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1 Adressen, Offnungszeiten, Mitarbeiter

Adresse des Vereins Suchtberatung Trier e.V. Mitglied im Deutschen Paritatischen

und der Beratungsstelle Die Tur Wohlfahrtsverband,
Lindenstral3e 10 Landesverband Rheinland-Pfalz - Saarland
54292 Trier

Telefon 0651 - 170360
Telefax 0651 - 1703612

Internetadresse: Internet: http://www.die-tuer-trier.de
E-Mail: info@die-tuer-trier.de
Offnungszeiten: Telefonische Erreichbarkeit: Montag bis Freitag von 9 bis 17 Uhr.

Sprechstunde ohne Voranmeldung: Montag, Dienstag, Donners-
tag und Freitag, jeweils von 13 bis 17 Uhr, auRerdem
Termine nach Vereinbarung. Eine
telefonische Voranmeldung ist innerhalb der genannten Sprechstunden
nicht nétig, zur Vermeidung von Wartezeiten jedoch
eventuell zweckméaRig.

Grundséatze unserer Arbeit:  Unsere Beratung ist kostenlos und auf Wunsch anonym.

Die Mitarbeiter der Beratungsstelle unterliegen der
Schweigepflicht.

Der Verein arbeitet weltanschaulich und konfessionell

ungebunden.

Mitarbeiterinnen Andreas Stamm Diplom-Psychologe

und Mitarbeiter: a.stamm@die-tuer-trier.de  Psychologischer Psychotherapeut

Leitung der Beratungsstelle

Helga Rieckhoff Diplom-Sozialp&dagogin
h.rieckhoff@die-tuer-trier.de Streetwork
Stefan Glesius Diplom-Sozialarbeiter
s.glesius@die-tuer-trier.de  Nachsorge-Wohngemeinschaft
Doris Kruse Diplom-Sozialp&dagogin
d.kruse@die-tuer-trier.de Nachsorge-Wohngemeinschaft
Andrea Miller Diplom-Padagogin
a.mueller@die-tuer-trier.de Beratung und besondere Angebote
Angela Kalicki Diplom-Sozialp&dagogin
a.kalicki@die-tuer-trier.de  Préavention
Alfons Klauck Diplom-Sozialarbeiter
a.klauck@die-tuer-trier.de  Schuldnerberatung
(ab 01/03)

Bankverbindung: Sparkasse Trier (BLZ 585 501 30), Konto 939 496

Der Verein ist durch das Finanzamt Trier mit Freistellungs-
bescheid vom 29.11.2000 (AZ 42.2280) als gemeinniitzig
anerkannt.

Spenden an den Verein kénnen von der Steuer abgesetzt werden.

Zur sprachlichen Vereinfachung werden im vorliegenden Bericht meistens die Begriffe ,Klienten”,
»1eilnehmer” usw. verwendet; gemeint sind selbstverstandlich gleichermafl3en Frauen und Manner,
Klientinnen und Klienten, Teilnehmerinnen und Teilnehmer usw.
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2 1992 - 2002: Zehn Jahre Suchtberatung ,.Die Tur”

Im August 2002 bestand die Beratungsstelle genau 10 Jahre. Am 1. August 1992 nahm die
Beratungsstelle ,in aller Stille” mit drei Mitarbeitern, davon einer ABM-Kraft, ihre Arbeit in der
Neustral3e in Trier auf. Auf kleinstem Raum begann die Arbeit und bereits nach wenigen Monaten
kamen monatlich etwa 20 Personen zu einem Erstkontakt in die Beratung. In den Jahren 2001 und
2002 kamen 426 bzw. 365 Menschen zu einem Erstkontakt. Uber den Zeitraum der letzten zehn
Jahre sind somit etwa 4.000 unterschiedliche Personen in unserer Einrichtung beraten worden.

Im Laufe der Jahre entwickelten wir unsere Angebote fortlaufend weiter. Treibend waren dabei vor
allem zwei Krafte:

U Eine hohe Auslastung / Uberlastung veranlasste die Mitarbeiter, tiber Straffungen von
Ablaufen, Gber effektivere Methoden und Uber verstarkte Nutzung von Technik nachzudenken.
Als beispielhafte Ergebnisse seien genannt: starke Formalisierung und Vereinheitlichung von
Ablaufen, Einrichtung von offenen Treffs und Sprechstunden, Umwandlung von Einzel- in
Gruppenberatung / Gruppenmafinahmen sowie die Nutzung moderner Biirotechnik.

U Lucken in der Versorgung suchtkranker Menschen veranlassten den Verein, dem regionalen
Bedarf angepasste Angebote zu entwickeln, zu férdern und mitzutragen. Hier seien folgende
Beispiele genannt: ambulante und stationdre Nachsorge fir suchtkranke Menschen nach einer
Therapie, Sprechstunde im Krankenhaus, Mitarbeit in Giberregionalen Modellprojekten,
Entwicklung eigener Gruppenkonzepte, Férderung der Selbsthilfe.

Parallel zu der Ausweitung der Angebote erweiterte der Verein die Anzahl der Mitarbeiter. So
beschéftigt die Suchtberatung jetzt (April 2003) sieben Mitarbeiter auf 5,5 Planstellen, die alle auf
Dauer angelegt sind. Auf Seite 4 finden Sie alle Mitarbeiter mit ihnrem jeweiligen Arbeitsschwerpunkt.
Leider beschéftigt der Verein bislang keine Verwaltungskratft.

Vor einem Jahr berichteten wir an dieser Stelle Giber bestehende und weiterhin zu schaffende
Beratungs- und Behandlungsangebote fiir suchtgeféahrdete und suchtkranke Menschen.
Ausgangspunkt dieser Analyse waren die verschiedenen Gruppen (potenziell) betroffener
Menschen, im Einzelnen

U die von Suchterkrankung bedrohten Menschen,
U die Missbrauch betreibenden Menschen sowie

U die suchtkranken Menschen mit unterschiedlichen Problemlagen und Bedrfnissen.

