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Zusatzveranstaltungen im Rahmen der ‘ :
Hamburger Suchttherapietage | H
vom 6. - 9. Juni 2017 (% oF
Universitat Hamburg OB

Fachtag

Sucht als Ursache und Folge friiher Gewalt —

Ergebnisse und Perspektiven des bundesweiten CANSAS-Netzwerks ,\(_ Z | S
Hauptveranstalter: 1N

Zentrum flr Interdisziplindre Suchtforschung der Universitat Hamburg (ZIS)

Dienstag, 06.06.2017, 09.00 Uhr bis 16.00 Uhr

(siehe Seite 52-55)

Update Suchtmedizin 2017

Hauptveranstalter: e A 05 S 1
Deutsche Gesellschaft fur Suchtmedizin e. V. -L.LUJF'
Mittwoch, 07.06.2017 ab 16.30 Uhr

(siehe Seite 58, 59)

Symposium
Neues aus der Gliicksspiel(sucht)-Forschung —
Erkenntnisse flir Praxis und Politik

Hauptveranstalter:
Institut fUr interdisziplindre Sucht- und Drogenforschung (ISD Hamburg) )
Donnerstag, 08.06.2017, 9.00 Uhr bis 16.00 Uhr

(siehe Seite 56, 57)

Blockkurs

»Suchtmedizinische Grundversorgung”

Hauptveranstalter: i} $
Arztekammer Hamburg ARZTEKAMMER

HAMBURG
vom 06.06. bis 11.06.2017

(siehe Seite 61)
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22. Suchttherapietage in Hamburg vom 06. - 09. Juni 2017

Migrationsspezifische Aspekte siichtigen Verhaltens

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

es gibt viele Griinde, die Menschen dazu bewegen, ihre Heimat zu verlassen und in
anderen Teilen der Welt Zuflucht zu suchen. Zu den haufigsten zahlen politische Instabi-
litat, Krieg und Verfolgung. Viele der Menschen, die in den vergangenen Jahren nach
Europa gekommen sind waren deshalb bereits vor der Flucht massiven Belastungen
ausgesetzt. Hinzu kommen die Strapazen der Flucht selbst und eine belastende Le-
benssituation im Aufnahmeland die von einer ungewissen Zukunft und zahlreichen neu-
en Anforderungen gepragt ist. Bei anderen Gruppen von Migranten, etwa aus Stdosteu-
ropa, geben eher wirtschaftliche Griinde den Ausschlag fir die Entscheidung zu migrie-
ren. Die Belastungen nach der Migration, etwa durch die Trennung von Angehdrigen,
den Verlust von Status oder Diskriminierungserfahrungen, sind dabei zumindest teilwei-
se dieselben. Auch slichtiges Verhalten bei Migranten weist verschiedene Facetten auf.
So kann Sucht bei Betroffenen bereits ein Teil ihrer Geschichte sein, der sie in das Auf-
nahmeland begleitet. Auch kulturelle Unterschiede im Umgang mit Substanzen konnen
dabei eine Rolle spielen etwa Opiatgebrauch als Teil der Alltagskultur in manchen Lan-
dern. Andere Menschen sind stark durch traumatische Erfahrungen im Herkunftsland
oder auf der Flucht belastet und dadurch anfalliger fir stchtiges Verhalten. SchliefRlich
kann, besonders vor dem Hintergrund einer allgemein belastenden Lebenssituation,
bereits die hohe Verfligbarkeit von Alkohol und anderen Substanzen in Deutschland eine
Herausforderung fir Menschen darstellen, die einen anderen kulturellen Umgang mit
Suchtmitteln kennen. Das deutsche Suchthilfesystem ist aktuell nur unzureichend auf die
speziellen Bedarfe dieser und weiterer Gruppen von Migranten eingestellt. So fehlt es
bislang an kultur- und zielgruppenspezifischen Konzepten fir Pravention, Beratung,
Diagnostik und Therapie, wobei bisherige Erfahrungen, etwa mit Migranten aus der
ehemaligen Sowijetunion oder der Tirkei, dabei wichtige Ansatzpunkte liefern konnten.
Die 22. Hamburger Suchttherapietage werden einen Rahmen bieten, die unterschiedli-
chen Facetten einer migrationsspezifischen Arbeit in der Suchthilfe zu diskutieren, mit
einem besonderen Fokus auf die neuen Entwicklungen und Herausforderungen, vor die
sie aktuell dabei gestellt ist.

Wie immer werden darliber hinaus auch zahlreiche weitere Themen das Spektrum der
Hamburger Suchttherapietage ausmachen. Sie sind ein jahrlich wiederkehrendes Forum
fur die Fort- und Weiterbildung mit unterschiedlichen Veranstaltungsformen wie Vorle-
sungen, Seminaren, Kursen und Ubungen. Dabei steht der Weiterbildungsaspekt, die
Berufsgruppen Ubergreifende Qualifikation im Arbeitsfeld und die Entwicklung der eige-
nen Praxis im Vordergrund. Der Blick soll auch tber die unmittelbare praktische Arbeit
hinausgehen: Gesellschaftliche und kulturelle Rahmenbedingungen, theoretische Aspek-
te, integrierte Behandlungsansatze oder neue suchtpraventive Strategien stehen hierfir
als Beispiel. Die Veranstaltungen werden von Angehdrigen aller in der Suchtarbeit tati-
gen Berufsgruppen, wie Sozialarbeitern, Padagogen, Arzten, Psychologen und Pflege-
kraften durchgefuhrt. Dabei sind verschiedene wissenschaftliche Disziplinen die sich mit
dem Thema Sucht befassen, wie Psychologie, somatische und psychiatrische Medizin,
Padagogik, Soziologie, Kriminologie und Gesundheitswissenschaften beteiligt.

Zu den 22. Suchttherapietagen méchten wir Sie herzlich nach Hamburg einladen — als
Expertinnen und Experten oder interessierte und kritische Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer.

Fir die Veranstalter
Ingo Schéafer, Christian Haasen



Inhaltsverzeichnis - Zeitstruktur

Der Bereich ,Seminare, Workshops* ist nach suchttherapeutisch relevanten Berei-
chen grob gegliedert. Wir unterteilen diesen Block in ,Suchtpravention®, ,Legale
Drogen®, ,Stoffungebundene Siichte®, ,lllegale Drogen®, ,Therapieverfahren“ und
~Weitere Veranstaltungen®. Die Veranstaltungen zum Schwerpunktthema ,Migrati-
onsspezifische Aspekte slichtigen Verhaltens® finden Sie im ersten Block.
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Zeitstruktur (taglich Dienstag bis Freitag)
09.00 - 10.30 Seminare, Workshops (Parallelveranstaltungen)
10.30 - 10.45 Pause

10.45-12.15 Seminare, Workshops (Parallelveranstaltungen)
12.15-12.30 Pause

12.30-13.15 Vorlesung Schwerpunkt

13.15-14.30 Mittagspause

14.30 - 16.00 Seminare, Workshops (Parallelveranstaltungen)
16.00 - 16.30 Pause

16.30 - 17.15 Vorlesung Schwerpunkt




Tagungsstruktur/Unterstutzung

Tagungsstruktur

Die Suchttherapietage dienen als ein Forum flr die Fort- und Weiterbildung und den
Erfahrungsaustausch. Daran orientiert sich die Struktur. Neben den Vorlesungen
und den Seminaren zum Schwerpunktthema werden in den zahlreichen Veranstal-
tungen — Seminare, Workshops — grundlegende sowie aktuelle Therapieformen
vorgestellt, diskutiert und intensiv erarbeitet.

1. Seminare, Workshops

Vormittags und nachmittags werden in insgesamt drei Blécken von jeweils 90 Minu-
ten parallel verschiedene Veranstaltungen unterschiedlicher Intensitdt und Dauer
angeboten. Jede Teilnehmerin und jeder Teilnehmer kann sich aus diesem Angebot
ein personliches Programm zusammenstellen.

2. Vorlesungen (zum Schwerpunktthema)

Aus dem Gesamtbereich der Suchtarbeit wird jahrlich ein Schwerpunktthema (2017:
,Migrationsspezifische Aspekte stichtigen Verhaltens“) ausgewahlt und in den Vor-
dergrund gestellt. Zu diesem Thema gibt es taglich zwei Vorlesungen mit anschlie-
Rendem Diskussionsforum.

3. Zusatzveranstaltungen

e Fachtag: Sucht als Ursache und Folge friher Gewalt — Ergebnisse und
Perspektiven des bundesweiten CANSAS-Netzwerks
Hauptveranstalter: Zentrum fir Interdisziplindre Suchtforschung der Universitat
Hamburg (ZIS) (siehe ab Seite 52)

e Update Suchtmedizin 2017
Hauptveranstalter: Deutsche Gesellschaft fir Suchtmedizin e. V. (siehe ab Sei-
te 58)

e  Symposium: Neues aus der Gliicksspiel(sucht)-Forschung — Erkenntnisse flr
Praxis und Politik
Hauptveranstalter: Institut fir interdisziplinare Sucht- und Drogenforschung
(ISD Hamburg) (siehe ab Seite 56)

e  Blockkurs ,Suchtmedizinische Grundversorgung*
Hauptveranstalter: Arztekammer Hamburg (siehe Seite 61)

Unterstitzung

Die 22. Suchttherapietage werden unterstitzt durch:
e Freie und Hansestadt Hamburg




Programme-, Organisationskomitee, Veranstalter

Programmkomitee

Markus Backmund (Muinchen)
Jochen Brack (Hamburg)
Hans Dlabal (Marburg)

Jorg Golz (Berlin)

Rudiger Holzbach (Warstein)
Falk Kiefer (Mannheim)
Michael Klein (K&In)

Organisationskomitee

Michael Bloedhorn (Hamburg)
Klaus Behrendt (Hamburg)
Christian Bolckow (Hamburg)
Peter Degkwitz (Hamburg)
Georg Farnbacher (Hamburg)
Katrin Gabriel (Hamburg)

Jirgen Gallinat (Hamburg)
Christian Haasen (Hamburg)
Dietrich Hellge-Antoni (Hamburg)

Veranstalter

Joachim Korkel (Nirnberg)

Thomas Kuhimann (Bergisch Gladbach)
Christel Ludecke (Géttingen)
Hans-Jirgen Rumpf (Libeck)

Erich Trig (Hamburg)

Clemens Veltrup (Lubeck)

Wibke Voigt (Essen)

Christiane Lieb (Hamburg)
Jens Reimer (Hamburg)
Andrea Rodiek (Hamburg)
Ingo Schafer (Hamburg)
Hermann Schlémer (Hamburg)
Dirk R. Schwoon (Hamburg)
Robert Stracke (Hamburg)
Peter Strate (Hamburg)

Uwe Verthein (Hamburg)

Zentrum fir Interdisziplinare Suchtforschung der Universitat Hamburg (ZIS)

Klinik und Poliklinik fuir Psychiatrie und Psychotherapie des Universitatsklinikums

Hamburg-Eppendorf

Institut fur interdisziplindre Sucht- und Drogenforschung (ISD, Trager FISD e. V.)

Sucht.Hamburg gGmbH

Asklepios Klinik Nord — Kilinik fiir Abhangigkeitserkrankungen, Hamburg

SuchtPraventionsZentrum (SPZ) des Landesinstituts fiir Lehrerbildung und

Schulentwicklung Hamburg

Fachkrankenhaus Hansenbarg/Alida-Schmidt-Stiftung Hamburg

Therapiehilfe e. V., Hamburg
Akademie Sucht, Hamburg

Unterstiitzt durch die Arztekammer Hamburg
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Zeitubersicht — Seminare, Workshops

Im Folgenden werden zu den jeweiligen zeitlichen Blocken alle Parallelveran-
staltungen — Referent, Titel, Nummer - aufgelistet. Mit Hilfe der Veranstal-
tungsnummer ist die ausfiihrliche Darstellung der einzelnen Seminare im
Programmheft zu finden. Seminare, die sich tiber mehrere Zeitblocke erstre-
cken, erhalten in nachfolgenden Veranstaltungen vor dem Veranstaltungstitel
die Kennzeichnung Fortsetzung.

Dienstag, 09.00 - 10.30 Uhr

Punz-Nielson Migration und Sucht, ein problemreiches Thema? 1118
Sperling ,Wie krieg ich meinen Lappen wieder?“ 1406
Fahreignungsbegutachtung bei Alkohol- und
Drogenauffalligkeiten nach den aktuellen
Beurteilungskriterien
Klos "Warum man nicht so leicht aus seiner Haut kann..." — 1506
Identitatsprozesse bei drogenabhangigen Menschen
Brinker Integrative Diagnostik, Befunderhebung und Hilfeplanung in 1512
der medizinischen Rehabilitation bei
Abhangigkeitserkrankungen
Englert Comorbiditat Sucht- und Trauma: Genderspezische 1612
stationare Behandlungsprogramme fir Manner mit
Impulskontrollstérung
TeunilBen Krisenintervention und Ressourcenaktivierung bei PTBS 1632
und komplexen Traumafolgestérungen
Dienstag, 10.45 - 12.15 Uhr
Teichmann Wieviel Deutsch braucht die qualifizierte Suchtbehandlung? 1112
Miiller Lebensrealitat versus Praventionsideal — Macht 1114
Suchtpravention bei unbegleiteten minderjahrigen
Flichtlingen Sinn?
Punz-Nielson Fortsetzung:Migration und Sucht, ein problemreiches 1118
Thema?
Beiglbdck Koffein - nur ein Genussmittel? 1302
Sperling Fortsetzung:,Wie krieg ich meinen Lappen wieder?” 1406
Fahreignungsbegutachtung bei Alkohol- und
Drogenauffalligkeiten nach den aktuellen
Beurteilungskriterien
Klos Fortsetzung:"Warum man nicht so leicht aus seiner Haut 1506
kann..." — Identitatsprozesse bei drogenabhangigen
Menschen
Brinker Fortsetzung:Integrative Diagnostik, Befunderhebung und 1512
Hilfeplanung in der medizinischen Rehabilitation bei
Abhangigkeitserkrankungen
TeunilBen Fortsetzung:Krisenintervention und Ressourcenaktivierung 1632
bei PTBS und komplexen Traumafolgestdrungen
Josch Naturgestutzte Suchttherapie 1638
Dienstag, 14.30 - 16.00 Uhr
Mutschler Tabakentwdhnung bei psychisch komorbiden Rauchern 1306
Josch Wie die soziale Inklusion suchtkranker Wohnungsloser 1310
gelingen kann
Beiglbock Achtsamkeitsbasierte Verfahren in der Suchtbehandlung 1602
Kiefer Gibt es ein "Suchtgedachtnis" und Iasst es sich I6schen? 1604
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Zeitubersicht — Seminare, Workshops

Hildebrand Emotionsregulationsstrategien fur Suchtpatienten mit 1624
Komorbiditat
TeunilBen Fortsetzung:Krisenintervention und Ressourcenaktivierung 1632
bei PTBS und komplexen Traumafolgestdrungen
Hagenow "Wer Sorgen hat, hat auch Likor!" — Abhangigkeit und 1708
Fahrerlaubnis
Hupfer Suchthilfe im Betrieb: Friih erkennen — sinnvoll 1718
intervenieren — effektiv vernetzen — nachhaltig handeln
Dirks Gruppenbehandlung bei traumatisierten Suchtkranken. Das 1801
Therapieprogramm "Sicherheit finden"
Herschelmann Trauma — Sucht — Madchen. Das Therapieprogramm 1802
,Sicherheit finden" bei weiblichen Jugendlichen
Lotzin ,Learning How to Ask“ — Ein Training zur Diagnostik und 1803
zum Umgang mit Berichten von Traumatisierungen
Mittwoch 09.00 - 10.30 Uhr
Rabiger- Systemische Familienberatung/-therapie — transkulturell 1106
Stratmann praktiziert
Wessely ,Lieber Feste feiern als feste arbeiten?“ SuPStart — Ein 1204
Programm zur Alkoholpravention fiir Auszubildende (Teil 1)
Bittner InBetween — Ein neues Modell fir Pravention 1210
Schlémer Entkriminalisierung des Cannabiskonsums — 1216
Risiko oder Chance fiir die Suchtpravention im Jugendalter?
Philipp Pathologischer Internet- und PC-Gebrauch 1404
Klose Rickfallprophylaxe bei Drogenabhangigkeit 1508
Fricke-Drink "Ein Zelt im Orkan aufbauen" — Dialektisch-Behaviorale- 1606
Therapie bei Borderline-Personlichkeitsstérung und Sucht
Reymann Intensivseminar Motivational Interviewing 1608
Bischof Community Reinforcement And Family Training (CRAFT): 1622
Angehdrigenarbeit bei Suchterkrankungen
TeunilBen Biografiearbeit in der Beratung und Therapie 1628
suchtmittelabhangiger Menschen
Westermann Umgang mit Provokationen 1704
Henke Arbeit mit Symbolen als Methode der Intervention in 1710
Beratung, Gruppenarbeit, Coaching und Supervision
Mittwoch, 10.45 - 12.15 Uhr
Rabiger- Fortsetzung:Systemische Familienberatung/-therapie — 1106
Stratmann transkulturell praktiziert
Schlagloth-Kley Suchtkranke mit Migrationshintergrund — Was kann 1120
gesetzliche Betreuung hier leisten?
Zeisel ,Lieber Feste feiern als feste arbeiten?“ SuPStart — Ein 1208
Programm zur Alkoholpravention fiir Auszubildende —
Praxisteil (Teil 2)
Bittner Fortsetzung:InBetween — Ein neues Modell fiir Pravention 1210
Schlémer Fortsetzung:Entkriminalisierung des Cannabiskonsums — 1216
Risiko oder Chance fir die Suchtpravention im Jugendalter?
Philipp Fortsetzung:Pathologischer Internet- und PC-Gebrauch 1404
Klos Fortsetzung:Ruckfallprophylaxe bei Drogenabhangigkeit 1508
Fricke-Drink Fortsetzung:"Ein Zelt im Orkan aufbauen" — Dialektisch- 1606
Behaviorale-Therapie bei Borderline-Personlichkeitsstérung
und Sucht
Reymann Fortsetzung:Intensivseminar Motivational Interviewing 1608
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Zeitubersicht — Seminare, Workshops

Bischof Fortsetzung:Community Reinforcement And Family 1622
Training (CRAFT): Angehdrigenarbeit bei
Suchterkrankungen
TeunilBen Fortsetzung:Biografiearbeit in der Beratung und Therapie 1628
suchtmittelabhangiger Menschen
Westermann Fortsetzung:Umgang mit Provokationen 1704
Henke Fortsetzung:Arbeit mit Symbolen als Methode der 1710
Intervention in Beratung, Gruppenarbeit, Coaching und
Supervision
Mittwoch, 14.30 - 16.00 Uhr
Schu Suchtmittelkonsum junger unbegleiteter Fllchtlinge — 1104
Ergebnisse aus zwei Studien
Koshal Trauma — Flucht — Sucht? Suchtpravention durch friihe 1116
Intervention bei minderjahrigen unbegleiteten Fliichtlingen
Jox Auslanderrecht — Auswirkungen auf die Suchttherapie? 1122
Josch Sucht und Sexualitat — Mann (S)sucht Liebe. Welche 1308
Relevanz hat das fur eine gelingende Suchtrehabilitation?
Haasen Anticravingmittel in der Behandlung der Alkoholabhangigkeit 1316
Moller Internet-, Computer- und Smartphonesucht im Jugendalter 1402
Hinz Die Ausweglosigkeit des Gliicksspielers 1408
Westermann Substanzbezogene Trainingsprogramme fiir Substituierte in 1502
psychosozialer Betreuung
Reymann Fortsetzung:Intensivseminar Motivational Interviewing 1608
Stracke Neurokontrolltraining und Achtsamkeitstibungen: 1646
Gemeinsamkeiten, Unterschiede und klinische Praxis
Henke Fortsetzung:Arbeit mit Symbolen als Methode der 1710
Intervention in Beratung, Gruppenarbeit, Coaching und
Supervision
Wilm "Erfolg ist machbar" — Lernangebote fur 1714
Doppeldiagnosepatienten
Donnerstag, 09.00 - 10.30 Uhr
Mazumdar Naikan in der Suchttherapie — Eine Mdglichkeit zur 1108
verbesserten Selbst und Fremdwahrnehmung
Pape Einfliihrung in das "Systemische Elterncoaching" nach Haim 1214
Omer
Susemihl Das Reflecting-Team als Instrument der systemischen 1510
Therapie und Supervision
D’Amelio Psychoedukation, Ruckfallmanagement und 1614
Ruckfallprophylaxe bei Vorliegen der Doppeldiagnose
Schizophrene Psychose und Sucht — Das GOAL-
Behandlungsprogramm
Rabiger- Elterncoaching — Elternprasenz statt Suchtprasenz 1642
Stratmann
Klerings Grundlagen der Deeskalation 1702
Westermann "ImpulsPunkt!" Ein Trainingsmanual zum gesiinderen 1706
Umgang mit aggressiven Impulsen
Bittner Von der Aggression zur Selbstbehauptung 1712
Stracke ICF-basierte Assessmentinstrumente zur Erfassung 1716

seelischer Funktionsstérungen bei
Abhéangigkeitserkrankungen
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Zeitubersicht — Seminare, Workshops

Donnerstag, 10.45 - 12.15 Uhr

Mazumdar Fortsetzung:Naikan in der Suchttherapie — Eine 1108
Maglichkeit zur verbesserten Selbst und
Fremdwahrnehmung
Pape Fortsetzung:Einfihrung in das "Systemische 1214
Elterncoaching" nach Haim Omer
Hinz Medikamentenabhangigkeit — eine unterschatzte 1312
Problematik
Susemihl Fortsetzung:Das Reflecting-Team als Instrument der 1510
systemischen Therapie und Supervision
Schoett (Bei-)Konsum von NPS — Worauf sollte ich achten? 1514
D’Amelio Fortsetzung:Psychoedukation, Riickfallmanagement und 1614
Rickfallprophylaxe bei Vorliegen der Doppeldiagnose
Schizophrene Psychose und Sucht — Das GOAL-
Behandlungsprogramm
Rabiger- Fortsetzung:Elterncoaching — Elternprasenz statt 1642
Stratmann Suchtprasenz
Kuhlmann Fallseminar Motivational Interviewing 1644
Klerings Fortsetzung:Grundlagen der Deeskalation 1702
Westermann Fortsetzung:"ImpulsPunkt!" Ein Trainingsmanual zum 1706
gesunderen Umgang mit aggressiven Impulsen
Bittner Fortsetzung:Von der Aggression zur Selbstbehauptung 1712
Stracke Fortsetzung:ICF-basierte Assessmentinstrumente zur 1716
Erfassung seelischer Funktionsstérungen bei
Abhangigkeitserkrankungen
Donnerstag, 14.30 - 16.00 Uhr
Hinz Was erleben Kinder alkoholkranker Eltern? 1212
Elsner Legal-highs aus der Apotheke — Medikamente als 1304
Rauschmittel
Schacht- Mit Achtsamkeit der Stimulanzienabhangigkeit begegnen 1504
Jablonowsky
D’Amelio Fortsetzung:Psychoedukation, Riickfallmanagement und 1614
Rickfallprophylaxe bei Vorliegen der Doppeldiagnose
Schizophrene Psychose und Sucht — Das GOAL-
Behandlungsprogramm
Schwager Pathologische Gliicksspielsucht im Alter 1618
Koshal Psychotherapie mit suchtkranken, traumatisierten 1634
Menschen — auch mit Substitution
Pawlas Yoga in der Suchttherapie - geht das? 1640
Rabiger- Fortsetzung:Elterncoaching — Elternprasenz statt 1642
Stratmann Suchtprasenz
Kuhlmann Fortsetzung:Fallseminar Motivational Interviewing 1644
Reimer Lebensstilmedizin in der (Sucht)Psychiatrie 1720
Freitag, 09.00 - 10.30 Uhr
Krol Suchtberatung von gefliichteten unbegleiteten 1110
minderjahrigen Auslandern in der K6 *Schanze
Ferk Skillstraining und Achtsamkeitstraining im Tagesklinischen 1314
Setting in der Alkoholtherapie
Elsner Methadon (und andere Substitutionsmittel), das 1610

Opioidersatzstoffprogramm und Kinder
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Zeitubersicht — Seminare, Workshops

Hilger Suizidpravention in der Suchttherapie 1616
Luddeckens Leistungssensible Suchttherapie 1620
Koshal Durch Ressourcenaufbau Resilienz starken und 1630
Riuckfallrisiken mindern — Psychotherapie mit suchtkranken
Menschen, auch unter Substitution
Scarpinato-Hirt Dialektisch-behavioral orientierte Stabilisierungstechniken in 1636
der Suchtbehandlung
Freitag, 10.45 - 12.15 Uhr
Elsner Schniiffelstoffe — Rauschmittel aus einer 'anderen' Welt 1102
Krol Fortsetzung:Suchtberatung von gefliichteten unbegleiteten 1110
minderjahrigen Auslandern in der K6 *Schanze
Hilger Fortsetzung:Suizidpravention in der Suchttherapie 1616
Liddeckens Fortsetzung:Leistungssensible Suchttherapie 1620
Olbrich Rauchfrei Schritt flir Schritt 1626
Koshal Fortsetzung:Durch Ressourcenaufbau Resilienz starken 1630
und Ruckfallrisiken mindern — Psychotherapie mit
suchtkranken Menschen, auch unter Substitution
Scarpinato-Hirt Fortsetzung:Dialektisch-behavioral orientierte 1636

Stabilisierungstechniken in der Suchtbehandlung
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Vorlesungen

Nr: 1001

Dauer: Min

Raum:
VMP 8 Hoérsaal

Zeiten:
Di, 12.30 - 13.15

Fiir die Vorlesungen ist keine gesonderte
Anmeldung erforderlich. Die Grundkarte berechtigt
zum Einlass.

