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Die Suchtberatungs- und Behandlungsstelle nimmt den Versorgungsauftrag zur Suchtbera-
tung fiir den Landkreis Zwickau wahr und ist ein Dienst des Caritasverbandes fur das Deka-
nat Zwickau e.V., dem Wohlfahrtstrager der katholischen Kirche fur den Raum Zwickau und
das Westerzgebirge. Der Caritasverband fiir das Dekanat (= Kirchenbezirk) Zwickau e.V. ist
Mitglied im Diézesan-Caritasverband fiir das Bistum Dresden-MeiRen e.V. und damit Teil
des Deutschen Caritasverbandes mit Sitz in Freiburg.

Zugunsten des flussigeren Schreibens und Lesens haben wir bei Personenbezeichnungen in
der Regel die mannliche Form gewahlt. Personen weiblichen Geschlechts und anderer se-
xueller Identitdten sind gleichberechtigt mit gemeint.



vorwort

Liebe Leserin, lieber Leser,

in der vorliegenden Form informieren wir nun schon zum 22. Mal Giber unsere Arbeit des ver-
gangenen Jahres. In der Zusammenschau mit den Daten aus anderen Suchtberatungsstel-
len im Landkreis Zwickau und mit den statistischen Veroffentlichungen der Sachsischen
Landesstelle gegen die Suchtgefahren e.V. soll der Bericht einen Beitrag zur sachlichen und
fundierten Einschatzung der aktuellen Entwicklungen im Bereich Alkohol- und Drogenprob-
lematik in der Region liefern.

Struktur und Gliederung unseres Jahresberichtes folgen im Wesentlichen unseren Berichten
der letzten Jahre. Bei weitergehendem Interesse freuen wir uns tiber Nachfragen.

Dank im Hinblick auf das vergangene Jahr gilt insbesondere wieder dem Vorstand und der
Geschaftsfihrung des Caritasverbandes Dekanat Zwickau e.V., dem Dibzesan-
Caritasverband fur das Bistum Dresden-Meien e.V. sowie den zusténdigen Stellen und
Personen der Verwaltung des Landkreises Zwickau und des Freistaates Sachsen. Dank
auch allen kommunal- und landespolitischen Mandatstragern, die sich fir die Belange
Suchtkranker und der Suchthilfe einsetzen. Den Kollegen in den vielfaltigen Einrichtungen
der Sozial- und Gesundheitsdienste sowohl in Zwickau als auch berregional danken wir fur
die ganz Uberwiegend sehr gute Zusammenarbeit, die wir gern fortsetzen méchten. Und un-
seren Klienten und ihren Angehérigen danken wir fir das Vertrauen, das sie in unsere Arbeit
gesetzt haben.

lhnen als Leserin oder Leser dieses Jahresberichtes danken wir fur lhr Interesse an unserer
Arbeit und wiinschen lhnen fur 2019 Gottes Segen.




1. Institution und Personal

Die in der folgenden Tabelle dargestellte Personalausstattung bezieht sich auf den Stichtag
31.12.2018. Aktuellen namentlichen Uberblick Uber alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter fin-
den Sie jederzeit auf unserer Homepage www.caritas-zwickau.de.

Beruf(e) Zusatzausbildungen, Weiterbildungen Wochenstunden
Dipl.-Sozialarbeiter/ Master of Science, Suchthilfe (KFH Kéin), 40
Sozialpadagoge (FH); Suchttherapeut, verhaltenstherapeutisch orientiert (KFH
Krankenpfleger; Kéln),
(Leiter der Beratungs- Sozialtherapeut Sucht, systemisch-familientherapeutisch
stelle) orientiert (GVS);

Fachkrankenpfleger fur Psychiatrie und Neurologie
Dipl.-Sozialarbeiterin/ Sozialtherapeutin Sucht, verhaltenstherapeutisch orien- 36
Sozialpadagogin (FH) tiert (GVS)
Dipl.-Sozialarbeiterin/ Sozialtherapeutin Sucht, verhaltenstherapeutisch orien- 30
Sozialpadagogin (BA) tiert
Dipl.-Sozialarbeiterin/ Sozialtherapeutin Sucht, verhaltenstherapeutisch orien- 24
Sozialpadagogin (FH) tiert (GVS)
Dipl.-Sozialpadagoge Berufsbegleitendes Masterstudium Suchthilfe seit Marz 40

