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Liebe Leserinnen und Leser,
deutschlandweit wachsen 2,65 Millionen Kinder in einem von Suchtmitteln belasteten familiären Umfeld und 
rund 3,8 Millionen Kinder und Jugendliche mit psychisch kranken Eltern auf.
Das Transmissionsrisiko, also die Wahrscheinlichkeit für die Entwicklung einer eigenen psychischen Störung 
oder Suchterkrankung, ist bei diesen Kindern im Vergleich zur Allgemeinbevölkerung um das 10-fache er-
höht. Konkret bedeutet dies, dass 33 bis 40 Prozent der betroffenen Kinder selbst eine substanzbezogene 
oder verhaltensbezogene Abhängigkeitsstörung entwickeln werden. Bei einem weiteren Drittel treten im 
biografischen Verlauf psychische Störungen auf.
Der deutlich gestiegene Konsum von Cannabis, oftmals gekoppelt mit einem intensiven Amphetamin-
konsum, prägt die Generation der 25- bis 35-jährigen jungen Erwachsenen. Früher häufig anzutreffende  
monovalente, stoffgebundene Abhängigkeitserkrankungen verändern sich heute zu Mischkonsummustern 
mit einem massiven Abhängigkeitspotential, die die Suchthilfe aktuell vor ganz neue Herausforderungen 
stellt.
Ebenso ist in den letzten Jahren eine starke Zunahme verhaltensbezogener Abhängigkeitserkrankungen 
feststellbar. In besonderem Maße sind dies Suchterkrankungen in Zusammenhang mit pathologischem 
Glücksspiel sowie Störungen bei der Nutzung digitaler Medien wie Computer, Handy usw.. Angehörige 
stehen diesen Entwicklungen häufig hilflos gegenüber und wenden sich in großer Zahl mit ihren Fragestel-
lungen an unsere Einrichtungen.
All diesen Menschen haben wir im letzten Jahr Unterstützung, Beratung, Begleitung und Behandlung sowie 
umfassende suchtpräventive Leistungen angeboten.
Insgesamt konnten wir im zurückliegenden Jahr 43.505 Personen mit unseren Angeboten erreichen. Dies 
bedeutet, dass die Leistungen der Ambulanten Suchthilfe sehr intensiv durch Bonner Bürgerinnen und 
Bürger nachgefragt werden und einen insgesamt hohen Durchdringungsgrad in der Bundesstadt Bonn 
aufweisen.
Ermöglicht wird unsere Arbeit durch die Stadt Bonn und hier vor allem durch das Amt für Soziales und 
Wohnen und das Jugendamt.
Die vielen Projekte, die in den nachfolgenden Berichten beschrieben werden, sind unser Innovations- und 
Entwicklungspools. Dafür danken wir der Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung, dem Land NRW 
und dem Diözesan-Caritasverband.
Unser Dank gilt insbesondere den vielen Menschen, die uns im zurückliegenden Jahr ihr Vertrauen ge-
schenkt und unsere Hilfeangebote in großer Zahl angenommen haben. 
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Wir danken den Sponsoren unserer im Jahr 
2018 durchgeführten Projekte sehr herz-
lich. Ohne ihr Engagement und ihre finan-
zielle Unterstützung wäre diese besondere 
Arbeit nicht möglich gewesen:

Das Ministerium es Innern des Landes Nordrhein- 
Westfalen finanziert die Initiative Kurve kriegen 
zur Prävention von Kriminalität im Kindes- und 
Jugendalter. update stellt in diesem Rahmen die 

pädagogischen Fach-
kräfte für den Stand-
ort Bonn.

Die Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung 
(BZgA) unterstützt unser medienpädagogisches 
Projekt Net-Piloten.

Auch im vergangenen Jahr ermöglichten die 
Spendengelder von ROBIN GOOD vielfältige  
Ferienaktionen und Sonderunterstützungen für 
Kinder und Jugendliche aus sucht- und/oder psy-
chisch belasteten Familien.

Das Unternehmen Franz Aachen unterstützt die 
Fachstelle update bei zahlreichen Außeneinsätzen 
mit Zelten, die Schutz bei allen Wetterlagen bieten 
und stellt Mittel für unsere Starke Pänz - Gruppen 
zur Verfügung.

Der Lions Club Bonn-
Tomburg, die Kinder- und 
Jugendstiftung WIR SOR-
GEN UNS und der Ehe- 
und Familienfonds des 
Erzbistums Köln fördern 
die Gruppenangebote 
Reality Adventure für  
exzessiv elektronische 
Medien nutzende Jugend- 
liche und junge Erwachse-
ne.

Weitere Informationen und Anmeldung: 
update Fachstelle für Suchtprävention -
 Kinder-, Jugend-, Elternberatung

 Uhlgasse 8 • 53127 Bonn
 Tel. 0228 - 688 588 0     update@cd-bonn.de
 www.suchthilfe-bonn.de  

Fachstelle für Suchtprävention

gefördert vom Lions Club 
Bonn-Tomburg

und dem Ehe- und Familienfonds 
des Erzbistums Köln

Reality

Adventure

Gruppenangebot für exzessive PC-Spieler  

zwischen 12 und 18 Jahren

Adventure

Weitere Informationen und Anmeldung: 
update Fachstelle für Suchtprävention -
 Kinder-, Jugend-, Elternberatung

 Uhlgasse 8 • 53127 Bonn
 Tel. 0228 - 688 588 0     update@cd-bonn.de
 www.suchthilfe-bonn.de  

Fachstelle für Suchtprävention

Reality

Adventure

Gruppenangebot für Handy nutzende Mädchen 

zwischen 12 und 16 JahrenGruppenangebot für Handy nutzende Mädchen Adventure

for girls

gefördert vom Lions Club 
Bonn-Tomburg

und dem Ehe- und Familienfonds
des Erzbistums Köln

Der Diözesan-Caritas- 
verband für das  

Erzbistum Köln e.V. fördert mit Mitteln einer 
namhaften Stiftung das Projekt Chance for Kids 
 – Hilfen für Kinder suchtkranker und psychisch 
kranker Eltern.

Seit Juni 2018 unterstützt das Ministerium für  
Arbeit, Gesundheit und Soziales des Landes  
Nordrhein-Westfalen mit dem "Aktionsplan ge-
gen Sucht" das Projekt Reality Adventure to go 
– ein Gruppenangebot für exzessiv PC nutzende  
Jugendliche zwischen 12 und 18 Jahren.

Gefördert vom
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Das multiprofessionelle Team von update Fach-
stelle für Suchtprävention bietet jungen Menschen 
individuelle Unterstützung, informiert über Alkohol, 
Drogen, ein kompetentes Mediennutzungsverhal-
ten sowie über verhaltensbezogene Süchte. Es 
hilft betroffenen jungen Menschen, persönliche 
Engpässe zu überwinden und begleitet sie auf dem 
Weg zu einem selbstbestimmten Leben. Eltern 
und anderen Bezugspersonen wird eine individu-
elle Beratung zur Förderung ihrer Erziehungs- und 
Elternkompetenz angeboten. Außerdem erhal-
ten Interessierte, Ratsuchende und Fachkräfte im 
Rahmen von Veranstaltungen, Workshops und 
Seminarreihen suchtspezifische Informationen und 
sie werden zur Reflexion ihres Erziehungsverhal-
tens im Familien- und Betreuungsalltag angeregt.

Die Kindheit und Jugend ist eine Zeit der Identi-
tätsfindung, des Lernens und des Erprobens. Dies 
zeigt sich auch im Umgang mit Suchtstoffen und 
in spezifischen jugendtypischen Verhaltensweisen. 
Hieraus ergibt sich der Auftrag der Fachstelle, jun-
ge Menschen in ihrer persönlichen Entwicklung zu 
begleiten und ihre Lebenszusammenhänge positiv 
zu beeinflussen. Von entscheidender Bedeutung 
ist es, Kinder und Jugendliche frühzeitig zu errei-
chen, ihnen in unterschiedlichen Lebensphasen 
und Konsumstadien die geeignete suchtpräven-
tive Orientierungshilfe zu geben und bei der Be-
wältigung von Krisensituationen mit den entspre-
chenden Fachkompetenzen zur Seite zu stehen.  

Einen besonderen Fokus setzt insbesondere das 
Team der Ambulanten Flexiblen Hilfen auf die 
Hochrisikogruppe der Kinder aus sucht- und/oder 
von einer psychischen Erkrankung belasteten Fa-
milien.

update Fachstelle für Suchtprävention 2018

update verfügt über ein differenziertes, bedarfs-
gerechtes und zielgruppenorientiertes Angebots-
profil, welches in besonderem Maße sowohl den 
Bedürfnissen und Interessenlagen der Kinder und 
Jugendlichen, als auch ihrer bedeutsamen Be-
zugspersonen gerecht wird und ihren Lebenskon-
text berücksichtigt. Die Angebote der Fachstelle 
beruhen auf der präzisen Beobachtung kindlicher 
und jugendlicher Lebenswelten. Sie stellen in  
ihrer aktuellen Struktur eine zielführende und inno-
vative Antwort auf die drogenpolitische Erkenntnis 
dar, dass junge Menschen sich zwar in ihren Ver-
haltens- und Konsummustern von Erwachsenen 
unterscheiden, nicht aber in ihrem akuten Unter-
stützungsbedarf. So gelingt es frühzeitig, in bereits 
problematische Entwicklungsverläufe einzugreifen. 

Bei update wird anhand einer internen Evaluation 
standardisiert und kontinuierlich die Zufriedenheit 
der teilnehmenden Multiplikator*innen an Fortbil-
dungsangeboten sowie Schülerinnen und Schü-
ler an Workshops erhoben. Die Teilnehmer*innen 
beurteilen unter anderem die Qualität der Informa-
tions- und Reflexionsvermittlung, der eingesetzten 
Methoden und bei Multiplikator*innen die Über-
tragbarkeit der Inhalte auf die berufliche Praxis so-
wie die Kompetenz der Referent*innen. 
214 Evaluationsbögen konnten im Jahr 2018 
ausgewertet werden. Davon gaben 90% der Teil-
nehmenden an, mit der besuchten Veranstaltung 
insgesamt gesehen sehr zufrieden oder zufrieden 
gewesen zu sein. Damit fiel das Ergebnis im ver-
gangenen Jahr 2018 mehr als positiv aus.

Das Team von update 2019
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2018 2017 2016

Kinder, Jugendliche 244 380 380

Junge Erwachsene 150 218 218

Eltern/Angehörige 194 353 353

Gesamtzahl 588 646 899

Statistik Beratung

Suchtspezifische Beratung
Kinder/Jugendliche und
junge Erwachsene (bis 21Jahre) 
mit eigener Suchtproblematik
Kinder/Jugendliche und junge 
Erwachsene ohne eigene  
Suchtmittelproblematik

333

16

davon Gruppenarbeit
FreD/STK Suchtprävention/ 
Reality Adventure

60

Eltern und Angehörige 194

Betreuungsweisungen 12

Initiative Kurve kriegen 33

Gesamt 588

BERATUNG
Eine der drei Säulen der Intervention von update 
bildet die Jugendsuchtberatung.  Mittels suchtspe-
zifischer Beratung und in den psycho-edukativen 
Gruppen „Frühintervention für erstauffällige Dro-
genkonsumenten“ (FreD) erhielten im vergangenen 
Jahr 394 Kinder, Jugendliche und junge Erwachse-
ne bedarfsgerechte Unterstützung zur Reduktion 
ihres Konsumverhaltens. Die Suchtfachkräfte von 
update konstatieren dabei, dass die Beratungsan-
liegen im Vergleich zu den vergangenen Jahren 
zunehmend komplexer werden. Eine wachsende 
Anzahl von Jugendlichen sucht die Sprechstunde 
bezüglich ihres kritischen Cannabiskonsums auf, 
aber auch mit der Doppelproblematik von Can-
nabisgebrauch in der Kombination mit weiteren  
stimulierenden Substanzen wie Amphetamine, so-
wie in Verbindung mit einer exzessiven Mediennut-
zung.

Die Beratung der Eltern und weiterer Bezugsper-
sonen wie beispielsweise pädagogischer Fachkräf-
te aus der Jugendarbeit und -hilfe bildete im ver-
gangen Jahr einen weiteren großen Schwerpunkt. 
194 Angehörige suchten die Unterstützung der 
Fachkräfte zu Erziehungsfragen, zum Umgang mit 
dem Suchtmittelkonsum ihrer Schutzbefohlenen 
oder zur Bewältigung eigener Krisensituationen 
aufgrund der angespannten familiären Situation. 

Sowohl in der Beratung der Jugendlichen als auch 
ihrer Angehörigen ist festzustellen, dass die Pro-
blemstellungen zunehmend komplexer und die an-
gesprochenen Themen breit gefächert sind. Dies 
begründet einen höheren Gesprächs- und Hilfebe-
darf. 

Wie schon im Jahr zuvor ist der Bedarf an Bera-
tung höher, als die personellen Kapazitäten der 
Fachstelle abdecken können. Die im Vergleich zum 
Vorjahr geringere Anzahl erreichter Personen ist 
auf die personellen Kürzungen in der Einrichtung 
update zurückzuführen. Das Führen einer Warte-
liste mit ein- bis zweimonatiger Wartezeit ist da-
her weiterhin notwendig. Dies hat zur Folge, dass 
junge Menschen in Krisensituationen mit situativ 
hoher Motivation zur Veränderung ihrer Lebenssi-
tuation nicht unmittelbar beraten werden können. 
Nach einer längeren Wartezeit ist diese Motivation 
in der Regel bereits wieder abgeebbt. Dies wider-
spricht dem konzeptionellen Grundgedanken der 
Fachstelle update, schnell auf die Veränderungs-
bereitschaft der ratsuchenden jungen Menschen 
reagieren zu können. 

