicht und in jeder Firma vor-
handen. Von daher sind wir glticklich, wenn solche Koopera-
tionen zustande kommen«, so Hebborn. BMW, die Bundes-
netzagentur und andere Firmen besuchten ebenfalls bereits
Seminare in Haselbach. »Bei allen Veranstaltungen ging es
um die gleiche Frage: Wie kann ich als Vorgesetzter oder
Kollege auf Suchtprobleme reagieren?«, fihrt Hebborn aus.
Bisher konnten knapp 30 Fuhrungskrafte von Continental
Regensburg geschult werden. »Mit den anderen Firmen zu-
sammen waren es um die 150«, so Hebborn weiter.

Beinahe einen Kasten Bier tédglich

Johann D. wurde von seinen Kollegen und auch von seinem
Chef relativ bald angesprochen. Nach dem Tod seines Soh-
nes kamen weitere Schicksalsschléage hinzu: 2015 verlor er
drei Kollegen und Freunde. »lch war fertig. Da griff ich
schlieBlich zum Alkohol. Innerhalb kirzester Zeit waren es
acht bis zehn Bierflaschen taglich — dazu kam dann noch
Schnaps«, so Johann. In der Arbeit hat er nie getrunken —
dort herrschte seit Uber 20 Jahren Alkoholverbot. Durch sei-
nen Schichtdienst trank er trotzdem beinahe Tag und Nacht.
Der Stress durch die Schichtarbeit, der personliche Verlust
und zunehmende Geldsorgen lieBen Johann in einen Teu-
felskreis fallen. Anfang des Jahres zogen er und seine Frau
die Notbremse: freiwillige Einweisung in die Caritas-Fachkli-
nik Haselbach. Fir 16 Wochen ist nun die Klinik im Bayeri-
schen Wald sein Zuhause. Hier lernt er seiner Sucht zu be-
gegnen, Uber sie zu sprechen und sie zu Uberwinden. Seine
Kollegen und sein Chef unterstitzen ihn. »Das hilft mir sehr.«

Sucht ist eine Krankheit

Im Besprechungsraum herrscht anfangs noch Stille, nach-
dem Johann seine Lebensgeschichte erzahlte. Doch nach
und nach stellen die Continental-Mitarbeiter immer mehr

Die Seminarteilnehmer mit Klinikleiterin

Ingeborg Hebborn (1.v.l.) und Continental-
Gesundheitsberaterin Gaby Wild (1.v.r.).

Fragen. Johann sitzt ruhig auf seinem Stuhl, fUr jede Frage
nimmt er sich Zeit. Hin und wieder nimmt er sich eine Gabel
mit Kuchen. »lch méchte, dass die Leute verstehen, dass ei-
ne Suchtkrankheit jeden treffen kann«, betont er. Das Tabu,
Uber Suchtkrankheiten nicht zu reden, mtsse endlich durch-
brochen werden, sind sich alle Beteiligten des Seminars
einig. »Ob ich an Rheuma, Krebs oder einer Alkoholsucht
leide — Krankheit ist Krankheit«, bringt Johann es auf den
Punkt. Jahrlich sterben circa 42000 Personen, deren Tod
direkt oder indirekt in Verbindung mit Alkohol steht. In Kom-
bination mit Rauchen erhoht sich diese Zahl auf etwa 74 000
Todesfélle im Jahr.

Das Schweigen durchbrechen

Mit den Flhrungskréfteseminaren méchte die Caritas-Fach-
klinik Aufklérung leisten. Die Teilnehmer sollen sehen, dass
ein Schweigen oder Ignorieren auf Dauer verhangnisvoll sein
kann. Aufgrund von Suchterkrankungen kénnen Teams und
Freundschaften zerbrechen, gute Mitarbeiter kiindigen, sich
Fehler haufen oder sich Krankheitstage steigern — und das
sind nur einige der Nebenwirkungen. Auf der anderen Seite
muss die Privatsphare des Betroffenen gewahrt bleiben.
»Das ist haufig ein Abwéagen. Da brauchen die Flihrungskraf-
te Fingerspitzengefuhl«, sagt Wild.

