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Sehr geehrte Damen und Herren,

erneut kann ich Ihnen einen umfassenden Uberblick tiber die Arbeit der Suchtberatungsstellen des
Gesundheitsamtes des Kreises Heinsberg im nachfolgenden Jahres- und Qualitatsbericht 2011
vorlegen. Er zeigt Ihnen die umfangreichen Tatigkeitsfelder der Suchtberatungsstellen auf und
stellt einen weiteren Beitrag zur gesetzlich geforderten regionalen Gesundheitsberichterstattung
dar, um Biirgerinnen und Biirgern sowie der Politik und den Institutionen einen Uberblick iiber die
Inanspruchnahme der Beratungsstellen zu geben.

Die Dimensionen des Problems der Abhangigkeitserkrankungen der letzten Jahre haben sich in
keiner Weise vermindert. Der Missbrauch von legalen oder illegalen Suchtmitteln hat sich in
Deutschland zu einem der gréf3ten gesundheitlichen Risikofaktoren entwickelt. Dieser Trend setzt
sich aus den letzten Jahren unvermindert fort, zumal auch ein immer wieder behaupteter Zusam-
menhang zwischen den sozialen Problemstellungen und dem Abgleiten in Suchtverhalten zu be-
obachten ist. Untersuchungen der letzten Jahre zeigen, dass zwischen 3% und 5% der Bevolke-
rung in Deutschland an einer Alkoholabhangigkeit leidet. Die damit verbundenen hohen Folgekos-
ten erfordern umfassendes, vernetztes und zielgerichtetes Handeln aller auf der Kreisebene Ver-
antwortlichen. Die Initiativen, die im Rahmen der Suchtpravention in den letzten Jahren unter-
nommen worden sind, zeigen durch die konzertierten Anstrengungen von allen der Pravention
Verpflichteten im Jahr 2011 gute Friichte. 2012 konnte dann die Zahl der ins Krankenhaus einge-
wiesenen alkoholbedingten Zusammenbriiche wahrend der Karnevalstage um 60% reduziert wer-
den. Allen Mitgliedern der Arbeitsgruppe Jugendschutz und den Verantwortlichen auf der Ebene
der Stadte und Gemeinden gebihrt dazu ein besonderer Dank. Auch wenn nicht unmittelbar 6f-
fentliche Mittel davon berihrt werden, ist es ein gesamtgesellschaftliches verantwortliches Vorge-
hen, Krankenhauseinweisungen durch gezielte Praventionsbemiihungen zu vermeiden.

Ein besonderes Augenmerk soll auch dem Projekt Papilio gelten, das 2011 erstmalig im Kreis
Heinsberg umgesetzt werden konnte. Es stellt ein Fortbildungsprogramm fiir pddagogisches Fach-
personal aus Kindertageseinrichtungen zur Primarpravention von Verhaltensproblemen und zur
Forderung von sozialemotionaler Kompetenz dar. In einer von der Offentlichkeit viel beachteten
Auftaktveranstaltung, an der auch Herr Landrat Pusch beteiligt war, konnte mit der Augsburger
Puppenkiste eindrucksvoll erlebt werden, wie effektiv Mdglichkeiten der Priméarpravention heute
vermittelt werden kénnen. Eine weitere Schwerpunktbildung erfolgte durch die Koordinierung aller
MalRnahmen gegen Alkoholmissbrauch bei Jugendlichen. Der Kreis Heinsberg gehért zu einer der
sechs Modellstandorte in NRW, bei dem ein besonderes Augenmerk auf die Vernetzung und den
Transfer von Praventionsmafinahmen gelegt wird. Das Projekt GigA — Gemeinsam initiativ gegen
Alkoholmissbrauch bei Jugendlichen lauft noch bis 2013 unter Beteiligung der Bundeszentrale fur
gesundheitliche Aufklarung, dem Landschaftsverband Rheinland sowie weiteren Institutionen aus
der Pravention. Die vieljahrigen hiesigen Bemihungen zur Kooperation und zur Vernetzung finden
damit auch auf Landesebene besondere Beachtung. Die notwendigen weiteren Schritte auch in die
Euregio hinein werden neben dem jahrlich stattfindenden Praventionsmonat in der zukUnftigen
Struktur von euPrevent in der Euregio Maas-Rhein erfolgen kénnen.

Als Leiter des Gesundheitsamtes bedanke ich mich bei allen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der
Suchtberatungsstelle des Kreises, aber auch bei den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern der Sucht-
beratungsstelle der Caritas und Diakonie in Hiickelhoven, mit der eine enge und fruchtbringende
Zusammenarbeit im Bereich der ambulanten Rehabilitation Sucht besteht. Es muss jedoch betont
werden, dass ohne die politische Unterstiitzung von Seiten der Mitglieder des Kreistages eine er-
folgreiche Suchtarbeit fir die Birgerinnen und Blrger des Kreises nicht geleitet werden konnte.
Auch dazu spreche ich meinen ausdricklichen Dank aus.

Heinsberg im Juni 2012

Dr. Karl-Heinz Feldhoff
Leiter des Gesundheitsamtes
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Jahresbericht 2011 der Suchtberatungsstellen des Gesundheitsamtes Kreis Heinsberg

Teil A

Bericht der Suchtberatungsstellen des
Gesundheitsamtes Kreis Heinsberg

1. Beratungsstellen

Gesundheitsamt

Valkenburger Str. 45, 52525 Heinsberg
Tel.: (0 24 52)13 53 23

Offene Sprechstunde:

mittwochs von 09:00 — 11:00 Uhr

Gesundheitsamt

Atelierstr. 5, 41812 Erkelenz

Tel.: (024 31) 9 77 18-10

Offene Sprechstunde:

donnerstags von 09:00 — 11:00 Uhr

Gesundheitsamt

Vogteistr. 16, 52511 Geilenkirchen
Tel.: (024 51)9 11 19-0

Offene Sprechstunde:

dienstags von 09:00 — 11:00 Uhr

1.1 Offnungszeiten und Erreichbarkeit

Beratung und Behandlung wird nach tele-
fonischer und personlicher Terminverein-
barung angeboten. Bei Bedarf werden
auch Abendtermine vereinbart.

Offizielle Offnungszeiten sind in den Bera-
tungsstellen:

montags bis donnerstags von 09:00 bis
12:30 Uhr und von 14:00 bis 16:00 Uhr
freitags von 09:00 bis 13:00 Uhr

1.2 Zielgruppen

» Alkohol- und Medikamentenabhéngig-
keit

» Abhangigkeit von illegalen Drogen

e Essstérungen (Magersucht, Ess-
/Brechsucht, Esssucht)

» Spielsucht

» andere sichtige Verhaltensweisen

* Angehotrige dieser betroffenen Ziel-
gruppen kdnnen die Beratung in An-
spruch nehmen.

1.3 Angebote

personliche Einzelberatung

Einzel- und Gruppentherapie
Ambulante Medizinische Rehabilitation
Sucht (ARS)

Paar- und Familienberatung/-therapie
Vorbereitung und Vermittlung in statio-
nare und ambulante Therapie
Vorbereitung und Vermittlung von Ent-
giftungsbehandlungen

therapeutische bzw. psychosoziale
Nachsorge und Betreuung
psychosoziale Betreuung bei Substitu-
tion

Kontakte zu Selbsthilfegruppen
Suchtvorbeugung (s. Teil B: Bericht der
Fachkraft fur Suchtvorbeugung)
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2. Mitarbeiter der Beratungsstellen

Das Beratungs- und Behandlungsangebot
der Beratungsstellen richtet sich nach den
methodischen und fachspezifischen
Kenntnissen der modernen psychosozial
fundierten Suchtkrankenhilfe. Die Arbeits-
methoden sind aufgrund der verschiede-
nen Qualifikationen der Mitarbeiter vielfal-
tig, sie erganzen sich und werden indivi-
duell angewandt.

Im Jahre 2011 arbeiteten die nachstehend
aufgefuhrten Mitarbeiter in den Beratungs-
stellen:

Leitung:

Herr Wolfgang Sommer, Facharzt fur Psy-
chiatrie und Psychotherapie, Leiter des
Sozialpsychiatrischen Dienstes
Verwaltung: Frau Hannelore Jansen 50%

Beratung:

Frau Bettina Derichs-Heuter, Dipl.-
Sozialarbeiterin, systemische Familienthe-
rapeutin (Teilzeit 50%)

Herr Johannes Miillers, Dipl.-Sozial-
padagoge, systemischer Therapeut
(DGSF), Heilpraktiker (Psychotherapie)
Herr Horst Petrick, Dipl.-Sozialpadagoge,
Heilpraktiker (Psychotherapie), Familien-
therapeut (IFW), Dipl.-Groupworker (IBS)
Herr Jorg Schultewolter, Dipl.-
Sozialpadagoge

Frau Doris Thoms, Dipl.-Sozialarbeiterin,
Sozialtherapeutin verhaltenstherapeutisch
orientiert (GVS), Konzentrative Bewe-
gungstherapie (Teilzeit 50%)

Frau Ursula Tiebel, Dipl.-Sozialarbeiterin,
Dipl.-Supervisorin, Sozialtherapeutin, ana-
lytisch orientiert

Frau Britta Vujaklija, Dipl.-Sozialarbeiterin,
Sozialtherapeutin  analytisch  orientiert
(GVS)(Teilzeit 50%)

Suchtvorbeugung:
Frau llona van Halbeek, Dipl.-Sozial-
arbeiterin, Suchtprophylaxefachkraft

Verwaltung:

Frau Sonja Schopper 100%

Frau Claudia Hilgers 50%

Frau Maria Nelles 50% (davon anteilig)
Frau Birgit Unger 50% (davon anteilig)

Die 2 letztgenannten Mitarbeiterinnen wa-
ren anteilig in der Suchtberatung beschaf-
tigt und Ubernahmen auch andere Verwal-
tungsarbeiten innerhalb des Kreisgesund-
heitsamtes.