Die Erfahrung im Berichtsjahr zeigt, dass Jugendli-
che, die einen Termin sechs Wochen später zuge-
wiesen bekamen, diesen nicht mehr wahrnahmen 
oder der bei der Anfrage akut vorhandene Bera-
tungsanlass bereits wieder in den Hintergrund ge-
treten war. 
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nuierlich durch die Fachdienste für Familien- und 
Erziehungshilfe (FFE) der Bundesstadt Bonn und 
durch Jugendämter im Rhein-Sieg Kreis ausgela-
stet. Nicht selten fand eine Zuweisung besonders 
schwieriger Fälle im Klärungs- und Gefährdungs-
bereich direkt durch den Fachdienst Kinderschutz 
statt. Insbesondere mit dem Blick auf die in der 
Familie involvierten Kinder musste durch die Fach-
kräfte des Flex-Teams im zurückliegenden Jahr 
häufig eine Kindeswohlgefährdung abgewendet 
werden. Dabei verlief die Zusammenarbeit des 
Flex-Teams mit den jeweiligen Fachkräften der 
FFE´s bzw. den Jugendämtern im Umland sehr 
engmaschig, professionell und den sozialräum-
lichen Standards entsprechend.
In Kooperation mit den Fachkräften der Fach-
dienste für Familien- und Erziehungshilfe (FFE) 
wurden 147 Klient*innen intensiv in ihrem häus-
lichen Umfeld oder im Rahmen der Gruppenarbeit 
betreut.
Für das mittlerweile etablierte Angebot „Chance 
for Kids“ bildet die enge Zusammenarbeit mit dem 
DiCV Köln und den weiteren Projektstandorten 
eine solide Basis zur Entwicklung und Sicherung 
der Angebote und Standards für Familien, die von 
Sucht und/oder psychischer Erkrankung betroffen 
und nicht in die Erzieherischen Hilfen eingebunden 
sind.

Statistik Ambulante Flexible Hilfen

Flexible Einzelfall-  
und Familienhilfe

119 

Pädagogische Gruppenarbeit mit 
Kindern und Jugendlichen

28

Gesamt 147

 Hauptsubstan Hauptsubstanzen2
Alkohol 74 22%
Medien 26 8%
Sonstige Suchttypen 30 9%
Cannabis 203 61%

22%

8%

9%
61%

Hauptsubstanzen

Alkohol Medien

Sonstige Suchttypen Cannabis

Von den 394 Kindern, Jugendlichen und jungen 
Erwachsenen hatten 333 eine eigene Suchtpro-
blematik und gaben die nachstehend genannten 
Abhängigkeitsformen als Hauptsuchttypus an:

AMBULANTE FLEXIBLE HILFEN ZUR 
ERZIEHUNG
Die Ambulanten Flexiblen Hilfen zur Erziehung 
nach SGB VIII für von Sucht und/oder psychischer 
Störung betroffene Familien, für suchtgefährdete 
Jugendliche und die „Starke Pänz-Pädagogische 
Gruppenarbeit“ stellen eine weitere Säule der In-
tervention von update dar und sind ein bedeut-
samer Bestandteil im Bonner Jugendhilfesystem. 
Die Nachfrage nach dem spezialisierten Hilfean-
gebot für meist hochbelastete Familiensysteme an 
der Schnittstelle von Suchthilfe und Jugendhilfe 
stieg auch im vergangenen Jahr weiter an. Auf der 
Grundlage der hohen Fachlichkeit und Belastbar-
keit des Personals im Kontext der Suchtspeziali-
sierung wurde das Flex-Team von update konti-



Fachstelle für Suchtprävention –
Kinder-, Jugend-, Elternberatung 

9

PRÄVENTION
Auf den Ebenen der universellen und selektiven 
Prävention konnten im vergangenen Jahr 40.962 
Bonner Kinder, Jugendliche, Eltern und pädago-
gische Fachkräfte von den persönlichkeitsstär-
kenden und Ressourcen fördernden Angeboten 
von update profitieren. 
Dies zeigt eine weitere Steigerung der erreichten 
Personen im Rahmen der vielfältigen Maßnahmen 
zu substanzspezifischen und verhaltensbezogenen 
Themen. Neben der langjährigen und bewährten 
Zusammenarbeit mit Kooperationspartner*innen in 
Bonner Schulen, Kindertagesstätten und der Ju-
gendarbeit und Jugendhilfe gelingt es der Fach-
stelle über ihre öffentlichkeitswirksamen Veranstal-
tungen und Fortbildungsangebote, immer neue 
professionelle Bezugspersonen von Kindern und 
Jugendlichen für ein suchtpräventives Engage-
ment zu gewinnen. So erweitert sich die Zahl der 
nachhaltigen Kooperationsbündnisse und Netz-
werkinitiativen im Jahr 2018 erneut.  

Ein besonderes Highlight in der dritten Säule von 
update, den Maßnahmen zur Suchtprävention, 
bildete im Jahr 2018 der Besuch der Augsburger 
Puppenkiste mit dem Spiel „Paula und die Kisten-
kobolde“ in der Stadthalle Bad Godesberg im Rah-
men der Papilio-Aufklärungskampagne. 
Rund 340 Kindergartenkinder und 100 interessier-
te pädagogische Fachkräfte erfuhren, dass das 
Wahrnehmen und Ausdrücken von Gefühlen wich-
tig ist für das eigene Gleichgewicht und für das Zu-
sammenleben mit Anderen. Das Puppenspiel wur-
de gefördert durch die BARMER Krankenkasse 
und durchgeführt in Kooperation mit Papilio e.V.    

Statistik Prävention

Allgemeine Suchtprävention
für Kinder, Jugendliche, Eltern 
und pädagogische Fachkräfte
(incl. Gamescom Präsenz)

  10.965

Sozialraumorientierte  
Suchtprävention 
Beratungen, Workshops, Projekt-
tage und Netzwerkarbeit

  3.125

bonner event sprinter
Mobile Suchtprävention für  
Kinder, Jugendliche, Erwachsene 
auf jugendtypischen Events

26.872

Gesamt 40.962

Statistik Ambulante Flexible Hilfen

Flexible Einzelfall-  
und Familienhilfe

119 

Pädagogische Gruppenarbeit mit 
Kindern und Jugendlichen

28

Gesamt 147
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41 Tonnen Stahl am Haken
Abbau der letzten Behelfsbrücke in Pech klappt fast reibungslos. Bürgermeisterin Renate Offergeld ehrt Helfer des THW

VON AXEL VOGEL

PECH. Die letzte Behelfsbrücke in
Pech ist Geschichte. Am Wochen-
ende bauten die ehrenamtlichen
Helfer des Technischen Hilfswerks
(THW) das Bauwerk ab. Und alles
lief wie am Schnürchen. Oder bes-
ser: fast alles.

Doch der Reihe nach: Am Sams-
tagmorgen verwandelte sich gegen
8UhrderAbzweigvonderL158auf
den Grünen Weg wieder in eine
große Baustelle: Mit Lastern, Tief-
und Radladern rückten insgesamt
60THW-HelferumEdgarPetersan,
„allesamtEhrenamtliche“,wieRolf
Markert, Pressesprecher des THW
Ortsverbands Bad Honnef, beton-
te. Teilweise lag eine weite Anreise
hinter ihnen: Mit dabei waren
Ortsvereine aus Bielefeld, Köln,
Bad Honnef, Bornheim, Leverku-
sen, Siegburg, Bergisch Gladbach
und Mönchengladbach.

Nachdem die Vorarbeiten ge-
leistet und Teile der sogenannten
Bailey-Behelfsbrücke – einer mo-
bilen Baukastenkonstruktion – de-
montiert worden waren, rückte der
Schwerlastkran einer Spezialfirma
indenMittelpunkt:Der solltedie41
Tonnen schwere Brücke anheben
und auf eine angrenzenden Wiese
hieven, wo sie dann in Einzelteile
zerlegt und abtransportiert werden
sollte. Doch ab 11 Uhr herrschte
praktisch Stillstand auf der Bau-
stelle. „Der Teufel steckt bekannt-
lich im Detail“, brachte es Brü-
ckenfachmann Peters auf den
Punkt. Schuld für die Verzögerun-

gen waren Schekel, die für das Be-
festigen der Brücke am Kran not-
wendig sind. „Die fielen zu klein
aus“, erklärte Peters. „Es fehlten
nur ein paar Millimeter.“ Aber das
reichte aus, um neue Schekel bei
der Spezialfirma besorgen zu müs-
sen.

Nach rund anderthalb Stunden
Zwangspause ging es weiter: Die
passenden Schekel waren besorgt,
die Brücke konnte endlich angeho-
ben werden. Um 13 Uhr schwebte
die Konstruktion unter den Augen
zahlreicher Schaulustiger zu bei-
den Seiten des Godesberger Baches
sanft am Kran in Richtung Wiese.
Anschließend wurde die Brücke
zerlegt. Durch die Verzögerung
dauerten die Arbeiten bis in den

Abend hinein – deshalb brauchte
man Schützenhilfe von der Be-
leuchtungsgruppe des Ortsver-
bandes Köln Nordwest. Am Sonn-
tag dann standen Restarbeiten an –
unter anderem ging das Zerlegen
der Brücke weiter. Gegen 15 Uhr
war alles fertig.

Für ihren Einsatz wurden die
rund 60 Helfer übrigens auf beson-
dere Art und Weise geehrt. Die Ge-
meinde hatte eigens zu diesem
Zweck eine Medaille in Auftrag ge-
geben, finanziert wurde sie unter
anderem durch eine Spende von
Eugen Puderbach, Geschäftsführer
der Regionalverkehr Köln GmbH
(RVK). Diese Medaillen seien ein
Dankeschön für das außerge-
wöhnliche Engagement des THW,

sagte Bürgermeisterin Renate Of-
fergeld, die die Ehrungen über-
reichte. Die Helfer hatten durch ih-
ren Einsatz die verheerenden
Schäden beseitigt, beziehungs-
weise abgemildert, die das Jahr-
hundertunwetter im Juni 2016 auf
Gemeindegebiet angerichtet hatte.

Allein drei Brücken hatten die
Flutendamalsweggerissen:einean
der L 123 bei Arzdorf, eine an der
Pecher Hauptstraße und eine am
Grünen Weg. An allen drei Stellen
war es dem THW bereits kurz nach
dem Unwetter gelungen, Behelfs-
brücken zu errichten. Bei allen drei
Aktionen hatte damals Peters mit
seinem auf den Bau dieser Behelfs-
brücken spezialisierten Ortsverein
Mönchengladbach die Arbeiten

geleitet.AuchamWochenendewar
Peters 50-jährige Erfahrung beim
Abbau der letzten Behelfsbrücke
am Grünen Weg in Pech wieder ge-
fragt.

Nach Hause fuhren die THW-
Aktiven mit einer Medaille und ei-
nem guten Gefühl: „Wir werden ja
sonst nicht immer unbedingt ver-
wöhnt mit Aufmerksamkeiten“,
erklärte Markert. Was fehle sei oft
die Wertschätzung: „Wir werden
oft als blaue Feuerwehr verspot-
tet.“ In Wachtberg ganz sicher
nicht, hielt Bürgermeisterin Offer-
geld dagegen: „Die Gemeinde hat
dem THW viel zu verdanken.“

0 Weitere Fotos unter
www.ga-bonnde/bruecke

Ehrung für den unermüdlichen Einsatz: Bürgermeisterin Renate Offergeld ehrt den Chefbrückenbauer Edgar Peters (links) mit einer eigens für den An-
lass geschaffenen Medaille. Mit dabei ist der NRW-Landesbeauftragte Hans-Ingo Schliwienski . Derweil zerlegen die Helfer die Brücke.

Aus der Vogelperspektive: Mit einem Kran baut das Technische Hilfswerk die Behelfsbrücke am Grünen Weg ab. FOTOS: AXEL VOGEL

Auf der Suche nach Ankern und Flügeln
150 Kinder und Jugendliche beteiligen sich an dem Kunstprojekt. Ausstellung ist bis Mitte Dezember zu sehen

VON HANNAH LOCKS

BADGODESBERG.Wasankertmich,
was beflügelt mich? Diesen Fragen
sind in den vergangenen Monaten
rund 150 Kinder und Jugendliche
nachgegangen. Die Ergebnisse des
Kunstprojekts „Anker und Flügel“,
initiiert von Update, Fachstelle für
Suchtprävention von Caritas und
Diakonie, sind seit diesem Sonn-
tag in Bad Godesberg zu sehen. Mit
dabei waren außerdem neun regi-
onale Kooperationspartner, da-
runter Schulen und Jugendein-
richtungen. Die offizielle Eröff-
nung fand im Kinopolis statt. Die
Vernissage war gut besucht, es wa-
ren viele Familien und Jugendli-
che gekommen, um sich die Kunst-
werke anzusehen.

Die Organisatoren sind so etwas
wie „alte Hasen“. Schließlich wur-
de das suchtpräventive, sozial-
raumorientierte Kunstprojekt be-
reits erfolgreich in Tannenbusch
durchgeführt, verrieten Jasmin
Friedrich von update und Caritas-

direktor Jean-Pierre Schneider.
„Wir haben das Projekt an den So-
zialraum Bad Godesberg ange-
passt und mit den Kooperations-
partnern seit Frühjahr eng zusam-
men gearbeitet“, sagte Friedrich.

Die kreative Umsetzung des Pro-
jekts habe ab den Sommerferien
begonnen.

Zu sehen waren neben Kunst-
werken und Skulpturen, in denen
„Flügel“ und „Anker“ verbildlicht

wurden, auch ein Theaterstück mit
Tanz, ein Kurzfilm zum Thema Ge-
meinschaft, ein Hip-Hop-Track
über das Ablehnen von Suchtmit-
teln und eine Live-Traumreise mit
persönlichen und poetischen Tex-
ten zu „Flügeln“ und „Ankern“.
„Die Kreativität ist ein guter Weg,
um Jugendliche für das Thema
Suchtprävention zu gewinnen. Sie
können mit Herz und Seele dabei
sein und sich mit sich und ihren
Gefühlen auseinandersetzen“,
sagte Friedrich.

