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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

BegrifRung und Vorstellung STOP

Dr. Ursula Matschke

Landeshauptstadt Stuttgart,
Abteilung fur individuelle Chancengleichheit
von Frauen und Mannern

Sehr geehrte Damen und Herren,

ein herzliches Willkommen zu unserem heutigen STOP-Fachtag mit dem
Schwerpunktthema Héausliche Gewalt und Sucht. Ich freue mich sehr, Sie so zahlreich
im Rathaus begriif3en zu durfen. Wieder einmal ein STOP-Fachtag, der auf grol3e
Begeisterung und inhaltliches Interesse stof3t. Mit 205 Anmeldungen ein neuer Rekord!

Ganz besonders bedanke ich mich bei den Stadtratinnen. Ohne den Stuttgarter
Gemeinderat, ohne die Fraktionen, die unsere STOP-Stuttgarter Ordnungspartnerschaft
seit Jahren in den Haushaltsberatungen unterstitzen und positiv wirdigen, waren wir
langst nicht so erfolgreich. Ich begriRe ganz herzlich Frau Nuber-Schéllhammer von
Bindnis90/Die Grinen, Judith Vowinkel von der SPD und Laura Halding-Hoppenheit
von SOS/Linke Plus. Die CDU lasst sich entschuldigen. Vielen Dank, dass Sie alle
gekommen sind!

Weiterhin begrif3e ich unsere heutigen Referenten und Referentinnen - schon, dass Sie
heute gekommen sind. Unsere Referentin Frau Prof. Dr. Vogt von der Universitat

Frankfurt wird die Dualproblematik hausliche Gewalt und Sucht in den Blick nehmen,

-5-
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Herr Dr. Cabanis vom Klinikum Stuttgart in der Klinik fir Suchtmedizin und abhangiges
Verhalten spricht Uber Hintergriinde und Auswirkungen von Sucht und Frau Reser,
Sprecherin des Suchthilfeverbundes Stuttgart, stellt uns die ambulante Suchthilfe in
Stuttgart vor. Dem Suchthilfeverbund Stuttgart und der Suchthilfeplanung des
Sozialamtes gilt an dieser Stelle unser besonderer Dank fiir seine tatkraftige Planungs-
und Vorbereitungsunterstitzung der heutigen Veranstaltung. Wir sind im Rahmen der
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt (STOP) stets bemiiht, das
Thema hausliche Gewalt in seiner Komplexitdt um neue Themen zu ergéanzen,
entsprechende Zielgruppen und Verantwortliche zu vernetzen. Unser diesjahriges
Schwerpunktthema ist nun also ,Sucht” und der neue Partner, der Suchthilfeverbund
Stuttgart unterstitzte uns maf3geblich.

An dieser Stelle, zu Beginn und nicht zum Ende der Veranstaltung - ich habe ja gerade
Ihre ganze Aufmerksamkeit -, méchte ich Ihnen allen, die Sie hier in Ihrer Vielfalt von
Verantwortung, Zustandigkeit, Expertentum, Engagement anwesend sind, meinen Dank
aussprechen. Die Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt kann nur
erfolgreich funktionieren, wenn alle Beteiligten zusammenarbeiten und zwar nicht in
Konkurrenz und Abgrenzung, sondern in wirklicher Kooperation und
Schnittstellenkompetenz. Unsere Effizienz steht und fallt mit der Vernetzung, mit dem
Uber den eigenen Tellerrand schauen - deshalb allen, die bei STOP mitarbeiten hier, an
dieser Stelle, ganz, ganz herzlichen Dank und einen besonderen Applaus bitte. Und
naturlich ein groRes Dankeschdon meinem eigenen Team der Gleichstellungsstelle.
Zwar leite ich die Gleichstellungsstelle, aber ohne das tagliche Engagement meiner
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, das Aufgreifen neuer Ideen und konsequentes
Umsetzen, ware ich nicht erfolgreich. Von daher mein besonderer Dank an Frau
Wackes, seit Jahren Kopf und Seele von STOP, wenn man das so sagen darf. Schon,
dass Sie unermudlich dabei sind und auch nochmals ein Applaus fur Sie. Weiterhin
geht mein Dank an Herrn Stotkiewitz, Elternzeitvertretung von Herrn Groven, und Frau
Olgun-Lichtenberg, die das Interventionsverfahren STOP auf héusliche Gewalt bei
Gefluchteten tbertrug. Natirlich sei aber auch allen anderen in der Gleichstellungsstelle
herzlich gedankt. Anerkennung der geleisteten Arbeit ist ein wichtiger Motivationsmotor

und kommt manchmal zu kurz!
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Der Fachtag der Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt, den wir
alle ein bis zwei Jahre konzipieren, widmet sich immer vollig neuen Themen und
Problemlagen. Aus der Vergangenheit wéare etwa zu nennen ,Kinder als Opfer von
hauslicher Gewalt,“ also mittelbar betroffen durch die Partnerschaftsgewalt der Eltern.
Wir hatten aber auch die Perspektive der Tater, die auch Véter sind. Und ein ganz
neuer Themenleuchtturm wurde Préavention von hauslicher Gewalt. Im Zentrum der
letzten Fachtagung stand Hausliche Gewalt und Gefliichtete. Alle Fachtage sind
interdisziplinar angelegt; das heif3t die Problematik wird mit unterschiedlichen
Perspektiven und auf der Basis verschiedener Professionen betrachtet. Die Konzeption
ist handlungsorientiert. Handlungsorientiert soll hei3en, Sie hdren hier nicht nur
Fachvortrage, gehen dann nach Hause und tberlegen dort, wie Sie das Gehdrte in
ihren Alltag Ubertragen. Nein, Sie werden heute Nachmittag in den Workshops
Gelegenheit haben, das Thema Hausliche Gewalt und Sucht aus verschiedenen
Perspektiven und Verantwortlichkeiten zu betrachten und gemeinsam zu erarbeiten,
welche Bedarfe sich aus der Komplexitat ergeben und welche Kooperationen,
Vernetzungen, Denk- und Handlungsansatze fur uns alle nétig sind. Das finde ich einen
sehr wertvollen Aspekt und die hohe Anzahl der Anmeldungen zu diesem Fachtag
zeigen, dass wir damit auch Ihr Interesse wecken konnten. Wir wollen fur das Thema
hausliche Gewalt sensibilisieren und jedes Jahr einen Schritt weitergehen. Heute
stehen wir am Anfang, die Suchthilfe einzubeziehen, das Geflecht aus Sucht und
hauslicher Gewalt zu erkennen und kiinftige Kooperationen und Vernetzungen zu
erarbeiten.

Nun mdchte ich den BegrufRungsteil meiner Rede beenden und ins Thema konkret
einfuhren. Es sind auch dieses Jahr wieder Teilnehmende hier, die die Stuttgarter
Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt noch nicht kennen. Deshalb werde ich
fur Sie STOP ausfuhrlich darstellen. Die STOP Erfahrenen kdnnen die STOP Historie

nochmal Revue passieren lassen.

(Ein kurzer organisatorischer Einwurf: Wir werden heute fur unsere Dokumentation und
interne Verwendung Fotos machen. Wenn jemand nicht fotografiert werden mdchte,
maoge er-sie sich bitte bei Frau Plew oder bei Frau Olgun-Lichtenberg, unsere

Fotografinnen, melden).
-7 -
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Die Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen Hausliche Gewalt — STOP

STOP wurde nach einer Pilotphase von 2001-2003 in den stadtischen Regelbetrieb
uberfuhrt. Der Gleichstellungsstelle wurde vom Gemeinderat Leitung und Koordination
Ubertragen. Das war und ist vorteilhaft, weil wir hierarchisch direkt dem
Oberbiurgermeister unterstellt sind und somit als ,Chefsache“ eine andere
Handlungsfahigkeit haben, als wenn wir beispielsweise in einem Fachreferat
angesiedelt waren. Die Gleichstellungsstelle ist sozusagen ,Querschnittsstelle” mit
Querschnittsaufgaben. In der Stuttgarter Ordnungspartnerschaft arbeiten verschiedene
Institutionen und Beratungsstellen gemeinsam an einer wirkungsvollen
Gewaltpravention und —intervention. Ziel ist der Abbau bzw. die Verhinderung
hauslicher Gewalt/ Partnerschaftsgewalt sowie eine zeithahe Beratung und Hilfestellung
fur Opfer und Tater*innen nach einem Platzverweis, bei dem der Tater oder die Taterin
die gemeinsame Wohnung verlassen muss. Polizeiliche Intervention, Beratung der
Betroffenen, konsequente Strafverfolgung sowie zivilrechtliche SchutzmalRnahmen nach

dem Gewaltschutzgesetz bilden die Basis flr unser Vorgehen bei hauslicher Gewalt.

Was genau verstehen wir unter hausliche Gewalt?

Bei hauslicher Gewalt handelt es sich um Partnerschaftsgewalt, also Gewalt zwischen
erwachsenen Personen, die in einer (Ehe-)Beziehung stehen oder standen. Dabei sind
gleichgeschlechtliche Beziehungen inbegriffen. Es handelt sich gerade nicht um
unmittelbare, direkte Gewalt gegen Kinder, denn dies ware Kindesmisshandlung.
Dennoch sind Kinder mittelbar betroffen, weil sich das Klima der Gewalt in der Familie
psychisch auf ihr Leben auswirkt. Sie leben unter Dauerstress, mit Auswirkungen auf
Lernverhalten, Konzentrationsfahigkeit, 1Q. Ein hoher Prozentsatz von spéateren Opfern
und Tatern oder Taterinnen kommt aus Familien, in denen sie Gewalt zwischen den
Eltern erleben mussten. Hier haben sie im schlechten Sinn gelernt, wie in
Partnerschaften Konflikte ausgetragen werden: namlich mit Gewalt. Deswegen ist es in
Zusammenhang mit hauslicher Gewalt sehr wichtig, gerade auch die Kinder von Anfang
an mit im Blick zu haben — sowohl bei den Interventions- als auch bei den

PraventionsmalRnahmen.
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Wenn wir von hauslicher Gewalt sprechen, geht es nicht nur um korperliche Gewalt, die
offensichtlich ist. Auch psychische, sexuelle Gewalt, soziale und 6konomische Gewalt
sind spezifische Formen von Gewaltausibung. Beispielsweise, wenn eine Person sich
nicht mehr mit den Freunden treffen darf, eingesperrt wird. Gewalt bedeutet auch, wenn
jemand bitten und betteln muss, um Haushaltsgeld zu bekommen. All diese Formen
haben Auswirkungen auf die betroffenen Menschen, auf ihre Gesundheit und ihr
Wohlbefinden. Und sie kénnen auch Auswirkung auf ihr Arbeitsverhalten haben, auf
Fehlzeiten, Konzentrationsfahigkeit und berufliches Fortkommen. Das wurde schon vor
Jahren erkannt und entsprechend aufgegriffen. Terre des Femmes hat ein Work Place
Policy Projekt in Kooperation mit Wirtschaftsunternehmen erfolgreich auf den Weg

gebracht.

Nun folgen Sie mir aber noch einen Schritt zurtick in der Historie. Kurz méchte ich Ihnen
die Ausgangslage, die zur Grindung von STOP geflhrt hat, vorstellen. Mitte der 90er
Jahre wurde das Thema Partnerschaftsgewalt zunehmend in die Offentlichkeit gertickt.
Davor war Gewalt in der Ehe und in Partnerschaften eine Privatangelegenheit, ein
Tabuthema. Dies anderte sich mit der Grindung der Runden Tische gegen héausliche
Gewalt. 2001 startete in Stuttgart unsere Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen
hausliche Gewalt, kurz STOP genannt, als Modellversuch. 2002 trat das
Gewaltschutzgesetz in Kraft und seitdem setzen wir das Interventionsverfahren STOP
erfolgreich um. Wir sind — das kann man mit Stolz sagen - eine der erfolgreichsten
Kommunen in Deutschland, die so vernetzt gegen hausliche Gewalt arbeitet. 2007
wurden wir deshalb als deutsches Best-Practice-Projekt fir den Europaischen

Praventionspreis ausgezeichnet.

Wer arbeitet zusammen?

