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A) Einleitung

Die Drogenhilfe Freiburg ist eine niederschwellige Einrichtung fir Drogengebraucher/innen im
Stadtgebiet Freiburg, in Tragerschaft der Arbeiterwohlfahrt Kreisverband Freiburg.

Im Team sind Mitarbeiter/innen der Berufsgruppen Psychologie, Medizin, Sozialarbeit, Sozial-
padagogik und Verwaltung tatig. Sie werden unterstitzt durch Praktikanten/innen und Hospi-
tanten/innen.

Die Drogenhilfe Freiburg setzt sich zusammen aus der Jugend- und Drogenberatungsstelle
>DROBS< und dem Kontaktladen sowie der aufsuchenden Arbeit in Arztpraxen.

Der Arbeitsgebiete sind insbesondere

- psychosoziale Beratung und Behandlung drogenabhédngiger Menschen incl. Substitutions-
begleitung in verschiedenen Arztpraxen

- Arbeit an der Schnittstelle Jugend- und Sucht

- Familientherapeutische Angebote

- Schuldner- und Insolvenzberatung

- Angebote zur Uberlebenshilfe und Schadensminimierung (gesundheitspraventive MaRnah-
men wie Spritzentausch, Safer-Use- und Safer-Sex-Beratung)

- Angebote zur Tagesstrukturierung sowie die Motivation zu- und die Vermittlung in andere
Angebote des ambulanten und stationédren Suchthilfesystems

- die Durchfuhrung gruppenpéadagogischen Angeboten (Freizeit, Indikationsgruppe)

Diesem ausdifferenzierten Angebot liegt ein akzeptierender Ansatz zugrunde, der sich an den
Bedurfnissen der Klientel orientiert, ohne eine Abstinenzmotivation vorauszusetzen. Ziel der
Arbeit ist es, den Betroffenen alternative Problemlésemdglichkeiten aufzuzeigen, Uberlebens-
hilfe zu bieten und die Bereitschaft zu férdern, sich mit der eigenen Abhangigkeit kritisch ausei-
nander zu setzen. DarUber hinaus soll die Sensibilitat fir gesellschaftliche Kontexte, die den
Suchtmittelkonsum férdern, erhdht werden, und Uber einen praventiven Arbeitsansatz soll dem
zunehmenden Konsum von Drogen entgegengewirkt werden.

B)Grundhaltung und Arbeitsweise der Drogenhilfe Freiburg

Heutzutage ist ,der” Drogenkonsument oder ,die“ Drogenkonsumentin langst nicht mehr der
einsame ,Junkie” der siebziger, achtziger und teilweise neunziger Jahre, der aus Protest gegen
ein politisches System und/oder eine Gesellschaftsordnung oder aus Abenteuerlust ausgestie-
gen ist oder sich bewusst in eine Randposition zur burgerlichen, bzw. so genannten etablierten
Gesellschaft mittels Drogenkonsum begeben hat.

Der Konsum und die Konsummotive sind heute deutlich vielseitiger, und in jeder sozialen
Gruppe finden sich Menschen mit Drogenkonsum.

Suchtmittelkonsum ist aus unserer Sicht ein Symptom, das fur den gescheiterten Versuch der
Selbstheilung steht. Ob Doping-, Betdubungs- oder Substitutionsfunktion — beim Suchtmittel-
konsum ist i.d.R. eine tiefer liegende Stérung vorhanden.

Im Sinne des Arbeitsansatzes des Case-Managements versteht sich die Drogenhilfe Freiburg
deswegen als zentrale Koordinierungsstelle, die in der konkreten Fallarbeit dazu beitragt, die
aus der Diagnostik und Indikationsstellung gewonnene Zielformulierung in Kooperation mit den
Klienten/innen und den entsprechenden Fachdiensten effizient umzusetzen. Daflr ist eine um-
fassende Kooperation mit verschiedenen Institutionen, Organisationen und Einrichtungen (z.B.
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Arbeitsamt, Sozialamt, Amt fur Wohnungswesen, Fachkliniken und Krankenh&user, niederge-
lassenen Arzten/innen, Rechtsanwélten/innen etc.) unumganglich.

Dieser Arbeitsansatz wird getragen u.a. durch Konzepte der Soziotherapie und ist gepragt
durch einen tiefenpsychologisch fundierten und systemischen Arbeitsansatz.

Vertraulichkeit gegentber der Klientel und Beachtung der gesetzlichen Schweigepflicht sind fir
uns in der Beratung oberstes Prinzip.

Insgesamt gilt unser Grundsatz: ,So viel Selbsthilfe und Eigeninitiative wie moglich, so wenig
fachliche Hilfe wie notig“.

Innerhalb der konkreten Arbeit mit den Klienten/innen werden zirkular psychische und soziale
Disposition, Ziel- und Wegformulierung standig tberprift und ggf. modifiziert. Im Sinne einer
prozesshaften Diagnostik kdnnen hierbei auch bisher nicht erkannte psychische Defizite aufge-
deckt, in den therapeutischen Prozess einbezogen und aufgearbeitet werden. Um Beziehung
als wesentliches Wirkprinzip fir die Effizienz der Behandlung zu nutzen, arbeiten wir nach dem
Prinzip der festen Bezugsperson.

Als therapeutische Richtungen stehen in unserer Einrichtung Gesprachstherapie, Gestaltthera-
pie nach Pearls, Psychodrama und systemische Paar- und Familientherapie zur Verfigung. Al-
le Therapieangebote in unserer Einrichtung beziehen tiefenpsychologische bzw. psychodyna-
mische Ansatze mit ein.

In allen Bereichen unserer Arbeit mit Drogenkonsumenten/innen beriicksichtigen wir ge-
schlechtsspezifische Aspekte der Abhangigkeitsentstehung sowie die aktuelle Lebenssituation
der Betroffenen.

RegelmaRige interne und externe Fortbildungen unterstiitzen die Teams der Drogenhilfe.

C) Praktikanten/innen in der Drogenhilfe

Grundlage

Mit dem Status ,Praktikant/in‘ 6ffnet sich die Drogenhilfe Interessenten/innen, die mehr als nur
einen kurzen Blick in die Berufs- und Arbeitswelt der Sozialarbeiter/innen bzw. der Psycholo-
gen/innen in der ambulanten Drogenhilfe werfen wollen.

Gleichzeitig kénnen und werden auch formale Erfordernisse von schulischen Werdegangen
und Anforderungen des Studiums spezifisch erflillt.

Fur die Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Drogenhilfe bedeutet der standige Kontakt mit Stu-
dierenden und Neulingen in der Suchtarbeit auch ein stetes Hinterfragen und eine kritische Re-
flexion der eigenen Arbeit. Dies bereichert die eigenen Arbeitsansatze und —haltungen.

Die Transparenz unserer Arbeit wird durch die (fast) uneingeschrankte Einsicht der Praktikan-
ten/innen in interne Ablaufe der Einrichtungen auch nach auf3en deutlich.

Zielgruppen

e Bevorzugt Studierende der Hochschulen fir soziale Arbeit oder Studierende aus den Fach-
bereichen Psychologie, Padagogik, Soziologie, Erziehungswissenschaften

o Vorpraktikanten/innen im Rahmen der Vorbereitung auf eine Fachschule bzw. auf eine
Fachhochschulausbildung

e Teilnehmer/innen an Umschulungsmaflinahmen des Arbeitsamtes

e Ehrenamtliche

e Hospitanten/innen
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Vergutung
Fur Praktikanten/innen mit einem Ausbildungsvertrag wird eine Aufwandsentschadigung von €
150,00/Monat bezahlt.