Die Werke in Bild und Ton wur-
den im Kinopolis präsentiert und
behandelten Themen wie Gemein-
schaft, Toleranz, Respekt, Gebor-
genheit und Fürsorge. Alle dies
stand im Zusammenhang mit der
Suchtprävention. „Wir möchten
mit dem Projekt präventive Arbeit
im großen Netzwerk betreiben, in-
dem wir nicht nur die Kinder und
Jugendlichen gegen Sucht stark
machen, sondern auch die Multi-
plikatoren wie Lehrer und Päda-
gogen schulen und ihnen Metho-

den beibringen“, sagte Schneider.
Es sei wichtig die psychosoziale
Gesundheit von Kindern und Ju-
gendlichen zu stärken, zu unter-
stützen und zu fördern, „damit sie
in Krisensituationen Alternativen
zu missbräuchlichem Konsum und
Sucht haben“, so Schneider.

0 Die Ausstellung ist bis Samstag,
12. Dezember, im M2 - Haus am Molt-
keplatz, Moltkeplatz 2, zu sehen.

Die Kunstwerke rund um das Thema „Anker und Flügel“ sind im M2 – Haus
am Moltkeplatz zu sehen. FOTO: SEBASTIAN TEWS

Die Kooperationspartner

Kooperationspartner sind der Bonner
Eventsprinter der Evangelischen Ju-
gendhilfe Bad Godesberg, die Elisa-
beth-Selbert-Gesamtschule, das Kino-
polis, der Kreuzbund Stadtverbund,
das Projekt „Ma‘an“ der Otto Benecke
Stiftung und des Hauses der Generati-
onen, das M2 Haus am Moltkeplatz, das
One World Café, das One World Mo-
bil, das Quartiersmanagement Pen-
nenfeld, das Jugendzentrum K7 und die
Awo Integrationsagentur. lha

Rolltreppen
erhalten

Schutzdach
Arbeiten starten
diesen Montag

BAD GODESBERG. Die Rolltreppen
anderAltenBahnhofstraßewerden
überdacht. Die Arbeiten starten
laut Stadtwerke Bonn (SWB) an
diesem Montag und dauern bis vo-
raussichtlich Freitag, 30. Novem-
ber. Währenddessen wird der Ab-
gang zur U-Bahn-Haltestelle „Bad
Godesberg Bahnhof“ komplett ge-
sperrt. Als Ersatz dienen die Roll-
treppen auf der gegenüberliegen-
den Straßenseite, so die SWB. Wie
berichtet, soll die Überdachung
nicht nur die Fahrgäste, sondern
auchdieRolltreppenvorRegenund
Schnee schützen. Dann müssten
sie laut Stadt seltener gewartet
werden. Optisch ähnele die Konst-
ruktion den Haltestellen an der B9,
etwaamJuridicum,sodieSWB.Sie
verfügen wie diese über integrier-
tes LED-Licht, außerdem könnten
sie beschriftet und mit dem Kon-
terfei einer Godesberger Persön-
lichkeitverschönertwerden.

CDU:NamenderHaltestellen
solltenergänztwerden

Welche Persönlichkeiten das sein
könnte,darüberhabendiePolitiker
in der jüngsten Sitzung der Be-
zirksvertretung diskutiert. „Aenn-
chen Schumacher müsste an der
Haltestelle Plittersdorfer Straße zu
sehen sein, Ria Maternus am Ria-
Maternus-Platz“, meinte Philipp
Lerch (CDU). Man sollte die Fläche
im Sinne des Leitbilds für Bad Go-
desberg nutzen. Und, so ein weite-
rer Vorschlag von Lerch: Das Gre-
mium sollte darüber nachdenken,
ob die Namen der Haltestellen wie
in Bonn ergänzt werden könnten.
„Zum Beispiel durch 'Plittersdorfer
Straße – Kinopolis' oder 'Bad Go-
desberg Bahnhof – Schauspiel-
haus'. Das wäre ein wichtiges Ele-
ment und ein schönes Zeichen.“
Allerdings sei ihm bewusst, dass
eine Änderung vermutlich erst
beim Fahrplanwechsel möglich sei
und Geld koste. Daher wolle er sei-
nen Vorschlag eher als Anregung
verstandenwissen,soLerch.

Die Idee sei gut, befand Ralf Jo-
chen Ehresmann (Linke). Aller-
dings müsse darauf geachtet wer-
den,dassdieBezeichnung„griffig“
und die erwähnten Sehenswürdig-
keiten „fußläufig erreichbar sind“.
Die Godesburg etwa sei zu weit
entfernt. Zustimmung kam auch
von den Grünen. Eine Beschriftung
derSeitenteilederÜberdachungsei
auch wegen des Vogelschutzes
wichtig. Die FDP wartete direkt mit
einem Vorschlag auf: Kurfürst Ma-
ximilian Franz sollte zu sehen sein,
meinte Wolfgang Heedt. Er werde
die Anregungen mitnehmen, ver-
sprach Christian Schäfer, Leiter der
Bezirksverwaltungsstelle. Er wer-
de die SWB bitten, zunächst auf die
Beschriftung zu verzichten – falls
dasnochmöglichsei. jab

Diskussion über
Cybermobbing

BAD GODESBERG. „Trolle, Hate-
speech, Cybermobbing – woher
kommt der Hass im Netz?“ ist der
Titel einer Podiumsdiskussion, zu
der die CDU einlädt. Beginn ist an
diesem Montag um 20 Uhr in der
Stadthalle, Koblenzer Straße 80.
Mitdabei sindGerdLandsbergvom
Deutschen Städte- und Gemeinde-
bund, Online-Redakteur Gregor
Mayer sowie CDU-Landtagsabge-
ordneter Oliver Krauß. ga

Wanderung durch
Wachtberg

BAD GODESBERG. Eine Wande-
rung durchs Drachenfelser Länd-
chen bietet der Eifelverein Bad Go-
desberg an. Treffpunkt ist am Mitt-
woch, 7. November, um 12 Uhr an
der Bushaltestelle Koblenzer Stra-
ße. Die Wanderung ist circa sieben
Kilometer lang und dauert zwei-
einhalb Stunden. Anmeldung bei
Irmgard Seeger, 02 28/34 64 93. ga
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Ein Sichtschutz, der seinen Namen verdient
Elfriede und Dieter Lorent wehren sich gegen einen genehmigten Neubau, der unmittelbar an ihren Balkon grenzt

VON RÜDIGER FRANZ

RÜNGSDORF. Als „unmittelbare
räumliche Nähe zu etwas“, so de-
finiert der Duden den Begriff Nach-
barschaft. Eine Umschreibung, an
deren wörtlichen Sinn sich Elfrie-
de und Dieter Lorent aus Rüngs-
dorf erst noch gewöhnen müssen.
Unmittelbare räumliche Nähe
skizziert es nämlich recht gut, was
sich seit einiger Zeit vor ihrem Bal-
kon tut. Dort wächst ein Nachbar-
haus in die Höhe, dessen Außen-
wand für das ältere Ehepaar buch-
stäblich zum Greifen nah ist. Wäh-
rend ihre Erinnerung an die Sicht
vom Balkon allmählich verblasst,
wollen sich die Lorents juristisch
gegen die unerwünschte Annähe-
rung wehren. Doch auch die an-
dere Seite wähnt sich im Recht;
ebensodieStadtverwaltung,diedie
Baugenehmigung erteilt hat.

An der Basteistraße im Herzen
Rüngsdorfs leben der 84-jährige
Dieter Lorent und seine ein Jahr
jüngere Frau Elfriede „seit einem
halben Jahrhundert“, wie sie sa-
gen. Beide sind schwerbehindert.
Dass sich nebenan etwas verän-
dern würde, hatte sich schon län-
ger angekündigt. In der Öffentlich-
keit kursierende Sorgen, das leer
stehende Fachwerkhaus könnte
dem Abrissbagger zum Opfer fal-
len, bestätigten sich nicht; statt-
dessen wird der Altbau nun in ein
Ensemble aus drei Einfamilien-
häusern integriert. Und die gren-
zen an ihrer Rückseite nun Wand
an Wand an den Balkon der Lo-
rents.

Die fühlen sich von dem gan-
zen Vorgang überrumpelt. Zwar
seien sie über den genehmigten
Bauantrag schriftlich informiert
worden, erzählt Elfriede Lorent.
Auch sei klar gewesen, dass der
Neubau im Erdgeschoss an ihr
Haus heranreichen würde. Dass je-
doch auch in Höhe des Balkons na-
hezuohneAbstandgebautwird,sei
in dem Schriftstück nicht zu er-
kennen gewesen. Vielmehr sei ihr
Haus auf der Zeichnung gar nicht
enthalten gewesen. „In dem Mo-
ment, als die Mauer vor unserer
Nase indieHöhewuchs, dachte ich
mir: Da kann etwas nicht stim-
men“, sagt die 83-Jährige. Die ge-
nannteMauer schließt etwamitder
Balkonbrüstung der Lorents ab –
bildet jedoch zugleich den Sockel

für eine geplante Sichtschutz-
wand, die noch montiert werden
soll. Hinter dieser befindet sich
nach Fertigstellung die Dachter-
rasse der neuen Nachbarn, die von

dort aus folglich ebenfalls auf die
Wand blicken werden – nur eben
von der anderen Seite. Verhand-
lungen mit dem Bauherrn über ei-
ne Erhöhung des Balkons, seien im

Sande verlaufen, sagt Elfriede Lo-
rent. „Wir fühlen uns wie einge-
mauert, diese Hausseite ist die ein-
zige mit größeren Fenstern“, sagt
sie. Zwar verfüge ihr Haus noch

über einen kleinen Hof, der aber ist
nur über Stufen erreichbar – so lan-
ge, wie ihnen das Treppensteigen
noch möglich sei. Ihren Altersru-
hesitz hätten seine Eltern sich an-
ders vorgestellt, sagt Sohn Man-
fred Lorent.

Auf der anderen Seite der ge-
planten Sichtschutzwand hält man
sich derweil bedeckt. Ein Partner
der Bauherren will sich auf An-
frage nicht näher zu der Angele-
genheit äußern. Er verweist ledig-
lich auf die bestehende Baugeneh-
migung, deren Bestimmungen
vollumfänglich eingehalten wor-
den seien. Genau das ist auch die
Argumentation des Bauamtes (sie-
he „Das sagt die Stadtverwal-
tung“).

In dessen Richtung fokussiert
sich auch die Kritik der Familie Lo-
rent, die sich Unterstützung bei ei-
nem Rechtsanwalt und der Archi-
tektin Ute Weimann gesucht hat.
„Keine Frage, es gibt eine Bauge-
nehmigung“, sagt Weimann. Hin-
terfragt werden müsse aber, wie
diese zustande gekommen ist.
Mangels eines Bebauungsplans für
das Areal bildet Paragraf 34 des
Baugesetzbuchs die Entschei-
dungsgrundlage, in dem es heißt,
dass sich ein Neubau an die um-
gebende Bebauung anpassen
muss. „Die Stadt Bonn hat festge-
stellt: In der Umgebung gibt es ein-
bis dreigeschossige Bebauung und
diese auch für den Neubau als
rechtens erkannt. Das ist sehr kurz
gedacht“, sagt die Architektin und
vermisst bei der Stadt die nähere
Lektüre des genannten Gesetzes.
Unter anderem sei darin das so ge-
nannte Rücksichtnahmegebot
festgeschrieben. Demnach sind
sowohl ein Bauherr als auch die
Genehmigungsbehörde verpflich-
tet, gegenläufige Nachbarinteres-
sen gegeneinander abzuwägen
und die Zumutbarkeit des Vorha-
bens für die Nachbarschaft zu be-
rücksichtigen. Außerdem erinnert
Weimann an die seit Jahren vor-
bereitete Erhaltungssatzung für
den Ortskern von Rüngsdorf. „De-
ren Ziel soll es eigentlich sein, die
massive Nachverdichtung in dem
historischen Fischerdorf zu ver-
hindern“, sagt sie. In diese Kerbe
schlägt auch der Bürger Bund
Bonn, der in den zuständigen Gre-
mien beantragt, die Baugenehmi-
gung zurückzunehmen.

Das sagt die Stadtverwaltung

Auf die am 4. Oktober 2016 erteilte
Baugenehmigung verweist die Stadt
Bonn. Beraten worden sei das Vorha-
ben im Jahr 2015 in der Bezirksver-
tretung Bad Godesberg sowie im Un-
terausschuss Bauplanung.

Maßgeblich für die Genehmigung des
Vorhabens sei Paragraf 34 des Bau-

gesetzbuchs. Demnach sei es zuläs-
sig, wenn es sich in die Umgebungs-
bebauung einfügt. „Diese ist im vor-
liegenden Fall durch Wohnen in ein- bis
dreigeschossiger Bauweise gekenn-
zeichnet“, so die Verwaltung in einer
Mitteilung an die Bezirksvertretung.
Darin bekräftigt sie auch, dass die ein-
geschossige Bebauung mit Dachter-

rassennutzung mit Sichtschutzwänden
auf der Rückseite der Neubauten zu-
lässig sei.

