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1. Zusammenfassender Jahresüberblick 
    

Die Angebote der Diakonie Leipzig bilden einen wichtigen Baustein im Suchthilfesystem der Stadt Leipzig. Auch 2022 

waren die Mitarbeitenden in den verschiedenen Teilbereichen gut ausgelastet und mit Rückgang der 

coronabedingten Einschränkungen wurde der Arbeitsalltag wieder einfacher. 

 

In der Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“ wurden im Berichtsjahr 651 Klienten durch 10 therapeutisch - 

qualifizierte Mitarbeitende mit einem Stellenumfang von 4,175 VzÄ beraten. Von den 2816 Einzelgesprächen fanden 

80 % im persönlichen Kontakt statt. Weitere Beratungen wurden telefonisch durchgeführt und ein Teil der Klienten 

war zusätzlich in Gruppenangebote eingebunden. Einen leichten Anstieg gab es bei der Hauptzielgruppe Alkohol von 

40 auf 43 % sowie bei den Cannabiskonsumenten von 11 auf 12 %. Alle anderen Substanzgruppen blieben prozentual 

auf dem gleichen Niveau gegenüber dem Vorjahr bzw. reduzierten sich leicht. Nach der Zielgruppe mit 

Hauptdiagnose Alkohol sind die Stimulantien mit 20 % unten den Klienten am zweitstärksten vertreten, gefolgt von 

Cannabis mit 12 % und den Angehörigen mit 10 %. Die Beratungsangebote für die spezifischen Zielgruppen der 

gehörlosen und russischsprachigen Klienten wurden fortgeführt.  

 

In der Jugenddrogenberatungsstelle waren 2022 drei Mitarbeitende (2,65 VzÄ) beschäftigt und betreuten insgesamt 

393 Klienten. Darunter waren 375 Fälle mit eigener Problematik und 18 eigenständige Angehörigen-Fälle. Es wurden 

1484 Beratungsgespräche durchgeführt, darunter 203, bei denen Umfeldpersonen zusätzlich mit anwesend waren. 

Mit 58 % war Cannabis als Hauptdiagnose die überwiegende Mehrheit bei den Klienten mit steigender Tendenz in 

den letzten Jahren. Stimulantien, Alkohol und Opiate waren weitere Beratungsanlässe.  

Die Beratungen mit dem Anliegen pathologischer Medienkonsum spielten mit 10 % weiterhin eine große Rolle.  Viele 

Familien befürchten „medienabhängige“ Kindern zu haben und suchen daher die Beratung auf. Häufig dominiert 

jedoch ein Erziehungskonflikt und ist damit ein Fall für die Erziehungsberatungsstellen, wohin wir dann entsprechend 

weitervermitteln. Ebenso verunsichert die Debatte um die Cannabislegalisierung viele Angehörige. Regelungen für 

Kinder und Jugendliche sind aus Sicht der Berater bislang unangemessen und unzureichend. Häufig erreichen uns 

auch Nachfragen von Multiplikatoren, Veranstaltungen zum Thema Cannabis anzubieten. Insgesamt wurden 26 

Elternabende und 19 Multipilkatorenschulungen zum Thema Sucht durchgeführt. 

 

Zum Team des ambulant Betreuten Wohnens / weitere besondere Wohnform gehörten 2022 acht Mitarbeitende, 

von denen zwei u.a. gehörlose Klienten betreuen und eine Mitarbeiterin mit russischsprachigen Klienten arbeitet. 

Die Gesamtauslastung reduzierte sich auf 73 Klienten (Vorjahr 76), da wir in der Jahresmitte nicht voll ausgelastet 

waren. Zum Stichtag 31.12.22 waren 77,5 Klienten in Betreuung durch das ABW/wbW. 

Das Wohnprojekt „Funke“ war mit den 12 Wohnungen über das Jahr vollausgelastet. Mit jeweils fünf Ein- und 

Auszügen wurden somit insgesamt 17 verschiedene Klienten dort betreut. Das Übergangswohnen hat beispielsweise 

zum Ziel, die Wohnkompetenz auszubauen und durch eine engmaschigere Betreuung dem erhöhten Hilfebedarf 

gerecht zu werden. 2022 erweiterten wir unser Konzept mit dem wbW Flex, sodass Klienten mit erhöhtem 

Hilfebedarf umfangreicher betreut werden können. Die wbWFlex bietet vordergründig für die Klienten des 

Wohnprojekts einen flexibel gestuften Betreuungsumfang an, um somit dem unterschiedlichen Hilfebedarf v.a. im 

Übergang von der Betreuung in einer besonderen Wohnform (Außenwohngruppen oder stationärem Wohnen) zur 
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weiteren besonderen Wohnform gerecht zu werden. In diesem Zusammenhang bieten wir auch für Klienten mit 

unzureichender Tagesstruktur im Rahmen der Betreuung freizeitpädagogische Veranstaltungen an, wie z.B. Minigolf, 

Radtouren, Museumsbesuche und eine Stadtrallye, Kochen, Waffel- und Plätzchenbacken sowie einen 

Spielenachmittag. 

 

In der ambulanten Rehabilitation, in der die leitende Psychologin mit 0,5 VzÄ sowie Suchttherapeuten aus dem 

Personalpool der SBB mit einem Umfang von 0,2 VzÄ tätig sind, belief sich die Gesamtzahl der Rehabilitanden 2022 

auf 24. Davon begannen 11 ihre Behandlung im Berichtsjahr neu und 17 schlossen diese ab, davon 11 regulär und 6 

Behandlungen wurden vorzeitig beendet. Neben der wöchentlichen Therapiegruppe finden Einzelgespräche sowie 

Indikativgruppen („Rückfallprävention S.T.A.R.“, „Kunst des Genießens“ und „Gruppentraining Soziale Kompetenz“) 

statt. Die zugrundeliegende Diagnose für die Behandlung war die Alkoholabhängigkeit. Vereinzelt lag bei den 

Rehabilitanden aber auch eine Mehrfachabhängigkeit von Alkohol und illegalen Drogen bzw. Medikamenten vor.  

Aufgrund einer Zunahme kognitiver Einschränkungen bei Rehabilitanden haben wir eine Konzepterweiterung für 

diese Zielgruppe mit speziellen Angeboten erarbeitet, die inzwischen von der Rentenversicherung anerkannt wurde. 

Bei entsprechender Rehabilitandenzahl kann eine separate Gruppe eröffnet werden. 

Im Bereich externe Suchtberatung in der JVA Leipzig mit Krankenhaus waren 2022 Mitarbeiterinnen im Rahmen von 

2 Vollzeitstellen beschäftigt und betreuten dort 354 Klienten. Die Hauptsubstanzgruppe sind die Stimulantien 

(vordergründig Crystal Meth) mit 46 %, gefolgt von Opioiden (Heroin) mit 23 %. Alkohol- und Cannabiskonsumenten 

sind mit 11 bzw. 9 % vertreten. Kokain, Medikamente und Glücksspiel spielen als alleinige Hauptdiagnosen eine eher 

untergeordnetere Rolle. Ein Zuwachs bei den Opiatklienten liegt möglicherweise an der Substitution im Strafvollzug 

und der damit verbundenen Auflage der Klienten, sich monatlichen PSB-Gesprächen unterziehen zu müssen. Deren 

Zahl stieg im Berichtsjahr auf 48 (Vorjahr 45, Vorvorjahr 28). Problematisch war hier zuweilen die Suche nach einer 

Anschlusssubstitution nach Haftende in Leipzig wegen der mangelnden Substitutionsplätze. Ein weiteres Thema ist 

die Therapievermittlung aus dem Strafvollzug heraus. Die Einschränkung seitens der Kostenträger, dass eine 

Bearbeitung des Antrages erst erfolgt, wenn das Haftende in 8 Wochen in Aussicht steht, führte bereits in den letzten 

Jahren zu einem deutlichen Rückgang der Antragstellungen. Als es nun im letzten Jahr zunehmend zu Ablehnungen 

nach § 12 Abs. 1 Nr. 5 SGB VI kam, verzögerte sich die Therapievermittlung weiter. Bewilligungen sind nun nur noch 

im Einzelfall oder nach regulärem Haftenede möglich. Dies entfachte einen Ansturm auf Einrichtungen ohne 

Kostenübernahme.  