Dauer und Arbeitszeitregelung

Fir Praktikanten/innen sind 34,5 Wochenstunden als Prasenzpflicht in der Einrichtung vorge-
sehen, die restliche Zeit ist flr das Literaturstudium reserviert. Der tagliche Arbeitsbeginn (Mon-
tag bis Freitag) ist gleitend und richtet sich nach den Erfordernissen der Einrichtung. Jedoch
nehmen wir so weit wie moglich Rucksicht auf personliche Erfordernisse in der Wochengestal-
tung. Um die internen Ablaufe besser koordinieren zu kdnnen, ist die Praktikumsdauer in der
Regel auf sechs Monate festgelegt. Andere Zeitdauern der Praktika sind in einzelnen Féllen
moglich, stellen jedoch nicht die Regel dar.

Die Praktikanten/innen haben einen Anspruch auf zwei Tage Urlaub pro Monat. Der Urlaub
muss in Absprache mit dem Team genommen werden.

Verwaltungstechnischer Ablauf
Bewerbungen gehen schriftlich mit Lebenslauf an die Leitung und Verwaltung.

Die Kontaktgesprache fuhrt die Leitung, die auch die formalen Voraussetzungen sowie die Inte-
ressen der Bewerber/innen abklart. Interessenten/innen fir den Kontaktladen missen daran
anschliel3end einen Probearbeitstag absolvieren, in der >DROBS< nur dann, wenn die Leitung
unsicher ist in Bezug auf die Eignung, formal jedoch alle Vorgaben erfllt sind.

Die Entscheidung wird in Ricksprache mit den beteiligten Mitarbeitern/innen in der Einrichtung
getroffen.

Am Ende des Praktikums wird ein Praktikumszeugnis ausgestellt.

D)Kooperationen mit und Transparenz der Arbeit in der Offentlichkeit

Zusammenarbeit mit den verschiedensten Facheinrichtungen, Amtern und Behdérden sowie mit
freien Gruppen und Vereinen ist flr uns eine Selbstverstandlichkeit. Drogenabhangigkeit
kommt in allen gesellschaftlichen Schichten in allen Altersgruppen vor. Dies zeigt die Notwen-
digkeit der inter-institutionellen Kooperation — d.h. auch, dass Mitarbeiter/innen aus der Dro-
genhilfe ganz selbstverstandlich in anderen Institutionen aufsuchende Sprechstunden, Infover-
anstaltungen u.v.m. machen, was dazu flhrt, dass unsere Klientel die Mitarbeiter/innen auch
auf3erhalb der Einrichtungen der Drogenhilfe antreffen, dass wir mit den verschiedensten Ko-
operationspartnern/innen eine selbstverstandliche und kollegiale Zusammenarbeit pflegen.

Presse- und Offentlichkeitsarbeit sowie die Mitarbeit in politischen Gremien und Arbeitsgruppen
auf lokaler und Uberregionaler Ebene sind nach unserem Verstandnis unverzichtbare Anteile
unserer Arbeit, da nur tUber einen Transfer der aus der direkten Arbeit mit der Klientel gewon-
nenen Erkenntnisse in die politische Ebene eine adaquate Weiterentwicklung des Drogenhilfe-
systems mdglich erscheint.

Die grol3e Zahl der Kooperationspartner — die sich je nach Bedarfslage auch immer wieder an-
dern kdnnen — ist in einer Liste zusammengefasst, die regelmaRig erneuert wird und im Nach-
weisordner einsehbar ist.

Die Kontaktpflege zu den einzelnen Partnern/innen erfolgt in der Regel tber die Prozessbe-
volim&chtigten der einzelnen Kerndienstleistungsbereiche.
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Ein fester Bestandteil der Arbeit in der Drogenhilfe ist die Aus- und Weiterbildung von (zuktnf-
tigen) Kollegen/innen. Sowohl Praktikanten/innen aus den Bereichen Soziale Arbeit, Padagogik
und Erziehungswissenschaft, Psychologie, Medizin- und Gesundheitspflege u.v.m. als auch be-
reits diplomierte Kollegen/innen, die in unserer Einrichtung Langzeithospitationen machen, er-
halten intensiven Einblick in unsere Arbeitsweise. Mit dieser Form der Transparenz und Offen-
heit wollen wir erreichen, dass die Grundhaltung und Arbeitsweise mit unserer Klientel in mdg-
lichst viele weitere Arbeitskontexte weitergetragen wird.

E) Kerndienstleistungsbereiche der Drogenhilfe Freiburg

Die Arbeitsablaufe innerhalb der Drogenhilfe sind durch verschiedene Prozesse (siehe 3.1.2-3
F Prozesslandschaft der Drogenhilfe) und Arbeitsbereiche (Kerndienstleistungsbereiche KDL)
strukturiert.

Jeder Prozess wird einem/einer Mitarbeiter/in zugeordnet, der/die fir den gesamten Bereich
verantwortlich zeichnet. Hierzu zahlt die konzeptionelle (Weiter-)Entwicklung ebenso wie die
Uberprufung der angewandten Methoden, der Bedarfe etc. Hierzu findet mindestens einmal im
Jahr im Rahmen des Teamtages und des Management Reviews eine Anpassung an die neuen
Gegebenheiten statt.

Die Zusammenfuhrung der einzelnen KDLs zur Gesamtheit der ,Drogenhilfe Freiburg® ist Lei-
tungsaufgabe.

Durch regelméRige Abstimmungsgesprache mit den jeweils zustandigen KDL-Prozessbevoll-
machtigten wird der einzelne KDL so weiterentwickelt, dass die Drogenhilfe ihre Aufgaben in
vollem Umfang (wie mit verschiedenen Auftraggebern vertraglich festgelegt) erfillt.

1. KDL Projektbezogene Pravention

Seit Jahren beobachten wir einen hohen Konsum legaler und illegaler Drogen quer durch alle
Stadtteile und Bevolkerungsschichten. Auffallend ist das immer weiter absinkende Einstiegsal-
ter der Erstkonsumenten/innen sowie der fast selbstverstandliche und regelmafige Konsum
von Alkohol (incl. Alcopops), Nikotin und Haschisch. Meist fehlt den Jugendlichen die Einsicht
in die problematische Situation.

Die Zielgruppe der von uns angebotenen Praventionsmaf3nahmen sind Jugendliche, die auf
Grund ihrer Gesamtlebenssituation ein erhdhtes Risiko dafiir haben, dass sich ihr Suchtmittel-
konsum in Richtung einer Abhangigkeit entwickelt.

Dementsprechend ist Ziel der Projekte, Jugendliche zu erreichen, die sich in der Neugier- und
Probierphase des Suchtmittelkonsums befinden und zum Teil durch ihre familiaren Verhaltnis-
se eine niedrige Schwelle zum Konsum verschiedener Suchtmittel haben.

Die Jugendlichen sollen maglichst frih fur Abwehr- und Aufklarungsmechanismen sensibilisiert
werden.

Neben einer Wissensvermittlung zum Thema Sucht und der Vorstellung des Suchkrankenhilfe-
systems stehen sich insbesondere das Bewusstmachen von Risikoverhalten und das Vermit-
teln neuer suchtpraventiver Werte und Normen im Bereich des Konsums und der Einstellung
dem Suchtmittel und dem Suchtverhalten im Zentrum der Projekte gegeniiber.