Hinsichtlich des Abstands verwies die
Stadt Bonn auf die Bauordnung des
Landes NRW: Diese schreibe bei einer
Grenzbebauung keine Abstandsflä-
chen vor. fa

Wie eingemauert fühle sie sich, sagt Elfriede Lorent. Wo sie und ihr Mann bisher vom Balkon blicken konnten,
ist ein Neubau mit Dachterrasse entstanden, der dem Ehepaar Aussicht und Licht nimmt. FOTO: AXEL VOGEL

Kurfürstenbad: Verein lehnt Vorschläge der CDU ab
Bürger.Bad.Godesberg möchte keine Markthalle und keine Versammlungsstätte in dem Gebäude sehen

VONAYLAJACOB

BAD GODESBERG. Das Kurfürsten-
bad ist zwar mittlerweile schon
längere Zeit geschlossen, verges-
sen ist es indes noch nicht. Die Be-
zirksvertretung Bad Godesberg be-
schäftigte sich am Mittwochabend
mit einer Großen Anfrage der CDU,
vertagte sie allerdings. Der Inhalt:
mögliche Folgenutzungen für das
Gebäude inunmittelbarerNäheder
Musikschule. Zum Hintergrund:
Sowohl die schwarz-grün-gelbe
Ratskoalition als auch die Verwal-
tung möchten das Bad nicht wieder
eröffnen – und folgen damit dem
ersten Bürgerentscheid. In diesem
hatten sich die Bonner mehrheit-
lich für die Schließung des Bades
ausgesprochen.

Die Vorschläge der Godesberger
CDU hinwiederum haben jetzt den
Verein Bürger.Bad.Godesberg auf
den Plan gerufen. Denn eine
Markthalle oder eine Versamm-
lungsstätte für Vereine, so zwei
Ideen der CDU, möchten die Mit-
glieder um den Vorsitzenden Joa-
chimSchäferdort ehernicht sehen.
„Wirmöchten,dassandieserStelle
ein Bad erhalten bleibt – egal, ob
kernsaniert oder als Neubau“, be-
tonte Schäfer. Denn auch die Idee,
ein Kombibad in Friesdorf zu inst-
allieren, sei keine Alternative. Dies
liegenurwenigehundertMetervon
Dottendorf entfernt. Und sei damit
für Bad Godesberg genauso de-
zentral gelegen wie das geplante
und dann per Bürgerentscheid ge-
stoppteWasserland-Bad.

Die Vorschläge der Christdemo-
kraten zum Kurfürstenbad gingen
außerdem „genau in die falsche
Richtung, weil sie von dem Bad ab-
lenken“. Der Meinung ist auch die
zweite Vorsitzende Anne Gronski.
EineMarkthalleanderStellemache
dem Moltkeplatz Konkurrenz; ver-
sammelten sich dort künftig Verei-
ne, schwäche dies die Stadthalle.
Um ihrem Standpunkt Nachdruck
zu verleihen, begrüßten die Ver-
einsmitglieder die Bezirksverord-
neten vor der Stadthalle mit blauen
Lampions und einem Fernseher,
auf dem Bilder aus dem Kurfürs-
tenbad zu sehen waren. Außerdem
hielten sie Schilder in den Händen.
Darauf zu lesen: „Quo vadis...BV
Gewählte“ – angereichert mit Fra-
genrundumdasHallenbad.

Einsatz für das Kurfürstenbad: Die Unterstützer des Hallenbades emp-
fingen die Bezirksverordneten mit Handzetteln und Lampions. FOTO: VOGEL

Gespräch über
Wohnungsbau

Grüne laden zur
Podiumsdiskussion

BAD GODESBERG. „Grüne Konzep-
te für kleine Mieten“ ist der Titel ei-
ner Podiumsdiskussion, zu der die
Ratsfraktion der Grünen einlädt.
Beginn ist am Mittwoch, 7. No-
vember, um 19.30 Uhr in der Stadt-
halle, Koblenzer Straße 80. „An-
gesichts des eklatanten Mangels an
bezahlbarem Wohnraum in Bonn
wird mit Experten zum geförder-
ten und bedarfsgerechten Woh-
nungsbau diskutiert“, sagen die
Veranstalter.Mittlerweile gehöre es
zum politischen Allgemeingut,
„dass gerade der geförderte Woh-
nungsbau weit hinter dem Bedarf
zurückbleibt“. Was ist zu tun? Wie
kann geförderter Wohnungsbau
forciert werden? Welche Potenzi-
ale liegen in den umliegenden
Landkreisen? Und wie können in
Bonn Reserven aktiviert werden?
Diesen Fragen gehen die Podiums-
gäste nach. Mit dabei sind Vertre-
ter der Vereinigten Bonner Woh-
nungsbaugesellschaft, aus der
Wohnungswirtschaft, vom Deut-
schenGewerkschaftsbund,vonder
Kreiswirtschaftsförderung Rhein-
Sieg und vom Landtag NRW. ga

Lebendige
Ökumene

BAD GODESBERG. Die Ökumene
wird im November gleich mehr-
fach gepflegt. An diesem Donners-
tag, 1. November, feiert die katho-
lische Kirchengemeinde Sankt
Martin und Severin um 9.45 Uhr ei-
ne Messe in der Immanuelkirche
am Tulpenbaumweg: Um 15 Uhr
wird in der Kapelle am Waldfried-
hof aller Verstorbenen des letzten
Kirchenjahres mit einer ökumeni-
schen Gräbersegnung gedacht. Am
23. November feiert die evangeli-
sche Johannes-Kirchengemeinde
um 11 Uhr einen Gottesdienst zum
Buß- und Bettag. ga

Kinder und Jugendliche entdecken Anker und Flügel
Update startet suchtpräventives Kunstprojekt. Ausstellungseröffnung im Kinopolis

BAD GODESBERG. Wenn Kinder
und Jugendliche Strategien entwi-
ckeln, um sich zu „ankern“ oder zu
„beflügeln“,dannschützensiesich
selbst – vor missbräuchlichem
Konsum oder sogar vor Sucht. Da-
von ist update, die Fachstelle für
Suchtprävention von Caritas und
Diakonie, überzeugt. In Koopera-
tion mit verschiedenen regionalen
Partnern wie der Elisabeth-Sel-
bert-Gesamtschule, dem One
World Café, Maán – Miteinander,
ein Projekt der Otto Benecke Stif-

tung und dem Haus der Generati-
onen, oder dem Quartiersmanage-
ment Pennenfeld wurde deshalb
das Kunstprojekt „Anker und Flü-
gel“ gestartet. Das Ergebnis ist ab
Sonntag, 4. November, im Kino-
polis, Moltkestraße, zu sehen. Die
Vernissage beginnt um 14 Uhr.

150 Bonner Kinder und Jugend-
liche haben sich monatelang mit
dem Thema auseinandergesetzt
und zahlreiche Kunstwerke ge-
schaffen. Doch nicht nur diese sind
bei der Ausstellungseröffnung zu

sehen. Darüber hinaus werden ein
Kurzfilm und ein Theaterstück ge-
zeigt, es gibt Hip-Hop und Mit-
machaktionen. Offiziell eröffnen
Caritas-Direktor Jean-Pierre
Schneider und Jasmin Friedrich
von update die Werkschau um 14
Uhr, ab 14.15 Uhr werden Film,
Theater und Musikpräsentiert. Um
15 Uhr steht ein Imbiss im M2 –
Haus am Moltkeplatz, gegenüber
dem Kino, auf dem Programm. Um
15.30 Uhr gibt es Mitmachaktio-
nen im M2, außerdem werden dort

die bildnerischen Werke gezeigt.
Darüber hinaus gibt es Aktionen
am „bonner event sprinter“, auch
die lebende Bibliothek des Caritas-
verbandes Bonn wird vor Ort sein.
Dort gibt es die Gelegenheit, „le-
bendenBüchern“zubegegnenund
sich darüber auszutauschen, wel-
che „Anker und Flügel“ ein selbst-
bestimmtes Leben bestärken. ga

0 Die Kunstwerke sind bis zum 14.
Dezember im M2 und im Jugendzent-
rum K7 zu sehen.

Wandern rund
um Adenau

BAD GODESBERG. Auf die Spuren
der Ordensritter in der Eifel begibt
sich am Samstag, 3. November, der
Eifelverein Bad Godesberg. Treff-
punkte sind um 9.15 Uhr die chi-
nesische Botschaft oder um 10 Uhr
der Wanderparkplatz Hüstert in
Adenau. Von dort führt der Weg
über die Wallfahrtskapelle Müllen-
wirft,dieBarweilerMühle,undden
Ordensritterweg zurück. Anmel-
dung bei Wanderführer Dieter
Fußhöller, % 02 28/18 41 23 00. ga

Ideen für den
Ortsplatz

PLITTERSDORF. Um den „Ortsplatz
als lebendige Mitte“ geht es am
Dienstag, 6. November, beim
nächsten Bürgertreff der CDU Plit-
tersdorf. Der Platz sei in einem
brauchbaren Zustand, könnte aber
einige Verbesserungen gut vertra-
gen, sagt Ortsverbandsvorsitzen-
der Nikolaus Kircher. Unter den
Bürgern habe man entsprechende
Ideen gesammelt, die nun konkre-
tisiert werden sollen. Beginn der
Veranstaltung im Schaumburger
Hof ist um 19 Uhr. fa

Vortrag zur
Kindererziehung

MUFFENDORF. Der Verein und das
Internationale Familien-Begeg-
nungszentrum „Juco“, Am Hel-
pert 36, bietet am kommenden
Montag, 5. November, um 19 Uhr
einen Themenabend für Eltern an.
Nina Steckel, Coach und Familien-
therapeutin, wird den Abend mo-
derieren und erklärt, in welchen
Situationen ein „Nein“ zu Kindern
die beste Lösung für Kinder und El-
tern darstellt. Weitere Informatio-
nen gibt es auf der Internetseite der
Familienbegegnungsstätte unter
www.juco.org. jem

Gedichte von
Heinz Erhardt

BAD GODESBERG. Der Schauspie-
ler und Bambi-Preisträger Hans-
Joachim Heist tritt in der Godes-
berger Stadthalle auf. In seinem
Bühnenprogramm „Noch'n Ge-
dicht“ verkörpert er den verstor-
benen Komiker, Schauspieler und
Lyriker Heinz Erhardt. Die Come-
dyshow findet am Dienstag, 4. De-
zember, um 20 Uhr, Koblenzer
Straße 80, statt. Karten im Vorver-
kauf gibt es in den BonnTicket-
Shops in den Zweigstellen des Ge-
neral-Anzeigers und im Internet
auf www.bonnticket.de. jem
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Ebenfalls in Bad Godesberg fand das sozialraum-
orientierte Kunstprojekt Anker & Flügel mit einer 
Beteiligung zahlreicher Kooperationspartner*innen 
aus dem Stadtteil statt. Im Rahmen einer Vernis-
sage wurden die im Vorfeld durch Jugendliche 
erstellten Exponate, ein Hiphop-Track, Theater-
stück und Kurzfilm der Öffentlichkeit präsentiert. 
Das zentrale Thema: „Was ankert dich und was 
beflügelt dich in deinem Leben?“ bildete die ge-
meinsame Grundlage für künstlerische Prozesse. 
Jugendliche und Betroffene setzten sich in unter-
schiedlichen Settings des Sozialraumes wie z.B. 
Schule, Jugendzentrum, Verein für gemeindenahe 
Psychiatrie oder Sucht-Selbsthilfe mit dieser Fra-
gestellung auseinander.
Als weiterer Ansatz universeller Präventionsarbeit 
war der interaktive KlarSicht-Parcours in der 
Kofferversion im vergangenen Jahr eine häufig 
genutzte Methode für die schulische Suchtprä-
vention. An fünf verschiedenen Mitmachstationen 
erhielten Jugendliche Informationen über die Ri-
siken von Tabak und Alkohol und wurden in der 
Entwicklung einer eigenverantwortlichen Haltung 
gegenüber Suchtmitteln gestärkt. Für die Arbeit 
mit dem KlarSicht-Koffer nahmen Lehrerinnen und 
Lehrer Bonner weiterführender Schulen an einer 
im Vorfeld stattfindenden Schulung teil, um eine 
praxisorientierte Einführung in die Arbeitsweise mit 
dem „KlarSicht-Koffer“ zu erhalten. Die Durchfüh-

rung des Parcours erfolgte in Kooperation mit den 
Suchtprophylaxekräften der Fachstelle und unter-
stützt eine nachhaltige schulische Suchtpräventi-
onsarbeit. Im vergangenen Jahr war der Parcours 
an sieben Schulen mit rund 630 Schülerinnen und 
Schülern im Einsatz.
Zahlreiche Anfragen aller Schulformen in der Stadt 
Bonn zum Themenbereich Cannabiskonsum im 
Jugendalter signalisieren uns den hohen Bedarf 
an Präventionsveranstaltungen. Der verstärkte Ein-
satz des „Methodenkoffers Cannabis“ durch von 
update Fachstelle für Suchtprävention fortgebil-
dete Lehrer*innen und Schulsozialarbeiter*innen 
sowie die Durchführung der interaktiven Methode 
„Coffee-Work-Shop“ trug dieser Situation im Jahr 
2018 Rechnung. Daneben wurden an die Mitar-
beitenden von update zunehmend Anfragen von 
Fachkräften aus Einrichtungen der stationären  
Jugendhilfe des Stadtgebietes Bonn gestellt. Der 
Wunsch der Mitarbeitenden ging einerseits in 
Richtung persönlicher Beratung und Weiterbildung 
im Umgang mit konsumierenden Jugendlichen 
sowie andererseits in Richtung passgenauer Prä-
ventionsangebote für die in diesen Einrichtungen 
betreuten Jugendlichen. Die Anfragen decken sich 
mit den Erkenntnissen wissenschaftlicher Datener-
hebungen, denn auch hier liegt der Cannabiskon-
sum Jugendlicher, die in stationärer Erziehungshilfe 
aufwachsen, signifikant über dem der gleichalt-

