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,Der Suchtige wird in der Sucht

niemals finden, was er sucht"

Helga Schidiferling (Sozialpddagogin)
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Vorwort

Sehr geehrte Damen und Herren,
liebe Kolleginnen und Kollegen!

Wir freuen uns, lhnen unseren aktuellen
Jahresbericht 2024 prasentieren zu kdnnen,
der Ihnen wieder einen Uberblick iiber un-
sere vielfdltigen Tatigkeiten bietet.

Auch 2024 haben wir unser Beratungsan-
gebot, unsere Projekte und die ambulan-
te Rehabilitation fiir suchtkranke Menschen
erfolgreich fortgesetzt. Unsere Beratungs-
stelle wurde im Jahr 2024 von insgesamt
442 Klienten personlich aufgesucht. Viele
Ratsuchende kamen mehrfach zu uns, um
Unterstiitzung zu erhalten. AuBerdem konn-
ten wir im Jahr 2024 insgesamt 83 Klien-
ten in stationdre oder ambulante Entwdh-
nungsbehandlungen vermitteln.

Das Hauptsuchtmittel war Alkohol - wie in
den Jahren zuvor, gefolgt von Polytoxiko-
manie. Weitere statistische Angaben ent-
nehmen Sie bitte dem Jahresbericht.

Neues Projekt:

Im Mai 2024 haben wir auBerdem unser neu-
es Streetwork-Projekt gestartet. Es wurde
im Rahmen der Projektforderung aus dem
Programm , Lebendige Quartiere" zundchst
fiir ein Jahr befristet ins Leben gerufen.

Ziel dieses Projekts ist es, direkt vor Ort in
der Lebenswelt unserer Zielgruppe prasent zu
sein und ein niedrigschwelliges Unterstiit-
zungsangebot anzubieten. Dadurch moch-
ten wir den Zugang zu unseren Angeboten
im Drogenkontaktladen ,,Jumpln" erleich-
tern und die Hemmschwelle, uns aufzusu-
chen, senken.

Die Resonanz auf das Streetwork-Projekt war
duBerst positiv und hat den Besucherzu-
strom im ,, JumplIn", der im Jahre 2024 mit
insgesamt 6.879 Besuchern (Mehrfachkon-
takte) auf einem Rekordniveau war, noch
um weitere 800 Besucher ansteigen lassen.
Dies verdeutlicht, wie wichtig die Prasenz
der Streetworker auf der StraRe als Briicke
zu einer oft schwer erreichbaren Klientel fiir
unsere Suchthilfsangebote ist.

Leider sieht unser aktueller Suchtetat, der
ohnehin eine Unterfinanzierung aufweist,
keinen Posten fiir die dauerhafte Aufrecht-
erhaltung des Projektes vor. Wir bedauern
das sehr, da die Suchthilfe fiir die Betroffe-
nen von entscheidender Bedeutung ist, ihr
Leiden zu lindern und Ausstiegsmoglichkei-
ten aus der Sucht aufgezeigt zu bekommen.

Suchtberatung und Suchttherapie sind fiir
die Betroffenen essenziell, weil sie siichtigen



Menschen helfen, ihre Abhdngigkeit zu liber-
winden und ein selbstbestimmtes Leben zu
fiihren. Durch frithzeitige Beratung und Be-
handlung kénnen schwerwiegende gesund-
heitliche und soziale Folgen der Sucht ver-
mieden oder vermindert werden.

Eine Suchttherapie ist Voraussetzung, die Ar-
beitsfahigkeit und soziale Teilhabe wiederher-
zustellen. Dies reduziert langfristig Kosten fiir
soziale Leistungen, Arbeitslosigkeit, Krank-
heit und Pflege. Die Investition in Suchtbe-
ratung und Therapie ist somit nicht nur fiir
die Betroffenen, sondern auch fiir das Ge-
sundheitssystem eine sinnvolle MaBnahme,
um das Gesundheitssystem und die Gesell-
schaft von Kosten zu entlasten.

Die Suchtberatung und Suchttherapie wird
im AWO Suchtberatungszentrum weiterhin
von dafiir speziell ausgebildetem, engagier-
tem Fachpersonal mit langjahriger Erfahrung
durchgefiihrt.

Auch 2024 haben wir unsere fachlich gute Ar-
beit durch ein Qualitditsmanagement nachge-
wiesen: Wir sind eine nach DIN 1S0 9001:2015
zertifizierte Einrichtung und werden jahrlich
im Rahmen eines internen und externen Au-
dits tberpriift.

Wir bedanken uns bei unseren Kooperations-
partnern fiir die vertrauensvolle und gute Zu-
sammenarbeit und bei der Stadt Bremerhaven
fir die finanzielle Unterstiitzung. Gleichzei-
tig mochten wir die Politik herzlich bitten,
einen ausreichend bemessenen Suchtetat,
der die gestiegenen Kosten beriicksichtigt,
zu gewadhrleisten.

Eine unzureichend finanzierte Suchthilfe fiihrt
leider dazu, dass wir beispielsweise im Dro-
genkontaktladen Leistungen abbauen miissten
durch Einschrankungen von Offnungszeiten.
Dies wiirde sich negativ auf die Unterstiitzung
der Betroffenen auswirken, die Verelendung
wiirde zunehmen und noch mehr als bisher
im Stadtbild sichtbar werden.

Bremerhaven, Juni 2025

Fiir das Team des Beratungszentrums:
Christa Seidel

Dipl.-Psychologin
Einrichtungsleitung
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1. Jahresbericht Suchtberatungszentrum

1.1 Tatigkeiten/Uberblick

Die zentrale Aufgabe des Suchtberatungszentrums Wir unterliegen der Schweigepflicht. Die Beratung
ist die Beratung und Therapie (ambulante Therapie) erfolgt in einem vertraulichen Rahmen.
von Menschen, die von einer Suchtproblematik direkt

oder indirekt betroffen sind. Von den Therapeut*innen wird eine Einstellung von
wacher Prasenz, Respekt vor dem Schicksal des Pati-

Die Suchtkrankenhilfe der Arbeiterwohlfahrt ist enten und emotionaler Akzeptanz erwartet = Grund-

offen fiir alle Hilfesuchenden, unabhdngig vom einstellung der interaktionellen psychoanalytischen

Schweregrad der Abhdngigkeit und dem jeweiligen Methode.

Suchtmittel.

Unsere Angebote:

Psychosoziale Beratung
fiir Substituierte
im Standort Jumpln

Ambulante Therapie, Nachsorge

Einzel-, Gruppen-
und Familiengesprdche

Vermittlung von
ambulanten und
stationdren Therapien

Aufsuchende Beratung und

Betreuung in Kliniken
und Entgiftungsstationen

Vermittlung in
Selbsthilfegruppen

Beratung von
Angehdrigen und
Partner*innen

Niedrigschwellige Angebote
im Kontaktladen Jumpln

8 | Awo sozialdienste GmbH



Wir bieten Beratungen fiir:

Betriebe, in denen abhangige
oder suchtgefdahrdete
Menschen tatig sind

Drogenabhdngige
und -gefdhrdete

Spielsuichtige

Angehdrige abhdngiger oder
suchtgefdhrdeter Menschen
und andere Ratsuchende

Mehrfachabhdngige

Medikamentenabhangige

Essgestorte in Verbindung
mit einer anderen
stoffgebundenen Sucht

Alkoholabhangige
und -gefdhrdete

Sonstige Tatigkeiten:
+ Teilnahme an Fachausschiissen und Arbeitskreisen:
AK lllegale Drogen, AK Selbsthilfe, Koordinierungsausschuss Abhdangigkeitskranke
+ Teilnahme an Fachtagungen sowie interne und externe Supervision
+ Friihinterventionskurse fiir jugendliche Erstkonsumenten*innen , FreD"

Offnungszeiten und Erreichbarkeit
Terminvergabe nach telefonischer Vereinbarung.

Offene Sprechstunde
Wir bitten um telefonische Voranmeldung bzw. Terminvereinbarung.

Das Suchtberatungszentrum ist iiber die Buslinien 502, 511 und 509 erreichbar.
Die Haltestellen befinden sich direkt vor dem Haus.

Wurster StraBe 55

27580 Bremerhaven

Telefon: (0471) 34021 oder 34022
Telefax: (0471) 35086
suchthilfe@awo-bremerhaven.de
awo-bremerhaven.de

AWO Sozialdienste GmbH | 9



Suchtformen 2024

1.2 Suchtformen

Der Alkohol ist in Bremerhaven nach wie vor das
Hauptsuchtmittel. Die Anzahl der hilfesuchenden
Konsumenten*innen liegt noch immer auf einem
sehr hohen Niveau. Dabei ist davon auszugehen,
dass wir mit unseren Angeboten nur die ,,Spitze des
Eisberges" erreichen und sich viele Betroffene bisher
noch nicht auf Hilfsangebote einlassen wollen oder
kdnnen.

46,8 % der Klienten*innen (207) nahmen im vergan-
genen Jahr wegen ihrer Alkoholprobleme die Hilfe
des Suchtberatungszentrums in Anspruch.

Die Anzahl der Heroinkonsumenten*innen (1) in der
Beratung liegt seit einigen Jahren auf einem relativ
niedrigen Niveau bei 0,2 %.

Kokain ist in Bremerhaven nach wie vor eine Mode-
droge und die Konsumenten*innen halten sich selbst
lange Zeit fiir gar nicht abhdngig. Sie halten den
Kokainkonsum fiir einen Luxus, den man sich regel-
maRig gonnt. Wenn sich aber grofRere Ausfallerschei-

10 | Awo sozialdienste GmbH

- Alkohol 46,8 %

- Cannabis 14,7 %

- Polytox 23,1 %
Kokain 8,1 %

- Gliicksspiel 5,2 %

- Medikamente 0,68 %

- Amphetamine 0,45 %

- Heroin 0,2 %

- Sonstiges 0,9 %

nungen zeigen und haufig auch paranoide angstaus-
I6sende Episoden bemerkbar machen, suchen sie
Hilfe im Suchtberatungszentrum. 2024 kamen 36 ko-
kainabhdngige Mdnner und Frauen (8,1 %) in unsere
Beratungsstelle.