(BA)

2017

Dipl.-Sozialpadagogin

Systemische Beraterin (DGsP)

28 (davon 20 WS

(BA) nach SGB VIl
(SPFH) gefordert)

Dipl.-Psychologin Psychologische Psychotherapeutin (VT) 20

Sozialarbeiterin/ Sozial- 20

padagogin B.A. (BA)

Steuerfachangestellte 20

(SBB-Verwaltung)

Verwaltungsangestelite 20

Arzt (Honorartatigkeit) Facharzt fur Neurologie, Psychiatrie und Psychotherapie 3

Dipl.-Psychologin (Hono- | Psychologische Psychotherapeutin (VT) 8

rartatigkeit)

Zum Jahresende 2018 hat die Dipl.-Psychologin den Dienst in unserer Einrichtung beendet.
Ab Marz 2019 ist die Stelle wieder besetzt. Wir freuen uns auf den neuen Kollegen, der Gber
langjéhrige Berufserfahrung in der Suchthilfe verfiigt.

Die aktuelle personelle Ausstattung unserer Beratungsstelle ist Ergebnis langjahriger Bemi-
hungen fir die adédquate ambulante Versorgung Suchtgefahrdeter, Suchtkranker und ihrer
Angehorigen im Landkreis Zwickau. Momentan ist das ambulante Suchthilfesystem in der
Region bedarfsgerecht ausgestaltet. Ziel muss es sein, das erreichte Niveau zu verstetigen.




_ 2. Klientenstatistik/
k1lientenbezogene Leistungsstatistik

Alle Angebote unserer Beratungsstelle waren im Berichtszeitraum unverandert nachgefragt
und voll ausgelastet. Die Fallzahl pro Vollzeit-Mitarbeiter liegt mit 147 iber dem Durchschnitt
séchsischer Alkohol- und Drogenberatungsstellen (2017: 131).
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Die Grunde der Klienten, unsere Einrichtung aufzusuchen (sog. primérer Problembereich),
zeigt — mit Jahresvergleich — das folgende Diagramm:

® patholog. Glicksspiel
—— e e e e e _lwpﬂ)roblematischer Mediengebrauch
e = Me?i?«amentenmissbrauch
| sons'éige Problematik
lAngqhérige
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Entsprechend unseres Aufgaben- und Angebotsspektrums leisteten wir 2018 fiir die Klienten
u.a. folgende Arbeit:

= 3.523 Beratungs-, Nachsorge- und Therapiegespréche (je ca. 50 Minuten) mit Betroffe-
nen und Angehdrigen in der Beratungsstelle

231 Gruppenveranstaltungen mit insgesamt 1.498 Teilnehmern

66 Hausbesuche

122 Klientenbesuche und -gesprache in stationaren Einrichtungen

39 Vermittlungen in Entzugsbehandlung

100 Koordinierungen eines Antragsverfahrens auf stationdre oder ambulante medizini-
sche Rehabilitation (Entwéhnungsbehandlung), u.a. mit Erstellung eines Sozialberichts

= 101 Fallverlaufe, in denen wir in Hilfeplanungen des Jugendamtes involviert waren,

um nur einige Daten zu nennen.

3. Problembereich AlkohoT
3.1 Beratung

Die Nutzerstruktur unserer Dienste hat in langjahriger Entwicklung das heutige Spektrum
herausgebildet: Die Gruppe der Betroffenen teilt sich auch 2018 wieder etwa halftig in Men-
schen mit alkoholbezogenen Problemen sowie in Menschen, die Probleme mit dem Konsum
illegaler Drogen haben (unverdndert Uberwiegend Crystal-Meth). Eine weitere relevante Nut-
zergruppe bilden die Angehérigen (ebenfalls etwa halftig wegen Alkohol- bzw. Drogenprob-
lemen). Andere Suchtprobleme - z.B. Gliicksspielsucht, problematischer Mediengebrauch
oder Tabakabhéngigkeit — spielen zahlenm&Rig nur eine marginale Rolle.

Demzufolge konzentriert sich unser Jahresbericht nun auf die Problembereiche ,Alkohol* und
sillegale Drogen*.