Ebenfalls werden folgende Ziele in den Projekten erreicht:
o Kenntnis des Hilfesystems sowie dessen Funktionalitat und deren Ansprechpartner
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Bewusstmachung von Risikoverhalten

¢ Mobilisierung von Ressourcen zur suchtpraventiven Werte- und Normentwicklung (Peer
Group Funktion)

e Etablierung von kognitivem Wissen zum Thema Sucht und Eigendynamik der Abh&angigkeit

o Vermittlung von Handlungswissen, Handlungskompetenz (Einstellungséanderung Selbst-/
Fremdschadigung)

Die Einbindung des schulischen bzw. hauslichen Umfelds ist zur Sicherstellung des Erfolges
unabdingbar.

Aus diesem Grunde werden alle Projekte der Drogenhilfe nur dann durchgefiihrt, wenn sowohl
facheribergreifend in der Schule als auch Uber Elternarbeit das Thema ,Suchtmittelkonsum —
Entstehung von Abhangigkeit thematisiert und bearbeitet wird.

Wenn im Laufe des Projektes der Wunsch nach Riickmeldung Uber die Gruppensituation der
Klassengemeinschaft und/oder Problembereichen auftaucht, ist es in unserem Interesse, hier
Hilfestellung und Anregung zur Losung der Situation zu geben.

Erfahrungsgemalfd wird durch die Aktivierung des Themas Sucht im Elternhaus hiertiber mehr
gesprochen, und so kann auch der Wunsch nach einem Elternabend — mit oder ohne Beteili-
gung der Schuler/innen — auftauchen. Gerne nehmen wir dann die Mdglichkeit wahr, die El-
ternkompetenz tber eine Veranstaltung zusatzlich zu starken.

2. KDL Informationsangebot

Das Informationsangebot in der Drogenhilfe ist fur verschiedenste Menschen von Interesse.
Ermdglicht es doch AulRenstehenden, einen Einblick in unsere Arbeit zu bekommen, und fir die
Zuhorer bringt es einen Wissenszuwachs, den sie in ihren eigenen Herkunftsbereich mitneh-
men konnen. Uber dieses Angebot kénnen wir immer wieder bestehende Vorurteile revidieren
und gegen Fachwissen austauschen — zum Wohle aller.

Wer sich also uber die Arbeit der Drogenhilfe informieren mochte, wer an einem Uberblick tiber
verschiedene Drogen interessiert ist oder wer sich Uber die Entstehung einer Abhangigkeitser-
krankung ein klares Bild verschaffen mdchte, hat hierzu durch die verschiedenen Informations-
angebote Gelegenheit. Diese sind vor allem:

Gruppenveranstaltungen
die Infostunde

die Infothek
Einzelkontakte

die Fachbibliothek

das Internet.

Gruppenveranstaltungen finden meist in den Raumlichkeiten der Beratungsstelle statt und
dauern in der Regel 1,5 Stunden, kénnen aber auch nach Anfrage extern durchgefihrt werden.
Inhalt und Methode der jeweiligen Gruppenveranstaltung werden mit den organisierenden Per-
sonen individuell abgesprochen und an die Interessenslage sowie an die Zusammensetzung
und das Alter der Teilnehmer/innen angepasst.

Besteht die Mdglichkeit, gleiche Interessenslagen von Einzelpersonen oder Kleingruppen zu-
sammenzufassen, so geschieht dies beispielsweise bei Studierenden aus Grinden der Effizi-
enz in einer vereinbarten sogenannten Infostunde.

Nach einer eher theoretischen Einflihrung versuchen wir dann anhand von aktuellen Beispielen
aus der Praxis unserer Einrichtungen, diese sehr lebendig und nachvollziehbar vorzustellen.
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3. KDL Psychosoziale Begleitung bei Substitution

Substitution hat sich im Laufe der Jahre, neben abstinenzorientierter Rehabilitation, zum wich-
tigsten Behandlungsbaustein der Opiatabhangigkeit entwickelt.

Die psychosoziale Begleitung fiir substituierte Patienten/innen bietet diesen lebenspraktische,
sozialintegrative und motivierende Hilfestellungen, um den medizinischen Teil der Behandlung
zu unterstutzen. Ziel der psychosozialen Begleitung ist es, psychische und soziale Einschran-
kungen abzubauen sowie die psychischen und sozialen Ursachen und Folgen der Abhangigkeit
zu erkennen und zu Uberwinden.

Eine aufsuchende psychosoziale Begleitung ist seit 1996 in der Schwerpunktpraxis Dr. Gel-
lert und seit 2004 auch in der Praxis Enderlein/Starke gewabhrleistet.

Dieses Sprechstundenmodell vor Ort lasst, aufgrund der raumlichen Nahe, eine enge Koopera-
tion zwischen Mitarbeiter/in der Drogenhilfe und substituierendem/r Arzt/Arztin zu. Das Angebot
hat sich sehr bewahrt, da schwer zu motivierende Klientel hieriiber besser erreicht werden
kann.

Die Mitarbeiter/innen, die diese aufsuchende Arbeit leisten, sind fest in das Team der Drogen-
hilfe Freiburg integriert.

Die externe psychosoziale Begleitung der Drogenhilfe Freiburg ist so konzipiert, dass die Mit-
arbeiter/in vor Ort eine Sozialanamnese erstellen. Diese beinhaltet die Klarung der psychosozi-
alen Grundversorgung, sozialversicherungsrelevante Fragen, ggfs. Fragen zu eigenen Kindern,
Abklarung vorhandener Schulden sowie die aktuelle rechtliche Situation.

Weiter ist abzuklaren, ob der/die Klient/in schon einmal ins Drogenhilfesystem eingebunden
war und inwieweit eine Vermittlung in eine der beiden anderen Einrichtungen (>DROBS< oder
Kontaktladen) indiziert erscheint. Hier Gbernimmt der/die Mitarbeiter/in oft eine Weichenfunkti-
on.

Einem Teil der Klienten/innen bleibt die Moglichkeit, von dem/der Mitarbeiter/in vor Ort betreut
zu werden. Dies sind haufig Patienten/innen, die aufgrund ihrer desolaten Lebensumstande vor
der Substitution zunachst nicht in der Lage sind, eine Einrichtung der Drogenhilfe aufzusuchen,
bzw. die eine noch niedrigschwelligere Eingangspforte ins Drogenhilfesystem bendtigen.

Die Psychosoziale Begleitung bei Substitution findet in der Beratungsstelle Giberwiegend in
Form von vereinbarten Einzelgesprachen statt. Bei auftretenden Krisen oder Erstkontakten
kann die ,Offene Sprechstunde® in der > DROBS< zusatzlich in Anspruch genommen werden.
Im Kontaktladen findet die psychosoziale Begleitung bei Substitution u.a. wahrend der nieder-
schwelligen Offnungszeit statt, oder aber zu vereinbarten Terminen.

Zu Beginn der psychosozialen Begleitung erarbeiten die Mitarbeiter/innen gemeinsam mit den
Klienten/innen einen ihren Bedurfnissen entsprechenden Behandlungsplan. Dabei wird eine
moglichst enge Kooperation mit den substituierenden Arzten/innen angestrebt.

Das Unterstitzungsangebot reicht von sozialarbeiterischen Interventionen bis hin zur suchtthe-
rapeutischen Behandlung, die wir unseren substituierten Klienten/innen auch im Rahmen von
ambulanten MalRnahmen nach 88 35,36 BtMG anbieten.