»Mit der Caritas einen starken Partner im Boot«

Ein Kollege riecht nach Alkohol, er wirkt dauerhaft Gbermi-
det, er hat verdachtig viele Einstichwunden an den Armen
oder er macht bei Arbeiten Fehler, die er sonst nie gemacht
hat — es gibt viele Momente, wo Kollegen und Fihrungskréaf-
te es merken kénnen. Gaby Wild nennt diese Hinweise ger-
ne »die Spitze des Eisberges«. Man sieht nur einen kleinen
Teil eines moglichen groBen Problems. »An dieser Stelle
komme ich ins Spiel. Kollegen kommen zu mir und sagen,
dass sie einen Freund oder Freundin in der Firma haben, der
oder die ein Suchtproblem haben kénnte.« Continental Re-
gensburg hat bereits vor mehreren Jahren eine Betriebliche
Beratungsstelle eingerichtet, in der seit siecben Jahren Gaby
Wild tatig ist. In der letzten Zeit wurden die Kontakte zwi-
schen Continental Regensburg und dem Didzesan-Caritas-
verband immer enger. Gaby Wild héalt unter anderem Kon-
takt zur Caritas-Fachambulanz fir Suchtprobleme und zur
Allgemeinen Sozialberatung. »Wir sind froh, dass wir mit der
Caritas einen so weitverzweigten Partner im Boot haben, so
Wild. So kénnen auch Suchterkrankungen von vielen Seiten
beleuchtet werden. »Die Grinde liegen haufig tiefer«, so Wild
weiter.

Mit Ruhe und Aufmerksamkeit viel erreichen

Johann waren die Griinde fir seine Sucht langst bekannt.
Anfangs redete er sich gegentber seiner Familie, seinen
Freunden und Kollegen heraus. Eine routineméaBige Leber-
untersuchung beim Betriebsarzt brachte schlielich den
Stein ins Rollen. »Waren sie froh gewesen, wenn sie jemand
davor angesprochen hétte?«, fragt eine Continental-Mitar-
beiterin. Johann D. nickt, figt aber hinzu, dass er andere Pa-
tienten kenne, die das nicht wollten. »Was kénnen Kollegen
und FUhrungskréfte dann sonst tun?«, wird aus dem Plenum
zurlickgefragt. »Aufmerksam sein und das Geflhl geben,
dass man als Mitarbeiter verstanden wird. Haufig konnte ei-
ne Minute in Ruhe zuhdren schon viel bewirken«, so Johann.



Eva Mied|

Eva Miedl wurde 1984 in Mallersdorf-Pfaffen-
berg geboren. Nach ihrer Ausbildung zur staat-
lich gepriiften Fremdsprachenkorrespondentin
entschloss sie sich, auf der Berufsoberschule in
Landshut das Abitur nachzuholen. Danach be-
gann sie ein Studium der Fachrichtung Diplom-
Psychologie an der Universitdt Regensburg mit
Schwerpunkt Psychiatrie. In diesem Fachbereich
sammelte sie bereits wahrend des Studierens
erste praktische Erfahrungen im BKH Regens-

burg sowie im BKH Landshut. Seit Marz 2016 ar-
beitet sie flir die Fachambulanz fiir Suchtprobleme in Dingolfing. Neben ihrer
Arbeit liest sie sehr gerne oder geniet die Natur beim »Schwammerl« oder

Mineralien suchen.

Sabine Frischholz

Sabine Frischholz wurde 1986 in Weiden ge-
boren und ist in Vohenstrauf8 aufgewachsen.
Nach ihrem Studium der Sinologie (China-
wissenschaften) und ab 2008 zusatzlich Psy-
chologie in Miinchen, zog es sie wieder zu-
riick in die Heimat. So ist sie seit September
2015 bei der Fachambulanz in Tirschenreuth
beschaftigt. Neben ihrer Beratertatigkeit
macht sie eine Ausbildung in tiefenpsycholo-
gisch fundierter Psychotherapie und arbeitet

einen Tag in der Woche in der Beratungsstelle
fiir seelische Gesundheit in Weiden. Sie arbeitet besonders gerne mit
Gruppen. Deshalb betreut sie in Tirschenreuth aktuell die Ruickfallpraven-
tionsgruppe Alkohol. Auch der ferndstliche Schwerpunkt ihres ersten Stu-
diums — Achtsamkeit und Meditation — findet sich in Ausziigen in ihrer
therapeutischen Ausrichtung wieder. In ihrer Freizeit bastelt sie gerne,
strickt oder kocht. AuBerdem ist sie eine leidenschaftliche Leserin.