 

 

 

 

 

Anja Falke 

Leiterin der Suchtberatungsstelle                          Februar 2023 
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2. Angebote und Leistungen innerhalb des Versorgungsvertrages mit der Stadt Leipzig 
 
Zum Versorgungsvertrag gehören die Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“, in welcher im Berichtsjahr 651 Klienten 

(Vorjahr 634) in Anlehnung an die Deutsche Suchthilfestatistik nach fallbezogenem Beratungsanlass gezählt wurden 

und die Jugenddrogenberatungsstelle „K(L)ICK“ mit 393 Fällen (Vorjahr 362). Im folgenden Sachbericht werten wir 

die Zahlen der beiden Teilbereiche wieder getrennt voneinander aus, da die Beratungsangebote in sich geschlossene 

Einheiten darstellen. 

 

2.1. Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“ 
 

Die Leistungen wurden von 10 therapeutisch-qualifizierten Mitarbeitenden im Umfang von 4,175 VzÄ innerhalb der 

SBB erbracht. Es gab Personalwechsel während des Jahres und die Mitarbeitenden sind in Teilzeit beschäftigt bzw. 

zusätzlich in anderen Teilbereichen der Einrichtung eingesetzt. Wie schon im Vorjahr mussten wir für die 

Beratungstätigkeit drei Wochenstunden beim Personal einsparen, die durch eine finanzielle Lücke im 

Versorgungsvertrag aufgrund von nicht ausgeglichenen Tarifsteigerungen entstanden war.  

 

2.1.1. Zielgruppenbeschreibung 
 

In der linken Grafik ist die Anzahl der Hauptdiagnosen im Vergleich der letzten drei Jahre dargestellt. Die rechte 

Übersicht zeigt die prozentuale Verteilung der Hauptdiagnosen im Berichtsjahr. Einen leichten Anstieg gab es bei 

der Hauptzielgruppe Alkohol von 40 auf 43 % sowie bei den Cannabiskonsumenten von 11 auf 12 %. Alle anderen 

Substanzgruppen blieben prozentual auf dem gleichen Niveau gegenüber dem Vorjahr bzw. reduzierten sich leicht. 

Nach der Zielgruppe mit Hauptdiagnose Alkohol sind die Stimulantien mit 20 % unten den Klienten am zweitstärksten 

vertreten, gefolgt von Cannabis mit 12 % und den Angehörigen mit 10 %.  
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Mit 70 % männlichen und 30 % weiblichen Klienten hat sich der Frauenanteil in unserer Einrichtung zu den letzten 

Jahren leicht reduziert, was möglicherweise mit dem Rückgang der Angehörigenzahlen zusammenhängen könnte, 

da in dieser Zielgruppe erfahrungsgemäß ein höherer Frauenanteil zu verzeichnen ist. 

 

Bei der Altersstruktur der Klienten überwiegt die Gruppe mittleren Alters. Jugendliche unter 18 Jahren spielen kaum 

eine Rolle, da diese an die Jugenddrogenberatungsstelle vermittelt werden.  

 

 

 

2.1.2. Beratung für spezielle Zielgruppen innerhalb der Grundversorgung 
 

Suchtberatung für gehörlose Klienten 

Das Beratungsangebot für suchtkranke Gehörlose und deren Angehörige war auch 2022 weiterhin ein Angebot der 

Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“ und ist damit in Leipzig und Umgebung einzigartig. Leider ist der Zulauf in den 

letzten Jahren eher spärlich, sodass auch im Berichtsjahr 2022 nur 8 Klienten das Beratungsangebot nutzten, wovon 

3 Neuzugänge waren. Unter den Klienten waren 5 mit einer Alkoholproblematik, 2 mit Cannabiskonsum und 1 

Opiatabhängiger. Die bestehenden Beratungsbeziehungen zeichneten sich durch längere Verläufe mit regelmäßigen 

Kontakten aus, vor allem bei der einen Nachsorgeepisode, die erfolgreich verlaufen ist. 
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Betrachtet man die Lebenssituation der Klienten, stellt 

man fest, dass die eine Hälfte allein lebt und dass zu der 

anderen Hälfte Bezugspersonen wie Partner, Kinder, 

Eltern und weitere Angehörige gehören, die direkt und 

indirekt von der Sucht betroffen sind. Diese 

Zielgruppe(n) erreichen wir derzeit recht wenig, wenn 

man sich den Prozentsatz 10 im Rahmen der 

Angehörigenberatungen anschaut. Wir betonen in der 

ambulanten Nachsorge sowie der ambulanten 

Rehabilitation besonders die Bedeutsamkeit von 

Angehörigengesprächen, was jedoch nur in Einzelfällen 

wahrgenommen wird. Hier wollen wir künftig weiter für 

eine Nutzung der Angebote werben. 
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Probleme bereitet weiterhin das fehlende Angebot einer stationären Suchttherapieeinrichtung für Gehörlose. 

Gemeinsam mit dem bundesweiten Netzwerk wurde diesbezüglich ein Positionspapier verfasst, mit welchem sich 

der Verband an die Politik wendet, um die Versorgung Gehörloser in diesem Bereich wieder sicherzustellen.  

 

Suchtberatung für russischsprachige Klienten 

Das Beratungsangebot für russischsprachige Klienten, was wir ebenfalls seit vielen Jahren vorhalten, wurde im 

Berichtsjahr wieder stark angefragt. Es wurden 2022 insgesamt 39 Klienten (Vorjahr 77) aus dem russischen 

Sprachraum beraten, wovon 6 Angehörige waren. Mit 14 neu begonnenen Episoden liegt die Anzahl deutlich unter 

der vom Vorjahr. Einerseits war die Klientenanzahl 2021 für den mit 0,275 VzÄ eingeplanten Stellenanteil unserer 

Mitarbeiterin mit Sprachkenntnissen aus eigenem Migrationshintergrund extrem hoch, sodass diese Menge an 

Klienten auf Dauer nicht versorgt werden konnte. Zum anderen machte sich die durch Personalmangel in der JVA 

verursachte Vertretungssituation hier bemerkbar. 

Vor allem von ukrainisch stämmigen Migranten kamen zahlreiche Anfragen, die wir aus Kapazitätsgründen leider 

häufig weitervermitteln mussten. 

 

2.1.3. Angebote und Leistungen 
 

Im Versorgungsvertrag mit der Stadt Leipzig für 2021/22 sind die Angebote und Leistungen für die Grundversorgung 

suchtkranker Menschen in Leipzig festgelegt, die unsere Beratungsstelle wie folgt geleistet hat: 

 

Beratung / Therapie 

Nachdem sich 2022 die Pandemielage entspannte, waren Beratungen wieder im persönlichen Kontakt möglich und 

der Anteil an Telefonberatungen wurde deutlich geringer. Von den 2816 Einzelkontakten fanden 80 % im 

persönlichen Kontakt statt. Die Anzahl der Einzelkontakte ist trotz gestiegener Episodenzahl leicht gesunken, dafür 

konnten aber wieder mehr Gruppenangebote stattfinden. 

Um auf das Angebot aufmerksam zu machen, erschien im 

Rahmen der Aktionswoche Alkohol 2022 nach einem 

Interview mit unserem Mitarbeiter ein Artikel im Leipziger 

Amtsblatt, wovon das links abgedruckte Foto stammt. 

Neben der Ankündigung verschiedener Aktionen in 

Leipziger Suchthilfeangeboten wurde die Arbeit der 

Gehörlosenberatung vorgestellt sowie für die 

Selbsthilfegruppe eingeladen, die sich weiterhin 14tägig 

trifft. Für berufstätige Klienten und Personen mit längeren 

Anfahrtswegen soll einmal im Monat ein Treffen am 

Samstag eingeführt werden. 
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Mit 72 % lag die Neuzugangsquote wieder recht hoch. Zu Beginn einer jeden Beratungsepisode wird nach Klärung 

des Anliegens eine Anamnese durchgeführt, eine Suchtdiagnose gestellt und eine Behandlungsempfehlung gegeben. 

Diese Klärungsphase sollte in der Regel 3 – 5 Gespräche nicht überschreiten. Bei etwa einem Drittel der Klienten 

waren längere Beratungsprozesse zu verzeichnen. Darunter fallen neben den Nachsorgeepisoden auch Klienten, die 

intensiver auf eine Folgebehandlung vorbereitet werden mussten. 

Um überdurchschnittliche Klientenansammlungen im Wartezimmer zu vermeiden, wurde die offene Sprechstunde 

auch 2022 nicht ausdrücklich beworben, wobei in Notsituationen im Rahmen der Krisenintervention immer 

Spontangespräche während der Sprechzeiten möglich sind. Dies gewährleisten wir, indem immer ein Suchtberater 

vor Ort ist. Notfalls müssen geplante Termine verschoben werden, um Krisen aufzufangen. 