Die Vermittlung in stationare Rehabilitation fur Patienten/innen, die aus der Substitution aus-
steigen wollen, ist nach wie vor ein bedeutender Baustein der Arbeit.

Eltern bzw. Mittern mit kleinen Kindern und Schwangeren féllt im Rahmen der psychosozialen
Betreuung besondere Aufmerksamkeit zu. Bei Zeichen der Uberforderung motiviert der/die Mit-
arbeiter/in zur Inanspruchnahme von Hilfen, um rechtzeitig einer Kindeswohlgeféhrdung vorzu-
beugen. Es besteht in der Regel Kontakt zum Jugendamt und zu den zustandigen SPFH-
Mitarbeitern/innen.
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Eine Mitarbeiterin fihrt zudem bei diesen Klienten/innen Hausbesuche durch, um sich vor Ort
ein Bild der Lebensumsténde zu machen. Die Mutter kénnen am Psychoedukationsprogramm
MUT! teilnehmen.

= MUT! - das Miitter-Unterstitzung-Training

Mit der Substitution ist in der Drogenarbeit ist auch ein gutes Stiick Realitat eingekehrt, ndmlich
der Wunsch substituierter Frauen, ein Kind zu bekommen. Der Spruch: ,Mutter werden ist nicht
schwer, Mutter sein dagegen sehr” trifft auf unsere Miitter besonders zu. Sie haben ihre ganz
eigene Biographie, wollen sich damit in ihrem Umfeld aber meist nicht outen — sie wollen ,nor-
mal“ und ,unauffallig® bleiben, ihrem Kind ein stabiles Umfeld bieten.

In unserem MUT!-Kurs lernen Mutter mit den zwei Welten zurecht zu kommen und selbstbe-
wusst ihr Kind zu erziehen.

= Aufsuchende Arbeit in Substitutionspraxen
Beschreibung siehe Punkt 11 Aufsuchende Arbeit

4. KDL Systemische Beratung, Behandlung Angehdoriger

Heute sind unsere Klienten/innen haufig junge Menschen, die aufgrund fehlender altersgema-
Ber sozialer Anbindung und beruflicher Perspektiven an die Drogen geraten und abhangig bzw.
suchtkrank werden. Viele von ihnen sind Doppeldiagnose-Patienten, die im Hintergrund der
Suchterkrankung unter weiteren, oft mehreren psychiatrischen Symptomen und Krankheiten
leiden; am haufigsten sind es Depressionen und Angsterkrankungen.

Gemeinsam ist sehr vielen von ihnen, dass sie entweder noch in der Herkunftsfamilie leben,
bzw. zu dieser eine starke Anbindung haben, oder aber bereits selber Ehepartner und/oder
Kinder haben, mit welchen sie gemeinsam leben und welche sowohl vom Drogenproblem ihrer
Eltern betroffen sind als auch diesen beeinflussen.

In ihrem Bestreben, das System Familie/Paar aufrechtzuerhalten, verhalten sich die einzelnen
Familienmitglieder namlich haufig und wider besseren Wissens suchterhaltend. So z.B., wenn
sie Uber das Suchtproblem ihrer Eltern, ihrer Kinder oder Partner/in schweigen oder dieses
verharmlosen.

Unsere Erfahrungen mit der systemischen Ausrichtung und Arbeit zeigen, dass sowohl einma-
lige Beratungsgesprache mit Angehorigen als auch eine familientherapeutische Behandlung
Uber einen langeren Zeitraum, Voraussetzungen schaffen, den Sinn und die Funktion des Dro-
genkonsums im Lebenskontext des Betroffenen aufzudecken, dadurch Veranderungen herbei-
fuhren und so in vielen Fallen eine chronische Suchterkrankung vorbeugen.

Die Angehorigenberatung dient zunadchst der Information und Entlastung des familiaren Sys-
tems in seiner momentanen Situation. Die am h&ufigsten besprochenen Themen sind hier:

e Aufklarung und Information Uber Suchtmittel

o Behandlungsmadglichkeiten fiir Suchtmittelabhangige

o Wahrnehmung und Durchsetzung eigener Bedurfnisse und Grenzen als Angehorige/r

Wenn es sich um eine/n jugendliche/n Symptomtréager/in handelt, ist ein wichtiges Ziel dartber
hinaus die Férderung der Erhaltung der Balance zwischen Unterstiitzung in der Adoleszenzkri-
se und Entlassen in die Selbststandigkeit.
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Bei langerfristigen Beratungsprozessen geht es darum, die Familie oder den/die Partner/in zu
befahigen, sich neue Denk und Handlungsmuster zu erarbeiten. Im Rahmen der Begleitung
werden diese l6sungs- und ressourcenorientiert erprobt und eingesetzt.

Der Beratungsprozess verlauft z.T. Uber langere Zeiten, in denen sehr niederfrequent Termine
stattfinden, um die Zeit der Adoleszenz des/der (ehemaligen) Symptomtragers/in zu begleiten.

5. KDL Beratung und Behandlung, Rehabilitation Jugendlicher und Erwachsener
Zwei Hauptzielgruppen gehéren zum Bereich der Beratung und Behandlung:
- Kinder, Jugendliche, Heranwachsende, die legale und illegalisierte Suchtmittel konsumieren

- Erwachsene, die illegalisierte Suchtmittel konsumieren, missbrauchen bzw. davon abhéngig
sind oder waren.

Unser Unterstitzungsangebot orientiert sich an den Anliegen und Zielen der Betroffenen. Es
reicht von akzeptierender Begleitung von Klienten/innen ohne Abstinenzmotivation bis hin zur
strukturierten ambulanten Suchttherapie mit abstinent lebenden Menschen.

Um den Bediirfnissen der Klienten/innen umfassend gerecht zu werden, arbeiten wir mit ande-
ren Fachdiensten eng zusammen bzw. vermitteln bei entsprechender Indikation weiter.

Im Bereich ,Beratung und Behandlung‘ bieten wir folgende Unterstitzungsmdéglichkeiten:
o Erstkontakt ohne Wartezeit durch eine werktagliche 2-stlindige offene Sprechstunde
o Eingangsdiagnostik, Emotions- und Leistungsdiagnostik fir Jugendliche in Kooperation mit
Kinder- und Jugendpsychiatern

Krisenintervention und Uberlebenshilfen

Unterstlitzung bei der Inanspruchnahme materieller und immaterieller Hilfen
Beratung tber Konsumrisiken und Ausstiegsmaoglichkeiten

Themen- und zielbezogene ambulante Behandlung

Ambulante Reha, Ambulante Nachsorge

Vermittlung in eine stationdre Entzugs- und/oder Entwéhnungsbehandlung
Vermittlung in ambulante oder stationare psychotherapeutische Behandlung

O O O O O O O

Die Beratungstéatigkeit erfordert eine sehr flexible, an dem individuellen Bedarf des/der Klien-
ten/in orientierte Vorgehensweise und lasst sich durch folgende Elemente charakterisieren:

- Kontaktaufnahme

- Erstgesprach

- Anamnese und Diagnostik

- Erstellung eines Hilfeplanes

- Beratungsgesprach

- Motivationsarbeit

- Vermittlung anderer Hilfemal3nahmen

= Ambulante Mallhahme nach 88 35,36 BtMG

Die Einleitung einer ambulanten Malinahme gem. 88 35,36 BtMG setzt voraus, dass durch das
zustandige Gericht/die zustdndige Staatsanwaltschaft eine Zuriickstellung der Strafvollstre-
ckung gem. 88 35,36 BtMG beschlossen oder zumindest in Aussicht gestellt wurde.