Zu den Akteuren von STOP gehoren die Polizei, das Amt fur 6ffentliche Ordnung, der
Krisennotfalldienst, die Beratungszentren des Jugendamtes, die
FrauenlInterventionsstelle, die Fachberatungsstelle Gewaltpravention, das
Kinderschutz-Zentrum, die Staatsanwaltschaft, die Gerichtshilfe, die
Zeugenprozessbegleitung und wir als Gleichstellungsstelle, die Koordination und

Weiterentwicklung innehaben.
-9-
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Eine Stuttgarter Besonderheit besteht darin, - wird mir immer wieder gesagt-, dass wir
die Zusammenarbeit zwischen polizei- ordnungsrechtlichen Kraften, der Justiz
einerseits und den sozialpsychologischen Beratungsstellen andererseits so erfolgreich
hinbekommen. Das ist in den meisten Interventionsnetzwerken nicht der Fall. Die
Staatsanwaltschaft aktiv und engagiert dabei zu haben und vor allem mit der Polizei
vertrauensvoll zusammen zu arbeiten, ist ein gro3er Erfolgsfaktor.

Welche Bereiche bei STOP zusammenarbeiten und wie die Verbindungen sind, kdnnen
Sie gut im STOP-Organigramm erkennen. Es liegt der Dokumentation des heutigen
Fachtages bei. (siehe S. 17)

Die Polizei ist der Erstkontakt flir Opfer, Tater und Taterinnen. Sie wird gerufen, spricht
ggf. einen Wohnungsverweis aus und leitet die Daten an das Amt fir 6ffentliche
Ordnung weiter. Wenn Kinder beteiligt sind, wird ab 16.00 Uhr und am Wochenende der
Krisen- und Notfalldienst hinzugezogen. Das Amt fur 6ffentliche Ordnung vermittelt die
Daten der Familie immer an die Beratungszentren des Jugendamtes, wenn Kinder
involviert sind, ansonsten aus Datenschutzgriinden nur mit Einverstandniserklarung der
Opfer. Von hier aus wird an die FrauenInterventionsstelle und an die Taterberatung
weitervermittelt. Als wichtiges Element entwickelten wir die zusatzlichen
Kinderschutzmodule. Das Kinderschutz-Zentrum und die Frauenberatungsstellen
machen unseren STOP-Kindern eigene Angebote. Es gibt reine Madchengruppen, aber
auch gemischte Gruppen und die Arbeit am Tonfeld fur kleinere Kinder.

Ich werde Ihnen jetzt nicht meine Power-Point-Prasentation vorlesen, hinsichtlich
Zustandigkeiten und Verfahrenswege. Die PPP erhalten Sie mit der Dokumentation zur
Fachtagung. Was allerdings noch erwdhnenswert ist, als Besonderheit: Die
FrauenInterventionsstelle arbeitet unter der gemeinsamen Tragerschaft des autonomen
Vereins Frauen helfen Frauen e. V. und der Stadt Stuttgart. Und die M&nnerintervention
findet bei der Fachberatungsstelle Gewaltpravention statt. Sie arbeitet nicht nur mit
Tatern, sondern auch mit Taterinnen und in Folge auch mit mannlichen Opfern. Diese
beiden Schwerpunktberatungsstellen haben sich in ihrem Selbstverstandnis
hervorragend weiterentwickelt und abgestimmt- an dieser Stelle nochmal herzlichen
Dank an alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter.

Neben der klassischen Beratungsarbeit mit Frauen als Opfer und Mannern als Tater hat

sich der Bedarf an einer kooperativ-beratenden Begleitung des jeweils betroffenen
-10 -



Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Paares herauskristallisiert. Viele Paare mochten zusammenbleiben. Hierzu bendtigen
sie aber umfassende Unterstiitzung, wie sie gewaltfrei miteinander umgehen lernen,
also wie sie Konflikte in gegenseitiger Achtung lI6sen kdnnen statt mit Gewalt. Vor
diesem Hintergrund entwickelten wir das sogenannte Fair-Streit-Training, ein
Gruppentraining fur Paare mit hauslicher Gewalterfahrung. Paare sollen lernen sich in
Konfliktsituationen ,fair“ auseinander zu setzen. Im Anschluss und als Erganzung
dieses Erfolgsmodells entwickelten wir das Angebot der sogenannten Paargesprache.
Wir bemerkten, dass Frauen sich alleine in einer Beratungssituation oft ganz anders
darstellen, als wenn sie zusammen mit ihnrem Mann beraten werden. In den
Paargesprachen kommt das Paar gemeinsam mit der jeweiligen Beraterin (der Frau)
und dem jeweiligen Berater (des Mannes) zusammen und dieses Vierergespann
entwickelt gemeinsam, wie es weitergehen kann und soll. Die Beratungsstellen
engagieren sich hier mit gro3em Erfolg. Wir, die Abteilung fur individuelle
Chancengleichheit der LHS Stuttgart, sind fur das Interventionsverfahren STOP
strategisch und steuernd-koordinierend verantwortlich tatig. Wir erstellen die
Bedarfsplanung, fihren die Statistik und erheben die Schnittstellenanalysen.
Vierteljahrlich trifft sich das Koordinationsgremium, um eine reibungslose
Zusammenarbeit abzustimmen, Schnittstellen zu Gberprifen und gemeinsam neue

Malnahmen zu planen.

STOP in Zahlen
Wie sieht es denn jetzt statistisch aus? Ich kann lhnen unsere Auswertungsergebnisse

zum Jahr 2017 nennen. Es fanden 775 Polizeieinsatze mit 496 Wohnungsverweisen
statt. Nicht jeder Polizeieinsatz fiihrt zu einem Wohnungsverweis, jedoch wird immer ein
Vorkommnisbericht erstellt. Betroffen waren 421 Haushalte mit Kindern, das sind knapp
60 % aller Einsatze. Zur Altersspanne der Kinder: Zwischen 0-5 waren es 44 %,
zwischen 6-13 etwas weniger mit 40 %, bei den 14-17 Jahren 16 %. Dies vor dem
Hintergrund des Wissens, dass Kinder in den ersten Lebensjahren mit entsprechenden
Erlebnissen fur ihr ganzes Leben gepragt werden. Es ist also umso wichtiger hier
einzugreifen.

Wir haben 87 % mannliche Tater und 13 % weibliche Taterinnen. Fur die mannlichen

Opfer gibt es seit einigen Jahren eine spezielle Beratung und seit drei Jahren auch eine
-11 -
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Schutzwohnung fur Manner mit zwei Platzen, analog der Frauenhauser, die jetzt auch
gut angenommen wird.
Und weil heute das Thema hausliche Gewalt und Sucht ist, weitere Zahlen: ca. 30 %

der Taten fanden unter Alkoholeinfluss statt, 3 % unter Drogen.

Wo stehen wir heute mit unserer Stuttgarter Ordnungspartnerschaft?

Seit 18 Jahre hat sich STOP immer weiterentwickelt. Heute stehen wir an einem Punkt,
an dem wir das Interventionsverfahren um das Thema Pravention erganzen wollen.
Bisher ging es in erster Linie um die Intervention, also das Zusammenspiel der Krafte,
der Institutionen und Beratungsstellen bei stattfindender hauslicher Gewalt. Wir
beobachten, wie die Intervention durch die einzelnen Verantwortlichen ablauft, wir
bearbeiten neue Herausforderungen und neue Zielgruppen. Es geht aber immer um das
Einschreiten nach oder wahrend der Tat. Nun mdchten wir uns verstarkt der Pravention
zuwenden. Wenn man davon ausgeht, dass in 30 % der gesamten Haushalte h&ausliche
Gewalt vorkommt - das sind Dunkelfeldstudien, die durchaus glaubwirdig sind - dann
sind in Stuttgart ungefahr 18.000 Haushalte betroffen. 18.000 Familien, in denen taglich
ein gewaltbereites Klima herrscht. Von diesen 18.000 werden bei uns ungefahr 750
bekannt, weil es eben zu einem Polizeieinsatz kommt. D. h., die Dunkelziffer ist hoch
und wir erleben viele Familien, die nach auf3en eine heile Fassade zeigen, nach innen
jedoch von einem Gewaltmilieu gepragt sind. Fir uns bedeutet das, wir missen mehr in
die Pravention einsteigen. 2015 starteten wir ein Praventionsprojekt, das von der Robert
Bosch Stiftung geférdert wurde. Wir arbeiteten mit der Zielgruppe Jugendlicher (14-15-
jahrig) und entwickelten einen Workshop-Prototyp, ,Wenn Liebe weh tut‘. Wir fihrten
ihn in vielen Schulen in den Klassenstufen 8-10 durch. Angesprochen wurden
Jugendliche wahrend ihrer ersten Beziehungserlebnisse oder vor ihrer ersten
Beziehung. In den Workshops ging es viel um Geflihle. Es wurden Fragen bearbeitet
wie ,Was ist fur dich Gewalt?“, ,Was lasst du dir gefallen?“. Ich nenne immer ein
Beispiel: Ist es Gewalt oder Liebe, wenn jemand dich permanent mit dem Handy orten
will? Ist es Fursorge oder Kontrolle? Vielen Jugendlichen féllt es gar nicht so leicht, hier
Stellung zu beziehen und zu definieren, wie weit man in einer Beziehung in die
Abh&ngigkeit gehen sollte und ab wann man Grenzen ziehen sollte. Wir versuchten im

Projekt auch, mdglichst viele Multiplikatoren und Multiplikatorinnen zu erreichen und fir
-12 -
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das Thema héausliche Gewalt zu sensibilisieren. Neben Lehrkraften und
Sozialarbeiter*innen der offenen und mobilen Jugendarbeit wandten wir uns auch an
Erzieher*innen, Schularzt*innen, Familienhebammen und andere Personen des
sozialen Nahraums. Kurz gesagt, an alle, die mit Kindern und Jugendlichen zu tun
haben. Aber auch ungewdhnliche Institutionen wie z.B. die Bahnhofsmission wurden
von uns geschult. Eine Kontaktperson hinsichtlich Multiplikatoren war beispielsweise
der Geschéftsfihrer der Stuttgarter Wohnungsbaugesellschaft. Er rief mich an und
berichtete Uber Beschwerden einiger Mieter, in der Nachbarwohnung sei es laut und
wahrscheinlich wirde geschlagen. Was kdnnen wir tun? Wir zeigten ihm das Stuttgarter
Hilfenetz bei hauslicher Gewalt auf, vermittelten Infobroschiren zur Weitergabe, wiesen
auf unsere Beratungsstellen, auf die Beratungszentren des Jugendamtes, hin. Es geht
oft nicht um Einmischung, sondern das Wissen, wo Hilfe abgerufen werden kann: Hier
bekommt man Unterstitzung, auch kollegiale Unterstitzung.

Mit dem Praventionsaspekt bei hauslicher Gewalt 6ffnet sich ein sehr grol3es Feld. Wir
wollen zukinftig z.B. auch die Notfallambulanzen der Kliniken einbeziehen. Das
Gesundheitswesen ist ein wichtiges Handlungsfeld. Fir die gesamte Pravention wollen
wir, analog zum STOP-Interventionsverfahren, Entscheidungs-, Handlungsstrukturen
aufbauen, um im Zusammenspiel der einzelnen Akteure erfolgreiche Pravention leisten

zu kdnnen.

Nun komme ich zum Ende meiner Ausfihrungen. Das war es jetzt im Grof3en und
Ganzen, was ich Ihnen vermitteln wollte - wie wir in und mit STOP arbeiten. STOP ist
ein Erfolgsmodell, aber wir ruhen uns darauf nicht aus, sondern wir wollen einfach
immer noch weiterkommen und hoffen, dass Sie heute Nachmittag aus den Workshops
viele gute Informationen fur lhre tagliche Arbeit mitnehmen. Im Gegenzug erhoffen wir
uns von lhnen wertvolle Hinweise und Impulse, um konkret das Thema hausliche
Gewalt und Sucht bearbeitet zu kénnen. Wir werden alle Ergebnisse der Workshops
auswerten und in einer Dokumentation verdéffentlichen. Sie kdnnen aber auch tber
unsere Homepage Informationen zu STOP erhalten - und vor allem kénnen Sie sich

jederzeit an uns wenden. Wir freuen uns auf Sie!

-13 -
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Zur weiteren Organisation.

Nun beginnen die Fachvortrage, dazwischen gibt es eine kurze Kaffeepause in der
Etage Uber uns am Panoramafenster. Hier laden wir Sie auch in der Mittagspause
herzlich zu einem Imbiss ein. Essen und trinken Sie bei uns, tauschen Sie sich aus,
vernetzen Sie sich. Nach den Workshops bieten wir noch die ,Tausendundeine Frage®:
Alle Beratungsstellen zum Thema héausliche Gewalt und zum Thema Sucht bauten
Infostdnde auf und stehen fir Ihre Fragen bereit. Nutzen Sie diese Mdglichkeit, um mit
vielen Akteur*innen ins Gesprach zu kommen und aus der Vielfalt zu lernen.