Honorarkrafte:

Herr Leo Venedey, Heilpraktiker (Psycho-
therapie), Sozialtherapeut, psychoanaly-
tisch orientiert (GVS), Zusatzausbildung:
sozial-therapeutisches Rollenspiel

Frau Annette Quix, Diplom-Padagogin,
Heilpraktikerin (Psychotherapie) mit thera-
peutischer Zusatzausbildung.

Die Arzte des Gesundheitsamtes decken
den medizinischen Bereich mit ab.
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Anmerkung:

Der Jahresbericht 2011 ist in seinem Zahlenwerk aufgrund der Landesvorgaben zur Auswer-
tung des Statistikprogramms Ebis abweichend und nur bedingt vergleichbar mit dem Jahres-

bericht 2010.

3. Klienten und Kontakte

Im Berichtsjahr wurden 831 Personen intensiv betreut, davon 260 Frauen und 571 Manner,

eine einmalige Beratung nahmen 181 Personen in Anspruch, insgesamt 1012 Personen.

Tabelle 1 gibt Auskunft dartiber, welche Hauptdiagnosen bei den Klienten der Beratungsstel-
len vorlagen (Klienten ohne Hauptdiagnose waren z.B. Angehdrige oder Arbeitgeber).
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Tabelle 1: Hauptdiagnosen

Fasst man die Betroffenen aus den Berei-
chen Opioide (Heroin), Cannabinoide (Ha-
schisch, Marihuana), Kokain, Stimulantien
(Amphetamine, Ecstasy) und Mehrfachab-
hangigkeit (and. psychotr. Substanzen)
zusammen, lag die Zahl der Menschen,
die Probleme mit sog. illegalen Drogen
hatten mit 437 Personen hoher als dieje-
nigen, die sich wegen eines Problems mit
legalen Suchtmitteln (Alkohol, Tabak, Se-
dativa/Hypnotika/Losungsmittel) (308) an
die Beratungsstelle wandten. Diese Ent-

wicklung zeichnet sich bereits seit einigen
Jahren ab.

Dazu kamen 19 Personen mit Essstorun-
gen und 29 mit der Diagnose pathologi-
sches Spielen.
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Neuzugénge/Ubernahmen/abgeschl. Betreuung

Bm Ow

447

Ubernahmen  Zugénge Beender noch nicht
nach 2011 2011 2011 abgeschl.
Betreuung

Tabelle 2: Neuzugange/Ubernahme/abgeschlossene Betreuung

3.1 Neuzugénge, Ubernahmen, abgeschlossene Betreuun  gen

Vom Jahr 2010 wurden 290 Personen (91 Frauen und 199 Manner) in das Jahr 2011 Uber-
nommen. An Zugangen gab es 616 Personen (169 Frauen und 447 Manner). In 2011 wur-
den 570 Betreuungen beendet (154 Frauen und 416 Manner). Bei 336 Personen wurde die
Betreuung nicht abgeschlossen (106 Frauen und 230 Manner; s. Tab. 2).
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Mit folgenden Institutionen wurde - wie
auch in den vergangenen Jahren - zu-
sammengearbeitet:

e Beratungsstelle fir Alkohol-, Medika-
menten- und Drogenfragen des Cari-
tasverbandes und Diakonischen Wer-
kes in Hickelhoven

e Bewahrungshilfen Erkelenz und Gei-
lenkirchen

* psychiatrischen Krankenhausern (ins-
besondere dem Krankenhaus Maria Hilf
Gangelt)

+ niedergelassenen Arzte und Psycho-
therapeuten

e Abstinenz- und  Selbsthilfegruppen
(Kreuzbund e.V., Anonyme Alkoholiker,
Clean Way e.V., AGS, ASG)

» allgemeinen Krankenh&usern im Kreis
Heinsberg und in der Stadt Linnich

« Justizvollzugsanstalten, insbesondere
Heinsberg, Aachen

* Aids-Beratungsstelle der AWO (Arbei-
terwohlfahrt)

» Caritasverband und Diakonisches Werk
mit ihren unterschiedlichsten Einrich-
tungen

e SKF/M in Erkelenz (unter anderem im
Rahmen des Drogenseminars)

» Stadtjugendamter in Erkelenz (eben-
falls Projekt Drogenseminar), Geilenkir-
chen, Heinsberg und Huckelhoven,
dem Kreisjugendamt Heinsberg

e Kosten- und Leistungstrager (DRB,
DRR, Bundesknappschaft, Kranken-
kasse, etc.)

e Sozialamter (Stadt- und Kreisebene)

* Agentur fur Arbeit

» der Kreishandwerkerschaft

« Arbeitgebern

e Gerichten, Polizei und Ordnungsamtern

4. Hauptdiagnosen

Haufig handelt es sich bei dem betroffe-
nen Personenkreis um Menschen mit viel-
schichtigen Problemen, bei denen mehr
als eine Diagnose zugrunde liegt. Mit
Hauptdiagnose wird diejenige Diagnhose
bezeichnet, die fir uns malf3geblich fur die
weitere Behandlung ist.

4.1 Hauptdiagnose nach Alter und Ge-
schlecht

Die folgende Tabelle 3 gibt einen Uber-
blick Uber die Altersstruktur und die Ge-
schlechterverteilung der betreuten Klien-
ten bezogen auf die Hauptdiagnose.

4.2 Hauptdiagnose und Erwerbstétig-
keit

Tabelle 4 gibt Auskunft zur Erwerbssituati-
on der Klienten. Klienten, die Leistungen
durch die Agentur fur Arbeit beziehen,
werden als arbeitslos bezeichnet; erwerbs-
los sind z.B. Sozialhilfeempfanger, die
zwar arbeitssuchend gemeldet sind, aber
keine finanziellen Leistungen durch die
Arbeitsagentur erhalten.



Jahresbericht 2011 der Suchtberatungsstellen des Gesundheitsamtes Kreis Heinsberg

Hauptdiagnose <15 (15-17| 18-19 [ 20-24 |25-29|30-39(40-49 [50-59| >59
Alkohol m 0 2 4 9 7 25 67 70 14
Alkohol w 0 4 2 1 7 14 33 30 11
Opioide m 0 0 0 4 13 50 24 7 1
Opioide w 0 0 2 1 5 13 7 0 0
Cannabinoide m 0 16 24 55 37 17 4 1 0
Cannabinoide w 1 3 3 13 7 2 4 0 0
Sedativa/Hypnotika m 0 0 0 0 0 0 1 3 0
Sedativa/Hypnotika w 0 0 0 0 0 0 0 0 1
Kokain m 0 0 0 1 0 3 0 0 0
Kokain w 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Stimulantien m 1 2 6 18 16 9 1 0 0
Stimulantien w 0 6 2 5 4 5 0 0 0
Halluzinogene m 0 1 0 1 0 0 0 0 0
Halluzinogene w 0 0 0 0 0 0 0 0 0
Tabak m 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Tabak w 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Fluchtige L6ésungsmittel 0 0 0 0 0 0 0 0 0
m
Flichtige Losungsmittel 1 0 0 0 0 0 0 0 0
w
And. psychotr. Subst. m 0 1 2 4 3 9 4 1 1
And. psychotr. Subst. w 0 2 0 4 3 2 4 1 0
Essstérungen m 0 1 1 0 0 0 1 0 0
Essstdrungen w 1 4 2 6 1 1 1 0 0
Pathologisches Spielen 0 1 3 7 5 4 5 0 1
m
Pathologisches Spielen 0 0 0 1 0 0 1 1 0
w
ohne m 0 4 1 13 10 16 16 13 2
ohne w 0 2 1 1 5 10 11 5 0
Gesamt 5 49 53 145 123 180 184 132 31

Tabelle 3 (mannlich und weiblich): Altersstruktur und Geschlechterverteilung
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Arbeiter/ Selbst - Arbeitslos
Angestell-  standig/

Hauptdiagnose ter/ Freiberufler
Beamter

Alkohol 82 8 14 18
Opioide 20 1 3 11
Cannabinoide 25 0 2 26
Sedativa/Hypnotika 0 0 0 0
Kokain 2 0 0 1
Stimulantien 8 0 1 6
Halluzinogene 0 0 0 1
Tabak 1 0 0 0
Flichtige Loésungsm. 0 0 0 0
And. psychotr. Subst. 0 0 4 6
Essstorungen 4 0 1 1
Path. Spielen 14 0 0 0
ohne 4 1 1 5

=
o

Gesamt - 160

Tabelle 4a: Erwerbssituation der Klienten 2011 vor Betreuungsbeginn
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Gesamt - 109

Tabelle 4b: Erwerbssituation der Klienten 2011 nach Betreuungsende



Jahresbericht 2011 der Suchtberatungsstellen des Gesundheitsamtes Kreis Heinsberg

5. Betreuungsariinde und durchgefiihrte Mal3hahmen

Betreuungsgriinde Anzahl der durchgefiihrten
Malnahmen

Medizinische Notfallhilfe 0
Substitutionsbehandlung 0
Psychosoziale Begleitbetreuung 74
Sonst. med. MaRnahmen 7
Entzug/Entgiftung 0
Ambulante Suchtberatung 475
Entwdhnungsbehandlung 51
Sozialtherapeutische MalRBhahmen 0
Psychiatrische Behandlung 5
Psychotherapeutische Behandlung 11
Sonstige MaRnahmen 65

Tabelle 5: Betreuungsgriinde und durchgefiihrte MalRnahmen bei in 2011 beendeten Personen

13
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5.1 Stationare Entwdhnungs- und Ent-
giftungsbehandlungen

Im Berichtsjahr wurden 51 Vermittlungen
in stationare Entwdéhnungsbehandlungen
und 21 in stationare Entgiftungsbehand-
lungen durchgeflihrt.