In engem Zusammenhang mit einem beschriebenen Bedarf steht die Frage, in welcher Form und
auf welcher finanziellen Basis der Bedarf erfillt werden kann. In den letzten Berichten wiesen wir
immer wieder darauf hin, dass die gesetzliche Grundlage fur die Finanzierung ambulanter
Angebote fur suchtkranke Menschen weitgehend fehlt. Nur in einigen speziellen Bereichen gibt es
Regelungen, Rahmenvereinbarungen oder Einzel-Leistungsvertrage zwischen Kostentrager und
Leistungserbringern, also hier den Suchtberatungsstellen.

Einerseits sind im Allgemeinen als auch in unserer Einrichtung viele positive Entwicklungen
hinsichtlich einer leistungsgerechten Vergitung der Leistungen zu erkennen. Dies trifft bei uns
besonders auf die Bereiche Ambulante Nachsorge, Stationare Nachsorge, Fruhintervention und
Beratung bei Fihrerscheinproblemen zu.

Andererseits klaffen teilweise grofl3e Licken zwischen formulierten Anspriichen und nicht geregelten
Finanzierungswegen. Hier sind als besonders krasse Beispiele zu nennen: psychosoziale Betreuung
bei Substitution (gesetzlich gefordert, aber nicht von den Krankenkassen finanziert), Soziotherapie
(gesetzliche Basis besteht, die Gruppe der Suchtkranken ist jedoch ausdriicklich ausgeschlossen),
Sucht-Pravention (von der Politik gewlinscht, aber nur minimale 6ffentliche Forderung).

In diesem vorliegenden Jahresbericht méchten wir den Lesern einen Uberblick tiber die Angebote
unserer Einrichtung vorlegen. Dazu gehort jeweils eine kurze Beschreibung der Zielgruppe, des
Bedarfs, der Methoden, der Kosten und der Kostentragerschaft.

AulRerdem informieren wir - wie bereits in der Vergangenheit - Giber die Finanzierung der
Suchtberatungsstelle und Uber statistische Zahlen.
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3 Finanzierung der Beratungsstelle - Danksagungen

Der Betrieb der Beratungsstelle kostete den Verein im Jahr 2002 etwa 275.000 EUR. Davon waren
etwa 250.000 EUR Personalkosten und etwa 25.000 EUR Sachkosten.

Die Suchtberatung Trier e.V. ,Die Tur” verfuigt nur tber geringe ,Eigenmittel”, mit denen sie sich an
den Gesamtkosten beteiligen kann. Sie ist daher auf Zuwendungen 6ffentlicher Stellen angewiesen.
Der oben genannte Betrag von 275.000 EUR setzte sich aus folgenden Einnahmen zusammen (in
der Reihenfolge der Hohe):

e Zuschuss durch das Land Rheinland-Pfalz, Ministerium flir Arbeit, Soziales, Familie und
Gesundheit (35 %),

»  Zuschuss durch die Stadt Trier (26,5 %),

* Eigenmittel des Vereins Suchtberatung Trier e.V. (20,0 %)
* Forderung durch das Arbeitsamt Trier (12 %),

»  Zuschuss durch den Kreis Trier-Saarburg (6,5 %).

Bemerkenswert ist der grof3e Unterschied in der finanziellen Férderung zwischen den beiden
Kommunen, deren Birger die Einrichtung in etwa gleichem Mal3e aufsuchen (siehe Statistiken).

Abbildung 1: Finanzierung der Suchtberatung "Die Tur" im Jahr 2002

Kreis Trier-Saarburg
6,5%

Arbeitsamt Trier

0,
12,0% Land Rheinland-Pfalz
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Eigenmittel des Vereins
20,0%

Stadt Trier
26,5%

Die erwéhnten Eigenmittel in Hohe von immerhin 55.000 EUR bestanden vor allem aus (in der
Reihenfolge der Hbhe):

* Zuwendungen der Gerichte (Geldstrafen),
» Einnahmen aus ambulanter Nachsorge,
» zweckgebundene Spenden,

* andere Einnahmen.

Wir mdchten uns an dieser Stelle bei allen, die zur Finanzierung unserer Arbeit beitragen - auch im
Namen aller Klientinnen und Klienten - sehr herzlich bedanken. Nur durch die finanzielle
Verantwortungs-Ubernahme aller zustandigen Stellen ist es mdglich, auf der Basis einer
ausgeglichenen Finanzierung auch neue Angebote zu schaffen und so das Angebot ambulanter
Suchtkrankenbhilfe zu verbessern.
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4 Die Angebote der Suchtberatung Trier e.V. ,.Die Tur”

Grundsétzlich unterscheiden wir zwischen ,Beratung” und , MaRnahmen”. Im Erstkontakt und
eventuell weiteren Beratungsgesprachen ordnen wir in der Beratung die Problemlage des
Ratsuchenden im Sinne einer Diagnose ein. Am Ende dieser Phase empfehlen wir dem
Ratsuchenden mdglicherweise die Teilnahme / Nutzung einer ,Malinahme”. Diese folgende
Maflinahme dient der ,Lésung” des vorhandenen Problems.

Eine MaRnahme kann durch eine externe Stelle durchgefuhrt werden, wie z.B. eine medizinische
Behandlung, die Durchfiihrung einer Entgiftung oder einer stationaren Suchttherapie, die
Beantragung von Sozialleistungen o.a. Eine Mal3nahme kann moglicherweise auch durch die
Suchtberatungsstelle selbst durchgefiihrt werden, z.B. Beratung bei Fihrerscheinproblemen,
Durchfuihrung von Suchtpravention, Schuldnerberatung, Nachsorge nach Therapie, Durchfiihrung
von FrahinterventionsmafRnahmen o.a.

Abbildung 2: Verhéltnis zwischen ,Beratung” und ,MalRnahme”
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An dieser Stelle méchten wir ausschlieB3lich die intern, durch die Suchtberatungsstelle, umgesetzten
Maflinahmen darstellen; die folgende Darstellung ist also der ,Leistungskatalog” der Suchtberatung
.Die Tur”, der Giber die ,Beratung” hinausgeht.