Praxiserfahrungen aus der Versorgung
suchtmittelkonsumierender gefliichteter Menschen

Eva Egartner

Condrobs e. V. ist ein bayerischer Trager fur Pravention,
Jugend- und Suchthilfe sowie seit 2010 auch fur Hilfen fur
geflichtete Menschen. Im Vortrag werden die bisherigen
Erfahrungen in Bezug auf Suchtmittelkonsum von Gefllichteten
aus beiden Arbeitsbereichen dargestellt, der Suchthilfe und der
Hilfen fir Geflichtete. Altersspezifische und geschlechts-
spezifische Unterschiede werden hier ebenso beleuchtet wie
Integrationshemmnisse. Zudem soll ein Ausblick geschaffen
werden auf das, was Pravention und Suchthilfe leisten konnen,
um die Chronifizierung von Suchtmittelkonsum bei Gefliich-
teten zu vermeiden.
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Vorlesungen

Nr: 1002

Dauer: Min

Raum:
VMP 8 Hoérsaal

Zeiten:
Di, 16.30 - 17.15

Fiir die Vorlesungen ist keine gesonderte
Anmeldung erforderlich. Die Grundkarte berechtigt
zum Einlass.

Suchtprobleme bei Fliichtlingen, Asylbewerbern und
illegalen Migranten verstehen und angemessen
intervenieren — Erfahrungen aus den Projekten
,Search und ,Search IIf

Doris Sarrazin

Die Erfahrungen aus den von der Europaischen Kommission
geférderten Projekten ,Search® sind hochaktuell. Es wurde mit
Projektpartnern aus 12 Landern durchgefihrt. Das Ziel war,
.Menschen zu helfen, mit den Risiken und Gefahren in einem
fremden Land, in einer neuen Kultur besser, anders
umzugehen, sie vor gesundheitlichen Gefahren zu schutzen,
Schaden zu minimieren und den Kommunen und kommunalen
Tragern, die sie beherbergen und versorgen, Hinweise zu
geben, wie Hilfen aussehen konnen, die Schutz vor
Suchtrisiken bieten“. Den engen Zusammenhang zwischen
posttraumatischen Belastungsstérungen und  Suchtmittel-
konsum haben in den vergangenen Jahren immer mehr
Studien deutlich nachgewiesen. Dazu wurde die Sucht-
belastung der Zielgruppe erhoben und passgenaue
Suchtpravention fir diese entwickelt. Mit der Methode des
RAR = Rapid Assessment and Reponse wurde die
Suchtbelastung erhoben. Die von G. Stimpson mitentwickelte
Methode wird auch von der WHO zur Erfassung eines
Problems in einer schwer zu erreichenden Zielgruppe
empfohlen. In jedem beteiligten Land sah die Situation
unterschiedlich aus und die entwickelten Praventions-
maflnahmen ebenfalls. Die Fahigkeit, eventuellen Gebrauch
von Drogen und/oder Alkohol besser wahrzunehmen und die
Fahigkeit, darliber ins Gesprach zu kommen, stand auf der
Bedarfsliste aller Organisationen. Im Vortrag werden die
Ergebnisse vorgestellt ebenso wie die entwickelten Materia-
lien, die weiterhin zur Verfiigung stehen.
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Vorlesungen

Nr: 1003

Dauer: Min

Raum:
VMP 8 Hoérsaal

Zeiten:
Mi, 12.30 - 13.15

Fiir die Vorlesungen ist keine gesonderte
Anmeldung erforderlich. Die Grundkarte berechtigt
zum Einlass.

Sucht und Traumatisierung bei gefliichteten
Menschen

Ingo Schéfer

Viele Menschen, die in den letzten Jahren aufgrund von Krieg
und Verfolgung in Europa Zuflucht gesucht haben, waren
bereits in ihren Heimatldndern massiven Belastungen
ausgesetzt. Hinzu kommen die Belastungen der Flucht selbst
und eine aktuell belastende Lebenssituation, die von einer
ungewissen Zukunft und zahlreichen neuen Anforderungen
gepragt ist. Bei gefliichteten Menschen findet sich deshalb
eine hohe Pravalenz von psychischen Stérungen. In Bezug auf
die Posttraumatische Belastungsstoérung ist dabei aufgrund der
bislang vorliegenden Befunde von einer Haufigkeit von 16%
bis 34% auszugehen. Internationale Studien zeigen, dass auch
die Haufigkeit substanzbezogener Stérungen in Flichtlings-
populationen deutlich erhéht ist. Sucht kann bei Betroffenen
bereits ein Teil ihrer Geschichte sein oder erst nach der Flucht
eine Rolle spielen. Praxisberichte weisen darauf hin, dass sie
dann oft in Zusammenhang steht mit Traumatisierungen und
anderen Belastungen. Das deutsche Suchthilfesystem ist
aktuell nur unzureichend auf die speziellen Bedarfe gefliich-
teter Menschen eingestellt. So fehlt es bislang an kultur- und
zielgruppenspezifischen Konzepten fur Pravention, Beratung,
Diagnostik und Therapie, wobei auch die Folgen traumatischer
Erfahrungen bei einem Teil der Betroffenen bericksichtigt
werden missen. Im Vortrag wird diskutiert, welche Konzepte
zur Beratung und Behandlung von gefliichteten Menschen mit
Posttraumatischen Stérungen inzwischen auflerhalb der
Suchthilfe vorliegen und wie sie fir das deutsche Suchhilfe-
system nutzbar gemacht werden konnten.
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Vorlesungen

Nr: 1004

Dauer: Min

Raum:
VMP 8 Hoérsaal

Zeiten:
Mi, 16.30 - 17.15

Fiir die Vorlesungen ist keine gesonderte
Anmeldung erforderlich. Die Grundkarte berechtigt
zum Einlass.

Opiatkonsum von Migranten — neue
Herausforderung fiir das Versorgungssystem

Hans-Giinter Meyer-Thompson

Sucht kann bei den Betroffenen bereits ein Teil ihrer
Geschichte sein, der sie in das Aufnahmeland begleitet.
Andere sind stark durch traumatische Erfahrungen im
Herkunftsland oder auf der Flucht belastet und dadurch anfalli-
ger fur slchtiges Verhalten. Weitere kommen mit dem
Hintergrund einer allgemein belastenden Lebenssituation und
bereits die hohe Verfligbarkeit von Alkohol und anderen
Substanzen in Deutschland stellt eine Herausforderung dar.
Mit der jungsten Fluchtbewegung aus Vorder- und Mittelasien
sind Menschen nach Deutschland gekommen, in deren
Landern eine hohe Pravalenz von Opioidabhangigkeit besteht.
Fluchtursachen, traumatische Erlebnisse auf der Flucht und
die Konfrontation mit einer unbekannten Kultur hierzulande
kénnen weitere Ausléser fir eine Opioidabhangigkeit sein. Die
Drogenambulanz in Altona behandelt eine grofRere Anzahl von
Patienten aus Afghanistan und Iran. Was sind die Besonder-
heiten und Schwierigkeiten in der Erreichung der Zielgruppen,
welche Behandlungsmdglichkeiten bestehen und mussen in
Verbindung z. B. mit Traumatherapie entwickelt werden,
worauf wird sich das Suchthilfesystem z. B. in der Entwicklung
transkultureller Kompetenz einstellen missen?
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Vorlesungen

Nr: 1005

Dauer: Min

Raum:
VMP 8 Hoérsaal

Zeiten:
Do, 12.30 - 13.15

Fiir die Vorlesungen ist keine gesonderte
Anmeldung erforderlich. Die Grundkarte berechtigt
zum Einlass.

Migration und Gliicksspiel
Jens Kalke, Sven Buth

Aus Reprasentativbefragungen ist bekannt, dass Menschen
mit Migrationshintergrund eine besondere Affinitdt zum
Gllcksspiel haben und insbesondere solche Spielformen
favorisieren, die ein erhohtes Abhangigkeitsrisiko beinhalten
(Sportwetten, Automatenspiele). Beispielsweise findet sich
unter turkischen Migrantinnen und Migranten ein Uberdurch-
schnittlich hoher Anteil von Personen mit einem proble-
matischen bzw. pathologischen Spielverhalten. Gleichzeitig
verweisen die Ergebnisse empirischer Studien darauf, dass die
Raten der Inanspruchnahme von Hilfeangeboten sowie die
Erfolgsquoten  begonnener therapeutischer MalRnahmen
reduziert sind. Welche Faktoren hierflr verantwortlich sind, ist
bisher nur unzureichend untersucht worden. Befunde aus der
Praxis legen nahe, dass neben soziokulturellen Charakteristika
(etwa in den Domanen Gender, Sprache, Familie und Religion)
insbesondere auch andere, kulturell gepragte Krankheits-
konzepte eine bedeutsame Rolle spielen. Anzunehmen ist des
Weiteren, dass die Zugehdrigkeit zu speziellen ethnischen und
religivsen  Teilgruppen sowie soziodemografische und
migrationsspezifische Attribute (Alter, Akkulturation, Migra-
tionsgeneration) in der Behandlung von Migrantinnen und
Migranten von hoher Relevanz sind. In diesem Ubersichts-
vortrag werden wichtige Befunde aus nationalen und
internationalen Studien prasentiert. Abschlielend wird ein
Forschungsprojekt vorgestellt, das sich speziell mit Glicks-
spielproblemen unter turkischstdmmigen Migrantinnen und
Migranten beschaftigt.
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Vorlesungen

Nr: 1006

Dauer: Min

Raum:
VMP 8 Hoérsaal

Zeiten:
Do, 16.30 - 17.15

Fiir die Vorlesungen ist keine gesonderte
Anmeldung erforderlich. Die Grundkarte berechtigt
zum Einlass.

Psychotherapie mit Migranten
Wielant Machleidt

Die kultursensible psychotherapeutische Arbeit mit Migranten
ist fur einheimische Therapeuten eine Herausforderung
besonderer Art. Sie macht es erforderlich, die eigenen
kulturbezogenen und in diesem Sinne ,ethnischen“ thera-
peutische Techniken und Haltungen, in einer kulturkritischen
Analyse in Frage zu stellen und sich anderen Kulturen und
ihren Interaktionsmodi zu 6ffnen. Es geht im interkulturellen
therapeutischen Dialog im wesentlichen um drei Dinge: um
einen wechselseitigen kulturellen Wissens- und Verstandnis-
zugewinn, um eine Kulturgrenzen Uberschreitende Empathie
und nicht zuletzt um das Erkennen und die Bearbeitung all der
Widerstande, die dem Transformationsprozess, in dem das
Fremde durch Entfremdung zum Eigenen und Vertrauten wird,
entgegenstehen. Die Bewaltigung der Anforderungen des
Migrationsprozesses stellt eine neue ,Runde® in der
Gewinnung von Autonomie im Individuationsprozess dar und
fuhrt als ,kulturelle Adoleszenz* zur Entwicklung einer neuen
bi-kulturellen Identitat.
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Vorlesungen

Nr: 1007

Dauer: Min

Raum:
VMP 8 Hoérsaal

Zeiten:
Fr, 12.30 - 13.15

Fiir die Vorlesungen ist keine gesonderte
Anmeldung erforderlich. Die Grundkarte berechtigt
zum Einlass.

Differenzsensible Suchtpravention und -hilfe am
Projektbeispiel Herkunft —Ankunft — Zukunft

Nida Yapar

Ziel dieses Vortrags ist die Vorstellung des Konzepts der
differenzsensiblen Suchtarbeit und die Sensibilisierung von
Fachkraften (unterschiedlicher Professionen). Dabei wird
erlautert, was differenzsensible Suchtarbeit bedeutet und
beinhaltet. Differenzsensible Aufklarung tiber Substanzkonsum
und dessen Gefahren sind ebenso wichtig wie die
Enttabuisierung des Drogen- und Suchtthemas unter Migran-
tinnen und Migranten. Die Hirde des ,Fremden® muss
Uberwunden und der Zugang zu Information und Auseinander-
setzung gefunden werden. In diesem Vortrag wird das
erfolgreiche Konzept ,Herkunft — Ankunft — Zukunft® aus
Hamburg vorgestellt. Dieses Projekt arbeitet bereits seit 2006
hamburgweit mit interkulturellen ,Schlisselpersonen®.
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Tagungsschwerpunkt

Nr: 1102
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Fr, 10.45-12.15

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1104
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

Nr: 1106
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45-12.15

Workshop
bis 40 Personen

Schniiffelstoffe — Rauschmittel aus einer 'anderen’
Welt

Heinrich Elsner

Schniffelstoffe sind als Rauschmittel in Deutschland eher
,Nischensubstanzen® fir besondere Settings, jedoch sind sie in
anderen Landern durchaus weiter verbreitet. Daher kann es
sein, dass durch die Voélkerwanderung der letzten (beiden)
Jahre Konsumentinnen dieser Rauschmittel in verstarktem
MaRe nach Deutschland gekommen sind, wo das Wissen um
die Mittel und das hohe Schadigungspotenzial bereits beim
Erstkonsum kaum (noch) vorhanden ist. Das Seminar will
diesen blinden Fleck minimieren.

Suchtmittelkonsum junger unbegleiteter Fliichtlinge
— Ergebnisse aus zwei Studien

Martina Schu, Heike Zurhold

Unbegleitete minderjdhrige Flichtlinge haben besondere
Schutzbedirfnisse, um sich in Deutschland integrieren zu
kdénnen. Viele von ihnen leben in stationdren Einrichtungen der
Jugendhilfe, in denen der Konsum von Substanzen zwar
verboten ist, dennoch vorkommt. Uber das Konsumverhalten
der jungen Migrant*innen wissen wir jedoch wenig — zwei
Studien arbeiten aktuell daran, dies zu andern: In einer vom
BMG geforderten Studie werden Fachkrafte der Jugendhilfe zu
ihren Einschatzungen bzgl. des Suchtmittelkonsums unbeglei-
teter minderjahriger Fllichtlinge befragt. In einem von der
Stiftung Wohlfahrtspflege NRW geférderten Projekt konnten
junge Flichtlinge direkt zu ihrem Konsumverhalten befragt
werden. Die Referentinnen méchten die Erkenntnisse aus
beiden Projekten vorstellen und mit den Teilnehmenden Uber
Konsequenzen fir die Hilfelandschaft diskutieren.

Systemische Familienberatung/-therapie —
transkulturell praktiziert

Hans Rébiger-Stratmann

Dieser Workshop stellt das WMC Modell der Arbeit mit Paaren
und Familien vor, das kulturibergreifend bzw. unabhangig von
kultureller Herkunft und Zugehdrigkeit angewendet werden
kann. Im ersten Teil des Workshops werden die zwei Modelle
nach Klaus Grawe, die Wirkfaktoren der Psychotherapie und
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Tagungsschwerpunkt

Nr: 1108
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Do, 09.00 - 10.30
Do, 10.45-12.15

Workshop
bis 40 Personen

Nr: 1110
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Fr, 09.00 - 10.30
Fr, 10.45-12.15

Seminar
bis 25 Personen

die Konsistenztheorie mit den menschlichen Grundbedurf-
nissen kurz vorgestellt sowie das systemische binnen-
strukturelle Familienmodell. Das WMC Modell setzt dieses
Familienmodell um in ein Gesprachsetting, das in diesem
Workshop vorgestellt wird. Im zweiten Teil zeigt der Referent
anhand von Gesprachssimulationen live mit welchen Elemen-
ten transkulturell orientierte Familien- und Paargesprache
gefuhrt werden kénnen. Von den Teilnehmenden wird die
Beteiligung an Rollenspielen/Simulationen erwartet.

Naikan in der Suchttherapie — Eine Moglichkeit zur
verbesserten Selbst und Fremdwahrnehmung

Suzan Mazumdar, Theo Kohler

Einsicht und Dankbarkeit — wesentliche Ziele der Rehabilitation
suchtkranker Menschen. Der Suchtkranke hat die Tendenz,
sich selbst ausschlieBlich als Opfer zu betrachten und in einer
Vorwurfshaltung gegeniiber dem sozialen Umfeld, insbeson-
dere der Familie, verhaftet zu bleiben. Viele Therapien verstar-
ken leider diese Opferhaltung, wahrend die Verantwortungs-
Ubernahme fiir die eigenen Fehlschritte oft zu wenig gefordert
wird. Die Technik des Naikan, eine japanische Methode zur
Resozialisation, die auch seit Gber 17 Jahren erfolgreich in der
Suchthilfeeinrichtung Fleckenblhl eingesetzt wird, hat den
Fokus, den Menschen Uber einen einfachen Perspektiven-
wechsel Einsicht in eigene schwierige Verhaltensweisen zu
ermdglichen. Im Strafvollzug in Niedersachsen ist Naikan als
festes Element der Rehabilitation etabliert. Der Workshop soll
die Mdglichkeit des theoretischen und praktischen Einblicks in
die Methode geben. Beide Referenten sind erfahren in der
Suchtarbeit und Naikan. Es gibt die Mdglichkeit zur Diskussion
im Anschluss.

Suchtberatung von gefliichteten unbegleiteten
minderjdhrigen Ausldndern in der K6 *Schanze

Nicole Krol, Luise Zierer

Junge Menschen mit Fluchterfahrung weisen aufgrund ihrer
Geschichte Risikofaktoren auf, die zu einem missbrauchlichen
Konsum von Substanzen flihren kénnen. In der Suchtberatung
Ko *Schanze gibt es seit Januar 2016 zwei Stellen, die sich im
Schwerpunkt mit der Beratung von geflichteten Jugendlichen
beschaftigen. Im Seminar werden die Besonderheiten der
Beratung junger Menschen mit Fluchterfahrung in Bezug auf
die vorhandenen Risikofaktoren, das Arbeiten mit Dolmet-
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Tagungsschwerpunkt

Nr: 1112
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 10.45-12.15

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1114
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 10.45-12.15

Workshop
bis 40 Personen

schern und die spezielle Wohnsituation der Betroffenen
dargestellt und diskutiert.

Wieviel Deutsch braucht die qualifizierte
Suchtbehandlung?

Christian Teichmann, Jutta Korosec

Seit 2015 gibt es im Verein Dialog (Wien) die Mdglichkeit,
nicht-deutschsprachige Patientinnen mit Hilfe eines Life-
Videodolmetschers zu behandeln. Dies half uns, den Ansturm
asylsuchender Menschen mit einer Suchtproblematik zu
bewaltigen und ermdglichte, ihnen eine qualitativ hochwertige
Abklarung und Behandlung zu bieten. Gleichzeitig ersparte es
den Neuankébmmlingen unnétige Irrwege. Die Erfahrungen
zeigen, dass durch das Angebot auch neue Zielgruppen — zum
Beispiel nicht Deutsch- sprechende Migrantinnen, die sich
schon langer in Osterreich aufhalten — erreicht werden kénnen,
andererseits aber auch neue Problemstellungen auftauchen. In
unserem Seminar wollen wir von den erworbenen Erfahrungen
berichten und uns mit Kolleginnen (ber Hilfsmittel und zu
beachtende Fallstricke in der Beratung nicht Deutsch-
sprechender Klientinnen austauschen.

Lebensrealitit versus Praventionsideal — Macht
Suchtpravention bei unbegleiteten minderjahrigen
Fliichtlingen Sinn?

Patrizia Miiller, Lisa Wessely

Unbegleitete minderjahrige Fluchtlinge gehdéren zu den
Zielgruppen, die einer Suchtgefahrdung verstarkt ausgesetzt
sind. Durch die vielen nachteiligen Umsténde wie Traumatisie-
rungen, Ungewissheit Uiber die Zukunft und das Wohlergehen
der Familie, die plétzliche Verfligbarkeit von Alkohol und
Kommunikationsschwierigkeiten sind sie mit diversen Risiko-
faktoren konfrontiert, die einen problematischen Konsum bzw.
eine Suchtentstehung begiinstigen. Jedoch gerade hier stoft
die suchtpraventive Arbeit hart an ihre Grenzen: Herkémmliche
Ansatze und Methoden der Suchtpravention funktionieren nur
teilweise und die Mdglichkeiten und Ressourcen sind in
vielerlei Hinsicht begrenzt. Darliber hinaus lasst die Lebens-
realitat der Jugendlichen die Notwendigkeit und Sinnhaftigkeit
eines suchtpraventiven Angebots in den Hintergrund riicken. In
dem Workshop werden unterschiedliche suchtpraventive
Ansatze sowie die praktischen Erfahrungen mit den Jugend-
lichen prasentiert und diskutiert, um sich letztlich der Frage zu
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Tagungsschwerpunkt

Nr: 1116
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

Nr: 1118
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Di, 09.00 - 10.30
Di, 10.45-12.15

Workshop
bis 40 Personen

widmen wie Suchtpravention fiir diese Zielgruppe doch Sinn
machen kann.

Trauma — Flucht — Sucht? Suchtpravention durch
frithe Intervention bei minderjahrigen unbegleiteten
Fliichtlingen

Angelika Koshal

Erfahrungsbericht Gber frilhere und aktuelle jugendliche
Fluchtlinge. Aus den Kriegs- und Krisengebieten kommen auch
minderjahrige unbegleitete Jugendliche zu uns nach Europa.
Diese Jugendlichen fliehen, damit sie den Bomben und der
Zwangsrekrutierung des IS oder anderer Terrormilizen ent-
gehen. Diese Jugendlichen haben sowohl in ihrer Heimat, als
auch wahrend der gefahrlichen Flucht, zahlreiche traumatische
Situationen erlebt und sind oft nur knapp dem Tod entgangen.
Wie kann ein junger Mensch, fernab seiner Familie, in einem
fremden Land mit einer fremden Sprache, nach all dem
erlebten Grauen lernen seinen Alltag zu leben, ohne psychisch
krank oder sichtig zu werden? Hier liegt unsere Verant-
wortung, gefliichteten Menschen, insbesondere unbegleiteten,
minderjahrigen Flichtlingen mdglichst friih Unterstiitzung und
Behandlung zukommen zu lassen. Bindungsorientierte und
stabilisierende Interventionen werden von den Jugendlichen in
der Regel als hilfreich erlebt und gern angenommen. Depres-
sive Jugendliche kénnen so lernen, wieder aktiv an ihrem
Alltag teilzunehmen.