 

Betreuung / Begleitung / Vermittlung in weiterführende Hilfen 

Regelmäßig werden Klienten bei entsprechender Indikation durch unsere Beratungsstelle in Entgiftungskliniken 

vermittelt. Wir arbeiten diesbezüglich mit dem Sächsischen Krankenhaus Altscherbitz, der Soteria Klinik sowie der 

Universitätsklinik Leipzig zusammen. In Einzelfällen gibt es auch Vermittlungen in Kliniken außerhalb von Leipzig, z.B. 

wenn sich dort eine Langzeittherapie anschließt. Die monatlichen Besuche von Patienten der Entgiftungsstation der 

Soteria Klinik, die zum Kennenlernen des Angebots und zur Vermittlung genutzt wurden, konnten in der Jahresmitte 

wieder stattfinden, als die coronabedingten Einschränkungen gelockert wurden.  

Im Jahr 2022 wurden 69 Therapieanträge (Vorjahr 45) zur Entwöhnungsbehandlung durch die Mitarbeitenden der 

Suchtberatungsstelle gestellt, davon 12 für eine ambulante Maßnahme. Damit ist die Anzahl wieder auf dem Niveau 

der Vorjahre. Klienten, die eine Therapie beantragen möchten, werden durch eine spezielle Motivationsgruppe 

informiert und auf die Maßnahme vorbereitet. Parallel dazu finden Einzelgespräche zur Antragstellung und 

Motivationsstärkung statt. 

Klienten mit erhöhtem Hilfebedarf vermitteln wir in das ABW/wbW, wo sie Unterstützung in ihren vielfältigen 

Problembereichen erhalten. In der Regel erfolgt vorher eine Suchtbehandlung zur Stabilisierung des 

Gesundheitszustandes. Bei besonders mehrfach geschädigten Personen, bei denen eine Vermittlung ins 

sozialtherapeutische Wohnen angezeigt ist, findet über das ABW/wbW die Vorbereitung und Antragstellung beim 

Kostenträger (meist KSV) statt. 

Psychosoziale Begleitung (PSB) bei Substitution haben wir im Jahr 2022 wieder in Form von Einzelbegleitung in 18 

Fällen durchgeführt. Bei 27 Klienten gab es eine Zusammenarbeit mit dem Jugendamt, weil Kinder mit im Haushalt 

leben, deren Wohl im Blick behalten werden muss. 

 

Ambulante Suchtnachsorge 

Nachdem die ambulante Nachsorge in den letzten Jahren in unserer Einrichtung deutlich an Bedeutung gewonnen 

hatte, sank die Zahl der neu begonnenen Behandlungen von 44 auf 30. Wir vermuten, dass dies mit der geringeren 

Auslastung in den Therapieeinrichtungen während der Coronazeit zusammenhängen könnte. Die Nachsorge wird 

auf Grundlage der Rahmenkonzeption der Deutschen Rentenversicherung in Form von therapeutischen 

Einzelsitzungen sowie einer speziellen Nachsorgegruppe durchgeführt. Zu Beginn der Behandlung wird eine 

Zielvereinbarung mit den Klienten geschlossen. Im Vordergrund der Einzelsitzungen steht die Adaption der 

Therapieerfolge in das Lebensumfeld und die Bewältigung des Alltags ohne Suchtmittel. Ein wichtiger Aspekt ist 

dabei der Anschluss der Klienten an eine Selbsthilfegruppe.  
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Aufsuchende Arbeit 

Die Anzahl der Haus- und Klinikbesuche blieb im Berichtsjahr pandemiebedingt weiter auf einem niedrigen Niveau. 

Nur im Ausnahmefall, wenn z.B. eine Zusammenarbeit mit dem Jugendamt bei drogenabhängigen Müttern mit 

Kleinkindern Hausbesuche notwendig erscheinen lassen, um die Gesamtsituation besser einschätzen zu können, 

haben wir diese durchgeführt. Klienten, bei denen verstärkt aufsuchende Arbeit nötig ist, vermitteln wir ins 

ABW/wbW.  

 
Mitwirkung an Prävention 

Im Berichtszeitraum 2022 wurden von den Mitarbeitenden der Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“ drei 

Präventionsveranstaltungen durchgeführt. Es handelte sich um zwei Schulungen zum Thema Sucht für 

Multiplikatoren sowie eine für potentielle Interessenten für die Beratungsangebote.  

 

Begleitung von ehrenamtlichen Helfern 

Auch 2022 wurde unsere Einrichtung wieder von ehrenamtlicher Mitarbeitenden unterstützt, die hauptsächlich als 

Selbsthilfegruppenleiter fungierten. Über die Stiftung „Wir für Sachsen“ konnten wir an acht Ehrenamtliche eine 

monatliche Aufwandsentschädigung auszahlen. 

Die Unterstützung der Gruppenleiter durch unsere Mitarbeiter betraf hauptsächlich die vier Selbsthilfegruppen, die 

sich regelmäßig in unserem Haus treffen.   

 

2.1.4. Zusätzliche Angebote 
 

Wöchentlich bieten wir eine Facharztsprechstunde für unsere Klienten an. Dafür gibt es eine Honorarvereinbarung 

mit Frau Dr. Inglik, die über langjährige Erfahrungen als Oberärztin des Sächsischen Krankenhauses Altscherbitz 

verfügt. Wesentliche Inhalte der Sprechstunde sind: 

 

 psychiatrische Diagnosestellungen 

 Erstellung von Arztberichten für Reha-Anträge 

 Behandlungsempfehlungen und Psychoedukation 

 Einweisungen in Entgiftung und Tagesklinik 

 Erstellung Formblatt A für Anträge ABW/wbW 

 

 

2.2. Jugenddrogenberatungsstelle K(L)ICK 
 
In der Jugenddrogenberatungsstelle waren 2022 drei Mitarbeitende (2,65 VzÄ) beschäftigt. Durch eine finanzielle 

Lücke im Versorgungsvertrag 2021/22 mussten wir die Personaldecke in diesem Zeitraum um 6 Wochenstunden 

reduzieren, was neben krankheitsbedingtem Ausfall dazu beitrug, dass die Episodenzahlen bereits 2021 absanken. 

Nachdem eine Mitarbeiterin Anfang 2022 aus der Elternzeit zurückkehrte, stabilisierte sich die Personalsituation und 

es konnten wieder mehr Anfragen angenommen werden. Dies zeigt sich in den Episoden, deren Anzahl stieg und 

auch die Gesprächszahlen sind im Vergleich zum Vorjahr wieder gestiegen, wie die beiden Grafiken zeigen: 
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2.2.1. Zielgruppenbeschreibung 
 

Im Berichtsjahr 2022 gab es 393 (Vorjahr 362) Beratungsfälle in der Jugenddrogenberatungsstelle. Darunter waren 

375 Fälle mit eigener Problematik und 18 eigenständige Angehörigen-Fälle. Bei minderjährigen Klienten gehört die 

Einbeziehung der Umfeldpersonen in der Regel obligatorisch zum Beratungsprozess dazu. Angehörigengespräche 

finden in diesem Zusammenhang sowohl im Einzelkontakt als auch gemeinsam mit den Jugendlichen statt, sodass 

sie in der Statistik nicht als separate Fälle gezählt werden. 2022 gab es 203 Gespräche, bei denen Umfeldpersonen 

mit anwesend waren. 

Wie in der linken Grafik ersichtlich, bildet Cannabis als Hauptdiagnose mit 58 % die überwiegende Mehrheit bei den 

Klienten mit steigender Tendenz in den letzten Jahren. Stimulantien, Alkohol und Opiate sind weitere 

Beratungsanlässe.  

 

 

Abgesehen von den angegebenen Hauptsubstanzen experimentieren viele Jugendliche zusätzlich mit 

Medikamenten. Der Konsum opiathaltiger Medikamente hat sich verdoppelt und der von Benzodiazepinen ist 

ebenfalls gestiegen. Alkohol- und Nikotinkonsum ist bei fast allen ein Thema und auch eine Zunahme von 

Kokainkonsum ist zu verzeichnen. Lediglich der Konsum von Crystal als Hauptsubstanz ist rückläufig. Wir 

beobachteten Experimentierverhalten mit Medikamenten und Stimulanzien in Ergänzung zu Cannabis- und 

Alkoholkonsum (im Schnitt nimmt jeder Klient 2,4 Substanzen ohne Nikotin), wobei dies phasenweise wechselt. 
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Die Beratungen mit dem Anliegen pathologischen Medienkonsums nehmen mit 10 % weiterhin einen 

vergleichsweise hohen Anteil ein.  Die ICD11 liefert inzwischen eine separate Diagnose, ist allerdings in Deutschland 

noch nicht in Kraft getreten. Viele Familien befürchten „medienabhängige“ Kindern zu haben und suchen daher die 

Beratung auf. Häufig dominiert jedoch ein Erziehungskonflikt und ist damit ein Fall für die 

Erziehungsberatungsstellen, wohin wir dann entsprechend weitervermitteln.   