Ich wiinsche uns allen einen interessanten Fachtag, gutes Gelingen unserer
zukunftigen Arbeit, angereichert durch all das Neue und Spannende, das Sie heute
erfahren.

Vielen Dank fur Ihr Kommen und lhre Aufmerksamkeit!

Lhile it

lhre Ursula Matschke

Gleichstellungsbeauftragte

-14 -
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STUTYGART | &

STOP

Stuttgarter Ordnungspartnerschaft
gegen hausliche Gewalt

STOP - S O hat oeoen hdushche Gewslt Abteiung fir ndaduelie Chancenglechhat won Fraven und Mamem

Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

Hausliche Gewalt ist Gewaltin (Ehe-)Beziehungen und Partnerschaften

Formen von hauslicher Gewalt

Korperliche Gewalt
Sexuelle Gewalt
Psychische Gewalt
Soziale Gewalt

* + + + o

Okonomische Gewalt

STOP - Stutaatar Ordnunasnannanchat 0e0an hausbche Gewalt Abtadung Lir indmduale Chancanglchhent von Frauen und Mannam
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Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

. Bis Mitte der 90er Jahre galt hausliche Gewalt als Privatsache.
Frauen blieb nur die Flucht ins Frauenhaus

. Ab Mitte der 90er Jahre zunehmende Diskussion in der Offentlichkeit
1998 Grlindung ,Runde Tische gegen Gewalt im sozialen Nahraum®

. 1999 Nationalen Aktionsplan der Bundesregierung Deutschlands zur
Bekampfung von Gewalt gegen Frauen

. 2000 Modellversuch zum Platzverweisverfahren bei hauslicher Gewalt
in Baden-Wadrttemberg

. 2000 Aus dem _Runden Tisch® entwickelt sich ein detailliertes Konzept
zum integrierten Vorgehen gegen hausliche Gewalt

. 2001 Start Projekt STOP (Laufzeit 2001 — 2003)
2002 Gewaltschutzgesetz

. Ab 2003 geht STOP in die Regelforderung tiber

5106 . 31 o o ssese Gewalt A g fir Indduelia C o van Fraven und Manem

Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

L I I I S I

Polizei

Amt far 6ffentliche Ordnung

Krisen- und Notfalldienst (KND)
Beratungszentren des Jugendamts
Fraueninterventionsstelle (FIS)
Fachberatungsstelle Gewaltpravention
Kinderschutz-Zentrum
Staatsanwaltschaft

Gerichtshilfe
Zeugen-/Prozessbegleitung

Abteilung far individuelle Chancengleichheit

hat oeoen hdushche Gewalt g fir ndrdduslie Ci won Fraven und Mdnnem
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Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Crdnungspartnerschaft gegen hausiiche Gewalt St haw 2417
GleichsteBungsstelie: Koordination und Steuerung des Interventionsverfahrens
Polizei- und ordnungs- Juristische Mainshmen
rechtiche Mafinahmen
P i Stwats o) Fam-Gerichae IR
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Knderachats
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I dube: 2B Mig Schulden Suchtberatung diinne Cawal Kindespatated I
STOP - 51 Ordh hat pecan hauskche Gewalt Antabing fir nddudi Chancenglaschhal wn Fraven und Mamem

Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

Polizei: Erstkontakt mit Opfer und Tater
Aussprechen des Wohnungsverweises
Kontaktaufnahme: Beratungszentren Jugendamt
Amt fur offentliche Ordnung
Krisen- und Notfalldienst

Beratungszentren des Jugendamtes:

Erstinterventionsstelle, bei Familien mit Kindern Kinderschutzaspekt

Kontaktaufnahme zu Tatern und Opfer

Weitervermittiung: Fraueninterventionsstelle
Fachberatungsstelle Gewaltpravention
Kinderschutz-Zentrum
Schuldnerberatung, Suchtberatung

STOP - Stuttaater Ordnunasoannaschat 0e0an husiche Gewslt g fr ndraduele Chanceng von Fravan und Midmem
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Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

Krisen- und Notfalldienst:
Einsatz abends, nachts und am Wochenende
Krisenberatung und Unterstutzung vor Ort
Weitervermittiung: Notunterkunfte
Beratungszentren Jugendamt
Frauenberatungsstellen
Fachberatungsstelle Gewaltpravention

Amt fur offentlich Ordnung:
Nach Polizeieinsatz Bewertung der Gefahrensituation und
Entscheidung Gber langerfristiges Aufenthaltsverbot

Fahren der Statistik
Kontaktaufnahme: Beratungszentren Jugendamt
STOP - o hat oeoan Gewalt Abtedung Y indhdusle Chancengiaichhelt von Frauen und Mannam

Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

Fraueninterventionsstelle (FIS):
spezialisierte Begleitung von Frauen in Wohnungsverweisféllen
Pro-aktive Beratung telefonisch und vor Ort
Zusammenarbeit: Kinderschutz-Zentrum
Beratungszentren Jugendamt
Fachberatung Gewaltpravention
Fachberatungsstelle Gewaltpravention:
Zweistufiges Taterprogramm fir wohnungsverwiesene Manner:
1. Stufe: Erstberatung und funf weitere Klarungsgesprache
2. Stufe: Gewaltsensibilisierungstraining (Gruppentherapie)
Taterinnenberatung
seit 2006 muttersprachliche Beratung turkischer Tater
seit 2015 Beratung fur mannliche Opfer
seit 2017 Gewaltschutzwohnung fur Manner

Zusammenarbeit: Gerichtshilfe
Staatsanwaltschaft
Frauenberatungsstellen
Kinderschutz-Zentrum
STOF - O hat oeoen Gewalt 2 g fir ndidusiia C o wn Fraven und Manem
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Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

Krisen- und Notfalldienst:
Einsatz abends, nachts und am Wochenende
Krisenberatung und Unterstutzung vor Ort
Weitervermittiung: Notunterkunfte
Beratungszentren Jugendamt
Frauenberatungsstellen
Fachberatungsstelle Gewaltpravention

Amt fur offentlich Ordnung:
Nach Polizeieinsatz Bewertung der Gefahrensituation und
Entscheidung Gber langerfristiges Aufenthaltsverbot

Fahren der Statistik
Kontaktaufnahme: Beratungszentren Jugendamt
STOP - Oy hat oaoen Gewalt 2 g fir ndidusiie C o won Fravan und Mannem

Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewait

Kinderschutz-Zentrum:
Gruppen- und Einzeltherapie fur Kinder, Parallelberatung
Zusammenarbeit: Beratungszentren Jugendamt
Fraueninterventionsstelle
Fachberatungsstelle Gewaltpravention
Staatsanwaltschaft:

Sonderzustandigkeit zur gezielten und verbesserten Bearbeitung

von Fallen hauslicher Gewalt

Zusammenarbeit: Fachberatungsstelle Gewaltpravention
Gerichtshilfe

Abteilung fir individuelle Chancengleichheit
Strategie und Steuerung, Koordination der Interventionspartner,
Bedarfsplanung, Schnittstellenanalyse, Statistikabgleich

STOP - 51 Ordn hat oeoan hdusbche Gewslt Abteiung fir ndiduslia Chancengisichhat won Fraven und Mannem
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Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

+ Koordinationssitzungen mit allen Beteiligten (4 x im Jahr)
Besonderheit:
Teilnahme sowohl der Leitungsebene als auch Mitarbeiter*innen der
operativen Ebene nehmen teil. Schnittstellenprobleme werden rasch
erhoben, analysiert und zur Losung gebracht.

+ zweistufiges Taterprogramm und Taterinnenberatung
1. Stufe: Erstberatung und funf weitere Klarungsgesprache
2. Stufe: Gewaltsensibilisierungstraining (Gruppentherapie)
verhindert sehr erfolgreich weitere Gewalthandlungen

Muttersprachliche Taterberatung fur turkische Tater

LHS Stunigan, Abtedung s indhdusle Chancengechhat

STOP - Su Ordrung: schaft gegen Gamat

Interventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

+ Kinderschutz
spezielle Hilfsangebote fur Kinder, die Zeugen und/oder Opfer von
hauslicher Gewalt geworden sind:
Kinderschutz-Zentrum: Parallelberatung, Therapeutische Angebote
Stadtisches Frauenhaus: Arbeit am Tonfeld, ein kunsttherapeutisches
Angebot fur Kinder ab ca. 3 Jahre
Autonomes Frauenhaus: Madchengruppen im Vorschulalter und Schulalter
< Fachtagung 1x pro Jahr
zu aktuellen Themen far die Mitarbeiter*innen der Stuttgarter
Institutionen und Beratungsstellen
Bisherige Themen: Gewaltschutzgesetz, Migration und hG, Kinder und hG,
Interkulturelle Kompetenz, Pravention, Gefluchtete und hG
¢ Entwicklung neuer Angebote auf Grundlage von Bedarfsanalysen
- Fairstreit-Training
- Beratung gewaltbetroffener Manner
- Schutzwohnung far gewaltbetroffene Manner

- Paarberatung

schaft gegen Gewat LHS Sustgat A g fir ndiduelie Chancang

STOP - Stutige:
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Praventionsverfahren STOP
Stuttgarter Ordnungspartnerschaft gegen hausliche Gewalt

Stuttgarter Ordnungspartnerschaft
gegen Hiusliche Gewalt / Partnerschaftsgewalt

» Koordination - Bedarfsplanung — Strategie - OB-ICG
» Steuerungsebene - Leitungsebene der stindigen Mitglieder

sTOP sTOP STOP

Priventionsangebote Interventionsverfahren Offentlichkeitsarbeit

* Koordination,
Bedarfsplanung * Koordination, * Koordination,

* Bearbeitung neuer < Bedarfsplanung |+ | * Bedarfsanalyse
Herausforderungen, z.B.im |~ * Intervention 5| Planung,
System Gesundheitswesen * Bearbeitung neuer * Entwicklung

* Erarbeitung never Ziel- Herausforderungen
setzungen und MaR- * Erarbeitung never Zied-
nahmen, 2.8, Pravention serzungen und Mag-
von hG bed Kinder und nahmen
Jugendliche * Neue Zielgruppen

* neve Zielgruppen und
Akteure, 2.8, Gefliichtete,

Temporare Arbeitskreise zu neven Themen unter Hinzuziehung externer Expert*innen, gemeinsame Bedarfsanalysen, Runder
Tisch gegen hdushche Gewalt
STOP - Sutigarter Or gepatnerschaft gegen hausiche Gewat LHS Stuttgat Abteiung fiy nddusiie Chancangheichheit

STUTTGART | %

Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit

Kontakt:

Landeshauptstadt Stuttgart
Abteilung fir individuelle Chancengleichheit
von Frauen und Mannern

Dr. Ursula Matschke
Eberhardstr. 61

D-70173 Stuttgart

Tel: 0049-711-216 80437

Fax: 0049-711-216 80442
ursula. matschke@stutigart.de

STOP - S Ordn chat oeoen hiwibche Gewalt

Abteilung fir ndiduslle Chancengechhat won Fraven und NMdmem
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Hausliche Gewalt und Sucht — Dualproblematik im Fokus
Prof. em. Dr. Irmgard Vogt

Frankfurt University of Applied Sciences
Héausliche Gewalt und Sucht — Die Perspektive
der Siuchtigen

Beitrag zur Fachtagung: Hausliche Gewalt und
Sucht, Stuttgart, 26. Méarz 2019

Zur Einfahrung erinnere ich daran, dass der Anteil der Frauen, die von Alkohol, Zigaretten,
Cannabis, Heroin, Amphetamin bzw. Methamphetamin und NPS abh&ngig sind, durchweg
niedriger ist als der von Mannern (Frauen: 9% bei Zigarettenkonsum — 0.1% bei
Heroinkonsum//Manner: 13% bei Zigarettenkonsum — 0,3% bei Heroinkonsum). Manner haben
ein weitaus grofl3eres Risiko als Frauen, einmalige oder chronische Suchtprobleme zu
entwickeln.

Bei allen Geschlechtern ist der Missbrauch und die Abhangigkeit von psychoaktiven
Substanzen assoziiert mit Verhaltensweisen, die die Personen selbst und andere in Gefahr
bringen. Exemplarisch dafir sind Schlagereien rund um FuRRballspiele, um Schiitzenfeste usw.