Migration und Sucht, ein problemreiches Thema?

Andrea Punz-Nielson, Semrin Leidenfrost-Mordag

Die Sucht- und Drogenkoordination Wien (SDW) ist fur die
Steuerung und Umsetzung von MaRnahmen entsprechend den
Grundsatzen der Wiener Sucht- und Drogenstrategie 2013 in
Wien zustandig und orientiert sich an dem Ubergeordneten
Gesamtzweck des Sozial- und Gesundheitsbereiches: ,Ziel ist
ein umfassendes korperliches, seelisches und soziales
Wohlbefinden aller Menschen in Wien* entsprechend der
Grundsatzerklarung der WHO. Analog zu diesem biopsycho-
sozialen Gesundheitsmodell ist auch Suchtverhalten nicht
monokausal zu erklaren, es resultiert aus dem Zusammenspiel
von individuellen biologischen, psychischen und sozialen
Faktoren. Die Griinde flr eine Sucht- und Drogenproblematik
bei Menschen mit familiarer Migrationsgeschichte sind daher
nicht in ihrer Herkunft zu suchen. Dementsprechend widmet
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Tagungsschwerpunkt

Nr: 1120
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 10.45 - 12.15

Seminar
bis 15 Personen

Nr: 1122
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 25 Personen

sich der Workshop den Risikofaktoren einer Suchterkrankung
welche insbesondere im Rahmen Migrationsprozessen auftre-
ten konnen und den zu beachtenden gesellschaftlichen
Rahmenbedingungen. Im Workshop werden Fallbeispiele,
Fakten & Daten sowie unser Ansatz, der ,transkulturellen
Kompetenz®, vorgestellt.

Suchtkranke mit Migrationshintergrund — Was kann
gesetzliche Betreuung hier leisten?

Claudia Schlagloth-Kley, Rolf Jox

Suchtkranke mit Migrationshintergrund kommen meist spat im
Suchthilfesystem an. So wie die Suchtentwicklung aufgrund
der besonderen Lebensbedingungen und der spezifischen
kulturellen Sozialisation des Herkunftslandes anders als in der
Mehrheitsgesellschaft verlauft, so unterschiedlich sind auch die
zunachst eingesetzten Bewaltigungsstrategien. Substanz-
abhangigkeit wird oft nicht als Krankheit gesehen und ist mit
Angst und Scham fir die ganze Familie behaftet. Viele
Betroffene scheuen die Inanspruchnahme fachspezifischer
Hilfen, da die Problematik dadurch ,o6ffentlich® werden konnte.
Daher wird die Unterstitzungsleistung der gesetzlichen
Betreuung selten und meist viel zu spat angeregt. Im Seminar
wird aufgezeigt, wann gesetzliche Betreuung fir diese
Patientengruppe sinnvoll und angezeigt ist. Weiterhin werden
die gesetzlichen Voraussetzungen fiir die Einrichtung einer
Betreuung fir Menschen mit Migrationshintergrund vorgestellt.

Auslanderrecht — Auswirkungen auf die
Suchttherapie?

Rolf Jox, Michael Klein

Sind Suchtklientinnen auslandische Mitbirgerinnen, kann sich
deren auslanderrechtlicher Status unmittelbar auf eine
geplante oder durchgefiihrte Suchttherapie auswirken: Bestand
eines Aufenthaltstitels, illegaler Aufenthalt, Auslaufen einer
Duldung, drohende Abschiebung u. v. m. kénnen suchtthera-
peutische Planungen durcheinanderbringen. Um vor unlieb-
samen Uberraschungen bewahrt zu werden, sind Kenntnisse
des Auslanderrechts unerlasslich. Geht es um Griinde, die z.
B. eine (weitere) Duldung rechtfertigen wirden, sind die
Fachkenntnisse des Suchttherapeuten gefragt. Die Planung
und Durchfihrung einer Suchtbehandlung ist neben den
spezifischen rechtlichen Gegebenheiten vor dem Hintergrund
der migrationsspezifischen und soziokulturellen Gegeben-
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Tagungsschwerpunkt/Suchtpravention

Nr: 1204
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 09.00 - 10.30

Workshop
bis 40 Personen

Nr: 1208
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 10.45 - 12.15

Workshop
bis 40 Personen

heiten anzugehen. Das hohe Ausmafl aus psychischen
Traumatisierungen bei Flichtlingen kommt als relevantes
Thema hinzu. Darauf sollte sich die Suchttherapie antizipativ
einstellen. Nach einem Uberblick tiber die ausléanderrechtlichen
Grundlagen sollen an Hand von Praxisféallen mit den Teilneh-
merlnnen Lésungsansatze erarbeitet werden.

,Lieber Feste feiern als feste arbeiten?“ SuPStart —
Ein Programm zur Alkoholpravention fur
Auszubildende (Teil 1)

Lisa Wessely, Ursula Zeisel

Im Sinne einer wirkungsvollen Suchtpravention richtet sich das
extern evaluierte Programm SuPStart an mehrere Zielgruppen
(Auszubildende, Ausbildnerinnen, Supportkrafte) und arbeitet
multimethodisch. Mit jugendadaquaten und interaktiven Metho-
den (z. B. Forumtheater) reflektieren Auszubildende kritisch ihr
Konsumverhalten, werden (ber die Rechtslage in Betrieben
aufgeklart und lernen Handlungsmdglichkeiten zu einem
angemessenen Umgang mit Alkohol in der Freizeit kennen. Die
Ausbildnerlnnen werden darin geschult, Interventionen bei
konsumierenden Auszubildenden zu setzen und erarbeiten
alkoholsuchtpraventive MalRnahmen im Betrieb. Die Support-
krafte werden mit dem Programm MOVE geschult. Im ersten
Teil wird das gesamte Programm vorgestellt und die
Evaluationsergebnisse prasentiert und diskutiert.

,Lieber Feste feiern als feste arbeiten?“ SuPStart —
Ein Programm zur Alkoholpravention fir
Auszubildende — Praxisteil (Teil 2)

Ursula Zeisel, Lisa Wessely

Im Sinne einer wirkungsvollen Suchtpravention richtet sich das
extern evaluierte Programm an mehrere Zielgruppen
(Auszubildende, Ausbildnerlinnen, Supportkrafte) und arbeitet
multimethodisch. Mit jugendadaquaten und interaktiven Metho-
den (z. B. Forumtheater) reflektieren Auszubildende kritisch ihr
Konsumverhalten, werden (ber die Rechtslage in Betrieben
aufgeklart und lernen Handlungsmdoglichkeiten zu einem
angemessenen Umgang mit Alkohol in der Freizeit kennen. Die
Ausbildnerlnnen werden darin geschult, Interventionen bei
konsumierenden Auszubildenden zu setzen und erarbeiten
alkoholsuchtpraventive MalRnahmen im Betrieb. Die Support-
krafte werden mit dem Programm MOVE geschult. Im zweiten
Teil gibt es die Mdoglichkeit die unterschiedlichen Methoden
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Suchtpravention

Nr: 1210
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45-12.15

Workshop
bis 25 Personen

Nr: 1212
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Do, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

kennen zu lerfnen und auszuprobieren. Die praktischen
Erfahrungen werden reflektiert und ihr Einsatz in der
Suchtpravention diskutiert.

InBetween — Ein neues Modell fiir Pravention

Jiirgen Bittner

Pravention als Personlichkeitsbildung soll aus unserer Sicht
zunehmend an Bedeutung gewinnen. Deshalb haben wir das
Projekt InBetween geschaffen. InBetween ist ein filmbasiertes
Projekt fur dialogische Pravention. Es basiert auf Martin Bubers
dialogischem Menschenbild. Es besteht aus dem Film
InBetween und aus einem Handbuch zur Arbeit mit dem Film.
Da sich missbrauchlicher Rauschmittelkonsum meistens vor
dem Hintergrund gestorter Beziehungen entwickelt zeigt
InBetween nicht Missstadnde auf, denen man mit Pravention
zuvorkommen will. Vielmehr weist es auf die praventiven Krafte
positiver Beziehungen hin. Beziehungsfahigkeit als Pravention.
Bei dem Projekt geht es darum, wie Jugendliche ihre Bezie-
hungen gestalten. Dabei werden drei Aspekte beleuchtet, die
fur die Entstehung und fur den Erhalt positiver Beziehungen
wesentlich sind. Sie betreffen den Umgang mit Konflikten (als
Person deutlich werden oder als Person undeutlich bleiben),
den Umgang mit dem Anders-Sein Anderer (das Eigene uber
das Andere stellen oder das Eigene artikulieren und sich auch
fir das Andere interessieren) und den Umgang mit unange-
nehmen Wahrnehmungen (wahrhaben oder ignorieren). In
dem Workshop wird der Film gezeigt und die Arbeit mit den
einzelnen Aspekten vorgestellt.

Was erleben Kinder alkoholkranker Eltern?
Heike Hinz

In Familien, in denen zumindest ein Elternteil suchtkrank ist,
Ubernehmen Kinder frih Verantwortung, es wird gelogen,
Kinder schamen sich, sie vereinsamen. Dies hat Auswirkung
auf die Personlichkeitsentwicklung. Die Folgen kénnen emotio-
nale Verflachung, Kontaktstorungen, Aggressivitat und Unruhe,
Unberechenbarkeit und Lernstérungen sein. Die Umwelt
reagiert oft schon im Kindergarten und in der Schule auf die
"auffallige Personlichkeit" mit Tadel und Bestrafung, Ablehnung
und Beziehungsabbriichen, so dass sich das Erleben aus der
Primarfamilie in den zwischenmenschlichen Kontakten aulRer-
halb der Familie wiederholt und pathologische Entwicklungen
sich verfestigen kénnen. In dem Seminar wird besprochen,
welche Probleme sich fur Kinder suchtkranker Eltern in der
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Suchtpravention

Nr: 1214
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Do, 09.00 - 10.30
Do, 10.45-12.15

Workshop
bis 25 Personen

Nr: 1216
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45 - 12.15

Workshop
bis 25 Personen

Kindheit und daraus folgend im Erwachsenenleben ergeben
kénnen, welche typische Rolleniibernahmen zu beobachten
sind. Moglichkeiten fiir praventive und unterstiitzende Interven-
tion durch Behandelnde, Betreuende, Erziehende und Jugend-
amter werden dargestellt und diskutiert. Die Referentin ist
leitende Arztin der AHG Klinik Richelsdorf, in der seit 1997
alkoholkranke Frauen und Manner zusammen mit ihren
Kindern vom Sauglingsalter bis zum Alter von 12 Jahren
behandelt werden. RegelmaRig leitet sie Veranstaltungen fir
Menschen, die mit Kindern suchtkranker Eltern zu tun haben.

Einfuhrung in das "Systemische Elterncoaching”
nach Haim Omer

Klaus Pape, Martin Johns

Das Konzept wurde Ende der 1990er Jahre von Prof. Haim
Omer, Familientherapeut und Professor fiir Psychologie an der
Universitat von Tel Aviv und seinem Team zum Umgang mit
herausforderndem Verhalten in Familien entwickelt. Es soll
Eltern dabei unterstiitzen, aus dem Kreislauf symmetrischer
oder komplememtérer Konfliktlagen aussteigen zu kdnnen
ohne zugleich die Beziehung zum Kind zu gefdhrden. Dieser
Ansatz hat zum Ziel, Eltern zu befahigen, ihre erzieherische
und elterliche Anwesenheit und Starke zum Wohle des Kindes
wieder herzustellen und dadurch die standigen Konflikte zu
beenden. In diesem Einflihrungsworkshop besteht die Mdglich-
keit, einzelne Interventionen kennenzulernen und auszuprobie-
ren.

Entkriminalisierung des Cannabiskonsums — Risiko
oder Chance fiir die Suchtpravention im
Jugendalter?

Hermann Schlémer

Trotz der bestehenden Strafbedrohung fir Cannabis-
konsument/innen ist der Gebrauch dieser Substanz weltweit
und auch in Deutschland sehr verbreitet. Das trifft auch fur
Jugendliche zu. Vor diesem Hintergrund werden zunehmend
die kostenintensive Kriminalisierung von Cannabiskonsumen-
t/innen und ihre Folgen fiir die Betroffenen als unverhaltnis-
mafRig und unverantwortlich bewertet sowie eine drogen-
gesetzliche Liberalisierung gefordert. In der darliber kontrovers
gefihrten Debatte spielt die Frage, ob eine Entkriminalisierung
des Cannabisgebrauchs die Pravention in Bezug auf den
jugendlichen Cannabisgebrauch und den Jugendschutz
erschwert oder erleichtert eine zentrale Rolle. In diesem
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Suchtpravention/Legale Drogen

Nr: 1302
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 10.45-12.15

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1304
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Do, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 25 Personen

Workshop werden zunachst in einem einleitenden Vortrag
Hintergriinde, Motive und Risiken jugendlichen Cannabis-
konsums beleuchtet und wichtige Argumente der Protago-
nisten der aktuellen Debatte fir die Risiko- und die Chancen-
these vorgestellt. AnschlieRend erhalten die Workshop-
teilnehmer/innen die Gelegenheit, ihre Positionen zur Leitfrage
zu formulieren und zur Diskussion zu stellen. Offene Fragen
auch in Bezug auf die Vorbeugung riskanten Cannabis-
konsums im Jugendalter werden geklart.

Koffein - nur ein Genussmittel?

Wolfgang Beiglb6ck

Koffein ist die mit am Abstand am haufigsten konsumierte
psychoaktive Substanz weltweit. Trotzdem findest sie in der
Behandlung von Suchterkrankungen kaum Beachtung, obwohl
der Begriff der ,Suchtverschiebung” oft (fir andere) Substan-
zen verwendet wird. Dies kdnnte vielleicht auch am Uberhdhten
Koffeinkonsum der im Gesundheitsbereich tatigen Personen
liegen. Das Seminar beschaftigt sich einerseits mit der Frage,
ob bzw. warum, es so etwas wie Koffeinabhangigkeit gibt —
ICDX und DSM-V haben dazu unterschiedliche Ansichten —
andererseits auch mit der Frage warum der, nicht immer nur
negative, Zusammenhang des Koffeinmissbrauchs mit anderen
psychiatrischen Erkrankungen im Speziellen mit Suchterkran-
kungen in der Behandlung zu berlcksichtigen ist. Neben der
gesundheitsschadlichen, aber auch gesundheitsférdernden
Wirkung von Koffein soll auch ein moglicher Behandlungs-
ansatz des Koffeinmissbrauchs bzw. der -abhangigkeit vorge-
stellt werden.

Legal-highs aus der Apotheke — Medikamente als
Rauschmittel

Heinrich Elsner

In der Apotheke sind ohne Rezept Rauschmittel mit einer
'garantierten Qualitat' aus den 3 Gruppen Stimulanzien/upper,
Sedativa/downer und Halluzinogene fir relativ wenig Geld zu
bekommen. Die meisten von ihnen sind in den Ublichen
Drogenscreenings nicht erkennbar. Viele Konsumentlinnen
kennen und nutzen sie — und die professionellen Helfer sind
ahnungslos. Das Seminar will die Ahnungslosigkeit verkleinern.
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Legale Drogen

Nr: 1306
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

Nr: 1308
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 80 Personen

Tabakentwohnung bei psychisch komorbiden
Rauchern

Jochen Mutschler

Das Alkaloid Nikotin vermittelt die psychotrope Wirkung von
Tabak. Das Risiko, eine Abhangigkeit zu entwickeln, ist indivi-
duell unterschiedlich ausgepragt. Neben genetischen spielen
Umwelt- und soziale Faktoren in der Pathogenese von
Suchterkrankungen eine wichtige Rolle. Zusatzlich fallen bei
der Abhangigkeitsentwicklung verschiedene psychologische
Mechanismen ins Gewicht: Nikotin wirkt kurzfristig stimulie-
rend, konzentrationsférdernd, sedierend, appetitmindernd,
antidepressiv und angstlésend. Mittels klassischer und operan-
ter Konditionierung lernen Raucher uber die Zeit, dass die
pharmakologische Wirkungsweise von Nikotin als Bewalti-
gungsstrategie sowohl fir unangenehme innere Zusténde
fungieren kann. Dies erklart u. a., weshalb Patienten mit einer
psychischen Erkrankung haufiger nikotinabhangig sind und
werden. Im Seminar soll zundchst ein Uberblick (ber die
Mechanismen der Abhangigkeitsentwicklung, die Epidemiolo-
gie und die Diagnostik gegeben werden. Im Weiteren werden
therapeutisch Strategien vorgestellt mit dem Fokus auf
psychiatrisch komorbide Raucher.

Sucht und Sexualitat — Mann (S)sucht Liebe. Welche
Relevanz hat das fiir eine gelingende
Suchtrehabilitation?

Joachim J. J6sch

Wie wichtig sind gelingende Partnerschaft, Liebe und
erfillende Sexualitat insbesondere im Hinblick auf die Zeit
nach der Therapie und die Stabilisierung der Abstinenz? 57%
aller Suchtrehabilitanden sind alleinstehend. Die meisten
wilnschen sich eine Partnerschaft. Was, wenn sich keine
Partnerin findet? Im Fachkrankenhaus Vielbach wurden Patien-
ten umfassenden und anonym zum Thema ,Partnerschaft und
Sexualitat” befragt. Die Ergebnisse beeindrucken in ihrer
Deutlichkeit, auch hinsichtlich der Patientenwiinsche und -
angste fir die Zeit wahrend und nach der Rehabilitation.
Partnerschaft und Sexualitat ist fur viele Patienten ahnlich
wichtig, wie ,Abstinenz’. Patienten wollen ,Teilhabe’ auch in
Beziehung und Sexualitat. In Vielbach wurde begonnen, das
Thema in die Behandlung =zu integrieren: in Medizin,
Psychotherapie, Patientenschulung und Realitatstraining. Noch
offen ist, wie weit gehend Patienten hinsichtlich gelingender
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Legale Drogen

Nr: 1310
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 80 Personen

Nr: 1312
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Do, 10.45-12.15

Seminar
bis 40 Personen

Partnerschaft und Sexualitat unterstiitzt werden kénnen und
wo die Grenzen des Rehabilitationsauftrages liegen. Diese
Fragen sollen auch im Seminar diskutiert werden.

Wie die soziale Inklusion suchtkranker
Wohnungsloser gelingen kann

Joachim Joésch

Suchtkranke Wohnungslose sind von multiplen Inklusions-
schwierigkeiten betroffen: Psychische, soziale und justizielle
Beeintrachtigungen verstarken sich in ihrer exkludierenden
Wirkung wechselseitig. Den Betroffenen gelingt die Nutzung
des Suchthilfesystems eher selten. Doch erst der Zugang und
die erfolgreiche Inanspruchnahme (sucht-)medizinischer Hilfen
schaffen die Voraussetzungen fur die Realisierung von Teil-
habe am Leben in der Gesellschaft. Die Teilhabe alkohol-
kranker Wohnungsloser ist Auftrag und Ziel des Sucht-Hilfe-
Zentrums Vielbach, in dessen Mittelpunkt das Fachkranken-
haus Vielbach steht. Grundlage hierfiir ist ein bundesweit
einmaliges Konzept zur medizinischen und sozialen Rehabilita-
tion speziell dieser Personen. Und ein niedrigschwelliger
Zugang direkt aus der Entgiftung. Nonkonforme therapeutische
Interventionen und Hilfen sowie ein naturgestitzt-salutogene-
tischer Therapieansatz ebnen den meist aus entwurzeltem
Leben kommenden Menschen den Weg zu einem gelingenden
Neuanfang. Mit der Garantie, bei Behandlungsende nicht mehr
in die Wohnungslosigkeit entlassen zu werden.

Medikamentenabhangigkeit — eine unterschatzte
Problematik

Heike Hinz

In Deutschland sind genauso viele Menschen von Medika-
menten wie vom Alkohol abhangig. In der Behandlung sind
Medikamentenabhangige aber deutlich unterreprasentiert. Dies
hat seinen Grund auch darin, dass die Abhangigkeit von
Schmerz- und Beruhigungsmitteln in der Regel eine arztlich
verordnete Sucht ist. Medikamentenabhangigkeit beginnt
haufig schleichend, manchmal sind alltagliche Belastungen
(wie Schlafstérungen oder Arthrosen) Ausléser flir den
Teufelskreis einer Abhangigkeitsentwicklung. Die Ursache und
Verschlechterung manch depressiver oder Angsterkrankung ist
dem UberschieRenden und stetig sich erweiternden medika-
mentdsen Behandlungsregime geschuldet. Therapieerfolg ist
dann nur noch durch die Behandlung der Abhangigkeit
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Legale Drogen

Nr: 1314
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Fr, 09.00 - 10.30

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1316
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

moglich. Das Ziel der Veranstaltung ist auf das Problem
aufmerksam zu machen, Beratern und Behandlern zu helfen,
den Blick zu scharfen und Hilfsangebote aufzuzeigen.
Unterschiedliche Verlaufe werden an praktischen Beispielen
verdeutlicht. Die Referentin ist leitende Arztin der AHG Kilinik
Richelsdorf, in der in einer Therapiegruppe seit mehreren
Jahren Menschen mit einer Abhangigkeit von Beruhigungs-
oder Schmerzmitteln mit einem besonderen Konzept behandelt
werden.

Skillstraining und Achtsamkeitstraining im
Tagesklinischen Setting in der Alkoholtherapie

Reinhard Ferk

Nach einem Konzept von Marsha Linehan und Martin Bohus.
Kennenlernen und ausprobieren von Skills zur Reduktion der
Inneren Anspannung sowie zur Emotionsregulation. Die
Achtsamkeitsmeditation ist zentrales Element des Trainings.
Hier geht es um die Fahigkeit, sich selbst und seine Umwelt
zum gegenwartigen Zeitpunkt wahrzunehmen und das unter
dem Aspekt der Wertfreiheit. Einfache Ubungen sollen das
Erlebnis der Wahrnehmung scharfen und sowohl Patienten als
auch Betreuern helfen, neue Perspektiven zu bekommen.

Anticravingmittel in der Behandlung der
Alkoholabhéngigkeit

Christian Haasen

Die Behandlung der Alkoholabhangigkeit konzentrierte sich
Uber viele Jahre auf das Erlangen (Entzugsbehandlung) und
Erhalten (Entwéhnungsbehandlung) einer Abstinenz, in der die
Entzugsbehandlung als medizinische Aufgabe von den
Krankenkassen und die Entwohnungsbehandlung als Rehabili-
tationsmalRnahme von den Rentenversicherungen getragen
wurde. Aufgabe aller Professionellen war es, die Betroffenen
zu dieser Behandlungskette zu motivieren — dennoch wurde
nur ein kleiner Teil aller Alkoholabhéangigen dadurch erreicht.
Die Erweiterung der Behandlungsmaoglichkeiten durch den
Einsatz von Anticravingmitteln eréffnet die Mdglichkeit, bisher
durch das Suchthilfesystem nicht erreichte Alkoholabhéngige
fir eine Behandlung zu gewinnen. Dabei hat sich Naltrexon,
welches fiir die Ruckfallprophylaxe der Alkoholabhangigkeit
zugelassen ist, als eines der wichtigsten Anticravingmittel
etabliert, wahrend das erste zugelassene Mittel in Deutschland
— Acamprosat — sich kaum durchsetzen konnte. Die Zulassung
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Legale Drogen/Stoffungebund. Stchte

Nr: 1402
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

Nr: 1404
Dauer: 180 Min
Zeiten:

Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45 -12.15
Seminar

bis 40 Personen

des Opiatantagonisten Nalmefen fiir die Reduktion des
Alkoholkonsums sorgt fir einen Paradigmenwechsel in der
Behandlung der Alkoholabhangigkeit, weil erstmals nicht nur
Abstinenz als Behandlungsziel benannt wird. Fir viel mediales
Aufsehen sorgt die Zulassung von Baclofen in Frankreich,
welches in Deutschland nur im Rahmen eines individuellen
Heilversuchs eingesetzt werden darf. Erfahrungen mit den vier
Anticravingmittel werden dargestellt.