5.2 Gruppenarbeit

5.2.1 Drogenseminar

Siehe S. 25, 4.6. Mal3nahmen zur Sekun-
darvorbeugung.

5.3. Ambulante medizinische Rehabili-
tation Sucht (ARS)

Seit Juli 1998 sind wir anerkannte Be-
handlungsstatte im Rahmen des Behand-
lungskonzeptes ,Ambulante Medizinische
Rehabilitation Sucht* (gem. EVARS —
Empfehlungsvereinbarung Ambulante Me-
dizinische Rehabilitation Sucht vom
29.01.1991, in der aktuellen Fassung vom
05.11.1996). Dieses Behandlungsangebot
halten wir in einem Tragerverbund mit dem
Caritasverband fir die Region Heinsberg
e.V. und dem Diakonischen Werk des Kir-
chenkreises Jilich und deren Beratungs-
stelle fur Alkohol-, Medikamenten- und
Drogenfragen in Hickelhoven flr betroffe-
ne Menschen vor. Das Angebot richtet
sich an alkohol-, medikamenten- und dro-
genabhédngige Menschen ab 18 Jahren,
auch mit der Madoglichkeit, Angehdérige
zeitweilig in den Prozess mit einzubezie-
hen. Die ambulante Behandlung kommt
sowohl als Erganzung als auch als eigen-
standige Alternative zur stationdren Lang-
zeittherapie in Betracht.

2011 waren 51 Patienten in Behandlung
der ARS.

5.4 Nachsorge

Die ,Nachsorge” umfasst alle Mal3hahmen
der Rehabilitation und stiitzenden Hilfen
zur Wiedereingliederung in die Gesell-
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schaft, die nach Abschluss einer zeitlich
begrenzten therapeutischen stationdren
oder ambulanten Arbeit mit Abhangigen
durchgefuhrt werden. Diese MalRnahmen
werden sinnvollerweise von allen Kollegen
durchgefuhrt, da rehabilitierende bzw. er-
haltende MaRnahmen (Arbeitsplatzsiche-
rung, Bemihen um eine Umschulung) Teil
des beraterischen bzw. therapeutischen
Prozesses sind. Dariiber hinaus ist es
sinnvoll, eine im beraterischen bzw. thera-
peutischen Prozess entwickelte und be-
wahrte Beziehung aufrecht zu erhalten.
Ein rein formales Vorgehen mit dem Hin-
weis, nach einer stationdren Therapie
nicht mehr zustandig zu sein, wirde einer
Stabilisierung und Heilung entgegenwir-
ken.

Die Nachsorgearbeit erforderte auch 2011
eine enge Kooperation mit den Selbsthil-
fegruppen des Suchtbereiches, den Ar-
beits- und Sozialamtern, dem Caritasver-
band, dem Diakonischen Werk, der Arbei-
terwohlfahrt, den Gerichten und Bewah-
rungshelfern.

Aufgrund des hohen Bekanntheitsgrades
und der bewahrten und guten Kontakte zu
den o.g. Einrichtungen und Institutionen
sind ,reine* Informationskontakte zur
Nachsorge seltener. Die notwendigen In-
formationen werden im Rahmen der ein-
zelfallbezogenen Arbeitskontakte ausge-
tauscht.

5.5 Psychosoziale Begleitbetreuung bei
Substitution im Jahre 2011

Im Jahr 2011 wurden durch die Suchtbera-
tungsstellen des Gesundheitsamtes im
Kreise Heinsberg insgesamt 74 Betreuun-
gen im Rahmen psychosozialer Begleitung
bei Substitution (PSB) durchgefiihrt. Dies
geschah in Form von Einzelgesprachen.
(Einzelzahlen: Geilenkirchen 21, Heins-
berg 16, Erkelenz 37 Betreuungen.)

Seit der Methadonvereinbarung vom
17.01.1995 im Kreis Heinsberg wird be-
gleitend ein Qualitatszirkel Substitution im
Gesundheitsamt durchgefuhrt. Teilnehmer
sind, neben dem Gesundheitsamt, die
substituierenden Arzte, die Suchtbera-
tungsstellen, die Amtsapothekerin, die
Bewahrungshilfe und Vertreter der Kran-
kenkasse.



Jahresbericht 2011 der Suchtberatungsstellen des Gesundheitsamtes Kreis Heinsberg

Im Jahre 2011 fand dieser Qualitatszirkel
an zwei Terminen statt.

Themen waren die Optimierung der Sub-
stitution, die psychosoziale Begleitbetreu-
ung und die Zusammenarbeit/Kooperation
der Beteiligten.

5.6 Sprechstunde zum Thema Esssto-
rungen

Seit September 2009 bietet das Gesund-
heitsamt zwei Mal im Monat dienstags von
16.00 — 18.00 Uhr eine Sprechstunde fur
Betroffene und Angehdrige zum Thema
Essstorungen an.

Sie wird geleitet von Annette Quix, Diplom-
Padagogin mit therapeutischer Zusatz-
ausbildung, die seit Jahren in diesem Be-
reich tatig ist.

Ziel dieser Sprechstunde ist es, diesem
Personenkreis eine erste Anlaufstelle fr
ihre speziellen Probleme zu geben. Sie
werden sowohl Uber das Krankheitshild,
als auch Uber medizinische und therapeu-
tische Behandlungsmdglichkeiten im am-
bulanten wie stationaren Setting informiert.
Zudem werden bei anschlieRenden Inter-
vallberatungen erste Veranderungsschritte
miteinander erarbeitet.

Die Sprechstunde wurde von Beginn an
gut besucht. Im Jahr 2011 haben insge-
samt 24 Betroffene bzw. Angehérige die
Sprechstunde einmal oder mehrfach auf-
gesucht. Viele der Interessierten winsch-
ten sich eine weitere Beratung vor Ort, die
aber nur in grof3en Intervallen mdglich war
und damit fur viele nicht ausreichend.

6. Kollegiale Zusammenarbeit und Su-
pervision

Hier sind besonders die Teambespre-
chungen und die kollegiale Supervision zu
nennen.

Einmal im Monat findet fur die Mitarbeiter
der Beratungsstelle eine externe Supervi-
sion statt.

7. Arbeitskreise

Im Rahmen der PSAG (Psychosoziale
Arbeitsgemeinschaft im Kreis Heinsberg)
arbeitet die Suchtberatungsstelle in fol-
genden Arbeitskreisen mit: Arbeitskreis
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Sucht; Arbeitskreis Suchtvorbeugung (sie-
he Teil B des Jahresberichtes), Qualitats-
zirkel Substitution (siehe oben).

8. Schul-/ Suchtvereinbarung

Die Vereinbarung zeigt den Schuler/innen
bei Drogenmissbrauch an den Schulen
entsprechende Regeln und Sanktions-
mafl3nahmen auf, zum anderen ermdglicht
die Suchtvereinbarung den Lehrkréaften
praktische Interventionsmdglichkeiten bei
drogenauffalligen Schuler/innen und zeigt
konkrete Handlungs- und Interventions-
schritte auf, um den weiteren Konsum an
der Schule zu vermeiden. Dartiber hinaus
kénnen den betroffenen Schiler/innen
weiterfihrende Hilfs- und Unterstitzungs-
angebote aufgezeigt werden.

In diesem Zusammenhang ist des Weite-
ren zu erwahnen, dass in der Zusammen-
arbeit mit den Beratungsstellen und den
Schulen z.B. im Rahmen von Projektunter-
richt, Informationsveranstaltungen in den
Beratungsstellen stattfinden, um den
Schulern die Moglichkeit zu geben, vor Ort
mehr zu den Themen Suchtmittel und
Suchtgefahr zu erfahren. Zum anderen
kann so den Jugendlichen durch das ken-
nen lernen einer Drogenberatungsstelle
die Schwellenangst genommen werden,
so dass konsumierenden Jugendlichen
der Zugang zu uns erleichtert werden
kann.

Wie bereits im Vorjahr gibt es Kooperatio-
nen mit Schulen im Kreisgebiet.

Ziel dieser Suchtvereinbarung ist eine Ko-
operation und Vernetzung aller betreffen-
den Einrichtungen. Weiterhin soll der
Suchtmittelkonsum von Schilern an den
Schulen rechtzeitig entgegen gewirkt wer-
den.

9. Veranderungen

Im Vergleich zum Vorjahr gab es keine
signifikanten Veranderungen, auller dass
in fast allen Bereichen (sowohl in den Al-
tersgruppen als auch bei den einzelnen
Suchtmitteln) die Fallzahlen angestiegen
sind.
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10. Entwicklung der letzten Jahre

DO Alkoholiker mDrogenabhéangige 0OSonstige

350 -

300 -

250 A
214 215
200 -
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150 - 147

100 1 | |gs
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1995 1996 1997 1998 1999 2000 2001 2002

Tabelle 6: Klientenzahl 1995 — 2002
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Tabelle 7: Klientenzahl 2003 — 2011
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Teil B

Bericht des Fachbereichs Suchtvor-
beugung des Gesundheitsamtes
Heinsberg

1. Grundlagen der Suchtvorbeugung

1.1 Zu den Suchtursachen

Die Motive Suchtmittel zu konsumieren,
sind so vielfaltig wie die Menschen selbst.
Auch gibt es nicht die typische Suchtursa-
che. Ursachen fir die Entstehung von
slichtigem Verhalten sind aber in einem
Bedingungsgefige zu finden, das sich in
drei miteinander zusammenhangende Be-
reiche gliedern lasst:

a) das Suchtmittel mit seiner spezifischen
Wirkung und Verfugbarkeit

b) die Person mit ihren psychophysischen
Fahigkeiten und Bedingungen

c) die gesellschaftlichen Bedingun-
gen/Umwelt
Suchtmittel
Person Umwelt

Maogliche Suchtursachen lassen sich in
diesen Bereichen finden, missen aber
nicht grundsatzlich zur Sucht fuhren. Sie
bilden vielmehr ein Bedingungsgefiige und
kénnen sich gegenseitig auf vielfaltige
Weisen verstarken bzw. schwachen.

