N 4
TN

caritas

CARITASVERBAND ZWICKAU e.V.

PSYCHOSOZIALE
BERATUNGS- UND
BEHANDLUNGSSTELLE

FUR SUCHTKRANKE, -GEFAHRDETE
UND ANGEHORIGE

(ALKOHOL UND DROGEN)

2023




Liebe Leserinnen und Leser,

vielen Dank fur Ihr Interesse am Jahresbericht der Caritas-Suchtberatungsstelle Zwickau fir
das Jahr 2023. Er liefert lhnen prégnant einige Daten, die zur Einschatzung des Umfanges
von Alkohol- und Drogenproblemen im Raum Zwickau hilfreich sind und illustriert auRerdem
die im vergangenen Jahr erbrachten Leistungen unserer Einrichtung.

Ambulante Suchtberatung ist eine Aufgabe des 6ffentlichen Gesundheitsdienstes, welche der
Landkreis Zwickau an drei Trager der freien Wohlfahrtspflege delegiert hat — einer davon ist
der Caritasverband. Seit 1991 nehmen wir diesen Versorgungsauftrag wahr, friher fiir die da-
mals kreisfreie Stadt Zwickau, seit 2008 fiir den Landkreis.

Psychosoziale Beratung und Behandlung lindern individuelles Leid von Betroffenen und ihren
Angehérigen. Daruber hinaus entfalten sie direkten gesellschaftlichen und monetaren Mehr-
wert. Die vom Bayerischen Landesamt fiir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit (LGL) in
Auftrag gegebene Studie ,Analyse zur Wertschépfung der ambulanten Suchtberatung in Bay-
ern* (2022) beispielsweise rechnet hoch, dass jedem in die ambulante Suchtberatung inves-
tierten Euro Einsparungen gesellschaftlicher Kosten in deutlich mehr als zehnfacher Héhe,
genauer um den Faktor 17, gegeniiberstehen. Personell bedarfsgerecht aufgestellte Suchtbe-
ratung nach zeitgemaRen Konzepten und fachlich aktuellem Stand bewirkt dies bei den ein-
zelnen Klientinnen und Klienten u.a. durch

e Vermeidung von Krankheitsfolgekosten bei rechtzeitiger Intervention

e Vermeidung von Kosten fiir Grundsicherung durch Erhaltung der Erwerbsfahigkeit bei
rechtzeitiger Intervention oder durch Reintegration ins Erwerbsleben nach bewaltigter
Suchtproblematik

e Vermeidung von Kriminalititskosten (durch Kriminalitat angerichtete Schaden, Kosten fiir
Polizeieinsatze und Justiz, Kosten durch Haftunterbringung)

e Vermeidung von Kosten fur die staatliche Fremdunterbringung von Kindern betroffener El-
tern durch Erhalt der Sorgerechtsfahigkeit bei rechtzeitiger Intervention

* Nach aktuellen Forschungsstudien generiert Jeder in die ambulante Suchtberatung inves-
tierte Euro gesellschaftliche Mehrwerte um mehr als das Zehnfache.

Die Finanzierung der Suchtberatung erfolgt durch den Landkreis, der dafiir Zuschiisse des
Freistaates Sachsen erhalt, sowie durch Eigenmittel der Trager. Das ambulante Suchthilfe-
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Uberdurchschnittliche Auslastung auch 2023

Langjahrig Gberdurchschnittliche Klientenzahlen belegen eine niederschwellige Erreichbarkeit
unserer Dienste. Eine Vollzeitkraft in der Suchtberatung bert, begleitet und betreut in Sach-
sen durchschnittlich 120 Klientinnen und Klienten pro Jahr (SLS e.V., Suchtbericht 2022, letzte
vorliegende Zahlen). Bei der Caritas-Suchtberatung Zwickau lag die Auslastung pro Vollzeit-
kraft 2023 bei 162 Klientinnen und Klienten.