»Gemeinsam
Wege finden«

Den Bedarf und die Not von An-
gehorigen sehen und ernst neh-
men, das war das groBe Anlie-
gen der Caritas-Fachambulanz
flr Suchtprobleme und der Cari-
tas-Beratungsstelle flr seelische
Gesundheit in Weiden. Katjenka
Wild und Elke Lehner, Beraterin-
nen der Caritas-Dienste, stellten
fest, dass sowohl Angehodrige
der Fachambulanz als auch des
sozialpsychiatrischen  Dienstes
ganz &hnliche Sorgen und Be-
durfnisse haben. So entstand die
ldee, Angehdrigen von Betroffe-
nen Raum zum Austausch zu
geben, denn die Unterstitzung
von anderen zu erfahren, gibt
den Betroffenen Kraft und macht
ihnen Mut.

Elf Angehdrige hatten sich zum
ersten Intensivtag angemeldet.
Nach einem kleinen Friihstlick
begann ein Kurzvortrag mit dem
Thema »Belastungen im Alltag
und welche Folgen haben diese
far die  Angehorigen«.  Der
Schwerpunkt des Beitrags lag
darauf, den Betroffenen klar zu
machen, dass sie sich selbst
besser wahrnehmen und flr sich
selbst sorgen mussen. Anhand
von einzelnen Fallbeispielen skiz-
zierten die Teilnehmer ihre per-
sonlichen  Belastungen  und
tauschten sich untereinander da-
riber aus.

Am Nachmittag war die Kreativi-
tat eines jeden Einzelnen gefor-
dert. Die Gestaltung eines
Schutzwappens hatte zum Ziel,
den Teilnehmern bewusst zu ma-
chen, dass es um sie selbst geht.
Das Wappen sollte auf kreative
und eindrucksvolle Weise ver-
standlich machen, dass man
ganz viel fr sich selbst tun kann.

In einem zweiten Workshop be-
schaftigten sich die Teilnehmer
mit Fragen wie »Was tun in einer
bestimmten  Situation?«  oder
»Darf man sich so flihlen?«. Dabei
bestand die Moglichkeit, sich in-
dividuelle Situationen anzuschau-
en und sich die Erfahrungen der
anderen Teilnehmer zunutze zu
machen.

Gemeinsam sich einen Tag Zeit
nehmen flr sich selbst, sich
auszutauschen und mit Men-
schen zusammenzusein, von de-
nen man sich verstanden flhlt,
sei eine wundervolle Erfahrung,
so eine Teilnehmerin  zum
Abschluss  der Veranstaltung.
Viele der Betroffenen auBerten
den Wunsch einer Wiederho-
lung. Auch fur Elke Lehner und
Katjenka Wild war der Tag eine
spannende Erfahrung. Sie schlos-
sen den ersten Intensiviag mit
dem Fazit, das gemeinsame Pro-
jekt unbedingt fortzusetzen.

Projekt mindzone

20 Jahre Suchtpravention in der bayerischen Partyszene
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Auf den Uberwiegend néchtlichen Aktionen in der Partysze-
ne erreicht mindzone mit bis zu 90 Pr&ventionseinsatzen
bayernweit ca. 100000 Jugendliche im Jahr. Unter dem
Motto »sauberdraufl« agiert das Projekt bayernweit direkt in
der Partyszene und bietet am mobilen Infostand Informatio-
nen zu Partydrogen und Suchtrisiken an.

Das niedrigschwellige, aufsuchende Konzept geht auf: Dies
bestatigen die zahlreichen Gesprachskontakte am Info-
stand. Das Themenspektrum ist dabei sehr vielseitig und
reicht von aktuellen Substanzwarnungen, Uber Hilfe im Dro-
gennotfall, bis hin zur Gehdrpréavention. mindzone will Par-
tyganger fur Drogenrisiken sensibilisieren und eine konsum-
kritische Haltung fordern. Dabei mdchte es weder den Zei-
gefinger erheben und den Drogenkonsum verteufeln, noch
will es diesen verharmlosen. Drogenkonsum wird grund-
sétzlich nicht moralisch bewertet.