1.2 Kiriterien sinnvoller Suchtvorbeu-
gung

Analog zum Suchtursachenmodell l&sst
sich das Modell zur Suchtvorbeugung
ableiten. Da wir wissen, welche Faktoren
eine Suchtentwicklung beeinflussen kén-
nen, liegt der Umkehrschluss nahe, dass
wir in der Vorbeugung ursachenorientiert
diese Faktoren beachten und ihren Ein-
fluss verringern, bzw. verdndern massen.
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Zwei - im Auftrag der BZgA durchgefiihrte
- umfangreiche Recherchen der Praventi-
onsliteratur (IFT - Expertisen) haben her-
ausgearbeitet, dass Suchtvorbeugung
wirksam ist, wenn bei der Planung und
Durchfiihrung wichtige Grundhaltungen
beachtet werden.

Suchtvorbeugung...

e ... versucht den Einstieg in den
Suchtmittelkonsum bei Kindern und
Jugendlichen zu verhindern, zumin-
dest aber das Einstiegsalter so weit
wie moglich nach hinten zu verschie-
ben.

... verfolgt das generelle Ziel, alle
Kinder und Jugendliche in ihrem Weg
zu einem unabhé&ngigen, nichtsichti-
gen Leben zu unterstiitzen.

e ... bertcksichtigt nicht nur den Dro-
genkonsum, sondern den Missbrauch
von Suchtmitteln allgemein.

e ... darf nicht als Programm flr punk-
tuelle oder permanente Kriseninter-
vention angesehen werden, sondern
muss das Ziel der psychosozialen
Stabilisierung aller Kinder und Ju-
gendlichen im Sinn haben.

* ... ist als ganzheitlicher und lebens-
lang angelegter Prozess zu sehen,
eingebettet in die Gesamtheitsbemi-
hungen fiir ein gesundes und sinnvol-
les Leben in der Gesellschaft, in der
das Individuum sich wohl fihlt.

. ... ist wirksam, wenn sie kontinuierlich
angelegt und in ein Gesamtkonzept
eingebettet ist.

e ... ist immer ein lebendiger Prozess,
nie statisch oder punktuell.
. ... kann nie zu frih beginnen, denn

slichtige Verhaltensweisen kdnnen
bereits im Kindergarten einsetzen,
z.B. in Bezug auf SuRigkeiten, Essen,
Fernsehen. Ziel ist die Forderung von
Lebenskompetenzen und Schutzfakto-
ren.

* ... sollte nicht mit der Methode Ab-
schreckung arbeiten. Abschreckungs-
aufklarung ignoriert die Ursachen von
Sucht, ist zu unspezifisch beziglich
der tatsachlich einstiegsgefahrdenden
Situationen und hat haufig schadliche
Nebenwirkungen.

. ... achtet verstarkt darauf, welche
Funktion Suchtmittel fiur Kinder und
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Jugendliche haben (Sicherheitsbe-
durfnis, Neugier, Abenteuerlust, Ab-

grenzung, Dazugehdrigkeit, Flucht,
Ablenkung...). Aus der Erkenntnis,
welchen  funktionellen  Charakter

Suchtmittel einnehmen koénnen, las-
sen sich Konsequenzen fir das pada-
gogische Handeln ziehen.

e ... muss suchtspezifische Inhalte (in-
haltliche Beschaftigung mit dem funk-
tionellen Charakter von Suchtmitteln),
suchtunspezifische Inhalte (Férderung
von Schutzfaktoren und sozialen
Kompetenzen, wie z.B. Genussfahig-
keit, Frustrationstoleranz, Konfliktfa-
higkeit,...) sowie strukturelle Verénde-
rungen bericksichtigen.

Far die Arbeit im Bereich der Suchtvor-
beugung im Kreis Heinsberg sind diese
Grundlagen leitend.

2. Die Aufgabenfelder der Suchtvor-
beugung

Das Land Nordrhein-Westfalen hat seit
den 80er Jahren eine Organisationsstruk-
tur fir die Suchtvorbeugung entwickelt.
Ihre Aufgaben und Ziele wurden in dem
jeweiligen NRW-Landesprogramm gegen
Sucht von 1980 und 1989 beschrieben
und bis heute ausgebaut.

Demnach sind die Fachkrafte fur Sucht-
vorbeugung vorrangig fur die Entwicklung
und Durchfihrung suchtvorbeugender
MalRnahmen im kommunalen Bereich
zustandig. Die Aufgaben lassen sich in
folgenden Schwerpunkten zusammenfas-
sen:

- Die Fachkréfte fur Suchtvorbeugung
stellen ein spezifisches und stets ak-
tualisiertes Wissen uber Drogen, ihre
Hintergrinde und die Entstehungsbe-
dingungen von Missbrauchsverhalten
und Sucht sowie deren Folgen zur
Verfligung. Sie halten es fur Multipli-
katoren und Jugendliche bereit, set-
zen es je nach Situation oder auf An-
frage gezielt ein und tragen damit zur
Aufklarung dber die Funktion von
Suchtmitteln als einer moglichen Form
der Manipulation des Erlebens bei.
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« Sie fungieren als ,Schaltstelle” fur die
Vermittlung Ratsuchender und zwar
einerseits innerhalb der jeweiligen
Einrichtung, andererseits auch zu an-
deren Stellen im psychosozialen Be-
reich.

« In Kooperation mit anderen in der
Suchtvorbeugung tatigen Institutionen
initiieren die Fachkrafte vorbeugende
MalRnahmen auf regionaler Ebene,
koordinieren und unterstiitzen sie o-
der fuhren sie selbst durch. Die in sol-
chen Projekten gewonnenen Erfah-
rungen werden regelmafig im ,Ar-
beitskreis  Suchtvorbeugung”“ oder
vergleichbaren Arbeitsgruppen aus-
gewertet, in die Entwicklung von pra-
xisorientierten Konzepten Uberfihrt
und Uber die Koordinationsstelle des
Landes NRW, dem Ginko, interessier-
ten Personen und Institutionen zur
Verfligung gestellt.

 Neben der Zusammenarbeit mit der
Fachoffentlichkeit besteht eine we-
sentliche Aufgabe der Fachkrafte fur
Suchtvorbeugung darin, die Offent-
lichkeit fir suchtférdernde Bedingun-
gen, Strukturen und Mechanismen zu
sensibilisieren, z.B. in Form von Pres-
searbeit. Dazu z&hlt auch eine konse-
guente Informations-, Aufklarungs-
und Uberzeugungsarbeit bei politi-
schen Entscheidungstragern.

Die Kooperation mit Einrichtungen der
Kinder-, Jugend- und Familienhilfe bildet
eine Voraussetzung fur den Erfolg der
suchtvorbeugenden Arbeit in den einzel-
nen Praxisfeldern. Die Arbeit der Fach-
krafte fir Suchtvorbeugung konzentriert
sich in erster Linie auf die wichtigsten
erzieherischen Bereiche wie Kindergar-
ten, Schule und Jugendarbeit. Dartber
hinaus werden von den Fachkraften aber
auch Projekte im Offentlichkeitsbereich
sowie zu verschiedenen Schwerpunkten
im Sekundéarpraventionsbereich (z.B. in
der Partyszene) durchgefuhrt.
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Eine genaue Aufstellung der einzelnen
spezifischen Arbeitsinhalte der Fachkraft
im Kreis Heinsberg folgt im Verlauf des
Berichtes.

Angebunden sind die Fachkrafte in NRW
bei den Sucht- und Drogenberatungsstel-
len der freien Verbande (Arbeiterwohl-
fahrt, Caritas, Diakonie und DPWYV) sowie
bei Gesundheits- oder Jugendamtern.
Seitens des Ministeriums erhalten die
einzelnen Stellen eine Forderung in Hohe
von 17.000 Euro pro Fachkraft.

Das Ziel des damaligen Landesdrogen-
programms, in allen Landkreisen und
kreisfreien Stadten Nordrhein-Westfalens
mindestens eine Fachkraft fir Suchtvor-
beugung einzusetzen und damit ein fla-
chendeckendes  Praventionsnetz  zu
schaffen, ist heute nahezu erreicht.