 

Die Debatte um die Cannabislegalisierung verunsichert vor allem viele Angehörige. Regelungen für Kinder und 

Jugendliche sind aus Sicht der Berater bislang unangemessen und unzureichend. Häufig erreichen uns auch 

Nachfragen von Multiplikatoren, Veranstaltungen zum Thema Cannabis anzubieten. In den Beratungen mit der 

Vielzahl an cannabisabhängigen Jugendlichen beobachten wir zunehmende Verharmlosungstendenzen mit 

Berufung auf die baldige Legalisierung. Das Geschlechterverhältnis war mit 66% männlichen zu 33% weiblichen 

Klienten etwa ähnlich, wie im Vorjahr. 54 % aller Klienten waren unter 18 Jahren, 38% waren im Alter zwischen 18 

und 24 Jahren und die restlichen 8 % über 25 Jahre, was zumeist auf die Eltern zutraf. 

 

Mit 95 % deutschen Staatsangehörigen ist der Anteil von Klienten mit Migrationshintergrund in der 

Jugenddrogenberatungsstelle sehr gering. Die wenigen Migranten konnten mit Hilfe von Sprachmittlern aus dem 

Sprint-Projekt beraten werden. Sie stammten aus Afghanistan, Algerien, Georgien, dem Iran, dem Irak, aus Polen, 

Portugal, der russischen Föderation, Serbien, der Ukraine und den USA. 

 

 

2.2.2. Angebote und Leistungen 
 

Coronabedingte Hygienemaßnahmen mussten 2022 zunächst weiterhin fortgesetzt werden, sie schränkten die 

Abläufe jedoch nicht mehr so stark ein, wie zuvor. Die nachfolgend beschriebenen Angebote sind im 

Leistungskatalog des Versorgungsvertrages mit der Kommune vereinbart worden. 

 

Beratung / Therapie 

Mit dem Anstieg der Episodenzahl ging auch ein Anstieg der Einzelgespräche um 50 auf 1484 einher, die in der Regel 

50 Minuten dauern.  Bei 22 % kam es nur zu einem Kontakt, 58% der Klienten nehmen 2-5 Beratungen wahr und bei 

den restlichen 20 % wurden mehr als 5 Gespräche geführt. Der Grund für die kürzeren Beratungsepisoden liegt 

häufig in Vermittlungshemmnissen, Motivationsproblemen und fehlender Therapieeinsicht, wie es typisch ist für die 

Beratung bei Jugendlichen. Die Notsprechstunde wurde kaum genutzt. In der Regel wurden feste Gesprächstermine 

vereinbart. 

 

Betreuung / Begleitung / Vermittlung in weiterführende Hilfen 

Es wurden im Berichtsjahr 14 Therapieanträge für eine stationäre Rehabilitation (Vorjahr 11) gestellt. In der 

Hauptsache waren dies junge Erwachsene im Alter zwischen 18 und 23 Jahren. Im Kinder- und Jugendbereich war 

dagegen eine geringe stationäre Behandlungsmotivation zu verzeichnen. Die Annahme drogenspezifischer 

Jugendhilfemaßnahmen wurde zwar in einigen Fällen vom Jugendamt gewünscht, die Vermittlung scheiterte jedoch 

oft an der fehlenden Motivation. Der Trend ging eher zu ambulanten Behandlungsmöglichkeiten, die jedoch für 
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unter 18jährige nicht vorhanden sind. Der Leidensdruck hält nur kurzfristig an und wichtige Lebensbereiche 

funktionieren häufig noch in akzeptablem Maße. Dies könnte an den aktuell bevorzugten Substanzen liegen. 

Bei Vermittlungsbedarf in die Entgiftung wurde die Drogensprechstunde des Parkkrankenhauses Leipzig genutzt, mit 

dem wir hier eng zusammenarbeiten. 

Auffällig häufig waren relevante Komorbiditäten bei Jugendlichen (u.a. Depression, Ängste, Anzeichen für 

Persönlichkeitsstörung) zu verzeichnen. Auch Gewalt und aggressives Verhalten sind öfter Themen. Ein 

Zusammenhang mit Corona ist hier denkbar. Zudem bestehen weiterhin Schwierigkeiten bei der Vermittlung in 

psychotherapeutische Behandlungen wegen langer Wartezeiten. 

 

Ambulante Suchtnachsorge 

Im Jahr 2022 wurden 4 Nachsorgefälle (Vorjahr 2) im Rahmen von Einzelberatungen begleitet. Mit der Anerkennung 

als Suchtberatungsstelle 2019 kann dieses Angebot nun auch von der Jugenddrogenberatungsstelle durchgeführt 

werden und die Nachfrage wächst langsam. 

 

Mitwirkung an Prävention (HaLT) und Öffentlichkeitsarbeit 

Seit 2020 wird die Wochentags- HaLT- Bereitschaft über den Versorgungsvertrag von den Mitarbeitenden der 

Jugenddrogenberatungsstelle mit einem zeitlichen Umfang von 10 Wochenstunden durchgeführt. Ab 2021 wurden 

sie dabei von Mitarbeitenden der Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“ unterstützt. 

Laut der Statistik des Gesundheitsamtes Leipzig gab es 2022 insgesamt 61 Sofortinterventionen bei Jugendlichen im 

Universitätsklinikum Leipzig, die von unseren Mitarbeitern sowie weiteren Honorarkräften am Wochenende 

aufgesucht wurden. Zusätzlich fanden 19 Risikochecks und 2 Gruppen-Risikochecks zur Nachbesprechung ca. 4 

Wochen nach der Intoxikation statt. Die 3jährige Projektdauer mit Finanzierung durch die BZgA lief zum 31.12.2022 

aus. Eine Folgereglung steht noch aus. 

 

Mit der Lockerung coronabedingter Einschränkungen stieg die Zahl der Anfragen nach Präventionsveranstaltungen 

wieder deutlich an. So führten die Mitarbeiter 2022 insgesamt 26 Elternabende und 19 Multipilkatorenschulungen 

zum Thema Sucht durch. 

 

Bei den Diversionsverfahren, wo Jugendliche mit Beratungsauflage durch das Gericht / die Jugendgerichtshilfe 

geschickt werden, besteht eine geringe Gesprächsmotivation und damit verbunden häufig auch keine 

Änderungsmotivation. Der fehlende Auftrag erschwert die Zielfindung und Gesprächsführung. Der Auflageumfang 

(oft ca. 3 Gespräche) blockiert Termine, die wir anderen motivierten Klienten nicht zur Verfügung stellen können. 

Häufig kommt es auch zu Terminversäumnissen. Die Terminvereinbarung wird häufig durch die Eltern 

vorgenommen. Damit die Konfliktvermeidung des Jugendlichen nicht begünstigt wird, bestehen wir daher auf 

Terminvereinbarung durch den Jugendlichen selbst. Insgesamt gab es 62 Beratungsepisoden im Rahmen der 

Diversionsverfahren. Bezüglich weiterer Kooperation fand bereits 2023 ein Gespräch zwischen unseren 

Mitarbeitenden und der Jugendgerichtshilfe bzw. der Staatsanwaltschaft und zuständigen Richtern statt. 
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2.3. Übergreifende Aufgaben 
 

2.3.1. Qualitätssicherung 
 

Alle Mitarbeitenden qualifizieren sich durch regelmäßige Fort- und Weiterbildungen fachlich weiter. Wöchentlich 

fanden Dienstberatungen mit organisatorischen Inhalten und aktuellen Informationen statt. Im 14-tägigen Wechsel 

werden Fallbesprechungen und inhaltlich-konzeptionelle Arbeitsbesprechungen abgehalten. Durch regelmäßige 

Supervision wurden Teamprozesse reflektiert und unterstützt.  

Als Qualitätsbeauftragte ist die Einrichtungsleiterin benannt, die in regelmäßigem Austausch mit den QM-

Beauftragten innerhalb des Werkes steht sowie am jährlichen Arbeitskreis QM der Diakonie Sachsen in Radebeul 

teilnimmt. Im Wartebereich der Beratungsstelle gibt es einen Briefkasten für positive Rückmeldungen und 

Beschwerden. Des Weiteren werden im Anschluss an Multiplikatorenschulungen sowie nach Indikativgruppen 

Feedbackbögen an die Teilnehmenden verteilt zur qualitativen Auswertung. In der ambulanten Rehabilitation dient 

ein Katamnesefragebogen, der den Rehabilitanden ein Jahr nach Behandlungsende zugesandt wird, der Auswertung. 