Mit 65 Cannabiskonsumenten*innen (14,7 %) ist der
abhdngige und missbrauchliche Cannabiskonsum
leicht gefallen. Die jiingsten Konsumenten*innen
waren 14-Jdhrige.

Die leider immer noch bagatellisierende Einstellung
zum Cannabiskonsum ist auch darauf zurlickzufiih-
ren, dass viele ehemalige Konsumenten*innen aus
der sog. ,Hippie-Zeit" noch einen Stoff konsumiert
hatten, der einen wesentlich geringeren THC-Gehalt
hatte. Der heute im Handel befindliche Cannabis hat
aufgrund besonderer Ziichtungen einen sehr viel ho-
heren THC-Gehalt und macht infolgedessen schneller
und stdrker abhdngig. Hinzu kommt, dass viele im
Rahmen der allgemeinen Bagatellisierung des Cann-
abiskonsums in den Medien ihren auch libermdRigen



Konsum fiir unbedenklich halten. Immer wieder wer-
den schon bei jungen Menschen drogeninduzierte
Psychosen diagnostiziert.

Aus der Suchtberatung ist bekannt, dass der an-
haltende Cannabiskonsum oftmals zu einer starken
Lust- und Interessenlosigkeit — zum sogenannten
amotivationalen Syndrom - fiihrt. Abhdngige Can-
nabiskonsumenten*innen sind oft nicht in der Lage,
einen Schulabschluss zu erwerben oder eine Leh-
re abzuschlieRen. Zu beobachten ist ferner, dass

im jugendlichen Alter Entwicklungsaufgaben und
Reifungsprozesse nicht addquat bewaltigt werden
konnen.

Im Jahr 2024 waren die Mehrfachabhédngigen (Po-
lytoxikomanie) (102) mit 23,1 % vertreten. Die
Polytoxikomanie ist die Abhangigkeit von mehr als
einem Suchtmittel, wobei viele Personen neben dem
Alkohol, Kokain, Cannabis, Medikamente oder andere
Mittel abwechselnd konsumieren, sodass die Abhan-
gigkeit nicht auf eine Suchtmittelgruppe festgelegt
werden kann. Die Entgiftungsbehandlung und der

Anzahl der Suchtmittelkonsument*innen 2024

Abhdngigkeiten Anzahl gesamt

Alkohol 207
Cannabis 65
Kokain 36
Spielen 23
Polytoxikomanie 102
Heroin 1
Medikamente 3
Amphetamin 2
Sonstiges 3
Gesamt L42

Anzahl weiblich

56

19

14

26

122

Entzug sind bei diesen Patienten*innen besonders
problematisch und stellen auch die Suchtberater*in-
nen vor besondere Anforderungen.

Auch im vergangenen Jahr suchten zahlreiche patho-
logische Spieler*innen Hilfe im Suchtberatungszent-
rum. Der Anteil der Spieler*innen lag bei 5,2 %.

23 Personen — 20 mannlich und 3 weiblich - such-
ten wegen ihrer Spielsucht unsere Beratungsstelle
auf. Diese Personen spielten abhdngig an Geld-
spielautomaten oder pokerten (auch Internet-Poker)
und waren fast alle stark verschuldet. Sie wurden in
Therapien vermittelt. Bei starker Verschuldung wur-
den sie zusatzlich an die Schuldnerberatungsstelle
verwiesen.

Die Methadonsubstituierten wurden in der Gra-

fik nicht dargestellt, da dieser Personenkreis — im
Gegensatz zu den Abhdngigen anderer Suchtmittel
- durch die psychosoziale Betreuung fast ganzlich

erfasst werden konnte und dadurch die Statistik ver-
falscht worden ware.

Anzahl mannlich
151
46
22
20

76

320

AWO Sozialdienste 6mbH | 171



Zusatzlich zu den persdnlichen Beratungsgespra- Vermittlungen in stationdre und ambulante
chen wurden im Jahr 2024 zahlreiche telefonische Entwohnungen nach Suchtmittelabhangigkeit:
Beratungen durchgefiihrt. Dariiber hinaus gab es

umfangreiche Kontakte zu Therapiestdtten, Kranken-

. " Therapievermittlungen 2024
hdusern, Arzten und Arztinnen sowie Kostentragern pevermittung -
zur Kldrung organisatorischer und therapeutischer Alkohol 50
Modalitdten (telefonische Ubergabegespriche).

Cannabis 11
Die Neuzugdnge nahmen iiber das Telefon Kontakt zu
unserem Angebot auf und wurden von uns im Einzel-  Spielen 1
kontakt oder am Telefon beraten. Bei vielen Ratsu-
chenden handelt es sich um Mehrfachkontakte. Kokain 6
1.2.1 Alter und Geschlecht Polytoxikomanie 15
Das Durchschnittsalter unserer Klienten (ohne Ange- Heroin 1
horige, Partner*innen und Helfer) lag im Erhebungs-
zeitraum bei 36,8 Jahren. 27,6 % der suchtkranken Gesamt 83

Ratsuchenden waren Frauen, 72,4 % Manner.

Das Durchschnittsalter der Frauen lag bei 36,3 Jah- Therapieformen 2024

ren, das der Manner bei 37,4 Jahren.

stationar 68
Die jiingsten Klienten*innen waren 14 Jahre (Canna-
biskonsum), der dlteste Klient (Alkoholabhingigkeit) ambulant 14

war 72 Jahre alt.
Stof 1

1.2.2 Therapievermittiungen
Insgesamt wurden von uns im Berichtsjahr 83 Pati-

entinnen und Patienten in stationdre und/oder am-
bulante Entwdhnungsbehandlungen vermittelt.

Kostentrager

DRV OL-HB DRV BS-H DRV Bund DRV KBS AOK Sonstige

45 5 14 L 10 5

12 | Awo sozialdienste GmbH



1.3 Sucht und Arbeitslosigkeit

Die iiberdurchschnittlich hohe Arbeitslosigkeit in
Bremerhaven ist weiterhin ein groRes Problem.

Im Jahresdurchschnitt 2024 hatte Bremerhaven eine
Arbeitslosenquote von 14,5 % und lag damit um 0,4
Prozentpunkte liber dem Jahresdurchschnittswert
des Vorjahres.

Quelle: Bundesagentur fiir Arbeit, Statistik,
https://statistik.arbeitsagentur.de

Eine gravierende Folge der Arbeitslosigkeit und Un-
terbeschaftigung ist die Armutsgefahrdung und ein
erhdhtes Risiko, in die Sucht abzugleiten.

A

Arbeitslosigkeit und die oft damit verbundene Pers-
pektivlosigkeit belastete die Menschen physisch und
psychisch. Es ist allgemein bekannt, dass Menschen,
denen die Teilhabe am Arbeitsprozess verwehrt ist
und die unter Existenz- und Zukunftsangsten leiden,
suchtgefdahrdeter sind als andere.

Ein Schwerpunkt unserer Beratung ist es fiir uns
auch weiterhin, suchtkranke Menschen bei ihrer Su-
che nach Arbeit zu unterstiitzen. Wir haben in den
vergangenen Jahren zahlreiche Menschen mit einer
Suchtproblematik in die Qualifizierungs- und Be-

schaftigungsprojekte der AWO vermittelt und/oder
bei ihrer Stellensuche unterstiitzt.

Einkommen 2024

- Lohn/Gehalt 42,5 % (188)
- ALG Il 35,1 % (155)
- ALG | 7,2 % (32)

- Rente 5,9 % (26)

Sozialhilfe 1,8 % (8)

- Sonstiges 7,5 % (33)

AWO Sozialdienste 6mbH | 13



2. Ambulante Rehabilitation

Ambulante Therapie wird als Nachsorge (im Anschluss
an eine stationdre Therapie) oder als Behandlung
anstelle einer stationdren Therapie angeboten. Das
Suchtberatungszentrum ist eine von allen deutschen
Rentenversicherungstrdgern anerkannte Einrichtung
zur Durchfiihrung der ,Ambulanten Rehabilitation
Suchtkranker".

Unsere Berater*innen und Therapeuten*innen ver-
fligen liber qualifizierte Therapieausbildungen und
sind deshalb in der Lage, mit verschiedenen thera-
peutischen Techniken auf die diversen Probleme der
Patienten und Patientinnen einzugehen.

Durch die ambulante Therapie gelang es auch im vo-
rigen Jahr noch relativ vielen Patienten*innen, sich

3. Selbsthilfegruppen

Selbsthilfegruppen dienen der Absicherung der Ab-
stinenz, bieten notwendige soziale Kontakte und
leisten zur dauerhaften, zufriedenen Abstinenz einen
sehr wichtigen Beitrag. Wir arbeiten seit vielen Jah-
ren eng mit den Selbsthilfegruppen in Bremerhaven
(z.B. SGA = Selbsthilfegruppen fiir alkoholgefdhrdete
Anonyme Alkoholiker, Guttempler, Freundeskreis) zu-
sammen und ermuntern die suchtkranken Menschen,

1L | Awo sozialdienste GmbH

zu stabilisieren und auf ihr Suchtmittel zu verzich-
ten. So konnten Folgeerkrankungen verhindert oder
einer Verschlimmerung entgegengewirkt werden.

In vielen Féllen konnten Kiindigungen vermieden
werden. Die meisten Patienten*innen konnten mit
einem verbesserten Gesundheitszustand, leistungs-
fahiger und psychisch ausgeglichener aus der ambu-
lanten Behandlung entlassen werden.

Viele Klienten*innen konnten ihren Arbeitsplatz
erhalten. Andere wurden durch die Therapie in die
Lage versetzt, ihr Leben neu zu organisieren. Sie
konnten mehr Lebensmut entwickeln und sich auf
ihre Fahigkeiten besinnen. Dadurch gelang es ihnen,
wieder einen Arbeitsplatz zu finden.

die bei uns in therapeutischer Behandlung waren,
sich einer fiir sie passenden Gruppe anzuschlieRen.

Selbsthilfegruppen der AWO

Derzeit bietet das AWO Suchtberatungszentrum in
ihren Raumen keine Selbsthilfegruppen an.