Caritas-Suchtberatung Zwickau: Klient*innen pro Jahr
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» Die letzten verfiigbaren gesamtséachsischen Vergleichszahlen zu den in diesem Jahresbe-
richt dargestellten Daten finden Sie unter https.//www.slsev.de/fileadmin/doku-
mente/sucht/Sucht2022. pdf

Die Griinde, warum unsere Dienste in Anspruch genommen werden, umfassen das gesamte
Spektrum von Suchtproblemen. Die Zahl der Menschen, die uns 2023 wegen prozessgebun-
dener Abhéngigkeitsprobleme (Spielsucht, problematischer Mediengebrauch) aufsuchten, ist
— wie im langjahrigen Vergleich — relativ gering, dies hangt auch mit Spezialisierungen zusam-
men, die sich zwischen den drei Suchtberatungsstellen des Landkreises herausgebildet ha-
ben. Die Klientel der Caritas-Suchtberatungsstelle bestand auch 2023 etwa hélftig aus Men-
schen mit Alkoholproblemen und Menschen, die uns wegen einer Problematik mit illegalen
Drogen aufsuchten:
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Richtet man den Fokus allein auf substanzbezogene Probleme und Suchterkrankungen, zeigt
sich folgendes Bild: Alkohol bleibt ,Droge Nr. 1“, gefolgt von Crystal Meth und Cannabis.
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sonstige Cannabinoide Methamphetamin (Crystal Meth) ®Opiate  m Alkohol

» Gemessen an der Zahl der bei der Zwickauer Caritas Hilfe Suchenden war Crystal Meth
im Raum Zwickau auch 2023 weiterhin die illegale Droge mit der gré3ten Problemiast.

Hilfe orientiert am individuellen Bedarf

Die Beraterinnen und Berater der Caritas-Suchtberatung Zwickau versuchen, gemeinsam mit
den Hilfe Suchenden passgenaue Wege orientiert am individuellen Bedarf zu finden. Quanti-
tativ leistete die Beratungsstelle 2023 dazu u.a.

2222 Einzel-, Paar- oder Familiengesprache

149 Klientengesprache in Kliniken

82 Hausbesuche

126 Gruppensitzungen mit insgesamt 737 Teilnehmenden sowie 482 Einzelgesprache im

Rahmen der ambulanten medizinischen Rehabilitation

e 46 Gruppensitzungen mit insgesamt 236 Teilnehmenden sowie 211 Einzelgesprache im
Rahmen der ambulanten Nachsorge

e 66 Gruppensitzungen mit insgesamt 369 Teilnehmenden im Heinrich-Braun-Klinikum
Zwickau sowie im Rahmen der ,Bewegungs- und Begegnungsgruppe*

* 96 Antragsverfahren auf medizinische Rehabilitation (Entwbhnungsbehandlung) mit Er-
stellung eines Sozialberichts

e 15 externe Veranstaltungen zur Weiterbildung und Pravention.

Erbracht wurden diese Leistungen durch (Stand 31.12.2023) 6 Sozialarbeiterinnen/-pédago-
ginnen und Sozialarbeiter/-paddagogen (Uberwiegend mit suchtspezifischen therapeutischen
Zusatzqualifikationen) in einem Gesamtbeschaftigungsumfang von 4,35 VZA, einen Dipl.-
Psychologen (0,9 VZA) und 2 Verwaltungskraften (Gesamtbeschaftigungsumfang 1,0 VZA).
Fur die ambulante medizinische Rehabilitation ist ein Facharzt fiir Psychiatrie mit 6 Wochen-
stunden auf Honorarbasis tétig.