Die langjahrig bestehende Zusammenarbeit mit dem stadtischen Heinrich-Braun-Klinikum in
Form der wéchentlichen ,Sucht-Info-Gruppe* (Station 02-5A) war auch 2018 wieder ein wich-
tiger Zugangsweg fur alkoholkranke Menschen zu den Angeboten unserer Einrichtung.

Problembereich Alkohol:
3.2 Therapie

Die Zusammenarbeit mit den regionalen Kliniken zur stationéren Akutbehandlung Alkoholab-
héngiger (Entgiftung) — Heinrich-Braun-Klinikum Zwickau, ASKLEPIOS-Fachklinikum Wilden-
fels-Wiesen, Sachsisches Krankenhaus Rodewisch — gestaltete sich reibungslos und kolle-
gial. 24 Klienten wurden in qualifizierte stationére Alkoholentgiftung vermittelt.

Wir begleiteten 47 Vorbereitungs- und Vermittlungsverfahren in stationdre Alkohol-
Entwéhnung. Die langjahrig gewachsenen Kooperationsabldaufe mit den Alkohol-
Entwéhnungseinrichtungen in Sachsen, Thuringen und bundesweit erméglichten effektives
Arbeiten im Interesse der Klienten. Bezlglich der Leistungstrager zeigte sich eine ausge-
zeichnete Zusammenarbeit mit den Reha-Tragern der Deutschen Rentenversicherung. Die
Zusammenarbeit mit Krankenkassen leidet bisweilen an sehr langen Bearbeitungszeiten von
Antragen.

Die ambulante Entwdhnungsbehandlung Alkoholabhangiger — seit 2004 ein Angebot in unse-
rem Leistungsspektrum — lief im Berichtsjahr kontinuierlich weiter.




Folgende Grafik zeigt — im Jahresvergleich seit 2008 — die quantitative Entwicklung im Reha-
Bereich. Die jéhrliche Gesamtzahl initiierter Rehabilitationen
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Problembereich Alkohol:
3.3 Nachsorge

Alle Bemiihungen bei der Beratung und Behandlung Alkoholabhdngiger haben nur dann
Sinn, wenn den Betroffenen eine langfristige Rehabilitation in soziale Beziige und ins Er-
werbsleben gelingt, die ein zufriedenes Leben ohne Suchtmittel erméglicht. Diesem Ziel
widmet sich die Nachsorge.

Mit der Reform der Nachsorgekonzeption 2007 durch die damalige Landesversicherungsan-
stalt Sachsen hatten wir eine wochentlich stattfindende Nachsorge-Gruppe eingerichtet. Das
Prinzip der Nachsorge ,Gruppe plus erganzende Einzelgespriache“ bewahrt sich seitdem
sehr gut — auch im Berichtsjahr. Haltequote in der Nachsorge und Quote der Reintegration
ins Erwerbsleben bis zum Abschluss der Nachsorge sind gut und zeigen, dass alle Bera-
tungs- und Behandlungsbemuhungen fir Alkoholabhéngige sinnvoll und Erfolg versprechend
sind.

Auch 2018 profitierten wieder viele Nachsorge-Klienten beziiglich der beruflichen Wiederein-
gliederung vom seit 2010 bestehenden Kooperationsmodell ,BRUCKE* — einem Beschafti-
gungsprojekt der DPFA Zwickau fur abstinent lebende SGB-II-Leistungsbezieher in Koopera-
tion mit dem Jobcenter Zwickau und mit unserer Beratungsstelle. Zum Jahreswechsel hat
sich die Tragerschaft des Projekts geandert.



Problembereich Alkohol:
3.4 Forderung von Selbsthilfe

Die Alkohol-Selbsthilfe ist in Zwickau und im Umland gut aufgestellt — allein in der Stadt gibt
es Uber 10 Selbsthilfegruppen:

Gruppen des Blauen Kreuzes in Deutschland e.V.

Gruppe Neuplanitz des Kreuzbund e.V.

e ,Freie Alkoholiker Zwickau (FAZ)" unter dem Dach des Diézesancaritasverbandes fir das
Bistum Dresden-Meif3en e.V.

e Mehrere SHG'n des SSHG Zwickau e.V.

e Anonyme Alkoholiker (AA).