3,0

L. Frithinterventionsprogramm fiir Jugendliche
und junge Erwachsene ,,FreD"

Das Praventionsprogramm , FreD" wurde 2018 einge-
fiihrt, ist beim AWO Suchtberatungszentrum angesie-
delt und steht fiir Friihintervention bei erstauffalli-
gen Drogen- bzw. Suchtmittelkonsumenten*innen.
Jugendliche sollen sich im Vorfeld einer Suchtent-
wicklung mit Suchtmitteln kritisch auseinander-
setzen und eine Risikokompetenz entwickeln. So

soll einer Suchtentwicklung oder Abhdngigkeit und
einem Umstieg auf hdrtere Drogen entgegengewirkt
werden.

In einer fiir Jugendliche didaktisch ansprechenden
Art und Weise steht die Selbstreflexion des eigenen
Konsums im Mittelpunkt. Daneben ist die Informati-
onsvermittlung ein wichtiger Punkt. In dem zentra-
len Baustein des Praventionsprojekts erarbeiten die
Jugendlichen selbst ein Abhdngigkeitsmodell, beste-
hend aus den Begriffen Abstinenz, Genuss, Gebrauch,
Gewohnung, schddlicher Gebrauch und Abhdngigkeit.
Diese jeweiligen Begriffe werden von den Jugend-
lichen mit Inhalt gefiillt und anschlieRend mit dem
Kursleiter besprochen.

Das Projekt ,,FreD" wurde zunachst im Koordinie-
rungsausschuss Bremerhaven bei allen Netzwerk-
partner*innen (Jugendamt, Gesundheitsamt, Klini-
ken, Arzten, Praventionsrat des Gesundheitsamtes
etc.) bekanntgemacht und fortlaufend in Folgesit-
zungen besprochen.

Im AWO Suchtberatungszentrum wurden Vertre-
ter*innen der Jugendgerichtshilfe, der Polizei, des
Praventionsbiiros fiir Schulen, Rebuzz, des Ju-

Anzahl Teilnehmer
nach Alter in Jahren

gendamtes, Haus des Handwerks und andere mal3-
gebliche Netzwerkpartner*innen fiir den Kinder- und
Jugendhilfebereich {iber das Projekt informiert.

Auch 2024 wurde im Rahmen von FreD wieder Netz-
werkarbeit geleistet und auf unser FreD-Programm

hingewiesen. So hat der Kursleiter u. a. im Februar

2024 an einem Berufsbildungswerk vor 25 Schiilern

liber unser Fred-Angebot berichtet.

An einer anderen Bremerhavener Schule hat Herr
Henning in deren Projektwoche in fiinf Klassen einen
Vortrag liber FreD gehalten und allgemein Fragen zur
Sucht beantwortet. Die Resonanz war sehr gut. Lei-
der konnen wir aus Mangel an personellen Kapazi-
tdten nur im begrenzten MaRe Anfragen von Schulen
nach Vortragen abdecken.

Das FreD-Programm wurde von Herrn Henning auch
auf einem Treffen mit der Staatsanwaltschaft, mit
Richtern, der Jugendgerichtshilfe und der GISBU be-
sprochen und Fragen dazu wurden beantwortet.

Kurse

Es wurden verteilt auf das Jahr mehrere Kurse ange-
boten. Insgesamt nahmen 15 Teilnehmer*innen das
Kursangebot wahr (12 Teilnehmer, 3 weiblich).

Von den Teilnehmer*innen waren 7 Selbstmelder*in-
nen (5 mannlich, 2 weiblich). Auflagen fiir den
FreD"-Kurs vom Jugendgericht hatten 8 Teilnehmer
(7 mannlich, 1 weiblich).

Geschlechter

20 % weiblich (3)
80 % mdannlich (12)

Zugangswege

53 % durch Auflage (8) M
47 % Selbstmelder (7)

AWO Sozialdienste 6mbH | 15




Die Teilnehmer*innen waren in der Altersgruppe 16
bis 26 Jahre. Der Altersdurchschnitt lag bei 21,3 Jah-
ren. Von den Suchtmitteln dominierte Cannabis (9
Teilnehmer*innen), Alkohol war bei 6 Teilnehmer*in-
nen im Vordergrund neben gelegentlichem ,,Kiffen".
Von den 15 Teilnehmenden haben 14 den Kurs regu-
lar mit allen 4 Modulen beendet.

Mit den Teilnehmer*innen wurden Intake- und Out-
take-Gesprdche gefiihrt.

Die bisherigen von uns angebotenen ,,FreD"-Kurse
wurden in & mal 2 Stunden aufgeteilt, jeweils frei-
tags von 15:30 bis 17:30 Uhr. Diese Aufteilung und
Terminierung wurden seitens der Teilnehmenden
liberwiegend als gut empfunden.

Um die Teilnahme an den Kursen attraktiver und
zwangloser zu gestalten, werden bei jeder Veran-
staltung Snacks fiir das leibliche Wohl (Obst, Kekse,
SiiRigkeiten) und Getranke gereicht.

Bei Kursende wurden die Teilnehmer*innen um eine
Riickmeldung gebeten. Die Ergebnisse der Befragun-
gen (Evaluationsbogen) waren insgesamt positiv:

Die Vermittlung der Kursinhalte durch den Kursleiter
wurde liberwiegend als gut bis sehr gut benotet. Alle
Befragten gaben an, den FreD-Kurs weiterempfehlen
zu wollen. Die Gesamtatmosphare im Kurs und der
Austausch mit anderen Betroffenen wurden ge-
schatzt. Es wurde positiv hervorgehoben, dass durch
die Informationen iiber Nebenwirkungen von Sucht-
mitteln und liber rechtliche Aspekte DenkanstdlRe
gegeben wurden. Befragt nach Einstellungsverdn-
derungen durch den Kurs beziiglich des weiteren
Konsums von Drogen, wurde von den meisten ange-
geben, dass das Ziel jetzt sei, den Konsum zu redu-
zieren. Einige schrieben, dass sie schon vor dem Kurs
ganz aufhoren wollten mit dem Drogenkonsum und
dieses Ziel jetzt noch motivierter umsetzen wollten.

Die Teilnehmenden zeigten sich am Anfang eines
Kurses zundchst oft etwas skeptisch, waren zuriick-
haltend in ihrem Auftreten und ihren AuRerungen
und eher reserviert und vorsichtig. In den Abschluss-
gesprdchen, die mit ihnen gefiihrt wurden, gaben
sie diesbeziiglich an, am Anfang etwas unsicher
gewesen zu sein, weil sie nicht wussten, was genau
in dem Kurs auf sie zukommt — sowohl vom Inhalt
her als auch bei den Ubungen, die gemacht werden,
und was von ihnen erwartet wird. In der Regel hat-
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ten sich die Einstellung der Teilnehmenden am Ende
des ersten Moduls eines Kurses gedandert und ihre
Bereitschaft, den Kurs und seine Angebote anzuneh-
men und mitzumachen, war gestiegen. Vertrauen
wurde gefasst, sowohl zu den anderen Teilnehmen-
den als auch zur Leitung des Kurses, der es gelang,
mit Humor, Verstandnis und Anteilnahme die Teil-
nehmenden ,,abzuholen” und das Thema des Kurses
ansprechend zu prdsentieren. Ebenso versuchte der
Kursleiter, sich immer wieder die Zeit zu nehmen,
individuell auf die Jugendlichen einzugehen und sich
ihrer Probleme und Sorgen anzunehmen.

Wdhrend im ersten Modul eines Kurses ein allge-
meines Kennenlernen und Sich-vertraut-Machen
stattfindet, geht es in anderen Modulen des Kurses
um vertiefende Themen: So widmet sich zum Bei-
spiel das dritte Modul der jeweiligen Biographie der
Teilnehmenden, mit dem Augenmerk auf Ereignisse,
Situationen, Dispositionen, die ein Sich-Hinwenden
zu Suchtmitteln erklarbar machen. Im vierten Modul
werden die Schwierigkeiten besprochen, die auftre-
ten oder auftreten konnen, wenn man seinen Kon-
sum reduzieren oder vollstandig beenden mochte.
Hierflir werden u.a. verschiedene Coping-Strategien
vorgestellt, um diese Ziele zu erreichen. Abschlie-
Rend wurde das generelle Hilfesystem in Bremerha-
ven prasentiert und aufgezeigt, wohin man sich bei
verschiedenen Problemlagen wenden kann, um sich
Hilfe zu organisieren und Unterstiitzung zu finden.

Nahezu in jeder ,,FreD"-Veranstaltung wurde die Er-
fahrung gemacht, dass die Jugendlichen den Kurs als
Angebot schdtzten. Sie konnten sich ernsthaft tiber
ihr Leben, ihre Angste und Sorgen aussprechen, wur-
den ernst genommen und fanden Gehor. Sie lernten
etwas lber sich und ihr eigenes Verhalten, konnten
Probleme ansprechen und auch losen.

Die Teilnehmenden erlebten den Erfahrungsaus-
tausch innerhalb der Gruppen positiv und be-
gegneten den Trainern mit Respekt. Alle Teilneh-
mer*innen konnten nach eigener Aussage von den
Kursen profitieren, die meisten wiirden den Kurs
weiterempfehlen.

Dipl.-Sozialpdd. Thomas Henning
VDR-anerkannter Suchttherapeut,
zertifizierter ,,FreD"-Trainer



5. Fachstelle Gliicksspielsucht im Lande Bremen

Fachstelle Gliicksspielsucht im Lande Bremen, Standort Bremerhaven

Die Fachstelle Gliicksspielsucht im Land Bremen (FGB)
besteht aus den zwei Standorten Bremen und Bre-
merhaven. In Bremerhaven sind zwei Mitarbeitende
mit jeweils 6 Stunden in der FGB bei der AWO-Sucht-
beratung tatig. Beide Fachstellen kooperieren mit
der Universitdat Bremen, die zum Thema Gliicksspiel-
sucht anonymisierte Daten aus den Fachstellen fiir
Forschungszwecke (Prdvention, Spielerschutz etc.)
auswertet.

Aufgaben

Zu den Hauptaufgaben der Fachstelle Gliicksspiel-
sucht gehort die ambulante Beratung von Perso-
nen mit einer Gliicksspielproblematik inklusive ihrer
Angehorigen. Hierbei werden das Gliicksspielver-
halten und die Ursachen dafiir genau in Augen-
schein genommen. Ferner werden Moglichkeiten der
Auseinandersetzung — durch zum Beispiel Selbsthil-
fetools — aufgezeigt und je nach Bedarf in weiter-
fliihrende Hilfen vermittelt, inklusive der Antragstel-
lung fiir eine stationdre RehabilitationsmalRnahme.
AuBerdem werden weitere Hilfsmoglichkeiten wie
der Kontakt zur Schuldnerberatung, zum Arzt, die
Moglichkeit einer Betreuung etc. thematisiert.