Internet-, Computer- und Smartphonesucht im
Jugendalter

Christoph Méller

In der DSM-5 wurde erstmals die Forschungsdiagnose
.Internet Gaming Disorder* aufgenommen. Finf der folgenden
9 Kriterien missen uber einen Zeitraum von 12 Monaten erfullt
sein: 1. Gedankliche Vereinnahmung, 2. Entzugssymptome, 3.
Toleranzentwicklung, 4. Kontrollverlust, 5. Verhaltensbezogene
Vereinnahmung, 6. Fortgesetzter Gebrauch trotz negativer
Konsequenzen, 7. Dissimulation, 8. Dysfunktionale Stress-
bewaltigung, 9. Gefahrdung und Verluste. In einer reprasen-
tativen Befragung von 11.000 Schilern des 9. Jahrganges
durch das kriminologische Forschungsinstitut Niedersachsen
fand sich die Diagnose bei 1,16% (2% m, 0,2% w). Es ist zu
bedenken, dass diese Forschungsdiagnose nur einen Teil
problematischer Internet- und Computernutzung bei Jugend-
lichen erfasst. Bei betroffenen Jugendlichen finden sich ge-
hauft folgende komorbide Stérungen: Depression, Angst-
stérungen, Soziale Angste, Emotionale Einsamkeit und ADHS.
Auf der Station Teen Spirit Island am Kinder und Jugend-
krankenhaus auf der Bult in Hannover wurden 2010 die ersten
spezifischen Behandlungsplatze erdffnet.

Pathologischer Internet- und PC-Gebrauch
Heiko Philipp

Im Rahmen dieser Veranstaltung wird es zunachst vorrangig
um das Kennenlernen einzelner Computerspiele gehen. Den
Seminarteilnehmern soll ein Einblick in die virtuellen Moglich-
keiten der aktuellen Softwareentwicklung gegeben werden.
Unterschiedliche Arten von Spielen sind auch unterschiedlich
attraktiv fUr unterschiedliche Nutzer. Die Veranstaltung versteht
sich als notwendige Grundlage, um sich im weiteren Verlauf
der Veranstaltung zunehmend mit den psychosozialen Hinter-
grinden und Ursachen des pathologischen oder zumindest
kritisch gesteigerten Internet-/PC-Gebrauchs vertraut machen
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Stoffungebundene Sichte

Nr: 1406
Dauer: 180 Min
Zeiten:

Di, 09.00 - 10.30
Di, 10.45-12.15
Seminar

bis 40 Personen

Nr: 1408
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

zu koénnen. Die Seminarteilnehmer werden die Mdglichkeit
haben, einzelne Spielsequenzen erleben zu koénnen. Gleich-
zeitig werden sie weiterfihrende Informationen zu Spielge-
wohnheiten, den Aufbau einzelner Spielgenres und kommer-
ziellen Hintergriinden der Video- und Computerspielindustrie
erhalten. Ein zweiter Schwerpunkt der Veranstaltung liegt dann
auf moglichen Risikofaktoren und Méglichkeiten der therapeu-
tischen Begleitung Betroffener. Wo gibt es Parallelen zu den
uns bekannten substanzbezogenen Siichten?

»Wie krieg ich meinen Lappen wieder?*
Fahreignungsbegutachtung bei Alkohol- und
Drogenauffélligkeiten nach den aktuellen
Beurteilungskriterien

Heidrun Sperling

Wurde die Fahrerlaubnis wegen Auffalligkeiten unter Alkohol-
oder Drogeneinfluss entzogen, ist in der Regel ein medizinisch-
psychologisches Gutachten mit positiver Verhaltensprognose
nétig, um wieder in den Besitz des Fuhrerscheins zu kommen.
Da im Bereich der Fahreignungsbegutachtung teilweise andere
Kriterien flr eine giinstige Verhaltens-/Abstinenzprognose gel-
ten als in therapeutischen Kontexten, ist die Kenntnis der
jeweiligen Anforderungen wichtig, damit Suchtpatienten von
den Suchthelfern kompetent auch bei der Wiedererlangung der
Fahrerlaubnis unterstiitzt werden kénnen. In diesem Seminar
werden die Begutachtungsgrundlagen gemaf der 3. Auflage
der Beurteilungskriterien vorgestellt, die bei Alkohol- und
Drogenauffalligkeiten Anwendung finden. Bezugnehmend auf
den Tagungsschwerpunkt werden auch Besonderheiten in der
Begutachtung von Personen diskutiert, die in anderen Kultur-
kreisen sozialisiert wurden.

Die Ausweglosigkeit des Gliicksspielers
Heike Hinz

Gliicksspieler werden abhangig auf der Suche nach Thrill,
Kompetenzerfahrung, Gliick. Der Teufelskreis der Sucht fiihrt
in Unglick, Langeweile und Selbstverachtung. Es wird darge-
stellt, was die Erkrankung aufrecht erhalt, wie ein Ausweg
aussehen kann. Glicksspielabhangige ,zocken® nicht nur im
direkten Umgang mit dem Glickspielautomaten. Dass das
.Zocken“ schlieBlich den gesamten kommunikativen Raum ein-
nimmt, macht immer mehr den Kontakt zu anderen Menschen
funktional und unbefriedigend. Es entsteht eine innere Leere,
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Stoffungebund. Suchte/lllegale Drogen

Nr: 1502
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1504
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Do, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 25 Personen

die nur mehr durch ,Fast-Gewinn-Situationen* geflillt werden
kann. Es wird versucht, anhand eines vereinfachten Modells
neurophysiologischer Ablaufe das Erleben und die ausweglos
erscheinende Verstrickung des Gliicksspielabhangigen zu
erklaren. Die Konsequenzen, die sich daraus fir die Behand-
lung ergeben, werden dargestellt und mit den Teilnehmern im
Workshop diskutiert. Es werden die Schwierigkeiten und Fall-
stricke erortert, die der Helfen Wollende, Berater oder Behand-
ler beachten sollte. Besondere Fallbeispiele werden diskutiert.
Die Referentin hat langjahrige Erfahrungen im Umgang mit
glicksspielabhangigen Patientinnen in einer Fachklinik, in der
jahrlich mehr als 250 Betroffene jeder Altersgruppe (der
Jungste war 16 Jahre., der alteste Patientin 74 Jahre) mit
einem Spezialkonzept behandelt werden.

Substanzbezogene Trainingsprogramme fir
Substituierte in psychosozialer Betreuung

Bernd Westermann

Noch immer sind Uber opiatabhdngige Menschen Mythen in
Umlauf: Ausnahmslos alle wiirden "Beigebrauch" praktizieren,
das sei halt nicht zu andern. Abstinenz hatten Patienten und
Behandler in stiller Ubereinkunft véllig aus dem Blick verloren.
Sie anzustreben, gilt manchem sogar als Korperverletzung,
mindestens fahrlassig, also unverantwortbar. Die Wirklichkeit
unterscheidet sich erheblich von dieser Fiktion. Man kann
besser tGber Konsummuster und -hintergriinde informiert sein,
um dann (andere) Konsequenzen zu ziehen. Viele Substitu-
ierte haben das Bedirfnis und die Kompetenzen, sich beim
Erweitern von Konsumkontrollkompetenzen unterstitzen zu
lassen, z. B. mit Einzel- oder Gruppentranings unter dem Label
"CONtraddict". (Die Wirksamkeit des Programms ist durch
Forschung belegt.) Und es gibt sogar substituierte Menschen,
die noch einen Schritt weiter gehen wollen! Mit dem nun auch
angebotenen Abstinenztraining "PROtraddict". Sie sind einge-
laden, das alles kennenzulernen!

Mit Achtsamkeit der Stimulanzienabhédngigkeit
begegnen

Maik Schacht-Jablonowsky, Vanessa Kiihn

In den letzten Jahren erreichen zunehmend Patientinnen mit
einer Stimulanzienabhangigkeit (Methamphetamin und Amphe-
tamin) das Suchthilfesystem. Chronischer Stimulanzien-
konsum fuhrt zu kognitiven Stérungen, sozio-emotionalen Ein-
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lllegale Drogen

Nr: 1506
Dauer: 180 Min
Zeiten:

Di, 09.00 - 10.30
Di, 10.45-12.15
Seminar

bis 25 Personen

schrankungen (u. a. Gefihlskalte) und wird haufig begleitet von
psychischer Komorbiditat (Depression, PTBS, ADHS, Psycho-
sen etc.). Es hat sich gezeigt, dass stimulanzienabhangige Pa-
tienten daher spezifische Therapiebausteine im Rahmen der
Entwéhnungsbehandlung bendtigen, um einen nachhaltigen
Behandlungserfolg erzielen zu kénnen. Neben aktuellen Ent-
wicklungen mdchten wir das Therapieprogramm der Stimulan-
ziengruppen (Psychoedukation, Achtsamkeitstraining, acht-
samkeitsbasierte Bewegungstherapie und Erndhrungsgruppe)
sowie aktuelle Forschung aus der AHG Klinik Mecklenburg
vorstellen. Im Verlaufe der Behandlung erlernen unsere Patien-
ten verschiedene Ubungen und Methoden, mit denen sie ihre
Achtsamkeit schulen und es so zu Symptomreduktion, verrin-
gertem Craving und besserer Stress- und Lebensbewaltigung
kommt.

"Warum man nicht so leicht aus seiner Haut kann..."
— Identitatsprozesse bei drogenabhangigen
Menschen

Hartmut Klos

Identitdtsprozesse haben in der Behandlung und Betreuung
von drogenabhangigen Menschen einen groReren Einfluss als
vielfach angenommen. Die Begleitung drogenabhangiger
Menschen ist immer auch Arbeit an der Identitat und Initiilerung
von ldentitatsprojekten. Das ,Herauswachsen aus der Sucht*
sowie die Veranderung von Konsummustern erfordern um-
fassende Veranderungsprozesse der Identitat. Dabei sind
Grenzen des Identitdtswandels zu beriicksichtigen. Will man
positive Entwicklungsverlaufe férdern und die Behandlungs-
und Betreuungspraxis drogenabhangiger Menschen optimie-
ren, sind die Identitatsentwicklung sowie Prozesse der Fremd-
und Selbstzuschreibungen verstarkt zu beachten. Auf der
Grundlage der Identitédtstherapie der Integrativen Therapie
werden Aspekte wie ,das Konzept der 5 Saulen der Identitat®,
die Entwicklung personlicher und sozialer Identitat, Vorbilder,
Rollenibernahmen, Anerkennung, An- und Abgrenzungs-
prozesse, Lebensraume und Lebensstile, ,life-style* und life-
style-communities® sowie die Auspragung von Delinquenz
betrachtet und auf lhre Bedeutung fiir die Betreuung und
Behandlung drogenabhangiger Menschen hin untersucht. Vor
dem Hintergrund der jeweiligen Berufspraxis der Teilnehmer
werden die erarbeiteten Erkenntnisse genutzt, um Anregungen
fur zukUnftige Interventionen zu gewinnen und um — unter
Einsatz praxisrelevanter Methoden — neue Impulse in die
Gruppen- und Einzelarbeit zu geben.
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lllegale Drogen

Nr: 1508
Dauer: 180 Min
Zeiten:

Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45 - 12.15
Seminar

bis 25 Personen

Nr: 1510
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Do, 09.00 - 10.30
Do, 10.45-12.15

Seminar
bis 25 Personen

Riickfallprophylaxe bei Drogenabhangigkeit
Hartmut Klos

Ruckfallprophylaxe in der Behandlung von drogenabhangigen
Menschen muss friihzeitig, systematisch und psychoedukativ
erfolgen und neben Rickfallvorbeugung und Rickfall-
management das Ziel haben, die Betroffenen zu Experten ihrer
eigenen Erkrankung zu machen. In dem Seminar wird das
erste strukturierte Trainingsprogramm zur Ruckfallprophylaxe
bei Drogenabhangigkeit (RPT) vorgestellt. Es wird ein aktueller
Uberblick zum wissenschaftlich-theoretischen Hintergrund
gegeben und zentrale Fragestellungen und Thesen zum
Ruckfallgeschehen bei drogenabhangigen Menschen aufge-
griffen. Das umfassende Manual zur praktischen Umsetzung
des Ruckfallprophylaxe-Trainings wird punktuell vermittelt.
Erfahrungsorientierte Aspekte und methodische Anregungen
zur Optimierung der Behandlungspraxis in unterschiedlichen
Behandlungskontexten werden vorgestellt und diskutiert. Ziel-
gruppe sind Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in der ambulanten
und stationaren Sucht- und Drogenbhilfe, der Suchtmedizin und
der Psychiatrie sowie in angrenzenden Arbeitsfeldern wie z. B.
dem Justizvollzug.

Das Reflecting-Team als Instrument der
systemischen Therapie und Supervision

Ingo Susemihl

In  Veranderungsprozessen von Klienten mit suchtigen
Verhaltensweisen und der therapeutischen Zusammenarbeit
beobachten wir immer wieder Momente scheinbarer Stagnation
und Erstarrung. Diese sind gekennzeichnet durch das
Abhandenkommen von Perspektivenvielfalt, Reflexivitat und
Lésungsorientierung auf Seiten von Klienten und professio-
nellen Helfern. Das Reflecting-Team als eines der zentralen
Methoden des systemischen Ansatzes erweist sich in solchen
Momenten als besonders hilfreich, den therapeutischen Dialog
wieder anzuregen. In der Veranstaltung soll Uber Vortrag,
Demonstration und Ubung das Reflecting-Team innerhalb von
Therapie und Supervision im Feld der Sucht- und Drogenhilfe
dargestellt werden.
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lllegale Drogen

Nr: 1512
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Di, 09.00 - 10.30
Di, 10.45-12.15

Workshop
bis 25 Personen

Nr: 1514
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Do, 10.45-12.15

Seminar
bis 80 Personen

Integrative Diagnostik, Befunderhebung und
Hilfeplanung in der medizinischen Rehabilitation bei
Abhangigkeitserkrankungen

Horst Brinker, Gerd Jenisch, Peter Degkwitz

Grundlage des Workshops ist ein eigens fir die Diagnostik,
Befunderhebung und Hilfeplanung entwickeltes EDV-gestitz-
tes System im Bereich der stationdren medizinischen Rehabili-
tation fur Menschen mit Abhangigkeitsstorungen (Schwerpunkt
illegale Drogen). Das System bertcksichtigt die bestehenden
Dokumentations- und Qualitatsstandards der Deutschen
Rentenversicherung (DRV) wie die Leitlinien zur sozial-
medizinischen Begutachtung, die Klassifikation therapeutischer
Leistungen (KTL) sowie die Peer Review Kriterien bei der
Gutachtenerstellung (Arztlicher Entlassungsbericht). Aus den
fallspezifischen ICD-10-Diagnosen werden gemafR der aktu-
ellen Behandlungsleitlinien Behandlungsschritte festgelegt und
den Therapeuten verfligbar gemacht (z. B. S3-Leitlinie “Scree-
ning, Diagnose und Behandlung alkoholbezogener Storun-
gen”). Daneben werden zentrale Aspekte der ,Internationalen
Klassifikation der Funktionsfahigkeit (ICF) behandelt und fur
die Zielgenerierung und die Bemessung des Zielerreichungs-
grads nutzbar gemacht. In dem Workshop werden unter der
zentralen Fragestellung nach den Moglichkeiten digitaler
Behandlungsplanung und -dokumentation die folgenden The-
men behandelt: Ubersicht zu Diagnostik und Hilfeplanung in
der Suchtbehandlung anhand des bestehenden EDV-gestitz-
ten Systems in der medizinischen Rehabilitation; Sucht-
verstandnis vor dem Hintergrund des bio-psycho-sozialen
Modells der WHO (ICF) und darauf beruhende, interprofessio-
nelle Verstandnisweisen und Handlungsansatze; multiaxiale,
bio-psycho-soziale Diagnostik als Basis fur interprofessionelles
Fallverstandnis und Hilfeplanung. Bei zeitiger Anmeldung
gehen den Teilnehmerlnnen Seminarunterlagen per E-Mail zu.

(Bei-)Konsum von NPS — Worauf sollte ich achten?
Katharina Schoett

In den vergangenen Jahren haben sich auf dem weltweiten
Drogenmarkt gravierende Veranderungen ergeben. Neue
Psychoaktive Substanzen (NPS) sind inzwischen auch in
Deutschland zu einem bedeutenden Phdnomen im Bereich der
illegalen Drogen geworden, jahrlich erscheinen mehrere
Dutzend neue Stoffe auf dem hiesigen Markt. Deren
Konsumenten sind nur bedingt mit den herkémmlichen Mitteln
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lllegale Drogen/Therapieverfahren

Nr: 1602
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1604
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

und Methoden der Suchtmedizin zu behandeln. Zudem ist das
Fachwissen Uber auftretende Schaden ebenso wie der Zugang
zu den teilweise neuen Konsumentengruppen begrenzt. Es
ergibt sich somit eine Reihe von Herausforderungen an das
Suchthilfesystem, um adaquat auf die neuen Bedarfe zu
reagieren. Wie dies im klinischen Alltag aussehen kann, wird
Gegenstand des Seminars sein.

Achtsamkeitsbasierte Verfahren in der
Suchtbehandlung

Wolfgang Beiglbéck

Achtsamkeit bedeutet, sich dem zuzuwenden, was im Hier-
und-Jetzt gegeben ist, sich nicht in Erinnerungen, Zukunfts-
planen oder automatisch ablaufenden Verhaltens-mustern zu
verlieren, Gedanken nicht sofort in Kategorien einzuordnen.
Die Praxis der Achtsamkeit hat sich bereits bei anderen
Storungsbildern als hilfreich erwiesen. Auch bei Suchter-
krankungen stellt die Veranderung automatisch ablaufender
Verhaltensmuster, der Umgang mit Riickfallgedanken und die
Bewaltigung von Situationen mit Suchtdruck (,Craving®) eine
Herausforderung fur Therapeutinnen dar. Daher wirden sich
mit einer ,achtsamkeitsbasierten Suchttherapie Moglichkeiten
einer adjuvanten Therapie ergeben. Aufbauend auf das
,Mindfulness-Based Relapse Prevention“-Programm (MBRP)
nach Marlatt et al., werden Methoden der Achtsamkeits-
schulung bei Suchterkrankungen vorgestellt werden. Die
Inhalte der Sitzungen werden dargestellt und mithilfe einiger
praktischer Ubungen vertieft. AbschlieBend werden For-
schungsergebnisse betreffend Effizienz dieses Programmes in
seiner deutschsprachigen Version bei Alkoholabhangigen
prasentiert.

Gibt es ein "Suchtgedachtnis" und lasst es sich
I6schen?

Falk Kiefer

Die Dauerhaftigkeit suchtassoziierter ~Kognitions- und
Verhaltensmuster deutet auf stabil verankerte Gedachtnis-
inhalte hin. Durch Hinweisreize getriggerte Ruckfalle tragen
wesentlich zur Aufrechterhaltung von Suchterkrankungen bei
und stellen auch nach Jahren der Abstinenz Herausforderun-
gen in der Behandlung von Suchterkrankungen dar. Ein
wichtiger Fortschritt im Verstandnis der zugrundeliegenden
Mechanismen sind jiungere Forschungsergebnisse, die auf
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Therapieverfahren

Nr: 1606
Dauer: 180 Min
Zeiten:

Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45 - 12.15
Seminar

bis 25 Personen

Nr: 1608
Dauer: 270 Min
Zeiten:

Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45 - 12.15
Mi, 14.30 - 16.00
Seminar

bis 25 Personen

eine Ahnlichkeit neuronaler Veranderungen bei Suchtentwick-
lung im Rahmen von Lernen und Gedachtnisbildung hin-
weisen. Klinische Untersuchungen liefern zunehmend Hin-
weise dafiir, dass suchtgedachtnisspezifische Behandlungs-
methoden, wie z. B. die Reizexpositionstherapie wirksam sind.
Grundlagen dieses Suchtverstdndnisses und Konsequenzen
fur die Therapie werden in dem Seminar dargestellt und
diskutiert.

"Ein Zelt im Orkan aufbauen" — Dialektisch-
Behaviorale-Therapie bei Borderline-
Personlichkeitsstorung und Sucht

Kornelia Fricke-Drink, Regina Behnert, Markus Stuppe

Borderline-Patientinnen mit einer Suchtproblematik reagieren
auf bestimmte Ausloser mit Anspannungszustanden. Als
Reaktion darauf zeigen sie haufig dysfunktionale Verhaltens-
weisen wie Suchtmittelkonsum, Selbstverletzung, Impulsdurch-
briiche oder dissoziative Zustdnde. In diesem Seminar
méchten wir anhand praktischer Beispiele und Ubungen
Elemente der DBT vermitteln, die sich insbesondere in der
Gruppentherapie mit suchtkranken Borderline-Patientinnen
bewahrt haben. Die Teilnehmerlnnen erhalten Einblicke in
spezielle DBT-Behandlungsstrategien zur Herstellung eines
Commitments zur Veranderung von Suchtmittelkonsum und
Management schwieriger Behandlungssituationen.

Intensivseminar Motivational Interviewing

Gerhard Reymann, Thomas Kuhimann

Motivational Interviewing ist ein Interventionsstil, der in
Kooperation mit dem Klienten der Bewaltigung von
Ambivalenzkonflikten dient. Entscheidend sind eine fach-
kompetente, empathische und zieloffene Haltung, friihzeitige
Klarung der Rahmenbedingungen und ein spezifischer
Gesprachsstil. Widerstand wird als Stérung der Interaktion
zwischen Patient und Berater und damit als Aufforderung zu
kreativer therapeutischer Aktivitat betrachtet. Neben kurzer
theoretischer Einfihrung wird Ml in Rollenspielen trainiert, die
Erfahrungen aus den praktischen Ubungen werden nach-
besprochen und im weiteren Verlauf berlicksichtigt. Vorkennt-
nisse zu MI sind nitzlich, jedoch keine Vorbedingung.
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Therapieverfahren

Nr: 1610
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Fr, 09.00 - 10.30

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1612
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 09.00 - 10.30

Seminar
bis 25 Personen

Methadon (und andere Substitutionsmittel), das
Opioidersatzstoffprogramm und Kinder

Heinrich Elsner

Die Opioidersatzstoffe — das am Haufigsten verwendete ist
Methadon — haben, wie alle Medikamente, Wirkungen und
unerwiinschte Nebenwirkungen. Ahnliches gilt fir die
Substitutionsbehandlung; hier haben die administrati-
ven/gesetzlichen und therapeutischen Rahmenbedingungen
positive und unerwiinschte Auswirkungen. Beide Elemente der
Opioidersatzstoffbehandlung, sowohl das Medikament als auch
die Rahmenbedingungen, haben tiefgreifende Auswirkungen
auf das Leben der Substituierten. Oftmals haben professionelle
Helfer einen Informationsbedarf zu den verwendeten Medika-
menten und den vorgegebenen ,Vorschriften‘. Das Seminar will
zu den Basics informieren und die erwartbaren Konsequenzen
fir die besondere Patientinnengruppe der substituierten Eltern
aufzeigen, die mit ihren Kindern im gemeinsamer Haushalt
leben.