Stark vereinfacht lassen sich Angebotsstruktur und Arbeitsweise der Beratungsstelle mit fol-
gendem Schema verdeutlichen:




Vermittlung in Selbsthilfegruppen

Ziel:

Schema: Angebote und Arbeitsweise der Caritas-Suchtberatungsstelle Zwickau
Selbst- Arzte Gericht/ Job- lugend- Arbeit- Sozial- Beratungs- Rechts-
melder und Staatsan- cen- amt geber, leist- dienste anwilte,
und Ver- Kran- walt- ter/ {ASD, Aus- ungs- (Erzie- Fahr-er-
mittlung ken- schaft/ Ar- IGH) bild- tréger hungs-, laub-
durch hau- Bewihr- beits- ungs- (RV, Ehe- und nisbe-
Ange- ser ungshiife agen- trager GKV) Familien-, hérde,
horige tur Schuldner- MPU-
, Woh- Stelien
nungs-
losenbe-
ratung
u.a.)
¥ ¥ N ¥ ¥ ¥ ¥ ¥ ¥
L 700 bis 900 Aufnahmen pro Jahr mit jeweils 1 bis 80 Kontakten _]
¥
Beratungs- und Clearing-Phase:
- Aufbau einer Beratungsbeziehung
- Problemdefinition
- Diagnostik der Suchtstérung
- Motivierung zur Verdnderung
- Auswahl des geeigneten Hilfeangebotes
- Vorbereitung/Antragstellung der passenden Therapie
»Konigsweg”
" N
Optional: <« SoFaSu: Sozialpadagogi-
Vermittlung einer Ent- sche Familienhilfe Sucht —
giftungs-behandlung Angebot flir suchtmittelab-
héngige Eltern und ihre
minderjdhrigen Kinder
¥ < | Sprechstunde im HBK ]
Entwdhnungsbehandiung
{medizinische Rehabilitation), extern
L ]
Stationdre Entwéh- Ambulante Entwéh- &« Durchfithrung von Drogen-
nung bei Alkohol- oder nung schnelltests
Drogenabhdngigkeit (Caritas Zwickau)
NA Praventions-veranstaltun-
gen und Multiplikatoren-
schulungen
L Nachsorge —] <> L Bewegungsgruppe 1
N ¥ N2 ¢ Gremien, Arbeitskreise,
fachpolitische Arbeit
Einzel- Nach- Beschif- So
gesprd- sor- tigungs- Fa
che ge- projekt Su
grup- BRUCKE
pe
4 2 ¥ N

Mdglichst eigenstiéindiges, maglichst zufriedenes, méglichst suchtmittelfreies Leben;

wiederhergestelite oder stabilisierte Erwerbsfahigkeit




Medizinische Rehabilitation als intensivste Form der Suchtbehandlung

Liegt bei der Klientin bzw. beim Klienten eine behandlungsbedurftige Abhangigkeitserkran-
kung vor, dann arbeiten unsere Beraterinnen und Berater zielorientiert an der Starkung der
Motivation der Betroffenen, eine medizinische Rehabilitation (Entwbhnungsbehandiung) in

Anspruch zu nehmen. 2023 wurden 96 solcher Behandlungen vorbereitet und vermittelt.

Reha-Antrige (Entwbhnungsbehandlung) mit Sozialbericht,
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Antragsverfahren insgesamt m Alkohol (stationdr) B Alkohol (ambulant)

® Drogen (stationir)

B Spielsucht (stationér)

Drogen (ambulant) ® Kombinationstherapie

Stationare Entwéhnungsbehandlungen bei Alkoholabhéangigkeit dauern i.d.R. 3 Monate, bei

Abhéngigkeit von illegalen Dro

gen 6 Monate. Im Anschluss steht den Klientinnen und Klienten

eine ambulante Nachsorge bei der Caritas Zwickau im Umfang von 6 bis 12 Monaten zur Ver-

fugung.

In etlichen Fallen kann die Entwdhnungsbehandlung auch ambulant erfolgen. Die Caritas
Zwickau bietet ambulante Rehabilitation seit 2005 an. Die Behandlung dauert ca. 12 Monate

Ambulante
Entwéhnungs-
behandlung

bei Alkohol- oder
Medikamenten-
abhangigkeit aritas

und beinhaltet 80 Therapietermine (Gruppentherapie,
Einzeltherapie, &rztliche Untersuchungen). 2023 nutzten
53 Personen dieses Angebot. Fast 90 Prozent davon
konnten regular entlassen werden. Die langjéhrigen
Nachbefragungen (Katamnesen) bescheinigen dieser
Rehabilitationsform sehr gute Behandlungsergebnisse.
Eine ehemalige Patientin berichtet:

»ICh heille Sabrina, bin 36 Jahre und habe zwei Kinder.
10 Jahre lang kdmpfte ich gegen alles und jeden, gegen
die Wahrheit und vor allem gegen mich selbst. Am tiefs-
ten Punkt meines Lebens, begann ich die Augen zu éff-
nen und suchte mir Hilfe in einer 21tagigen qualifizierten
Entgiftung, meine vierte Ubrigens und die fiir mich festge-
legte Letzte. Im Anschluss musste es weitergehen, 12
Wochen stationér kam fiir mich nicht in Frage, ich stand
mit beiden Beinen im Berufsleben und hatte eine kleine
Tochter. Das Angebot der ambulanten Reha der Caritas
erweckte sofort meine Neugier. In einem Vorgespréch
merkte ich schnell, dass dies genau das ist, was ich
mdchte. Das Konzept ist einfach und doch genial. In vie-
len Einzelsitzungen mit Psychologen und Therapeuten
wurde auf den Grund meiner Seele geblickt und Dinge
sichtbar gemacht, die ich so vorher fiir mich tberhaupt



nicht wahrnahm, die aber da waren und mich in der Vergangenheit immer wieder in alte Muster
zurtickfallen lieen. Die Gespréche waren nicht nur Balsam, sie weckten mich auf, gaben mir
Mut und die Kraft zurtick, dass ich es schaffen werde. In den wéchentlichen Gruppensitzungen
mit Gleichgesinnten wurden alltagliche Situationen thematisiert, besprochen und diskutiert.
Man sah die Sucht auch einmal aus einem anderen Blickwinkel, aus einer anderen Person
heraus und konnte fiir sich viele hilfreiche und wertvolle Um-
setzungs- und Gestaltungsméglichkeiten fiir den Alltag mit-
nehmen. Was man mitbringen muss: Nachgewiesene Abs-
tinenz und den Willen, dass man es schaffen wird ohne das
Suchtmittel zu leben. Ich kann heute sagen, dass es das
beste war, was mir passieren konnte, es war nicht nur der
Strohhalm, es war ein Rettungsboot. Ich habe in all den Be-
gegnungen jedes Mal wieder neue Kraft geschopft.

Das Matrix-Model!
Ambulants ntensiviahandime bat Stoérungen durch
Stimulanzlenkonsum

Die Anzahl der crystal-meth-abhéngigen Klientinnen und | el
Klienten, welche die Voraussetzungen fur eine ambulante
Durchfiihrung der Entwéhnungsbehandlung erfiillen, ist e-
her gering. Im Berichtsjahr gelang aber die Durchfiihrung ei-
ner ambulanten Therapiegruppe (,geschlossene Gruppe®,
d.h. gemeinsamer Therapiebeginn und -abschluss fiir 6 Re-
habilitandinnen und Rehabilitanden), angelehnt an das The-
rapiemodell MATRIX. Alle Teilnehmenden schlossen die
Therapie planmaRig ab.

SuPraT - Suchtfragen in Praxis ur

Familienorientierte Suchthilfe

Vor dem Hintergrund der damaligen ,Crystal-Welle*, welche unsere Region besonders betraf
und betrifft, entstand 2013 in Kooperation mit dem Jugendamt des Landkreises Zwickau das
familienorientierte Suchthilfeangebot ,SoFaSu — Sozialpddagogische Familienhilfe Sucht*.
Zweck ist die Uberwindung der Schnittstellenprobleme zwischen Sucht- und Jugendhilfe. Die
Arbeit mit den einzelnen Familien erfolgt in enger Kooperation mit dem Allgemeinen Sozial-
dienst des Jugendamtes und den Tragern Sozialpadagogischer Familienhilfe. Es geht jeweils
darum, Suchtprobleme betroffener Eltern so zu beeinflussen und zu lindern, dass das Wohl
der Kinder nicht in einem MaRe bedroht wird, welches deren Inobhutnahme durch das Amt
erforderlich macht. Oft ist dazu die Vorbereitung und Vermittiung einer stationaren Entwéh-
nung in spezialisierten Rehabilitationskliniken notwendig, in der auch die betroffenen Kinder
mit aufgenommen werden kénnen.