Der direkte Einbezug von jungen Partygangern in die Pro-
jektarbeit ist seit jeher ein wesentlicher Bestandteil des Kon-
zepts. Die sogenannten Peers sind das eigentliche Herz-
stick des Projekts. Auf den mindzone-Aktionen suchen
speziell geschulte junge Erwachsene den Kontakt mit den
Partygdngern. Die Gesprache am Infostand finden unter
Gleichaltrigen auf Augenhdhe statt. Dadurch erhoht sich die
Wahrscheinlichkeit, dass mindzone in der Partyszene eher
akzeptiert, somit die Praventionsbotschaften glaubwdirdiger
vermittelt und von den jugendlichen Adressaten eher ange-
nommen werden. Momentan engagieren sich Uber 80
Peers ehrenamtlich im Projekt.

20 Jahre mindzone - ein Riickblick

mindzone konnte durch die langjéhrige Préventionsarbeit in
der Partyszene frlihzeitig neue Drogentrends beobachten
und schnell darauf reagieren. Um dem Informationsbedarf
der Partyganger gerecht zu werden, wurde das Angebots-
spektrum kontinuierlich erweitert und auf neue Schwer-
punktthemen gesetzt, wie z.B. Risiken des Drogenmisch-
konsums, Crystal Meth. In diesem Zusammenhang ent-
stand eine groBe Bandbreite an jugendgerechten Infomate-
rialien. Aktuell befasst sich mindzone mit den sogenannten
»Legal Highs«, die unter dem Sammelbegriff »Neue psycho-
aktive Substanzen« (NPS) fallen und zunehmend auch in
der Partyszene konsumiert werden. Zu den Entwicklungen
im Projekt gehort auch die bayernweite Expansion: Mittler-
weile ist mindzone neben Minchen mit sechs weiteren
Standorten in Traunstein, Rosenheim, Wirzburg, Hof, Neu-
Ulm und Regensburg vertreten.

Nutzung jugendaffiner Infomedien
Auch im medialen Bereich bemuht sich mindzone um ziel-
gruppengerechte Informationsvermittiung und nutzt seit

mindzone-Einsatz auf einem Festival in Miinchen.

Jahren moderne, jugendaffine Kommunikationsmedien. So
ist mindzone in verschiedenen sozialen Online-Netzwerken,
wie z.B. Facebook und Twitter, prasent und steht hier im
permanenten Austausch mit der jugendlichen Zielgruppe.
Auch die mindzone-Homepage www.mindzone.info erfreut
sich mit durchschnittlich 2000 Zugriffen pro Tag groBer Be-
liebtheit.

Unter der Domain www.onlineberatung.mindzone.info wird
eine benutzerfreundliche, anonyme und vertrauliche Online-
Beratung angeboten, die fur ratsuchende Jugendliche oft-
mals eine erste, wichtige Anlaufstelle darstellt.

Smartphones sind vor allem flr die jungeren Generationen
zu einem unverzichtbaren Begleiter geworden — auch mind-
zone lasst digitale Apps in die Projektarbeit mit einflieBen
und entwickelt derzeit eine interaktive Pillenfinder-App.

mindzone ist ein Projekt des Landescaritasverbandes Bay-
ern und wird Uber das Bayerische Gesundheitsministerium
finanziert.

Fachtagung »Abenteuer Partyleben«

Anl3sslich des 20-jahrigen Jubilaums veranstaltete
mindzone unter dem Titel »Abenteuer Partyleben«
am 29. September 2016 in Miinchen eine internatio-
nal besetzte Fachtagung fiir ca. 200 Interessierte aus
den unterschiedlichsten Bereichen. Hier sollte der
Blick auf neue Aspekte und Entwicklungen rund um
das Thema Partydrogen gerichtet werden. Die Refe-
renten aus Deutschland, Osterreich und der Schweiz
berichteten aus verschiedensten Blickwinkeln und Ar-
beitsfeldern u.a. zu den Themen

I Einblicke in Verhaltens- und Konsummuster von
Partygangern

I Strategien zur Risikoreduktion im Zusammenhang
mit Freizeitdrogenkonsum

I NPS —Neue psychoaktive Substanzen: toxikolo-
gische und pharmakologische Aspekte

Die Fachtagung zeigte deutlich, dass bei Praventions-
maBnahmen im Bereich der »Designersubstanzen«
ein moglichst abgestimmtes Zusammenspiel not-
wendig ist: Monitoring als Frithwarnsystem, Praventi-
onsangebote und gesetzliche Regelungen.

Eine ausflhrliche Tagungs-Dokumentation ist einseh-
bar unter: www.fachtagung2016.mindzone.info

Sonja Nunes, Dipl.-Sozialpddagogin
Projekt mindzone, Mdnchen
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Gliicksspiel? Nein danke!