Wesentliche Ziele der ambulanten Mal3Bhahme sind die Abstinenz des/der Klienten/in von illega-
len Drogen sowie die soziale, psychische und berufliche Stabilisierung.

20.01.04 Gesamtkonzeption der Drogenhilfe Freiburg / Seite 9 von 18 / 15.06.2013




< A: W‘O 20.01.04 Gesamtkonzeption der Qualitatsmanagement-
Freiburg Drogenhilfe Freiburg Handbuch

Grundvoraussetzung zur Durchfihrung einer ambulanten Mal3hahme nach 88 35,36 BtMG sind
fur alle u.g. Personengruppen folgende Kriterien:

- intrinsische Ausstiegsmotivation
- gesicherte Wohnverhaltnisse

- Abstinenz von illegalen Drogen

- Fahigkeit zur sozialen Integration

Eine ambulante therapeutische Malinahme nach 88 35,36 BtMG ist auch unter Substitution
moglich. Eine ambulante Behandlung nach 88 35,36 BtMG kann in der Drogenhilfe Freiburg
auch ohne Kostenzusage fur eine ambulante Rehabilitation erfolgen — insbesondere ist dies bei
substituierter Klientel die Regel.

e Verfahren

Eine Entscheidung tUber ambulanten Malinahme nach 88 35,36 BtMG kann nur nach ausfihrli-
cher Anamneseerhebung, Indikationsstellung und nach Vorstellung des Falles in der bera-
tungsstelleninternen Besprechung erfolgen. Folgende Schritte sind erforderlich:

1. Motivationsabklarung

2. Anamneseerhebung

3. Indikationsstellung durch das Behandlungsteam

4. Schriftliche Festlegung der Behandlungsvereinbarung

(Haufigkeit der Gesprache, Erreichbarkeit, Umgang mit unentschuldigtem Fernbleiben bzw.
Nichterflllung der in der Betreuungsvereinbarung festgelegten Bedingungen etc.).

¢ Rahmenbedingungen

Die Meldung von Beginn, Ende und Abbruch der MalRBnhahme erfolgt wie in § 35, Abs. 3 BtMG
festgelegt.

Die Inhalte der therapeutischen Gesprache unterliegen der Schweigepflicht und kénnen nicht
an Dritte weitergegeben werden.

In der Drogenberatungsstelle werden keine Urinkontrollen durchgefuhrt, die Klientel ist verant-
wortlich daflr, dass die Beratungsstelle eine Kopie des Ergebnisses der Urinkontrollen erhalt,
die die Klientel entweder tiber eine/n Arzt/Arztin in die Wege leitet oder die von der Fiihrer-
scheinstelle zur (Wieder-)Erlangung der Fahrerlaubnis angeordnet wurden.

Die Dauer der ambulanten MalRBnhahme wird nach Indikationsstellung individuell festgelegt und
betragt in der Regel mindestens sechs Monate.

= NADA Ohrakupunktur

Mit NADA ist die ,National Acupuncture Detoxification Association* gemeint, eine 1985 in New
York gegriindete Organisation, deren urspriingliches Ziel die standardisierte, vorwiegend am-
bulante Entzugsbehandlung von Suchtmittelabh&ngigen mit Ohrakupunktur war. Das soge-
nannte Protokoll besteht aus einem Behandlungskonzept, das mehrere nitzliche Aspekte be-
inhaltet, unter anderem die Nadelung von funf Ohrakupunkturpunkten, die nach Kriterien der
Chinesischen Medizin (Vegetativum, Shen Men, Niere, Leber, Lunge) benannt sind, sowie ei-
nen therapeutischen nicht-konfrontativen Behandlungsstil.

Das NADA-Protokoll wirkt wie Akupunktur generell nicht nur auf kdrperlicher, sondern auch auf
psychisch-geistiger Ebene und bewirkt damit eine hohe Akzeptanz.

Unsere Erfahrung mit dieser Methode ist, dass sie den Suchtdruck (Craving) ein Stlck redu-
ziert und entspannend wirkt.
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Bei regelmaRiger Akupunkturbehandlung nach dem NADA-Protokoll holen sich einige Klien-
ten/innen Uber das ganze Jahr hinweg Hilfe fir den Umgang mit ihrem Suchtmittel.

Unsere Erfahrung zeigt, dass bei regelmafiiger Akupunktur (1-2 Mal die Woche)

- eine kontinuierliche Reduktion des Suchtmittelgebrauchs oder zumindest eine Stabilitat in
der Substitution erreicht werden kann.

- der (verbotene) intravendse Gebrauch der Take-home-Dosis des Substitutionsmittels been-
det werden kann, und

- Ruckfalle rechtzeitig vermieden werden kdnnen.

= Klick it! — Risiko-Check fur Jugendliche

Der Risiko-Check basiert auf dem Bundesmodellprojekt HaLT!. Im Rahmen von reaktiven (also
individuellen) und proaktiven (sprich: gemeinde- und nahraumorientierten) Ansétzen werden
die Jugendlichen informiert und Uber Gruppenangebote fir gefahrdende Situationen sowohl
sensibilisiert als auch durch verschiedene MaBhahmen in ihrem Verhalten gestarkt.

Wenn ein Kind/Jugendlicher mit akuter Alkoholintoxikation in die Klinik eingeliefert wird, ist dies
genau der richtige Moment fur eine Frihintervention i.S. von Verhinderung eines chronischen
Suchtmittelmissbrauchs.

Da mit diesem Projekt minderjahrige Jugendliche angesprochen werden, missen die Eltern ihr
Einverstandnis zur Teilnahme schriftlich geben.

Ziel des Erstgesprachs ist es, Problembewusstsein zu wecken und die Risikokompetenz einzu-
schatzen. Der/die Jugendliche erhalt zudem das Angebot, zu einem spateren Zeitpunkt an der
Risiko-Check-Gruppe (Klick it!) teilzunehmen.

In der Gruppe, die i.d.R. an einem Wochenende lber zwei Tage stattfindet, werden die The-
men Problembewusstsein und ,wie sichere ich mich ab, wenn ich Alkohol konsumiere® vertieft.
Das ,Promille-Zahlen®, ,Buddie-Techniken“ und Auseinandersetzung mit dem Stellenwert von
Alkohol im eigenen Leben sind die zentralen Bestandteile.

Um das theoretisch erlernte auch praktisch einzuiiben, findet eine erlebnispadagogische Ein-
heit zum Kennen lernen des eigenen Risikoverhaltens statt.

Die Reflexion Uber den eigenen Umgang mit Risikosituationen und den Umgang mit eigenen
Grenzen sowie das Lernen, Verantwortung zu tibernehmen, runden das Projekt ab.

=> Realize it - Kurzinterventionsprogramm fur Cannabiskonsumenten/innen
Zielgruppe sind junge Cannabiskonsumenten/innen im Alter von 15 bis 30 Jahren.

Ziel ist es, die Cannabiskonsumierenden im Rahmen eines Kurzzeit- und ldsungsorientierten
Beratungsprozesses darin zu unterstitzen, ihren Konsum signifikant zu reduzieren oder ganz
einzustellen. Abstinenz ist jedoch nicht unbedingt das Ziel — dies wird individuell vereinbart.

Kooperationsabsprachen mit Justiz, Jugendamtern und Bildungstragern sind im Rahmen die-
ses Programmes erwinscht und sinnvoll.