Viele der Teilnehmer dieser Gruppen sind ehemalige Klienten unserer Beratungsstelle. Die
professionelle Suchthilfe ist fur die langfristige Sicherung ihrer Beratungs- und Behandlungs-
erfolge auf die Selbsthilfe angewiesen.

Wir veranstalteten deshalb im Berichtsjahr wieder eine ,Selbsthilfekonferenz* fir die Zwick-
auer SHG'n, bei denen es zu regem Austausch (iber Fragen der Selbsthilfe kam.
RegelmaRig laden wir Vertreter von Selbsthilfegruppen in die Alkohol-Nachsorgegruppe und
in die Therapiegruppe der ambulanten Rehabilitation ein, um unseren Klienten und Patienten
den Selbsthilfegedanken nahe zu bringen — schlieRlich belegen wissenschaftliche Untersu-
chungen, dass sich die Wahrscheinlichkeit der Abstinenz langfristig bei Teilnahme an einer
Selbsthilfegruppe ca. verdoppelt.

Fur die in den letzten Jahren wieder gewachsene Intensitidt der Zusammenarbeit bedanken
wir uns bei den Zwickauer Selbsthilfe-Akteuren herzlich und freuen uns auf alle Begegnun-
gen 2019.

4. Problembereich illegale Drogen
4.1 Beratung
Problembereich ,illegale Drogen“ bedeutete auch im Berichtsjahr wieder fur die Region

Zwickau vorrangig: Crystal-Meth. Zur Veranschaulichung zunéchst eine Grafik, die — neben
Alkohol — den Bereich der illegalen Drogen differenziert:

Substanzgebundene Stérungen: Betroffene pro Jahr nach
~ primérerProblemsubstanz; Jahresvergleich

Esonstige  w Cannabinoide Methamphetamin (Crystal Meth)  m Opiate = Alkohol




Zum Problembereich Crystal Meth:

Die Erwartung, dass sich die ,Crystal-Welle* von Sachsen aus durch ganz Deutschland fort-
setzen werde, hat sich nicht erfullt: Die Affinitat zum massenhaften Konsum dieser Droge ist
bisher eine lokale Besonderheit in Sachsen und den angrenzenden Bundeslandern geblie-
ben.

Inzwischen zeichnet sich in Sachsen ein Riickgang der Fall- und Behandlungszahlen im Be-
reich Crystal-Meth ab, der regional aber sehr unterschiedlich ausfallt. In Zwickau registrieren
wir bisher keinen signifikanten Riickgang der Zahlen (2018: 247 Falle; 2017: 269 Falle)

In der Auseinandersetzung mit der Crystal-Problematik haben Suchthilfe und angrenzende
Hilfesysteme in den letzten Jahren jedoch auch wirksame Interventionsstrategien entwickelt.
Auch 2018 setzte sich die Erfahrung fort: Crystal-Meth-Abhangigkeit ist in vielen Fallen er-
folgreich behandelbar (vgl. auch 4.2.).

In der Begegnung mit ,Crystal-Klienten“ haben wir es — anders als z.B. bei Alkohol oder
Cannabis — in aller Regel mit manifesten Abhéngigkeitserkrankungen zu tun. Hauptaufgabe
der Beratung ist deshalb die engagierte Motivierung fir eine geeignete Therapie deren zlgi-
ge Vermittlung. Auch und besonders galt dies im Berichtsjahr wieder fiir Crystal Meth kon-
sumierende Eltern minderjéhriger Kinder, die mit dem Angebot ,SoFaSu - Sozialpadagogi-
sche Familienhilfe Sucht” betreut wurden.

Zum Problembereich Cannabis:

Die Klientenzahl hat sich weiter erhéht auf 123 im Berichtsjahr. Uber die Zunahme der Fall-
zahlen im Bereich Cannabis berichten Suchtberatungsstellen sachsenweit.