Im Rahmen der Angehorigenberatung werden hau-
fig die Grenzen der Hilfsmdglichkeiten durch Laien
aufgezeigt, Grundlagenwissen vermittelt und die
Angehdrigen in ihrem Handeln, gegebenenfalls auch
Riickzug, bestarkt.

Klienten

10 % weiblich
90 % madnnlich

. Finanzierung
10 % JVA (Freiganger)
14 % Biirgergeld
76 % Erwerbstadtige

Wie in allen Bereichen der Beratung stellt die Netz-
werkarbeit ein weiteres Standbein der Arbeit dar.
«Netzwerkeln" dient der Streuung von Basiswissen,
sich bei den Kolleg*innen vorzustellen oder wieder
ins Gedachtnis zu rufen und Informationsmaterialien
zu verteilen.

Ein dhnliches Angebot wird auch fiir potenziel-
les Klientel vorgehalten: So findet im Rahmen
von Workshops ebenfalls eine Vermittlung von
Basiswissen statt sowie das Aushandigen von
Informationsmaterial.

Im vorigen Jahr wurden hierzu folgende Moglichkei-
ten genutzt:

Aufklarung junger Menschen zum Thema
Gliicksspielsucht (Leuchtfeuer; U25-MaRnahme
des Jobcenters)

- Teilnahme am Tag der ,,Psychischen Gesundheit"
im Jobcenter
Mitgestaltung des Tages , der offenen Tiir" in
der Suchtberatung (Vorstellung des eigenen
gliicksspielspezifischen Hilfsangebotes)
Streuung von Informationsmaterialien an
berufsbildenden Schulen

Kontaktpflege mit Kolleg*innen der aufsuchenden
Beratung bei der Jugendberufsagentur sowie
Austausch mit Fallmanager*innen des Jobcenters
(U und U 25).

Herkunftslander

1 Portugal
1 Syrien
19 Deutschland
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Betreuung (Klient*innendokumentation)

Im Jahr 2024 wurden insgesamt 21 Personen durch
die FGB beraten, 19 mannliche Klienten und zwei
weibliche.

Das Durchschnittsalter insgesamt lag bei 33 Jah-
ren, 37 Jahre bei den Mdannern und 28 Jahre bei den
Frauen.

Zwei der Klienten finanzierten sich durch eine Be-
schdftigung im Rahmen des Freigangs in der JVA, drei
bezogen Biirgergeld und 16 Personen gingen einer
Arbeit nach und erhielten Gehalt/Lohn. Der iiberwie-
gende Teil der Klienten war deutscher Herkunft (19),
weitere Herkunftslander waren Portugal und Syrien.

Diese und weitere Daten werden gemeinsam fiir die
FGB in einer Dokumentationssoftware erfasst und
von der Universitdt Bremen im Rahmen eines For-
schungsprojektes tiber Gliicksspielsucht ausgewertet.
Hierzu werden in der Beratung fiir oder gemeinsam
mit den Klienten entsprechende von der Universitdt
Bremen entwickelte Fragebdgen ausgefiillt.

Das Team des Suchtberatungszentrums

Einrichtungsleitung
Beratung / Amb. Therapie

Offentlichkeitsarbeit

In diesem Jahr wurde der bundesweite ,,Aktionstag
gegen Gllicksspielsucht" genutzt, um die Fachstel-
le Gliicksspiel gemeinsam mit beiden Standorten zu
bewerben. Hierzu wurden zielgruppenspezifische
Posts iiber Instagram geschaltet (,,so.lebt.bremen”).
Des Weiteren lagen Tip-on-Sticker der Ausgabe

des Weserkuriers bei und auf der Internetseite der
,Deichstube” (fuRballaffine Seite) wurde ein Werbe-
banner geschaltet.

Fiir den Standort Bremerhaven wurden zudem ein
neuer Flyer fiir den Bereich Gliicksspiel sowie Werbe-
kartchen fiir die anlaufende begleitete Selbsthilfe-
gruppe gestaltet. Die Selbsthilfegruppe wird auRer-
dem {iber die Internetprasenz der AWO beworben.

Generell werden Daten und Angebote fiir beide
Standorte auf der Seite der Uni Bremen (https://
www.gluecksspielsucht.uni-bremen.de/) dargestellt.

Christa Seidel, Dipl.-Psychologin/Psychologische Psychotherapeutin, Verhaltenstherapeutin
Heide Brunken, Dipl.-Sozialpddagogin/Suchttherapeutin

Kathrin Bellinghausen, Soziale Arbeit (B.A.), DRV-anerkannte Suchttherapeutin
Thomas Rudloff, Dipl.-Sozialpadagoge, DRV-anerkannter Suchttherapeut

Melanie Schwarz, Sozialarbeiterin (B.A.)

Fachstelle Gliicksspielsucht
Miriam Sindt, Dipl. Pddagogin
Ambulante Therapie
+FreD”-Trainer
Psychosoziale Betreuung
und Systemische Beraterin
Verwaltung
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Karin Hoffmann, Soziologin, Suchtberaterin
Leitender Arzt: Dr. Wilfried Buck, Neurologe und Psychiater, Psychotherapeut
Thomas Henning, Dipl.-Sozialpadagoge, DRV-anerkannter Suchttherapeut

Meike Boning, Heilerziehungspflegerin, Psychosoziale Fachkraft fiir Substituierte

David Leon Hohn, Industriekaufmann, Koordinator



6. Jahresbericht DigiSucht

Das Bundesministerium fiir Gesundheit hat auch im
Jahr 2024 {iber mehrere Monate das Bundesmodell-
projekt der digitalen Suchtberatung unterstiitzt.
Von der Delphi Gesellschaft fiir Forschung, Beratung
und Organisationsentwicklung mbH in Berlin wur-
de die Umsetzung durchgefiihrt — sie erstellte die
DigiSucht-Plattform.

Uber die DigiSucht-Plattform wird den Ratsuchenden
eine niedrigschwellige, kostenlose und professionel-
le Suchtberatung zur Verfiigung gestellt. Der Zugang
kann jederzeit rund um die Uhr von allen Endgera-
ten (z. B. Smartphone, Tablet, Laptop) erfolgen. Alle
Anliegen konnen somit per Nachricht iibermittelt
werden, Termine konnen vom Ratsuchenden gebucht
werden. Auf der DigiSucht-Plattform stehen digitale
Tools zur Verfligung, wie z. B. das Konsumtagebuch
oder die Motivationswaage, die auch in der Fa-
ce-to-Face-Beratung zum Einsatz kommen kdnnen.

Im AWO-Suchtberatungszentrum stand eine Mitarbei-
terin zur Verfiigung mit einem Stundenkontingent von
gut fiinf Stunden in der Woche. Eine Kollegin wurde
Mitte des Jahres mit der Plattform vertraut gemacht -
eine Schulung der Kollegin durch die Bremische Lan-
desstelle fiir Suchtfragen e.V. ist in der Planung.

Uber die DigiSucht-Plattform hatten wir im
AWO-Suchtberatungszentrum 11 Anfragen: Neun Per-
sonen waren selbst betroffen, zwei Personen waren
Angehdrige. Als das Hauptthema der Betroffenen
wurden folgende Suchtmittel genannt:

Alkohol: 4 Nennungen
Cannabis: 1 Nennung
Kokain: 1 Nennung
Gliicksspiel: 2 Nennungen
Medikamente: 1 Nennung.

Die jlingste Person war 27 Jahre und die dlteste Per-
son 75 Jahre alt.

Daraufhin haben sich nach Antwort unsererseits sie-
ben Personen nicht gemeldet, vier Personen gaben
eine Antwort und zwei davon baten im Anschluss um

einen personlichen Termin, der zeitnah stattfinden
konnte. Zu erwdhnen ist, dass nach wie vor auch An-
fragen liber unseren AWO-E-Mail-Account erfolgen.

Im Austausch mit teilnehmenden Suchtberatungsstel-
len ist die bisherige Inanspruchnahme der digitalen
Suchtberatung im Allgemeinen weiterhin eher ge-
ring. Um Offentlichkeitsarbeit durchzufiihren, wurden
sogenannte CityCards (siehe Bild) im Format A6 zum
Jahresende ausgelegt. Auch wurden Flyer an Institu-
tionen weitergegeben.

\:\lem V\Oﬂ‘trO“t_ Zur HLrauerrdt_ruﬂg \nhrJ

r'. y
1 3:&1395.'15 [

Es haben im Jahr 2024 regelmadRige interne kol-
legiale Austauschsitzungen per Zoom-Konferenz
stattgefunden. Auch wurde eine Sitzung beziiglich
des Modellprojektes mit der zustandigen Senatorin
wahrgenommen.

Zum Ende des Jahres konnte eine Schulung angeboten
und durchgefiihrt werden zum Thema ,,Mailberatung
in der Praxis: Prozesse gestalten, Krisen bewaltigen
und Schreibtechniken optimieren”.
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7. Jahresbericht des Kontaktladens ,,Jumpin”

Der Kontaktladen ,Jumpln" ist eine niedrigschwellige
Anlaufstelle fiir Drogenkonsument*innen, Substitu-
ierte und Ehemalige. Grundlage unserer Arbeit ist die
akzeptierende Haltung gegeniiber der Lebensreali-
tat unserer Besucher*innen. Unser Ziel ist es nicht,
eine grundlegende Verdanderung zu fordern, son-
dern individuelle Lebenslagen durch konkrete und
niedrigschwellige Angebote zu stabilisieren und zu
verbessern.

Ein zentraler konzeptioneller Schwerpunkt bleibt die
offene und unverbindliche Informations- und Bera-
tungsmaoglichkeit, wobei der Aufenthalt im Kontakt-
laden nicht mit einer Verpflichtung zur Kontaktauf-
nahme verbunden ist. Die Beratung orientiert sich
an der Alltagssituation der Klient*innen und erfolgt
zeitnah, unbiirokratisch und auf Augenhdhe.