Bild einer Schülerin der Elisabeth-Selbert-Gesamtschule im Rahmen des Kunstprojektes Anker & Flügel
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rigen Durchschnittsbevölkerung. Gleichzeitig ist 
das statistische Einstiegsalter bei diesen Jugend-
lichen deutlich niedriger als im Bundesdurchschnitt 
(vgl. DHS: Suchtprävention in der Heimerziehung 
2017).
Das Prinzip Achtsamkeit gewinnt als Präventiv-
maßnahme in der Gesundheitsförderung aufgrund 
zahlreicher wissenschaftlicher Befunde über seine 
Wirkungen auf die mentale Gesundheit und die 
Regulationsfähigkeit stark an Bedeutung. Acht-
samkeitsbasierte Methoden der Suchtprävention 
fördern die Entwicklung einer stabilen Persön-
lichkeit, einer aktiven Lebensgestaltung und die 
Bewältigung von altersgemäßen Entwicklungs-
aufgaben. Der zentrale Wirkzusammenhang des 
Einsatzes achtsamkeitsbasierter Methoden in der 
Schule lautet: 

 

Das eintägige Fortbildungsangebot „Achtsamkeit 
macht Schule“ wurde im Jahr 2018 stark nachge-
fragt. Es fanden insgesamt vier Fortbildungsveran-
staltungen mit rund 70 teilnehmenden Lehrerinnen 
und Lehrer bzw. pädagogischen Fachkräften statt. 
Für das Jahr 2019 zeichnet sich ein steigendes In-
teresse ab. 
Der bonner event sprinter ist weiterhin ein 
suchtpräventiv erfolgswirksamer Bestandteil der 
Bonner Eventkultur und eine wichtige Anlaufstati-
on für feiernde Jugendliche an Karneval, bei der 
Abiturienta-Party oder Rhein in Flammen, Panama 
Open, dem Greenjuice-Festival und vielen weiteren 
Events. Auch Eltern und pädagogische Fachkräf-
te nutzen das Informations- und Beratungsange-

bot der mobilen Suchtprävention von update in 
Kooperation mit der Ev. Jugendhilfe Godesheim, 
so dass insgesamt 26.872 Kurzinterventionen am 
Bus durchgeführt werden konnten. 
Das BZgA-geförderte Projekt „Net-Piloten zur 
Prävention von Medienabhängigkeit“ setzte im 
vergangenen Jahr den Schwerpunkt auf die lan-
des- und bundesweite Implementierung des 
Programms durch die Gewinnung weiterer Pro-
jektstandorte und die Schulung der Präventions-
fachkräfte im Sinne einer Trainer-Zertifizierung. 
Darüber hinaus präsentierte sich update mit dem 
Programm Net-Piloten auf der weltweit bekannten 
Gaming-Messe „gamescom“, auf der am Net-Pi-
loten-Infostand im vergangenen Jahr rund 5.000 
Kontakte zu Jugendlichen und Fachkräften gezählt 
wurden.

Die Einrichtung update verfügt über zahlreiche 
Netzwerke und konkrete interdisziplinäre Zusam-
menarbeit. 
Im Jahr 2018 ist besonders die enge Zusammen-
arbeit mit den zuständigen Mitarbeitenden des 
Polizeipräsidiums Bonn und dem Ministerium des 
Innern des Landes NRW im Rahmen der Initiative 
„Kurve kriegen“ zur Prävention von Jugendkrimi-
nalität für 8-15-jährige Kinder und Jugendliche 
hervorzuheben. Die NRW-Initiative zielt darauf ab, 
besonders gefährdete Kinder und junge Jugendli-
che so früh wie möglich zu erkennen und sie durch 
individuelle, passgenaue Reaktionen und Maßnah-
men vor einem dauerhaften Abgleiten in die Krimi-
nalität zu bewahren.

Wenn Kinder und Jugendliche sowie auch Lehrende in der Lebenswelt Schule 
gezielt ihre Fähigkeiten zu Achtsamkeit und Mitgefühl stärken, fördert das ihre 
Selbstregulation und Selbstbestimmung und stärkt langfristig ihre Resilienz 
gegenüber Suchtgefahren. Statt sich als Opfer der Verhältnisse zu fühlen,  
können sie so zu selbstbewussten Gestalter*innen ihrer Lebenswelt werden.
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FACHAMBULANZ SUCHT

Die Fachambulanz Sucht blickt auf ein Jahr zu-
rück, das, wie auch schon die Jahre davor, durch 
eine kontinuierlich hohe Nachfrage nach ihren  
Beratungs-, Betreuungs- und Behandlungsange-
boten gekennzeichnet war. 
Bevor im Folgenden die aktuellen Entwicklungen 
des zurückliegenden Jahres im Einzelnen darge-
stellt werden, soll zunächst noch einmal die Ein-
richtung mit ihren wichtigsten Merkmalen vorge-
stellt werden.
Die Angebote der Fachambulanz Sucht richten 
sich an alle Bonner Bürgerinnen und Bürger ab 
einem Lebensalter von 21 Jahren. Die Einrichtung 
bietet ein breit gefächertes Angebot an Beratung, 
Behandlung und Betreuung bei Problemen mit

• Alkohol

• illegalen Drogen

• Medikamenten.

Ebenso stehen die Beratungsangebote der Fach-
ambulanz Sucht Menschen Verhaltenssüchten wie 
pathologisches Glücksspiel, Computersucht u.a. 
offen.

Darüber hinaus wendet sich die Fachambulanz 
Sucht an Personen im sozialen Umfeld von sucht-
mittelgefährdeten und -abhängigen Menschen. 
Hierbei handelt es sich insbesondere um

• Familienangehörige (Kinder, Eltern, Partnerinnen,    
 Partner usw.)

• Bezugspersonen aus dem privaten Umfeld  
 (Nachbarn, Freunde usw.)

• Bezugspersonen aus dem beruflichen Umfeld  
 (Vorgesetzte, Kolleginnen und Kollegen usw.)

• Nahestehende Interaktionspartnerinnen und  
 Interaktionspartner in anderen sozialen  
 Kontexten (gesetzliche Betreuerinnen und  
 Betreuer, pädagogisch oder sozialarbeiterisch     
     tätige Fachkräfte, usw.)
• Menschen aus dem russischen Sprachraum  
 (muttersprachliches Angebot).

Wir bieten Beratung, Behandlung und Betreuung 
mit dem Ziel einer gesundheitsbewussten Lebens-
führung.
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STATISTIK

Im Berichtszeitraum suchten insgesamt 1530  
Bonner Bürgerinnen und Bürger die Einrichtung 
auf.

Insgesamt blieb die Anzahl der Menschen, die von 
der Fachambulanz Sucht im Jahre 2018 beraten, 
behandelt oder betreut wurden, im Vergleich zum 
Vorjahr annähernd konstant.

Wie auch in den Jahren davor, wurde die Facham-
bulanz Sucht zu etwa zwei Dritteln von Männern 
aufgesucht (65% der Gesamtklient*innen). 
Der Frauenanteil lag weiterhin bei etwa einem Drit-
tel (35%) und damit deutlich über dem Durchschnitt 
vergleichbarer ambulanter Suchthilfeeinrichtungen 
in Deutschland.
81% der Klientinnen und Klienten suchten wegen 
eines eigenen Suchtproblems Rat und Hilfe (Vor-
jahr: 84%), 19% kamen als Angehörige oder an-
dere Bezugspersonen in die Einrichtung (Vorjahr: 
13%). 

Primärdiagnosen

Alkohol 49,9% -3,4%

Spielsucht 13,9% -3,1%

Cannabis 13,1% +3,5%

Opiate 11,1% -3,0%

Stimulantien 3,9% +0,4%

Kokain 2,6% +0,5%

Sonstiges 5,5% +5,1%

Die Verteilung der Primärdiagnosen entspricht der 
des Vorjahres. Weiterhin wird die Fachambulanz 
Sucht hauptsächlich von Menschen aufgesucht, 
die ihren Alkoholkonsum reduzieren wollen oder 
das Ziel der völligen Alkoholabstinenz verfolgen. 
Bemerkenswert ist allerdings, dass die Gruppe 

der Menschen mit pathologischem Cannabiskon-
sum als Hauptdiagnose seit mehreren Jahren ste-
tig wächst. Inzwischen stellen Klient*innen mit der 
Hauptdiagnose Abhängigkeit von Cannabinoiden 
die drittgrößte Klient*innengruppe in der Facham-
bulanz Sucht dar.

Einkommen

ALG II / Sozialgeld 25,5% -1,6%

Arbeitslosengeld I 3,9% -2,5%

Krankengeld 8,3% +0,6%

Lohn / Gehalt / selbstständige 
Einkünfte

40,7% -2,4%

Rentnerinnen und Rentner 9,8% +2,2%

Sonstiges (Angehörige,  
Ausbildungsbeihilfen, Betteln, 
usw.)

11,8% +3,7%

Wie auch in den Jahren davor, verfügte nur die 
Hälfte der Besucherinnen und Besucher der 
Fachambulanz Sucht über ein eigenes Einkom-
men aus Arbeitslohn, selbstständigen Einkünften 
oder Rentenzahlungen (50,5%). Die andere Hälfte 
der Klientinnen und Klienten der Einrichtung sind 
auf den Bezug staatlicher Sozialtransfers (Arbeits- 
losengeld, Sozialgeld, Krankengeld), ihre Angehö-
rigen oder Tätigkeiten wie z.B. Betteln angewiesen.

Klientenzahlen

2018 + / - 2017 + / - 2016

Klientinnen
und Klienten

1530 -1% 1548 -1% 1557

männlich 989 0% 992 -2% 1011

weiblich 541 -3% 556 +2% 546
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LEISTUNGEN IM JAHR 2018
Der Fachambulanz Sucht war es auch im Jahre 
2018 möglich, den Bürgerinnen und Bürgern der 
Bundesstadt Bonn ein umfangreiches Leistungs-
spektrum zur Verfügung zu stellen.
Im zurückliegenden Jahr konnten wir erneut an 
allen Arbeitstagen Offene Sprechstunden anbie-
ten. Das für diese Sprechstunden zur Verfügung 
gestellte Zeitkontingent betrug insgesamt 11,0 
Stunden pro Woche. Die Beratung in den Sprech-
stunden erfolgt ohne vorherige Anmeldung oder 
individuelle Terminvereinbarung und gewährleistet 
einen unmittelbaren Zugang zu den Beratungsan-
geboten der Fachambulanz Sucht. Im Jahre 2018 
wurde jede Sprechstunde der Fachambulanz 
Sucht von durchschnittlich 5 Bonner Bürgerinnen 
und Bürgern erstmalig aufgesucht. Insgesamt 
wurden 1134 Personen im Jahr 2018 als neue Be-
ratungsfälle in der Fachambulanz Sucht geführt.
Etwa ein Drittel dieser Personen nahm im An-
schluss einen Vermittlungsprozess in ein statio-
näres, tagesklinisches oder ambulantes Rehabi-
litationsangebot wahr. Mit diesem Personenkreis 
wurden Antrags- und Vermittlungsverfahren, inklu-
sive einer umfangreichen Therapievorbereitung, für 
eine entsprechende abstinenzorientierte Rehabili-
tationsmaßnahme begonnen bzw. durchgeführt.
Am Gruppenangebot WAT – Weniger Alkohol Trin-
ken – der Fachambulanz Sucht, einem psycho-
edukativen Beratungsprogramm zur Reduktion 
des Alkoholkonsums, nahmen im Berichtszeit-
raum 73 Personen teil. Hierbei handelt es sich in 
der Regel um Menschen, die aktuell keiner beruf-
lichen Tätigkeit nachgehen und für die eine alko-
holabstinente Lebensführung kein kurzfristiges Ziel 
darstellt.
Durch ihre Teilnahme an diesem Programm ge-
langte 40,3% der Teilnehmenden zu einer stabilen 
Alkoholabstinenz, 38,5% erreichten eine Reduk-
tion ihrer Trinkmenge, 21,2% veränderten ihren 
Alkoholkonsum nicht dauerhaft. Darüber hinaus 
wurden 36,5% der Teilnehmenden in weiterführen-
de Angebote der Suchthilfe vermittelt (Rehabilitati-
on, Betreutes Wohnen, Ergotherapie).

MODUL “FALLPOOL  
DER FACHAMBULANZ SUCHT”
Das Modul “Fallpool der Fachambulanz Sucht“ 
fasst verschiedene spezifische Angebote der Ein-
richtung zusammen, in denen Bonner Bürgerinnen 
und Bürger betreut werden, die im Bezug von 
Leistungen nach SGB II und SGB XII stehen.

BEGLEITENDER DIENST
Der Begleitende Dienst arbeitet mit dem Konzept 
der Schadensminimierung („harm reduction“) und 
zielt darauf, die Risiken, die mit einem Suchtmit-
telmissbrauch oder einer Suchtmittelabhängigkeit 
verbunden sind, zu reduzieren. Kurzfristig sollen 
Gefährdungen auf der somatischen, psychischen 
sowie sozialen Ebene minimiert, langfristig die Be-
troffenen zur Inanspruchnahme weiterführender 
Maßnahmen im Rahmen der Suchthilfe motiviert 
werden.
Die Annahme des Angebotes des Begleitenden 
Dienstes ist jedoch nicht mit der Forderung von 
Suchtmittelfreiheit oder dem Vorhandensein eines 
Abstinenzziels verbunden.
Ein besonderes Charakteristikum des Begleiten-
den Dienstes besteht in einem hohen Anteil an 
aufsuchender und nachgehender Sozialarbeit in-
nerhalb dieses Angebotes.
Im Jahre 2018 wurden insgesamt 81 Bonner Bür-
gerinnen und Bürger im Rahmen des Begleitenden 
Dienstes der Fachambulanz Sucht betreut

PSYCHOSOZIALE BETREUUNG  
FÜR SUBSTITUIERTE
Zielgruppe der Psychosozialen Betreuung für Sub-
stituierte sind Bonner Bürgerinnen und Bürger, die 
sich in einer Substitutionsbehandlung bei einer 
niedergelassenen Ärztin oder einem niedergelas-
senen Arzt befinden und über ausreichend sozi-
ale Kompetenzen, weitgehende Beikonsumfreiheit 
und eine entsprechende Compliance, die Betreu-
ung in der Fachambulanz Sucht in Anspruch zu 
nehmen, verfügen.
Im Berichtszeitraum wurden insgesamt 23 Substi-
tuierte durch die Fachambulanz Sucht psychoso-
zial betreut.