Elemente des Angebotes sind:

e Innerhalb von zehn Wochen funf Einzelgesprache und eine Gruppenveranstaltung
e Offene Sprechstunde (Cannabissprechstunde)

e Angebote fur Eltern und Angehoérige
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Im Rahmen des Programms sollen die Jugendlichen ihre individuellen Ziele festsetzen und die
Umstande des Konsums analysieren, um Risikosituationen zu erkennen und Kontrollstrategien
zu entwickeln. Methodisch orientiert sich das Konzept am "Motivational Interviewing".

=>» Fruhintervention in kinder-/jugendpsychiatrischen Praxis
Beschreibung siehe Punkt 11.2. Aufsuchende Arbeit

= Offene Sprechstunden in Jugendhilfeeinrichtungen/bei Bildungstragern
Beschreibung siehe Punkt 11.2. Aufsuchende Arbeit

6. KDL Integrierte Schuldner- und Insolvenzberatung

Weit Uber die Halfte der ehemals Suchtmittelabhdngigen bzw. Substituierten sind von Uber-
schuldung betroffen.

Im Unterschied zu spezialisierten Schuldnerberatungsstellen, die in der Regel weniger geeignet
sind, mit den besonderen psychischen und sozialen Dispositionen Suchtkranker (geringe Frust-
rationstoleranz, schwankende Motivation etc.) addquat umzugehen, bietet die integrierte
Schuldnerberatung ein passgenaues Angebot an.

Durch die Verbindung von qualifizierter Schuldnerberatung und fachlicher Kenntnisse aus dem
gesamten Bereich der Suchtkrankenhilfe und Suchttherapie sind optimale Voraussetzungen
gegeben, um der speziellen Situation Suchtkranker gerecht zu werden.

Ziel einer langfristig angelegten Schuldenregulierung ist die Schuldenfreiheit.

Dies erfolgt entweder Uber eine erfolgreiche auf3ergerichtliche Einigung mit allen Glaubigern
oder Uber das erfolgreiche Durchlaufen des Verbraucherinsolvenzverfahren nach InsO (=Insol-
venzordnung).

Die Schuldnerberatungsstelle in der Drogenhilfe Freiburg ist seit 05.09.2001 durch das Insol-
venzgericht Freiburg anerkannte Insolvenzberatungsstelle im Sinne des § 305 InsO.

Schuldnerberatung ist auch im Rahmen von Krisenintervention moglich — wobei das Ziel dann
(noch) nicht die langfristige Entschuldung ist, sondern die Beseitigung der aktuellen finanziel-
len Krise.

Eine Schuldnerbegleitung findet dann statt, wenn Entschuldung aktuell nicht méglich ist.

Fur Kollegen/innen in anderen Einrichtungen bieten wir Fachberatung und Unterstitzung fir
deren beratende Tatigkeit an. Ebenso hat speziell die Uberschuldete Klientel der dbrigen
Suchtberatungsstellen in Freiburg die Mdglichkeit, die Schuldnerberatung der Drogenhilfe auf-
zusuchen.

Die Schuldner- und Insolvenzberatung basiert immer auf Freiwilligkeit.
Die Fahigkeit zur Eigenverantwortlichkeit muss gegeben sein.

Fir ein effizientes Arbeiten im Bereich der Schuldnerberatung und zum Austausch auf lokaler
und Uberregionaler Ebene ist eine Vernetzung unverzichtbar. Die Schuldner- und Insolvenzbe-
ratungsstelle nimmt hierzu an Arbeitskreisen und Qualitéatszirkeln auf lokaler und Uberregiona-
ler Ebene teil.
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Im Rahmen der Schuldenregulierung arbeitet die Schuldner- und Insolvenzberatungsstelle eng
mit verschiedenen Stiftungen und Fonds wie z.B. der Wilhelm-Oberle-Stiftung in Staufen oder
dem Marianne-von-Weizsacker-Fonds in Hamm zusammen

7. KDL Beschéftigungsangebote

Im Kontaktladen der Drogenhilfe halten wir 3 Arbeitsplatze im Arbeitsprojekt Spritzenautomaten
Vor.

Voraussetzung fur die Teilnahme am Arbeitsprojekt im Kontaktladen ist die Bewilligung einer
MaRRnahme mit Mehraufwandsentschadigung nach 8 16 Abs. 3 Satz 2 SGB II, welche den ak-
tuelle Bezug von Arbeitslosengeld Il voraussetzt.

Weil es inhaltlich sinnvoll ist, dass in diesem Arbeitsprojekt selbstbetroffene Drogenkonsumen-
ten/innen arbeiten, schlagt i.d.R. der Kontaktladen mogliche Bewerber/innen dem Jobcenter
vor, das die MaBRhahmen fir sechs Monate bewilligen kann. Nach Stellung eines begriindeten
Antrags kann die MaRnahme einmalig noch um weitere sechs Monate verlangert werden.

Leider ist durch die Befristung ein perspektivisches Arbeiten mit den Teilnehmern/innen er-
schwert, da hierzu eine intensivere und kontinuierlich langfristige Arbeitserprobung notwendig
ware, da auf Grund der Suchterkrankung multiple Problemlagen und Einschrankungen vorhan-
den sind.

Die Tatigkeiten im Arbeitsprojekt umfassen vornehmlich das Zusammenstellen der Safer-Use-
Packchen fur die Spritzenautomaten. Hinzu kommen die Mitorganisation von freizeitpadagogi-
schen Angeboten im Kontaktladen, hauswirtschaftliche Tatigkeiten, das Saubern der Gehwege,
einfache Besorgungen erledigen und ein Teil der Lagerhaltung.

Durch das Arbeitsprojekt und der hiermit einhergehenden sozialarbeiterischen und suchtthera-
peutischen Betreuung erhalten die MalRnahmeteilnehmer/innen zunachst einen strukturierten
Tagesablauf. Langerfristiges Ziel wére eine Vermittlung der Klientel in den ersten Arbeitsmarkt,
was jedoch nur in den seltensten Féllen gelingt. Die psychosoziale Stabilisierung hingegen
lasst sich i.d.R. im Laufe der MalRBnahme sehr wohl erreichen — leider ist diese aber oft nach
Auslaufen der MaBnhahme erneut gefahrdet.

8. KDL Freizeitangebote

Ein wichtiger Bestandteil der Arbeit der Drogenhilfe ist die Aktivierung der Klientel zu einer nicht
konsumorientierten, strukturgebenden Freizeitgestaltung. Aus dem Erlernen und Wiederbele-
ben alternativer Handlungsmadglichkeiten kénnen viele positive Effekte resultieren, wie z.B. eine
Steigerung der Lebensfreude, Reduktion des Konsums, Aufbau von Selbstwert, Abbau von
Stress und Abstand zur Drogenszene.

In der Drogenhilfe werden bestimmte Projekte seit langer Zeit regelmaRig angeboten, wie bei-
spielsweise die jahrlich stattfindende Urlaubsfreizeit.

Hinzu kommen monatliche Angebote, die sich an den Beduirfnissen der aktuellen Besu-
cher/innen orientieren, zum Beispiel Billardturniere, Weihnachtsfeier, etc.

Die Einbeziehung der Klientel bei der Vorbereitung und Umsetzung der Freizeitangebote unter-
stutzt das langfristige Ziel der zufriedenen eigenstandigen Lebensgestaltung.
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9. KDL Vermittlung in, Initiierung von und Kooperation mit der Selbsthilfe

Die Drogenhilfe Freiburg hat sich zur Aufgabe gemacht, Selbsthilfegruppen bei der Initiierung
professionell zu unterstutzen, diese anzuleiten und deren Weiterbildung zu gewahrleisten.
Selbsthilfegruppen haben zudem die Mdglichkeit, sich in den Raumen der Drogenhilfe regel-
mafig zu treffen.