Comorbiditat Sucht- und Trauma: Genderspezische
stationdre Behandlungsprogramme fiir Manner mit
Impulskontrollstérung

Isabel Englert, Kathrin Hildebrand

Die Nachfrage nach stationarer Behandlung fur Patienten mit
der Comorbiditat Impulskontrollstérungen und Suchtkrankheit
ist hoch. Sehr viele dieser Patienten weisen eine Traumafolge-
storung auf. Es zeigen sich zunehmend unterschiedliche
Subgruppen mit diesen Stérungen in Therapie: vom einfach
Traumatisierten, der unter den Folgen eines Berufsunfalls
leidet, bis hin zu in der Kindheit sexuell oder korperlich
Misshandelten oder Vernachlassigten. Es existiert eine Vielzahl
an Programmen fur Patienten mit der Comorbiditat Sucht und
Trauma, zunehmend ergibt sich jedoch die Herausforderung,
subgruppenspezifische Programme gerade flir den Bereich der
Impulskontrollstérungen anzubieten. Sowohl Genderspezifitat,
als auch Bezug auf die Art der Traumatisierung beeinflussen
den Erfolg nicht unerheblich. In diesem Seminar wird anhand
manualisierter stationarer Behandlungsprogramme vorgestellt,
wie im klinischen Alltag die Behandlung der Komorbiditat Sucht
mit Impulskontrollstorungen bei verschiedenen Gruppen
umgesetzt werden kann.
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Therapieverfahren

Nr: 1614
Dauer: 270 Min

Zeiten:

Do, 09.00 - 10.30
Do, 10.45-12.15
Do, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

Nr: 1616
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Fr, 09.00 - 10.30
Fr, 10.45-12.15

Seminar
bis 25 Personen

Psychoedukation, Riickfallmanagement und
Riickfallprophylaxe bei Vorliegen der
Doppeldiagnose Schizophrene Psychose und Sucht
— Das GOAL-Behandlungsprogramm

Roberto D’Amelio

In dem Seminar werden praxisnah aktuelle stérungsspezifische
Therapieansatze und -Programme zur Ruckfallprophylaxe und
zum Ruckfallmanagement bei Patienten mit der Doppel-
diagnose schizophrene Psychose und Sucht dargestellt, mit
Fokus auf dem: ,GOAL — Gesund Ohne Abhangigkeit Leben®
Behandlungsprogramm (Module: GOAL-Wissen, GOAL-Praxis,
GOAL-Kreativ, GOAL-Sport, GOAL-Nachsorge und GOAL-
Angehdrige). Des Weiteren soll auf die Besonderheiten der
therapeutischen Haltung und der Beziehungsgestaltung bei
dieser Patientengruppe eingegangen und besprochen werden,
wie sich die Behandlungs-Compliance und Motivation zur
Abstinenz steigern lasst. Dartber hinaus werden verschiedene
Modelle zum Beziehungsaufbau sowie zur adaquaten Betreu-
ung dieser Doppeldiagnose-Patienten in verschiedenen Set-
tings (ambulant — teilstationar — stationar) erortert. Methode:
Gruppendiskussionen, Ubungen, Impulsvortrag.

Suizidpravention in der Suchttherapie

Jorg Hilger

Trotz des deutlich erhéhten Risikos fur suizidale Krisen bei
Abhangigkeitserkrankten stellt eine individuelle Suizid-
pravention bislang erfahrungsgeman kein selbstver-stéandliches
Therapieelement von Suchttherapien dar. Die Tabuisierung
dieser Thematik, aber auch Wissensdefizite auf professioneller
Seite behindern oft eine effektive Behandlung der Betroffenen,
eventuell mit schwerwiegenden Folgen. Im Seminar wird daher
das Basiswissen zu &tiologischen Modellen zu Zusammen-
hangen zwischen Sucht und Suizidalitdt, Risikoeinschatzung
der individuellen Suizidgefahrdung und konkreten Maoglich-
keiten des therapeutischen Umgangs mit suizidalen Patienten
vermittelt. Eigene Erfahrungen, Haltungen und Einstellungen
der Teilnehmer sollen hierbei reflektiert und gegebenenfalls
diskutiert werden.
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Therapieverfahren

Nr: 1618
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Do, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1620
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Fr, 09.00 - 10.30
Fr, 10.45-12.15

Workshop
bis 40 Personen

Pathologische Gliicksspielsucht im Alter

Jean-Christoph Schwager

Noch vor wenigen Jahren war es fir altere, nicht mehr im
Berufsleben stehende oder friih verrentete suchtkranke Men-
schen aulerst schwierig, einen Therapieplatz zur Behandlung
ihrer Suchterkrankung zu finden. Traditionell richteten sich die
Angebote des professionellen Suchthilfesystems an Men-
schen, die noch im Berufsleben stehen; (Friih-)Rentner oder
Erwerbsunfahige waren darin viele Jahre nicht vorgesehen.
Mittlerweile haben sich einige stationdre Einrichtungen und
Suchtberatungsstellen mit speziellen Konzepten auf die
Bedurfnisse dieses Klientels eingestellt. Voélliges Neuland ist
die Behandlung von alteren und alten Glicksspielern. Der
Referent  arbeitet in einer Suchtfachklinik als Gruppen-
therapeut und hat sich auf die Behandlung von alteren Sucht-
kranken, zuletzt insbesondere die Behandlung von alteren und
alten Glicksspielern, spezialisiert. Er modchte mit seinem
Vortrag das Augenmerk auf diese noch weitgehend wenig
erforschte und beachtete Patientengruppe richten und seine
Arbeit vorstellen.

Leistungssensible Suchttherapie

Thomas Liiddeckens, Martin Fleckenstein, Marlis Heer

Der Workshop gibt einen Uberblick (iber diesen neuartigen
Ansatz, vermittelt anhand praktischer Beispiele und Ubungen
die Grundprinzipien der Intervention. Leistungssensible Sucht-
therapie (LST) ist ein Kurzinterventionsmodul, das zur Ergéan-
zung der qualifizierten Entzugsbehandlung erarbeitet wurde.
Der Schwerpunkt liegt auf einer Haltungsanderung gegenuber
der Sucht. Im Rahmen von drei Gruppensitzungen wird eine
sleistungssensible” Haltung implementiert. Der Einbezug nahe-
stehender Personen spielt dabei eine zentrale Rolle, um die
langjahrigen  Abstinenzbemiihungen der Betroffenen zu
wirdigen und mit der tragenden positiven Emotion Stolz zu
verknupfen. In einer ersten Studie an 64 Patienten wies die
Interventionsgruppe eine signifikant geringere Ruckfall-
haufigkeit auf. Aktuell wird die Kurzintervention in einer
randomisierten Studie an ca. 200 Patienten Uberprift. Erste
Zwischenergebnisse bestatigen Befunde der Vorstudie.
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Therapieverfahren

Nr: 1622
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45 - 12.15

Workshop
bis 25 Personen

Nr: 1624
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 25 Personen

Community Reinforcement And Family Training
(CRAFT): Angehdrigenarbeit bei Suchterkrankungen

Gallus Bischof

Angehdrige Suchtkranker sind hoch belastet und spielen
zudem oft eine bedeutsame Rolle fir die Aufnahme einer
Behandlung durch den Suchtkranken. In der Suchtkrankenhilfe
wurden Angehdérige lange unter dem Modell der ,,Co-Abhangig-
keit* betrachtet und ihnen unabhangig von ihren Bedurfnissen
paternalistisch die Notwendigkeit einer radikalen Abgrenzung
vom Suchtkranken nahegelegt. Mit CRAFT wurde ein
zieloffenes, individualisiertes, nicht-konfrontatives Angebot fiir
Angehdrige entwickelt, das zu den wirksamsten Interventionen
der Suchtkrankenhilfe zahlt. Mogliches Ziel der Intervention ist
es, neben der Verbesserung der eigenen Lebensqualitat den
Suchtkranken zu einer Behandlung zu motivieren. Dies erfolgt
durch Verhaltensanderung der Angehdrigen, durch welche der
Verstarkerwert abstinenten Verhaltens gesteigert und Konsum-
verhalten durch Abgrenzung unattraktiver wird. Die notwendi-
gen Schritte werden mit den Angehdrigen eingetibt und
fortlaufend gecoacht. In der Veranstaltung werden Maoglich-
keiten und Grenzen der Angehdrigenarbeit diskutiert und ein
praxisnaher Uberblick zu CRAFT vermittelt.

Emotionsregulationsstrategien fiir Suchtpatienten
mit Komorbiditat

Kathrin Hildebrand, Isabel Englert

Funktionale Emotionsregulation stellt fir Suchtpatienten haufig
eine groBe Schwierigkeit dar. Treten Komorbiditaten, zum
Beispiel Traumafolgestérungen oder Persdnlichkeitsstorungen
auf, potenziert sich die Problematik, was sich auch auf die
Beziehungsgestaltung, den Verlauf und das Ergebnis der
Behandlung auswirkt. In diesem Seminar werden der
Zusammenhang von Konsum und Emotionsregulations-
fahigkeiten beleuchtet und Strategien in Anlehnung an die
DBT-Therapie an die Hand gegeben, die den betroffenen
Patientinnen und Patienten vermittelt werden kénnen.
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Therapieverfahren

Nr: 1626
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Fr, 10.45-12.15

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1628
Dauer: 180 Min
Zeiten:

Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45-12.15
Seminar

bis 25 Personen

Rauchfrei Schritt fiir Schritt
Robert Olbrich

Primér geht es in unserem Interventionsprogramm fiir Raucher
darum, schrittweise die rauchfreie Zeit im Tagesablauf zu erh6-
hen. Eine zunehmende Reduktion der taglichen Zigarettenzahl
ergibt sich dann von selbst. In Wochen-abstanden soll der
nachste Schritt erfolgen. Der tagliche Zigarettenkonsum wird
durchgehend protokolliert. Zur Bewaltigung der zunehmend
rauchfreien Intervalle im Tagesablauf geht es in den Sitzungen
um das Erlernen von Aktivitaten, die attraktiv und mit dem
Rauchen nicht vereinbar sind. Weiterhin werden Entspan-
nungsubungen und medikamentdse Hilfen eingesetzt. Die
Behandlung umfasst sechs bis acht Termine. Bei Anwendung
unseres Programms in Gruppen- und Einzelsitzungen erreich-
ten 63% der Teilnehmer in der letzten Woche vor Behand-
lungsende eine Abstinenz, die Ubrigen eine Reduktion der Zi-
garettenzahl auf 33% (Median) des Ausgangsniveaus. Zu
Behandlungsbeginn lag der Nikotin-konsum der Teilnehmer im
Median bei taglich 17 Zigaretten. Diese Ergebnisse sind ver-
gleichbar mit haufig eingesetzten Tabakentwdhnungsverfah-
ren, etwa dem Rauchfrei Programm des IFT Miinchen.

Biografiearbeit in der Beratung und Therapie
suchtmittelabhangiger Menschen

Sybille TeuniBen

Angesichts gesellschaftlicher Modernisierungsschibe und
weniger standardisierter Lebensldufe missen Menschen
zunehmend selbst ihr Leben gestalten und eine Identitat
herstellen, kurz: biografische Kompetenzen entwickeln. Inso-
fern erlebt Biografiearbeit im Sinne methodischer biografischer
Reflexion derzeit zunehmende Aufmerksamkeit. Suchtmittel-
abhangige Menschen weisen in ihrer Lebensgeschichte oft
vielfaltige Briiche auf, darunter Gewalterfahrungen, Diskonti-
nuitaten in Bezug auf Wohnort, Schule und Beruf, pragende
Aufenthalte in Institutionen etc. Es gibt meist auch hilfreiche
Erfahrungen, Menschen, an die die Erinnerung starken kann.
Was bedeuten die Thesen Uber veranderte Anforderungen
biografischer Kompetenzen fir diese Klientel? Welche Beitrage
kénnen Methoden biografieorientierter Arbeit fir die beratende
und therapeutische Begleitung leisten? Das Seminar bietet
neben einer theoretischen Einfiihrung einen Uberblick (iber
Methoden von Biografiearbeit in der Praxis sowie Gelegenheit

_42 -



Therapieverfahren

Nr: 1630
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Fr, 09.00 - 10.30
Fr, 10.45-12.15

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1632
Dauer: 270 Min
Zeiten:

Di, 09.00 - 10.30
Di, 10.45-12.15
Di, 14.30 - 16.00
Seminar

bis 25 Personen

fir Ubungen und Erfahrungsaustausch.

Durch Ressourcenaufbau Resilienz starken und
Riickfallrisiken mindern — Psychotherapie mit
suchtkranken Menschen, auch unter Substitution

Angelika Koshal

Die ACE-Studie (Adversive Childhood-Experiences) von Felitti
et al. (2000) weist nach, dass die Haufung problematischer
Erlebnisse in Kindheit und Jugend das Risiko einer spateren
Suchterkrankung deutlich erhéhen. Je mehr Belastungs-
faktoren, desto héher das Risiko. Die Ergebnisse der Resilienz-
forschung (Emmy Werner, 1999) wiederum verdeutlichen, dass
durch ein gezieltes Training fehlende Resilienzfaktoren aufge-
baut werden kdnnen. Auf diese Weise kann die psychische
Widerstandskraft im Nachhinein gestéarkt und die Fahigkeit
Krisen zu bewaltigen, gesteigert werden. Hierbei sind
ressourcenorientierte Methoden mit ihrem Fokus auf Aufbau
und Nutzung von Ressourcen ausgesprochen wichtig und
hilfreich. Auch in der Psychotraumatherapie wird vermehrt das
grofle Potential der Ressourcen genutzt. Die Bedeutung
ressourcen-orientierter Interventionen auf die Effektivitat einer
Psychotherapie wird auch durch die Studien von Grawe (2004)
bestatigt. Der Umgang mit eigenen Ressourcen und praxis-
nahe Fallbeispiele werden das therapeutische Vorgehen
veranschaulichen.

Krisenintervention und Ressourcenaktivierung bei
PTBS und komplexen Traumafolgestérungen

Sybille TeuniRen

Fir eine wirkungsvolle Intervention bei PTBS und komplexen
Traumafolgestérungen ist es wichtig, die Neurobiologie der
Traumaverarbeitung und deren korrespondierende Auswir-
kungen im Erleben und Verhalten von betroffenen Menschen
zu verstehen. Zusatzlich wird im Seminar zur besseren
Einschatzung der traumaberzogenen Folgeerscheinungen die
Theorie der strukturellen Dissoziation der Persdnlichkeit
dargestellt. Darauf aufbauend gibt es Gelegenheit, Grundlagen
der Gesprachsfihrung und Beziehungsgestaltung sowie der
Krisenintervention und Ressourcenaktivierung (Notfallstrate-
gien, Diss-Stop-Techniken, Fertigkeiten zur Entlastung und
Affektregulation) kennenzulernen.
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Therapieverfahren

Nr: 1634
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Do, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 25 Personen

Nr: 1636
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Fr, 09.00 - 10.30
Fr, 10.45-12.15

Workshop
bis 25 Personen

Psychotherapie mit suchtkranken, traumatisierten
Menschen — auch mit Substitution

Angelika Koshal

Praxisnahe Fallbeispiele werden die psychotherapeutischen
Interventionen sowie einige theoretische Hintergriinde verdeut-
lichen. Zahlreiche internationale Studien, wie die ACE-Studie
(Adversive Childhood-Experiences) von Felitti et al. (2000)
belegen die Zusammenhange zwischen der Entstehung einer
Suchterkrankung und belastenden Lebensereignissen in
Kindheit und Jugend. Betrachtet man diese Ergebnisse im
Hinblick auf die Hypothese der Selbstmedikation (Khantzian
1985), hiernach setzen suchtkranke Menschen Suchtmittel zur
Linderung ,unertraglicher innerpsychischer Zustande“ ein,
bendtigen diese ,unertraglichen Zustande“ ebenfalls einer
adaquaten Behandlung. Hier setzt die Psychotherapie an.
Erfahrungen aus der psychotherapeutischen Praxis zeigen,
dass substituierte Opiatabhangige durchaus von einer
individuell ausgerichteten psychotherapeutischen Behandlung
profitieren. Haufig ist die Behandlung psychischer Erkran-
kungen, die bereits vor der Suchtgenese bestanden haben, fir
opiatabhangige Menschen notwendig, um langerfristig
abstinent bzw. stabil bleiben zu kdnnen.

Dialektisch-behavioral orientierte
Stabilisierungstechniken in der Suchtbehandlung

Francesca Rita Scarpinato-Hirt, Dominika Mandrek-Ewers

Die DBT ist eine kognitiv-behavioral orientierte Therapieform,
die gleichzeitig Akzeptanz fur dysfunktionale Verhaltensweisen
bei psychischen Stérungen und dessen Veranderung bewirken
will. Im ,Gottinger Modell® (Lidecke et al., 2010) wurde das
DBT-Skills-Manual so Uberarbeitet, dass die Suchterkrankung
im therapeutischen Fokus steht. Die DBT stellt modifiziert in
der Suchttherapie eine erfolgversprechende Erganzung der
konventionellen Therapieansatze dar. Die dialektische Haltung
wird von vielen Suchttherapeuten aufgrund der Chronizitat von
Suchterkrankungen ohnedies oft eingenommen, sodass die
Etablierung der DBT bisherige Therapiekonzepte in der Regel
untermauert und erganzt. Angepasst an die bisherigen
Konzepte der Suchtbehandlung lassen sich auch einzelne
Elemente der DBT unabhangig voneinander in die Sucht-
therapie integrieren und damit das Spektrum der psychothera-
peutischen Behandlungsmoglichkeiten erweitern. In dem Work-
shop wird das Skills-Training nach dem Goéttinger Modell
ausflhrlich und praxisbezogen dargestellt.
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Therapieverfahren

Nr: 1638
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 10.45-12.15

Seminar
bis 80 Personen

Nr: 1640
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Do, 14.30 - 16.00

Workshop
bis 40 Personen

Naturgestiitzte Suchttherapie

Joachim Joésch

Natur erleben, Tiere pflegen, Pflanzen hegen — all das hat eine
heilsame Wirkung auf Menschen, zumal auf Suchtkranke, die
entwurzelt und auf der Suche nach ,Erdung‘ sind. Wie Tiere
und Naturelemente zielgerichtet und wirksam in die
medizinische Rehabilitation von Abhéangigkeitskranken inte-
griert werden konnen, wird am Beispiel des Fachkranken-
hauses Vielbach dargestellt. Naturerfahrung in Wald und Flur
sowie Arbeiten im Garten und auf dem Feld férdern die
Gesundung erkrankter Seelen. Tiergestutzte Interventionen
nutzen die Beziehung zwischen Mensch und Tier, um die
psychische Rehabilitation sowie die soziale und kognitive
Entwicklung zu fordern. In der Interaktion mit den Tieren
machen die Patienten neue emotionale Bindungserfahrungen.
Vorgestellt wird der in Vielbach praktizierte naturgestitzt-
salutogenetischen  Behandlungsansatz. Theoretisch  und
praktisch, veranschaulicht mit Beispielen aus dem Therapie-
alltag, wird aufgezeigt, wie besonders die Rehabilita-tion sozial
benachteiligter Suchtkranker von der Natur-orientierung, mit
Unterstiitzung vieler grof3er und kleiner Tiere, profitiert.

Yoga in der Suchttherapie - geht das?

Eva Pawlas

Ein praktischer Workshop zum Thema Yoga im stationaren
Suchtbereich; Bericht Uber die kirzlich durchgefiihrte Studie zu
diesem Thema. Kundalini Yoga wird seit fast 10 Jahren im
klinischen Alkoholentzug (Asklepios Westklinikum) als eine
erfolgreiche begleitende Therapieform angewendet. Yoga
zeichnet sich durch einen ganzheitlichen Ansatz mit einem
spirituellen  Hintergrund aus, der Bewegungselemente,
Entspannungsverfahren und auch Meditationstechniken
enthalt. Die Vielfalt der ,Methode“ Kundalini Yogatherapie
bietet viel Raum und viele Mdglichkeiten, so dass fast alle
Patienten bereit sind, etwas fur sich mitzunehmen. Die
Bewegungselemente haben einen vielfaltigen Einfluss auf die
Patienten, sie starken die Kondition, die Beweglichkeit, die
Koordination und initiieren wieder die Lust an Bewegung.
Zudem lernen die oft angespannten Patienten ein einfach
strukturiertes Entspannungsverfahren, welches sie in ihrem
Alltag leicht anwenden kdnnen. Mit den Meditationstechniken
erfahren die Patienten, dass sie mit und durch Meditation aus
den Gedankenkreislaufen aussteigen kénnen und sich wieder
als handlungsfahig erleben.
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Therapieverfahren

Nr: 1642
Dauer: 270 Min

Zeiten:

Do, 09.00 - 10.30
Do, 10.45-12.15
Do, 14.30 - 16.00

Workshop
bis 40 Personen

Nr: 1644
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Do, 10.45-12.15
Do, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 25 Personen

Elterncoaching — Elternprasenz statt Suchtprasenz

Hans Rébiger-Stratmann

Viele Familien haben Kinder in Pubertdt und Adoleszenz mit
Suchtprasenz von Rauschmitteln, Medien, ERstérungen,
pathologischem Spielen etc. Fir die Eltern dieser Kinder wurde
das Elterncoaching entwickelt. Der Workshop stellt zwei der
kulturunabhangigen Bestandteile des Konzeptes vor: aus der
Luhmannschen Systemtheorie den Aspekt ,Die Kommunikation
kommuniziert! und das Interventionsrepertoire der syste-
mischen Netzwerkarbeit. Bei der Kommunikation geht es nicht
darum ,was“ Eltern ihren Jugendlichen mit Suchtprasenz
sagen koénnen, sondern ,WIE" sie es ihnen sagen, WIE sie mit
ihnen kommunizieren. Mit der Netzwerkarbeit kann ein Blindel
an Interventionen angewendet werden, um familidre und
verwandtschaftliche Netzwerke zur EinfluBnahme auf Sucht-
prasenz nutzen zu kénnen. Der Referent vermittelt im Work-
shop Grundziige der Theoriebildung, Elemente der Psycho-
edukation, erganzt durch Ubungssequenzen, wie im Rollen-
spiel Elternprasenz erprobt werden kann.

Fallseminar Motivational Interviewing

Thomas Kuhlmann, Gerhard Reymann

Das Seminar richtet sich an alle, die erste Vorerfahrungen mit
Motivational Interviewing (MI) haben (z. B. Teilnahme an einem
MI-Workshop) und ihre praktischen Erfahrungen mit diesem
Kommunikationsstil reflektieren und vertiefen mochten. Anhand
von Fallbeispielen werden in Rollenspielen Chancen und
Grenzen von Motivational Interviewing bearbeitet und anschlie-
Rend reflektiert unter Berlicksichtigung praktischer Erfahrungen
und konzeptioneller Anforderungen. Eigene Beispiele sind sehr
willkommen, aber keine Voraussetzung. Seminarziel ist die
Reflexion und Erérterung erster eigener Erfahrungen mit der
praktischen Anwendung von Ml im Berufsalltag.
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Therapieverf./Weitere Veranstaltungen

Nr: 1646
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 20 Personen

Nr: 1702
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Do, 09.00 - 10.30
Do, 10.45-12.15

Workshop
bis 25 Personen

Neurokontrolltraining und Achtsamkeitsiibungen:
Gemeinsamkeiten, Unterschiede und klinische
Praxis

Robert Stracke, Thomas Hilge, Silke von Thun

Vorgestellt und diskutiert werden zwei Zugangswege zur
Veranderung von Hirnprozessen, die positive Effekte in klini-
schen Katamnesestudien und unter Laborbedingungen auf
Emotionalitat, Konzentration und Rickfallgeschehen belegen
konnten. Beide Verfahren werden in unserer Klinik angewandt,
die sich an der Multicenterstudie zum sogenannten ,Neurokon-
trolltraining“ (NKT) mit gutem Erfolg beteiligt hat und eine
Steigerung der Abstinenzquoten Uber dem Studienschnitt
erreichen konnte. Wahrend das NKT durch ein vordergriindig
stupides Ablehnungstraining mit dem Joystick am Computer
moglicherweise auf implizite (,unbewusste®) Gedachnisinhalte
abzielt, zielen Achtsamkeitsiibungen auf bewusste Wahrneh-
mungsprozesse vornehmlich im Stirnhirnbereich und unter-
stitzen so eine Veradnderung von Reizwahrnehmung und
Verhaltensmustern. So findet ,Achtsamkeit® bereits auch in
manualisierter Form Eingang in diverse Behandlungs-
programme. Neben einer kurzen und allgemeinverstandlichen
Einfiihrung in theoretische Grundlagen, wird schwerpunkt-
maRig die tagliche Praxis der Umsetzung im Setting einer
Rehabilitationsklinik vorgestellt und der Ubertrag auf mogliche
andere Behandlungssituationen mit den Teilnehmern diskutiert.