ANGEBOTE FÜR  
RUSSISCHSPRACHIGE MENSCHEN
Seit September 2003 werden im Rahmen dieses 
Angebots russisch sprechende Menschen mit pro-
blematischem Substanzkonsum von einem Bera-
ter mit muttersprachlich russischer Sprachkom-
petenz betreut. Die Fachambulanz Sucht hält in 
diesem Modul sowohl suchtspezifische Beratung-
sangebote als auch Präventivangebote vor.
Im Jahre 2018 nahmen insgesamt 35 Bonner Bür-
gerinnen und Bürger, für die ein Gespräch in ihrer 
russischen Muttersprache wichtig ist, um ein Anlie-
gen verdeutlichen zu können, dieses Beratungsan-
gebot der Fachambulanz Sucht wahr.
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In der Fachambulanz Sucht Caritas/Diakonie in 
Bonn ist in den letzten Jahren ein deutlicher An-
stieg der Anzahl an Hilfesuchenden in der Alters-
gruppe der 25- bis 35 Jährigen  mit cannabis- oder 
amphetaminbezogenen bzw. mit aus einem Misch-
konsum dieser beiden Substanzen resultierenden 
Problemen festzustellen. Hier manifestieren sich 
erste gesundheitsbezogene Folgen des seit Mitte 
der 1990er Jahre weltweit stark angestiegenen 
Cannabis- und Amphetaminkonsums. Hatten im 
Jahre 2007 nur 5% der Hilfesuchenden (50 Per-
sonen) als Hauptsuchtmittel Cannabis angegeben, 
waren es im zurückliegenden Jahr bereits 13,1% 
(200 Personen). Dies entspricht in der absoluten 
Anzahl an Hilfesuchenden mit dieser Primärdia-
gnose einem Zuwachs von 400%.
In der Regel erfolgt die Kontaktaufnahme zur 
Fachambulanz Sucht, weil die Betroffenen in ihrer 
sozialen Teilhabe bedroht sind. Charakteristisch 
sind hier vor allem abgebrochene Versuche, eine 
Berufsausbildung zu absolvieren, bzw. Schwie-
rigkeiten, ein Hochschulstudium erfolgreich ab-
zuschließen. Der Konsum von Cannabis und Am-
phetaminen wird dabei von den Betroffenen nur 
bedingt kritisch eingeschätzt. 
Mehrheitlich werden vor diesem Hintergrund aus-
schließlich Konsumreduktionsziele formuliert, der 
völlige Verzicht auf den Substanzkonsum erscheint 
den Betroffenen weder erforderlich noch akzepta-
bel. Hier ist der Einsatz von niedrigschwelligen, 
motivierenden und informierenden Beratungsmo-
dulen von besonderer Bedeutung, um bei den 
Betroffenen ein adäquates Problembewusstsein 
herzustellen.
Bei vielen riskant Cannabis und Amphetamine 
konsumierenden jungen Menschen ist aufgrund 
früher Bindungsstörungen bzw. –traumatisie-
rungen der Beziehungsaufbau erschwert. Daher 
ist eine kontinuierliche und langfristige Anbindung 
im Einzelkontakt im Sinne einer korrigierenden 
Beziehungserfahrung notwendig, bevor erste Ver-
änderungsschritte und die Überführung in weiter-
führende Hilfeangebote möglich sind. Ferner be-
stehen ausgeprägte Ambivalenzen in Bezug auf 
Veränderung des Suchtmittelkonsums, da der 
Konsum eine hohe Funktionalität hat: Er dient der 

Regulation von emotionalen Spannungen, die oft 
als unerträglich und nicht aushaltbar erlebt wer-
den sowie zur Steuerung des Aktivitätsniveaus. 
Aufgrund der problematischen biografischen Hin-
tergründe bestehen oftmals psychiatrische Beglei-
terkrankungen wie affektive Störungen, Essstö-
rungen, PTBS, Persönlichkeitsstörungen (inklusive 
Borderline-Störung) usw. Der frühe Konsumbeginn 
führt zu Reifungsdefiziten, die einen intensiven Be-
treuungskontext erfordern. Gleichzeitig bietet eine 
frühzeitige Betreuung im jungen Alter die Chance 
auf eine langfristig positive Prognose in Bezug auf 
das Suchtverhalten und die Begleiterkrankungen, 
sofern ein Angebot vorgehalten werden kann, das 
den komplexen Hilfebedarfen Rechnung trägt.
Die Bedarfe der Betroffenen bestehen vor allem 
in einer langfristigen und zunächst zieloffenen Be-
ratung, die eine positive Beziehungserfahrung im 
Sinne von Kontinuität und Verlässlichkeit ermög-
licht. Da der Konsum eine hohe Funktionalität in 
Bezug auf die comorbiden psychiatrischen Erkran-
kungen hat, kommt dem Motivationsaufbau in Be-
zug auf erste Veränderungsschritte eine besondere 
Bedeutung zu. Hierbei spielt die integrierte psychi-
atrische Versorgung, beispielsweise in Form von 
Medikation, eine große Rolle. Die gesteuerte und 
begleitete Vernetzung von internen und externen 
Hilfeangeboten muss den komplexen Hilfebedar-
fen Rechnung tragen.
Um nun sowohl dem quantitativ erhöhten Bedarf 
sowie den speziellen qualitativen Bedürfnissen der 
Cannabis- und/oder Amphetaminabhängigen ge-
recht zu werden, ist eine angemessenen Versor-
gungstruktur in der Fachambulanz Sucht indiziert, 
die sich aus verschiedenen Beratungs-, Betreu-
ungs- und Behandlungsbausteinen zusammen-
setzt. In der Entwicklung, Planung und Umsetzung 
einer solchen neuen Beratungsstruktur sieht die 
Fachambulanz Sucht derzeit eine zentrale Heraus-
forderung für ihre zukünftige Arbeit. Um den damit 
einhergehenden fachlichen Anforderungen ge-
recht zu werden, wird es von entscheidender Be-
deutung sein, dieser wachsenden, jüngeren Ziel-
gruppe in den nächsten Jahren die erforderlichen 
personellen Ressourcen zur Verfügung stellen zu 
können.

CANNABIS- UND AMPHETAMINBEZOGENE STÖRUNGEN –  
NEUE HERAUSFORDERUNGEN FÜR DIE AMBULANTE SUCHTHILFE
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KLINIK IM WINGERT 

Seit 2010 bietet die Klinik Im Wingert eine medizi-
nische Rehabilitation für suchtkranke Personen in 
tagesklinischer Form an. In 12 bzw. 16 Wochen 
Behandlungszeit wird Unterstützung geboten, das 
Leben neu zu ordnen und sich Schritt für Schritt 
aus der Abhängigkeit zu lösen. Bei Bedarf können 
das Umfeld wie z.B. Familie oder Arbeitgeber in die 
Behandlung einbezogen werden. Neue Lösungen 
können so direkt in den Alltag integriert werden, 
da die Abende und Nächte in der häuslichen Um-
gebung verbracht werden. Ein multiprofessionelles 
Behandlungsteam unterstützt den Gesundungs-
prozess.

Menschen mit einer Abhängigkeit von Alkohol und/ 
oder Medikamenten werden ebenso behandelt wie 
Personen mit einer Abhängigkeit von Cannabis, 
Amphetaminen und/oder Kokain.

2018 hat die Klinik Im Wingert insgesamt 68 Reha-
bilitanden (21 Frauen, 47 Männer) zur Behandlung 
aufgenommen. Zwischen dem 1.1.2018 und dem 
31.12.2018 sind 71 Personen (15 Frauen, 56 Män-
ner) entlassen worden. Auf diese im Jahr 2018 ent-
lassenen Patientinnen und Patienten stützen sich 
die folgenden Aussagen.

HAUPTSUCHTSTOFF

Alkohol 55 (12 Frauen 43 Männer)

Cannabis 12 (2 Frauen, 10 Männer)

Mischkonsum/ 
Stimulantienkonsum

4 (1 Frau, 3 Männer)

ALTER BEI AUFNAHME 

Bis 25 Jahre 3 (3 Frauen)

26 – 30 Jahre 4 (1 Frau, 3 Männer)

31 – 40 Jahre 17 (3 Frauen, 14 Männer)

41 – 50 Jahre 16 (6 Frauen, 10 Männer)

51 – 60 Jahre 27 (5 Frauen, 22 Männer)

Älter als 60 Jahre 4 (4 Männer)

Der jüngste Patient war 19 Jahre alt, der älteste 
Patient 70 Jahre. Wie auch im Vorjahr war die 
größte Gruppe der Personen zwischen 51 und 60 
Jahre alt (38%). Es wurden weiterhin überwiegend 
Personen im erwerbsfähigen Alter erreicht, bei de-
nen der Erhalt bzw. die Wiederherstellung der Er-
werbsfähigkeit ein zentrales Anliegen ist.

LEBENSUNTERHALT
Der immer noch größte Teil der Rehabilitanden 
(57,7%) stand in einem Beschäftigungsverhältnis 
und bestritt den Lebensunterhalt aus Lohn bzw. 
Einkünften aus freiberuflichen Tätigkeiten. 35,2% 
bezogen Sozialleistungen (ALG I, ALG II, Sozialhilfe). 
2,8% waren im Krankengeldbezug, 2,8% berentet, 
1,4% studierten. 

AUFENTHALTSDAUER 
Die Regelbehandlungszeit in der Tagesklinik be-
trägt bei Alkohol- und Medikamentenabhängigkeit 
12 Wochen, bei wiederholter Behandlung wird 
vom Leistungsträger eine Behandlungszeit von 
6-8 Wochen genehmigt. In begründeten Einzelfäl-
len kommen auch Verlängerungen in Betracht. 
Diese Möglichkeit wird insbesondere dann genutzt, 
wenn neben der Abhängigkeitsproblematik andere 
psychische Erkrankungen eine Rolle spielen oder 
Traumafolgestörungen auftreten, die eine längere 
Behandlung notwendig machen.

Im Jahr 2018 lag die durchschnittliche Behand-
lungsdauer in der Klinik Im Wingert bei 91 Tagen (in 
2017 lag sie bei 90 Tagen) und liegt damit über der 
Regelbehandlungszeit (von 72 Tagen). Bei Männern 
lag die durchschnittliche Behandlungsdauer bei 98 
Tagen, bei Frauen hingegen nur bei 67 Tagen. Hier-
bei muss berücksichtigt werden, dass Personen 
mit THC-, Amphetamin- und Kokainkonsum in 
der Regel eine Behandlungsdauer von 16 Wochen  
(96 Tage) zugesprochen wird.
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In der letzten Behandlungswoche sucht die Pa-
tientin bzw. der Patient den Arbeitgeber auf, um 
den Wiedereinstieg abschließend vorzubereiten. 
Im Rahmen der Tagesklinischen Rehabilitation und 
der anschließenden  Nachsorge wird die Wieder-
eingliederung weiter gefördert und stabilisiert.

Bei arbeitslosen Patientinnen und Patienten liegt 
das besondere Augenmerk auf dem Ziel der be-
ruflichen Wiedereingliederung. Hier steht daher die 
Entwicklung von Strategien zur Erreichung einer 
Wiedereingliederung ins Erwerbsleben im Vorder-
grund. 

Zur Unterstützung der sozialen Eingliederung ist 
es im tagesklinischen Rahmen einfacher möglich, 
Freizeitangebote vor Ort auszuprobieren und sich 
im Rahmen des Freizeitkompetenztrainings Anre-
gungen für eine aktive Freizeitgestaltung erarbei-
ten. Ebenso können soziale Kontakte neu aufge-
baut werden bzw. wieder aufgenommen werden, 
die während der Zeit der stationären Rehabilita-
tion nur eingeschränkt gepflegt werden konnten. 
Oftmals entstehen innerhalb der Patientengruppe 
neue Kontakte, die über die Zeit der Rehabilitation 
gehalten werden. 

ART DER BEENDIGUNG
Von 71 Rehabilitanden in 2018 haben 70 Personen 
die Maßnahme planmäßig beendet. Dies beinhal-
tet sowohl Beendigungen in der vorgegebenen 
Behandlungszeit, als auch vorbereitete Wechsel 
in eine andere Behandlungsform, ambulant oder 
stationär. 1 Person beendete ihre Behandlung irre-
gulär wegen eines plötzlich notwendigen Kranken-
hausaufenthaltes.

Ein wesentliches Merkmal der Behandlung in der 
Klinik Im Wingert ist der personenzentrierte und in-
dividuelle Zugang zum Nutzen der Patientin oder 
des Patienten. Bei einer vorzeitigen Beendigung 
wird eine geeignete Anschlussperspektive entwi-
ckelt. In den letzten Jahren finden verstärkt Ver-
mittlungen im Sinne eines Kombi-Modells in ande-
re Behandlungsformen statt.

KOMBINATIONSMODELL IN VER-
SCHIEDENEN VARIANTEN
Auch in 2018 wurden Erfahrungen mit verschie-
denen Kombinationsmodellen gemacht, bei 
denen der Wechsel von stationärer zur tages-
klinischen Behandlungsform oder der Wech-
sel von tagesklinischer Form in die Ambu-
lante Rehabilitation Sucht ermöglicht wurde. 
Die Kostenträger unterstützen die Vorteile der  
flexibleren Behandlungsplanung im Sinne der Pa-
tientinnen und Patienten. 6 Personen nutzten im 
Berichtsjahr ein Kombinationsmodell. 