Funktion von Selbsthilfe

Die Selbsthilfegruppen tragen dazu bei, den in der Beratung, Betreuung und Behandlung statt-
findenden Prozess wesentlich zu unterstiitzen und die Beratungsstelle insgesamt zu entlasten.

Aber: Selbsthilfe darf nicht als Teil des Behandlungssystems funktionalisiert werden, sonst ver-
liert sie den Charakter von ,professioneller Laienarbeit”. Deshalb ist die Begleitung durch die
Mitarbeiter/innen der Drogenhilfe auch nur passager, denn die wesentliche Aufgabe der
Selbsthilfe ist die Entwicklung eigener - vom therapeutischen Setting unabhangiger - Vorstel-
lungen, wie die individuellen Lebensziele — mit oder ohne Drogen — zufrieden erreicht werden
koénnen.

Diese — vom Suchthilfesystem - emanzipatorischen Funktion der Gruppe ist hierbei unerlass-
lich.

Neben dem gesprachsorientierten Ansatz ist die Gruppenarbeit tagesstrukturierend, oftmals mit
erlebnis-, handlungs- und freizeitorientierten Gestaltungselementen im Freizeit, Sport- und Kul-
turbereich. Vor Ort sind die Gruppen teilweise auch an Praventionsprojekten beteiligt, nehmen
an offentlichen Diskussionen teil und arbeiten in kommunalen Arbeitskreisen mit (KSHN).

Als Zielgruppe kénnen sich sowohl Substituierte ohne bzw. mit Beikonsum als auch ehemals
Drogenabhéngige an uns wenden mit der Bitte um Unterstlitzung bei der Realisierung ihrer
Gruppen-Winsche.

Ein zentrales Ziel der Unterstlitzung von Selbsthilfe ist es dann, bei den Gruppenmitgliedern
das erforderliche Engagement fiir die Mitgliedschaft in einer Selbsthilfegruppe kontinuierlich
Uber einen langeren Zeitraum aufrechtzuerhalten. Dies geschieht u.a. durch die Motivierung
einzelner Teilnehmer/innen im Beratungsgesprach, durch Information der Betroffenen (auch
Uiber Gesetzesanderungen und mdgliche Finanzierungsgrundlagen) und iiber Offentlichkeitsar-
beit mit und fur die Gruppe.

Die Drogenhilfe sichert die Rahmenbedingungen, in denen sich Suchtselbsthilfe entwickeln
kann. Auf Wunsch werden einzelne Selbsthilfegruppenpartner auch zu Gesprachen mit Koope-
rationspartnern und Kostentragern begleitet, oder einzelne Mitarbeiter der Drogenhilfe nehmen
auf Einladung an Gruppentreffen teil.

Hierbei sind die Grundwerte von Selbsthilfegruppen zu berlcksichtigen, welche sich aus der
Selbstbestimmung und Authentizitat jedes/jeder Teilnehmers/in und der Gruppe insgesamt, ei-
ner positiven Grundhaltung in der Gruppe und der Solidaritat untereinander zusammensetzen.

10. KDL Uberlebenshilfe und Schadensminimierung

Drogenkonsum fiihrt in unserer Gesellschaft i.d.R. zu strafrechtlicher Verfolgung, damit ver-
bundener sozialer Isolation/Ausgrenzung. Dies hat haufig zur Folge, dass die Inanspruchnah-
me weiterfihrender Hilfen nicht erfolgt.

Ohne Interventionen aus dem Bereich der ,harm reduction® fihrt dies oft zur psycho-sozialen
und gesundheitlichen Verelendung.

Drogenkonsum ist eine Krankheit, deren Uberwindung und Behandlung nicht durch die Straf-
verfolgung verhindert werden darf. Aus diesem Grunde sind Uberlebenssichernde Malinahmen
fester Bestandteil kommunaler Daseinsfiirsorge.
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Innerhalb des Arbeitsbereichs ,Uberlebenshilfen“ werden der Klientel Angebote im Rahmen der

tertiaren Pravention gemacht. Hierzu gehéren u.a.:

e Spritzen- und Nadeltausch

e Spritzenverkauf, incl. dazugehdriger Konsumutensilien

e Verteilen von Kondomen, Safer-Use-Beratung

e medizinische Minimalversorgung (Anlegen von Verbanden, Vermittlung zu Arzten/Arztinnen

oder in kurative Kliniken)

Bereitstellung von Wasch- und Duschmdglichkeiten

e Versorgung mit kleinen Speisen und Getranken zum Selbstkostenpreis
Mdglichkeit, kostenfrei zu telefonieren und das Internet zur Regelung von Behdrdenangele-
genheiten zu benutzen

e Sicherung des Lebensunterhalts durch Unterstitzung bei Beantragung von Leistungen
gem. SGB Il oder SGB XII

e Unterstiitzung zur Wohnungssicherung bzw. zur Beschaffung von Wohnraum

F) Arbeitssettings
1. Komm-Strukturen
a) Niederschwellige Offnung in allen Einrichtungen

Dieses Setting ist flir Personen vorgesehen, die auf mdglichst unbirokatische Weise Kontakt
zum Hifesystem aufnehmen wollen.

Je nach der Strukturiertheit der Klientel, ist das Zeitfenster und das Angebot innerhalb der nie-
derschwelligen Offnung differenziert:

Kontaktladen

Zielgruppe:

o Drogengebrauchende Menschen, fir die die Szene der Lebensmittelpunkt darstellt
o Substituierte ohne Tagesstruktur

o Bisher noch nicht/nicht mehr durch das Drogenhilfesystem erreichte Klientel

Offnungszeiten: werktagig 4 Stunden und nachmittags, dariiber hinaus Freizeitangebote, feste
Termine.

Angebote: Café-Betrieb, Krisenintervention, Freizeitangebote, Uberlebenshilfe, Schadensmi-
nimierung, Spritzenabgabe, Beratung, Vermittlung

Jugend- und Drogenberatungsstelle >5DROBS<

Zielgruppe:
o Erstkontakte, die sich telefonisch oder persénlich melden
o Betreute Personen, die in eine psychische oder soziale Krise geraten sind und den regulé-
ren Gesprachstermin deswegen nicht abwarten kénnen
o Betreute Personen, die oft aufgrund der ausschliel3lich extrinsischen Motivation feste Ter-
mine (noch) nicht einhalten kdnnen, bis zur Abklarung des weiteren Verlaufs
o Ehemals betreute Personen, die eine Wiederaufnahme in die Betreuung wiinschen

Offnungszeiten: werktaglich 2 Stunden wechselnd vormittags, nachmittags und frither Abend.
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Angebote: Krisenintervention, Information, Beratung, Behandlung, Vermittlung fur die ver-
schiedensten Bereiche

b) Einzelgespréach

Die meisten Kontakte werden als Einzelgesprache durchgefuhrt. Dieser Rahmen bietet die
grolRtmogliche Verschwiegenheit, den geschiitzten Rahmen i.S. des sicheren Raums und die
Mdglichkeit, des individuellen Vorgehens.

c) Gruppen

Die Drogenhilfe bietet ausschlieZlich Indikations- und Freizeitgruppen an. Gruppentherapie fin-
det in der Drogenhilfe nicht statt.