Besucherzahlen und Entwicklung

Im Berichtszeitraum 2024 wurden 6.879 Besucher-
kontakte (Mehrfachkontakte) im Kontaktladen er-
fasst — nochmals ein deutlicher Anstieg gegeniiber
dem Vorjahr, das mit 4.775 Besucher*innen auch
schon einen starken Anstieg der Besuche im Jumpln
verzeichnet hatte. Erganzt wurde die Arbeit durch das
Projekt Streetwork Bremerhaven, das ab Mai 2024 im
Rahmen von ,Lebendige Quartiere" ins Leben gerufen
wurde. In enger Kooperation mit dem Jumpln konn-
ten so zusatzlich 850 Kontakte im Stadtraum herge-
stellt werden.

Die Besucherstruktur blieb in weiten Teilen vergleich-
bar mit dem Vorjahr: Der Anteil mannlicher Besucher
liberwog weiterhin deutlich, die Altersspanne reichte
von jungen Erwachsenen um die 20 bis hin zu lang-
jahrig konsumierenden Senior*innen. Auffdllig war
2024 ein leichter Anstieg junger Besucher*innen. Die
meisten Gaste stammen weiterhin aus Deutschland,
ein Teil aus dem osteuropdischen und nordafrikani-
schen Raum.

Angebote und Infrastruktur

Auch 2024 konnten wir die bestehenden Angebote

weiter aufrechterhalten und teilweise ausbauen. Zu

unserem festen Angebotsportfolio gehdren:
Glinstiges Mittagessen und Getrdanke (1511-mal)
Kostenloser Spritzentausch und Kondomvergabe
Dusche, Waschmaschine und Trockner
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Kleiderkammer (durch Spenden gefiillt)
Einrichtung einer Postadresse

(durschnittlich 117 Nutzer*innen pro Monat)
Offene Beratung und Vermittlung in Entgiftung
oder Therapie

PC-/Internetnutzung, Telefon, Tageszeitung

Der monatliche Brunch erfreute sich weiterhin groRer
Beliebtheit und wurde regelmdRig mit der anonymen
HIV-/Hepatitis-C-Beratung durch das Gesundheitsamt
kombiniert, inklusive Aufkldrung zu sexuell iber-
tragbaren Erkrankungen und Safer-Use-Prdvention.

Die Spritzentausch-Angebote wurden weiterhin rege
genutzt. Insgesamt wurden im Jahr 2024:

15.750 Einwegspritzen und

26.401 Kaniilen ausgegeben.
Zudem wurden Pflegesalben, Alkoholtupfer und
Informationsmaterial bereitgestellt.

Die Dusche wurde 454-mal, Waschmaschine und
Trockner 261-mal genutzt.

Bauliche und strukturelle Entwicklungen

Die bereits begonnenen RenovierungsmaBnahmen
wurden 2024 fortgefiihrt. Neben der 2023 abge-
schlossenen Bodensanierung und dem neuen AuRen-
anstrich wurde der Café-Bereich im Inneren weiter
verschonert und mit kleinen Anschaffungen an die
Bediirfnisse der Klient*innen angepasst. Die Riickmel-
dungen der Besucher*innen zeigen, dass diese Mal3-
nahmen positiv auf die Aufenthaltsqualitat wirken.

Die Offnungszeiten blieben mit Montag bis Samstag
von 10:00 - 15:00 Uhr stabil. Sonntags und an Fei-
ertagen ist der Kontaktladen weiterhin geschlossen.

Team, Kooperationen und Beteiligungen

2024 wurde das Team durch neue Mitarbeitende ver-
starkt, die vor allem im Rahmen des Streetwork-Pro-
jekts tatig waren. Leider mussten diese Stellen zum
Ende April 2025 aufgrund auslaufender Projektmittel
wieder entfallen.

Ein besonderes Highlight war die gelungene Koope-
ration mit der Hochschule Bremerhaven, bei der neue
Ansdtze in der StraBensozialarbeit gemeinsam erar-
beitet und reflektiert wurden.



Dariiber hinaus beteiligten sich Jumpln und Street-
work aktiv an mehreren 6ffentlichen Veranstaltun-
gen und Projekten im Stadtgebiet:

+ Teilnahme am Drogentotengedenktag am 21.07.
mit einem stillen Gedenken und einer kleinen
Aktion zur Erinnerung (Steine bemalen) an ver-
storbene Freunde oder Bekannte.

Mitwirkung beim Bliitenfest in der Biitteler StraRe,
unter anderem mit einer kleinen Aufraumaktion
vor dem Penny Markt in der HafenstralRRe.
Projektbeteiligung an Aktionen der Wunderwerft
Bremerhaven, bei denen Begegnung, Aufklarung
und Teilhabe im Vordergrund standen

Diese Beteiligungen trugen wesentlich zur Sichtbar-
keit unserer Arbeit und zur Vernetzung im Sozialraum
bei.

Alltag mit Wiirde und Menschlichkeit gestalten

Neben der Grundversorgung und Beratung legen wir
groRen Wert darauf, unseren Klient*innen kleine,
aber bedeutende Momente der Normalitat, Teilhabe
und Menschlichkeit zu ermdglichen. Dinge, die oft
selbstverstandlich erscheinen, aber fiir viele unserer
Besucher*innen selten geworden sind.

So wurde beispielsweise im Café ein groRes gemein-
schaftliches Ausmalbild gestaltet, an dem sich liber
Wochen hinweg viele Besucher*innen beteiligt haben
- ein stilles, aber verbindendes Projekt, das Stolz,
Ruhe und Zugehdorigkeit gefordert hat. In der kal-
ten Jahreszeit veranstalteten wir regelmdRig einen
Film-Samstag, bei dem gemeinsam gelacht, geschaut
und Tee getrunken wurde. Auch Kicker-Turniere und
ein paar Runden Mario Kart an der Nintendo Switch
sorgten fiir Abwechslung, SpaR und die Gelegenheit,
ganz einfach mal wieder Mensch zu sein - jenseits
von Problemen, Sucht oder Stigmatisierung.

Herausforderungen und Ausblick

Wie bereits in den Vorjahren zeigte sich auch 2024
ein hoher Unterstiitzungsbedarf bei psychisch auf-
falligen Besucher*innen. Der Kontaktladen stoRt
dabei zunehmend an seine Grenzen - insbesondere
dann, wenn einzelne Besucher*innen sehr viel Auf-
merksamkeit binden und andere dadurch verdrangt
werden. Die kontinuierliche Prasenz von mindestens

zwei geschulten Mitarbeitenden vor Ort bleibt daher
essenziell.

Die Tendenz, dass sich ein Teil der Besucher*innen
mit seiner Lebensrealitdt arrangiert hat und keine
Verdnderung wiinscht, blieb auch 2024 bestehen.
Gleichzeitig gab es jedoch auch weiterhin Anfragen
nach Therapiepldtzen und Entgiftung, haufig aus-
gelost durch duRere Anldsse wie drohende Inhaftie-
rung, Druck von Behorden oder Angehdarigen.

Besonderes

Auch in diesem Jahr fand unsere Weihnachtsfeier
wieder statt — mit stimmungsvollem Weihnachtsge-
richt, Musik und vielen guten Gesprachen. Diese Ver-
anstaltungen zeigen, wie wichtig Gemeinschaft und
niedrigschwellige Angebote fiir die Stabilitdat und das
Wohlbefinden unserer Besucher*innen sind.

Das Jumpln ist und bleibt ein unverzichtba-
rer Bestandteil der Bremerhavener Suchthilfe-
landschaft — verldsslich, menschenwiirdig und
ressourcenorientiert.

Wir danken allen Mitarbeitenden, Kooperationspart-
nern und Spender*innen, die diese Arbeit auch 2024
ermoglicht haben.

Das Team des ,, Jumpln*
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8. Streetwork-Projekt Bremerhaven

Das Streetwork-Projekt der AWO Bremerhaven, ge-
startet am 01.05.2024 im Rahmen des Programms
,Lebendige Quartiere", verfolgt das Ziel, vulnerab-

le Personengruppen im o6ffentlichen Raum nied-
rigschwellig zu erreichen, zu stabilisieren und an
Hilfsangebote anzubinden. In enger Kooperation mit
dem Gesundheitsamt, dem Kontaktladen Jumplin und
weiteren lokalen Akteur*innen wurde ein belastbarer
Zugang zur Bremerhavener Drogen- und Alkoholszene
geschaffen.

Die Ausgangssituation war geprdgt von vermehr-
ten Beschwerden iiber den offentlichen Konsum,
Verschmutzung und Ubergriffe — insbesondere im
Bereich Innenstadt, Bahnhof und Lehe. Hier setzt
die mobile sozialarbeiterische Prasenz des Street-
work-Teams an, das durch gezielte Kontaktaufnah-
me Vertrauen aufbaut und Bedarfe direkt vor Ort
aufgreift.

Zu den Schwerpunkten der Arbeit zdhlen die Beglei-
tung polytoxikomaner Menschen, die Weitervermitt-
lung an Hilfesysteme, die Versorgung mit Kleidung

Gesamtkontakt nach Ort
(gestaffelt nach Geschlecht)

M weiblich
B minnlich

Stadtpark Penny Taxistand Bahnhof Innenstadt
Lehe HafenstralRe Potsdamer/  Gebiisch
Lessingstr.

und Alltagsbedarf sowie medizinisch-pflegerische
Unterstiitzung. Auch strukturelle Herausforderungen
wie die erschwerte Erreichbarkeit des Kontaktladens,
fehlende Aufenthaltsorte und die prekdre Wohnsitua-
tion insbesondere im Winter wurden aufgegriffen und
adressiert.

Ein besonderes Augenmerk lag auf dem Schutz und
der Stabilisierung wahrend der kalten Monate — durch
gezielte Verteilungen von Winterkleidung, Ausweitung
des Essensangebots und praventive Gesundheitsbe-
ratung. Die engere medizinische Begleitung — unter
anderem durch ein angeschafftes Pulsoxymeter — hat
sich dabei als wertvolle Erweiterung erwiesen.