Eine Stichprobenanalyse im Juni 2018 ergab, dass etwa die Halfte der ,Cannabis-Klienten*,
die unsere Beratungsstelle aufsuchen, behandlungsbediirftig abhangigkeitskrank ist. Ein
Viertel betreibt ein Konsummuster, das zu negativen Folgen unterschiedlicher Art filhrt, ohne
dass eine Abhéngigkeit vorliegt. Bei einem weiteren Viertel sind keine negativen Folgen des
Konsums zu verzeichnen. Letztere Klientengruppe gelangt v.a. aufgrund von Auflagen in die
Beratung, die mit der lllegalitat der Droge in Zusammenhang stehen. Dennoch ist festzuhal-
ten: Die Zahl der behandlungsbedurftig Cannabisabhingigen steigt auch beim Klientel unse-
rer Einrichtung.

Zum Problembereich Opiate:

Die Klientenzahl bewegte sich im Berichtsjahr mit 14 auf dem niedrigen Niveau der letzten
Jahre. Lediglich 6 Klienten wurden 2018 im Rahmen der psychosozialen Begleitung bei Opi-
atsubstitution betreut.

Problembereich illegale Drogen:
4.2 Therapie

In den allermeisten Fallen ist der Konsumkreislauf einer Crystal-Meth-Abhangigkeit nur mit
einer stationéren Therapie erfolgreich zu durchbrechen. Unsere Beratungsstelle organisier-
te im Berichtsjahr 43 solcher stationdren Entwéhnungsbehandlungen. In der Mehrzahl der
Falle ist vor Beginn der Rehabilitation eine stationére Entzugsbehandlung erforderlich, an die
— wegen der Uberdurchschnittlichen Ruckfallgefahr — die Rehabilitation ltckenlos anschlie-
Ren sollte.



Eine positive Erfahrung war die Durchfiihrung
einer geschlossenen ambulanten Therapiegruppe
far Crystal-Meth-Abhangige nach dem MATRIX-
Behandlungsmodell. Von 11 Patienten beendeten
9 die Therapie, die sich von Januar bis August
2018 erstreckte, regular. Mindestens einmal wo-
chentlich durchgefiihrte Drogentests bescheinig-
ten allen Teilnehmern gute Abstinenzstabilitat, nur
in zwei Féllen musste ein Ruckfall aufgearbeitet
“ werden.

Aufgrund der guten Erfahrung méchten wir dieses
ambulante Therapieprogramm auch 2019 wieder
anbieten.

Problembereich illegale
Drogen:

4.3 Nachsorge

Als besonders geeignet fiir die ambulante Nachsorge Crystal-Abhangiger nach stationarer
Entwohnungsbehandlung erwies sich auch 2018 wieder die seit 2011 bestehende, wochent-
lich stattfindende und therapeutisch begleitete ,Clean-Gruppe“. Allgemein zeigt sich, dass
die Nachsorge bei Methamphetaminabhangigkeit mehr Zeit benétigt — 12 Monate sind bei
uns inzwischen die Regel. Die meisten Leistungstréger bewilligen entsprechende Nachsor-
ge-Verldngerungsantrage inzwischen unbuirokratisch.

Erganzung fand die Angebotspalette firr die Nachsorge stationarer Alkohol- und Drogenent-
woéhnungsbehandlungen im Berichtsjahr mit einer ,Bewegungs- und Begegnungsgruppe*,
die sich einmal wéchentlich am Zwickauer Schwanenteich unter professioneller Anleitung
zum Walken trifft.

Problembereich illegale Drogen:
4.4 Sozialpddagogische Familienhilfe sucht
(SoFasu)

Zur Verlaufsdarstellung dieses Angebotes in 2018 greifen wir auf den Sachbericht zuruck,
den das Jugendamt des Landkreises Zwickau und das Sachsische Staatsministerium fir
Soziales und Verbraucherschutz als Férdermittelgeber erhalten:

In SoFaSu-Betreuung befanden sich 2018 17 Familien. Beendet wurden insgesamt 13
SoFaSu-Betreuungen mit folgenden Ergebnissen:

° 6 Betreuungen mit Erreichung der Ziele gemaR Hilfeplan
. 2 Betreuungen abweichend von den Zielen gemaR Hilfeplan (ION)
. 5 Betreuungen aus sonstigen Griinden.