Abbildung 3: Der Leistungskatalog der Suchtberatung Trier "Die Tur” fur
Maflinahmen nach der Beratung
Nr. Name des Zielgruppen Ziele Konkretes Angebot Kosten / Finanzierung
Angebots
1 Pravention: Betriebe, Schulen, Primér-, v.a. aber Schulungen, Stunden-/Tagessatz
betriebliche auBerschulische Sekundéampravention | Aufklarung,
Gesundheits- | Jugendeinrichtungen, (Umgang mit Vermittlung von Finanzierung durch
vorsorge andere Einrichtungen Suchtgefahrdung und | Handlungs- offentliche Zuschiisse
wie (Sport-) Vereine etc. | Suchtkrankheit) kompetenzen, oder durch Einrichtung
Seminare,
Einzelberatung
2 Pravention: Eltern (von gesunden Priméar-Pravention Information, Finanzierung durch
Elternarbeit Kindern, die nicht Schulung, offentliche Zuschiisse
suchtkrank sind) Sensibilisierung
3 Pravention: Offentlichkeit, die am Information, Infoveranstaltungen, [ Finanzierung durch
Offentlich- Thema interessiert ist, | Aufklarung tber Vortrage, Seminare, | offentliche Zuschiusse
keitsarbeit Gefahrdete und aktuelle Situation und | Presseartikel
betroffene Menschen, Angebote
die noch nicht in
Beratung sind
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Abbildung 3: Der Leistungskatalog der Suchtberatung Trier "Die Tur” fur
Maflinahmen nach der Beratung

Nr. Name des Zielgruppen Ziele Konkretes Angebot Kosten / Finanzierung
Angebots

4 Pravention: Kinder von suchtkranken| Reduzierung des Einzel- und Finanzierung durch
Gruppe Menschen, die ein Krankheitsrisikos, Gruppengesprache, | offentliche Zuschusse,
LKinder erhdhtes Risiko von Aufarbeitung, erlebnisorientierte Jugendhilfe
Suchtkranker | Sucht und Verringerung der Methoden
Menschen” Fehlanpassung haben | Belastung durch die

Krankheit der Eltern

5 Sekundéar- Jugendliche / junge Forderung des Motivationsarbeit, Festpreis fur
pravention: Erwachsene mit selbstkritischen Kurzintervention, Kursmaf3nahme
Fruh_lnter- _ schéadlichem Gebrauch Umga_mgs mit Drogen, | Trainingskursein der Einzelfallhilfe durch
vention bei von Alkohol und Drogen | Motivierung zur Gruppe Jugendamter
jungen (auch, jedoch nicht nur | Reduzierung oder Selbstzahler '
Drogen- bei Verlust des Einstellung des
konsumenten | Fihrerscheins) Konsums
(FreD-Kurs)

6 Sekundéar- durch Drogenkonsum in | Abbau familérer Kooperation mit Finanzierung durch
pravention: der Personlichkeits- Belastungen, Jugendzentrum, offentliche Zuschiisse
lebenswelt- entwicklung gefihrdete | Entwickeln von Einzelfallhilfe, (Land, Stadt Trier)
orientierte Jugendliche, v.a. aus Handlungs- Projektarbeit,

Pravention durch Armut, Gewalt alternativen in Beziehungsarbeit,
und Sucht belasteten Konfliktsituationen, Niedrigschwelligkeit,
Familien Forderung sinnvoller | Prasenz
Freizeitgestaltung und
von Kreativiéit
7 Therapie- Suchtkranke Menschen, | Férderung der Einzelgespréache, Finanzierung durch
vorbereitung | denen zu einer Motivation, Information| Kontake zu offentliche Zuschiisse
stationaren Therapie Uber Therapie, Kostentragern und
geraten wurde Beantragung mit allen | anderen
Formalitaten Leistungserbringern

8 Einzel- Personen mit Unterstiitzung bei der | Einzelgesprache, Stundensatze,
beratung bei | schadlichem Gebrauch | geforderten Abstinenz,| verhaltens- Selbstzahler
Fihrerschein- | von Cannabis und Aufarbeitung der therapeutisch
problematik anderen Drogen, der Hintergriinde des orientiert

zum Entzug des Missbrauchs
Fuhrerscheins fuhrte

9 Ambulante Ambulante Nachsorge | Stabilisierung der Einzel- und Stundensétze fir

Nachsorge nach stationarer Abstinenz, Gruppengesprache Einzel-/
Therapie umfassende Frauengruppe Gruppengesprache
Cebens. perechenie Kastentriger der
; Therapie, nach Ablauf
Arbeit, Wohnen, o
Schuldenfreiheitusw der Bewilligung auch
' Selbstzahler

10 Stationéare Nachsorge nach S.0. Einzel- und Pauschale

Nachsorge stationarer Therapie im Gruppengesprache Finanzierung durch
geschiitzten Rahmen innerhalb der offentliche Mittel
einer betreuten Wohngemeinschaft (Fachkrafteprogramm
Wohngemeinschaft des Landes)

11 Schuldner- Verschuldete Krisenintervention, Einzelberatung, Finanzierung durch
beratung suchtkranke Menschen | Schuldenabbau, Methoden der offentliche Mittel (Land,

(nur Biirger der Stadt Durchfiihrung des Schuldnerberatung Sparkasse, Stadt Trier)
Trier) Insolvenzverfahrens

12 Betreuung, chronisch suchtkranke | MaBnahmen zur Motivation, Nur in Einzelféllen
Soziothera- Menschen Uberlebens- nachgehende (,Altfalle™): Finanz. Gber
peutische Menschen mit sicherung, Sozialbarbeit, offentliche Mittel
Maflnahmen Hausbesuche, med. Case-Management (Forderung der

Doppeldiagnosen

Versorgung, lang-
fristige Einzelfallbe-
treuung, Arbeit

Beratungsstelle)
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5 Rahmenbedingungen - Strukturqualitat der Suchtberatung Trier e.V.

Unter der Uberschrift ,Rahmenbedingungen” und ,Strukturqualitat” mdchten wir einige
Arbeitsgrundsatze, Strukturen der Einrichtung und spezifische Merkmale der Suchtberatung
.Die Tur” darstellen.