Die Prozesse und Verfahrensabläufe sind in einem Qualitätshandbuch beschrieben, welches seit vielen Jahren in 

unserer Einrichtung existiert.  

Im November führen wir die jährliche 4-wöchige Kundenbefragung in der Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“ sowie 

der Jugenddrogenberatungsstelle „K(L)ICK“ durch. Die Klienten können folgende Kriterien beurteilen: 

- die Wartezeit     - die telefonische Erreichbarkeit 

- die verkehrstechnische Erreichbarkeit  - die räumlichen Gegebenheiten 

- die Freundlichkeit der Mitarbeitenden  - den Zeitpunkt der Gespräche 

- den Bestellrhythmus der Gespräche  - die Beratung in Blick auf das eigene Anliegen 

 

In der Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“ nahmen 72 Personen an der Befragung teil und in der 

Jugenddrogenberatungsstelle „K(L)ICK“ waren es 12. Die Befragten waren in der Mehrzahl sehr zufrieden und 

zufrieden mit den nachgefragten Kriterien. Wünsche und Kritikpunkte bezogen sich auf die Häufigkeit und Zeit der 

Beratungen, auf die telefonische Erreichbarkeit und Weitergabe von Informationen sowie auf einzelne konfrontative 

Begegnungen mit Mitarbeitenden. Die Fragebögen werden intern ausgewertet und die Anmerkungen werden im 

Team besprochen. 

 

2.3.2. Dokumentation 
  

Alle klientenbezogenen Daten und Leistungen der Beratung werden mittels Statistik – Programm Octoware-TN nach 

dem Kerndatensatz KDS.3 erfasst. Die Zusammenfassung der erbrachten Leistungen wurde in dem jährlichen 

standardisierten Jahresbericht an die zuständigen Leistungsträger und Institute geschickt. 

 

Alle fallbezogenen Behandlungsabläufe werden in einer Klientenakte gesammelt und sind dort einsehbar. Die Akten 

werden nach datenschutzrechtlichen Bestimmungen sicher aufbewahrt und 2 Jahre nach Beendigung der 

Beratungsepisode (bei medizinischer Rehabilitation 10 Jahre) ordnungsgemäß vernichtet. 
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2.3.3. Öffentlichkeitsarbeit und Mitwirkung in Gremien 
 

Im Berichtszeitraum gab es unterschiedliche Bemühungen das Thema Sucht an die Öffentlichkeit zu bringen. So 

beteiligten wir uns in Zusammenarbeit mit unseren Selbsthilfegruppen an der Aktionswoche Alkohol 2022, wie in 

Punkt 4.2. ausführlicher nachzulesen ist. Mittels einem Zeitungsartikel und mehrerer Interviews im Radio berichten 

wir über unsere Arbeit oder informieren zu speziellen Themen. Die Mitarbeitenden der 

Jugenddrogenberatungsstelle beteiligten sich am Gedenktag für verstorbene Drogenabhängige.  

 

In folgenden Gremien und Arbeitsgruppen arbeiteten wir 2022 mit: 

 Ambulanztreffen der SBB`s mit dem Gesundheitsamt der Stadt Leipzig 

 Arbeitskreis Suchtprävention der Stadt Leipzig 

 Drogenbeirat der Stadt Leipzig 

 Arbeitskreis Octoware der SBB´s Leipzig mit dem Gesundheitsamt der Stadt Leipzig 

 diakonieinterner Arbeitskreis Kinderschutz 

 Planungsraum Mitte / Süd im Jugendamt 

 Facharbeitskreis a-Reha der Suchtberatungsstellen der Diakonie in Sachsen 

 Facharbeitskreis Straffälligenhilfe der Diakonie in Sachsen 

 Qualitätszirkel Diakonie Sachsen 

 diakonieinterner Arbeitskreis der Sicherheitsbeauftragten 

 Arbeitskreis für ambulante und stationäre Suchthilfeeinrichtungen für Hörgeschädigte 

 Arbeitskreis „Hand & Fuß“ als Netzwerk für hörgeschädigte Menschen in Leipzig und Leipziger Land 

 

Wir haben Interesse an einer weiteren Mitarbeit im Arbeitskreis „pregnant“ (Schwangerschaft und Sucht) der Stadt 

Leipzig sowie im Arbeitskreis Psychosoziale Begleitung bei Substitution der Stadt Leipzig. Leider wurde 2022 zu 

keinem Treffen eingeladen. 

 

 

3. Weitere separat finanzierte Angebote der SBB 
 

3.1. Ambulant Betreutes Wohnen / weitere besondere Wohnform 
 

Zum Team des Ambulant Betreuten Wohnens / weitere besondere Wohnform gehörten 2022 acht Mitarbeitende, 

von denen zwei u.a. gehörlose Klienten betreuen und eine Mitarbeiterin mit russischsprachigen Klienten arbeitet. 

Die Gesamtauslastung reduzierte sich auf 73 Klienten (Vorjahr 76), da wir in der Jahresmitte nicht voll ausgelastet 

waren. Zum Stichtag 31.12.22 waren 77,5 Klienten in Betreuung durch das ABW/wbW. Es findet eine wöchentliche 

Dienstberatung und Fallbesprechung im Teilbereich statt. 
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Die Zielgruppe besteht vordergründig aus erwachsenen Menschen mit einer suchtmittelbedingten psychischen 

Erkrankung oder wesentlichen seelischen Behinderungen, die nach § 113 SGB IX Eigliederungshilfe benötigen. Das 

sind Personen, die weitestgehend selbständig mit sozialpädagogischer Begleitung ihren Lebensbereich erhalten und 

gestalten können und nicht oder nicht mehr der Betreuung in einer stationären Wohnform bedürfen. Außerdem 

können sie durch Angehörige nicht ausreichend unterstützt werden. In Einzelfällen gehören auch Menschen in 

besonderen Lebenslagen mit besonderen Schwierigkeiten zur Zielgruppe, die nach § 67 SGB XII betreut werden. Hier 

handelt es sich oft um wohnungslose oder noch nicht abstinent lebende Klienten, die Unterstützung benötigen, um 

dem Suchthilfesystem zugeführt werden zu können. Das neue Antragsverfahren hat sich mit Umstellung des BTHG 

weitestgehend bei den Kostenträgern durchgesetzt. Seit 2021 wird auch die Hilfeplanung durch den KSV Sachsen im 

persönlichen Gespräch mit den Klienten durchgeführt. 

 

    

 

 

2022 erweiterten wir unser Konzept mit dem wbW Flex, sodass Klienten mit erhöhtem Hilfebedarf umfangreicher 

betreut werden können. Die wbWFlex bietet einen flexibel gestuften Betreuungsumfang an, um somit dem 

unterschiedlichen Hilfebedarf v.a. im Übergang von der Betreuung in einer besonderen Wohnform 

(Außenwohngruppen oder stationärem Wohnen) zur weiteren besonderen Wohnform gerecht zu werden. Der 

Übergang aus der stationären Vorbehandlung sieht einen Betreuungsumfang von 1:6 über 1:9 bis zum 

Regelbetreuungsschlüssel des wbW von 1:12 vor. Der flexible Betreuungsumfang wird für jeweils neun Monate in 
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Phase 1 (Betreuung 1:6) und Phase 2 (Betreuung 1:9) gewährleistet. In der 3. Phase erfolgt möglichst die Überleitung 

in ein reguläres wbW. In begründeten Ausnahmefällen können die Phasen, nach Bewilligung durch den Kostenträger 

verlängert oder verkürzt werden. Ebenso flexibel reagiert wbWFlex bei steigenden Betreuungserfordernissen durch 

die Überleitung in die nächst intensivere Betreuungsform. D.h. wird in der Betreuung deutlich, dass die Klienten im 

wbW (1:12) nicht mehr ausreichend versorgt wird, weil sich die Erfordernisse verändert haben, reagiert wbWFlex 

mit der Überleitung hin zu einer Betreuung von 1:9 oder 1:6. Diese Überleitung wird sachlich begründet und 

beantragt. Ein individueller Hilfeplan wird erstellt und bildet die Grundlage der Betreuung.  

Für Klienten mit unzureichender Tagesstruktur bieten wir im Rahmen der Betreuung freizeitpädagogische 

Veranstaltungen an, wie z.B. Minigolf, Radtouren, Museumsbesuche und eine Stadtrallye, Kochen, Waffel- und 

Plätzchenbacken sowie einen Spielenachmittag. 