Der Wechsel aus dem stationären Setting in den 
tagesklinischen Rahmen bietet die Möglichkeit, 
die berufliche und soziale Integration im realen 
Lebensfeld der Patientinnen und Patienten gezielt 
zu unterstützen und hierauf einen Schwerpunkt zu 
legen. So kann der individuelle Behandlungsplan 
durch das Bausteinsystem (vollstationär – ganztä-
gig ambulant – ambulante Nachsorge) den inhalt-
lichen Prozessschwerpunkten angepasst werden. 

Patientinnen und Patienten, die in einem Arbeits-
verhältnis stehen, können den Wiedereinstieg in 
Arbeit konkret vorbereiten. Im Mittelpunkt steht 
die Klärung, wie am Arbeitsplatz Bedingungen ge-
schaffen werden können, unter denen die Absti-
nenz zukünftig möglich wird. Das Aufsuchen des 
Arbeitsplatzes im Sinne einer betrieblichen Bela-
stungserprobung ist bis zu drei Tagen schon wäh-
rend der Behandlung möglich. Der tagesklinische 
Rahmen bietet den Vorteil, dass wohnortnah der 
Kontakt zum Arbeitgeber hergestellt werden kann. 



„Sicherheit finden“ ist ein Behandlungsbaustein zugeschnitten auf 
Patientinnen und Patienten, die an einer Suchtmittelerkrankung lei-
den und sehr belastende traumatische Erfahrungen in ihrem Leben 
gemacht haben. Das Therapieprogramm wurde Anfang der 90er 
Jahre von Lisa M. Najavits an der Harvard-Universität entwickelt und 
seine Wirksamkeit seither in einer Vielzahl klinischer Studien belegt. 
Die Behandlung wird in der Klinik Im Wingert in sechs Module bzw. 
Sitzungen aufgeteilt. Diese Module sind (a) Sicherheit finden, (b) 
Posttraumatische Belastungsstörung und Sucht (c) Mitgefühl entwi-
ckeln (d) Um Hilfe bitten (e) Rote und grüne Signale erkennen und (f) 
Grenzen setzen in Beziehungen. 

Aufgrund der unterschiedlichen Genese werden die Patientinnen 
und Patienten in geschlechtsspezifischen Gruppen behandelt.  
D.h. die Frauen werden in einer Gruppe zusammengefasst und 
von einer Therapeutin betreut, die Männer nehmen in einer eigenen 
Gruppe, angeleitet von einem männlichen Therapeut, an dem Pro-
gramm teil. 

Am Ende jeder Sitzung bekommen die Teilnehmenden  
einen Fragebogen, in dem sie das Thema der Sitzung, die  
Arbeitsmaterialien und die therapeutische Begleitung bewerten.  
Die Fragen werden auf einer Skala von 0-3 (0= überhaupt nicht hilf-
reich, 1= ein wenig hilfreich, 2= mittel hilfreich und 3= sehr hilfreich) 
bewertet. Die gemittelten Ergebnisse sind in der Tabelle nach Frauen 
und Männern getrennt aufgeführt.

Zwischen 2015 und 2018 haben 27 Frauen und 10 Männer an der 
indikativen Gruppe teilgenommen. 
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Auch ein geplanter Wechsel zwischen einem mehr-
wöchigen tagesklinischen Aufenthalt und der Am-
bulanten Rehabilitation Sucht (ARS) ist möglich. 
Ein Wechsel ist in beide „Richtungen“ möglich: 
bei einem krisenhaften Verlauf kann die Tagesklinik 
zur Stabilisierung genutzt werden, da die Intervalle 
der ARS nicht ausreichen können. Genauso ist ein 
Wechsel aus der Tagesklinik heraus in die ARS 
möglich, wenn z.B. berufliche Erfordernisse eine 
längere ganztägige ambulante Rehabilitation ver-
hindern. Dies bietet insbesondere Selbstständigen 
eine enorme Entlastung an.

UND WAS KOMMT NACH DER TAGES-
KLINIK?
Für viele Suchtmittelabhängige hat sich die ambu-
lante nachstationäre Rehabilitation Sucht (Nach-
sorge) als hilfreich im Hinblick auf die Stabilisierung 
ihrer Arbeits- und Abstinenzfähigkeit erwiesen. Die 
enge Vernetzung zwischen der Klinik Im Wingert 
und der Fachambulanz Sucht der Caritas/Diakonie 

Bonn, die sich im gleichen Gebäude befindet, wie 
auch mit den umliegenden Suchtberatungsstel-
len, unterstützt einen reibungslosen Übergang in 
die Nachsorgebehandlung. So kann über ein ge-
meinsames Abschlussgespräch mit Patientin oder 
Patient, Bezugstherapeut und aufnehmenden 
Therapeuten ein reibungsloser Übergang zur 
Nachsorge erfolgen. In diesem Gespräch können 
in der Rehabilitation besprochene Problemfelder 
als relevante Themen für die Nachsorge benannt 
und für die Weiterbehandlung genutzt werden. Die 
Klinik Im Wingert ermöglichst den Rehabilitanden 
die Nachsorgegruppe in der jeweiligen wohnortna-
hen Suchtberatungsstelle bzw. der Fachambulanz 
Sucht schon vor Abschluss der Rehabilitation ken-
nenzulernen, um einen guten Übergang zur ambu-
lanten Gruppe zu gewährleisten.

Darüber hinaus werden die unterschiedlichsten 
Selbsthilfegruppen während der Behandlung vor-
gestellt und als weitere Unterstützungsform im An-
schluss an die Rehabilitation empfohlen.

ERSTE ERFAHRUNGEN MIT DEM THERAPIEPROGRAMM "SICHERHEIT FINDEN" 
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QUALITÄTSSICHERUNG

Die Klinik legt großen Wert auf ein einrichtungsbe-
zogenes Qualitätsbewusstseins sowie eine ent-
sprechende Qualitätskompetenz der Mitarbeiten-
den. 
Hierzu zählen u.a. die Kommunikation innerhalb 
des Teams, regelmäßige Teamsitzungen und mo-
natliche externe Supervision. Die Mitarbeitenden 
nehmen an Fort- und Weiterbildungen teil. The-
rapeutische Haltungen und Leitbildfragen werden 
regelmäßig abgeglichen. 
2013 hat die Tagesklinik erstmals die Zertifizierung 
nach DIN EN ISO (zunächst 9001:2008, dann 
9001:2015) und nach deQus erhalten und wurde 
seitdem kontinuierlich jährlich erfolgreich überprüft. 

Grundlegend bemerkenswert ist, dass alle Personen das gesamte Angebot insgesamt als äußerst hilfreich 
bewerten. Fast alle Werte liegen über dem Wert 2. Dabei stufen die Frauen alle Module insgesamt höher ein 
als die Männer. 

Übereinstimmend erleben sowohl Männer als auch Frauen das Modul „Grüne und rote Signale“, welches 
das Erkennen von Warnsignalen und das Erstellen eines Sicherheitsplans thematisiert, als sehr hilfreich in 
der Bewältigung der beschriebenen Symptomatik. 

Frauen bewerten die Module „PTBS und Sucht“ und „Grenzen setzen“ als sehr hilfreich. Als sehr entlastend 
wird erlebt, den Zusammenhang zwischen psychischen Beeinträchtigungen und dem Trauma zu erkennen. 
Im Modul „Grenzen setzen“ bekommen Frauen konkrete Hilfestellungen, wie sie sich aus für sie ungesunden 
Beziehungen lösen können. Dieses fällt Frauen häufig schwerer als Männern, da sie sozialen Beziehungen 
oftmals einen höheren Stellenwert beimessen.

Nicht überraschend ist, dass die männlichen Patienten das Modul „Um Hilfe bitten“ niedriger bewerten als 
die Patientinnen. Männer scheinen eher Schwierigkeiten damit zu haben, ihre Hilfsbedüftigkeit sich und 
anderen gegenüber zuzugeben.
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SUBSTITUTIONSAMBULANZ

Die Substitutionsambulanz befindet sich in ge-
meinsamer Trägerschaft der LVR-Klinik Bonn, 
des Caritasverbandes für die Stadt Bonn und 
des Diakonischen Werkes Bonn und Region.

Die Ambulanz hält 120 Behandlungsplätze 
vor.

In der Substitutionsambulanz werden Opioid-
abhängige mit den Substituten Polamidon, 
Subutex und Substitol behandelt sowie me-
dizinisch-psychiatrisch und psychosozial be-
treut.

Ziele der Substitutionsbehandlung sind eine 
dauerhaft stabile Substitution oder die Unter-
stützung zu einer Opioidabstinenz mit Siche-
rung der Teilhabe am gesellschaftlichen Le-
ben und Erwerbstätigkeit.

Patientenzahlen

Aktuelle Klientenzahlen 139

Frauen 37

Männer 102

Patientenkontakte 6413

indirekte Betreuungsleistungen 
(Beispiel: Korrespodenz mit Job-
center, Ämtern, Telefonate, etc.)

2254

Erwerbssituation:

Arbeitsverhältnis 17

SGBII-Bezug 87

SGBXII-Bezug 35

Gesetzliche Betreuung 6

Bewährungshilfe 21

Abgeschlossene Betreuungen 45

BEHANDLUNG NACH §35 BTMG / 
BEWÄHRUNGSAUFLAGE
7 Patient*innen nahmen die Möglichkeit der 
ambulanten Therapie statt Strafvollzug wahr,  
2 Patient*innen haben die Behandlung erfolg-
reich abgeschlossen.

PSYCHO-SOZIALE BETREUUNG 
SUBSTITUIERTER MÜTTER UND 
VÄTER
Die Patient*innen versorgten in ihren Haus-
halten insgesamt 35 Kinder.

Es gab 2 Meldungen wegen Kindeswohlge-
fährdung, die in einem gelungenen Unter-
stützungsprozess konstruktiv gelöst wurden. 
In 11 Fällen gelangen Überleitungen zu un-
terschiedlichen Hilfsangeboten des Ju-
gendamts, bei 3 Fällen sind die Ambulanten  
Flexiblen Hilfen von update (Ambulante 
Suchthilfe Caritas/Diakonie - sozialpädago-
gische Familienhilfe mit besonderer Berück-
sichtigung der Suchterkrankung) als Unter-
stützungsangebot implementiert worden.

Die meisten substituierten Mütter leben in 
prekären Verhältnissen und sind im Bezug 
von Transferleistungen. Sie sind oft nicht in 
der Lage, ihren Hilfebedarf zu formulieren, 
ängstlich im Umgang mit Behörden, misstrau-
isch und skeptisch bei Hilfsangeboten. 
Oftmals sind sie bereits selbst von suchtkran-
ken Eltern erzogen worden in einem Klima 
emotionaler und psychischer Vernachlässi-
gung. Diese traumatischen Erfahrungen ha-
ben bei vielen zu Störungen im Aufbau und in 
der Aufrechterhaltung von Beziehungen und 
zu negativem Selbstbild geführt.

BESONDERE HERAUSFORDERUNGEN 
UND ZIELE
Ziel ist es, die Mütter in ihrem sozialen Umfeld 
zu betreuen, eine reale Verbesserung ihrer 
Lebenssituation in ihrem Alltag zu erreichen 
und ihre Erziehungskompetenz zu stärken.
Hiebei ist die „nachgehende Arbeit“und „All-
tagsbegleitung“ im Sozialraum von beson-
derer Bedeutung, da die Wahrnehmung von 
Terminen und die Bitte um Unterstützung oft 

SOZIALDATEN 
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SUBSTITUTIONSAMBULANZ

eine zu hohe Hürde für die Mütter sind. Die 
reale Verbesserung der Lebenssituation ist 
nur mit pragmatischen Hilfen zu bewirken: 
Hausbesuche, Begleitung zu Ämtern, Schule, 
Unterstützung beim Zugang zu zusätzlichen 
finanziellen Mitteln.

Diese sehr zeitaufwendigen Prozesse brin-
gen die Mitarbeiter*innen der PSB oft an ihre 
Grenzen, da für diesen überdurchschnitt-
lichen Hilfebedarf kaum Ressourcen zur Ver-
fügung stehen.

KINDESWOHL VOR ELTERNWOHL
Gelingen Unterstützungsangebote nicht, 
müssen die erforderlichen Maßnahmen zur 
Sicherung des Kindeswohls umgesetzt wer-
den. Hierfür ist von der ambulanten Sucht- 
hilfe Caritas/Diakonie ein spezielles Verfah-
renssystem entwickelt worden, das erfolg-
reich in der Substitutionsambulanz ange-
wandt worden ist.

KOOPERATIONSLEISTUNGEN UND 
NETZWERKARBEIT

Wir nutzen für unsere Patient*innen zusätz-
liche Unterstützungsangebote bei unseren 
Kooperationspartnern und im Bonner Sucht-
hilfesystem, besonders bei:

• LVR- Klinik, speziell Opiatentzugsstation,  
 Tagesklinik, Psychiatrische Ambulanz,

• Prälat-Schleich-Haus,

• Ambulantes Betreutes Wohnen der  
 Fachambulanz Sucht,

• Zentrale Schuldnerberatungsstelle,

• Amt für Kinder, Jugend und Familie,

• Ambulante Flexible Hilfen update.

QUALITÄTSSICHERUNG
Die Kernprozesse, beschrieben in dem Orga-
nisationsentwicklungsprozess in 2017, sind 
überprüft und angepasst worden.

SCHLIESSUNG  
DER SUBSTITUTIONSAMBULANZ 
IM SOMMER 2019
Im November 2018 haben die Träger der 
Ambulanz sich entschieden, die Einrichtung 
im Sommer 2019 zu schließen. Gründe für 
die Entscheidung waren die Kündigung des 
Mietverhältnisses durch den Eigentümer des 
Objektes und akuter Fachärztemangel in der 
LVR- Klinik. Damit gehen 15 Jahre erfolg-
reiche Substitutionsbehandlung zu Ende. Mit 
allen Patient*innen wird die weitere Behand-
lung mit Anschlusshilfen geplant und die Trä-
ger gewährleisten für jeden eine sichere Be-
handlungsperspektive.
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DIAMORPHINAMBULANZ

Träger der Diamorphinambulanz sind in Koopera-
tion das Universitätsklinikum Bonn und die Ambu-
lante Suchthilfe von Caritas und Diakonie.