5.1 Unterstitzung von Selbsthilfe

Traditionell versuchen wir, Selbsthilfe-Initiativen zu fordern und ,Geburtshilfe” zu leisten fur
Gruppen, die wir als sinnvoll erachten. Im vergangenen Jahr trafen sich zwei Selbsthilfegruppen in
unseren Raumen. Sie entstanden aus einer Gruppe, die sichim Herbst 1995 bildete.

Die Gruppen treffen sich dienstags und donnerstags, jeweils um 19.00 Uhr. Die Zusammenarbeit
zwischen den Mitarbeitern der Beratungsstelle und den Gruppen funktioniert sehr gut, z.B. bei
Vermittlung in Therapie oder zum Kennenlernen von Gruppenprozessen.

5.2 Vernetzung, Kooperation

Zusammenarbeit mit sozialen Einrichtungen

Aufgrund der Vielféltigkeit der Probleme und Winsche der Klienten stehen wir als Mitarbeiter der
Beratungsstelle mit einer Vielzahl anderer Institutionen im Kontakt. In der allgemeinen Beratung
bestehen enge Kontakte mit Jugendzentren, der TINA e.V., dem Birgerservice (BUS Trier), der
Handwerkskammer und dem Arbeitsamt, mit Amtern der Stadt Trier und des Kreises Trier -
Saarburg, mit anderen Beratungsstellen, dem Gesundheitsamt und den Krankenhdusern, den
Kostentragern (Krankenkassen, Rentenversicherungen, Landessozialamt), mit der
Staatsanwaltschaft, Richtern, der Bewé&hrungshilfe, Mitarbeitern der Justizvollzugsanstalten und
vielen anderen. Diese Zusammenarbeit funktioniert in der Regel sehr gut.

Da wir in den vergangenen Jahren Klienten in die wichtigsten Fachkliniken der Region vermittelten
und dorthin begleiteten, entstanden teilweise gute personliche Kontakte zu den dort téatigen
Mitarbeitern, Sozialarbeitern, Therapeuten. Dieser direkte Draht erlaubt es uns - in dringenden
Einzelfallen - einem Klienten in kurzer Zeit einen geeigneten Therapieplatz zu besorgen.

Mitarbeit in Gremien

Gemal den Schwerpunkten unserer Arbeit beteiligen wir uns regelméafig an verschiedenen
Arbeitskreisen: Arbeitskreis Suchtpravention fur die Region Trier, AIDS-Beirat Trier, Treffen
externer Drogenberater in Rheinland-Pfalz, Treffen der Nachsorge-Wohngemeinschaften in
Rheinland-Pfalz, Arbeitskreis Obdachlosigkeit der Stadt Trier.

Im Jahr 2002 war die Suchtberatung Trier e.V. in der Psychosozialen Arbeitsgemeinschaft Trier
(PSAG) und dem Psychiatriebeirat vertreten. In der psychosozialen Arbeitsgemeinschaft arbeiten
wir seit dem Jahr 2001 in einer Arbeitsgruppe der PSAG mit, die eine Bestandsaufnahme der
Suchthilfe in der Region Trier auf den Weg bringen méchte. Die Ergebnisse dieser Arbeitsgruppe
sollten urspriinglich Mitte 2002 verdéffentlicht werden, was aber leider nicht geschah.

In unregelmafigen Abstanden treffen wir uns zum Gedanken- und Erfahrungsaustausch mit
Kolleginnen und Kollegen aus anderen Trierer Beratungseinrichtungen. Bei Fortbildungen,
Tagungen etc. bietet sich die Gelegenheit, iberregionale Kontakte zu kntipfen und so Uber aktuelle
Entwicklungen in der Suchtkrankenhilfe informiert zu sein.
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5.3 Offentlichkeitsarbeit, Information

Vorstand und Mitarbeiter der Suchtberatung betreiben seit Jahren eine offensive
Informationsstrategie gegeniiber anderen Fachdiensten und der Offentlichkeit. Dies sehen wir aus
mehreren Griinden als wichtig an. Wir bedienen uns dabei verschiedener Medien und
Informationskanale:

U Informationsmaterial Uber die Beratungsstelle (,Info-Karte”, Plakate) wird gezielt weitergegeben
(Schulen, Fachdienste, Interessierte).

U Besondere Info-Materialien tiber die Nachsorge-Wohngemeinschaft, die Raucherentwdéhnung,
die Fruhintervention bei jungen Drogenkonsumenten (FreD).

U Auf Informationsveranstaltungen erklaren wir unsere Arbeit und die Hilfsangebote fiir
suchtkranke Menschen, z.B. auf Veranstaltungen im Rahmen der Suchtwochen.

U Die Veroffentlichung von Jahresberichten und Pressekonferenzen dienen vornehmlich dazu, die
Arbeit detailliert darzustellen und die Verwendung 6ffentlicher Gelder zu rechtfertigen, aber
auch dazu, neue Angebote und Projekte vorzustellen.

U RegelmaRige Pressemitteilungen an regionale Zeitungen, Rundfunk, TV und daraus
resultierende Berichterstattung erh6hen unseren Bekanntheitsgrad, informieren tber
Beratungsangebote und reduzieren Zugangsangste.

U Das Internet als neues Medium erlaubt es Interessenten, jederzeit auf unserer Homepage
Informationen zu unserer Arbeit abzurufen.

5.4 Dokumentation, Statistik

Die Dokumentation erfolgt in unserer Einrichtung durch eine Klientenakte, in der samtliche
Gespréache oder Kontakte mit dem Klienten oder dritten Stellen, sowie alle anderen den Klienten
betreffenden Aktivitaten aufgezeichnet sind. So ist der Beratungsverlauf jederzeit nachzuvollziehen
(z.B. in Vertretungssituationen).

Im Kapitel 6 des vorliegenden Berichts werden ausfihrlich die statistischen Zahlen zum Berichtsjahr
2002 vorgelegt. Dies ist nattrlich nur moglich auf der Grundlage einer regelméRigen und
systematischen Erhebung der notwendigen Daten, die momentan noch manuell erfolgt.

Leider konnten wir uns auch im Jahr 2002 noch nicht fur ein Computer-Programm entscheiden, da
die Programme extrem teuer sind und der Markt fiir entsprechende Computerprogramme noch stark
in Bewegung ist.