Besonders problematisch ist es, wenn es zu Gewalttatigkeiten in Partnerschaften und im
hauslichen Kontext kommt. In Deutschland liegen aktuell nur wenige breiter angelegte Studien
von, in denen die Gewalterfahrungen von siichtigen Menschen erhoben worden sind.

Gewalt im sozialen Nahraum: Vergleich der Daten flr Frauen in der Bevélkerung und fur
Frauen mit Suchtproblemen (ab 16 bzw. 18 Jahren und mit Behandlungserfahrung,
Schatzungen)?!

Frauen mit Suchtproblemen Frauen allgemein
Schwere korperliche Gewalt* 50-60% 11-16%
Sexuelle Gewalt** 30-40% 13%

* verprligelt und zusammengeschlagen, gewirgt bis zum Ersticken, mit Messer oder Waffe
bedroht
**nur strafrechtlich relevante sexuelle Gewalt

Wie aus dieser Tabelle hervorgeht, haben Frauen mit Suchtproblemen eine weitaus hohere
Belastung mit schweren korperlichen und sexuellen Gewalttatigkeiten als Frauen der
Allgemeinbevolkerung (Muller & Schrottle, 2004). Es handelt sich um Gewalttatigkeiten, die ein
kleinerer Teil der Frauen bereits in der Kindheit und Jugend erfahren haben und ein weitaus
groRerer Teil im Erwachsenenalter.

1 vgl. dazu u.a. Zencker et al. (2002); Swan & Campbell (2000); GiG-net (Hrsg) (2008)
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Schrénkt man den Blick ein und untersucht man die Frage, ob es hinsichtlich der sexuellen
Gewalttatigkeiten Unterschiede mit Bezug auf Hauptsubstanzen gibt, von denen die Frauen
abhangig sind, dann weist die Studie von Zencker et al. (2002) darauf hin, dass Frauen mit
Alkoholproblemen davon etwas weniger davon betroffen sind als Frauen, die von
StraRendrogen?, insbesondere von Heroin bzw. Opioiden, abhangig sind. Spezialstudien
unterstitzen diese Ergebnisse (Kreyssig, 1997; Schéfer et al., 2000); danach geben 60% bis
70% der Frauen, die von Opioiden abhéangig sind, an Opfer von sexueller Gewalt geworden zu
sein. Diese Befunde sollte man jedoch nicht verallgemeinern, weil die Studien meist in
spezifischen Settings durchgefiihrt worden sind und weil die Fragestellungen auch nicht immer
sehr klar waren.

Angesichts einer Vielzahl von Studien zu Sucht und Gewalt (vgl. Vogt et al., 2015) kann man
jedoch festhalten, dass der Anteil der Frauen mit Suchtproblemen, die im Laufe ihres Lebens
schwere korperliche sowie strafrechtlich relevante sexuelle Gewalt erfahren hat, hoch ist.
Gewalterfahrungen spielen also eine erhebliche Rolle im Leben von siichtigen Frauen, ein
Befund, der fir alle Institutionen, die Hilfen fir Siichtige anbieten, relevant ist.

Zu beachten ist weiterhin folgendes:

» Der Konsum von psychoaktiven Substanzen ist weder eine notwendige noch hinreichende
Bedingung fur hausliche Gewalt.

» Es handelt sich jedoch um einen Risikofaktor fir hausliche Gewalt, insbesondere wenn
mehr als eine Person unter dem Einfluss von Drogen steht und wenn eine oder mehrere
dieser Personen Impulskontrollstérungen (Leonard & Quigley, 2017) hat.

» Kommt es zu Gewalttatigkeiten im hauslichen Kontext und unter dem Einfluss von
psychoaktiven Substanzen, nimmt in der Regel die Schwere der Gewalttatigkeiten zu

» und folglich auch die Schwere der Verletzungen einer oder mehrerer Personen.

Qualitative Studien kénnen Auskunft dariiber geben, wie es zu den Gewalttatigkeiten in
Partnerschaften mit Suchtproblemen kommt und wer in welcher Weise davon betroffen ist. Es
sollen daher im Folgenden Ergebnisse von zwei qualitativen Studien vorgestellt werden, die in
der Zeit von 2008 bis 2013 im (erweiterten) Rhein-Main-Gebiet durchgeftihrt worden sind (vgl.
Vogt et al., 2009; 2015; Vogt 2019/20).

Befragt wurden 68 Menschen mit diagnostizierten Suchtproblemen; 59 davon identifizierten sich
als Frauen und 9 als Manner. Die meisten leitfadengestlitzten Interviews wurden in
Rehabilitations-Kliniken durchgefiihrt, einige wenige in ambulanten Suchthilfeeinrichtungen und
bei den Interviewten zu Hause.

Ausschnitt aus den Themenfeldern, die in den Interviews bearbeitet worden sind und auf die im
Folgenden kurz eingegangen wird:

» Erfahrungen mit Gewalt (Kindheit, Jugend, Erwachsenenalter),

» Kinder (Schwangerschaft und Geburt, Leben mit Kindern, Interventionen durch
Institutionen)

» Erfahrungen mit formalen Hilfen: Kinder- und Jugendhilfe (Jugendamt - JA),
Frauenhauser, Polizei, Arztinnen/Arzte, Suchthilfe

2 Im Folgenden als Sammelbegriff fiir psychoaktive Substanzen, die auf der StraRe oder im Internet zu kaufen sind
wie Opioide/Heroin, Kokain, Amphetamin/Metamphetamin usw.
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In der folgenden Tabelle sind einige Angaben zu den Interviewten, die Mutter oder Vater sind,
zusammengestellt. Die Angaben beziehen sich auf das Geschlecht, die Hauptdroge(n) und die

Zahl der Kinder.

Hauptdroge N Mutter N Vater Zahl der Kinder
Alkohol 12 1(2) 28(29)
Stral3endrogen 38 8 80

> 50 9 108

Wir haben vornehmlich Frauen/Miitter in die Studien einbezogen und nur wenige Manner.

Im Durchschnitt sind die Mutter mit diagnostizierten Alkoholproblemen 43 Jahre alt, und die
Mutter und Véater mit diagnostizierten Problemen mit Stra3endrogen 34 Jahre alt. Die
Frauen/Mdtter mit Alkoholproblemen sind im Durchschnitt also 10 Jahre &lter als die Mdtter und
Vater, die von Stral3endrogen abhangig sind.

Erfahrungen mit Gewalt in Partnerschaften (hausliche Gewalt)

Bezug: Gesamtgruppe (N=68)

Angaben zu Gewalterfahrungen in der Kindheit Gewalt/ Gewalterfahrungen im
Erwachsenenalter

22 (37%) Frauen berichten tGiber Gewalt in ihrem Elternhaus. In vielen Fallen waren die
Frauen nicht nur Zeuginnen der Gewalt zwischen den Eltern, sondern selbst Opfer von
korperlicher und in 14 Fallen auch von sexueller Gewalt durch Familienangehdérige (11
Falle) und von Dritten bzw. fremden Personen (3 Félle).

4 (44%) Manner berichten Uber Gewalt in ihrem Elternhaus, die sie auch selbst getroffen
hat. Keiner der Manner berichtet Uber sexuelle Gewalt.

Die Mehrzahl der Frauen lernt physische Gewalt in der Jugend bzw. im Erwachsenenalter
kennen, oft im Zusammenhang mit dem Konsum von Alkohol und anderen Drogen.

Sieht man von den Fallen ab, in denen die Frauen von Vergewaltigungen durch Fremde
berichten, ist meist unklar, ob es im Zusammenhang mit Gewalttatigkeiten in der
Partnerschaft auch zu sexueller Gewalt gekommen ist.

Wir wissen zurzeit nichts Uber die sexuellen Wiinsche von Frauen mit Suchtproblemen. D.h.
wir wissen nichts dartber, welche sexuellen Praktiken sie bevorzugen und welche sie
ablehnen. Wir wissen auch nicht, ob sie ihre bevorzugten Praktiken ausleben.

-24-



Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Manner berichten wenig Gber Gewalt im Erwachsenenalter. Die Interviews geben wenig bis
keine Auskunft dartber, ob die drogenabhangigen Manner in unseren Studien Opfer von
Gewalt geworden sind, ob sie Tater waren oder beides.

Frauen mit Suchtproblemen sind oft aktiv in die hauslichen Gewalttatigkeiten
verwickelt
(vgl. z.B. Schumm et al., 2011)

»Also, wie kommt so was zustande? Wie: ich warte die ganze Zeit auf ihn, er hat sich mit mir
verabredet fur die und die Uhrzeit, ich warte, er kommt einfach nicht. Und irgendwann
kommt er dann, ich stell' ihn zur Rede. Er wird laut, ich werde im Gegensatz laut und das
eskaliert dann halt haufig sehr, bis er irgendwann vielleicht anfangt mich zu schlagen. Ich
schlag' zurtick, bis die Nachbarn die Polizei rufen. Irgendwie so...

Er is' mit 'nem Messer auf mich losgegangen. Ich bin, ich hab' dann auch nen Messer, nen
Messer geziickt so, und dann haben wir uns gegenseitig Wunden davon getragen...”
(Interview G-F47).

»lch war halt friher total aggressiv, da ging auch friiher nix mit normal reden oder so. Wenn
mir da irgendjemand bléd, wenn mir da irgendjemand auf den Keks gegangen ist, dann war
es direkt vorbei. Also, vier Anzeigen wegen Korperverletzung, zwei Anzeigen wegen
schwerer Korperverletzung. Eine Gerichtsverhandlung wegen schwerer Kdrperverletzung.
Zwei Gerichtsverhandlungen wegen Widerstand gegen Vollstreckungsbeamte. Zwei
Wochen U-Haft, also...* (F-F17).

Frauen, die im hauslichen Umfeld Opfer von Gewalt geworden sind, schamen
sich dafur

»~Ja, weil man sagt dann nix. Man schamt sich einfach. Man zieht sich zurtick, weil man
meint, man wird ausgelacht: ,Haaa, der hat Dich wieder geschlagen, hahahaha'. Das ist so.
Ich hab® mich keinem erstmal anvertraut® (F-F21).

Scham untergrabt das Selbstbewusstsein. Auch darum fallt es vielen Frauen sehr schwer,
sich Hilfe zu suchen und Uber die physische, psychische und sexuelle Gewalt in ihren
Beziehungen zu reden.

Zwischenfazit: Sucht und Gewalt in Partnerschaften

Suchtige Frauen sind vergleichsweise haufig aktiv involviert, wenn es zu Gewalttétigkeiten
in der Partnerschaft kommt —

» verbale Aggressionen

» physische Aggressionen
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» unklar: gewaltsamer Sex (von beiden Seiten gewiinscht?).

Sie sind dennoch sehr haufig Opfer, weil sie physisch ihren Partnern unterlegen sind. Sie
werden daher in vielen Auseinandersetzungen verwundet und benétigen Hilfen zur
Behandlung ihrer Verletzungen. Viele gehen aber nicht zu einem Arzt oder einer Arztin, weil
sie sich einerseits schamen und weil sie andererseits sich vor den Ansprachen von Arzten
furchten, insbesondere wenn sie noch mit minderjahrigen Kindern zusammenleben.

Manner berichteten wenig lUber hausliche Gewalt bzw. Gewalttatigkeiten in ihren
Partnerschaften, was nicht heil3t, dass es diese nicht gab.

Kinderleben in Suchtfamilien

» Risiken wahrend der Schwangerschaft (worauf hier aus Zeit- und Platzgriinden nicht
ausfuhrlich eingegangen werden kann).

Nach der Geburt:
» manche drogenabhéngigen Frauen lassen ihre Kinder z.B. in Kliniken oder Kinderheimen

zurtick und kiimmern sich nicht weiter um sie;

» manche drogenabhdngigen Manner kiimmern sich ebenfalls nicht um die von ihnen
gezeugten Kinder.

» Haufig: verschiedene Formen von Vernachlassigung in den Mutter-Kind-Familien. Manche
Mutter und Vater scheinen auch erhebliche Probleme zu haben, die Entwicklung der Kinder
in den folgenden Lebensjahren zu fordern.

Einige Ergebnisse zur Lebenssituation der Kinder in diesen Mutter-Kind-Familien.
Die Mutter leben sehr oft mit einem Partner und in einigen wenigen Fallen mit einer
Partnerin zusammen.