Grundlagen der Deeskalation

Mona Klerings

~WNo es kein Gesprach mehr gibt, beginnt die Gewalt*
(Sokrates). Ein Workshop zu den Grundlagen der Deeskala-
tion. Gewalttatige Auseinandersetzungen haben eine Vorge-
schichte. Meist sind sie das Ende eines verunglickten
Interaktionsprozesses. Mitarbeiter/innen reagieren haufig mit
Wut, Angst, Unsicherheit und/oder Hilflosigkeit im Umgang mit
gewaltbereiten Menschen. Besonders, wenn diese unter
Rauschmitteleinfluss stehen oder psychische Verhaltens-
auffalligkeiten aufweisen und fur uns oft unberechenbar
erscheinen. In diesem Workshop wird der Fokus auf die
Entwicklung von Gewalt und mdgliche Handlungsstrategien
gesetzt.
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Weitere Veranstaltungen

Nr: 1704
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45 - 12.15

Workshop
bis 25 Personen

Nr: 1706
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Do, 09.00 - 10.30
Do, 10.45-12.15

Workshop
bis 25 Personen

Umgang mit Provokationen

Bernd Westermann

Es passiert und irritiert immer wieder in allen Settings der
Suchthilfe wie auch andernorts: Unsere Klientel begegnet uns
plétzlich, somit unerwartet, mit rassistischen, sexistischen,
rechtsradikalen oder auf sonstige Weise die Menschenwiirde
missachtenden AuRerungen. Schmierereien in unseren Ein-
richtungen oder Wohnungen oder im unmittelbaren Umfeld,
verbale Entgleisungen, mitunter im Kontext aggressiver Uber-
griffe, manchmal aber auch "hinter unserem Rucken", eher
"beilaufig". Wie sollen/wollen/kdnnen wir damit umgehen — auf
eine Weise, die uns selbst nicht schadet und nicht tber Gebihr
belastet, ebenso aber auch andere Personen oder Sachwerte
oder den Frieden schiitzend, unsere Regeln durchsetzend und
unsere Haltung wahrend? Neben der Diskussion zum Input,
der Reflexion mitgebrachter Erfahrungen, exemplarische
Demonstrationen und kleine Ubungen.

"ImpulsPunkt!" Ein Trainingsmanual zum
gesiinderen Umgang mit aggressiven Impulsen

Bernd Westermann, Jiirgen Fais

Bei der Arbeit mit "gewaltaffinen" Suchtkranken erhalt das
Thema Kontrollverlust unweigerlich eine zuséatzliche inhaltliche
Dimension und noch hohere Brisanz. Jenseits unmittelbar
substanzbezogener Steuerungsprobleme gerat nun auch
Aggression in den Fokus. Obwohl die Konfrontation mit Fremd-
(und Selbst-)Gefahrdungen in der Sucht- und Drogenhilfe
kaum zu vermeiden ist, wird damit nicht selten im Ausschluss-
oder Delegationsverfahren umgegangen — mit begrenztem
Erfolg. Fir psychiatrisch auffallige oder fehlsozialisierte
Substituierte trifft dies in besonderer Weise zu. Fir den Um-
gang mit ihnen ist zunachst ein Ausnahme-Ort zu sichern, an
dem Gewalt auf dem Wege konsequenter Frihintervention
verhindert wird. Das heiRt Verhaltnispravention. Nach und
neben dieser Grundlage wird allerdings Verhaltenspravention
nicht nur moglich, sondern auch notwendig! Das heilt:
Training, Verlernen alter und Erlernen neuer Umgangsweisen
mit drohendem Verlust der Impulskontrolle. Es wird referiert,
diskutiert, gewaltfrei gestritten, demonstriert und getibt.
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Weitere Veranstaltungen

Nr: 1708
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

Nr: 1710
Dauer: 270 Min
Zeiten:

Mi, 09.00 - 10.30
Mi, 10.45 - 12.15
Mi, 14.30 - 16.00
Workshop

bis 25 Personen

"Wer Sorgen hat, hat auch Likér!" — Abhéangigkeit
und Fahrerlaubnis

Frank Hagenow

Menschen mit Abhangigkeitsdiagnosen haben haufig im Laufe
ihrer Erkrankung den Fuhrerschein verloren. Fur eine gelun-
gene und stabile Integration in ein suchtfreies (Berufs-)Leben
spielt die Wiedererlangung der Fahrerlaubnis eine grof3e Rolle.
Auf dem Weg dahin gilt es allerdings oftmals noch, die
Medizinisch-Psychologische Untersuchung (MPU) als letzte
groRe Hirde zu Uberwinden. Welches sind hierbei die wichtigs-
ten Schritte und Stolpersteine? Was sollten Betroffene und
professionelle Unterstitzer darliber wissen? Und was hat es
mit den erforderlichen chemisch-toxikologischen Abstinenz-
belegen auf sich (von denen mitunter behauptet wird, sie seien
,Schlimmer als bei der Tour de France®)? Ein verkehrs-
psychologischer  Gutachter  gibt  Einblicke in die
Begutachtungspraxis.

Arbeit mit Symbolen als Methode der Intervention in
Beratung, Gruppenarbeit, Coaching und Supervision

Stefan Henke, Sarah Schiitze

"Was ist das Thema/das Ziel/das Problem?", "Was soll anders
sein?", "Wie soll es sein?" und "Wie komme ich dort hin?" Die
Welt "begreifbar" machen und als veranderbar erleben. Das ist
eine der Vorteile der vielschichtigen Interventionen der
Symbolarbeit. Symbole kénnen dabei als Dolmetscher dienen.
Sie kdnnen dabei helfen, Geflihle zu spiiren, Zusammenhange
und Details zu verstehen, Ziele zu entwickeln und anzugehen —
besonders in Situationen, wo Sprache zur Klarung allein nicht
ausreicht. Das Lernen geschieht in diesem Workshop durch
praktische Erfahrung. Aktive Mitarbeit ist erforderlich. Teil-
nehmer werden Techniken und Methoden mit den Materialien
und eine Fiille von Interventionen durch praktische Ubungen
zuganglich gemacht.
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Weitere Veranstaltungen

Nr: 1712
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Do, 09.00 - 10.30
Do, 10.45-12.15

Workshop
bis 25 Personen

Nr: 1714
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Mi, 14.30 - 16.00

anderes
bis 25 Personen

Von der Aggression zur Selbstbehauptung

Jiirgen Bittner

Auf der Grundlage des dialogischen Menschenbildes Martin
Bubers wurde fir gewaltauffallig gewordene Jugendliche und
junge Erwachsene ein Projekt zur Gewaltpravention entwickelt.
Es geht darum, wie man mit Problemen, die man mit sich oder
Anderen hat, gewaltfrei und wirdevoll umgehen kann — auch
und gerade wenn man sich angegriffen fuhlt. Bei dem Projekt
wird den Teilnehmern, als Alternative zu einstecken oder
austeilen, das Prinzip der Selbstbehauptung vermittelt. Hiermit
ist gemeint, als Person deutlich zu werden mit dem, was einem
wichtig ist, was man moéchte und was man nicht méchte und
gegebenenfalls, was man fuhlt ohne den Anderen zu verletzen
und dabei zunehmend vom Urteil und von Bewertungen
Anderer unabhangig zu werden. Dass man mit diesem Ansatz
die Jugendlichen sehr gut erreichen kann, lasst sich u. a. an
Rickmeldungen bei der Auswertung des Trainings erkennen
wie beispielsweise: ,Durch das, was wir hier machen, kann ich
keine Sch... mehr machen®, ,Was wir hier machen ist nicht nur
gegen Gewalt. Das ist was fiirs Leben. Jeder sollte das
machen®, ,Ich glaube, ich bin jetzt anders. Irgendwie ruhiger.”
Das Projekt eignet sich sowohl als Intervention fiir Angreifer als
auch als Pravention fir alle Jugendlichen. Bei dem Workshop
werden die Basics sowie im Rollenspiel und im Selbstversuch
einige Anwendungsmaglichkeiten vermittelt.

"Erfolg ist machbar" — Lernangebote fiir
Doppeldiagnosepatienten

Sabine Wilm , Werner Kénig

Doppeldiagnosepatienten, Patienten mit Psychose und Sucht
sowie schwerer Personlichkeitsstérung und Sucht haben haufig
aufgrund ihrer frihen Erkrankung keinen Schulabschluss erlan-
gen oder einen weiteren Bildungsweg einschlagen konnen.
Lange Zeit galt diese Klientel als nicht beschulbar. In unserer
Soziotherapieeinrichtung haben wir durch eine Studie (Dr. O.
Bartel: ,Personlichkeitsentwicklung durch schulische Bildung
bei Doppeldiagnose-Patienten im stationdren Kontext“) nach-
weisen kdnnen, dass sowohl ein Leistungszuwachs erkennbar
als auch ein Schulabschluss mdglich ist. Aus diesem Grunde
wurde im LZ Ravensruh ein speziell auf diese Klientel ausge-
richtetes Schulkonzept entwickelt.
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Weitere Veranstaltungen

Nr: 1716
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Do, 09.00 - 10.30
Do, 10.45-12.15

Seminar
bis 20 Personen

Nr: 1718
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Workshop
bis 25 Personen

ICF-basierte Assessmentinstrumente zur Erfassung
seelischer Funktionsstérungen bei
Abhéangigkeitserkrankungen

Robert Stracke

Die Beurteilung seelischer Funktionseinschrankungen/Proble-
me auf Basis der ,Internationalen Klassifikation der Funktions-
fahigkeiten, Behinderung und Gesundheit, (ICF) der WHO mit
Auswirkung auf die gesellschaftliche und besonders auch
berufliche Teilhabe ist integraler Bestandteil der Behand-lung
von Abhangigen u. a. unter den Rahmenbedingungen der Ren-
tenversicherung und somit Aufgabe aller am Rehabilitations-
prozess beteiligten Berufsgruppen. Evaluierte Fragebdgen zur
Selbst- und Fremdeinschatzung, die auf die Bedarfe bei see-
lischen Erkrankungen zugeschnitten wurden und damit thema-
tisch zu einem grofRen Teil auch den Bereich der Suchter-
krankungen abdecken, machen mittlerweile die ICF flr den Be-
handlungsalltag handhabbar. Vorgestellt werden nach einer
Einflhrung in die ICF folgende Assessmentinstrumente: der AT
50, der AT 50 3F, Auszlige aus dem MATE, der ICF Psych A &
P, der WHODAS und auszugsweise das Mini-ICF-APP sowie
eine Instrument zur systematischen Erfassung von Kontext-
faktoren (RiRes). Des Weiteren werden die derzeitigen Items
des Sucht-Core-Sets prasentiert und Ansatze, diese in Frage-
bogenform (in noch nicht evaluierter Form) aufzuberei-ten.
Grundlage der Fortbildung ist eine Arbeitsmappe mit Auszugen
aus oder den kompletten Fragebdgen. Der Referent ist Mitglied
einer AG des Bundesverbandes stationare Sucht-krankenhilfe
und des Fachverbandes Sucht in Kooperation mit dem Institut
fur Therapieforschung zu diesem Themengebiet.

Suchthilfe im Betrieb: Friih erkennen — sinnvoll
intervenieren — effektiv vernetzen — nachhaltig
handeln

Kristin Hupfer

Menschen mit Suchtproblemen fehlen haufiger am Arbeits-
platz, sind ofter in Arbeitsunfalle verwickelt, verlieren nicht
selten auch fachlich den Anschluss und werden so zunehmend
als Storfaktor wahrgenommen. Der Arbeitsplatz ist prinzipiell
fur eine Intervention gut geeignet. Voraussetzung zum Gelin-
gen des Prozesses ist das Vertrauen des Mitarbeiters und des
Betriebes hinsichtlich der Kompetenz und Verschwiegenheit
des Beraters. Knifflige Situationen ergeben sich manchmal im
Spannungsfeld zwischen (Arbeits-)Unfallverhiitung und Wah-
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Weitere Veranstalt./Zusatzangebote

Nr: 1720
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Do, 14.30 - 16.00

Seminar
bis 40 Personen

Nr: 1800
Dauer: 180 Min

Zeiten:
Di, 09.00 - 12.00

Symposium

rung der Schweigepflicht. In diesem Seminar, das sich
insbesondere an Mitarbeiter im betriebsarztlichen Dienst,
Betriebssozialarbeiter, Betriebsrate und Suchtbeauftragte
richtet, aber auch an Arbeitskollegen, soll gemeinsam erarbei-
tet werden, welche Mdglichkeit im Betrieb oder der Einrichtung
bestehen, (1) mit Betroffenen ins Gesprach zu kommen, (2)
wirkungsvoll aufzuklaren, (3) die Betriebe unter Wahrung der
Schweigepflicht zu beraten und (4) gemeinsam betriebliche
Regelwerke zum Umgang mit Suchtproblemen zu installieren.

Lebensstilmedizin in der (Sucht)Psychiatrie

Jens Reimer, Karl-Heinz Schulz, Birgit-Christiane Zyriax

Im Kontext der menschlichen Entwicklungsgeschichte haben
sich innerhalb kurzester Zeit in den industrialisierten Landern
massive Veranderungen des Lebensumfeldes ergeben. Der
menschliche Korper ist auf 10-20 km tagliche Bewegung sowie
ein geringes Nahrungsangebot ausgelegt, der heutige Alltag ist
durch Bewegungsarmut und Nahrungsuberfluss gekennzeich-
net. In der Folge tragen lebensstilassoziierte Verhaltensweisen
wie u. a. Gebrauch psychotroper Substanzen, Ernahrung,
Inaktivitat, Ubergewicht, unsicherer Sex und Sonnenexposition
zur Entwicklung vielfaltiger Erkrankungen wie Hypertonie,
koronarer Herzerkrankung, Diabetes, Krebs, aber auch
Depression, neurokognitiven Stérungen oder Abhangigkeits-
erkrankungen bei. Im Kontext der Lebensstiimedizin ist die
Behandlung mit dem Ziel von primérer, sekundarer oder
tertigrer Pravention auf Dauer angelegt. Mittlerweile besteht
eine Uberzeugende Evidenz fir positive Effekte von
Programmen zur korperlichen Bewegung auf Symptome der
Depression, auf neurokognitive Fahigkeiten und Substanz-
gebrauch.

Sucht als Ursache und Folge friiher Gewalt —
Ergebnisse und Perspektiven des bundesweiten
CANSAS-Netzwerks

Julia Holl, Sven Barnow, Ingo Schéfer, Johanna
Grundmann, Annett Lotzin, Silke Pawils, Franka Metzner

Bei Personen mit Substanzmissbrauch und -abhangigkeit
finden sich sehr haufig belastende Erfahrungen in Kindheit und
Jugend. So berichten mindestens die Halfte bis zwei Drittel
aller Personen in Suchtbehandlung sexuelle oder korperliche
Gewalt, emotionale Vernachlassigung oder andere massive
Belastungen in friihen Lebensabschnitten. Weiter sind subs-

-52 -



Zusatzangebote

tanzbezogene Stérungen bei den Eltern einer der wichtigsten
Risikofaktoren fir Gewalt und Vernachlassigung im Kindes-
alter. Vor diesem Hintergrund verfolgte das Uber 3 Jahre durch
das Bundesministerium fiir Bildung und Forschung (BMBF)
geférderte ,CANSAS-Netzwerk® die Ziele, 1.) zu einem
besseren Verstédndnis der Zusammenhange zwischen Sucht
und Gewalt zu gelangen, 2.) evidenzbasierte Behandlungs-
ansatze fir Betroffene zur Verfigung zu stellen und 3.)
Konzepte zur Diagnostik von frihen Gewalterlebnissen bei
Suchtkranken und dem Risiko der Gewaltausiibung durch
suchtkranke Eltern zu entwickeln. Die bisherigen Projekte des
Netzwerkes konnten inzwischen erfolgreich abgeschlossen
werden, weitere Aktivitdten befinden sich in Planung. Auf dem
Fachtag werden die abschlieRenden Ergebnisse des CANSAS-
Netzwerks in Form von Fachvortrdgen vorgestellt werden.
Dartber hinaus soll der Fachtag ein Forum dafur bieten, die
nachsten notwendigen Schritte zur Behandlung, Pravention
und Dissemination der entwickelten Ansatze fir Menschen mit
Suchterkrankungen und Traumatisierungen gemeinsam zu
diskutieren. Zudem sollen evidenzbasierte Ansatze aus dem
CANSAS-Netzwerk in verschiedenen Workshops vermittelt
werden (s. 1801 bis 1803).

Vortrage und Diskussion (9.00 bis 12.00 Uhr)

Emotionsregulation als Schutzfaktor nach frithen
traumatischen Erfahrungen

Julia Holl, Sven Barnow

Neue Entwicklungen in der Diagnostik und Behandlung
von traumatisierten Suchtkranken

Ingo Schéfer, Johanna Grundmann, Annett Lotzin

Psychosoziale Belastungen bei Kindern suchterkrankter
Eltern - was kann und muss in der ambulanten Suchthilfe
praventiv passieren?

Silke Pawils, Franka Metzner
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Nr: 1801
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Workshop
bis 40 Personen

Nr: 1802
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Workshop
bis 30 Personen

Gruppenbehandlung bei traumatisierten
Suchtkranken. Das Therapieprogramm "Sicherheit
finden"

Henrike Dirks, Ingo Schéfer

Zwischen Traumatisierungen und Suchterkrankungen beste-
hen deutliche Zusammenhange. So musste die Halfte bis zwei
Drittel aller Personen mit Suchtproblemen alleine in Kindheit
und Jugend massive Belastungen wie sexuelle oder korper-
liche Gewalt und Vernachlassigung erleben. Hinzu kommen oft
wiederholte Gewalterlebnisse im Erwachsenen-alter. Inzwi-
schen ist deutlich geworden, dass die Folgen dieser Erlebnisse
bei einem Teil der Betroffenen die Suchttherapie erschweren,
oder ihren Erfolg ganz in Frage stellen, wenn sie nicht im Rah-
men der Behandlung spezifisch berlicksichtigt werden. In der
vom BMBF geférderten CANSAS-Studie wurden die Effekte
eines spezifischen integrativen Therapie-programmes fiir Post-
traumatische Storungen und Substanz-missbrauch untersucht
(,Sicherheit finden®, Najavits 2008), das einen vorwiegend sta-
bilisierenden, ressourcen-orientierten Ansatz verfolgt und prin-
zipiell fur jedes Setting geeignet ist. Im Seminar werden die
Struktur des Programms und seine Durch-fihrung erlautert und
Fragen der Anpassung an unter-schiedliche Settings diskutiert.

Trauma — Sucht — Madchen. Das Therapieprogramm
,»Sicherheit finden" bei weiblichen Jugendlichen

Susanne Herschelmann, Monika Thomsen

Fur Jugendliche und v. a. Madchen besteht das Risiko, an
einer posttraumatischen Belastungsstorung (PTBS), einer
substanzbezogenen Stérung bzw. deren Kombination zu
erkranken. Entsprechend internationaler Richtlinien erfordert
die Behandlung dieser Doppeldiagnose eine integrative und
evidenzbasierte Therapie, die in Europa bislang noch nicht
verfugbar ist. In der vom BMBF geférderten CANSAS-Studie
wurden die Durchflhrbarkeit und Effektivitdt des Therapie-
manuals ,Sicherheit finden® (Najavits, 2008) an Madchen mit
substanzbezogenen Stérungen und PTBS-Symptomen Uber-
pruft. Neben den Studienergebnissen wird v. a. das manua-
lisierte, kognitiv-behaviorale Gruppenprogramm ,Sicherheit
finden* im Uberblick dargestellt. Kasuistiken und bisherige
Erfahrungen in der Durchfiihrung werden berichtet. ,Sicherheit
finden“ erscheint als Angebot hilfreich. Seine Implementierung
bei dieser Zielgruppe bringt jedoch besondere Herausforderun-
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Nr: 1803
Dauer: 90 Min

Zeiten:
Di, 14.30 - 16.00

Workshop
bis 30 Personen

Nr: 1840
Dauer: 420 Min

Zeiten:
Do, 09.00 - 16.00

Symposium

gen mit sich.

»Learning How to Ask“ — Ein Training zur Diagnostik
und zum Umgang mit Berichten von
Traumatisierungen

Annett Lotzin

Personen mit Suchtproblemen haben haufig frihe Trauma-
tisierungen in ihrer Biographie erfahren. Eine angemessene
Diagnostik traumatischer Erfahrungen stellt die Voraussetzung
dafur dar, dass betroffenen Personen traumabezogene Hilfen
zur Verfugung gestellt werden kdénnen. Therapeuten und
Berater sind jedoch haufig unsicher in der Diagnostik und im
Umgang mit den traumatischen Erfahrungen Betroffener. Das
eintatige ,Learning How to Ask® Training zielt darauf ab, mehr
Kompetenz und Sicherheit in der Diagnostik traumatischer
Erfahrungen zu entwickeln. Es beinhaltet das Erlernen von
Grundregeln des Erfragens traumatischer Erfahrungen und des
angemessenen Reagierens auf Berichte davon. Daruber
hinaus wird das Erlernte in Rollenspielen auch praktisch er-
probt. In diesem Seminar werden die Inhalte und die
Durchfiihrung des ,Learning How to Ask” Trainings vorgestellt
und deren Anwendung in unterschiedlichen Settings diskutiert.

Neues aus der Gliicksspiel(sucht)-Forschung —
Erkenntnisse fiir Praxis und Politik

Nahere Informationen finden Sie auf Seite 56 und 57.
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Symposium

Neues aus der Glucksspiel(sucht)-Forschung — ‘
Erkenntnisse fiir Praxis und Politik

Veranstalter:

Institut fir interdisziplindre Sucht- und Drogenforschung (ISD, Hamburg)
In Kooperation mit dem Institut fir Recht der Wirtschaft
(Universitat Hamburg)

Wann:

Donnerstag, den 08.06.2017, 9.00 Uhr bis 16.00 Uhr, als Sonderveran-
staltung im Rahmen der Suchttherapietage

Ort:
Universitit Hamburg

Moderation:
Jens Kalke und Ingo Fiedler

Anmeldung:

Da das Symposium gefordert wird, fallen keine Seminargebiihren an. Erfor-
derlich ist jedoch der Erwerb einer Grundkarte (€ 100) oder einer Tages-
grundkarte (€ 60) fir die Suchttherapietage. Eine verbindliche Anmeldung
ist ebenfalls erforderlich. Bitte benutzen Sie fiir lhre Registrierung bei-
liegendes Anmeldeformular und tragen Sie die Veranstaltungsnummer
1840 ein.