5.5 Mitarbeiter, Personal, Externe Supervision

Um die Qualitat ambulanter Suchtarbeit zu sichern, wurden von der DHS einige Standards
hinsichtlich des Personals und Externer Supervision beschrieben. Der Vorstand und die Mitarbeiter
der Suchtberatung Trier e.V. bemihen sich seit Bestehen der Einrichtung standig, die selbst
definierte Qualitéat der Arbeit zu tberprifen und zu verbessern. Die von uns gestellten Ziele stehen
dabei in hoher Ubereinstimmung mit den von der DHS definierten Kriterien.

Im Folgenden nennen wir einige konkrete Beispiele von angewandter Struktur-, Prozess- und
Ergebnisqualitét:

U interdisziplindres und gemischtgeschlechtiges Team,
U wochentliche Teamsitzungen, die schriftlich dokumentiert werden,
U monatliche Vorstandssitzungen zusammen mit allen Mitarbeitern,

U externe Supervision, die ca. 6 bis 8 mal jahrlich stattfindet,
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U Fortbildung gemaf den Richtlinien des VdR,
U zusétzliche wochentliche Besprechung des Nachsorge-Teams,
U strukturierte Vorgehensweise bei der Beratung der Klienten, insbesondere:

U eng strukturiertes Vorgehen bei der Beantragung einer Entwéhnungsbehandlung (Laufzettel,
kurze Bearbeitungszeit, Nutzung von Telefax, telefonische Rickfragen beim Kostentrager
sowie in der Fachklinik, Anwendung von Eil- und Widerspruchsverfahren, Therapiefahrten,
wenn mdglich Betreuung des Klienten wéhrend der Therapie, Kontakt zum
Bezugstherapeuten).

U Erstellen, Aktualisieren und Streuen von schriftlichen Informationsblattern tber die
Suchtberatung selbst, die Nachsorge-Wohngemeinschaft, die Praventionsangebote etc.

U Schriftliche Anfragen sollen méglichst nach spatestens einer Woche bearbeitet werden. Fir
Klienten wichtige Vorgéange (Antrage, Widerspriche) sollen nach Vorliegen aller Unterlagen
am selben Tag bearbeitet werden.

5.6 Raumliche Ausstattung

Bis Mitte Januar 2003 befand sich die Beratungsstelle in den Rdumen in der Schéndorfer Stral3e in
Trier. Gegen Ende des Jahres 2002 machten wir uns intensiv auf die Suche nach neuen
Burordumen, da der Hausbesitzer das Mietverhaltnis wegen Eigenbedarf gekiindigt hatte. Trotz
kurzer Vorlaufzeit waren wir froh, gut geeignete RAume in der Lindenstral3e in Trier gefunden zu
haben, die wir Mitte Januar 2003 bezogen.

Die technische Ausstattung der jetzigen Raume ist sehr gut.

5.7 Sonstiges, Praktikum, Internet

Praktikum in der Suchtberatung

Grundsétzlich besteht bei der Suchtberatung Trier e.V. fir Studentinnen oder Studenten der
einschlagigen Studienfacher die Méglichkeit, ein Praktikum abzuleisten. Je nach Absprache ist dies
in Form eines Blockpraktikums von mindestens vier Wochen Dauer oder studienbegleitend maglich,
aus finanziellen Grinden leider jedoch nicht als bezahltes Jahrespraktikum.

Die Suchtberatung im Internet

Seit 1997 hat ,Die Tur” einen eigenen Internet-Auftritt mit einer eigenen Homepage, E-Mail-
Adressen. Ab 2002 hat die Suchtberatung endlich eine ,eigene” Adresse und ist nicht mehr
Anbietern mit wechselnden Geschéftsgebaren ausgeliefert. Die Adresse lautet:
http://www.die-tuer-trier.de.
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6 Statistischer Teil

6.1 Einfuhrung

Folgender Hinweis ist beim Lesen des statistischen Teiles wichtig: Die Suchtberatung verfuigte im
Jahr 2002 Uber sechs Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter (finf Planstellen), die alle speziell
beschriebene Tatigkeitsfelder haben (ab Januar 2003: sieben Mitarbeiter/innen auf 5,5 Planstellen,
siehe Kap. 1, Adressen, Offnungszeiten, Mitarbeiter).

Formal betrachtet ist nur eine Planstelle fur die (klassische) , Suchtberatung” vorgesehen, in
der die meisten Erstkontakte entstehen.

Die folgenden Statistiken beschreiben unsere Klienten und unsere Arbeit:

U Erstkontakte / Einzelgesprache: Zum einen erheben wir im Erstgesprach systematisch einige
grundlegende Daten der Klienten. Diese Daten dienen in anonymisierter Form als Grundlage fur
eine Statistik, die die Arbeit der Beratungsstelle und die Problemstellungen bei den Klienten
dokumentiert. Diese Zahlen finden sich in den Tabellen 1, 2, 3 und 6.

U Landesstatistik: In Anlehnung an die vom Land Rheinland-Pfalz erhobenen Daten tiber den
Berichtszeitraum 2002 veroffentlichen wir auch die Gesamtzahl der betreuten Klienten. Diese
Statistik bezieht sich auf alle betreuten Klienten im Jahr 2002, also auch aus vorherigen
Jahren, und sie bezieht sich ausschlie3lich auf Personen mit mindestens zwei
Gesprachskontakten. Diese Zahlen finden sich in den Tabellen 4, 5und 7.

* Vermittlung in stationére Therapie: Da Therapievermittlungen ein zentraler Bestandteil
unserer Arbeit sind, wird das Thema in den Tabellen 8a bis 8c ausfuhrlich behandelt.

* Nachsorge-Wohngemeinschaft: Die Tabellen 9 bis 13 geben die Zahlen der
Landesstatistik fur diesen Bereich wieder.

* Gruppen / Pravention: Tabellen 14 und 15 beschreiben den Umfang der Gruppen- und
Praventionsaktivitaten.