Seit 1992 wird im Kreis Heinsberg die
Arbeit der Suchtvorbeugung mit einem
100 % Beschaftigungsumfang geleistet.
Diese Stelle ist im Kreisgesundheitsamt
angesiedelt und im Rahmen der Bera-
tungsstelle des Sozialpsychiatrischen
Dienstes der Suchtberatungsstelle zuge-
horig. Seit Januar 2009 ist Frau llona van
Halbeek (Dipl.- Sozialarbeiterin) mit den
Aufgaben der Fachkraft fur Suchtvorbeu-
gung beauftragt. Zuvor hat sie zehn Jahre
im Allgemeinen Sozialen Dienst des
Kreisjugendamtes Heinsberg in unter-
schiedlichen Stadten des Kreisgebietes
gearbeitet.
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3. Kurzdarstellung der suchtvorbeugenden Arbeit im

Kreis Heinsberg im Jahr 2011

1

Art der Veranstaltung Anzahl der Veranstaltun- Anzahl der Teilnehmer-
gen Innen
Multiplikatorenfortbildung
fur Kontaktpersonen von Kin-
dern und Jugendlichen (ein-
bis mehrtégiq)
» Kindergarten 1 12
» Grundschule 1 15
» Sonderschule
» weiterfihrende Schule |1 25
» Jugendarbeit
> Berufsschule, Lehrbe- |1 52
triebe, berufsbeglei-
tende Einrichtungen
> Kirche, Verein, Politik
> Betrieb 2 48
» gemischte Zielgruppe |2 31
» Fachhochschule
gesamt 8 183
Multiplikatorenberatung
personliche Konzeptplanung 26 135
mit Multiplikatoren; Weiterga-
be von Informationen
mehrstindige Projekte
» Kindergarten
» Grundschule 1 21
» Sonderschule 1 18
» weiterfhrende Schule |14 348
» Jugendarbeit 4 63
> Berufsschule, Lehrbe- |4 152
triebe, berufsbeglei-
tende Einrichtungen
> Kirche, Verein, Politik 4 125
> Offentlichkeit
gesamt 28 727
mehrtagige Projekte
» Kindergarten
» Grundschule 34 737
» Sonderschule 5 82
» weiterfihrende Schule |20 539
» Jugendarbeit 1 8

! Die Telefonkontakte wurden in der Tabelle nicht beriicksichtigt.
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» Berufsschule, Lehrbe-
triebe, berufsbeglei-
tende Einrichtungen

» Kirche, Verein, Politik

gesamt

50

Elternarbeit

Kindergarten
Grundschule
Sonderschule
weiterfiihrende Schule
Jugendarbeit
Berufsschule, Lehrbe-
triebe, berufsbeglei-
tende Einrichtungen

> Kirche, Verein, Politik

VVVYVYVYVY

gesamt

o

38

206

Sekundarvorbeugung
» Drogenseminare (je 5
Veranstaltungen)
» Partyszene/ Disco

gesamt

35

446

Sonstiges
» Be smart-don’t start-
Abschlussparty
» Papilio Tourtag

gesamt

N

432

445

Offentlichkeitsarbeit
Pressemitteilungen
Pressekonferenz
Fernsehbeitrag
Projektprasentation

YV VY

gesamt

WENO

gesamt

iy
(o)

4063
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4. Beschreibung der suchtvorbeugen-

den Arbeit im Kreis Heinsberg

4.1 Suchtvorbeugung im Elementarbe-
reich

Der Kindergarten ist ein wichtiger Ort der
Suchtvorbeugung. Spielzeugfreie Wochen
kénnen Passivitat abbauen und aktive
Lebensgestaltung ermdéglichen, gemein-
sam zubereitete Mahlzeiten friihzeitig das
Gesundheitsbewusstsein  fordern  und
Spiele Fahigkeiten starken, im spateren
Leben unabhéngig Entscheidungen auch
gegen Gruppendruck zu fallen. Die Ange-
bote der Suchtvorbeugung im Elementar-
bereich richten sich an Erzieherinnen und
Eltern.

Zielgruppe Erzieherinnen:

» Planung und Durchfihrung von Fort-
bildungen fur Erzieher und Erziehe-
rinnen

» Bereitstellung von Informationsmate-
rialien zu den Themen Sucht und
Suchtvorbeugung (Infothek des Ge-
sundheitsamtes Heinsberg)

» Zusammenarbeit im Rahmen von Pro-
jektarbeit

Zielgruppe Eltern:

»  Durchfihrung von Elternabenden

»  Einzelberatung fur Eltern und
andere Familienangehorige

»  Bereitstellung von spezifischem In-
formationsmaterial fur Eltern

4.1.1 Beispiele aus dem Jahr 2011

Papilio — Sucht und Gewaltpravention
im Kindergartenbereich

Papilio ist ein Fortbildungsprogramm fir
padagogisches Fachpersonal aus Kinder-
tageseinrichtungen zur Primarpravention
von Verhaltensproblemen und zur Forde-
rung von sozial-emotionaler Kompetenz.
In 2011 wurde das Programm erstmalig
im Kreis Heinsberg umgesetzt. Die Ein-
fuhrung und Vorstellung der Papilio -
Inhalte erfolgte im Rahmen einer grol3en
Auftaktveranstaltung in Zusammenwirken
mit der Augsburger Puppenkiste. Hierbei
konnten ca. 300 Kinder und 150 Erwach-
sene (Eltern, Erzieherinnen und andere
Fachpersonen) erreicht werden. Die erste
sechstagige Papilio — Fortbildung fur pa-
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dagogisches Fachpersonal wurde im

Herbst 2011 durchgeftihrt.

4.2 Suchtvorbeugung an Grund-, Son-
der- und weiterfuhrenden Schulen

Fir die Schule als Ort vorbeugender
MalRnahmen spricht, dass Kinder und
Jugendliche Uber einen langen Zeitraum
hinweg erreichbar sind. Die Schulzeit
stellt die sensible Phase fir die Aneig-
nung und Stabilisierung von Verhaltens-
gewohnheiten dar. Neben einzelfallorien-
tierten MaRnahmen und MalRBnahmen zur
Starkung sozialer Kompetenzen (Verhal-
tenspravention), kénnen auch strukturelle
Malnahmen (Verhaltnispravention)
durchgefuihrt werden. Die Angebote hier
richten sich an Lehrer, Schiler sowie an
Eltern.

Zielgruppe Lehrer:

» Planung und Durchfihrung von
Fortbildungen (z.B. zum Lebens-
kompetenzmodell ALF = Allgemeine
Lebenskompetenzen und Fertigkei-
ten; PeP = Unterrichtsprogramm zur
Gesundheitsférderung, Sucht — und
Gewaltpravention oder MOVE =
motivierende Kurzintervention bei
konsumierenden Jugendlichen)

»  Beratung und Krisenintervention

»  Bereitstellung von Informationsma-
terialien zu den Themen Sucht und
Suchtvorbeugung (Infothek des Ge-
sundheitsamtes Heinsberg)

»  Zusammenarbeit im Rahmen schul-
interner Projektarbeit

»  Durchfihrung von Informations- und
Austauschveranstaltungen fir Bera-
tungslehrer fir Gesundheitserzie-
hung und Suchtvorbeugung

Zielgruppe Schiiler:

»  Projektarbeit mit Schilern

»  Klassenbesuche mit Kurzvortragen
und Diskussionen zum Thema

»  Einzelberatung fur Schuler

»  Bereitstellung von spezifischen Ma-
terialien

Zielgruppe Eltern:

»  Durchfihrung von Elternabenden

»  Einzelberatung fur Eltern und ande-
ren Familienangehdrigen
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»  Bereitstellung von spezifischem In-
formationsmaterial fur Eltern

4.2.1 Beispiele aus dem Jahr 2011

Tabakvorbeugung an Grundschulen

In Kooperation mit dem Berufskolleg fir
Ernahrung, Soziales und Technik des
Kreises Heinsberg, der Katholischen
Grundschule Wirm, der AOK Rheinland —
Regionaldirektion Heinsberg und dem
Kreisgesundheitsamt Heinsberg entstand
2003 die ldee, Erzieherinnen in der Aus-
bildung und Klassenlehrer der Grund-
schulen fur ein Projekt im Rahmen der
Tabakvorbeugung zusammenzufihren
und durch entsprechende Schulungen zu
einem Tandem-Team auszubilden. Das
Projekt wird aufgrund des Erfolges seit-
dem regelmaRig angeboten. In Anlehnung
an das Konzept aus den Vorjahren fand
hierzu eine nachmittagliche Informations-
veranstaltung fur 15 Grundschullehrer
statt sowie eine zweitagige Fortbildung fur
die 52 angehenden Erzieherinnen zur
Vorbereitung auf ihren Einsatz in den
Grundschulen.

Unter der Hauptverantwortung der jewei-
ligen Klassenlehrer und der begleitenden
Erzieherinnen fand im Zeitraum vom 06. —
10.06.2011 die Projektwoche zur Tabak-
vorbeugung in 39 Klassen der 18 betei-
ligten Grundschulen aus dem Kreisge-
biet statt. Teil des Konzeptes ist zusétz-
lich das Angebot von Elternabenden, die
Ausgabe einer Methodenmappe fur die
angehenden Erzieherinnen und Klassen-
lehrer, welche von der Fachkraft fir
Suchtvorbeugung erarbeitet wurde sowie
eine ausfihrliche Pressearbeit.

Das Projekt wurde auch diesmal von allen
Beteiligten als sehr gut bewertet, so dass
es in 2012 weitergefiuhrt werden soll.

Schiilerwettbewerb ,Be smart — don't
start*

Der europaweite Wettbewerb zur Nikotin-
pravention wurde im November 2002
erstmals in Kooperation mit der AOK
Rheinland — Regionaldirektion Heinsberg
fur die Klassen 5-8 der weiterfiihrenden
Schulen im Kreis Heinsberg angeboten.
Im April 2011 ging der Wettbewerb zum
9. Mal im Kreis Heinsberg zu Ende. 84
Klassen unterschiedlicher Schulformen
aus dem gesamten Kreisgebieten traten
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in diesem Durchlauf an, um zu beweisen,
dass Nichtrauchen cool ist. Im Mai wur-
den alle Wettbewerbsteilnehmer fir ihr
Bemuhen belohnt und zu einer rauch- und
alkoholfreien Tanzveranstaltung in die
Diskothek ,Haus Waldesruh“ eingeladen.
432 Jugendliche besuchten die Veran-
staltung und bewiesen, dass feiern ohne
Drogen SpalR macht. Bei vielfaltigen Akti-
onen im Foyer und Café der Diskothek
(z.B. Rauschbrillen-Parcours, Nikotin-
Quiz, Riechbar, Tabakmemory...) konn-
ten sie ihr Wissen zum Thema Nikotin
und Alkohol testen und erweitern.