» Kinder sind Zeugen der hauslichen Gewalttatigkeiten und oft auch Opfer;

» sie werden vergleichsweise oft verletzt, einige von ihnen schwer (Dauerschéaden
wabhrscheinlich);

> Miitter berichten, dass die Kinder oft wenig Vertrauen zu ihnen haben und Angste, dass
sie diese verlassen;

» Miutter und einige Vater berichten auch Gber Entwicklungsverzdgerungen ihrer Kinder
sowie Uiber psychische Auffalligkeiten wie Angstlichkeit und Traurigkeit bzw.
Aggressivitat. Auch andere psychische Stérungen werden diagnostiziert wie z.B. ADHS.

Wo leben die Kinder zum Zeitpunkt der Interviews?

Dauerhaft oder zeitweise
» bei den Grol3eltern/ der Oma/ einem anderen Familienmitglied;

bei den (nicht-siichtigen) Vatern;
in Pflegefamilien;
im Heim.

YV V V
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Einige (wenige) Kinder leben mit ihnren Mittern (dem Vater oder einem festen Partner)
zusammen.

Es gibt einige Mutter, die sehr intensive und innige Beziehungen zu mindestens einem ihrer
Kinder haben und Uberhaupt nicht bereit sind, sich von diesem Kind zu trennen. Diese
Mutter kampfen um ihr Kind.

Man findet diese Frauen am haufigsten in Reha-Behandlungen fur Mutter/ Familien mit
Kindern bzw. nach diesen Behandlungen als Familien.

,und ich ware nie irgendwohin ohne mein Kind und das wussten die und deshalb ist er [der
Sozialarbeiter] auch, hat auch die [Institution] geguckt, dass ich mit dem Kleinen dahin kann
und um meinen Rickfall zu bearbeiten und ein bisschen was fir mich tun kann“ (F-M16).

Pauschal kann man zusammenfassen, dass es vielen Kindern in Suchtfamilien nicht
besonders gut geht. Wenn man die Chancen dieser Kinder, Resilienzen zu entwickeln und zu
gesunden und aktiven Erwachsenen heranzuwachsen, verbessern will, muss man sehr viel
mehr fir sie und fir ihre Matter (und Vater) tun, als das zurzeit der Fall ist.

Wie erleben die Interviewten die Hilfen durch Frauenberatungsstellen und
Frauenhauser, durch die Kinder- und Jugendhilfe bzw. die Fachkrafte der
Jugendamter und durch die Suchthilfe?

Frauenberatungsstellen und Frauenhauser

In unseren Studien hat keine Frau eine Frauenberatungsstelle aufgesucht. Die meisten
Interviewten wissen nicht einmal, dass es solche Beratungsstellen gibt

Nur 17 Frauen (von 59) haben tberhaupt eigene Erfahrungen mit einem Frauenhaus -
und in 15 Fallen sind das schlechte Erfahrungen!

»~Ja, aber Sie ham doch was getrunken, das geht ja gar net, so kdnnen wir Sie net
aufnehmen!”
Die waren auch so unhdflich. So herablassend...“(G-F48).

»Ich mein', wenn so Menschen zugedrohnt in 'ne Einrichtung gehen, also wie ich jetzt ins
Frauenhaus, dann ist es eilig. Klar, dass ich Hilfe will. Man kann mich doch net, man kann
mich doch net wegschicken® (G-F43).

Die Aufnahme von Frauen mit (akuten) Suchtproblemen in Frauenhauser ist problematisch, weil
sie auf dieses sehr schwierige Klientel nicht eingestellt sind (vgl. Helfferich et al., 2012), und
weil sie nicht die personelle Kapazitat haben, sich hinreichend um slichtige Frauen zu
kiimmern. Eine enge Vernetzung mit der Suchthilfe (ambulante und stationare Einrichtungen)
und der Wohnungslosenhilfe konnte etwas Abhilfe schaffen; die Frauenhéuser kénnten z.B.
suichtige Frauen an Einrichtungen verweisen, in denen sie (wenigstens fir kurze Zeit)
Aufnahme finden kénnen. Oder an eine Institution der Suchthilfe mit Fachpersonen, die sie gut
beraten kdnnen und auch in schwierigen Situationen nach Lésungen suchen kdénnen.
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Die Kinder- und Jugendhilfe bzw. ,,das Jugendamt*

Informationen Uber Kinder, die in Suchtfamilien leben, erhalten die JAs am haufigsten Uber
Krankenh&user (bei der Geburt), Kinderéarzte, Fachkrafte der Suchthilfe, Kita, Nachbarn usw.
(Wenn die Kinder etwas é&lter sind, gibt es auch Meldungen tber die Schule. Dieser Weg spielt
aber in unseren Interviews keine Rolle, weil die Kinder, die noch bei den Miittern leben, jinger
sind und noch nicht in die Schule gehen. Die Schulkinder leben dann bei den Mittern, wenn
diese ihren Konsum von psychoaktiven Substanzen gut kontrollieren kdnnen und etliche dieser
Stoffe nicht verwenden.).

Einige Frauen wenden sich direkt an JAs weil sie Hilfe bei der Erziehung haben wollen. Manche
Frauen machen gute Erfahrungen mit den Familienhilfen; es kommt aber oft auch zu
Kontroversen in den Familien, weil der Enemann oder Partner die Familienhilfe ablehnt. So
stellen das jedenfalls die Interviewten dar.

Interventionen durch die Familienhilfe oder andere von einem JA unterstitzte Interventionen
sind immer mit einem Autonomieverlust der Familie verbunden — das ergibt sich einfach daraus,
dass eine fremde Person in die Familie kommt und z.B. daflir sorgt, dass es den Kindern in den
Familien gut geht und dass sie sich gut entwickeln kénnen. Die Hilfen werden dokumentiert; die
Dokumente sind ein Teil der Grundlagen, die das weitere Vorgehen bestimmen. Funktioniert
z.B. die Familienhilfe nicht so wie gewiinscht, und geht es den Kindern in diesen Familien nicht
gut, missen weitere MalRnahmen und Interventionen erfolgen. Hier zeigt sich ganz eindeutig,
dass die Autonomie der Familie eingeschrankt ist.

Aus unseren Studien ergibt sich, dass alle Personen, die selbst als Kinder Kontakt mit
Fachkraften von JAs hatten, die Fachkréafte der JAs schrecklich finden.

,Ich hatte immer diese wahnsinnige Angst vor dem Jugendamt...” (F-F3).

,Dadurch dass ich ja selber adoptiert bin, muss ich sagen, strauben sich meine
Nackenhaare. Da kann ich gar nix sagen. Also da will ich nicht druber reden® (G-F43).

.Mhmh, die Frau vom Jugendamt vielleicht. Die find' ich auch bedrohlich noch*.

Frage: ,Wie kdnnen Sie das erklaren? Warum?“

»Also ich war als Kind vom Jugendamt von meinen Eltern weggenommen worden, und mein
Kind ist mir auch vom Jugendamt weggenommen worden und also, wahrscheinlich
deshalb...

Heute haben die [das Jugendamt] mein Kind unter Verschluss, so. Ich werd' alles dafir tun,
dass sie ihn mir wiedergeben, und dann muss ich mit denen arbeiten, ne. Also ich hab' jetzt
mit dem Jugendamt telefoniert, die Chancen bestehen, dass ich die Therapie hier fertig
gemacht hab' und 'ne Adaption danach gemacht hab’, dass mein Sohn wieder zu mir zurtick
geflihrt wird, wenn ich 'ne 60-Quadratmeterwohnung hab'. Also ich arbeite, jetzt versucht mit
denen zu arbeiten, ja... Und ich hoffe, dass die fuir mich sind und nicht wieder gegen mich*
(G-F47).

Alle anderen haben schlechte, gemischte und manchmal auch richtig gute Erfahrungen mit den
Fachkraften der JAs.

Faltermeier (2001, vgl. Wilde, 2014; Ross et al., 2017) hat untersucht, wie manche Frauen,
deren Kinder fremduntergebracht werden mussten, die Interventionen durch Fachkrafte von JAs
erleben. Aus der Sicht der Frauen lassen sich die Interventionen mit folgenden Begriffen
zusammenfassen: Tauschungen — Verrat — Degradierungen.
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Tauschungen und Verrat. Frauen erleben Ereignisse rund um die Unterbringung eines Kindes
2.B. bei einer Pflegefamilie oder im Heim oft so, dass sie von den Fachkraften des JA
Versprechungen erhalten, dass das Kind nach kurzer Zeit zu ihnen zuriickkommt. In unseren
Studien geht es dabei meist um Behandlung der Sucht in einer Reha-Klinik. Viele Frauen/Miitter
erwarten, dass nach Beendigung dieser Behandlung das Kind zu ihnen zurtickgefihrt wird —
aber das passiert weder automatisch noch immer. Vielmehr liegt davor ein komplexer
Entscheidungsprozess, in den die Mutter (und Véater) gewdhnlich einbezogen sind, was diese
aber so nicht erleben.

Kommt es zu der Entscheidung, die Kinder nicht zu den Muittern bzw. den Eltern
zurtickzufuihren, hat das sicherlich viele (gute) Griinde. Wie es scheint, verstehen die
Frauen/Mdtter diese Griinde oft nicht bzw. sie scheinen sie zu vergessen (oder zu verdrangen).

Mehrere Frauen berichten, dass eines ihrer Kinder unter Mitwirkung von Fachkraften eines JA
zur Adoption freigegeben worden sei — obwohl die Mutter das eigentlich nicht wollten. Im
Ruckblick fuhlen sich diese Frauen/Mutter getduscht und schlieflich verraten, wie im folgenden
Fall. Die junge Mutter war 17 Jahre alt, als sie ihr erstes Kind geboren hat; die Ereignisse
fanden in den Jahren 1979/80 statt.

»...und uff jeden Fall, sagten die [Fachkrafte vom JA] mir, die nehme den Kleinen fir sechs
Wochen, ,Gucken Se ma, ob Se ohne den Kleinen klarkomme®. Ich: Jou. In meinem Kopf nur
eins gedacht: Whoah! Sechs Woche kaa Baby. Kein Geschrei. Du kannste mal raus! Kannst
mal in die Disco, kannst mal mit Freunde unterwegs sein, ohne dass de uff die Uhr gucke
musst, ne? Hast ihn ja in sechs Woche wieder, das war meine Denke. Eija, hallo, wie alt war ich
denn? Ne? Ja, dass es aber das endgultige Kapitel war, das wusst ich net. Noch [net] ...

Weil die [Frau vom] Jugendamt hat zu mir gesagt, die hat da so ein Schrank uffgemacht, hat die
Akte aufn Tisch geknallt: Da liege 100 Kinder. Wenn ich die haben will, da krieg ich die. Und ich
krieg auch Deins. Da kimmt's ebe in ein Heim. Dann wird's im Heim gro3. Kannst drehe und
wende, wie de willst. Ja? Kriegst's eh abgenomme. Das war dann die Chefin vom Jugendamt.
Da bin ich in Panik geraten, da hab ich unnerschrieben. Das Einzigste, was ich mitgekriegt hab,
war dann, dass es Arzte, Elternpaar war, die beide im Krankenhaus gearbeitet ham. Und er hat
weitergearbeitet, und sie hat aufgehdrt, um, nur um sich um den Patrick zu kimmern. Ne“ (G-
F10).

Degradierung. Mitter erleben die Herausnahme eines Kindes aus ihrer Familie gewdhnlich als
Abwertung ihrer Fahigkeiten als Mitter und also als Degradierung. Im folgenden Beispiel wird
das besonders deutlich.

»Ich musste mir bei diesem ersten Gerichtstermin von der Richterin sagen lassen: Wir
wollen ja nicht, dass lhre Tochter die nachste ist, die wir aus der Kihltruhe ziehen missen’
— das sagt die mir, nachdem die funf Minuten mit mir, &h, Unterlagen angeguckt hat* (F-F4).

Unsere Studien machen keine Aussagen dazu, wie die Ereignisse faktisch abgelaufen sind. Wir
stellen lediglich dar, wie sie sich in den Erinnerungen der Frauen/Mutter wiederspiegeln.

Wilde (2014, S. 76) weist in diesem Zusammenhang mit guten Grinden auf Folgendes hin: ,In

der Interaktion zwischen Jugendamt und Herkunftsfamilie treffen unterschiedliche und

insbesondere gegensatzliche Sinn- und Relevanzsysteme aufeinander, welche die

Verstandigung deutlich erschweren und zum Teil verhindern®. Das tréagt dazu bei, dass

viele Aktionen der Fachkréfte auf die Betroffenen eben wie Tauschungen und Betrug wirken.