6.2 Anzahl der Erstkontakte, Einzelgesprache und Hausbesuche

Als Erstkontakt wird jedes (langere) Gesprach oder ein intensiver Schriftverkehr
(Nachsorge-Wohngemeinschaft) mit einem Klienten gezahlt. Die Gesprache finden meistens
personlich in der Beratungsstelle statt. Der Erstkontakt dient allgemein der Kontaktaufnahme; er
dient dazu, Informationen zu geben, mit dem Ratsuchenden die Hilfemdglichkeiten zu besprechen,
das weitere Vorgehen zu beraten etc.

Als Einzelgesprach zahlt jedes (langere) Gespréach mit dem Klienten in der Beratungsstelle oder
bei einem Hausbesuch. In der Statistik der Einzelgesprache nicht enthalten sind: telefonische
Kurzberatungen, Kurzkontakte und Gruppengesprache.

Oft méchten die Ratsuchenden nur ein einziges Gesprach, so dass der Kontakt mit diesen Klienten
nach dem Erstkontakt beendet ist. Bei anderen Klienten entsteht im Verlauf der Zeit ein enger
Kontakt zum Beratenden, so dass u.U. hadufigere Kontakte stattfinden. Eine hochfrequente Beratung
mit wdchentlichen ausfuhrlichen Einzelgespréche ist aufgrund der grof3en Fallzahlen nicht mehr
moglich und in den meisten Fallen auch nicht angebracht. Gezwungenermalf3en haben wir uns in
den letzten Jahren einen ,schlankeren” und schnelleren Beratungsstil angeeignet, was sich z.B. in
sehr kurzen Bearbeitungszeiten von Antragen fir stationére Therapie zeigt.

Die Zahl der Einzelgesprache in der vorliegenden Statistik bezieht sich auf alle Ratsuchenden im
Berichtsjahr 2002, also nicht nur auf die Klienten, die in dieser Zeit erstmals zur Beratung kamen:

So fanden im Jahr 2002 1.701 Einzelgesprache statt, die aber nicht nur mit den 366 Klienten gefiihrt
wurden, die in dieser Zeit erstmalig in der Beratungsstelle waren, sondern ebenso mit Klienten, die
im Jahr 2001 oder friher erstmals in Beratung kamen. Tabelle 1 zeigt die Zahlen fur das Jahr 2002.

Aus Tabelle 2 gehen die Zahlen fir Gesprache aul3erhalb der Beratungsstelle hervor.
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Tabelle 1: Anzahl der Erstkontakte und Anzahl der Einzelgesprache
in der Zeit vom 01.01.2002 bis 31.12.2002, absolute Zahlen

Berichtszeitraum 2002 Erstkontakte Einzelgesprache
Summe 366 1.701

Tabelle 2: Anzahl der ,Hausbesuche” (beim Klient, im Krankenhaus oder in
anderer Einrichtung) in der Zeit vom 01.01.2002 bis 31.12.2002, gerundete
Zahlen

Bereich Besuche
Streetwork 80
Krankenhausbesuche 180
(Herz-Jesu-Krankenhaus Trier)

Summe 260

6.3 Alter und Geschlecht der Klienten, Art der Suchtmittel, Herkunft der
Klienten, Weitervermittlung in andere Einrichtungen

Zunachst werden die Klienten danach beschrieben, wer beim Erstkontakt zu uns kommt. Sind es die
Betroffenen selbst, oder sind es die Angehdrigen, die den ersten Kontakt zur Beratungsstelle
herstellen? Die folgende Tabelle 6 beschreibt das Klientel nach diesem Kriterium sowie zusatzlich
nach dem Geschlecht der ratsuchenden Personen.

Tabelle 3: Anteil der Angehdérigen und Betroffenen, unterteilt nach Geschlecht, in der Zeit
vom 01.01.2002 bis 31.12.2002, Angaben in Prozent, (Erstkontakte, n = 366)

Frauen Manner Paare Summe
Angehdrige 12 % 4% 2% 18 %
Betroffene 20 % 62 % 82 %
Summe 32% 66 % 2% 100 %

Die beiden folgenden Tabellen 4 und 5 beschreiben - getrennt nach dem Geschlecht - die absoluten
Zahlen von Klienten, differenziert nach dem Alter und nach der Art der Droge.

Tabelle 4: Anzahl der Frauen mit zwei und mehr Kontakten im Jahr 2002,
unterteilt nach Alter und Art der Droge (Landesstatistik, absolute Zahlen)

Alter (Jahre) unter | unter | unter | unter | unter | unter | unter | unter | 60 Summe
15 18 20 25 30 40 50 60 und

Art der Droge alter

Alkohol 1 2 16 19 4 42

Medikamente 1 1 1 3

lllegale Drogen 8 7 16 6 7 1 45

Glicksspiel 1 1

Essstérungen 1 1 2

Angehdrige 1 1 7 9 2 20

Summe 113
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Tabelle 5: Anzahl der Manner mit zwei und mehr Kontakten im Jahr 2002,
unterteilt nach Alter und Art der Droge (Landesstatistik, absolute Zahlen)

Alter (Jahre) unter | unter | unter | unter | unter | unter | unter | unter | 60 Summe
15 18 20 25 30 40 50 60 und

Art der Droge alter

Alkohol 2 3 28 54 44 64 1 138

Medikamente 1 1

lllegale Drogen 4 14 31 53 28 26 13 169

Gliicksspiel 4 1 5

Essstérungen 1 1 2

Angehdrige 1 2 1 1 5

Summe 318

Tabelle 6 zeigt die geografische Herkunft der Klienten, aufgeteilt nach Stadt Trier, Kreis
Trier-Saarburg, Kreis Bitburg-Priim, Kreis Wittlich und ,andere” (alle anderen Wohnorte). Die
Prozentangaben beziehen sich auf die Gesamtzahl aller Erstkontakte (analog Tabelle 3). Bei der
Gruppe der Betroffenen fallt der Anteil der Klienten aus den Nachbarkreisen Bitburg-Priim und
Wittlich (8 %, zusammen mit den Angehorigen 11 %!) auf. Unabh&ngig von der Erklarung fur den
grofRen Anteil auswartiger Klienten (moglicherweise wohnort-, arbeitsplatz- und anonymitéts-
bedingte Effekte) stellt sich die Frage, wie diese Nachfrage auf Dauer sichergestellt werden kann.
Siehe dazu auch das Kapitel 3 (Finanzierung der Beratungsstelle).