Im November 2011 ging der Wetthewerb
im Kreis Heinsberg nun unter gleichen
Bedingungen in die 10. Runde. Diesmal
meldeten sich 60 Schulklassen aller
Schulformen an (dies entspricht einer
Schulerzahl von ca. 1644 Schilern) , um
mit Hilfe eines Vertrags fur ein halbes
Jahr ,smart* zu sein und nicht zu rauchen.
Der Wettbewerb endet im April 2012.

Check it! — Suchtpraventionsprojekt
fur weiterfilhrende Schulen

Das vom Ginko in Milheim entwickelte
und nun auch im Kreis Heinsberg umge-
setzte Konzept sorgt fur eine alltags- und
praxisnahe Ausgestaltung des Themas
.sucht’. Das Programm besteht aus ver-
schiedenen Bausteinen. Angefangen tber
die Reflexion des eigenen Konsumverhal-
tens, der  Wissensvermittlung zur
Stoffkunde, der Suchtentstehung und
dem Betaubungsmittelrecht bis hin zur
Auseinandersetzung mit der Lebensge-
schichte eines Alkoholikers, bietet es den
Jugendlichen die Mdglichkeit sich auf
vielfaltige Weise mit dem Thema ,Sucht”
konstruktiv auseinanderzusetzen. Auf3er-
dem sieht das Projekt die Einbeziehung
der Eltern durch einen Elternabend vor.

Check it! wird im Kreis Heinsberg in Ko-
operation mit verschiedenen Einrichtun-
gen durchgefiuhrt. Insbesondere sind hier
das groRe Engagement der Kreispolizei-
behdrde Heinsberg/Kommissariat Vor-
beugung, der AOK — Rheinland/ Hamburg
sowie der Selbsthilfegruppe der Anony-
men Alkoholiker zu erwahnen, ohne de-
ren Mitwirken das Projekt nicht realisier-
bar ware. Im Jahr 2011 nahmen insge-
samt 5 Schulen mit 16 Schulklassen am
Projekt teil.
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4.3 Suchtvorbeugung an berufsbhilden-
enden Schulen, im Lehrbetrieb und in
berufsbegleitenden Einrichtungen

Die Angebote aus diesem Bereich wen-
den sich zum einen an Multiplikatoren und
zum anderen an Schuiler und Auszubil-
dende.

Zielgruppe Multiplikatoren:

» Planung und Durchfihrung von
Fortbildungen

»  Beratung und Krisenintervention

»  Bereitstellung von Informationsma-
terialien zu den Themen Sucht und
Suchtvorbeugung (Infothek des Ge-
sundheitsamtes Heinsberg)

»  Zusammenarbeit im Rahmen von
Projekten

Zielgruppe Schuler/Auszubildende:

»  Projektarbeit

»  Klassenbesuche mit Kurzvortrdgen
und Diskussionen zum Thema

4.4 Suchtvorbeugung in der Jugendar-
beit

Zielgruppe Multiplikatoren:

» Planung und Durchfihrung von
Fortbildungen fir Multiplikatoren

»  Beratung und Krisenintervention

»  Bereitstellung von Informationsma-
terialien zu den Themen Sucht und
Suchtvorbeugung (Infothek des Ge-
sundheitsamtes Heinsberg)

»  Zusammenarbeit im Rahmen von
Projekten

Zielgruppe Kinder und Jugendliche:

»  Projektarbeit

»  Gruppenbesuche mit Kurzvortragen
und Diskussionen zum Thema

4.4.1 Beispiele aus dem Jahr 2011

MOVE - Motivierende Kurzintervention
bei konsumierenden Jugendlichen
Aktuelle Zahlen belegen, dass Erfahrun-
gen mit Alkohol und illegalen Drogen wie
Cannabis und Ecstasy bei einem grof3en
Teil der Jugendlichen zum Alltag gehéren.
Auffallig ist, dass jugendliche Konsumen-
ten sich in der Regel nicht als suchtge-
fahrdet definieren, zumindest solange
keine schwerwiegenden Folgeprobleme
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z.B. im Bereich der Gesundheit, in der
Schule oder mit dem Fuhrerschein auftre-
ten. Freiwillig nutzen sie dann kaum die
bestehende institutionellen Beratung, wie
sie z.B. vom Gesundheitsamt angeboten
wird. Andererseits stehen "Kontaktperso-
nen" von Jugendlichen immer wieder vor
der Frage, wie sie angemessen und effek-
tiv bei einem beobachteten riskanten
Konsumverhalten von legalen oder illega-
len Rauschmitteln reagieren und interve-
nieren konnen. Die Unsicherheit im Um-
gang mit konsumierenden Jugendlichen
verhindert nur zu oft die notwendige Bera-
tung des Jugendlichen. An dieser Stelle
setzt die Fortbildung ,Move - motivie-
rende Kurzintervention bei konsumie-
renden Jugendlichen* an.

Da das Konzept eine Doppelbesetzung
von spezifisch ausgebildeten Move-
Trainern vorsieht, wurde eine Kooperation
mit dem Bereich der Jugendarbeit/ Ju-
gendpflege des Kreisjugendamtes Heins-
berg eingegangen. Die Kollegin, Brigitte
Hocks und die Suchtprophylaxefachkraft
des Kreisgesundheitsamtes, llona van
Halbeek, fuhrten in 2011 zwei Move —
Seminare fur Multiplikatoren im Kreis
Heinsberg durch. Hierbei wurden 31 Mit-
arbeiter aus unterschiedlichen sozialen
Einrichtungen fortgebildet.

4.5 Suchtvorbeugung in Kirche, Verein
und Politik

Zielgruppe Multiplikatoren:

» Planung und Durchfihrung von
Fortbildungen flr Multiplikatoren

»  Bereitstellung von Informationsma-
terialien zu den Themen Sucht und
Suchtvorbeugung (Infothek des Ge-
sundheitsamtes Heinsberg)

»  Zusammenarbeit im Rahmen von
Projekten

Zielgruppe Kinder und Jugendliche:

»  Projektarbeit

»  Gruppenbesuche mit Kurzvortragen
und Diskussionen zum Thema
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4.5.1 Beispiele aus dem Jahr 2011

Video — Kreativworkshop Alkohol

Im Rahmen der Offentlichkeitskampagne
»Sucht hat immer eine Geschichte*  des
Landes Nordrhein-Westfalen hat das
Kreisgesundheitsamt Heinsberg in Ko-
operation mit der Landeskoordinierungs-
stelle Suchtvorbeugung NRW und dem
Ministerium fur Gesundheit NRW einen-
Video — Kreativworkshop zum Thema
»Alkohol* durchgefuhrt. Landesweit wur-
den insgesamt drei dieser Workshops
angeboten. Standorte waren Wesel, Bonn
und der Kreis Heinsberg. Das Projekt im
Kreis Heinsberg wurde in enger Koopera-
tion mit der Gemeinschaft der Gemeinden
(GdG) Huckelhoven umgesetzt. Der fur
das Jugendpastoral in der GdG zustandi-
ge Gemeindereferent Achim Kuck hat aus
der offenen Jugendarbeit insgesamt acht
Jugendliche im Alter von 11 -13 Jahre
begeistern kénnen, an dem Projekt teilzu-
nehmen. Die Teilnehmer erhielten unter
der Leitung des erfahrenen Musikprodu-
zenten und Padagogen Sebastian Maier,
die einmalige Gelegenheit einen Song
zum Thema ,Alkoholkonsum® zu entwi-
ckeln, aufzunehmen und ein dazu pas-
sendes Video zu produzieren. Im Rahmen
des Workshops sollten die Jugendlichen
ihr eigenes Verhalten sowie ihre Be-
obachtungen aus ihrem sozialen Umfeld
reflektieren und hierlber einen gemein-
samen Textinhalt erarbeiten. Wahrend
dieses Prozesses wurden Ursachen fir
den Alkoholkonsum diskutiert und Uber
Risiken des Alkoholkonsums aufgeklart.
Der Workshop bot den Jugendlichen die
einmalige Mdbglichkeit sich einmal von
einer vollig neuen und kreativen Seite mit
dem Thema ,Alkohol* auseinanderzuset-
zen und vermittelte Ihnen neben Musikali-
tat auch Technik- und Medienkompetenz.
Das in dem Workshop entstandene Video
wurde so aufbereitet, dass die Jugendli-
chen es eigenstandig Uber die Social Me-
dia verbreiten konnten. Die ,EightNerds*
haben mit dem Titel ,Du wirst Sieger
sein..." einen tollen Song entwickelt, der
auf YouTube zusehen ist.
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4.6 MalRnahmen zur Sekundarvorbeu-
gung

,pDrogenseminar”

Die Fachkraft fur Suchtvorbeugung fiihrte
in Kooperation mit dem Sozialdienst Ka-
tholischer Frauen und Manner e.V. Regi-
on Heinsberg Drogenseminare als Wei-
sung bzw. Auflage der Staatsanwaltschaft
oder des Gerichtes fur Jugendliche durch,
die mit dem Betdubungsmittelgesetz in
Konflikt geraten sind.