In den Uber 10 Jahren seines Bestehens hat das Projekt ,SoFaSu“ seine Wirksamkeit bewie-
sen. Im Berichtsjahr 2023 wurden 20 Familien betreut. Von 13 abgeschlossenen Betreuungen
endeten 10 mit Erreichung der Ziele des Hilfeplan. Nur 3 Betreuungen endeten ohne den ge-
winschten Erfolg, indem z.B. die Heimunterbringung der Kinder letztlich unvermeidbar war.

Auch uber das Angebot ,SoFaSu“ hinaus bestand im Berichtsjahr erneut enge Kooperation
zwischen Caritas-Suchtberatung und Jugendamt. In 44 Fallen bestand systematische Koope-
ration zwischen beiden Institutionen.

Suchtberatung im stidtischen Heinrich-Braun-Klinikum

Das aufsuchende Suchtberatungsangebot der Caritas im HBK besteht seit weit tber 20 Jah-
ren. Ziel ist, Patientinnen und Patienten einer stationdren Alkohol- oder Drogenentzugsbe-
handlung zur Inanspruchnahme weiterfilhrender Hilfen — im Idealfall fir eine Entwéhnungsbe-
handlung — zu motivieren und ggf. die notwendigen Schritte noch wahrend des Krankenhaus-
aufenthaltes einzuleiten. Im Berichtsjahr wurden uber diesen Zugangsweg zur Suchtberatung
117 Betroffene erreicht. Es erfolgten 26 Gruppen- und 156 Einzelgesprache sowie 32 Reha-
Beantragungen (davon 26 erfolgte Aufnahmen), weitere 8 Personen stellten einen Reha-An-
trag nach Krankenhausentlassung ambulant in der Beratungsstelle.



Ausblick 2024

> Cannabis-Liberalisierung

schen Bundestag erwartet, das den Cannabiskonsum entkrimi-
nalisieren soll. Konkrete Folgen fiir das Suchthilfesystem lassen
sich nicht prazise vorhersagen. Mit einem sprunghaften Anstieg
Modulare Therapie der Zahl Cannabisabhéngiggr'rechnen .wir_nicht.. Da Entkriming-
von Cannabisstérungen lisierung aber auch Enttabuisierung mit sich bringt, kénnte die
L Zahl bereits jetzt cannabisabhingiger Menschen steigen, die
spezielle Beratungs- und Behandlungsangebote nachfragen.
Wir bereiten uns darauf vor, indem wir verschiedene zur Verfi-
gung stehende Interventions- und Therapiemanuale (z.B. CAN-
DIS, CAN Stop, RPT) zu einem Konzept fiir die ambulante me-
: " dizinische Rehabilitation adaptieren méchten. Die konzeptionelle
a CANDIS Arbeit dazu hat bereits begonnen.
Der Gesetzesentwurf sieht auch eine verstarkte Pravention fir
Hosrere S Kinder und Jugendliche vor. Wir gehen davon aus, dass es
hierzu im Laufe des Jahres 2024 zu gemeinsamen Gespréachen
zwischen 6ffentlichen und freien Tragern der Jugendhilfe kommen wird.

> Suchtberatung digital

Seit Ende 2023 nahmen zwei Mitarbeiter*in-
nen der Caritas-Suchtberatung Zwickau an °e o h
Schulungen fir das Online-Beratungsportal D I g I S u c t
,DigiSucht” teil. Mit Jahresbeginn 2024 ge- P

horen wir zum Pool der Suchtberatungsstel- suchtberatu‘n.g.‘d-!gltva.l

len, die online Uber dieses Portal erreichbar

sind. Die Zuordnung von Anfragen an die

teilnehmenden Einrichtungen erfolgt Gber

einen sachsischen DigiSucht-Administrator. Neben der niedrigen Zugangsschwelle erméglicht

das Angebot zukiinftig auch, einzelne Beratungsleistungen fiir ,analoge Klienten* online anzu-
bieten, um damit z.B. Wege und Zeitaufwand zu reduzieren.