Wird die Gruppe auswartigen Klienten bei der Betrachtung zurtickgestellt, zeigt sich, dass der Anteil
der Stadt gegeniiber dem Kreis (47% ggu. 43 % bei der Gesamtgruppe) geringfuigig hoher liegt. Es
muss an dieser Stelle erwahnt werden, dass das geografische Zahlenverhéltnis in den letzten
Jahren grof3en Schwankungen unterworfen war.

Die genannten Zahlen stehen im leichten Widerspruch zum Verhaltnis der Einwohnerzahlen von
Stadt und Kreis (ca. 100.000 ggu. 130.000). Dieser Widerspruch ist sicherlich erklarungsbedurftig:
vielleicht gibt es im Kreisgebiet weniger Suchtkranke, vielleicht werden diese in anderen
Einrichtungen versorgt, vielleicht ist die geografische Entfernung ein Hemmnis, Beratungsstellen in
Trier aufzusuchen. Auch hier sei auf das Kapitel 3 (Finanzierung der Beratungsstelle), hingewiesen.

Tabelle 6: Geografische Herkunft der Klienten,
Angaben in Prozent (Erstkontakte, n = 366)

Prozent Prozent Prozent

Betroffene Angehdrige Gesamt
Stadt Trier 40 % 7% 47 %
Kreis Trier-Saarburg 37 % 7% 44 %
Kreis Wittlich 1% 1%
Kreis Bitburg-Prim 2% 1% 3%
Andere (auf3erhalb) 3% 2% 5%

Summe 83 % 17 % 100 %
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In der Landesstatistik wurden fir 2002 die Zahlen Uber Weitervermittlungen / Verlegungen erfasst;
Diese sind in Tabelle 7 dargestellt. Auffallig ist die hohe Zahl von Vermittlungen in stationére
Entgiftungen und stationéare Therapien.

Tabelle 7: Weitervermittlung / Verlegung / Wechsel in andere suchtspezifische Einrichtung;
absolute Zahlen, mit Mehrfachnennungen (Landesstatistik)

Frauen Manner Summe

Entgiftung / Entzug 8 25 33
Substitutionsbehandlung 3 3
Stationare Therapie 26 74 100
Stationare Einrichtung fur chronisch 2 2
mehrfachgeschéadigte Abhangigkeitskranke

Betreutes Wohnen 2 2
Arbeitsprojekte 5 5
Selbsthilfe 3 36 39
Sonstiges 8 8

Da im Rahmen der Qualitatssicherung die Bearbeitungszeiten der Antrage fur stationare Therapien
erfasst werden, kdnnen wir die Klienten, die 2002 in Therapie vermittelt wurden, differenziert
darstellen. Insgesamt wurden 2002 weit tber 120 Therapieantrage bearbeitet. In dieser Zahl sind
auch Antrage enthalten, die bereits 2001 gestellt und 2002 weiter bearbeitet wurden. Diese Zahl
umfasst sowohl die ,erfolgreichen” als auch die ,nicht-erfolgreichen Vermittlungen in Therapie”.

In den folgenden Tabellen 8a bis 8c werden ausschlielilich die ,erfolgreichen Vermittlungen in
Therapie” dargestellt. Unter ,erfolgreiche Vermittlung” verstehen wir hier alle Klienten, die in der
Fachklinik aufgenommen wurden. ,Erfolgreich” bedeutet nicht, dass die Klienten die Therapie auch
reguldr beendet haben. In dieser Statistik sind somit sowohl diejenigen Klienten enthalten, die ihre
Therapie reguléar beendet haben als auch diejenigen, die vorzeitig die Klinik wieder verlassen haben
oder disziplinarisch entlassen wurden.

Im Jahre 2002 waren dies 103 Klinikaufnahmen, was gegeniiber 1999 (n = 56), 2000 (n = 63) und
2001 (n = 73) eine erneute enorme Steigerung darstellt. Die ,nicht-erfolgreichen” Vermittlungen, die
aufgrund von Absagen der Klienten, nicht erteilten Kostenzusagen oder Ablehnungen (noch) nicht
zu einer Klinikaufnahme fiihrten, sind nicht enthalten.

Diese Aufnahmen werden differenziert dargestellt: Tabelle 8a beschreibt die Suchtmittel, die der
Therapievermittlung zugrunde lagen, Tabelle 8b beschreibt die Kostentréger, Tabelle 8c beschreibt
die Fachkliniken, welche die 103 Klienten aufgenommen haben.

Tabelle 8a: Vermittlungen in stationare Therapie, Suchtmittel, absolute
Zahlen (n = 103)

n = 103 Aufnahmen zur Frauen Manner Summe
Entwohnungstherapie

Therapie wg. Alkohol 13 46 59
Therapie wg. Alkohol und Medikamenten 1 1 2
Therapie wg. Alkohol und Spielsucht 0 2 2
Therapie wg. Alkohol und Drogen 1 3 4
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Tabelle 8a: Vermittlungen in stationare Therapie, Suchtmittel, absolute

Zahlen (n = 103)

n = 103 Aufnahmen zur
Entwdhnungstherapie

Frauen

Manner

Summe

Therapie wg. Drogen

26

33

Therapie wg. Drogen und Medikamenten

0

1

Therapie wg. Essstérung

0

0

Therapie wg. Medikamenten

2

Therapie wg. Spielsucht

O|IN|O|(PF | N

0

Summe

25

78

103

Tabelle 8b: Vermittlungen in stationare Therapie, Kostentrager

absolute Zahlen (n =103)

n = 103 Aufnahmen zur
Entwdhnungstherapie

Frauen

Manner

Summe

Kostentrager LVA Rheinland - Pfalz

10

58

68

Kostentrager BfA

12

20

Kostentrager BEK (verschiedene)

Kostentrager AOK (verschiedene)

Kostentrager Sozialamt (verschied.)