Es finden je nach Bedarf suchtspezifische und zielgruppenspezifische Indikationsgruppen statt.

d) Familiengesprache

Im Rahmen des KDLs Systemische Beratung und Behandlung finden die meisten Familienge-
sprache statt.

Familiengesprache ermdglichen den Einbezug des gesamten sozialen Umfeldes, was zur
Uberwindung der Suchterkrankung &ufRerst hilfreich ist. Wenn die Suchterkrankung i.S. der
~Symptomwahl“ familiare Ungleichgewichte aufzeigt, ist die Behandlung der Sucht alleine nicht
erfolgreich mdglich, erst durch den familiaren Einbezug ist eine ursachliche Behandlung gege-
ben.

2. Aufsuchende Arbeit

In der Regel arbeitet die Drogenhilfe im Rahmen einer Komm-Struktur fir ihre Klientel.

Jedoch ist dies nicht immer mdglich. Es gibt auch Situationen, in denen Uber die aufsuchende
Arbeit wertvolle Informationen Uber das Umfeld der Klientel in Erfahrung gebracht werden
kann.

Meist ist dies flr den weiteren Betreuungsverlauf sehr hilfreich.

Neben den unten aufgeflhrten Standardsituationen aufsuchender Arbeit ist es in der Drogenhil-
fe bei vorliegender Indikation mdglich, die Beratungsgesprache an einem dritten Ort zu flhren
— auch wenn ansonsten die Arbeit eher in den Dienstrdumen stattfindet.

e) Streetwork

Streetwork ist eine Form der aufsuchenden Arbeit, die in die Lebenswelt der Klientel ,eindringt®.
Die Mitarbeiter/innen der Drogenhilfe sind Gast in diesem Raum und machen ein nicht-
direktives Angebot.

Ziel ist die Kontaktpflege und der Aufbau neuer Kontakte aul3erhalb der eigenen Institution.

Im Rahmen der aufsuchenden Arbeit werden Informationen Utber weiterfiihrende Hilfen gege-
ben, Beratungsgespréche gefiihrt, und/oder es wird eingeladen, in die Einrichtung zu kommen,
wenn eine weiterfiihrende Unterstitzung gewinscht wird.

Uber das Streetwork erhélt die Drogenhilfe Freiburg auch Einblick in die neueren Szeneent-
wicklungen und kann dadurch als Sprachrohr der Szene im politischen Raum agieren.
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Die Kooperation mit anderen Institutionen, die ebenfalls im Streetwork tatig sind, ist fur eine
nachhaltige Arbeit unerlasslich. So kénnen Doppelbetreuungen vermieden und ,Ubergaben” in
das andere Hilfesystem nahtlos gestaltet werden.

f) Hausbesuche

Uber Hausbesuche lasst sich der Betreuungskontakt auch bei der Klientel aufrechterhalten, die
sich in einer Krise befindet oder fur die das Verlassen der Wohnung krankheitsbedingt nicht
maoglich ist.

Des Weiteren finden im Rahmen der psychosozialen Betreuung von Eltern Hausbesuche statt,
um einen Eindruck Uber die Lebenssituation der Kinder zu erhalten.

Wenn Jugendliche aus einem aktuell bestehenden Betreuungsverhaltnis nicht zu vereinbarten
Terminen erscheinen und auch Uber Telefonate und Anschreiben (mail/sms/Post) ein Gesprach
nicht zustande kommt, erfolgt ein Besuch zu Hause, um die Situation vor Ort zu besprechen.

g) Offene Sprechstunde in arztlichen Praxen

Aufsuchende Arbeit in Substitutionspraxen

Dieses Sprechstundenmodell vor Ort lasst aufgrund der rAumlichen N&he eine enge Kooperati-
on zwischen Mitarbeitern/innen der Drogenhilfe und substituierendem/r Arzt/Arztin zu. Dieses
Angebot hat sich sehr bewéhrt, da die schwer zu motivierende Klientel wesentlich besser er-
reicht wird.

Die Mitarbeiter/innen, die diese aufsuchende Arbeit leisten, sind fest in das Team der Drogen-
hilfe eingebunden.

Die externe psychosoziale Begleitung der Drogenhilfe ist so konzipiert, dass die Mitarbei-
ter/innen vor Ort eine Sozialanamnese erstellen. Diese beinhaltet die Klarung der psychosozia-
len Grundversorgung, sozialversicherungsrelevante Fragen, ggfs. Fragen zu eigenen Kindern,
Abklarung vorhandener Schulden sowie die aktuelle justizielle Situation.

Der nachste Schritt ist die Abklarung der Frage, ob der/die Klient/in schon einmal ins Drogenhil-
fesystem eingebunden war und ob er/sie in eine der beiden anderen Einrichtungen (>DROBS<
oder Kontaktladen) vermittelt werden kann. Hier Gbernimmt der/die Mitarbeiter/in eine Weichen-
funktion.

Klientel, die den Weg in eine andere Einrichtung der Drogenhilfe nicht leisten kann, kann auch
langfristig in der Sprechstunde vor Ort betreut werden und erhlt dort die selben Leistungen,
wie in der Drogenhilfe direkt.

Frihintervention in kinder-/jugendpsychiatrischer Praxis

Im Rahmen von Frihintervention bei Kindern und Jugendlichen, die suchtgefahrdet sind oder
bereits konsumieren, gibt es das Angebot der Psycho- und Leistungsdiagnostik in der Praxis
der Kinderarzte/-psychiater Dr. Krieg/Dr. Adam und deren sozialpsychiatrischem Team.

Gerade schulauffallige Jugendliche, bei denen der Verdacht auf Suchtmittelkonsum besteht
oder die in ihrer Geschichte ein bisher nicht behandeltes ADS diagnostiziert bekommen haben,
ist die Kooperation von Drogenhilfe und Kinderpsychiater auf3erst hilfreich.

Durch den frih einsetzenden Gesamtbehandlungsplan kénnen deutliche Symptomverbesse-
rung bzw. sogar eine Beendigung des Konsums erzielt werden.

Die enge Zusammenarbeit mit dem Jugendamt ist in diesem Bereich zur Zielerreichung oft
notwendig. Auch aufsuchende Arbeit im Unterricht oder dem Schiilerhort gehéren zum Aufga-
bengebiet, um mdglichst frih die richtige Behandlung einleiten zu kénnen.
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h) Offene Sprechstunden in Jugendhilfeeinrichtungen/bei Bildungstragern u.a.
Jugendliche bewegen sich in der Regel in einem eher kleineren Radius ihrer eigenen Lebens-
welt. Die Vermittlung in fur sie noch unbekannte Institutionen oder zu nicht bekannten Perso-
nen ist selten erfolgreich. Aus diesem Grunde finden — je nach Bedarfslage — Sprechstunden
oder offene Beratungskreise in Einrichtungen statt, die bekanntermaf3en von vielen Jugendli-
chen mit einer Suchtgefahrdung bzw. einer bereits bestehenden Missbrauchsproblematik be-
sucht werden.

Hier findet dann die Kontaktanbahnung statt, die entweder mit Untersttitzung der in der Einrich-
tung tatigen Sozialarbeiter/innen bereits zu einer Verhaltensdnderung fiihrt, oder aber es fuhrt
zu einer ,Mitnahme* in die Drogenhilfe — weil der/die Jugendliche den/die Mitarbeiter/in nun be-
reits kennt und eine Vertrauensbasis hergestellt werden konnte.
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