 

Das Wohn- und Nachbarschaftsprojekt „Funke“  

 

Das Angebot ist ein besonderes Projekt des ABW / wbW. Es besteht seit 2007 in Kooperation mit der Leipziger 

Wohnungs- und Baugesellschaft. 12 Ein-Raum-Wohnungen sind im Haus von unserem Träger angemietet und waren 

2022 wieder durchgängig durch Klienten aus unserem ABW belegt. Das Übergangswohnen hat beispielsweise zum 

Ziel, die Wohnkompetenz auszubauen und durch eine engmaschigere Betreuung dem erhöhten Hilfebedarf gerecht 

zu werden. 

2022 wurden 17 verschiedene Klienten im Wohnprojekt betreut. Es gab fünf Neuaufnahmen, die uns von der 

Adaption der Soteria-Klinik Leipzig, aus sozialtherapeutischen Wohnheimen bzw. aus dem Maßregelvollzug 

vermittelt wurden. Fünf Klienten haben uns über das Jahr verlassen, sodass wir durchgängig voll belegt waren. Unter 

den Klienten, die uns verlassen haben, gab es eine Kündigung wegen Verstoßes gegen die Hausordnung, die anderen 

Klienten zogen nach erfolgreicher Entwicklung in eine eigene Wohnung. Wir haben auch 2022 wiederholt 

unangekündigte Atemalkoholkontrollen sowie Drogenscreenings per Speicheltest durchgeführt, um Rückfälle bei 

den Bewohnern schneller aufdecken und entsprechende Hilfe anbieten zu können.  

 

3.2. Ambulante medizinische Rehabilitation Sucht 
 

In der ambulanten Rehabilitation Sucht blieb die Personalsituation erfreulicherweise stabil. Durch die Niederlassung 

und damit verbundene Kündigung der leitenden Psychologin konnten wir die Elternzeitvertretung mit 0,5 VzÄ fest 

anstellen und damit die kontinuierliche Betreuung der Rehabilitanden sicherstellen. Zusätzlich wurde die 

Behandlung durch Suchttherapeuten aus dem Personalpool der SBB unterstützt mit einem Umfang von 0,2 VzÄ, 

welche co-therapeutisch in der Therapiegruppe sowie für die Durchführung der Indikativgruppen eingesetzt wurden. 

 

Die Gesamtzahl der Rehabilitanden belief sich 2022 auf 24. Davon begannen 11 ihre Behandlung im Berichtsjahr neu 

und 17 schlossen diese ab, davon 11 regulär und 6 Behandlungen wurden vorzeitig beendet.  Der Großteil der 

Rehabilitanden wird durch unsere eigene Beratungsstelle vermittelt, es gibt aber auch Zuweisung aus anderen 

Beratungsstellen in Leipzig oder dem Umland. Kostenträger sind überwiegend die Rentenversicherungsträger, bei 

zwei Rehabilitanden übernahm die Krankenkasse die Kosten und zwei erhielten als Beamte die Finanzierung über 

die Beihilfekasse und die private Krankenversicherung.  
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Mit der Abnahme der Corona-Fallzahlen im Frühjahr 2022 war eine Zusammenführung der beiden Therapiegruppen 

wieder möglich. Die durchschnittliche Teilnehmerzahl belief sich auf 8-10 Rehabilitanden. Neben der wöchentlichen 

Therapiegruppenteilnahme finden Einzelgespräche im zumeist 14tägigen Abstand statt. Darüber hinaus gehört die 

Teilnahme an den Indikativgruppen zur Behandlung. 2022 fanden mit jeweils 10 – 12 Einheiten die speziellen Kurse 

„Rückfallprävention S.T.A.R.“ von März bis Mai, die „Kunst des Genießens“ von Juni bis August sowie das 

„Gruppentraining Soziale Kompetenz“ von September bis November statt. 

 

Der überwiegende Teil der Rehabilitanden sind Berufstätige, die sozial noch relativ gut integriert sind und bereits 

eine ausreichende Abstinenzzeit vorweisen können, so wie es die Indikationskriterien für die Behandlung vorsehen. 

Das Geschlechterverhältnis lag bei ¾ Männern zu ¼ Frauen. Die zugrundeliegende Diagnose für die Behandlung war 

die Alkoholabhängigkeit. Vereinzelt lag bei den Rehabilitanden aber auch eine Mehrfachabhängigkeit von Alkohol 

und illegalen Drogen bzw. Medikamenten vor. 

 

Wir beobachten seit längerem eine Zunahme kognitiver Einschränkungen bei den Rehabilitanden, welche genetisch 

bedingt oder direkte Folgen einer jahrelangen Suchterkrankung sind. Aus diesem Grund haben wir eine 

Konzepterweiterung für diese Zielgruppe erarbeitet, die inzwischen von der Rentenversicherung anerkannt wurde. 

Bei entsprechend ausreichender Rehabilitandenzahl ist die Erweiterung um eine spezifische Gruppe für diese 

Zielgruppe geplant. Diese bildet einen zusätzlichen Baustein des bisherigen Angebots der ambulanten 

Suchtrehabilitation. 

Die Störungen auf seelischem, körperlichem und sozialem Gebiet und die Einschränkungen in den kognitiven 

Fähigkeiten sind derart ausgeprägt, dass eine ambulante Rehabilitation Erfolg versprechend erscheint und eine 

stationäre Rehabilitation nicht oder nicht mehr erforderlich ist. Dabei sollte während der Antragsstellung 

mindestens der Verdacht einer leichten kognitiven Einschränkung des Rehabilitanden vorliegen. Die 

Diagnosestellung erfolgt nach Aufnahme und entsprechender kognitiver Leistungstestung in unserer 

Beratungsstelle. 

Die Gruppengröße sollte 4 bis max. 6 Rehabilitanden betragen. Die Gruppe ist als offene Gruppe konzipiert, d.h. es 

können fortlaufend neue Rehabilitanden integriert werden. In den Gruppen werden indikativ verschiedene spezielle 

Themen (z.B. Entspannungs- und Genusstraining, Gruppentraining sozialer Kompetenz, Rückfallprävention sowie 

aktives Sozialtraining) einfließen.  

Auch die Zusammenarbeit mit dem ambulant Betreuten Wohnen / der weiteren besonderen Wohnform soll für 

diese Zielgruppe intensiviert werden. 

 

Der Ausbau der Angehörigenarbeit war uns im Berichtsjahr ein besonderes Anliegen. Vom Kostenträger sind pro 

Halbjahr max. 4 Angehörigengespräche in der Behandlung vorgesehen, die in der Vergangenheit bei einzelnen 

Rehabilitanden wahrgenommen wurden. Ein speziell für Angehörige ausgerichtetes Gruppenangebot fand leider 

keinen Zulauf. Deshalb haben wir mittels persönlicher Einladungen der Angehörigen zu einem Informationsgespräch 

noch einmal auf diesen wichtigen Behandlungsbaustein aufmerksam gemacht und hoffen auf Resonanz. 
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3.3. Externe Suchtberatung in der Justizvollzugsanstalt Leipzig mit Krankenhaus 
 

Im Bereich externe Suchtberatung in der JVA Leipzig mit Krankenhaus waren 2022 wieder verschiedene 

Mitarbeiterinnen unserer Einrichtung im Rahmen von 2 Vollzeitstellen beschäftigt. Es gab große Bewegung in der 

Besetzung der Stellen, die einerseits mit persönlichen Veränderungen der Mitarbeiterinnen zusammenhingen, 

andererseits in der besonderen psychischen Belastung begründet liegt, die überdurchschnittliche 

Abgrenzungsfähigkeit und Durchsetzungskraft erfordern. Dennoch wurden durch unsere Mitarbeiterinnen im 

Berichtsjahr 354 Klienten (Vorjahr 345) betreut, begleitet und vermittelt.  

 

Im linken Diagramm sind die Gesamtzahlen der erfassten Hauptdiagnosen im Dreijahresrückblick dargestellt. In der 

rechten Grafik sind die Hauptdiagnosen des Jahres 2022 im prozentualen Vergleich ersichtlich.  

 

 

 

Die Hauptsubstanzgruppe sind die Stimulantien (vordergründig Crystal Meth) mit 46 %, gefolgt von Opioiden 

(Heroin) mit 23 %. Alkohol- und Cannabiskonsumenten sind mit 11 bzw. 9 % vertreten. Kokain, Medikamente und 

Glücksspiel spielen als alleinige Hauptdiagnosen eine eher untergeordnetere Rolle. In der Tendenz ist zu beobachten, 

dass Crystal als Hauptdiagnose prozentual abnimmt und ein Zuwachs bei den Opioiden zu verzeichnen ist. Die 

rückläufigen Zahlen beim Crystalkonsum beobachteten wir auch bei den Klienten in unserer Suchtberatungsstelle.  