Zudem wird dabei oft sehr viel Druck ausgeibt, dem nicht alle Matter und Vater standhalten
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kénnen. Am Ende sehen sich viele Matter um ihre Kinder ,betrogen®. Was die Miitter dabei oft
Ubersehen, sind die Gefahrdungen, denen ihre Kinder wegen der Suchtprobleme und wegen
der Gewalttéatigkeiten in der Familie ausgesetzt sind.

Man kdnnte die Verstandigung zwischen den Fachkraften der JAs und den Mittern (und
Vatern) verbessern, wenn man die Mitter (und die Vater)

» in die Entscheidungen hinsichtlich der Unterbringung der Kinder starker einbeziehen
wirde;

» weniger unter Druck setzen wiirde — je mehr Druck ausgelibt wird, umso schwieriger
wird die Zusammenarbeit;

» weniger mit Vorurteilen hinsichtlich ihrer Suchtproblemen konfrontieren wirde;

» in die Kontakte mit den Pflegefamilien besser einbinden wirde.

Auch haufiger Wechsel der Fachkrafte in den JAs bringt Unruhe in die Zusammenarbeit, wobei
solche Wechsel sowohl positive wie negative Folgen fir die Frauen/Familien haben kénnen.

Die Suchthilfe

Zur Erinnerung: die meisten Interviews wurden mit Menschen durchgefihrt, die zu diesem
Zeitpunkt in einer Reha-Klinik fiir Suchtkranke waren und an einer Behandlung mit dem Ziel der
Abstinenz von Alkohol und von StraRendrogen teilgenommen haben.

Die Behandlung lauft gut, wenn eine gute (Arbeits-)Beziehung (Allianz) aufgebaut werden kann
(zu einer Bezugsperson in einer Einrichtung/ zur Bezugstherapeutin/ zu einer Beratungsperson
in einer ambulanten Einrichtung), die auf Vertrauen aufgebaut ist. Sehr wichtig: Verbale und
non-verbale Wertschéatzung jeder Klientin und jedes Klienten als Person (vgl. dazu Rogers,
1977)3.

Eine solche Beziehung zuzulassen fallt vielen Klientinnen und noch mehr Klienten schwer; es
kann Monate dauern, bis sie gentigend Vertrauen haben, um tber ihre Probleme zu reden.

»Also ich weil} zum Beispiel gerade hier, hier weil® noch niemand was Uber mich und mein
Privatleben. Ich bin seit drei Monaten hier und ich glaub’, das wird auch so bleiben, weil es
ganz einfach immer die vorkommende Situation war, dass wenn man irgendwas erzahlt hat,
dann wurde da druber sich der Mund zerfetzt und irgendwann wurden immer wieder
gewisse Sachen gegen einen verwendet, gegen einen gedreht. Und dann lieber, bleib' ich
ganz verschwiegen und klar' solche Dinge oder, oder Sachen eben halt mit mir selber ab...”
(G-F45).

Ein unfreiwilliger Beginn einer Behandlung in einer Reha-Klinik oder in einer ambulanten Sucht-
Beratungsstelle (z.B. nach 835 BtMG) steht dem Aufbau einer guten (Arbeits-)Beziehung
(Allianz) ebenfalls im Weg. Das gilt besonders fir diejenigen Frauen und Manner, die direkt aus
dem Gefangnis in die Behandlungseinrichtungen kommen, weil sich die Milieus erheblich
voneinander unterscheiden. Techniken, die das Uberleben im Gefangnis sichern helfen, sind
andere als diejenigen, die es braucht, um erfolgreich eine Reha-Behandlung mit dem Ziel der
Abstinenz zu absolvieren. Fir Menschen, die aus dem Gefangnis kommen, ist es daher sehr
schwierig, Vertrauen zuzulassen und sich gegeniber einer Bezugsperson zu 6ffnen. Noch

3 Es geht um die Wertschitzung der Klientel als Menschen, nicht um die Wertschitzung ihres Verhalten, ihrer
Handlungen usw.
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schwieriger ist es fir sie, sich gegentber einer Gruppe von Menschen zu 6ffnen, z.B. in
indikativen Gruppen zum Thema Gewalt.

»>chwierig. Dann noch das mit Knast, also echt schwierig. Da wird man komplett
verschlossen, im Knast ja, man geht in sich hinein — okay, da sal3 ich aber auch schon mit
meinem besten Freund.... Aber trotzdem, da wirst Du halt verschlossen. Da kommst Du her
[in die Reha-Klinik], und die verlangen von Dir, dass Du gleich hier auch in groRen Gruppen
immer erzahlst, was Du fir Probleme hast. Das kann man nicht von einem auf den anderen
Tag umstellen...* (F-M9).

In ambulanten Suchtberatungsstellen wird manchmal sehr viel iiber Sucht und
Gewalttatigkeiten sowie Gewaltopfer geredet (z.B. in Einrichtungen, die mit slichtigen Frauen
arbeiten, die ihr Geld mit Sexarbeit verdienen), in anderen eher wenig. In vielen stationaren
Einrichtungen ist das Thema insoweit angekommen, als die Angebote zur Behandlung von
posttraumatischen Belastungsstérungen immer mehr zunehmen. Unklar ist allerdings, ob mit
den Frauen (und Mannern), die an solchen Angeboten teilnehmen, vorher eine Untersuchung
mit einer Diagnosestellung erfolgt ist. Auch die Durchfuhrungen der meist in Gruppen
durchgefuhrten PTBS-Behandlungen ist insgesamt genommen eher problematisch (zu wenig
eingebettet in einen breiteren Kontext, zu kurz, oft fehlen Weiterflihrungen nach der Entlassung
aus der stationdren Behandlung usw.).

Weitere Probleme in stationaren Settings:
» Zusammenleben mit Mitmenschen, die alle Suchtprobleme haben, aber sonst sehr

verschieden sind, auf vergleichsweise engem Raum (Standard: Zweibettzimmer,
Gruppenarbeit, Arbeits“therapie“ in Gruppen usw.). Das heil3t, man ist nie allein, 24 Stunden
am Tag, 30 Tage im Monat, 3 oder 6 oder mehr Monate lang - man ist immer mit
mindestens einer Person zusammen, meistens mit vielen Personen.

» Es kann zu Reibereien zwischen den Mitmenschen in den Einrichtungen kommen. Die
Interviewten sagen, dass Instanzen fehlen, die in diesen Settings Konflikte mit Mitmenschen
schlichten helfen.

» Beklagt wird zudem, dass es zu wenig Angebote zur Gestaltung der Freizeit (nach dem
Mittagessen, nach dem Abendessen, an den Wochenenden) gibt — nicht alle Menschen sind
zufrieden, wenn sie in ihrer Freizeit ein ,gutes Buch® lesen dirfen!

Angebote fur Mutter/Familien mit (einem kleinen) Kind werden allgemein begri3t, aber die

Konkretisierung dieser Angebote vor Ort wird ebenso allgemein kritisiert.

» Zu wenig Raum fir die Kinder (zum Spielen, Toben usw.), zu wenig Anregungen etc.; zu
wenig professionelle Hilfen fir die Kinder.

» Viel zu wenig konkrete Hilfen fur die Mutter/Eltern im Umgang mit den Kindern.

... bei vielen [Muttern] fallt mir auf, die haben ihr Kind tberhaupt nicht im Griff... Ein Kind,
zum Beispiel, im Hausgang raumt die Blumenerde aus, schmeil3t sie auf die Treppe, "ne
Mutter sieht das und macht’s nicht weg, ja. Also ich find, da misste, ja, misste mehr vom
Haus, von den Therapeuten musste mehr auf die Mutter geguckt werden® (F-F2).
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In den Einrichtungen, die Matter/Familien mit Kindern aufnehmen, sind die Wande zwischen
den Zimmern fir die Familien sehr diinn, d.h. die Nachbarn horen alles mit. Eine Interviewte
berichtet folgendes.

[Die Frau Meier] deren Sohn halt auch im Kinderhaus [war]. Die hatte das Zimmer neben
mir, die aber dann irgendwann sagt: "Wenn du jetzt net' schlafst, ich schwére dir, ich stech’
dir die Augen aus." Das kann's doch dann irgendwo net' sein. Also mir personlich hat
einfach so jemand gefehlt, der mal guckt. Wie kommt denn die Gberhaupt mit dem Kind
klar? Beziehungsweise, wie kommt denn das Kind mit der Mutter klar?* (F-F14).

» Zu wenig Gespréche Uber die Bedirfnisse und Probleme der Kinder, die in diesen Familien
herangewachsen sind bzw. heranwachsen.

Beispiel: Ein Vater, dessen Tochter Physiotherapie erhalten soll, beklagt sich:

»--. ich konnte das gar nicht nachvollziehen. Die hat darGber so geredet, als ob mein Kind
behindert ware. Da hab’ ich gesagt: ,Wie kommen Sie denn darauf, so was zu sagen‘? ...
Mein Kind hat keine gravierenden Mangel, und konnte das gar nicht nachvollziehen, dass
irgendwie, das ich da so Physiotherapie machen muss...“ (F-M12).

Zusammenfassung Suchthilfe
» Insgesamt genommen lUberwiegen die positiven Aussagen zu den Angeboten der Suchthilfe

(stationdre und ambulante Angebote) die kritischen Kommentare. Die kritischen
Kommentare beziehen sich Uberwiegend auf Angebote der Suchthilfe, die die Interviewten
friher in Anspruch genommen haben.

» Die positiven Aussagen beziehen sich insbesondere auf die (Arbeits)Beziehungen
(Allianzen) zu den Beratenden oder Therapierenden.

» Die positiven Erfahrungen mit der Suchthilfe spiegeln sich wieder in einem vergleichsweise
hohen Maf? an Zufriedenheit mit ihren diversen Angeboten.

» Lediglich wenn es um Angebote fir Mutter/Familien und ihre (kleinen) Kinder geht,
uberwiegt die Kritik: Die Angebote werden insgesamt genommen als ungenugend und zum
Teil als unprofessionell eingeschétzt.

Fazit Suchthilfe

Die Vernetzung von ambulanten und stationaren Einrichtungen der Suchthilfe ist
nicht optimal.

Die Vernetzung mit Beratungsstellen fiir Opfer von Gewalt (Frauenberatungsstellen,
Frauenhéauser, Mannerberatungsstellen! Polizei: Schwerpunkt Opferschutz) und
anderen stadtischen Einrichtungen ist nicht optimal.

« Die Vernetzung der Suchthilfe mit ambulanter Psychotherapie ist unbefriedigend.

X3

%

X3

%

Was die Vernetzung zwischen Frauenberatungsstellen und Opferhilfen mit der Suchthilfe
angeht, ist das Modellprojekt ,,Gewalt — Sucht — Ausweg“ GeSA interessant. Das
Handbuch findet man im Internet unter folgender Adresse: https://www.fhf-
rostock.def/fileadmin/media/Dokumente_GeSA/GeSA.Handlungsleitlinien.12.2018.pdf
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Prasentation:

Hausliche Gewalt und Sucht -
Dualproblematik im Fokus

Irmgard Vogt
Beitrag zur Fachtagung:
Hausliche Gewalt und Sucht
Stuttgart, 26. Marz 2019

STOP

Gliederung

» Ein paar Daten zum Konsum von psychoaktiven Substanzen und
zur Gewalt im Leben von Menschen ohne und mit
Suchtproblemen in Deutschland

» Sucht + Gewalttdtigkeiten im Leben von erwachsenen
Frauen/Miittern und Vitern und zur Lebenssituation ihrer
Kinder

» Die Sicht von Frauen/Miittern mit Suchtproblemen auf die Hilfen
durch die Kinder- und Jugendhilfe, die Frauenhduser, die Polizei
und die Suchthilfe

» Beispiel zur Vernetzung: GeSA

A Vet Cranlfiot Tlns AF Avnliad Crimnane

Zur Erinnerung:

Der Anteil der Frauen, die von Alkohol, Zigaretten, Cannabis,
Heroin, Amphetamin bzw. Metamphetamin und NPS abhangig ist,
ist durchweg niedriger als der von Mannern (Frauen: 9% bei
Zigarettenkonsum = 0.1% bei Heroinkonsum//Manner: 13% bei
Zigarettenkonsum - 0,3% bei Heroinkonsum).

Missbrauch und Abhingigkeit von psychoaktiven Substanzen sind
assoziiert mit Verhaltensweisen, die die Personen selbst und andere
in Gefahr bringen.