Gruppe fir nicht-stoffgebundene Siichte feiert 5-jahriges Jubilaum

Vor funf Jahren — am 20. September 2010 - star-
tete die erste Sitzung der Gruppe flr nicht-stoffge-
bundene Stchte. Seitdem trifft sich die Gruppe alle
zwei Wochen von 17.30 bis 19.00 Uhr in der Fach-
ambulanz fUr Suchtprobleme in Dingolfing, um sich
mit ihrer Problematik auseinanderzusetzen. Gegen-
seitige Verschwiegenheit, Achtsamkeit, Respekt
und Ehrlichkeit untereinander sind sehr wichtig und
daher Voraussetzung fur die Teilnahme an dieser
Therapieform. Die Gruppe ist ganz bunt gemischt,
der jungste Teilnehmer ist derzeit 18 Jahre und die
alteste Teilnehmerin 75 Jahre alt. Gerade die Vielfalt
macht die Gruppe so lebendig und den Austausch
noch intensiver. In den letzten funf Jahren wechsel-
ten die Teilnehmer ebenso wie die Art der Stichte,
Internetpoker, pathologischer PC-Gebrauch, pa-
thologisches Spielen in Spielhallen oder Spielcasi-
nos (Roulette) und Handysucht traten am haufigs-
ten auf.

Einige der Teilnehmer sind abstinent, manche sind
seit Beginn in der Gruppe, andere erst seit einigen
Wochen oder Monaten. Der regelméaBige Aus-
tausch und die Offenheit macht die Treffen so wert-
voll und hilfreich fir die Teilnehmer. Klares Ziel ist
die Entwicklung der Fahigkeit zur Abstinenz, auch
wenn dies fUr viele sehr schwer ist. Das Zugeste-
hen von Ruckféllen und folglich das Aushalten un-
angenehmer emotionaler Zustande, der Umgang
mit Scham und Schuld sind daher ein wichtiger Be-
standteil der Sitzungen. Aber auch das Gefihl,
nicht allein zu sein und Uber Dinge zu reden, die
sonst auf wenig Verstandnis stoen sowie die ge-
genseitige Hilfe bei Alltagsproblemen, gehdren zum
Gruppenprozess dazu. Kontakt und Austausch in-
nerhalb der Gruppe sind extrem wichtig. SchlieB-
lich geht es darum, einen Ersatz fUr die bisher fest-
gelegten Strukturen zu entwickeln und diese zu
durchbrechen. Alle profitieren von der Kreativitat
der Teilnehmer und von den sehr unterschiedlichen

Hintergrinden, die jeder Einzelne mitbringt. Ein
Beispiel: Herr M. wurde von dem Leitsatz einer
Gruppenteilnehmerin »lch darf nie mehr in meinem
Leben die Turklinke eines Spielcasinos in die Hand
nehmen« stark beeindruckt und inspiriert. Durch
diese Worte schaffte er es, sich von seiner Sucht
zu 16sen. Die Gruppe bietet gerade zu Beginn fur
einige Teilnehmer die einzige Plattform, um Uber
Abhangigkeiten zu reden. Im Alltag sto3en Betrof-
fene haufig auf Unversténdnis und mussen daher
mit Heimlichkeit und Scham zurechtkommen. Be-
sonders im néheren sozialen Umfeld kénnen stén-
diges Misstrauen und Kontrolle zu Geheimniskra-
merei fUhren.

Fir Menschen mit pathologischem PC-Gebrauch
kann die Gruppe auch ein Weg aus der Einsamkeit
sein. Herr L. verbrachte taglich zehn bis zwolf
Stunden am PC mit sozialen Rollenspielen. Vor
zwei Jahren besuchte er zum ersten Mal die
Fachambulanz. Neben diversen eingeleiteten Mal3-
nahmen (Schuldenregulierung usw.) brachte ihn vor
allem die Teilnahme an der Gruppe wieder zurlick
in die Realitdt. Heute verbringt er nur noch verein-
zelt Stunden an seinem PC.