> Prekére Finanzierung

Suchtberatungs- und Behandlungsstellen — so auch die Caritas-Suchtberatung Zwickau — fi-
nanzieren sich in Sachsen aus pauschalen Zuschiissen des Freistaates und der Landkreise
sowie aus selbst zu erwirtschaftenden Eigenmitteln. Die kommunalen Zuschiisse fiir die
Suchtberatungsstellen wurden im Landkreis Zwickau seit 2011 nicht mehr den steigenden
Kosten angepasst. Uber viele Jahre konnten wir die von Jahr zu Jahr gréRer werdende Fi-
nanzllicke mit leistungsorientierter Ausschépfung aller Erwirtschaftungsméglichkeiten von Ei-
genmitteln kompensieren. Besonders durch die Inflations- und Lohnkostenentwicklung der
letzten beiden Jahre sind diese Moglichkeiten aber inzwischen ausgereizt. Der Haushalt fir
2024 weist erstmals seit Bestehen der Beratungsstelle ein Defizit auf. Hier sind Landkreis und
Kommunalpolitik dringend gefragt, um die Funktionsfahigkeit der ambulanten Suchthilfe auf-
recht zu erhalten.

Weitere Fragen oder Anregungen? Wir freuen uns auf Ihre Kontaktaufnahme.

www. caritas-zwickau.de
sucht@caritas-zwickau.de

Zwickau, im Februar 2024. Verantwortlich fir den Inhalt: Wolfgang Wetzel, M.Sc.
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SLS-Standardisierter Jahresbericht SBB 2023
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1. Kontaktangaben:

Beratungsstelle Caritas-Suchtberatung AuBenstelle
PR Relchenbgcher Str. 36 P
StralRe, Nr. 08056 Zwickau StralRe, Nr.
PLZ, Ort PLZ, Ort
Leiter der $BB |\Wolfgang Wetzel Leiter der A.st.
Telefon |0375-3903824 Telefon
Fax [0375-3903829 FAX
E-Mail |sucht@caritas-zwickau.ds E-Mail
Internet | www. caritas-zwickau.de Internet | www.

2. Personalsituation im Rahmen der Grundversorgung (Stichtag 31.12.2023):

(ohne Ext. SB in der JVA -SMJus finanziert / ohne A-Reha und andere Projekte mit Sonderfinanzierung)

Vollzeitbeschaftigt | Teilzeitbeschiftigt | Honorar Suchtspezif. Systemische.

Berufsgruppe: Anzahl Anzahl VbE h/ Wo. WB abgeschl. WB abgeschl.
Arzt 0 0 0 0 0 0
Psychologe 0 1 0,5 0 1 0
Sozialarbeiter,-pad *) 2 4 2,35 0 4 2
and. anerkannte FK **) 0 0 0 0 0 0
Verwaltung 0 2 1,0 0 0 0
Sonstige (z.B. EX-IN) 0 0 0 0 0 0
Insgesamt 2 7 3,85 0 0 0

*) staatlich anerkannt **) Anerkennung als FK vom SMS

3. Angebote der SBB (neben Grundversorgung):

Angebot fiir Ambulante Sucht-Rehabilitation

Zutreffend bitte ankreuzen:

. r T
T _— eigenes Angebot Angebot in Kooperation kJ
Se— 2. B. mit andere SBB / im Verbund
Zielgruppen Alkohol Medikamente
lllegale Drogen Exzessive Mediennutzung | _|
Gliicksspielsucht
Wohnangebote Platzzahl (Jahresdurchschnitt):
Motivation Nachsorge §113SGBIX §67SGBXIl SGBVIIl Not- sonstige
ohne Regelfinanzierung z. B. iiber SGB IX/ Xl Schlafpl.