Dieses Risiken sind — pauschal genommen - fiir Manner groBer als
fiir Frauen.

Temnard Vnat Cranbfiot aivarciter af Annliad Caianaae

Besondere Gefdhrdungen - Frauen und
Schwangerschaft

Wihrend der Schwangerschaft gefahrdet der Konsum von
psychoaktiven Substanzen der Schwangeren die Entwicklung des
heranwachsenden Kindes. Das AusmaRB der Gefdhrdung ist am
besten belegt bei Alkohol. Neueste Schatzungen gehen von 15.580
Kinder aus, die im Jahr 2014 mit FAS oder FASD geboren worden
sind (2,2% aller lebend-geborenen Kinder; Kraus et al., 2019).

Darauf kann hier aus Zeitgriinden nicht ausfiihrlich eingegangen
werden.

lemoard Unor Frankfiet Tinivarsity af Annliad Qeisncas

Die Weltgesundheitsorganisation (WHO, 2003, S.
6) definiert Gewalt

als den ,absichtliche[n] Gebrauch von angedrohtem oder
tatsachlichem korperlichem Zwang oder physischer Macht gegen...
eine andere Person..., der entweder konkret oder mit hoher
Wabhrscheinlichkeit zu Verletzungen, Tod, psychischen Schaden,
Fehlentwicklung oder Deprivation fiihrt“,

» Gewalt gegen die eigene Person

» Zwischenmenschliche Gewalt - in der Partnerschaft/ im
sozialen Nahraum

» Kollektive Gewalt

Temoard Unor Feankfiset [Tniversity af Annliad Qeisncas

Besondere Gefdhrdungen von Frauen (und Médnnern)
durch Gewalttdtigkeiten (psychische, physische und
sexualisierte Gewalt):

# in der Kindheit/ frilhen Jugend (beobachtet oder selbst Opfer
von Gewalt);

# in Partnerschaften (interpersonale bzw. hdusliche Gewalt);
» im sozialen Nahraum (durch Freunde/ Freundinnen, Fremde).

lrrnoard Unoar Frankfuer [Tnivarcin af Aanliad Qeiancas
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Erlebte sexuelle Gewalt im Jugendalter,

Befragungsergebnisse 14-17 Jahre

(Maschke & Stecher, 2017).

Nicht-kérperliche sexualisierte Gewalt: sexualisierte Witze, schwul/ lesbisch,
pornographische Bilder etc— auch im Internet!

Korperliche sexualisierte Gewalt: gegen eigenen Willen tatschen auf Brust/ Po,
Beriihrung von Scheide/ Penis, G

hlacht Caxts

rkehr,

Mindestens ein Mal Jungen Médchen
Nicht-korperliche 40% 55%
sexualisierte Gewalt
Korperliche sexualisierte 5% 30%

Gewalt

Tomoard Unor Feankfirt Taiversine af Annliad Qeisncas

STOP

Zwischenmenschliche Gewalt betrifft Manner und
Frauen (18-64 Jahre)

\

letzte 12 Monaten W ELLE Frauen
Opfer von kérperlicher 6,2% 3,3%
Gewalt

Opfer von psychischer 17,2% 20,2%
Gewalt

Maénner sind hdufiger Opfer im sozialen Nahraum, Frauen im
hduslichen Bereich
Quelle: Lange et al., 2016

Tenoard Unot Feankfier [Taivassinn af Aanlisd Qoisncsc

Gewalt im soziélen Nahraum: Ehuachsene Frauen mit
Suchtproblemen (mit Behandlungserfahrung)

Ab 16 bzw. 18 Jahren:

Suchtprobleme Frauen allgemein

Schwere' kérperliche - —
Gewalt 50%-60% 11%-16%
Sexuelle Gewalt?™™" 30%-40%* 13%**

‘werprigelt und hl gewlirgt bis zum Erstick

Igtraf b rel e G I

mit Messer oder Waffe bedroht

*Zencker et al. (2002): Genese und Typologisierung der Abhingigheitsertrankungen bei Frauen, Baden-Baden, Nomos.
Swian & Camabell |2000); Violence In the lves of women in substance abuse treatment... Report 19 the New

York State Office for the Prevention of Domestic Vialence, Rensselear, New York

**GiG-net (Hrsg) (2008): Gewalt im Geschlechterverhditnis, 5. 254 Opladen, Barbara Budrich.

***Die Angsben rur sexualisierten Gewalt (im sorialen Nahraum) variieren stark rwischen verschiedenen Studien; sie sind
abhangig von der Stichprobe, der Fragestelung, dem Zeitfenster usw

Tevmard Vamt Cranbfioet Haiarcits: af Annliad Cainnnee

Gewalt und Sucht in Partnerschaften (hﬁuslichei
Gewalt) und im sozialen Nahraum

» Der Konsum von psychoaktiven Substanzen ist weder eine
notwendige noch hinreichende Bedingung fiir hdusliche Gewalt.

» Es handelt sich jedoch um einen Risikofaktor fiir hdusliche
Gewalt, insbesondere wenn mehr als eine Person unter dem
Einfluss von Drogen steht und wenn eine oder mehrere davon
Impulskontrollstérungen haben.

» Kommt es zu Gewalttétigkeiten im hauslichen Kontext und unter
dem Einfluss von psychoaktiven Substanzen, nimmt in der Regel
die Schwere der Gewalttétigkeiten zu

» und folglich auch die Schwere der Verletzungen einer oder
mehrerer Personen.

Tevnoarn A Unor Frankfuer Haivercinn af Aanliod Qoioncae

Unsere Studien: Familienstudie/ Gewaltstudie

Leitfadengestiitzte qualitative Interviews mit 68 Menschen mit
diagnostizierten) Suchtproblemen, 59 Frauen und 9 Manner
N=68); kurzer quantitativer Fragebogen und ca 1stiindiges

leitfadengestiitztes Interview.

Von den 59 Frauen waren 51 als Erwachsene in Partnerschaften
in Gewalttéitigkeiten verwickelt; sehr viele von ihnen sind dabei
verletzt worden. Von den 9 Ménnern berichten einige von
Gewalttétigkeiten in Partnerbeziehungen; keiner dieser
Manner berichtet von Verletzungen durch die Partnerin.

Durchfiihrung: 2008 - 2013

Vogt, 1., Fritz, ). & N. (2009): Drog
Befragten auf ihre Kinder, ihre Familien, ihre sozialen
Abschiussbericht. Frankfurt, ISFF

Vogt, I. et al. (2015): Frauen, Sucht und Gewalt. Chancen und Risiken bei der Suche nach Hilfen
und Verdnderungen. Frankfurt.

pie mit oder ohne Kinder. Die Sicht der
und die

A Unmt Cranl 1§

Unsere Studien: Familienstudie/ Gewaltstudie

Themenfelder (Ausschnitte):

» Erfahrungen mit Gewalt (Kindheit, Jugend,
Erwachsenenalter),

» Kinder (Schwangerschaft und Geburt, Leben mit Kindern,
Interventionen durch Institutionen)

» Erfahrungen mit formalen Hilfen: Kinder- und Jugendhilfe
(JA), Frauenhiuser, Polizei, Arztinnen/Arzte, Suchthilfe

A Unot Tranb-fies 11
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Geschlecht, Hauptdroge, Zahl der Kinder

Hauptdroge N Mitter N Viter Zahl der
Kinder

Alkohol 12 1 28

Heroinetc./ 38 8 80

Polytox

z 50 9 108

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

STOP

Frauen und Manner berichten iiber ihre
Gewalterfahrungen in der Kindheit

vielen Féllen waren die Frauen nicht nur Zeuginnen der Gewalt
zwischen den Eltern, sondern selbst Opfer von kérperlicher und in
14 Fallen auch von sexueller Gewalt durch Familienangehérige (11
Félle) und Dritte (3 Falle).

4 (44%) Méanner berichten iiber Gewalt in ihrem Elternhaus. Keiner
der Manner berichtet iber sexuelle Gewalt,

22 (37%) Frauen berichten iber die Gewalt in ihrem Elternhaus. In |

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Frauen berichten liber Gewalterfahrungen spater
im Leben

Die Mehrzahl der Frauen lernt physische Gewalt in der Jugend bzw.
im Erwachsenenalter kennen, oft im Zusammenhang mit dem
Konsum von Alkohol und anderen Drogen.

Sieht man von den Fillen ab, in denen die Frauen von
Vergewaltigungen durch Fremde berichten, ist meist unklar, ob es
im Zusammenhang mit Gewalttatigkeiten in der Partnerschaft auch
zu sexueller Gewalt gekommen ist.

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

'Frauen mit Suchtproblemen sind oft aktiv in die
hauslichen Gewalttatigkeiten verwickelt

|(vgl. z.B. Schumm et al., 2011)

: »Also, wie kommt so was zustande? Wie: ich warte die ganze Zeit

| auf ihn, er hat sich mit mir verabredet fiir die und die Uhrzeit, ich

| warte, er kommt einfach nicht. Und irgendwann kommt er dann,
|ich stell' ihn zur Rede. Er wird laut, ich werde im Gegensatz laut

| und das eskaliert dann halt hiufig sehr, bis er irgendwann

| vielleicht anfangt mich zu schlagen. Ich schlag' zuriick, bis die

| Nachbarn die Polizei rufen. Irgendwie so...

| Er is' mit 'nem Messer auf mich losgegangen. Ich bin, ich hab' dann
| auch nen Messer, nen Messer geziickt so, und dann haben wir uns
| gegenseitig Wunden davon getragen...” (Interview G-F47).

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

éEinige Frauen mit Suchtproblemen sind selbst
‘aggressiv und schlagen zu, wenn ihnen etwas
‘nicht passt

»Ich war halt friither total aggressiv, da ging auch friiher nix mit
normal reden oder so. Wenn mir da irgendjemand blod, wenn mir
da irgendjemand auf den Keks gegangen ist, dann war es direkt
vorbei. Also, vier Anzeigen wegen Korperverletzung, zwei Anzeigen
wegen schwerer Kérperverletzung. Eine Gerichtsverhandlung
wegen schwerer Korperverletzung. Zwei Gerichtsverhandlungen
wegen Widerstand gegen Vollstreckungsbeamte. Zwei Wochen U-
Haft, also...” (F-F17).

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Frauen, die im hduslichen Umfeld Opfer von
| Gewalt geworden sind, schamen sich dafiir

| ,Ja, weil man sagt dann nix. Man schamt sich einfach. Man zieht

| sich zuriick, weil man meint, man wird ausgelacht: ,Ha34, der hat
Dich wieder geschlagen, hahahaha'. Das ist so. Ich hab’ mich

| keinem erstmal anvertraut” (F-F21).

| Scham untergréabt das Selbstbewusstsein. Auch darum fillt es

| vielen Frauen sehr schwer, sich Hilfe zu suchen und iiber die
physische, psychische und sexuelle Gewalt in ihren Beziehungen
| zu reden.

Trrmvmar A Unat Branl-fit [lnivmveits
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Zwischenfazit: Sucht und Gewalt in
Partnerschaften

Siichtige Frauen sind vergleichsweise haufig aktiv involviert, wenn
es zu Gewalttatigkeiten in der Partnerschaft kommt -

» verbale Aggressionen
» physische Aggressionen
# unklar: gewaltsamer Sex (von beiden Seiten gewiinscht?)

Maénner berichten wenig liber hdusliche Gewalt, was nicht heifit,
dass es diese nicht gab.

Weil viele Frauen physisch schwicher sind als ihre Partner, enden
viele Gewalttatigkeiten damit, dass sie starker verletzt sind als
ihre Partner.

Trmmard Vant Cranb@iet nicvarcite: af Anebiad Caimnn -~

STOP

Kinder in ,,Suchtfamilien”

» Riskiken wahrend der Schwangerschaft.
Nach der Geburt:

» manche drogenabhingige Frauen lassen ihre Kinder z.B. in
Kliniken oder Kinderheimen zuriick und kiimmern sich nicht
weiter um sie;

» manche drogenabhdngigen Méanner kiimmern sich ebenfalls
nicht um die von ihnen gezeugten Kinder.
» Haufig: verschiedene Formen von Vernachlissigung// Probleme

bei der Forderung der Entwicklung der Kinder in den folgenden
Lebensjahren.