Bereits die gegenseitige Hilfe bei Alltagsproblemen
einzelner Gruppenmitglieder trégt zum Erfolg der
Therapie bei. So entstanden private Freundschaf-
ten, gegenseitige Fahrdienste und sogar Minijob-
vermittiungen. Obwohl es die Gruppe bereits seit
funf Jahren gibt, machen die Treffen immer wieder
Freude. Sie sind lebendig und halten immer neue
Uberraschungen bereit. Die Gruppe wéachst mit ih-
ren Aufgaben und wird von jedem einzelnen Teil-
nehmer mitgetragen und bereichert.

Rosmarie Rieder-Streckert, Dipl.-Sozialpddagogin
Fachambulanz fiir Suchtprobleme Dingolfing

Verspiel nicht dein Leben!

| |

»Umdenken dringend erforderlich!«

Mit der Verabschiedung des Gemeinsamen Rah-
menkonzeptes der Deutschen Rentenversicherung
und der Gesetzlichen Krankenversicherung zur
Nachsorge im Anschluss an eine medizinische Re-
habilitation Abhangigkeitskranker vom 31. Oktober
2012 stellen die unterzeichnenden Verbande der
Leistungstrager folgendes fest: »Nachsorge [sei] ein
wichtiges Instrument zur Sicherung der Nachhaltig-
keit der medizinischen Rehabilitation und (...) bei
Abhangigkeitserkrankungen wegen der komplexen
Beeintrachtigungen von besonderer Bedeutung.«
Die darin definierte ambulante Nachsorge hat eher
sozial begleitenden Charakter und wird dem oft
noch vorhandenen therapeutischen Behandlungs-
bedarf nicht gerecht. Das heif}t, aktueller Schwer-
punkt der ambulanten Nachsorge bzw. Weiterbe-
handlung ist die Begleitung bei der Reintegration in
das berufliche und soziale Umfeld. Freizeitaktivita-
ten, Entwicklung und Férderung von neuen oder
vorhandenen Interessen mit der erforderlichen Sta-
bilisierung der Personlichkeit stehen ebenfalls im
Vordergrund. Ruckfallpravention wird vermittelt. Die
Anbindung an die zur Verfligung stehenden Selbst-
hilfegruppen wird angestrebt. Therapie als Nachsor-
ge ist ein weitergehender Lern- und Wachstumspro-

Celine Schulz-Fihnrich
(rechts) und Isabella
Nothum am Aktionstag
Gliickspielsucht vor den
Regensburg ARCADEN.
Mit ihrer Aktion wollten
die Beraterinnen auf die
Gefahr von Sportwetten
aufmerksam machen
und aufzeigen, wie
schnell man beim Gliicks-
spiel in die Sucht
abrutschen kann.

zess mit dem Ziel einer Verhaltens- und/oder Per-
sonlichkeitsverdnderung. Therapie ist besonders
auch ein Prozess des Wachsens in einer therapeuti-
schen Beziehung mit einer positiven und kreativen
Nutzung eigener Energien und Ressourcen zur Stér-
kung und Entfaltung der Selbstheilungskrafte. Ein
therapeutischer Bedarf wird in der Nachsorge der
Deutschen Rentenversicherung und der Gesetzli-
chen Krankenkasse seit 31. Oktober 2012 nicht ge-
sehen. Wie ist das maglich?

FUr die Beratungsstellen heift das in der Praxis:
keine therapeutische Qualifikation der Mit-
arbeiter ist erforderlich
eine finanzielle Kirzung der Nachsorgeleistung
von bisher 49 € (2013) auf
35,50 € (seit 1. Januar 2016)
eine Verklrzung der Dauer von maximal
1Y% Jahren bzw. 60 Einheiten auf 1 Jahr bzw.
40 Einheiten

Die deutlich gewordene Absicht, mit dem Rahmen-
konzept Kosten gegentiber der ambulanten Weiter-
behandlung zu sparen, wird nicht eintreten kdnnen,
weil eine Vereinheitlichung der Behandlungsangebo-
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Wem verdanke ich
mich?