Das Symposium wird gefordert von der Behorde fiir Gesundheit und
Verbraucherschutz der Freien und Hansestadt Hamburg.
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Programm

BegriiBung

Dietrich Hellge-Antoni
(Behoérde fiir Gesundheit und Verbraucherschutz, Hamburg)

Panel 1
9.00 Uhr - 11.15 Uhr
Social Gambling — simuliertes Gliicksspiel

Marc von Meduna (Universitét Bremen)
Thorsten Teichert (Universitdt Hamburg)
Ingo Fiedler (Universitat Hamburg)

Pause

Panel 2
11.40 Uhr - 13.15 Uhr
Gliicksspiel und Migration

Anja Bischof et al. (Universitét Liibeck)
Jens Kalke, Sven Buth (ISD, Hamburg)

Pause

Panel 3
14.00 Uhr - 15.00 Uhr
Sportwetten

Tobias Hayer (Universitédt Bremen)
Jirgen Triimper (AK Spielsucht, Unna)

Panel 4

15.00 Uhr - 16.15 Uhr

Hilft die Spielersperre den Spielern? Ein Podiumsgespréach zur Effek-
tivitdt des bundesdeutschen Sperrsystems

Klaus Wélfling (Universitat Mainz) [angefragt]

Tilmann Becker (Universitdt Hohenheim)

Nina Roth (Landeszentrale Gesundheitsférderung, Mainz)
Benjamin Schwanke (Gllicksspielaufsicht Hamburg)
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Zusatzveranstaltung der Deutsche Gesellschaft
Deutschen Gesellschaft fiir fiir Suchtmedizin e.V.
Suchtmedizin

im Rahmen der Hamburger

Suchttherapietage 6. - 9. Juni 2017

Universitat Hamburg

DGS g

Update Suchtmedizin 2017
Mittwoch, 7.06.2017 ab 16.30 Uhr

Vorsitz:
Dr. med. Jochen Brack (Hamburg, Ambulanz Sliderelberaum, Kompetenznetzerk
Suchtmedizin und forensische Psychiatrie

Herbert Gérne (Hamburg, Allgemeinmediziner und Suchtmedizin, niedergelassen)

Mit der jahrlich im Rahmen der Hamburger Suchttherapie stattfindenden Veranstal-
tungsreihe ,Update Suchtmedizin® will die Fachgesellschaft Deutsche Gesell-
schaft fiir Suchtmedizin sich mit aktuellen und brennenden Fragen der suchtme-
dizinischen Behandlung praxisnah auseinandersetzen, in diesem Jahr mit der Be-
handlung von Drogenabhangigkeitserkrankten.

Die Veranstaltungsreihe soll es ermdglichen, Erfahrungen und neue wissenschaftli-
chen Erkenntnisse auszutauschen und es dem einzelnen ermdglichen sich flr die
Behandlung von Abhangigkeitserkrankten Hilfestellung und Anregungen zu holen
bzw. zu geben.

Den Auftakt fir die DGS Zusatzveranstaltung bildet eine Vorlesung, anschlieend
werden Impulsreferate zur jeweils anschlieenden Diskussion gehalten

Opiatkonsum von Migranten — neue Herausforderung fiir das Versorgungs-
system

16.30 - 17.15 Uhr

Hans-Giinter Meyer-Thompson (Hamburg, Arzt, Asklepios Kilinik Nord, Klinik fiir
Abhéngigkeitserkrankungen, Ambulanz Altona)

Diese Veranstaltung ist eine Vorlesung im Rahmen der Suchttherapietage. Das
Abstract finden Sie auf Seite 14 in diesem Programmheft.
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Behandlung von methamphetamin bezogenen Stérungen
17.20 - 18.00 Uhr

Dr. med. Katharina Schoett (Miihlhausen/Thiir, Cheférztin Okumenisches Hainich
Klinikum)

Zwar scheint ein verstarkter Methamphetamin Konsum in Deutschland noch regio-
nal begrenzt zu sein, jedoch sehen sich Arzte und Mitarbeiter in Kliniken, Praxen
und Einrichtungen der Suchthilfe mit einer zunehmenden Intensitat dieses Prob-
lems konfrontiert. Nun liegen S3 Leitlinien zur Behandlung vor.

Die subjektive Seite des Behandlers
18.00 - 18.30 Uhr

Dr. med Jochen Brack (Hamburg, Ambulanz Stliderelberaum, Kompetenznetzerk
Suchtmedizin und forensische Psychiatrie)

Der Behandler von Opiatabhangigen ist haufig vielen Anfeindungen, einer Stigmati-
sierung und viel birokratischen Hindernissen ausgesetzt. Wie geht eigentlich der
einzelne damit um? Wie sind die Belastungen zu verkraften? Kann die Behandlung
von Abhangigkeitserkrankten Uberhaupt Befriedigung verschaffen? Ist die narzissti-
sche HomOostase herzustellen?

Wie ist der aktuelle Stand der Anderung der Betiubungsmittelver-
schreibungsverordnung und der Richtlinien der Bundesarztekammer?

18.30 - 19.00 Uhr

Hans-Giinter Meyer-Thompson (Hamburg, Arzt, Asklepios Klinik Nord, Klinik fiir
Abhéngigkeitserkrankungen, Ambulanz Altona)

Zum |l. Quartal soll die neue BtMVV vorliegen und verabschiedet werden kénnen.
Voraussetzung fiir die Uberfilhrung arztlicher Tatigkeiten und von Therapiezielen
aus der BtMVV in die Richtlinien der Bundesarztekammer ist eine Aktualisierung
der Richtlinien. Was hat sich geandert und wie wirkt sich die neue BtMVV auf die
Praxis der Substitutionsbehandlung aus? Und: Steht die substituierende Arzteschaft
weiterhin mit einem Bein im Gefangnis?
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Sonderveranstaltung im Rahmen der
22. Hamburger Suchttherapietage

Blockkurs ,,Suchtmedizinische Grundversorgung”

06.-11.06.2017

Wir freuen uns sehr Ihnen im Rahmen der diesjahrigen Suchttherapietage die vollstdndige
Zusatz-Weiterbildung ,,Suchtmedizinische Grundversorgung” anbieten zu kénnen.

Die Weiterbildung ist von der Hamburger Arztekammer zertifiziert. Sie richtet sich an Arzte
in Fort- und Weiterbildung sowie an niedergelassene Kollegen, die substituierte Patienten
behandeln. Sie ist die Voraussetzung zur Durchfiihrung der Substitutionsbehandlung Opi-
atabhangiger gemal Betdubungsmittel-Verschreibungsverordnung (BtMVV), den Richtli-
nien der Bundesdrztekammer und des Gemeinsamen Bundesausschusses.

Inhalte (u.a.):

e Wissen zu substanzbezogenen Storungen (Alkohol, Tabak, Medikamente, illegale Dro-
gen) sowie zu nicht-stoffgebundene Abhangigkeiten

e Wissen zum Beratungs-/Behandlungssystem

e Friherkennung und Diagnostik

e Motivierende Gesprachsfiihrung incl. ihrer praktischen Umsetzung

e Entzugssyndrome und ihre Behandlung

e Detailwissen zur Substitutionsbehandlung

e Behandlung von Komorbiditdaten und Begleitproblemen

Referentinnen und Referenten:

e Dr.Jochen Brack, Hamburg PD Dr. med. Gerhard Reymann, Dortmund
e Prof. Dr. Christian Haasen, Hamburg Dr. Mandy Roy, Hamburg

e Dr. Thomas Kuhlmann, Bergisch-Gladbach  PD Dr. Ingo Schafer, Hamburg

e Hans-Glinter Meyer-Thompson, Hamburg  Dr. Robert Stracke, Hamburg

e Prof. Dr. Jens Reimer, Bremen Dr. Peter Strate, Hamburg

Der Preis flr den gesamten Kurs (50 UE) betragt € 590, Assistenzérzte € 490

Die KursgroRe betragt max. 20 Teilnehmer.

Vormerkungen sind ab sofort moglich unter: kontakt@suchttherapietage.de
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Referentinnenverzeichnis

Barnow, Sven
Heidelberg

Behnert, Regina
Bielefeld

Beiglbock, Wolfgang
Wien

Bischof, Gallus
Libeck

Bittner, Jiirgen
Lérrach

Brinker, Horst
Hamburg

Buth, Sven
Hamburg

D’Amelio, Roberto
Homburg/Saar

Prof. Dr., Klinische Psychologie und Psychotherapie am
Psychologischen Institut der Universitat Heidelberg,
Professor fiur Klinische Psychologie und Psychotherapie,
Leiter des Lehrstuhls, Leitung der Psychotherapeutischen
Hochschulambulanz, Mitglied Leitungsgremium Zentrum
fur Psychologische Psychotherapie, Mitherausgeber
Diagnostika, Wiss. Beirat weiterer Zeitschriften
sekretariat-klips@psychologie.uni-heidelberg.de

Dipl.-Soz.-Pad. Soz. -Therap., Evangelisches
Krankenhaus Bielefeld, Klinik fir Psychiatrie und
Psychotherapie Bethel, Durchfiihrung verschiedener
therapeutischer Gruppen

regina.behnert@evkb.de

Dr., Anton-Proksch-Institut, Univ. Lektor, Klinischer und
Gesundheitspsychologe, Psychotherapeut
wolfgang.beiglboeck@univie.ac.at

Dr. phil. Dipl.-Psych., Universitat zu Libeck, Zentrum flr
Integrative Psychiatrie, Senior Researcher,
Psychologischer Psychotherapeut, Schwerpunkt
Frihintervention bei Suchterkrankungen,
Angehdorigenarbeit

gallus.bischof@uksh.de

Dipl.-Soz. Arb., Drogen- und Jugendberatungsstelle
Lérrach, Suchtpravention, Beratung von Eltern und
Jugendlichen

bittner@drogenberatung-loerrach.de

Dipl.-Psych., Fachklinik Hamburg-Mitte, Stationare
medizinische Rehabilitation fir Drogen- und
Suchtmittelabhangige, Jugendhilfe e.V., Therapeutischer
Leiter

brinker@jugendhilfe.de

M.A. Soz., Institut fir interdisziplinare Sucht- und
Drogenforschung (ISD) Hamburg, Wissenschaftlicher
Mitarbeiter, Forschungstatigkeiten in verschiedenen
Bereichen (u. a. Basisdatendokumentation in der
Suchtkrankenhilfe, Suchtpravention und
Glucksspielprobleme)

s.buth@isd-hamburg.de

Dipl.-Psych., Universitatsklinikum des Saarlandes, Psych.
Psychotherapeut, Supervisor, Wissenschaftlicher
Mitarbeiter, Schwerpunkte: Klinische Versorgung sowie
Konzeption und Evaluation von Therapieprogrammen
(Psychoedukation & Psychotherapie)
roberto.d.amelio@uks.eu

1800

1606

1302
1602

1622

1210
1712

1512

1005

1614
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Referentinnenverzeichnis

Degkwitz, Peter
Hamburg

Dirks, Henrike
Essen

Egartner, Eva
Minchen

Elsner, Heinrich
Bochum

Englert, Isabel
Neuenkirchen

Fais, Jiirgen
Kaéln

Ferk, Reinhard
Wien

Fleckenstein, Martin
Gontenschwil

Fricke-Drink,
Kornelia
Bielefeld

Grundmann,
Johanna
Hamburg

Haasen, Christian
Hamburg

Dr. rer. pol., Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie, Zentrum fur
Interdisziplinare Suchtforschung (ZIS),
Sozialwissenschaftler, wissenschaftlicher Mitarbeiter,
Schwerpunkte: Evaluationsforschung, Suchtmodelle
p.degkwitz@uke.de

Dr. Dipl.-Psych., LVR-Klinikum Essen, Klinik und Institut
der Universitat Duisburg-Essen, Klinik fir Abhangiges
Verhalten und Suchtmedizin, Psychologische
Psychotherapeutin, Psychotherapeutische Tatigkeit in den
Bereichen qualifizierte Entgiftung, ambulante Behandlung
bei Abhangigkeit von legalen und illegalen Suchtmitteln
und komorbiden psychischen Stérungen, insbesondere
PTBS, Leiterin der Sektion Suchtforschung
henrike.dirks@Ivr.de

geschaftsfiihrende Vorsitzende Condrobs e. V.,
Geschaéftsfihrerin Condrobs Beschaftigungs GmbH
eva.egartner@condrobs.de

Dr. med., Dipl.-Theol., Methadonambulanz der Krisenhilfe
e. V. Bochum, Leitender Arzt
h.elsner@krisenhilfe-bochum.de

Dr. med., Fachklinik St. Marienstift Dammer Berge GmbH,
Chefarztin, Schwerpunkte Komorbiditat
Abhangigkeitserkrankungen und
Traumafolgestérungen/schwere Personlichkeitsstérungen
isabel.englert@sucht-fachkliniken.de

M.A. Dipl.-Soz.-P&d., ParaVida, Institut flir angewandte
Gewaltpravention
fais@paravida.de

Otto Wagner Spital der Stadt Wien, Zentrum flr
Suchtkranke, Dipl. Krankenpfleger, Skillstrainer
reinhard.ferk@wienkav.at

M.Sc., Klinik im Hasel, Psychologe
mfleckenstein@kih.ch

Dipl.-Soz. Arb., Evangelisches Krankenhaus Bielefeld,
Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie Bethel,
Psychiatrische Ambulanz, Suchttherapeutin,
Durchfiihrung von ambulanter Rehabilitation von Sucht
sowie verschiedener therapeutischer Gruppen, u.a. DBT-
Sucht

kornelia.fricke@evkb.de

Dipl.-Psych., Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
Klinik und Poliklinik fir Psychiatrie und Psychotherapie,
Zentrum fir Interdisziplindre Suchtforschung,
Wissenschaftliche Mitarbeiterin

J.grundmann@uke.de

Prof. Dr. med., altomed-mvz, Facharzt fir Psychiatrie
c.haasen@altomed.de

1512

1801

1001

1102
1304
1610

1612
1624

1706

1314

1620

1606

1800

1316
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Referentinnenverzeichnis

Hagenow, Frank
Hamburg

Heer, Marlis
Lenzburg

Henke, Stefan
Kaoln

Herschelmann,
Susanne
Hamburg

Hildebrand, Kathrin

Nordhorn

Hilge, Thomas
Hanstedt

Hilger, Jorg
Remscheid

Hinz, Heike
Wildeck

Holl, Julia
Heidelberg

Hupfer, Kristin
Ludwigshafen

Jenisch, Gerd
Hamburg

Dr. Dipl.-Psych., AVUS GmbH, Begutachtungsstelle fir
Fahreignung, Leitung, Medizinisch-Psychologische
Untersuchung (MPU), Verkehrspsychologischer Gutachter
hagenow@avus-mpu.de

M.Sc., Klinik im Hasel, Tagesklinik Lenzburg,
Psychotherapeutin
mheer@kih.ch

Dipl.-Pad., Berater und Coach, Schulsozialarbeiter,
Erwachsenenbildung
stefanhenke73@gmx.de

Dipl.-Theologin, Beratungsstelle Kajal -
Frauenperspektiven e. V., Leiterin, traumazentrierte
Fachberaterin und Fortbildung
kajal@frauenperspektiven.de

Dipl.-Psych., Euregio-Klinik Nordhorn, Klinik fir
Psychiatrie und Psychotherapie, Psychologische
Psychotherapeutin, Leitende Psychologin der
Psychotherapie und Traumaambulanz
kathrin.hildebrand@euregio-klinik.de

Dr. rer. nat., Fachkrankenhaus Hansenbarg,
Psychologischer Psychotherapeut, Therapeutischer Leiter
hilge.fkh@alida.de

Dr. med., Evangelische Stiftung Tannenhof,
Fachkrankenhaus fiir Psychiatrie, Psychotherapie,
Psychosomatik und Neurologie, Leitender Arzt
Joerg.hilger@stiftung-tannenhof.de

Dr. med., AHG Klinik Richelsdorf und Wigbertshéhe,
Chefarztin
hhinz@ahg.de

Dipl.-Psych., AE Klinische Psychologie und
Psychotherapie, Psychologisches Institut der Universitat
Heidelberg, wissenschaftliche Mitarbeiterin
Jjulia.holl@psychologie.uni-heidelberg.de

Dr. med., BASF Aktiengesellschaft Ludwigshafen,
Abteilung Arbeitsmedizin und Gesundheitsschutz, Arztin
fur Allgemeinmedizin, Psychiatrie und Psychotherapie
kristin.hupfer@basf.com

Dipl.-Psych., Assessment- und Behandlungscenter,
Jugendhilfe e. V., Leitung Projektverbund Wohngruppen
bestehend aus der Clean WG, Kriwo Wandsbek und den
Projekten Thedestral’e und Care
Jenisch@jugendhilfe.de

1708

1620

1710

1802

1612
1624

1646

1616

1212
1312
1408

1800

1718

1512
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Referentinnenverzeichnis

Josch, Joachim J.

Vielbach

Johns, Martin
Hamburg

Jox, Rolf

Bergisch Gladbach

Kalke, Jens
Hamburg

Kiefer, Falk
Mannheim

Klein, Michael
Koln

Klerings, Mona
Hamburg

Klos, Hartmut
Koln

Kohler, Theo
Paderborn

Konig, Werner
Neukloster

Korosec, Jutta
Wien

Fachkrankenhaus Vielbach, Klinikleiter
Jjoachim.joesch@fachkrankenhaus-vielbach.de

Dipl.-Soz.-Pad., Rickenwind e. V., Systemischer
Elterncoach, (IFW), Suchtpraventionskoordinator,
Fortbildung, Praxisbegleitung
straso@rueckenwind-hamburg.de

Prof. Dr., Katholische Hochschule Nordrhein-Westfalen,
Abteilung KoIn, Professor fir Recht
r.jox@katho-nrw.de

Dr. phil. Dipl.-Pol., Institut fir interdisziplinare Sucht- und
Drogenforschung (ISD) Hamburg, wissenschaftl. Leitung,
Forschungstatigkeiten in verschiedenen Bereichen (u.a.
Suchthilfestatistiken, Praventionsberichte,
Gliicksspielsucht)

kalkej@aol.com

Prof. Dr. med., Zentralinstitut flr seelische Gesundheit,
Arztl. Direktor der Klinik fiir Abhangiges Verhalten und
Suchtmedizin

birgit. hrinkow@zi-mannheim.de

Prof. Dr. rer. nat., Kath. Hochschule NRW, Abteilung Kéln,
Leiter Deutsches Institut fir Sucht- und
Praventionsforschung (DISuP), zuvor 15 Jahre leitender
Psychologe zweier Fachkliniken fir Alkohol- bzw.
Drogenentwdhnung, nebenberuflich als Supervisor und
Coach tatig

mikle@katho-nrw.de

Soz.-Arb., Referentin, Trainerin, Coach und Supervisorin
mail@mona-klerings.de

Dipl.-Pad., Drogenhilfe Kéln gGmbH, Psychotherapie
(HPG), Lehrtatigkeit, Fortbildungen, Einzel- und
Gruppentherapeut, Supervision
hartmutklos@web.de

Dipl.-Soz.-Arb., Freiberuflicher Supervisor
theo.koehler@gmx.de

Lernzentrum im AHG Therapiezentrum Ravensruh, Lehrer
fur Mathematik und Physik
wkoenig@ahg.de

Dr. med., Verein Dialog, Arztliche Leitung - Integrative
Suchtberatung Déblerhofstrale, Arztin fiir
Allgemeinmedizin

Jutta.korosec@dialog-on.at

1120
1122

1005

1604

1122

1702

1506
1508

1108

1714

1112
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Referentinnenverzeichnis

Koshal, Angelika
Bonn

Krol, Nicole
Hamburg

Kiihn, Vanessa
Rehna OT Parber

Kuhlmann, Thomas
Bergisch Gladbach

Leidenfrost-Mordag,
Semrin
Wien

Lotzin, Annett
Hamburg

Liddeckens,
Thomas
Gontenschwil

Machleidt, Wielant

Mandrek-Ewers,
Dominika
Géttingen

Mazumdar, Suzan
Durach

Metzner, Franka
Hamburg

Meyer-Thompson,
Hans-Gilinter
Hamburg

Dipl.-Psych., Psychotherapeutische Praxis,
Psychologische Psychotherapeutin, spezielle
Psychotraumatherapie (DeGPT), EMDR-Therapeutin
(EMDRIA)

angelika.koshal@t-online.de

Soz.-P&ad., Behorde fiir Gesundheit und
Verbraucherschutz, Fachabteilung Drogen und Sucht,
Suchtberatung K6 *Schanze, Suchtberatung von
geflichteten jungen Menschen bis 21 Jahre
nicole.krol@bgv.hamburg.de

AHG Klinik Mecklenburg
vkuehn@ahg.de

Dr. med., Psychosomatische Klinik Bergisch Gladbach,
Chefarzt, Weiterentwicklung gemeindenaher Sucht- und
Drogenhilfe, Integration comorbider und multimorbider
Suchtkranker, Veranderung in der Drogenszene und
Entwicklung neuer Subkulturen (z.B. Partydrogen),
Motivational Interviewing (MINT)

ahoerig@psk-bg.de

Dr., Sucht- und Drogenkoordination Wien gGmbH, Arztin
fur Allgemeinmedizin
semrin.leidenfrost-mordag@sd-wien.at

Dr. Dipl.-Psych., Universitatsklinikum Hamburg-
Eppendorf, Zentrum fur Interdisziplindre Suchtforschung
der Universitat Hamburg, Wissenschaftliche Mitarbeiterin
a.Lotzin@uke.de

Dr. med., Klinik im Hasel AG, Chefarzt und Klinikleiter
tlueddeckens@kih.ch

Prof. Dr.,
wielant. machleidt@t-online.de

Dipl.-Psych., Asklepios Fachklinikum Gottingen,
Psychologische Psychotherapeutin
d.mandrek@asklepios.com

Praxis fur Psychosomatische Medizin, Facharztin fir
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie
suzanmazumdar@gmail.com

Dipl.-Psych., Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
Institut und Poliklinik fir Medizinische Psychologie
f.metzner@uke.de

Asklepios Klinik Nord, Klinik far
Abhangigkeitserkrankungen, Ambulanz Altona, Arzt
meyerthompson@aol.com

1110

1504

1608
1644

1118

1800
1803

1620

1006

1636

1108

1800

1004
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Referentinnenverzeichnis

Moller, Christoph
Hannover

Miiller, Patrizia
Wien

Mutschler, Jochen
Meiringen

Olbrich, Robert
Mannheim

Pape, Klaus
Hamburg

Pawils, Silke
Hamburg

Pawlas, Eva
Hamburg

Philipp, Heiko
Mittenwalde/Motzen

Punz-Nielson,
Andrea
Wien

Rabiger-Stratmann,
Hans
Solingen

Reimer, Jens
Bremen

Hon. Prof. Dr. med., Auf der Bult - Zentrum fiir Kinder und
Jugendliche, Chefarzt der Abteilung fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie und von Teen Spirit Island
moeller@hka.de

Verein Dialog, Padagogin, Kunsttherapeutin,
Suchtpravention und Friiherkennung
patrizia.mueller@dialog-on.at

PD Dr. med., Privatklinik Meiringen, Chefarzt, stv. Direktor
jochen.mutschler@privatklinik-meiringen.ch

Prof. Dr. med. Dr. phil., Universitdt Mannheim, Otto-Selz-
Institut fir Angewandte Psychologie, Verhaltensorientierte
Raucherbehandlung in Einzel- und
Gruppenpsychotherapie an der Hochschulambulanz
rolbrich@mail.uni-mannheim.de

Dipl.-Pad., Landesinstitut fur Lehrerbildung und
Schulentwicklung, SuchtPraventionsZentrum, Referent fir
Suchtpravention

klaus.pape@bsb.hamburg.de

Dr. phil. Dipl.-Psych., Universitatsklinikum Hamburg-
Eppendorf, Institut und Poliklinik fiir Medizinische
Psychologie

s.pawils@uke.de

Yoga | Beratung | Therapie, Krankenschwester,
Yogatherapie (3HO), Psychotherapie (HP)
yoga-eva-pawlas@gmx.de

Dipl.-Soz.-P&ad., Fontane Klinik Motzen, Abteilung Sucht,
Sozialtherapeut
h.philipp@fontane-klinik.de

DSA, M.Sc., Sucht- und Drogenkoordination Wien
gGmbH, Geschaftsfiihrung, Qualititsmanagement,
Organisationsentwicklung, Gender- und
Diversitatsmanagement
andrea.punz-nielson@sd-wien.at