Erfreulich ist die spiirbare Offnung vieler Klient*innen
gegeniiber dem Team. Durch Kontinuitat, Verlasslich-
keit und professionelle Haltung konnte die Street-
work-Arbeit gut in die Szene eingebettet werden. Die
gute Zusammenarbeit mit Institutionen wie Polizei,
Bahnhofsmission, Seniorentreff sowie lokalen Ge-
schiften und Arzten und Arztinnen hat diese Ent-
wicklung gestarkt.

Gesamtkontakt pro Zeitraum
(gestaffelt nach Geschlecht)
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300
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100

01.06.24

01.08.24

01.01.25

31.07.24 31.12.24 30.04.25

Hinweis: Die Kontaktzahlen im Projektverlauf beinhalten vielfach wiederkehrende Mehrfachkontakte.
Aufgrund einer Baustelle konnten an bestimmten Orten zeitweise keine Klientinnen angetroffen werden.
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Prozentuale Verteilung der
Gesamtkontakte nach Ort

Zusatzliche Impulse kamen aus dem Bildungsbereich:
Eine Kooperation mit der Hochschule Bremerhaven
ermoglichte die praxisnahe Vorstellung der Street-
work-Arbeit im Rahmen eines Sozialarbeit-Kurses.
Aufgrund des positiven Echos ist eine Fortsetzung im
Sommersemester 2025 geplant.

Penny Hafenstr.
19,3 %

Die Arbeit im Projekt hat eindriicklich gezeigt, wie
zentral die Prasenz auf der Stral3e ist — als Briicke
zu einer oft schwer erreichbaren Zielgruppe und als

Stadtpark Lehe
61,4 %

Frithwarnsystem fiir Entwicklungen im 6ffentlichen

Raum.

Ein personliches Wort: Uns hat die Arbeit wahrend
des Projektes sehr viel SpaB gemacht und viel bedeu-

tet. Wahrend dieser Zeit haben wir viel gelernt und
sind insgesamt gewachsen. Wir bedauern sehr, dass
das Projekt endet.

Auszug aus der Presse

Artikel in LesegrofRRe iiber
den QR-Code abrufbar

https://tlp.delArtikel-Streetwork

Drogen-Streetwork gestartet

Viel Lob fiir die neue Mitarbeiterin - Es gibt mehrere Schwerpunkte in der Stadt

VON JENS GEHRKE

Bremerhaven Seit Mai arbeitet
die neue Streetworkerin fiir
die Drogen-Klientel in Bremer-
haven. Sie erhalt viel Lob fir
ihre Arbeit und hat bereits tie-
fe Einblicke in die Szene erhal-
ten. Doch die Politik ist weiter
gefordert.

Gruppen, die Drogen nehmen
und Alkohol trinken, haben in
Bremerhaven zunehmend fiir
Probleme gesorgt. Am Penny-
Markt an der Hafenstrae ge-
nauso wie in der Innenstadt. Von
Pobeleien, Dreck und offentli-
chem Urinieren war die Rede.
Politik und Stadt reagierten. Seit
Mai ist eine Streetworkerin fiir
die Drogen-Klientel beim Ge-
sundheitsamt angestellt. Diese
erhielt schon jetze viel Lob aus
der Politik fiir ihre Arb
sind sehr froh, jetzt Streetwork
auf der Strafie zu haben, sag

Bernd Free-

mann (FDP). ,Die Streetworkerin
macht das einfach Klasse, geht
hervorragend mit den Menschen
um*, lobte auch Thomas Ventzke
von der CDU. Ahnlich &uSerte
sich J6rn Hoffmann (SPD).
Unterschiedliche Szenen -
unterschiedliche Drogen

Dr. Uwe Peters vom Gesund-
heitsamt zeichnete anhand der
Berichte der Streetworkerin e

Foto: Hartmann

russischsprachig seien. Zuletzt
gebe es noch eine Gruppe von
ilteren Menschen, die sich im
Park aufhielten. Diese seien oft-
‘mals substituiert. Fiir viele Men-
schen sei der Hund zum wich-
tigsten Begleiter im Leben ge-
worden, so Peters.

Die Arbeit der Streetworkerin
erschwere sich dadurch erheb-
lich, erKlirte Peters, da sich die
Personen in Wohnungen oder
verstecktere Orte wie das Wen-
cke-Dock zuriickzogen und dort
viel schwerer fiir Hilfe erreichbar
seien. Die Streetworkerin zahlte
seit inn im Mai 294

in
Lagebild der in
Bremerhaven. Demnach trinke
die Gruppe am Penny-Markt Ha-
fenstrage vorwiegend Alkohol.
Um hértere Drogen gehe es im
Stadtpark Lehe. Drei Gruppen
halten sich dort auf. Die jinge-
ren Drogenabhéingigen im Alter
von 25 bis 30 Jahren bilden eine
Gruppe, bei ihnen kursiert Ko-
kain und Marihuana.

Im Bereich Spielplatz des
Stadtparks habe sich, so die
Streetworkerin, eine Heroinsze-
ne verfestigt, deren Mitglieder

me, L
Weitere Orte der Drogenszenen
in Bremerhaven: Die Ecke Les-
singstrae/Potsdamer  Strafie,
wo sicl i

Kontakte - die angetroffenen
Menschen sind zwischen 19 und
70 Jahren alt. Die neue Streetwor-
Kerin arbeitet eng mit dem Kon-
takladen ,Jump in“der AWO in

Frauen, eine sichere Lagermég-
lichkeit fir das individuelle Ei-
gentum der Personen, frei zu-
gingliche Toilettenréume und
eine tiermedizinische ~ Versor-
gung, was_durch den Verein
Tierschutz Bremerhaven bereits
in Teilen geleistet wird. ,Wir
misssen gucken, was noch zu
den aktuellen Haushaltsbera-
tungen moglich ist, kindigte
Freemann an.

Die Politik machte deutlich,
dass auch ein Ausbau des Sucht-
Krank denkbar

tuierte aufhielten. SchlieRlich
wurde von Peters der Haupt-
bahnhof genannt, wo sich offen-
bar eine Crack-Szene etabliert
habe. Die Szene in der Innen-
stadt im Bereich Hanse Carré
habe sich wegen des hohen Kon-
trolldrucks durch Polizei und
Ordnungsamt inzwischen ver-
flichtigt und fragmentiert.

er usammen.

Aus der Arbeit der Streetwor-
Kerin haben sich schon Uberle-
gungen ergeben, die die Politik
im Gesundheits- und auch im
Sozialausschuss weiter verfol-
gen méchte. Dazu zahlen: Schaf-
fen eines dringend vermissten
Kontaktladens in der Nahe der
Innenstadt, eine sichere Not-
schlafstelle fir wohnungslose

ist. Parallel dazu witrde derzeit
ein  Obdachlosen-Streetwork
aufgebaut, das an das Sozialamt
angedockt ist. Ein Jugend-Street-
work gibt es bereits. Der
Wunsch der Politiker: Dass sich
die Streetworker intensiv ver-
netzen. ,Das passiert bereits*,
versicherte Peters vom Gesund-
heitsamt.

Innenstadt
12,3%

Bahnhof Gebiisch 5,8 %

Taxistand

Potsdamer/Lessingstr. 1,2 %

Wo die Gesellschaft wegsieht

Streetwork als Briicke zu den Unsichtbaren - Unterwegs in Bremerhaven mit einer Streetworkerin

VON KATHARINA HOPP

Bremerhaven. Sie sind da, mit-
ten im Stadtbild, doch fir viele
unsichtbar: Suchtkranke in
Bremerhaven finden sich an
offentlichen Platzen zusam-
men. Streetwork setzt genau
dortan - und bietet den Be-
troffenen eine Briicke zu Hilfe
und Unterstiitzung.

Sie tummeln sich an Gffentlichen
Plitzen. Auf Parkbénken, Mau-
ern oder dem Boden. Sind im
Stadtbild verankert - gehoren
aber nicht dazu. Drogenabhiingi-
ge sind in Bremerhaven vor al-
lem an Orten wie dem Stadtpark
in Lehe, dem Hauptbahnhof oder
dem Penny-Markt an der Hafen-
strafie anzutreffen. Viele Men-
schen senken den Blick beim
Vorbeigehen und wiirden- sie
nicht wiedererkennen - obwohl
sie ihnen tagtaglich begegnen.

Annemarie Zweigle-Mattfeld
ist da anders. Seit Mai kiimmert
sie sich um sie, versucht, Kon-
takt aufzubauen. Sie ist Street-
workerin bei der AWO Bremer-
haven. Tiglich geht sie los und
sucht den Dialog. Heute ist ein
sonniger Tag, da wird viel los
sein. Denn unter anderem der
Stadtpark Lehe ist das Wohn-
zimmer, der Treffpunkt fiir die
Abhéingigen. Der Treffpunkt de-
rer, die sonst nicht dazugeho-
ren. Bei der Streetworkerin im-
mer mit dabei: ihre rote AWO-
“Tasche. Die Tasche ist ihr Erken-
nungszeichen.

Kleine Gesten, grofie
Wirkung
JIch habe Spritzen, Flyer vom
Laden, Kondome, ein bisschen
‘Tabak, Brotchen und Leckerlis
fiir die Hunde dabei. Das sind
“Tiirbffner, um mit den Leuten in
Kontakt zu kommen®, sagt sie.
Sie erkennt ihre Klienten im
Park schon von Weitem.
Bekannte Gesichter begriifen
sie. Einige freundlich, andere re-
serviert. Die Tardffner sorgen
fir Gespriche auf Augenhohe.
Die Streetworkerin zeigt ihr In-
teresse fiir diese Menschen. Ist

‘mittendrin am Rande der Gesell-
schaft.

Ob es nun an der Tasche liegt
oder an ihrem sympathischen
Auftreten: Die Suchtkranken er-
Kennen sie. Ihre erste Amtshand-
lung: ,Machte jemand ein Scho-
kobrétchen?* Auf und vor der
Bank im Stadtpark Lehe steht ei-
ne Gruppe von Frauen und Mén-
nern. Der ein oder andere trinkt
ein Bier aus der Plastikflasche.
Sie rauchen. Drogen werden au-
genscheinlich nicht konsumiert.
Einige nehmen das Brotchen
dankend an, andere lehnen ab.
Lo frith am Tag kann ich noch
nichts Siies essen®, sagt eine
Frau und lacht dabei.