Das Behandlungsangebot (60 Behandlungsplätze) 
bietet langjährig erkrankten Opioidabhängigen, 
die neben ihrer Suchterkrankung schwerste psy-
chische und somatische Erkrankungen aufweisen, 
außer der täglichen dreimaligen Diamorphinsubsti-
tution auch psychiatrische Behandlung und psy-
chosoziale Betreuung an.

SOZIALDATEN
Mit einer durchschnittlichen Auslastung von 58 
Patient*innen waren die Behandlungsplätze in 
2018 gut ausgelastet. Insgesamt sind 71 
Patient*innen behandelt worden, davon männlich: 
54, weiblich: 17. 

12 Patient*innen werden inzwischen zusätzlich von 
gesetzlichen Betreuern unterstützt. Das Angebot 
der Geldverwaltung als existenzsichernde Maß- 
nahme nahmen elf Patient*innen in Anspruch. 
Zur Regulierung ihrer Schulden wurden 13 
Patient*innen zur Schuldnerberatung (CV/DW) be-
gleitet.

6 Patient*innen sind wohnungslos, 5 leben in Über-
gangswohnheimen. 4 Patient*innen befanden sich 
zur Wohnungssicherung und Tagesstrukturierung 
im ambulanten betreuten Wohnen der Fachambu-
lanz Sucht.

Transferleistungen bezogen 49 Patient*innen 
(29 SGB II, 20 SGBXII),19 Patient*innen waren im 
Rentenbezug, teilweise mit ergänzenden Leistun-
gen, 3 Patient*innen im Lohnbezug.

Die Erwerbssituation bildet sich ab in 52 
Patient*innen ohne Beschäftigung, 6 in geringfü-
gigen Beschäftigungen, 9 Patient*innen nehmen 
an Arbeitstrainings- oder sonstigen Maßnahmen 
teil, 2 Patient*innen befinden sich in einer beruf-
lichen Rehabilitationsmaßnahme.

VERÄNDERUNG DER ZIELGRUPPE
Wie sich bereits in den letzten Jahren abgezeich-
net hat, ist der Hilfebedarf der Patient*innen der 
Diamorphinambulanz enorm gestiegen.

Für die Heroinstudie mussten die opioidabhän-
gigen Menschen, um zur Aufnahme zugelassen zu 
werden, entweder eine ausgeprägte körperliche 

oder psychische Erkrankung aufweisen. In den 
Zugangsbedingungen zur Regelversorgung (2010) 
wurde als Voraussetzung für die Diamorphinbe-
handlung eine schwere körperliche Erkrankung 
und eine psychische Erkrankung festgelegt.

Während zu Beginn der Regelversorgung schwerst 
psychisch und körperlich erkrankte opiatabhän-
gige Patient*innen mit enormen sozialen und emo-
tionalen Schwierigkeiten, Einzelfälle darstellten, 
wandelte sich im Laufe der Jahre dieses Verhältnis 
im Patient*innenbild sehr deutlich.

Viele Patient*innen haben inzwischen einen über-
durchschnittlich hohen Betreuungsbedarf. Zum 
einen haben diese Patient*innen aufgrund ihrer 
stark ausgeprägten Mehrfacherkrankungen zum 
Zeitpunkt der Aufnahme so viele Defizite in allen 
Lebensbereichen zu bewältigen, so dass enormer 
Zeitaufwand notwendig ist, um mit ihnen eine sta-
bile Lebensgrundlage und Perspektive zu erarbei-
ten. Zum anderen hat diese Zielgruppe im Verlauf 
der Behandlung immer wieder mit auftretenden 
Krisen zu kämpfen, deren Bewältigungen sich im 
Vergleich zu früher viel komplexer und schwieriger 
gestalten.

Diese Zunahme des Hilfebedarfs zeigt sich sehr 
deutlich in den dokumentierten persönlichen 
Kontakten, in 2018 waren es 21542 Kontakte  
(Vorjahr 14802).

Die indirekten Betreuungsleistungen (Telefo-
nate, Anträge, Unterstützungen im Alltag u.a.) stie-
gen auf 5675 Kontakte (Vorjahr 4892 Kontakte).



DIAMORPHINAMBULANZ
In Kooperation:
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Eine weitere und in der Praxis nicht zu unterschät-
zende Intervention ist die Begleitung zu unter-
schiedlichsten Terminen. In 2018 waren es 166 
Begleitungen (Vorjahr 89). Ängste und Unsicher-
heiten führen dazu, dass die psychisch und sozial 
stark beeinträchtigten Patient*innen wichtige oder 
sogar existenzsichernde Termine, wie z.B. Ämter- 
und Arztbesuche u.ä., nicht wahrnehmen. In der 
Folge werden zeitaufwendige Begleitungen ins 
Krankenhaus, zum Hausarzt, zum Jobcenter oder 
Sozialamt zur Notwendigkeit. Hierbei gehört es er-
schwerend zur Symptomatik des Klientels das die 
Patient*innen oft nicht in der Lage sind, lange War-
tezeiten auszuhalten, sodass es bei Begleitungen 
nicht selten vorkommt, dass die Patient*innen sich 
in der Wartezeit verabschieden und man einen 
neuen Termin vereinbaren muss. Genauso können 
Begleitungen beispielsweise zur Krisenintervention 
in die LVR-Klinik ablaufen.

Rückschläge in der Betreuung schwerstkranker 
opioidabhängiger Patient*innen gehören zum Alltag 
und Behandlungsprozess. Durch Rückfälle werden 
gerade erarbeitete Fortschritte zunichte gemacht, 
medizinische Behandlungen nicht fortgeführt und 
Termine trotz nachgehender Arbeit nicht eingehal-
ten. Das bedeutet, die Patient*innen wieder Schritt 

für Schritt an die Behandlung einzubinden, sie zu 
motivieren, sich weiter auf die Behandlung und 
die psychosoziale Betreuung einzulassen, um all-
mählich aufs Neue eine Perspektive zu entwickeln. 
Vertrauensbildende, wertschätzende Maßnahmen 
durch immer wiederkehrende, kurze nachgehende 
und regelmäßige Gespräche zählen deshalb zum 
selbstverständlichen Standard im Tagesgeschäft 
in der Ambulanz. Ein andauerndes Motivieren, 
entgegen der immer wieder resignierenden und 
mutlosen Patient*innen („ich schaffe das ja doch 
nicht“), erfordern ein hohes Maß an Präsenz zu 
den Vergabezeiten und Gesprächsbereitschaft.

Ein weiterer, zeitaufwendiger Aspekt in der psy-
chosozialen Betreuung ist die oftmals desolate 
Wohnsituation. Wohnungen sind komplett ver-
müllt und hygienisch in einem miserablen Zustand. 
Um Integration und Teilhabe zu ermöglichen, ist 
eine Verbesserung der Wohnsituation einer der er-
sten und wichtigsten Schritte. Besuche vor Ort (29 
in 2018) mit tatkräftiger Unterstützung, die Woh-
nung wieder wohnfähig zu bekommen, stellen eine 
besondere und auch personelle Herausforderung 
dar.

BESONDERE HERAUSFORDERUNGEN FÜR DIE PSYCHOSOZIALE BETREUUNG

Ängste und Unsicherheiten führen dazu, dass die psychisch und sozial 
stark beeinträchtigten Patienten wichtige oder sogar existenzsichernde 
Termine, wie z.B. Ämter- und Arztbesuche u.ä., nicht wahrnehmen.
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In besonders schweren Fällen zeigen die 
Patient*innen derart große Defizite in ihrem Sozial-
verhalten, dass durch die ausgeprägten Störungen 
eine Behandlung kaum noch durchführbar ist. Nur 
durch engmaschige Intervention und Krisenma-
nagement in Form von wiederkehrenden Gesprä-
chen und Hilfeangeboten können die Patient*innen 
in der Behandlung gehalten werden. Wiederho-
lende inadäquate Verhaltensweisen können von 
den Patient*innen nur langsam erkannt werden 
und ein Anpassungsverhalten mit vielen Rück-
schritten und Rückfällen in alte, über Jahre mani-
festierte Verhaltensformen, günstigstenfalls entwi-
ckelt werden.

Außerdem geraten die zunehmend älter wer-
denden Patient*innen immer mehr in den Fokus. 
Auch wenn sich diese über die Jahre stabilisiert 
und einen geringeren Betreuungsaufwand benöti-
gt haben, ändert sich dies durch körperlichen und 
geistigen Abbau als Spätfolge der Suchterkran-
kung und der somatischen Erkrankung. Hier er-
höht sich der Betreuungsbedarf wieder erheblich. 
Begleitungen werden wieder notwendig. Die Un-
terstützung zum Erhalt der Wohnfähigkeit erhöht 
sich wieder.

KOOPERATIONSLEISTUNGEN UND 
NETZWERKARBEIT
Eine Vielzahl von Kooperationen und Netzwerk-
partnern werden von den Patient*innen genutzt 
und tragen zur Veränderung bei, insbesondere das 
Jobcenter, die Schuldnerberatung, das Betreute 
Wohnen der Fachambulanz Sucht. 
Die Unikliniken Bonn als Kooperationspartner der 
Diamorphinambulanz  bieten mit ihren verschie-
denen Kliniken, speziell die Klinik für Psychiatrie 
mit der Entzugsstation, die Hepatologie und die 
Pneumatologie einen schnellstmöglichen Zugang 
zur Behandlung der schweren körperlichen Er-
krankungen.
Im Bereich der Wohnungslosenhilfe findet eine 
enge Zusammenarbeit mit dem Prälat-Schleich-
Haus (Caritasverband), dem Wohnheim Dickobs-
kreuz (VfG) und dem Haus Maria Königin (Johan-
nesbund) statt. 
Wichtigste Netzwerkpartner bei den tagesstruk-
turierenden Maßnahmen sind das Arbeits- und 
Trainingszentrum des Caritasverbandes, die ge-
meinnützigen Werkstätten des Bonner Vereins für 
Psychiatrie und das Sozialkaufhaus Schatzinsel 
(SKM).



DIAMORPHINAMBULANZ
In Kooperation:

25

STANDORTFRAGE
Leider sind die Pläne für eine Zusammenlegung der 
Diamorphinambulanz und der Substitutionsambu-
lanz, von der sich die Träger hohe Synergieeffekte 
für die Behandlung und eine ausreichende Finan-
zierung der Behandlung versprachen, gescheitert.

Das Uniklinikum Bonn hat sich bereit erklärt, die 
Ambulanz vorläufig am alten Standort aufrechtzu-
erhalten. Zu einer Verlegung des Standorts sind 
die Träger im Gespräch mit der Stadt Bonn.

QUALITÄTSSICHERUNG
Die gemeinsame monatliche Fallsupervision des 
Teams der Psychosozialen Betreuung und des 
medizinischen Teams (Fachärzte und Pfleger)  
sichert die Qualität der Behandlung.

Jährlich werden die in der Organisationsentwick-
lung in 2014 identifizierten Kernprozesse überprüft 
und angepasst.

Im Rahmen des Beschwerdemanagements wer-
den Gespräche mit Anwohnerinnen und Anwoh-
nern und den Inhaberinnen und Inhabern der 
umliegenden Geschäfte geführt. Das Umfeld der 
Ambulanz ist weiterhin relativ störungsfrei.
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ROBIN GOOD ist der gemeinsame Kinder- und 
Familienfonds des Caritasverbandes für die Stadt 
Bonn e.V. und des Diakonischen Werkes Bonn 
und Region – gemeinnützige GmbH.
Seit 2007 unterstützt der Fonds Familien, die in 
eine Notlage geraten sind, konkret und unbürokra-
tisch – unabhängig von Nationalität, Geschlecht 
oder Religionszugehörigkeit. 

ROBIN GOOD hilft aus, wenn nicht genug Geld 
da ist für alltägliche Anschaffungen und Ausgaben. 
Dabei sind wir auf Spenden angewiesen. 
Unterstützen Sie uns dabei, hilfsbedürftige Fami-
lien zu entlasten und Kindern in unserer Region ein  
Zeichen der Freude und Hoffnung zu schenken. 
Herzlichen Dank!

Spendenkonto Caritasverband  
Sparkasse KölnBonn 
IBAN: DE17 3705 0198 1921 921928
BIC: COLS DE 33
Stichwort: Robin Good

Spendenkonto Diakonie 
Sparkasse KölnBonn 
IBAN: DE82 3705 0198 0000 048603 
BIC: COLS DE 33
Stichwort: Robin Good 

info@robin-good.de
www.robin-good.de

ROBIN GOOD

Die Spendengelder von ROBIN GOOD ermög-
lichten im Jahre 2018 vielfältige Ferienaktionen 
für Kinder und Jugendliche aus suchtbelasteten  
Familien. So konnten gemeinsame Ausflüge auf 
den Bauernhof, in Klettergärten, in Freizeitanla-
gen und in Erlebnisschwimmbäder durchgeführt 
werden. Besonders viel Freude bereiteten den 
Familien die jahreszeitbezogenen Feste mit Back- 
und Kochaktionen verbunden mit kunstpädago-
gischem Gestalten für Groß und Klein.

Die Eltern, häufig alleinerziehende Mütter, konnten 
wir bei Grundausstattungen wie Kinderzimmeraus-
stattungen, Haushaltsgegenständen, Schulranzen 
und Schulbedarf unterstützen. 

Gerne würden wir für unsere Familien auch im  
Jahre 2019 auf diese Möglichkeit zurückgreifen 
können und sind dankbar für die Zuwendungen 
durch ROBIN GOOD.
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