An einem Drogenseminar nahmen im
Schnitt 8 — 12 Teilnehmer teil. An flnf
Abendterminen a 90 Minuten wurde mit
der Gruppe zu folgenden thematischen
Schwerpunkten gearbeitet:

 Bewusste Auseinandersetzung mit
Suchtmitteln und dem eigenen Kon-
sumverhalten

* Entwicklung eines Problembewusst-
seins im Umgang mit Suchtmitteln

* Informationen zu Suchtstoffen und
ihren Wirkungsweisen

* Rechtliche, medizinische und persén-
liche Konsequenzen des Suchtmittel-
konsums

* Erweiterung sozialer
innerhalb einer Gruppe

» Aufzeigen von Alternativen zum bis-
herigen Konsumverhalten

* Abstinenz oder zumindest Reduzie-
rung des Konsums als langfristiges
Ziel

Kompetenzen

Zu einigen Terminen wurde der jeweilige
Seminarraum verlassen und stattdessen
die Justizvollzugsanstalt Heinsberg auf-
gesucht. Im Jahr 2011 wurden 3 Drogen-
seminare von der Fachkraft fir Suchtvor-
beugung in der Kooperation mit dem
SKF/M e.V. durchgefihrt. Erreicht wurden
35 Jugendliche und junge Heranwach-
sende.

5. Erstellung von Arbeitshilfen

Fachkrafte fur Suchtvorbeugung halten in
der so genannten ,Infothek” neben Bro-
schiren, Filmen und Fachliteratur auch
aktuelle Methoden zur Suchtvorbeugung
bereit. Diese gilt es je nach Bedarf der
Zielgruppe zu entwickeln.
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Alle Arbeitshilfen werden Multiplikatoren
kostenlos bereitgestellt.

6. Offentlichkeitsarbeit

Suchtvorbeugende Arbeit ist im starken
MaRe auf Offentlichkeitsarbeit angewie-
sen, um ihre "Botschaft" an die jeweiligen
Adressaten weiterzugeben. Die Art und
Weise, wie das Anliegen der Fachkraft
vermittelt wird, ist mitentscheidend daftr,
ob sie die Zielgruppen erreicht oder ver-
fehlt. Offentlichkeitsorientierte Aktivitaten
bendtigen in diesem Sinne ein professio-
nelles Instrumentarium und mussen of-
fensiv sein. Die Inhalte mussen kreativ,
ideenreich und phantasievoll vorgestellt
sein. Zu diesem Instrumentarium gehéren
u.a.

» die regelmaliige Berichterstattung in
Presse, Rundfunk und Fernsehen

» die Entwicklung einer eigenen Inter-
netseite zur Prasentation der sucht-
vorbeugenden Arbeit im Kreis Heins-
berg

6.1 Pressearbeit 2011

Im Jahr 2011 erschienen insgesamt 12
Presseartikel zu unterschiedlichen sucht-
relevanten Themen und zu diversen
Suchtpraventionsprojekten. Dartber hin-
aus wurde ein Fernsehbeitrag erstellt.
So gab es Dbeispielsweise eine rege Be-
richterstattung zum neu initiierten Praven-
tionsprogramm Papilio, dem Bundesmo-
dellprojekt GigA — Gemeinsam initiativ
gegen Alkoholmissbrauch bei Jugendli-
chen oder dem Video- Kreativworkshop
der Landeskampagne ,Sucht hat immer
eine Geschichte*.

6.2 Internetseite: Suchtvorbeugung

im Kreis Heinsberg

Suchtvorbeugung ist als Bestandteil eines
weiter gefassten Konzeptes der Gesund-
heitsférderung zu verstehen. Es geht da-
rum Menschen dazu zu beféhigen, ihre
Gesundheit zu erhalten und zu stérken.
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Deshalb haben sich im Kreis Heinsberg
auch das Gesundheitsamt/ Fachbereich
Suchtvorbeugung , die AOK Rhein-
land/Hamburg — Regionaldirektion Heins-
berg - und die Kreispolizeibehdrde Heins-
berg /Kommissariat Vorbeugung zu einem
Netzwerk zusammen geschlossen, um
ihre Ressourcen zu buindeln und Kindern,
Jugendlichen, Eltern und Multiplikatoren
aus dem Kreis Heinsberg zur Verfigung
zu stellen.

Seit dem 1. Mai 2008 prasentieren die
Fachleute der drei Institutionen aktuelle
Informationen zum Thema ,Drogen, Sucht
und Suchtvorbeugung® auf der Internet-
seite:

www.suchtvorbeugung-hs.de

In verschiedenen MenUpunkten werden
die Fachkrafte, ihre Aufgabengebiete,
Angebote sowie das Suchthilfesystem im
Kreis Heinsberg vorgestellt. Interessierte
erhalten Termine und Details zu vielfalti-
gen Angeboten von A wie das Unter-
richtskonzept ,ALF = allgemeine Lebens-
kompetenzen — und Fertigkeiten" bis Z
wie die Anti — Drogen — Disco ,Zoff dem
Stoff*. Eine zusatzliche Verlinkung zum
Drogenlexikon der Bundeszentrale fir
gesundheitliche Aufklarung ermdoglicht
eine zuverlassige Informationsbeschaf-
fung zu verschiedenen Substanzen.

7. Vernetztes Arbeiten

Suchtvorbeugung kann nicht die Aufgabe
einer einzelnen Person oder Institution
sein. Suchtvorbeugende MalRnahmen im
Rahmen padagogischer und gesundheits-
fordernder Interventionen umfassen die
gesamte Lebensspanne vom Sauglingsal-
ter bis zum spéaten Erwachsenenalter und
sind eingebettet in einen lebenslangen
Lernprozess. Suchtvorbeugung beriick-
sichtigt dartiber hinaus sowohl psychoso-
ziale als auch strukturell-gesellschaftliche
Komponenten von sichtigen Verhaltens-
weisen. Ein solches Verstdndnis von
Suchtvorbeugung impliziert den Aufbau
eines Verbundsystems bzw. eines Netz-
werkes kooperierender Einrichtungen und
Institutionen, die aufgrund ihrer originaren
Aufgaben suchtvorbeugend arbeiten oder
aufgrund ihres Tatigkeitsfeldes unterstut-
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zend fur bestimmte Zielgruppen wirken
koénnen.

7.1 Arbeitskreis Suchtvorbeugung

Der Arbeitskreis Suchtvorbeugung kam
2011 dreimal unter Federfihrung der
Suchtprophylaxefachkraft des Kreisge-
sundheitsamtes zusammen. Der Arbeits-
kreis Suchtvorbeugung versteht sich als
ein Gremium, das zum einen den Aus-
tausch von Informationen Uber Einsatze,
Methoden und Materialien zur Suchtvor-
beugung (Transparenz) und zum anderen
die Koordination und Kooperation zwi-
schen den verschiedenen Einrichtungen,
die in der Suchtvorbeugung tatig sind
(Vernetzung), gewahrleistet. Die Arbeit ist
eine kommunale Gemeinschaftsaufgabe,
die eine interdisziplinare, institutionstber-
greifende Zusammenarbeit erfordert. Da-
her setzt sich der Arbeitskreis aus Mitar-
beitern folgender Einrichtungen des Krei-
ses Heinsberg zusammen (Stand Ende
2011):

» Kreisgesundheitsamt vertreten durch
den Leiter des Sozialpsychiatrischen
Dienstes und der Fachkraft fir Sucht-
vorbeugung

e Schulamt des Kreises Heinsberg (bis
Mitte 2006 vertreten durch je eine Ko-
ordinatorin und Moderatorin fur die
Gesundheitserziehung und Suchtvor-
beugung)

* Kommissariat Vorbeugung der Kreis-
polizei

« AOK Rheinland — Regionaldirektion
Heinsberg

» Kreisjugendamt Heinsberg

* Jugendamt Stadt Heinsberg

* Jugendamt Stadt Erkelenz

» Jugendamt Stadt Huckelhoven

e Jugendamt Stadt Geilenkirchen

» Jugendbeauftragter der katholischen
Kirche

» Beratungsstelle der Caritas und Dia-
konie fur Alkohol-, Medikamenten-
und Drogenfragen

*  AWO-AIDS-Hilfe

» Gleichstellungsbeauftragte des Krei-
ses Heinsberg
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 Vertreter der  Selbsthilfegruppen
(Kreuzbund e.V., Anonyme Alkoholi-
ker e.V., DJ MIK, etc.)

» Vertreterin des Selbsthilfezentrums

» Fachberaterin der AWO im Bereich
Kindertagesstatte

» die Beratungsstellen fur Eltern, Kinder
und Jugendliche im Kreis Heinsberg

» Krankenhaus Maria Hilf, Gangelter
Einrichtungen, Suchtkompetenzteam

7.2 Lenkungsgruppe GigA —
Gemeinsam initiativ._gegen Alkohol-
missbrauch bei Jugendlichen

Der riskante Konsum von Alkohol ist bei
Jugendlichen in den letzten Jahren dra-
matisch angestiegen. Angesichts der da-
mit verbundenen gesundheitlichen Gefah-
ren ist die Verhinderung des Alkoholmiss-
brauchs bei Jugendlichen und jungen
Erwachsenen ein besonderes Anliegen
vieler Kommunen, Institutionen und Ein-
richtungen in Nordrhein-Westfalen. An
zahlreichen Orten werden einzelne Mal3-
nahmen durchgefuhrt oder bereits ent-
sprechende Malnahmenpakete umge-
setzt. Um diese Ansatze zu unterstitzen,
die Zusammenarbeit der verschiedenen
Akteure zu fordern und um den Know -
How - Transfer von erfolgreichen Mal3-
nahmen zu ermdéglichen, hat die Landes-
koordinierungsstelle Suchtvorbeugung
NRW (ginko) das Projekt GigA — ,Ge-
meinsam initiativ gegen Alkoholmiss-
brauch Jugendlichen* entwickelt.