Bundesknappschaft

Andere Kostentrager (je 1 Zusage)

A|lO|[O|FL,|N]|O

N[IN|IO|lA~]|O

DIN]JO|lOTDN

Summe

25

78

103

Tabelle 8c: Vermittlungen in stationére Therapie, Fachkliniken absolute

Zahlen (n = 103)

n = 103 Aufnahmen zur
Entwdhnungstherapie

Frauen

Manner

Summe

Fachkliniken:

FK EuRerthal, EuRRerthal

18

21

FK Thommener H6he, Darscheid

15

17

FK Rosenberg, Daun

10

13

FK Altburg, Schalkenmehren

FK Minchwies, Neunkirchen

FK Altenkirchen

FK Landau, Landau

FK Klinik am Waldsee, Rieden

FK Michaelshof, Kirchheimbolanden

oO|j|o|j|o|lu B [IN|I[W[IN]®

Wb | |lOIDNMN|N

W]l | ©
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Tabelle 8c: Vermittlungen in stationére Therapie, Fachkliniken absolute
Zahlen (n = 103)

n = 103 Aufnahmen zur Frauen Manner Summe
Entwdhnungstherapie

Fachkliniken:

FK Wied, Wied 1 2 3
FK Ludwigsmihle, Lustadt 1 2 3
FK Remagen 0 3 3
Klinik Tiefenthal, Saarbriicken 1 2 3
FK Bad Herrenalb 1 1 2
FK Eppenhain 1 1 2
Andere Fachkliniken (je 1 Vermittl.) 1 4 5
Summe 25 78 103

6.4 Bewohner der Nachsorge-Wohngemeinschaft

Im Laufe des Jahres 2002 wohnten insgesamt 10 Personen in der Nachsorge-Wohngemeinschatft.
Jeweils differenziert nach dem Geschlecht zeigen Tabelle 9 die Zahlen der Aufenthaltsdauer der
Bewohner, Tabelle 10 das Alter der Bewohner, Tabelle 11 das primare Suchtmittel, Tabelle 12 die
Situation der Bewohner vor der Aufnahme in die Wohngemeinschaft und Tabelle 13 die Situation
nach dem Verlassen der Wohngemeinschaft. Alle Tabellen geben die absoluten Zahlen an.

Tabelle 9: Nachsorge-Wohngemeinschaft, Aufenthaltsdauer in Monaten, bezogen auf alle
Bewohner 2002, absolute Zahlen

unter 1 | bis 3 bis 6 bis 9 bis 12 Uber 12
Monat Monate | Monate | Monate | Monate | Monate

Frauen 1 1 1
Manner 2 1 4

Tabelle 10: Nachsorge-Wohngemeinschaft, Alter der Bewohner 2002, absolute Zahlen

.-14 15-17 | 18-19 |20-24 [ 25-29 |30-39 [40-49 |50-..
Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre

Frauen 1 1 1

Manner 3 1 1 2

Tabelle 11: Nachsorge-Wohngemeinschaft, priméres Suchtmittel der Bewohner 2002,
absolute Zahlen

Alkohol Medikamente | lllegale Drogen | Mehrfachabhangigkeit

Frauen 1 2
Manner 1 6
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Tabelle 12: Situation der Bewohner vor der Aufnahme in die Wohngemeinschaft,

absolute Zahlen, Mehrfachnennungen sind méglich

Frauen Manner
ambulante Betreuung / Behandlung
stationdre Entw6hnungsbehandlung 3 7
keine vorausgehende Behandlung
Schule / Ausbildung 1 2
Bezug von Sozialhilfe
arbeitslos gemeldet 3 4

Sonstiges

Tabelle 13: Situation der Bewohner nach Verlassen der Wohngemeinschaft,

absolute Zahlen, Mehrfachnennungen sind méglich

Frauen

Manner

ambulante Betreuung / Behandlung

1

3

stationdre Entw6hnungsbehandlung

Selbsthilfe

keine anschlielende Behandlung

Schule / Ausbildung

Vermittlung in Teil-/ Vollzeitarbeit

RPlRr|R]|R

Arbeitslosigkeit

RPlWIFRL[WIDN
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6.5 Gruppenaktivititen und Praventionsveranstaltungen

Tabelle 14 zeigt die Zahlen Uber Gruppenaktivitaten in der Beratungsstelle, Tabelle 15 zeigt die
Zahlen fur die von uns durchgefiuihrten Praventionsveranstaltungen.

Tabelle 14: Gruppenaktivitaten, absolute Zahlen

Gruppe

Frequenz, Teilnehmerzahl

Frauengruppe wdchentlich

etwa 10 Teilnehmerinnen

Ambulante Nachsorge-Gruppen

woéchentlich 2 Gruppen mit jeweils maximal 10
Teilnehmer/innen, insgesamt in 2002 32 Personen, 22
Ménner, 10 Frauen, alle mit Alkoholproblematik

Gruppen in Nachsorge -
Wohngemeinschaft

woéchentliche Gruppen in der WG

Sprechstunde, 16 Stunden pro Woche,
an vier Tagen je vier Stunden

ca. 5 bis 15 Klient/innen téglich
davon 1 bis 6 Erstkontakte

2 Selbsthilfegruppen

wochentlich etwa 5 bis 12 Teilnehmer/innen

Frahinterventionskurs fur Jugendliche
FreD

5 Gruppen mit insgesamt 23 Teilnehmer/innen, davon
22 Méanner, 1 Frau

Herkunft: 13 Stadt Trier, 8 Kreis Trier-Saarburg, 2
sonstige Herkunft

Tabelle 15: Praventionsveranstaltungen mit Kindern, Jugendlichen, Eltern, Erziehern u.a.
zwischen Januar und Dezember 2002, Anzahl und Teilnehmerzahl, absolute Zahlen

Art der Veranstaltung

Anzahl Geschatzte Teilnehmerzahl

Diskussionsveranstaltungen

20 340 Jugendliche und junge
Erwachsene

Fortbildungen (Vortrage,
Fachveranstaltungen)

3 65 Personen

Seminare, Elternabende

9 141 Personen

Sonstige Veranstaltungen

1 ca. 80 Personen

Summe der Veranstaltungen

33 ca. 626 erreichte Personen
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