L | | | | ]

Besondere Angebote (Zutreffendes bitte ankreuzen):

Fritherkennung, -intervention (z. B. FreD, kT)

fiir Kinder aus suchtbelast. Familien (z. B. Trampolin) | v/
fur Migranten

zur Raucherentwo6hnung

professionelle Online-Beratung im sicheren Portal
Tagestreff / Begegnungsstatte

andere (z. B. besonderer Schwerpunkt) |v/]

Evtl. Bezeichnung des Angebotes

SoFaSu

Evtl. Bezeichnung des Angebotes

Evtl. Bezeichnung des Angebotes

Evtl. Bezeichnung des Angebotes

Evtl. Bezeichnung des Angebotes

Evtl. Bezeichnung des Angebotes

KrankenhaussprEChStunde Evtl. Bezeichnung des Angebotes




SLS-Standardisierter Jahresbericht SBB 2023

nach Beratungsanlass (mem 2.4.x)
2.4.4 (Hauptsubstanz)

Beratungsfalle - (ohne Fille ambulante Reha, Ext. SB in der JVA)

nach Hauptdiagnose mem 2.4.15
2.4.15 (= behandlungsleitende Diagnose)

2.4.9 115 (Haupt-Spielform); 2.4.12 14 (Haupttétigkeit Medien)

Fille insgesamt:

davon (ITEM 2.1.4):

860 150

darunter nur mit 1 Kontal$

Il

Angehorige (-2) (70

790

Falle mit eigener Problematik (-1)

davon (ITEM 2.1.4):

Falle mit eigener Problematik (-1):

Angehorige (-2): |41

109

Beratungsanlass:l\; Hauptdiagnose:

(Nr.) unter 2.4.4 / bzw. 2.4.9 / 2.4.12
darunter (Mehrfachnennung méglich)

Eintrdge unter 2.4.15)
darunter (ohne Mehrfachnennung)

Alkohol (1) |371 F10 Alkohol | 371
Opioide (Heroin/Methadon/Fentanyl u.a.) (2-6) |17 F11 Opiode |17
Cannabinoide (Cannabis+synth.C.) (7+8) | 142 F12 Cannabinoide | 142
Barbiturate + Benzodiazepine (9+10) | 7 F13 Sedativa / Hypnotika | 7
GHB / GBL (11) |1 F14 Kokain |7
Kokain + Crack (13-14) |7 F15 and. Stimulanzien (z.B. Crystal) | 218
Methamphetamin (Crystal) (16) |216 F17 Tabak/Nikotin | 1
and. Stimulantien (A.., MDMA u.a.) (15, 17,18,19) |2 F18 Losungsmittel | O
Halluzinogene (LSD und andere) (20-23) |0 F19 multi. Substanzkonsum | O
Tabak/Nikotin (24) |1 F50 Ess-Stérungen | O
Andere psychotrope Substanzen (26+27) |3 F63 pathol. Gliicksspielen | 10
Keine Hauptsubst. / polyval. Konsum (Code 99) |0 Exzessive Mediennutzung [ Q
Gliicksspielverhalten (Eintrage unter 2.4.9) |10 Sonstige Diagnose (........cc....... ) 117
Exzessive Mediennutzung (auRer Pornosucht) |0
t10
t10
Sonstige Problematik (.....cccccooeevvvreiereeecreninene. ) 113
5. Erfassung ausgewahlter Leistungen im Bereich Kooperation,
Therapievermittlung und fiir besondere Zielgruppen
Kooperation mit dem Jugendamt wiahrend der Betreuung
(ITEM 2.5.3.15) Anzahl der Fille
Psychosoziale Begleitung (PSB) bei Substitution
(ITEM 2.5.1.3.3.) Anzahl der Fille
Vermittlung medizinische Suchtrehabilitation (Anzahl der Antragstellungen)
Suchtproblematik: Alkohol Illegale Medikam. Gliicksspiel- Exzessive sonstige
W Drogen sucht Mediennutzung
stationir | 36 39 0 1 0 0
ambulant |15 5 0 1 0 0
als Kombitherapie | 2 0 0 0 0 0

Anzahl Nachsorgebehandlungen (im Berichtsjahr angetreten)