Dipl.-Soz.-Pad., WMC Rheinland Westfalen und Euregio,
Institutsleitung, Suchttherapeut/Sozialtherapeut
psychoanalytisch orientiert GVS, Systemischer Therapeut
und Lehrtherapeut DGS, Geschéaftsfihrer des WMC
hans@raebiger-stratmann.de

Prof. Dr. med., MBA, Klinikum Bremen-Ost, Facharzt fir
Psychiatrie und Psychotherapie, Geschaftsfuhrender
Direktor im Zentrum fir Psychosoziale Medizin, Chefarzt
der Abteilung fur Suchtmedizin, Direktor im Zentrum fur
Interdisziplinare Suchtforschung (ZIS) der Universitat
Hamburg, Vorstand centre for healthcare research,
Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
Wissenschaftlicher Berater, European Lifestyle Medicine
Association (ELMO)

Jens.reimer@gesundheitnord.de

1402

1114

1306

1626

1214

1800

1640

1404

1118

1106
1642

1720
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Referentinnenverzeichnis

Reymann, Gerhard
Dortmund

Sarrazin, Doris
Muinster

Scarpinato-Hirt,
Francesca Rita
Gottingen
Schacht-

Jablonowsky, Maik
Rehna OT Parber

Schifer, Ingo
Hamburg

Schlagloth-Kley,
Claudia
Diren

Schlomer, Hermann
Hamburg

Schoett, Katharina
Mihlhausen/Thr

Schu, Martina
Koéln

PD Dr. med., LWL Klinik Dortmund, Abteilung
Suchtmedizin und LWL-Rehabilitationszentrum

Ruhrgebiet, Chefarzt, Arzt fir Psychosomatische Medizin

und Psychotherapie, Internist, Sozialmedizin, MINT,
Suchtmedizinische Versorgungsforschung an der Ruhr-
Universitat Bochum
gerhard.reymann@ruhr-uni-bochum.de

Dipl.-Soz.-P&ad., Landschaftsverband Westfalen-Lippe,
Abteilung 50, Koordinationsstelle Sucht
doris.sarrazin@Iwl.org

Dr., Asklepios Fachklinikum Géttingen, Suchtambulanz,
Niedergelassene Psychologische Psychotherapeutin
f.scarpinato@asklepios.com

AHG Klinik Mecklenburg, Stellvertretend leitender
Psychologe
mschacht-jablonowsky@ahg.de

PD Dr. med., MPH, Universitatsklinikum Hamburg-
Eppendorf, Klinik fir Psychiatrie und Psychotherapie,
Zentrum fur Interdisziplinare Suchtforschung (ZIS) der
Universitat Hamburg, Oberarzt

i.schaefer@uke.de

Dr., Biro fur Betreuungen und Verfahrenspflegschaften
Schlagloth-Kley & Ketterer, Berufsbetreuerin nach BtG,
Verfahrenspflegerin, Beratung zu chronischem
Stress/Burnout, Suchtberatung, Suchtpravention, freie
Referentin

buero@schlagloth-kley.de

Dipl.-Psych., Institut fir interdisziplinare Sucht- und
Drogenforschung (ISD) Hamburg, Geschéaftsflhrer,
Fortbildung und Forschung, Wissenschaftlicher
Mitarbeiter, Pravention
h.schloemer@jisd-hamburg.de

Dr. med., Okumenisches Hainich Klinikum gGmbH,

Chefarztin der Abteilung fir Suchtmedizin, Facharztin fur

Psychiatrie/Psychotherapie, Suchtmedizinische
Grundversorgung, Vorstand der Deutschen Gesellschaft
fur Suchtmedizin

k.schoett@oehk.de

Dipl.-Pad., FOGS - Gesellschaft fur Forschung und
Beratung im Gesundheits- und Sozialbereich mbH,
Geschaftsflhrerin

schu@fogs-gmbh.de

1608
1644

1002

1636

1504

1003
1800
1801

1120

1216

1514

1104
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Referentinnenverzeichnis

Schiitze, Sarah
Siegen

Schulz, Karl-Heinz
Hamburg

Schwager, Jean-
Christoph
Bad Hersfeld

Sperling, Heidrun
Hamburg

Stracke, Robert
Hanstedt bei Buchholz

Stuppe, Markus
Schwerin

Susemihl, Ingo
Rehna OT Parber

Teichmann,
Christian
Wien

TeuniBen, Sybille
Wuppertal

Thomsen, Monika
Hamburg

Arbeiterwohlfahrt Kreis Siegen Wittgenstein,
Ergotherapeutin in der beruflichen Bildung, Workshops fur
Psychologische Symbolarbeit nach Wilfried Schneider
sarahschuetze@posteo.de

Prof. Dr., Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
Institut und Poliklinik fir Medizinische Psychologie,
Wissenschaftlicher Leiter des Athleticums, Approbierter
Psychotherapeut, Experte der
Transplantationpsychologie, Psychoneuroimmunologie,
Psychoonkologie und ,Exercise as Medicine®
khschulz@uke.de

M.A. Soz.-Therap., AHG-KIinik Wigbertshohe, Leiter
Konzept Sucht im Alter, Gruppentherapeut +50-Gruppe
fur altere Suchtkranke

jschwager@ahg.de

Dipl.-Psych., DEKRA e. V. Dresden, Amtlich anerkannte
Begutachtungsstelle fiir Fahreignung, Leiterin
Begutachtungsstellen fir Fahreignung Hamburg,
Fachpsychologin fiir Verkehrspsychologie,
Verkehrspsychologische Gutachterin
heidrun.sperling@dekra.com

Dr. med., Fachkrankenhaus Hansenbarg,
Entwohnungsklinik fir Alkohol-, Tabak- u.
Medikamentenabhangigkeit, Chefarzt, Facharzt fiir
Psychiatrie und Psychotherapie, Suchtmedizin,
Sozialmedizin, Schwerpunkte: Nikotinabhangigkeit,
differentielle Versorgungsformen (Fruhintervention,
Kombitherapie, Tagesklinik), ICF, Effizienz von
Suchtselbsthilfe, Beratung und Behandlung abhangiger
Arzte

stracke.fkh@alida.de

Dr. med., HELIOS Kliniken Schwerin, Chefarzt der Klinik
fur Abhangigkeitserkrankungen
markus.stuppe@helios-kliniken.de

Dipl.-Psych., AHG Klinik Mecklenburg, Leitender
Psychologe der Klinik, Psychologischer Psychotherapeut,
Supervisor (Systemische Gesellschaft)
isusemihl@ahg.de

Dipl.Soz.-Arb., Verein Dialog, Integrative Suchtberatung,
Lektor FH Campus Wien
christian.teichmann@dialog-on.at

Dipl.-Psych., Praxis fir Psychotherapie und Supervision,
Psychologische Psychotherapeutin, Supervisorin (DGSv)
kontakt@sybille-teunissen.de

Dr. phil. Dipl.-Psych., Universitatsklinikum Hamburg-
Eppendorf, Deutsches Zentrum fur Suchtfragen des
Kindes- und Jugendalters (DZSKJ)
m.thomsen@uke.de

1710

1720

1618

1406

1646
1716

1606

1510

1112

1628
1632

1802
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Referentinnenverzeichnis

von Thun, Silke

Hanstedt bei Buchholz

Wessely, Lisa
Wien

Westermann, Bernd

Berlin

Wilm, Sabine
Neukloster

Yapar, Nida
Hamburg

Zeisel, Ursula
Wien

Zierer, Luise
Hamburg

Zurhold, Heike
Hamburg

Zyriax, Birgit-
Christiane
Hamburg

Fachklinik Hansenbarg, Sozialwirtin und
Suchtkrankenhelferin
Thun.fkh@alida.de

Mag., Verein Dialog - Suchtpravention und
Friherkennung, Klinische- und Gesundheitspsychologin,
Arbeitspsychologin, Notfallpsychologin, Leiterin der
Suchtpravention und Friiherkennung des Verein Dialog.
lisa.wessely@dialog-on.at

Dr. phil., Notdienst Berlin e. V. (A.l.D. Kreuzberg),
Bereichsleiter Kreuzberg, Projektentwicklung und
Fortbildung

bwestermann@notdienstberlin.de

Leiterin des Lernzentrums im AHG Therapiezentrum
Ravensruh
Ravensruh-Lernzentrum@ahg.de

Sucht.Hamburg gGmbH,
Information.Pravention.Hilfe.Netzwerk, Dipl.
Erziehungswissenschaftlerin, Referentin
yapar@sucht-hamburg.de

Dipl.-Soz.-Arb. MAS, Verein Dialog, Servicestelle fiir
Pravention und Friiherkennung, Supervisorin, Trainerin,
tatig in der psychosozialen Klientinnenbetreuung und im
Weiterbildungsbereich

ursula.zeisel@dialog-on.at

Behorde fir Gesundheit und Verbraucherschutz,
Fachabteilung Drogen und Sucht, Suchtberatung
K6*Schanze, Sozialpadagogin, Suchtberatung von
geflichteten jungen Menschen bis 21 Jahre
luise.zierer@bgv.hamburg.de

Dr., Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf, Zentrum fir
interdisziplinare Suchtforschung (ZIS), Schwerpunkte:
Frauen und illegale Drogen, Prostitution, Evaluation von
Drogenhilfeangeboten, Kriminalisierung und Inhaftierung
zurhold@uke.uni-hamburg.de

PD Dr., Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf,
Universitares Herzzentrum, Praventive Medizin,
Ernahrungswissenschaftlerin, zertifiziert fur
Erndhrungsberatung (VDOE), Leitung des
Wahlpflichtbereichs ,Praventive Medizin“
bzyriax@uke.de

1646

1114
1204
1208

1502
1704
1706

1714

1007

1204

1208

1110

1104

1720
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Anerkennung Fort- und Weiterbildung

Die Suchttherapietage sind als interdisziplindre Fort- und Weiterbildungs-
veranstaltung fiir verschiedene in der Suchtarbeit titige Berufsgruppen kon-
zipiert.

Nachfolgend finden Sie Hinweise zur Anerkennung der Weiterqualifizierung.

Bildungsurlaub Die Suchttherapietage sind fir alle hauptberuflich in der
Suchtarbeit Tatigen nach dem Hamburgischen Bildungs-
urlaubsgesetz (HmbBUG) anerkannt. Bescheinigungen
werden nach den Bestimmungen des § 9 HmbBUG nach
Abschluss der Veranstaltung ausgestellt.

Weiterbildung Aufgrund von unterschiedlichen Regelungen der einzel-
nen Landesarzte- und Psychotherapeutenkammern wird
den Teilnehmerinnen bezlglich der Anerkennung von
Weiterbildungsinhalten empfohlen, sich mit ihrem zu-
sténdigen Weiterbildungserméachtigten und den regio-
nalen Ausschissen der Kammern rechtzeitig in Verbin-
dung zu setzen.

Durch die Fortbildungsakademie der Arztekammer der
Freien und Hansestadt Hamburg sind die Suchttherapie-
tage geman §4 der Fortbildungsordnung akkreditiert.

ErfahrungsgemaB ist eine tagliche Listenfiihrung er-
forderlich.

Bitte denken Sie an ausreichende Barcode-Aufkleber!

Die Akkreditierung durch die Arztekammer wird von der
Psychotherapeutenkammer anerkannt.

Teilnahmebestatigung Alle Teilnehmerlnnen der Suchttherapietage erhalten auf
Wunsch nach Beendigung des Kongresses eine Teilnah-
mebestatigung, auf der die gebuchten Veranstaltungen
aufgefuhrt sind.
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Organisatorische Hinweise

Anmeldung

Spezielles Angebot

Buchung einzelner
Veranstaltungen

Ersatz-
veranstaltungen

Fiir die Suchttherapietage melden Sie sich fiir die Grund-
karte (Vorlesungen) sowie einzelne Veranstaltungen
(Seminare, Workshops) an. Die Gebiihren ergeben sich
aus Grundkarte und belegten (gebuchten) Veranstaltun-
gen.

Bei einer Anmeldung und Zahlung bis 31. Marz 2017 gilt
ein spezielles Angebot fiir die Grundkarte von € 100,-
(vgl. Gebiihren, spezielles Angebot).

Diesem Programmheft liegt ein Anmeldeformular bei.

Sollte das Anmeldeformular nicht mehr vorhanden sein, kon-
nen Sie dieses im Internet unter www.suchttherapietage.de
herunterladen oder Uber das Kongressbuiro anfordern.

Die Buchungen gewunschter Veranstaltungen kénnen nur
bearbeitet werden, wenn das Anmeldeformular vollstandig
ausgefllt ist.

Nach Eingang des Anmeldeformulars geht lhnen eine Bu-
chungsbestatigung und Rechnung zu, in der die von lhnen
gebuchten Veranstaltungen vollstandig mit Titel aufgelistet
sind.

Bitte zahlen Sie fiir die einzelnen Seminare etc. erst nach
Erhalt der Rechnung und geben Sie immer die Rech-
nungsnummer mit an.

Die im Programmheft angegebenen Teilnehmerinnenzahlen
sind Hochstgrenzen, die die Referentlnnen vorgegeben
haben. Daher werden die Veranstaltungen nur bis zu dieser
Anzahl belegt. Belegt wird in der Reihenfolge der eingehen-
den Anmeldungen. Wegen der begrenzten Teilnehmerinnen-
zahl ist es daher ratsam, Ersatzveranstaltungen anzuge-
ben.

Tragen Sie fur den Fall, dass Sie eine oder mehrere Ersatz-
veranstaltung/en wiinschen (bei Uberbuchung von lhnen ge-
winschter Veranstaltungen), diese in der Reihenfolge lhrer
Prioritdten auf dem Anmeldeformular ein.

Falls die von Ihnen gewunschten Veranstaltungen belegt
sind, rlicken dafir die Ersatzveranstaltungen nach.
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Organisatorische Hinweise

Grundkarte

Seminare, Work-
shops

Gebiihren

Gebiihren Semina-
re, Workshops

Gebiihren Grund-
karte Spezielles
Angebot bis 31.
Marz 2017

ErméaRigungen

Die Grundkarte beinhaltet den Besuch der Vorlesungen
zum Themenschwerpunkt.

Die weiteren einzelnen Veranstaltungen (Seminare, Work-
shops) kénnen nur in Verbindung mit der Grund-
karte/Tagesgrundkarte gebucht werden.

Die Tagesgrundkarte ist nur vor Ort erhaltlich!

Die Gebihren staffeln sich entsprechend der Zeitdauer der
Veranstaltungen. Die Zeitdauer ist zu jeder Veranstaltung an-
gegeben.

Veranstaltung 90 min: €22,-
Veranstaltung 180 min: €44,
Veranstaltung 270 min: € 66,-
Veranstaltung 360 min: €88,-
Jede weitere 90 min Einheit: €22,-

Bei Anmeldung und Zahlung bis 31. Marz 2017 betragt
die Gebiihr fiir die Grundkarte € 100,-. Ab 1. April 2017
betragt die Grundkarten-Gebiihr € 130,-. Die Grundkarte
enthélt eine Bearbeitungsgebiihr von € 25,-.

Wenn Sie dieses Angebot nutzen mdchten, buchen Sie ger-
ne erst die Grundkarte unabhangig von der Buchung weiterer
Veranstaltungen. Sie koénnen weitere Veranstaltungen
auch nach Ende Marz buchen.

e Studierende, Erwerbslose, Empfangerinnen von Grund-
sicherungsleistungen zahlen 50% der Normalgebiih-
ren.

o Pflegekrafte zahlen zwei Drittel (67%) der Normalge-
buhren.

Die ErmaRigungen beziehen sich auf alle Gebihren (Grund-
karte inkl. Bearbeitungsgebihren sowie weitere Veranstal-
tungen). ErmaRigungen konnen nur in Verbindung mit
einem entsprechenden, aktuellen Nachweis beriicksich-
tigt werden (Kopie des Nachweises bitte der Anmeldung
beilegen).
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Organisatorische Hinweise

Gruppenkarte

Tagesgrundkarte

ErmaRigung fiir
Mitglieder der
(DGS) und der
(DG SPS)

Zahlung

Ruckerstattung bei
Ausfall

Riicktritt von der
Teilnahme

Bei einer Anmeldung ab 5 Personen aus einer Institution gilt
das spezielle Angebot fir die Grundkarte von € 100,- (unab-
hangig vom Anmeldedatum). Um den Gruppentarif zu erhal-
ten, missen die Anmeldungen gesammelt eingereicht wer-
den. Nachgereichte Einzelanmeldungen kénnen wir aus
organisatorischen Griinden leider nicht mehr akzeptieren.

Tagesgrundkarte € 60,- (nur vor Ort erhaltlich!). Die Anmel-
dung und das Buchen von Veranstaltungen vorab sind nicht
moglich.

Mitglieder der Deutschen Gesellschaft fiir Suchtmedizin e. V.
(DGS) und der Deutschen Gesellschaft flir Suchtpsychologie
e. V. (DG SPS) erhalten bei Anmeldung eine Ermafigung
von 10% auf die Normalgebuhren. Dies gilt fur die Grundkar-
te inkl. Bearbeitungsgebiihren sowie weitere Veranstaltun-
gen. Bitte vermerken Sie |hre Mitgliedschaft auf der Anmel-
dung. ErmaRigungen kénnen nur in Verbindung mit einem
entsprechenden, aktuellen Nachweis berlcksichtigt werden.

Nach dem Eingang lhres Anmeldebogens erhalten Sie eine
Buchungsbestatigung und Rechnung, auf der lhre Veranstal-
tungen aufgelistet sind. Bitte zahlen Sie erst nach Erhalt
der Rechnung IMMER unter Angabe der Rechnungs-
nummer!

Hinweis: Bei Uberweisung nach dem 29. Mai 2017 ist es
erforderlich, dass der Zahlungsbeleg mitgebracht wird. Bei
Uberweisungen, die nicht rechtzeitig eingegangen sind und
nicht belegt werden kénnen, muss der Betrag im Tagungsbui-
ro vor Ort bar entrichtet werden. Eine Kartenzahlung vor Ort
ist leider nicht méglich. Doppelzahlungen werden im An-
schluss der Tagung erstattet. Uberzahlungen werden vor Ort
in bar ausgezahlt.

Wenn Seminare, Workshops ausfallen, werden die Uberwie-
senen Geblhren vollstandig erstattet.

Bei Rucktritt von der schon gebuchten Teilnahme an den
Suchttherapietagen werden die Uberwiesenen Betrage er-
stattet (die Bearbeitungsgebuhr von € 25,- wird einbehalten).
Stornierungen sind schriftlich vorzunehmen. Nach dem
8. Mai 2017 kdénnen wir mit Rucksicht auf die anderen Teil-
nehmerlnnen keine Rickerstattung der Gebuhren mehr leis-
ten. Die volle Teilnahmegebihr ist auch zu zahlen, wenn ein
angemeldeter Teilnehmer nicht erscheint.
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Anderungen

Teilnahmeausweis

Bestatigung

Zutritt

Schweigepflicht

Unterkunft

Hinweis
Programmheft

Information

Firr Anderungen in der Belegung von Einzelveranstaltungen,
die nachtraglich auf Wunsch der Teilnehmerin erfolgen, fallt
eine Anderungsgebiihr von € 10,- an.

Ihren Teilnahmeausweis erhalten Sie bei der Anmeldung im
Tagungsbiiro, Universitat Hamburg, Von-Melle-Park 8.

Nach Abschluss der Veranstaltung erhalten Sie auf Wunsch
eine Teilnahmebestatigung (vgl. Fort- und Weiterbildung).

Zutritt zu den Suchttherapietagen haben nur Teilnehmer-
Innen mit gililtigem Teilnahmeausweis.

Alle Teilnehmerlnnen unterliegen hinsichtlich aller Informatio-
nen Uber Patienten und Gruppenteilnehmer der Schweige-
pflicht, wie sie fir Arzte gilt. Die Teilnehmerinnen erkennen
dies mit ihrer Unterschrift auf dem Anmeldeformular an.

Wenn Sie in Hamburg eine Unterkunft winschen, wenden
Sie sich an die Tourismus-Zentrale Hamburg GmbH
(www.hamburg-tourimus.de), Telefon 0049 (0)40 / 30051300,
E-Mail: info@hamburg-tourismus.de.

Den Teilnehmerlnnen der Suchttherapietage wird im Folge-
jahr nach dem letzten Besuch das Programmheft unaufge-
fordert zugesandt. Bitte informieren Sie uns rechtzeitig tUber
Adress- bzw. Namensanderungen, damit lhnen das Pro-
grammheft ohne Umwege zugesandt werden kann.

Allen Interessenten wird das Programmheft auf Anforderung
zugeschickt.

Kongressburo Suchttherapietage 2017
Anja Kutzer, Kirsten Lehmann, Simone Mollenhauer

Zentrum fur Interdisziplindre Suchtforschung der Universitat
Hamburg (ZIS)

Martinistr. 52

D-20246 Hamburg

Telefon: 0049 (0)40/7410 - 54203

Fax: 0049 (0)40/7410 - 55121

E-Mail: kontakt@suchttherapietage.de
Internet: www.suchttherapietage.de

Kernzeit des Kongressbiros: 10.00 - 16.00 Uhr
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Veranstaltungsort

Tagungsbiiro am
Veranstaltungsort
(06. - 09.06.2017)

Offnungszeiten
wahrend der Ta-

gung

23. Suchtthera-
pietage in Ham-
burg

Die Suchttherapietage finden in der Universitat Hamburg,
Von-Melle-Park 8 (VMP 8) statt.

Weitere Informationen finden Sie im Lageplan auf der folgen-
den Seite.

Universitat Hamburg, Von-Melle-Park 8

Erreichbarkeit fir die Zeit vom 06. bis 09. Juni 2017 aus-
schlieBlich Uiber das Mobiltelefon 0173/1790171.

Dienstag: 8.00 - 16.30 Uhr
Mittwoch & Donnerstag: 8.30 - 16.30 Uhr
Freitag: 8.30 - 12.30 Uhr

22.-25. Mai 2018
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Erfolgreich ankommen.

Ab 49,50 € (einfache Fahrt) mit dem Veranstaltungsticket.

Unser Tipp: Entspannt ankommen — nachhaltig reisen. Buchen Sie jetzt den Best-
Preis der Deutschen Bahn!

Das Extra fir Sie als Besucher! lhr Veranstaltungsticket zum bundesweiten
Festpreis, von jedem DB-Bahnhof.

Veranstaltungsticket einfache Fahrt mit Zugbindung
(Mit Kontingent solange der Vorrat reicht):
m 2.Klasse 49,50 €

B 1.Klasse 79,50 €

Veranstaltungsticket einfache Fahrt vollflexibel
(immer verfugbar):

H 2.Klasse 69,50 €
H 1.Klasse 99,50 €

Buchen Sie jetzt online und sichern Sie sich das garantiert giinstigste Ticket. Wir
bieten lhnen eine Ubersicht aller Bahn-Angebote auf Ihrer Wunschstrecke.

Hier geht es zur Buchung': www.suchttherapietage.de
im Men(i unter Organisation -> Tagungsinformationen

Machen Sie Reisezeit zu lhrer Zeit und nutzen Sie die An- und Abreise zum Arbeiten,
Entspannen oder GenielRen — mit 100% Okostrom im Fernverkehr.

Wir wiinschen Ihnen eine gute Reise.

* Telefonische Buchung moglich unter der Service-Nummer +49 (0)1806 - 31 11 53 mit dem Stichwort ,ZIS*. Bitte
halten Sie Ihre Kreditkarte zur Zahlung bereit (beachten Sie bitte, dass fiir die Bezahlung mittels Kreditkarte ein
Zahlungsmittelentgelt entsprechend Beférderungsbedingungen fiir Personen durch die Unternehmen der
Deutschen Bahn AG (BB Personenverkehr) erhoben wird). Die Hotline ist Montag bis Samstag von 7:00 - 22:00
Uhr erreichbar, die Telefonkosten betragen 20 Cent pro Anruf aus dem deutschen Festnetz, maximal 60 Cent pro
Anruf aus den Mobilfunknetzen.