Zu Jahresbeginn war noch nicht bekannt, ob die zusétzliche Férderung durch das Sachsi-
sche Staatsministerium fir Soziales und Verbraucherschutz (,SoFaSu PLUS*) auch 2018
fortgesetzt werden wirde. Seitens des Freistaates standen die Mittel zur Verfugung, es war
jedoch keine befurwortende Stellungnahme der Psychosozialen Arbeitsgemeinschaft
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(PSAG) des Landkreises Zwickau zu erwirken. Aufgrund des unkalkulierbaren Risikos fir
den Trager der MaRnahme musste ,SoFaSu PLUS" deshalb per Ende Marz 2018 beendet
werden, d.h. die maximale Fallzahl musste von 14 auf 8 reduziert werden. Die Befurwortung
durch die PSAG erfolgte dann zu einem spateren Zeitpunkt im Laufe des Jahres, als das
Projekt jedoch schon beendet war und das erforderliche Personal fiir ,SoFaSu PLUS* nicht
mehr zur Verfugung stand. Die verbleibenden 8 Platze fur ,SoFaSu‘ waren ab April 2018
meistens voll ausgelastet.

Fallkonstellationen, Abldufe und Arbeitsergebnisse waren 2018 erneut mit den Vorjahren
vergleichbar; die prozentuale Verteilung der Beendigungsmodi entspricht exakt dem mehr-
jéhrigen Vergleich.
Mit Erreichung der Ziele nach Hilfeplan konnten 6 Betreuungen beendet werden. Die Gruppe
dieser 6 ,reguléren Beender-Familien“ teilt sich wie in den Vorjahren im Wesentlichen wieder
in 2 Untergruppen:

1. Suchtmittelabhéngige Eltern, die nach einer meist sehr zeitaufwéndigen und intensi-
ven Vorbereitungsphase gemeinsam mit ihrem/ihren minderjahrigen Kind(ern) eine stationa-
re Entwéhnungsbehandlung (medizinische Rehabilitation) antreten. Aufgrund der hohen
Nachfrage bestanden auch 2018 meist lange Wartezeiten auf solche Therapieplatze. Dank
langjahriger, gesicherter Kooperationsabléufe mit entsprechenden Einrichtungen bundesweit
gelang es uns aber mitunter, diese Wartezeiten zu verkirzen.

2. Bei der zweiten Untergruppe der reguldren Beender handelt es sich entweder um
Familien, deren ambulante Nachsorge nach stationdrer Entwéhnungsbehandlung regular
und erfolgreich beendet werden konnte oder um Familien, mit denen die Ziele des Hilfepla-
nes allein durch ambulante MaRnahmen ohne stationare Therapie erreicht werden konnten.

Beendigungen abweichend vom Hilfeplan erfolgten entweder wegen Inobhutnahme des Kin-
des/der Kinder durch das Jugendamt (Code 5) oder wegen sonstiger Griinde (Code 8). Hier-
unter fallen auch jene Falle, die durch die Nichtverlangerung des Projektes ,SoFaSu PLUS*
vorzeitig beendet werden mussten.

In den meisten dieser Faélle arbeitet die Caritas-Suchtberatungsstelle auch nach Beendigung
der SoFaSu-Leistung mit den Eltern weiter zusammen. Ziel ist die mittelfristige Erreichung
von Drogenfreiheit und — meist nur langerfristig zu erreichen — die Ruckfilhrung des Kin-
des/der Kinder in den Haushalt der Eltern.

Auch nach reguldren SoFaSu-Beendigungen besteht mitunter weiterhin Kontakt zwischen
Eltern und Suchtberatungsstelle, z.B. weil vom Jugendamt weiterhin Drogentests zum
Nachweis der Abstinenz gewlinscht werden.

Wie in den Vorjahren war das hauptsachlich Probleme verursachende Suchtmittel in fast
allen SoFaSu-Fallen Crystal-Meth.

Hinzuzufligen ist, dass die klientenbezogene Arbeit der Suchtberatungsstelle in Jugendhilfe-
kontexten weit Giber das SoFaSu-Angebot hinausgeht. 2018 bestand in insgesamt 101 Fallen
systematische Kooperation mit dem Jugendamt, dies war neuer Héchststand innerhalb eines
Kalenderjahres.