Inder Zeit von 2011 bis 2013 wird das
Projekt an sechs Modellstandorten in
NRW umgesetzt. Einer davon ist der
Kreis Heinsberg. In einem Beirat beglei-
ten u. a. Vertreterinnen und Vertreter der
nordrheinwestfalischen Jugendschutzver-
bande, des Landeskriminalamtes NRW,
des Stadte und Gemeindebunds NRW,
des Landschaftsverbandes Rheinland
(LVR) sowie Praktiker aus der Suchtpra-
vention die Entwicklung, Umsetzung und
Auswertung des Projektes. Das Projekt
wird von der Bundeszentrale fur gesund-
heitliche Aufklarung (BZgA) sowie aus
Eigenmitteln der Landeskoordinierungs-
stelle und des Landschaftsverbandes
Rheinland geférdert und nach einer Er-
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probungsphase landesweit und bundes-
weit angeboten.

GigA — Zielsetzungen

Verbesserung der Vernetzung:

Im Kreis Heinsberg besteht bereits seit
vielen Jahren eine gute und kooperative
Zusammenarbeit zwischen einzelnen
Akteuren aus den Bereichen Jugendamt,
Ordnungsamt, Polizei, Schule und Ge-
sundheitsamt. Ziel von GigA ist es, auf
der Grundlage des vom LVR entwickelten
Konzepts zum Netzwerkmanagement in
kommunalen Strukturen, die vorhandene
Qualitat der Zusammenarbeit zu ermitteln
und notwendige Veranderungsschritte
sowie Verbesserungspotentiale aufzuzei-
gen. Hierzu ist ein ortliches Lenkungs-
gremium mit Vertretern aus den jeweili-
gen Bereichen eingerichtet worden. Das
Lenkungsgremium tagte 2011 zwdlfmal
unter Federfihrung der Suchtprophylaxe-
fachkraft des Kreisgesundheitsamtes.

Umsetzung von MaRnahmen

Ein von der Landeskoordinierungsstelle
Suchtvorbeugung NRW (ginko) entwickel-
tes Handbuch beschreibt die notwendigen
Standards zur Umsetzung von Mal3nah-
men zur Alkoholpravention. Neben den
fachlichen Grundlagen ist eine Aufstellung
ausgewahlter Projekte und MalRRnhahmen
oOrtlicher Pravention und Intervention ent-
halten. Diese kénnen als Anregung fur die
Umsetzung eigener Aktivitaten vor Ort
dienen. Eine ausfuhrliche Aufstellung be-
kannter Projekte und Malnahmen zur
Pravention des Alkoholmissbrauchs wird
zudem auf einer speziellen Internetplatt-
form eingestellt werden:
www.gemeinsaminitiativ.de

Aufgabe der Modellstandorte ist es ein
langfristig angelegtes Konzept zur Pra-
vention des Alkoholmissbrauchs bei Kin-
dern und Jugendlichen zu erstellen und
mindestens eine gemeinsame Malinahme
des Netzwerkes innerhalb des Projektzeit-
raumes (Marz 2011 — Dezember 2012)
durchzufihren.

Evaluation der Ergebnisse

Die Gesellschaft fir angewandte Sozial-
forschung wird eine Ergebnisevaluation
durchfihren. Dazu werden Zielgruppen
vor Projektbeginn und im Anschluss an
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die Projektphase in den einzelnen Modell-
regionen befragt. DieVerbesserung der
Vernetzung wird von der zentralen Len-
kungsgruppe selbst ermittelt.

7.3 Euregionale Zusammenarbeit

Bereits seit einigen Jahren arbeiten ver-
schiedene Organisationen aus dem belgi-
schen Limburg, der Provinz Liuttich, der
deutschsprachigen Region Eupen, dem
niederlandischen Sidlimburg sowie den
deutschen Regionen Aachen — Euskir-
chen — Heinsberg und Diren unter der
Bezeichnung euPrevent gemeinsam an
der Suchtpravention in der Euregio.

Am 1. November 2009 wurde eine neue
gemeinsame Webseite zum Thema
Suchtpravention in der Euregio veroffent-
licht, www.euprevent.eu . Diese Websei-
te steht in den drei Sprachen unserer
(Eu)regio(n) zur Verfigung: in Niederlan-
disch, Franzésisch und Deutsch. Organi-
sationen aus drei Landern und unter-
schiedlichen Regionen prasentieren sich
auf dieser Webseite und stellen ihre jah-
relange Zusammenarbeit vor. EuPrevent
hat sich zum Ziel gesetzt, die Lebensqua-
litat der Birger innerhalb der Euregio
Maas- Rhein zu verbessern. Dies soll
durch Gesundheitspravention im weites-
ten Sinne des Wortes umgesetzt und
durch grenziberschreitende Zusammen-
arbeit zwischen vielen Gesundheitsorga-
nisationen realisiert werden. Neben der
Webseite gibt es etliche Beispiele flr eine
euregionale Zusammenarbeit, die nicht
zuletzt bei der Durchfiihrung unterschied-
licher, grenziberschreitender Kooperati-
onsprojekte - vorwiegend im Rahmen des
euregionalen Praventionsmonats - deut-
lich werden. So zeigte sich 2011 bei Akti-
vitdten wie ,Klettern statt Kiffen“ oder
»Tiefenrausch” die Vielfalt der Suchtpra-
ventionsprojekte. Im Zusammenwirken
der Fachkrafte aus Belgien und Deutsch-
land entstand darUber hinaus der ,eure-
gionale Alkoholparcours *“, der 2011
bereits in verschiedenen Regionen der
Euregio vorgestellt und an diversen Schu-
len eingesetzt wurde.
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7.4 Kampagne ,Weniger Alkohol* der
Arbeitsgruppe Jugendschutz

Ein besonderes Anliegen der Arbeitsgrup-
pe Jugendschutz (ein Zusammenschluss
der funf Jugendamter, der Kreispolizeibe-
horde, des Kreisordnungsamtes, des
Schulamtes des Kreises Heinsberg sowie
des Kreisgesundheitsamtes) ist der ver-
antwortungsvolle Umgang mit Alkohol sei-
tens der Jugendlichen, des Handels und
der Gastronomie. Die Kampagne ,Weniger
Alkohol, die am 19.11.2009 startete
nimmt genau diese drei Zielgruppen in den
Blick. Mit Hilfe unterschiedlicher Materia-
lien, wie Plakaten, Postkarten, Informati-
onsbroschiren und Werbeartikeln, wird
auf den verantwortungsbewussten Um-
gang mit Alkohol hingewiesen. Die Kern-
botschaft lautet immer: UberméaRiger Kon-
sum von Alkohol ist peinlich und macht
den Konsumenten zum Aul3enseiter.

Um Uber die Plakate hinaus direkt mit den
jungen Menschen in Kontakt zu kommen,
setzt die Arbeitsgruppe Jugendschutz so
genannte Promille-Scouts ein, die mit
Werbeartikeln und einem aktivierenden
Fragebogen auf die Gefahren von Uber-
mafRigem Alkoholkonsum hinweisen. Bei
den Promille-Scouts handelt es sich um
Studentinnen der Katholischen Fachhoch-
schule Aachen, die im Rahmen einer
mehrtagigen Fortbildung durch die Sucht-
prophylaxefachkraft zu Multiplikatoren ge-
schult werden. Die Promille-Scouts wur-
den auch in 2011 wieder bei verschiede-
nen Veranstaltungen eingesetzt, so zum
Beispiel

am Altweiberdonnerstag in Erkelenz, bei
Musikkonzerten oder anderen Events. In
der Zukunft werden weitere Einsatze bei
Brauchtumsveranstaltungen und im alltag-
lichen Gaststatten- und Diskothekenbe-
trieb erfolgen.

Dritter Baustein der Kampagne ist eine Art
Glutesiegel, ein stilisiertes Auge mit dem
Slogan: ,Wir schauen hin!!“ Damit kénnen
Gaststatten, Diskotheken oder Verkaufs-
stellen von Alkohol selber aktiv darauf
hinweisen, dass Jugendliche nur die nach
dem Jugendschutzgesetz zulassigen al-
koholischen Getranke bekommen und dies
in einem vertraglichem MaR3.
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7.5 Beteiligung an Arbeitskreisen in 2011

Art der Veranstaltung

Anzahl der Veranstaltung

Arbeitskreis Suchtvorbeugung 3
(Zusammenschluss der an Suchtvorbeugung interessierten
Institutionen aus dem Kreis Heinsberg)

Austauschtreffen der Beratungslehrer aller weiterfihrenden 2
Schulen im Kreis Heinsberg

Arbeitsgruppe 2011 5
(Themen 2011 u.a.: check it! Suchtvorbeugung fur weiterfih-
rende Schulen; Homepage; euregionaler Praventionstag)
Arbeitskreis Essstérung 3
(Themen 2011 u.a.: Uberarbeitung Infomaterial und Flyer;
Sammlung neuer Praventionsideen)

Arbeitsgruppe Jugendschutz 4
(Themen in 2011 u.a.: Kampagne ,weniger Alkohol“, Peer-
projekt, Medienprojekt ,Checker blicken durch*)
Arbeitsgemeinschaft Prophylaxe 6
(Zusammenschluss der Fachkrafte fur Suchtvorbeugung aus
NRW)

Lenkungsgruppe GigA / Beiratssitzungen 12
(Modellprojekt Gemeinsam initiativ gegen Alkoholmissbrauch

bei Kindern und Jugendlichen)

euregionaler Arbeitskreis euPrevent 6

(Zusammenschluss von Kollegen aus Deutschland, den Nie-
derlanden und Belgien; Themen u.a. 2011: Planung und
Durchfiihrung des euregionalen Aktionsmonats, Klettern statt
Kiffen, euregionaler Praventionstag, etc.)
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