Die Einstellung einer Street-
workerin soll dabei unterstiit-
zen, die Suchtkranken in die
Programme raus aus der Sucht
2u bringen. ,Streetwork ist ein
weiterer Baustein. Und wir von
der Stadt haben uns darauf kon-
zentriert, diese Anlaufstelle aus-
zubauen®, sagt Dr. Uwe Peters
vom Gesundheitsamt in Bremer-
haven. Eine i

Durchforstung von Dokumenten
des Arbeitsamtes ist alles dabe
Hast du ihn in letzter Zeit ge-
sehen? Ich habe gehort, er ist
gestorben®, erziihlt ein dlterer

,Die Vorurteile sind
da und ich glaube, sie
werden auch immer

Herangehensweise, wie das An-
gebot, sich eine Zigarette drehen
zu dilrfen, hilft dabei. ,Die Dun-
kelziffer ist bestimmt sehr hoch.
Ich alleine habe in den ersten
drei Monaten, in denen ich jetzt
unterwegs war und gezihlt ha-
be, mit etwa 300 i

da sein. mif
einer Abhéngigkeit
sind Menschen mit
einer Erkrankung.
Sie sind krank.“

Leuten gesprochen®, berichtet
die i

i
Streetworkerin

Die beiden reden mit den
Konsumierenden, wie mit jedem
anderen auch. Tir diese Leute
ist es aber etwas Besonderes.
Viele vergess; auch
Menschen sind, sagt Alexander
Mattfeld, nachdem sie mit allen
im Park einen Plausch gehalten
haben.

Mit Verstindnis oder Riick-
halt in_der Gesellschaft haben
die meisten Suchtkranken des-
halb schon abgeschlossen. ,Die
Vorurteile sind da und ich glau-
be, sie werden auch immer da
sein. Menschen mit einer Ab-
hangigkeit sind Menschen mit
einer Sie  sind
krank*, 50 die Streetworkerin.

Die Hintergriinde fiir
eine

Vielféltige Unterstiitzung

fiir Menschen in Not
Annemarie Zweigle-Mattfeld hat
ihr Biiro im Jumpin - eine Kon-
taktstelle fiir Siichtige. Dorthin
lidt sie die Suchtkranken ein.
.Du  brauchst Hilfe? Dann
schnapp dir deine ganzen Papie-
re und komm in den Laden®,
sagt sie zu einem sichtlich depri-
mierten Mann. Er hat Schmer-
zen und kann nicht zum Arzt -
seine Krankenkassenkarte ist
verschwunden.

Wie Hilfe im Kontaktladen
Jumpln ansonsten aussieht, va-
riiert stark. Von Wiischewa-
schen, etwas essen bis hin zur

Mann, mit vergilbten Fingern
vom Rauchen der Zigaretten.
Sein Leidensgenosse gibt unver-
standliche Kommentare dazu.
Er ist zu diesem Zeitpunkt seit
zwei Tagen wach.

Leiden verbindet. ,Der Kon-
sum ist ihr stetiger Begleiter*, so
Zweigle-Mattfeld.  Anderweitig
haben sie wenig Gemeinsamkei-
ten. ,Sie mogen sich teilweise
nicht mal*, erzihlt Alexander
Mattfeld, der Bruder der Street-
workerin. Auch er arbeitet beim
Jumpln und begleitet seine
Schwester auf ihren tiglichen
Touren.

JEs ist keiner, der freiwillig ge-
sagt hat: Ich fange jetzt mal an,
Drogen zu nehmen. Das hat im-
mer einen Grund. Ich habe Ge-
schichten von sexuellem Miss-
brauch, Gewalt und Mobbing
gehort, erzahlt Zweigle-Matt-
feld. Die Zahlen machen deut-
lich, dass es auch in Bremerha-
ven viele Menschen gibt, die
sich nicht mehr als Teil der Ge-
sellschaft  wahrnehmen  oder
wahrgenommen werden. Und
die sich umso mehr freuen,
wenn jemand mit der roten Ta-
sche um die Ecke kommt und
nach ihnen sieht, statt wegzu-
schauen.

AWO Sozialdienste GmbH
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9. Jahresbericht der Psychosozialen
Betreuung fiir Substituierte (PSB)

Das Angebot der psychosozialen Beratung richtet sich
an Menschen, die opiat-/opioidabhdngig sind und im
Substitutionsprogramm sind oder dort aufgenommen
werden mochten. Durch die Vernetzung mit den drei
Arztpraxen, in denen das Substitut in Bremerhaven
verordnet und ausgegeben wird, wird eine gute Kon-
taktaufnahme und Vermittlung ermdglicht.

Die PSB bietet vielfdltige Hilfen bei sozialen, psychi-
schen und somatischen Problemen. In Gesprdchen,
durch begleitende, aufsuchende und nachgehende
Sozialarbeit kann gemeinsam mit den Ratsuchenden
an Losungen fiir die individuellen Problemlagen gear-
beitet werden. Bei Bedarf unterstiitzt die PSB bei der
Vernetzung mit anderen Hilfsangeboten.

Erfasste Personen/Gender

Im Jahr 2024 wurden insgesamt 159 Personen im
Rahmen der psychosozialen Beratung fiir Substituier-
te schriftlich fiir die Erstellung dieser Statistik er-
fasst. Darunter waren 115 Mdnner und 44 Frauen. Im
Vergleich zum Vorjahr nahmen die erfassten Kontakte
weiterhin zu. 2023 waren es insgesamt 138 Menschen
(104 Ménner und 34 Frauen), die vorstellig wurden.

237 Kontakte ergaben sich durch aufsuchende Arbeit
an szeneiiblichen Treffpunkten (im Vorjahr waren es
147). Dazu kamen telefonisch durchgefiihrte Bera-
tungen und unzdhlige Tiir- und Angelgesprdache sowie
vielzdhlige kurze Beratungen und Kontaktaufnahmen
im Jump In und in den zwei groRen Arztpraxen, in de-
nen die Vergabe des Substitutes stattfindet.

Altersgruppen

Der groRte Personenkreis von 50 Erfassten ist zwi-
schen dem 40. und 49. Lebensjahr (2023 waren es
37). Die ndachstgroRte Altersgruppe mit 45 Menschen
ist zwischen dem 50. und 59. Lebensjahr (im Vorjahr
waren es 41 Personen). Mit 38 Personen folgt darauf
die Gruppe der 30- bis 39-Jdhrigen, von der 2023 26
befragt wurden. Aus der Gruppe der iiber 60-Jdhrigen
nahmen 13 Personen Kontakt zur PSB auf (2023 waren
es 12 Personen). 10 Personen waren zwischen 20 und
29 Jahre alt (2023 waren es 14). 3 Menschen verblie-
ben ohne Angabe (2023/8).
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Therapievermittlungen

Die Vermittlungen in stationdre Therapien und beson-
dere Wohnformen haben im Vergleich zum Vorjahr zu-
genommen. 2024 wurde fiir 22 Personen eine statio-
ndre Therapie beantragt (2023 waren es 16 Personen).
Fiir 6 Personen wurde ein Antrag fiir eine besondere

Wohnform der Eingliederungshilfe gestellt (2023 = 1).

Wohnsituation

Erfassung wohnungsloser Personen

2024 19 Personen (12 %)
2023 9 Personen (7 %)
2022 7 Personen (7 %)

Die wohnungslosen Frauen mit Suchtproblematik,
Sexarbeiterinnen und psychisch auffallige Frau-

en haben weiterhin kaum eine Mdglichkeit, in einer
Notunterkunft untergebracht zu werden, da es kein
passendes Angebot gibt. Auch die Notunterkunft der
Mdnner ist haufig voll belegt. Im Stadtbild fallt auf,
dass immer mehr Menschen vor Geschdften stehen
und nach Geld und Lebensmitteln fragen. Die Obdach-
losigkeit der erfassten Personen hat im Vergleich zu
den Vorjahren stark zugenommen. Es fehlen passende
Wohnrdaume und Notschlafplatze.

Da zunehmender Crackkonsum in der Bremerhavener
Szene zu beobachten ist, ist zu befiirchten, dass auch
weitere Personen von Obdachlosigkeit bedroht sein
werden. Diese Entwicklung ist bereits aus anderen
Stadten bekannt, in denen Crack-Konsumenten auf-
grund der Folgen dieser starken psychischen Abhdn-
gigkeit nicht mehr in der Lage waren, sich ausreichend
um die Sicherung ihrer finanziellen Mittel und des
Wohnraums zu kiimmern. Hilfsangebote in Beratungs-
stellen erreichen sie nur selten.

Hauptsuchtmittel / Bei-/Gebrauch
von psychotropen Substanzen

Die Haufigkeit des Bei-/Gebrauchs ist hier sehr unter-
schiedlich zu beschreiben, kann also beispielsweise
von tdglich bis zu ein- bis zweimal pro Monat sein.
Ebenso wurde teilweise Konsum mehrerer Substan-
zen benannt.



Lebensunterhalt

2022
Erwerbstdtig 9%
ALG I 59%
ALG | 3%
Rente 15%
Grundsicherung (Sozialamt) 9%
Keine Angabe 2%

2023 2024
9% 8%
59 % 69 %
1% 0%
14 % 9%
8% 18%
8% 3%

Dauer der Abhangigkeit

Jahre 0-5 6-10 11-20 21-30 iiber 30
2022 2% 7% 25% 26 % 17%
2023 9% 4% 19% 25% 25%
2024 5% 8% 21% 32% 2L:%

Im Substitutionsprogramm befanden sich zum
Zeitpunkt der Befragung 91 % des Personenkreises
(2023/91%). 17 % (2023/19 %) der erfassten Per-
sonen gaben an, keinen Gebrauch psychotroper
Substanzen mehr zu haben. 35% benannten Bei-/
Gebrauch von Heroin und/oder anderen Opiaten
(2023/64 %). 18 % der befragten Personen benann-
ten den Bei-/Gebrauch von Alkohol (2023/22 %). THC
konsumieren 19 % des Personenkreises (2023/13 %).
Den Bei-/Gebrauch von Benzodiazepinen benann-
ten 18 % der Gefragten (2023/17 %). 19 % gaben
den Konsum von Kokain (oder Crack) an (2022/19 %).
Einer der Befragten benannte den Beigebrauch von
Speed (2023/0). Im Jahr 2024 gaben 0% der Be-
fragten an, auch Schmerzmittel zu konsumieren
(2023/5 %). Den Gebrauch von Lyrica gaben 5% der
Befragten an. (2 Personen machten keine Angabe).