Die Zusammenarbeit zwischen SoFaSu-Fachkraft und den jeweilig zustéandigen Fachkraften
des ASD des Jugendamtes (Standorte Zwickau und Werdau) sowie den Fachkraften der
SPFH unterschiedlicher Tréager (Caritasverband Zwickau e.V., Freie Jugend- und Familienhil-
fe Kirchberg e.V., SBBZ e.V., ASB Zwickau e.V., Diakonie Stadtmission Zwickau e.V., AWO
Zwickau e.V.) gestaltete sich nach unserer Einschatzung uberwiegend kollegial, gegenseitig
wertschatzend und effektiv. Notwendiger Informationsaustausch gelang in aller Regel zwi-
schen allen Beteiligten ausreichend intensiv und ,auf kurzen Wegen“. Die SoFaSu-
Fachkrafte nahmen so oft wie mdglich an Hilfeplangespréchen teil.

In der Zusammenarbeit mit den Eltern gelang es Uberwiegend, ein UbermaR direktiver Kon-
frontation (also direktes Agieren gegen den Willen der Eltern — bei Inobhutnahme natiirlich
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nicht anders méglich) zu vermeiden, den Eltern immer wieder grundsétzliche Wertschatzung
zu vermitteln und zu ausreichend tragfahigen Arbeitsbindnissen zu kommen. Altersabgestuft
bestand direkte Einbeziehung der Kinder in die SoFaSu-Hilfeleistungen.

Per Ende Januar 2019 befinden sich 8 Familien in SoFaSu-Betreuung. Das seit 5 Jahren
bestehende Angebot hat sich bewahrt, wir rechnen auch fir 2019 mit der bisherigen Auslas-
tung.

Sobald wir Méglichkeiten einer personellen Umsetzung sehen, méchten wir 2019 einen
Durchgang des SHIFT-Elterntrainings (vgl. Jahresbericht 2017) anbieten.

5. Ausblick 2019

Die Schwerpunkte unserer Arbeit 2019 werden wieder durch die Anliegen und Themen der
Klienten bestimmt, die unsere Dienste seit vielen Jahren ungebrochen stark nachfragen. Die
»Crystal-Welle" ist nicht iberwunden — auch 2019 geht es darum, ziigig und engagiert geeig-
nete Therapieplédtze zu finden und zu vermitteln, mit intensiven Nachsorgeangeboten die
Ruckfallquoten so niedrig wie maéglich zu halten und die mitbetroffenen Kinder mit im Blick zu
haben. Dank des Miterlebens so vieler langfristig erfolgreicher Einzelverldufe sind wir gut
motiviert in die Aufgaben des neuen Jahres gestartet — Suchthilfe lohnt sich nicht nur fir den
einzelnen Menschen, sondern auch fir die Gesellschaft.

Neben allen Bemihungen fur Crystal-Meth-Abhangige miissen auch 2019 wieder eine be-
darfsgerechte Versorgung von Menschen mit Alkoholproblemen, anderen Suchtproblemen
und die Hilfe fur Angehérige sichergestellt werden.

Unser Angebotsspektrum ist organisch aus der Anpassung an die regional jeweils auftreten-

den Bedarfe gewachsen. Grundsétzliche konzeptionelle Veranderungen sind fiir 2019 des-
halb nicht geplant.

11



SLS-Standardisierter Jahresbericht SBB 2018 Stand 31.12.2018

4. Klienten - Suchtbezogenes Hauptproblem (nach KDS 3.0 item Nr. 2.4.4)
{ohne Klienten ambulante Reha, Ext. SB in der JIVA)

Klienten insgesamt: ——— darunter nur mit 1 Kontakt 214

davon: Betroffene 193

Angehérige / sonst. Nichtbetroffene | 21

Félle (=Episoden) 947

insgesamt:

davon (Summer ergibt Gesamtfille):

Alkohol 439

lllegale Drogen* 419 * weitere Differenzierung siehe unten
Glicksspielsucht 4
Exzessive 4

Mediennutzung

Sonstige 21

Betroffene(z. 8. Medik.,
Ess-Stérungen

ohne Angaben 0
Angehdrige / sonst. 60 darunter wegen 30
Nichtbetroffene| — illegalen Drogen

*Illegale Drogen  davon primére Problemsubstanz (Summe ergibt Eintrag “llleg. Drogen"):

Opioide (Heroin/Methadon/Fentany! u.a.) 14

Cannabinoide (Cannabis+synth.C.) 123
2

Kokain + Crack

Methamphetamin (Crystal) 279
1

andere Stimulantien (Amphet., Ecstacy u.a.)