 

Der Zuwachs bei den Opiatklienten liegt wohl eher an der Substitution im Strafvollzug und der damit verbundenen 

Auflage der Klienten, sich monatlichen PSB-Gesprächen unterziehen zu müssen. Deren Zahl stieg im Berichtsjahr auf 

48 (Vorjahr 45, Vorvorjahr 28). Problematisch war hier zuweilen die Suche nach einer Anschlusssubstitution nach 

Haftende in Leipzig wegen der mangelnden Substitutionsplätze. 
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Durch die hohe Zahl der Migranten in der JVA Leipzig ist auch der Anteil in der Beratung mit 23 % beachtlich.  Die 

Staatsangehörigkeiten der von uns Beratenen verteilen sich auf 28 verschiedene Nationen.  Prozentual fallen auf die 

Gesamtzahl der Migranten 27 % auf Afrikaner, 33 % auf Araber, 35 % auf Russischsprachige und 5 % auf weitere 

Europäer. Für die Klienten aus dem russischsprachigen Raum steht unsere Mitarbeiterin mit entsprechenden 

Sprachkenntnissen zur Verfügung. Bei allen anderen, sofern sie sich nicht Deutsch verständigen können, nutzten wir 

die Dolmetscherin aus der JVA Leipzig bzw. das Video-Dolmetsch-Programm. Die Übersetzung der Gesprächsinhalte 

war 2022 bei insgesamt 23 Klienten notwendig. 

 

Im Diagramm der Altersstruktur der betreuten Klienten ist im Dreijahresrückblick eine leichte Verschiebung der 

Altersgruppen nach oben zu verzeichnen, wobei die Gruppe der 25 bis 44-jährigen weiterhin am stärksten vertreten 

ist. Von den insgesamt 354 Betreuten waren auch 9 Frauen, die im Justizvollzugskrankenhaus behandelt wurden.  

 

Insgesamt stellten die Mitarbeiterinnen 44 (Vorjahr: 41) Anträge auf eine Kostenübernahme für eine Suchttherapie 

mit den Klienten, darunter eine für eine ambulante Maßnahme. Davon wurden 21 Anträge vom Kostenträger 

bewilligt. Soweit uns bekannt ist, traten 14 von uns vermittelte Klienten im Berichtsjahr ihre Therapie aus der Haft 

heraus an (3 nach TE, 7 durch Strafzurückstellung nach § 35 BTMG und 4 nach Reststrafenaussetzung § 57 StGB). 

Der Wunsch, eine Suchttherapie zu beantragen ist bei den Inhaftierten in der Regel sehr hoch, da neben der 

besonderen Situation in Haft, wo die Folgen der Sucht sehr deutlich werden und die Klienten gezwungener Maßen 

über ihren weiteren Lebensweg nachdenken auch die Hoffnung auf eine scheinbare Verkürzung der Haftstrafe 

mittels einer Suchtbehandlung im Vordergrund steht. Die Einschränkung seitens der Kostenträger, dass eine 

Bearbeitung des Antrages erst erfolgt, wenn das Haftende in 8 Wochen in Aussicht steht, führte bereits in den letzten 

Jahren zu einem deutlichen Rückgang der Antragstellungen. Als es nun im letzten Jahr zunehmend zu Ablehnungen 

nach § 12 Abs. 1 Nr. 5 SGB VI kam, verzögerte sich die Therapievermittlung weiter. Bewilligungen sind nun nur noch 

im Einzelfall oder nach regulärem Haftenede möglich. Dies entfachte einen Ansturm auf Einrichtungen ohne 

Kostenübernahme wie die Stiftung Synanon, Hof Fleckenbühl oder die Fazenda da Esperanca. Die speziellen 

Konzepte sind jedoch nicht für Jedermann geeignet und es erforderte umfassende Aufklärungsarbeit durch unsere 

Mitarbeiterinnen. 

Um den Betroffenen bei der großen Anfrage eine kontinuierliche Begleitung anzubieten und die Therapiewilligen 

gut auf die Behandlung vorzubereiten, haben wir ein umfassendes Angebot an wöchentlichen Gesprächsgruppen 

aufgebaut, die auf einzelnen Stationen der JVA sowie dem Haftkrankenhaus angeboten werden. Neben den 

Anträgen zur medizinischen Suchtrehabilitation wurden auch 2 Anträge für die Kostenübernahme eines 

sozialtherapeutischen Wohnens gestellt.  

0

50

100

150

200

18 - 24 J. 25 - 34 J. 35 - 44 J. 45 - 54 J. 55 - 64 J. über 65 J.

Altersstruktur der Bertreuten

2020

2021

2022



Diakonie Leipzig Ambulante Suchthilfe                                                                               Sachbericht 2022 

Seite 19 

4. Kooperation  
 

4.1. Ortsverein Blaues Kreuz 
 

Die Suchtberatungsstelle Blaues Kreuz der Diakonie Leipzig und der Ortsverein Blaues Kreuz Leipzig e.V. haben eine 

gemeinsame Vorgeschichte und es gibt seit 2004 einen Kooperationsvertrag, in welchem festgelegt wurde, dass die 

Schwerpunkte der Vereinsarbeit auf der Begleitung der Suchtselbsthilfegruppen, dem Begegnungscafé sowie der 

Durchführung von Präventionsveranstaltungen liegen.  

Mit dem Auszug des „Blauen Cafés“ 2019 wurde durch die räumliche Trennung bereits der Austausch und die 

Klientenvermittlung untereinander weniger. Während der Coronazeit mit ihren Einschränkungen verstärkte sich 

dieser Trend noch einmal mehr. Von den Selbsthilfegruppen, die am Verein angebunden waren, sind nur noch 

wenige übriggeblieben und auch der jetzige Standort in der Georg-Schumann-Straße 198 soll zugunsten einer 

Konzentration auf die „Grünauer Oase“ als Hauptstandort des Vereins aufgegeben werden. 

 

4.2. Selbsthilfegruppen 
 

Im Laufe der letzten Jahre ergab sich ein enger Kontakt zu Selbsthilfegruppen, die sich in unserem Haus einmieteten, 

die sich aus Klienten unserer ambulanten Rehabilitation und Nachsorge gründeten sowie von Gruppen, die sich 

selbständig verwalteten und organisierten und nach Anbindung eine zentrale Stelle suchten für fachliche 

Unterstützung und persönlichen Austausch. 

 

Höhepunkt dieser Zusammenarbeit war die „Tag der offenen Tür“ am 19.05.22 im Rahmen der Aktionswoche 

Alkohol. 

 

 

Um die Gruppen in Ihrer Arbeit fachlich und emotional zu unterstützen, planen wir regelmäßige 

Gruppenleitertreffen, bei denen es neben dem Austausch über aktuelle Befindlichkeiten und Entwicklungen auch 

um inhaltliche Anregungen für die Gruppenarbeit sowie um Unterstützung bei Beantragung von Fördermitteln 

gehen soll. Damit sollen die Selbsthilfeaktivitäten gestärkt und die Verantwortlichen für ihr großes Engagement 

gewürdigt werden. 

 

 

Von 13 – 19 Uhr gab es eine Veranstaltung in unserer 

Einrichtung, zu der wir einen Vortrag über das Suchthilfe- 

system der Stadt Leipzig sowie einen Lebensbericht eines 

Betroffenen hörten. Zahlreiche Selbsthilfegruppen waren 

anwesend, stellten ihre Angebote vor und tauschten sich 

aus. Über den Nachmittag wurden ca. 60 Besucher 

gezählt.  
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4.3. Leipziger Wohnungs- und Baugesellschaft 
 

Eine feste Zusammenarbeit mit einer Kooperationsvereinbarung besteht seit 2007 mit der LWB im Wohnprojekt 

„Funke“. Neben der Betreuung unserer Klienten im ABW/wbW in den von der Diakonie angemieteten Wohnungen 

soll der Gemeinschaftsgedanke im Haus gestärkt werden und Hilfsangebote auch für die übrigen Bewohner zur 

Verfügung gestellt werden.  Die LWB unterstützt unsere Arbeit u.a. mit der kostenfreien Zurverfügungstellung von 

Gemeinschafts- und Büroräumen. Näheres ist unter Pkt. 3.1. beschrieben. 

 

5. Chancen und Risiken für die Zukunft 
 

Für die Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“ und die Jugenddrogenberatungsstelle „K(L)ICK“ steht zum jetzigen 

Zeitpunkt noch nicht fest, ob der Versorgungsvertrag für den Doppelhaushalt 2023/24 die tatsächlichen Kosten 

deckt. Bei einer finanziellen Lücke müssen Personalkosten eingespart werden, die sich mit deutlichen 

Einschränkungen in den Angeboten niederschlagen werden. 