Der Crackkonsum wurde im Vergleich zum Vorjahr
gleichbleibend hoch erfasst. Wie in anderen Stadten
zu beobachten ist, in denen schon ldangere Zeit Crack

iiber 40 Keine Angaben
5% 14%
7% 11%
8% 3%

konsumiert wird, werden auch hier neue Hilfsan-
gebote bendtigt, die auf die Folgen des Konsums
ausgerichtet sind, wie z.B. geschiitzte Kurzschlaf-
pldatze, schnelle Zugdnge fiir stationdre Entgiftungen
und mehr Streetwork. Der angegebene Opiat-/0Opi-
oidkonsum hat im Vergleich zum Vorjahr statistisch
abgenommen. Trotzdem ist darauf hinzuweisen, dass
deutschlandweit festgestellt wurde, dass dem Heroin
nicht nur Fentanyl, sondern auch Nitazene beige-
mischt wird. Was bedeutet, dass Konsument*innen
unwissentlich ein 50-500-mal wirksameres synthe-
tisches Opioid zu sich nehmen als Heroin. Dadurch
besteht eine hohe Gefahr der Uberdosierung und ein
erhohtes Risiko fiir Krampfanfalle. Die Suchtbera-
tungen kldren ihre Klientel dariiber auf und war-
nen davor. Zudem sollte jeder, der mit moglichen
Konsument*innen dieser Wirkstoffe arbeitet (zum
Beispiel auch Altenpflegeeinrichtungen), ein Nalo-
xon-Nasenspray zur Verfiigung haben, um dieses im
Fall einer Uberdosierung als Schutz vor einer Atem-
lahmung anwenden zu kdnnen. Auch Konsumierende
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selbst sollten sich von ihrem behandelnden Arzt bzw.
Arztin das Naloxon-Nasenspray verordnen lassen
konnen, um sich und/oder andere Konsumierende
vor dem Drogentod schiitzen und Erste Hilfe leisten
zu kénnen. Ein Notarzt sollte bei Bewusstlosigkeit
und Atemstillstand in jedem Fall trotzdem geru-

fen werden, da die Halbwirkzeit des Naloxons nach
ca. 70 Minuten nachlasst und die Wirkzeit deutlich
kiirzer ist als die der iiblichen Opioide. Die Gefahr der
Uberdosierung besteht dann weiterhin.

Erkrankungen neben der Abhangigkeit

Psychische / seelische Begleiterkrankungen

(Komorbiditat): 50 (2023/35) Betroffene
HIV: 02 (2023/03) Betroffene
Hepatitis C Virus: 30 (2023/21) Betroffene

9 Personen gaben an, die Hepatitis C erfolgreich
behandeln lassen zu haben (2023/6). Fiir eine Per-
son wurde mit der PSB ein Behandlungstermin beim
Facharzt vereinbart. Den an Hepatitis C erkrankten
Personen wurde regelhaft zur medizinischen Be-
handlung geraten und behandelnde Arzte wurden
genannt, da diese Erkrankung sehr hohe Chancen auf
eine Heilung hat.

5 Personen gaben an, dass Hepatitis-C-Viren bei
ihnen nicht mehr nachweisbar waren, ohne Behand-
lung (2023/3). Eine Hepatitis-B-Erkrankung gab eine
Person an.

Problematische Aussichten: Durch den zunehmen-
den Crack-Konsum in Bremerhaven ist davon aus-
zugehen, dass die Anzahl der psychisch erkrankten
Personen weiterhin steigen wird. Da die Konsumen-
ten haufig an Schlafmangel leiden, der durch den
Crack-Konsum entsteht, und dieser Zustand haufig
psychische Erkrankungen hervorruft.

Projekt: AWO PSB -, Jump In" - Gesundheitsamt
HIVIAIDS-Beratungsstelle 2024

Aufkldarung zu HIV und Hepatitis sowie
unentgeltliche Testungen fiir Suchtkranke auf
HIV und Hepatitis C

Das Projekt entwickelte sich zwischen der HIV/
AIDS-Beratungsstelle des Gesundheitsamtes Bre-
merhaven und der psychosozialen Beratung (PSB) fiir
Substituierte der AWO Bremerhaven im Jahr 2018.
Anlass hierfiir war die haufige Problematik, dass vie-
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le Drogengebraucher*innen und Substituierte oft ih-
ren HIV- und HCV-Serostatus nicht kennen und somit
auch keine friihzeitige Behandlung initiiert werden
kann. Das bedeutet: Die Viren konnen unbemerkt
den Korper schadigen, bis erste Krankheitsanzeichen
auftreten. In dieser Zeit konnen unwissentlich auch
andere angesteckt werden. Deswegen empfiehlt die
Deutsche AIDS-Hilfe regelmdRige Untersuchungen
auf Hepatitis und HIV bei Drogengebraucher*innen
und Substituierten. Je friiher eine Infektion festge-
stellt wird, desto eher lassen sich folgende schwere
Gesundheitsschdaden vermeiden und desto besser
sind die Behandlungsmaoglichkeiten. Wichtig ist auch,
liber die eigene Infektion Kenntnis zu haben, da
man sich und andere besser schiitzen kann. Drogen
gebrauchende Menschen und Substituierte haben oft
wenig Zugang zu Aufklarung und Testmoglichkeiten.

2024 wurden 237 Personen (2023 waren es 147 Per-
sonen) an den szeneiiblichen Pldtzen (Stadtpark, vor
dem Hanse Carré, Pennymarkt Hafenstr., Hauptbahn-
hof und weitere Orte) angetroffen. Schon vor Ort
fanden Beratungsgesprdche und Aufkldrungen sowie
der Hinweis auf das bald folgende Beratungs- und
Testangebot wahrend des kostenlosen Brunches im
Jumpln statt. Viele Interessierte nutzten das Brunch-
und auch das Test- und Beratungsangebot. Bei posi-
tiven Hepatitis-C-Testungen wurde die medizinische
Behandlung bei einem Gastroenterologen empfoh-
len. Eine unterstiitzende Begleitung durch die PSB
wurde ebenfalls angeboten.



10. Therapievorbereitungsgruppe in

der JVA Bremerhaven

Im Oktober 2024 startete die erste vom AWO Sucht-
beratungszentrum initiierte Therapievorbereitungs-
gruppe innerhalb der Justizvollzugsanstalt Bremer-
haven, mit dem Ziel, acht mannlichen Inhaftierten
die Moglichkeit zu geben, sich schon im Vorfeld der
geplanten Suchttherapie mit dem Thema Sucht und
den Therapiemoglichkeiten auseinanderzusetzen.

Ein besonderer Fokus lag auf der intensiven The-
matisierung der Differenzierung der Moglichkeiten
und Voraussetzungen ambulanter und stationarer
Suchtrehabilitation. Das Verstandnis dieser Differen-
zierung ist essenziell, um individuelle und effektive
Rehabilitationspldane zu entwickeln. In der Vergan-
genheit kam es im AWO Suchtberatungszentrum
haufiger zu ambulanten Therapieantritten von in-
haftierten Teilnehmern im Rahmen der gesetzlichen
Moglichkeit ,Therapie statt Strafe” (gem. § 35/36
BtMG) oder bei einer vorzeitigen Entlassung gemaR
§ 56 StGB, die sich im Verlauf aus unterschiedlichen
Griinden als ungeeignet herausstellten oder nur un-
zuverldssig teilnahmen.

Die Therapievorbereitungsgruppe verfolgte somit das
libergeordnete Ziel, fiir die Teilnehmer, aber auch fiir
das AWO Suchtberatungszentrum deutlich zu ma-
chen, fiir wen eine ambulante Suchttherapie geeig-
net ist und fiir wen dies nicht als sinnvoll erachtet
wird.

In den 14-tdgig durchgefiihrten sieben Gruppensit-
zungen konnten die Selbstreflexion der Teilnehmer
gefordert wie auch der jeweils eigene bisherige Kon-
sum beleuchtet werden. Unsicherheiten und Unklar-
heiten bezogen auf den Vermittlungsprozess und die
Therapie konnten weitestgehend aufgelost werden.
Es wurden Themen wie z. B. Riickfallmanagement,
Selbstwahrnehmung und Kommunikation eigener
Bediirfnisse besprochen und diskutiert. Das Angebot,
die Auswahl der Themen und die Vermittlung der

Inhalte bewerteten die Teilnehmer liberwiegend als
sehr positiv und hilfreich, der Umgang untereinander
wie auch gegeniiber der Gruppenleiterin war durch-
weg respektvoll.

Der Austausch in einem geschiitzten Rahmen wur-
de von allen Teilnehmern als positiv hervorgehoben,
schon friih entwickelte sich eine forderliche Grup-
pendynamik. Die besonderen Bedingungen einer
Inhaftierung sorgen haufig fiir zusatzliche psychische
Belastungen, welche das Thema Suchtmittelabhan-
gigkeit und das abstinente Leben nach der Haft be-
sonders in den Fokus riickten. Raum fiir die aktu-
ellen Befindlichkeiten wurde zu Beginn einer jeden
Sitzung im Sinne eines kurzen Austauschs dariiber
gegeben.

Die Gruppe startete zundchst mit acht Teilnehmern,
schrumpfte im Verlauf aus unterschiedlichen Griin-
den auf vier (eine Verlegung in eine andere Haftan-
stalt, zwei Verlegungen in den Berufsfreigang und
ein Teilnehmer erkannte fiir sich nach der ersten
Sitzung, dass Gruppengesprdche fiir ihn nicht mog-
lich seien). Nachriicker gab es keine, da dies als ge-
schlossene Gruppe geplant war und auch kiinftig so
durchgefiihrt wird.

Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass
die Therapievorbereitungsgruppe von der Zielgruppe
gut angenommen und als positiv bewertet wurde.
Die gesteckten Ziele konnten erreicht werden und die
Teilnehmer fiihlten sich informiert und vorbereitet.

Der Start der neuen Gruppe ist fiir Mai 2025 geplant.

Melanie Schwarz
(Sozialarbeiterin, B. A.)
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