Halluzinogene (LSD und andere) 0

andere Substanzen 0

nicht bekannt 0

5. Erfassung ausgewdhiter Leistungen im Bereich Therapievermittlung und Leistungen fiir besc
Zielgruppen

Beteiligung an Hilfeplangespriichen mit Jugendhilfe (Anzahl der| 101
nach § 36 SGB VIl Klienten/Familien)

Psychosoziale Begleitung bei Substitution (Anzahl der Klienten) 6
Vermittlung in sozialtherapeutische Wohnstitten (Anzahl der Antrége) 0

Vermittlung medizinische Suchtrehabilitation (Antragstellung)

Suchtproblematik: Alkohol lllegale Medikamente Gliicksspiel- Exzessive sonstige
Drogen sucht Medien-
Reha-Form: nutzung
stationar 46 43 0 0 0 0
ambulant 10 0 0 0 0 0
als Kombitherapie 1 0 0 0 0 0
Anzahl Nachsorge- 31

behandlungen
(im Berichtsjahr
angetreten)




SLS-Standardisierter Jahresbericht SBB 2018

1. Kontaktangaben:

Beratungsstelle  |SBB Caritas Zwickau AuRenstelle
Anschrift, Anschrift
StraBe, Nr.|Reichenbacher Str. 36 StraRe, Nr.

PLZ, Ort[08056 Zwickau

Leiter der SBB|Wolfgang Wetzel. M.Sc. Leiter der A.st.

Telefon|0375-3903824 Telefon

FAX|0375-3903829 FAX

E-Mail| wetzel @caritas-zwickau.de E-Mail
Internet| www.caritas-zwickau.de Internet{www.

2. Personalsituation im Rahmen der Grundversorgung (Stichtag 31.12.2018):
(ohne Ext. SB in der JVA -SMJus finanziert / ohne A-Reha und andere Projekte mit Sonderfinanzierung)

Vollzeitbeschaftigte Teilzeitbeschaftigte Honorar Suchtspezif. WB
Berufsgruppe: Anzahl Anzahl VbE h / Woche abgeschlossen
Arzt 0 0 0
Psychologe 0 i 0,5 0 1
Sozialarbeiter,-pad *) o 5 3,45 0 5
and. anerkannte FK 0 0 0 0
*%) 0
Verwaltung 0 2 1 0 0
Sonstige (z.B. EX-IN) 0 0 0 0
Insgesamt 2 8 4,95 0 6
*) staatlich anerkannt **)Anerkennung als FK von SMS

3. Angebote der SBB (neben Grundversorgung):

Angebot fiir Ambulante Sucht-Rehabilitation
Zutreffend bitte ankreuzen:

eigenes Angebot Angebot in 0 2.B. mit anderen SBB / im
Struktur Kooperation Verbund
Zielgruppen Alkohol Medikamente
lllegale Drogen Exzessive Mediennutzung ]

Glicksspielsucht []

Wohnangebote Platzzahl (Jahresdurchschnitt):

Motivation Nachsorge SGB XII §53 SGB Xl §67 SGB VIl Not-Schiafpl. sonstige
ohne Regelfinanzierung z. B. iiber SGB XII

L l l I I Il

Angebote —Arbeit und Beschiftigung-Platzzahl (Jahresdurchschnitt):
Mehrauf- SH-Betrieb Wir fur Sachsen Bundesfrei- Sonst. Gemeinniitzige Titigk.

wand (SGB II) IZuverdienst Iwilligendienst Imit Aufwandsentschidigun,
|S l

Besondere Angebote
(Zutreffendes bitte ankreuzen/Evtl. Bezeichnung des Angebotes):

Friiherkennung, -intervention 0
(z. B. FreD, kT)

fiir Kinder aus suchtbelast. Familien
(z. B. Trampolin)

Sozialpadagogische Familienhilfe Sucht (SoFaSu)

|

fiir Migranten
zur Raucherentwéhnung

Online-Beratung
Tagestreff / Begegnungsstitte
andere (z. B. besonderer Schwerpunkt)

NOOoOo0o

Waéchentliche Sprechstunde im Heinrich-Braun-Klinikum Zwickau
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