Sofern sich die Befürchtungen zu Kürzungen zerschlagen, sollen die Angebote der Grundversorgung von 

Suchtkranken stabil fortgesetzt und die Unterstützung der Selbsthilfearbeit ausgebaut werden. 

Die Jugenddrogenberatungsstelle „K(L)ICK“ wird sich neben der allgemeinen Suchtberatung weiter den Trends im 

problematischen Mediengebrauch und der Entwicklung infolge der Cannabislegalisierung widmen und die Angebote 

darauf ausrichten. Auch im Bereich der ambulanten Rehabilitation sollen die Konzeptideen weiterverfolgt werden. 

Das ambulant betreute Wohnen sieht sich mit der Notlage im Wohnungsmarkt konfrontiert und muss nach 

Alternativen suchen müssen. Die Angebote der tagestrukturierenden Unterstützung sollen sich etablieren und vor 

allem für das Wohnprojekt „Funke“ ausgebaut werden. 

In der externen Suchtberatung in der JVA Leipzig mit Krankenhaus hoffen wir auf eine Stabilisierung der 

Personalsituation nach den vielen Wechseln im vergangenen Jahr, damit wieder ein festes Team entsteht, welches 

gemeinsam die Arbeit durchführen und weiterentwickeln kann. Für die JSA Regis-Breitingen ist die Koordination der 

Nachsorge durch unsere Einrichtung nach erfolgter Suchttherapie in der JSA geplant. Hier soll ein sachsenweites 

Netzwerk für die Weiterversorgung der Klienten entstehen, welches sich aus Adaptionseinrichtungen, 

Suchtberatungsstellen, Wohnangeboten usw. zusammensetzt. Dafür muss jedoch erst die Arbeit in der 

Suchttherapiestation beginnen, was aktuell noch am Personalmangel dort hängt. 

Die ambulante Rehabilitation soll in ihrer jetzigen Form stabil gehalten und die Arbeit in mit den Angehörigen weiter 

beworben werden. Auf den weiteren Bedarf bei den Zielgruppen der kognitiv eingeschränkten Rehabilitanden sowie 

im Bereich der illegalen Drogen möchten wir gern reagieren. Eine Erweiterung des Angebots muss jedoch gut geplant 

und organisiert werden. 

 

Leipzig, der 28.02.2023 

 

Anja Falke 
Leiterin 
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6. Anhang: Struktur der Beratungsstelle 
 

6.1. Organigramm der Beratungsstelle 

 
Die ambulante Suchtberatungs- und Behandlungsstelle „Blaues Kreuz“ mit ihren zugehörigen Teilbereichen und 

Projekten ist in Trägerschaft der Diakonie Leipzig (Diakonisches Werk Innere Mission Leipzig e.V.). Innerhalb der 

Organisation ist sie dem Fachbereich Beratungs- und Betreuungsdienste zugeordnet. Zu diesem Bereich gehören 

weitere Beratungsstellen und Ambulante Soziale Dienste. 

 

Die Struktur der Beratungsstelle ist in nachfolgendem Organigramm dargestellt (Stand: 31.12.2022).  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
6.2. Sprechzeiten / Erreichbarkeit der Verwaltung / Empfang 
 
Suchtberatungsstelle „Blaues Kreuz“ 
 
Montag             12.00 – 16.00 Uhr 
Dienstag  8.00 – 12.00 und 13.00 – 18.00 Uhr 
Mittwoch  9.00 – 12.00 und  12.30 – 16.00 Uhr 
Donnerstag  9.00 – 12.00 und 12.30 – 15.00 Uhr 

  und nach Vereinbarung 
 
offene Sprechstunde Mittwoch 10.00 – 12.00 Uhr 
 
Jugenddrogenberatungsstelle „K(L)ICK“ 
 
Montag   10.00 – 12.00 und 13.00 – 15.00 Uhr 
Dienstag     13.00 – 18.00 Uhr 
Mittwoch  10.00 – 12.00 und 13.00 – 15.00 Uhr 
Donnerstag  10.00 – 12.00 und 13.00 – 15.00 Uhr 
Freitag    9.00 – 12.00 Uhr 
 
offene Sprechstunde Dienstag 14.00 – 16.00 Uhr 
 

Suchtberatungsstelle 
„Blaues Kreuz“ 

Suchtberatung für 
Gehörlose Menschen 

Suchtberatung für 
Russischsprachige 

Migranten 

Ambulante 
medizinische 

Rehabilitation Sucht 

 

Externe Suchtberatung 
in der JVA Leipzig mit 

Krankenhaus 

Ambulant Betreutes 
Wohnen / weiter besondere 

Wohnform 

Wohn- und Nachbar- 
schaftsprojekt „Funke“ 

 

Jugenddrogenberatungsstelle 
„K(L)ICK“ 
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6.3. Mitarbeiter  
 
Mitarbeiter/in Einsatzbereich / Qualifikation 

Becher, Kathrin Verwaltungsmitarbeiterin 
 

Benedix, Katrin Koordination externe Suchtberatung in der JVA 
Magister Erziehungswissenschaften, Master Suchttherapie 
ab 08/´22 Wechsel in ABW / wbW 

Burgheim, Luca Johanna 
(seit 16.05.22) 

Externe Suchtberatung in der JVA Leipzig mit Krankenhaus 
Sozialpädagogin B.A. 

Falke, Anja  Leiterin der Einrichtung 
Dipl. – Sozialpädagogin, Suchttherapeutin (Psychodrama) 

Fleige, Felix 
 

Ambulant Betreutes Wohnen / weitere besondere Wohnform 
Erziehungswissenschaftler (M.A.), staatl. Anerkennung als Sozialpädagoge 

Frommelt, Katrin 
(seit 01.06.22) 

Suchtberatung 
 

Grabner, Almut 
 

ABW / wbW u.a. für Gehörlose 
Sozialpädagogin (B.A.), Gehörlosenkultur und –sprache (B.A.) 

Halbach, Marieke 
(seit 01.06.22) 

Externe Suchtberatung in der JVA Leipzig mit Krankenhaus 
Sozialpädagogin B.A. 

Hofmann, Pierre 
 

Suchtberatung für Gehörlose und ABW / wbW 
Sozialpädagoge (B.A.) 

Holke, Nicole 
 

Suchtberatung 
Dipl.-Sozialpädagogin, Suchttherapeutin (Tiefenpsychologie) 

Inglik, Jutta, Dr. 
(auf Honorarbasis) 

Ärztliche Leitung der ambulanten Rehabilitation Sucht 
Fachärztin für Neurologie / Psychiatrie 

Keilig, Thomas Suchtberatung 
Dipl.-Sozialpädagoge, Suchttherapeut (Verhaltenstherapie) 

Kessler, Katja 
 

Suchtberatung für russischsprachige Klienten und JVA  
Dipl.-Pädagogin 

Körner, Nadine  
 

Suchtberatung 
Dipl. Sozialpädagogin, Sozialtherapeutin (familien – systemisch)  

Krey, Matthias 
 

Ambulant Betreutes Wohnen / weitere besondere Wohnform 
Dipl. Sozialpädagoge 

Lacroix, Stefanie 
(ab 08.02.22) 

Jugenddrogenberatungsstelle 
Dipl. Sozialpädagogin, Suchttherapeutin (verhaltenstherapeutisch) 

Lanwer, Agnes Leitende Therapeutin ambulante Rehabilitation Sucht 
Psychologin MSc, Psychologische Psychotherapeutin i.A. (verhaltenstherapeutisch) 

Linz, Steffen 
 

Koordination ABW / wbW 
Dipl. Sozialpädagoge 

Petschauer, Susanne Koordination Jugenddrogenberatungsstelle 
Dipl. Sozialpädagogin, Systemische Therapeutin 

Riedel, Isabel 
(bis 31.05.22) 

Externe Suchtberatung in der JVA und anteilig in SBB  
Dipl. Reha-Psychologin, Suchttherapeutin (tiefenpsychologisch) 

Rost, Matthias Jugenddrogenberatungsstelle 
Dipl. Sozialpädagoge, Suchttherapeut (verhaltenstherapeutisch) 

Ruban, Alexandra 
 

ABW / wbW für russischsprachige Klienten 
Dipl. Pädagogin 

Schmidt, Thomas  Suchtberatung 
Dipl. Sozialpädagoge/Sozialarbeiter, Religionspädagoge, Sozialtherapeut (systemisch) 

Tänzer, Julia 
 

ABW / wbW für Wohnprojekt „Funke“ 
Sozialpädagogin (B.A.) 

Weiße-Engler, Manuela Verwaltungsmitarbeiterin 
 

 