lch wohne in ihrer Néhe
und fahre deshalb oft an ihr
vorbei. Ich mag ihren An-
blick sehr, wenn ich sie
schon von Weitem sehe:
lch meine die Walhalla in
Donaustauf. Kénig Ludwig .
hatte sie erbauen lassen
als Erinnerung an groBe
Personlichkeiten, denen das
Land viel zu verdanken hat.
Am 18. Oktober 1842, also
vor 174 Jahren, wurde sie feierlich er6ffinet, geplant
von Leo von Klenze im Stil eines griechischen Tem-
pels, &hnlich wie die Akropolis in Athen. Benannt ist
sie nach Walhall, der Halle der Gefallenen in der nor-
dischen Mythologie. Aktuell umfasst die Sammilung
130 Busten und 65 Gedenktafeln, die an Personen,
Taten und Gruppen erinnern. Es gab schon zur Ent-
stehungszeit, aber auch spater immer wieder Kritik
an diesem Bauwerk. Sie reicht von der Verherrli-
chung der nationalen Helden bis hin zu der Auswahl
der betreffenden Personen. Ich mag die Walhalla,
ich bin ja sozusagen mit ihr groB geworden! Manch-
mal ist mir schon der Gedanke gekommen: Wenn
ich fir mich ganz persénlich eine Walhalla einrichten
durfte — welchen Personen wiirde ich denn dort ei-
nen Platz geben? Gut, da waren schon mal meine
Eltern, denen ich mein Leben zu verdanken habe.
Aber da gibt es ja noch viele andere, die eine be-
sondere Rolle in meinem Leben und an einem be-
stimmten Abschnitt des Lebens gespielt haben. Ich
Uberlege: Wenn ich Martin Luther in der Walhalla
treffe, dann denke ich daran, wem ich meine Spra-
che und meinen Stil verdanke, denn Luther hat we-
sentlich unsere deutsche Sprache gepréagt. Welcher
Lehrer hat mich zum Beispiel besonders beein-
flusst? Nikolaus Kopernikus hat festgestellt, dass
sich nicht die Sonne um die Erde, sondern die Erde
um die Sonne dreht. Da fallen mir Menschen ein,
die mir geholfen haben, festgefahrene Vorstellungen
mal grindlich auf den Kopf zu stellen, auch wenn
mich das zun&chst durcheinander gebracht hat.
Beim Anblick von Sophie Scholl Uberlege ich, wer
far mich im Leben schon den Kopf hingehalten hat,
damit ich in Freiheit leben kann. Wer hat sich fr
mich eingesetzt, mich verteidigt, sich selbst mogli-
cherweise flr mich in Gefahr gebracht? Zuletzt fand
der Dichter Heinrich Heine im Jahr 2010 Eingang in
die Walhalla, damals einer ihrer gréBten Kritiker. Da-
bei denke ich mir: Am meisten lerne ich im Leben ja
durch Menschen, die mich kritisieren, in Frage stel-
len oder vor den Kopf stoBen. Welchem Kritiker ver-
danke ich meine personliche Entwicklung?

Ich muss ja keine Walhalla bauen, um ab und zu
auch vor Menschen meinen Hut zu ziehen, ohne
die ich nicht ich ware.

Dr. Christoph Seidl, Seelsorger fir
Berufe im Gesundheits- und Sozialwesen im
Bistum Regensburg

Stellungnahme von Helmut Wiirzl, Dipl.-Sozial-
arbeiter, Sozialtherapeut Sucht, STAR-Trainer

te auf diesem Niveau der Vielfalt der Diagnosen und
Problemstellungen der Leistungsempfanger/-innen
nicht gerecht werden. Durch Ruckfélle und eine er-
neut notwendige stationare Behandlung werden die
vermeintlichen Kostenvorteile aufgehoben. Die emp-
fohlene Weiterbehandlung von Patienten/-innen in ei-
ner psychologischen/psychotherapeutischen Praxis
nach der Therapie ist in der Realitat nicht umsetzbar:
Weder haben niedergelassene arztliche und psycho-
logische Psychotherapeuten/-innen in der Regel
ausreichend Erfahrung im Umgang mit Suchterkran-
kungen noch lassen die Wartezeiten fUr eine ambu-
lante Psychotherapie von aktuell sechs bis acht Mo-
naten, diese Alternative realistisch erscheinen.

Die Rentenversicherungstrager sehen seit 2012 in
der Nachsorge keine therapeutische MaBnahme! Die
Gelder fur die Nachsorgebehandiung werden ge-
kurzt. Die Wichtigkeit der Nachsorge und die Wich-
tigkeit der therapeutischen Behandlung werden bei
den Kostentragern wohl bezweifelt. Ein Umdenken
der Verantwortlichen ist dringend notwendig! Ziel der
Beratungsstellen muss es sein, den betroffenen
Suchtkranken ein erfolgsversprechendes therapeuti-
sches Nachsorge-Angebot machen zu kénnen.