1 A Vnnt Tranl-fisrt 11

Af Avnliad Catmnn —

Anmerkungen zur Lebenssituation dieser Kinder

» Kinder sind Zeugen der hiduslichen Gewalttétigkeiten und oft
auch Opfer;

» sie werden vergleichsweise oft verletzt, einige von ihnen
schwer (Dauerschdaden wahrscheinlich);

» Miitter berichten, dass die Kinder oft wenig Vertrauen zu ihnen
haben und Angste, dass sie diese verlassen;

» Miitter und einige Véter berichten auch iiber
Entwicklungsverzogerungen ihrer Kinder sowie iiber psychische
Auffilligkeiten wie Angstlichkeit und Traurigkeit bzw.
Aggressivitdt und lUber psychische Stérungen wie ADHS.

A Vnnt Cranl-fiet 11 Af Annliad Crinnn e

Miitter und Kinder

Es gibt einige Miitter, die sehr intensive und innige Beziehungen
zu mindestens einem ihrer Kinder haben und iiberhaupt nicht
bereit sind, sich von diesem Kind zu trennen. Diese Miitter
kdmpfen um ihr Kind.

Man findet diese Frauen am haufigsten in Reha-Behandlungen fiir
Miitter/ Familien mit Kindern.

»Und ich wire nie irgendwohin ohne mein Kind und das wussten
die und deshalb ist er [der Sozialarbeiter] auch, hat auch die
[Institution] geguckt, dass ich mit dem Kleinen dahin kann und um
meinen Riickfall zu bearbeiten und ein bisschen was fiir mich tun
kann” (F-M16).

A Vnnt Branbfiae 11 Af Arnliad Crinnace

Wo leben die Kinder zum Zeitpunkt der
Interviews?

Dauerhaft oder zeitweise

» bei den GroReltern/ der Oma;

» bei den (nicht-siichtigen) Vitern;
» in Pflegefamilien;

» im Heim.

Und einige (wenige) bei den Miittern.

A Vnnt Cranl-fie 11 Af Annliad Crinnn -

Formale Hilfen - Beispiel Fachkrafte Kinder- und
Jugendbhilfe bzw. Jugendamt (JA)

Informationen tiber Kinder, die in Suchtfamilien leben, erhalten
die JAs am héufigsten iiber Krankenhduser (bei der Geburt),
Kinderarzte, Fachkrifte der Suchthilfe, Kita, Nachbarn usw.
Einige Frauen wenden sich direkt an JAs weil sie Hilfe bei der
Erziehung haben wollen.

Aus unseren Studien ergibt sich, dass alle Personen, die selbst als
Kinder Kontakt mit Fachkraften von JAs hatten, JAs schrecklich
finden.

Alle anderen haben schlechte, gemischte und manchmal auch
richtig gute Erfahrungen mit den Fachkraften der JAs.

Trmnard Unnt Cranl-fiart [Tnivarcite af Annliad Crinnnce
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| Schlechte Erfahrungen mit Fachkraften von
Jugenddamtern/ Jugendrichtern

» Verlust an Autonomie

» Tauschungen — Verrat — Degradierungen

Beispiel Degradierung, Etikettierung, Stigmatisierung

»Ich musste mir bei diesem ersten Gerichtstermin von der
Richterin sagen lassen ,,Wir wollen ja nicht, dass lhre Tochter die
nachste ist, die wir aus der Kiihitruhe ziehen miissen” — das sagt
die mir, nachdem die fiinf Minuten mit mir, dh, Unterlagen
angeguckt hat” (F-F4).

Faltermeier, J. (2001): Verwirkte Elternschaft? Votum, Minster
Wilde, C.E. (2014): Eltern. Kind. Herausnahme. Diss, Uni Siegen

A VUnnt E 16 Tl Af Avmbiad Catann, ~

STOP

Probleme

» Fehlende Einseziehung der Miitter (Vﬁter)vin die
Entscheidungen hinsichtlich der Unterbringung der Kinder;

» Sehr viel Druck - vergiftet das Klima und erschwert die
Zusammenarbeit;

» Vorurteile gegeniiber Menschen mit Suchtproblemen;

» Zusammenarbeit der JA-Fachkriften mit Pflegefamilien und
(biologischen) Miittern/Eltern ist eher suboptimal;

» Haufiger Wechsel der Fachkrifte (mit zum Teil positiven und
zum Teil negativen Folgen).

A Vnnt Dranl Tlns

Af Avnliad Caimnnme

Fazit

Wilde schreibt (2014, S. 76): es treffen ,unterschiedliche Sinn- und
Relevanzsysteme aufeinander, welche die Verstandigung deutlich
erschweren und zum Teil verhindern.”

A Unot  Eranl-fiet 1l AF Arnlind Criannme

Formale Hilfen - Beispiel Frauenhaus

'Nur 17 Frauen (von 59) haben iiberhaupt eigene Erfahrungen mit

einem Frauenhaus -

und in 15 Féllen sind das schlechte Erfahrungen!

»Ja, aber Sie ham doch was getrunken, das geht ja gar net, so
kénnen wir Sie net aufnehmen’l..

Die waren auch so unhéflich. So herablassend...”(G-F48).

»Ich mein', wenn so Menschen zugedrohnt in 'ne Einrichtung
gehen, also wie ich jetzt ins Frauenhaus, dann ist es eilig. Klar,
dass ich Hilfe will. Man kann mich doch net, man kann mich doch
net wegschicken” (G-F43).

A Unot Eranb-fuet 1l AF Annliad Caimnnme

Formale Hilfen - Beispiel Polizei

Es gibt sehr viele und ganz unterschiedliche Kontakte mit der
Polizei (Alkohol: Lirm/ hdusliche Gewalttitigkeiten//
StraBendrogen: Kriminalitit/ Prostitution/ Gefingnis).
Erfahrungen bei hduslicher Gewalt (+ Konsum von Alkohol und
anderen Drogen): Die Polizei kommt (meist nicht schnell genug),
tut wenig und zieht wieder ab.

» Wenig Kooperation mit der Polizei - Tater werden nicht
konsequent der Polizei ibergeben; Anzeigen werden (sofort)
zuriickgenommen etc.

» Zu hohe/ falsche Erwartungen an die Polizei: Sie soll die
Probleme in der Partnerschaft (auf der Stelle) I6sen!

A VUnnt E 16 Tl Af Avmbiad Catann, ~

Formale Hilfen - Beispiel Polizei

» Vorurteile der Polizei gegeniiber Menschen — Frauen - mit
Problemen mit Alkohol oder StraBendrogen:

,Ja, die kamen dann rein. Ich war an dem Tag auch betrunken, ich
hatte auch was getrunken, war nicht grad niichtern. Und die
[Polizisten] kamen dann und sagten: ,Ja, Sie ham ja auch was
getrunken’... Ich hab' mich kritisiert gefiihlt von denen. Absolut.
In meiner Situation, wo er mir den Kopp in, an die Wand gehauen
hat, das war ne andere Situation. Da hab' ich mich kritisiert
gefiihlt. So kiihl. Eija. So: ,Hier, wir kommen jetzt hier in die
Wohnung rein, hier wird getrunken, was ist mit Ihrer Tochter,
warum ist die hier’? Ne? Also, das war so... riide. Hm" (G-F2).

A Vnet B -6 Tl Af Avnliad Caimnnme
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Formale Hilfen: Frauenhiuser, Polizei, Arzte,
Fachkréafte Jugendamter

Die Erfahrungen der Frauen mit Hilfen durch:

» Mitarbeiterinnen von Frauenhdusern sind ganz iiberwiegend
negativ

» die Polizei sind sehr gemischt

> Arztinnen und Arzte sind durchwachsen

» Fachkrifte der Jugendamtern sind (iberwiegend schwierig und
nicht selten schlecht. Es kommt zu massiven
Verstandigungsproblemen mit der Folge, dass viele Frauen,
deren Kinder fremduntergebracht werden (miissen), sich
getauscht und ausgetrickst fiihlen.

A Unnt E 1A Tl Af Avmbiad Caiana, o~

STOP

Die Suchthilfe

Aussagen kommen iiberwiegend von Frauen und Mannern,
die zum Zeitpunkt der Interviews in einer Reha-Klinik waren.

Vorgaben zur Struktur der Angebote in den Reha-Kliniken
durch die DRV (vgl. DRV, 2016, Reha Therapiestandards),
Minimalanforderungen:

Einzelinterventionen
Gruppeninterventionen

25 Min/Woche
240-300 Min/Woche

Arbeitswoche hat 5 Tage. Fiir das Wochenende habe ich keine
Vorgaben der DRV gefunden.

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Die Suchthilfe

Die Behandlung lduft gut, wenn eine gute (Arbeits)Beziehung
aufgebaut werden kann (zu einer Bezugsperson in einer
Einrichtung/ zur Bezugstherapeutin/ zu einer Beratungsperson),
die auf Vertrauen aufgebaut ist. Sehr wichtig: Verbale und non-
verbale Wertschédtzung jeder Klientin und jedes Klienten als
Person.

Eine solche Beziehung zuzulassen fillt vielen Klientinnen und noch
mehr Klienten schwer; es kann Monate dauern, bis sie geniigend
Vertrauen haben, um iiber ihre Probleme zu reden.

Ein unfreiwilliger Beginn einer Reha oder einer Beratung steht
dem Aufbau einer guten (Arbeits)Beziehung eher im Weg.

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Das Thema: Gewalttétigkeiten im Leben von Frauen (und
Mainnern) mit Suchtproblemen ist - als Problem von Frauen - in
etlichen Reha-Kliniken angekommen.

Ob das so auch fiir die ambulante Suchtberatung (z.B. Alkohol-
und Medikamenten-Beratungsstellen) gilt, wére zu priifen.
Wenn Frauen Gewalttatigkeiten erlebt haben, geht man
(automatisch) von einer Posttraumatischen Belastungsstorung
(PTBS) aus. Im stationédren Setting wird eine Teilnahme an einer
PTBS-Behandlung empfohlen; die methodische Umsetzung ist
problematisch (zum Teil auch wegen kurzer Behandlungszeiten).
Eine geregelte Fortsetzung der PTBS-Behandlung im ambulanten
Setting/ in einer psychotherapeutische Behandlungen ist nicht
garantiert.

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Weitere Probleme in stationdren
Langzeitbehandlungen

» Zusammenleben mit Mitmenschen, die alle Suchtprobleme
haben, aber sonst sehr verschieden sind, auf vergleichsweise
engem Raum (Standard: Zweibettzimmer, Gruppenarbeit,
Arbeits“therapie” in Gruppen usw.).

Die Interviewten sagen, dass Instanzen fehlen, die in diesen
Settings Konflikten mit Mitmenschen schlichten helfen.

» Zu wenig Angebote zur Gestaltung der Freizeit (Mittags,
Abends, an den Wochenenden) - nicht alle Menschen sind
zufrieden, wenn sie in ihrer Freizeit ein ,gutes Buch” lesen
diirfen!

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Die Suchthilfe: Angebote fiir Mitter/Familien mit
Kindern

Die Existenz dieser Angebote wird begriiRt.

Die konkreten Angebote vor Ort werden von fast allen

Interviewten kritisiert.

» Zu wenig Raum fiir die Kinder (zum Spielen, Toben usw.), zu
wenig Anregungen etc.; zu wenig professionelle Hilfen fiir die
Kinder.

» Viel zu wenig konkrete Hilfen fiir die Miitter/Eltern im Umgang
mit den Kindern.

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences
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,bei vielen [Miittern] fallt mir auf, die haben ihr Kind {iberhaupt
nicht im Griff... Ein Kind, zum Beispiel, im Hausgang raumt die
Blumenerde aus, schmeift sie auf die Treppe, ‘'ne Mutter sieht das
und macht’s nicht weg, ja. Also ich find, da miisste, ja, miisste
mehr vom Haus, von den Therapeuten miisste mehr auf die
Miitter geguckt werden (F-F2).

[Die Frau Meier] deren Sohn halt auch im Kinderhaus [war]. Die
hatte das Zimmer neben mir, die aber dann irgendwann sagt:
"Wenn du jetzt net' schldfst, ich schware dir, ich stech’ dir die
Augen aus." Das kann's doch dann irgendwo net' sein. Also mir
personlich hat einfach so jemand gefehlt, der mal guckt. Wie
kommt denn die tiberhaupt mit dem Kind klar? Beziehungsweise,
wie kommt denn das Kind mit der Mutter klar?” (F-F14).

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

STOP

qu wenig Gesprache mit und Anleitungen der Miittern/Eltern
iiber ,gute Erziehungstechniken*

» Zu wenig Gespriche liber die Bediirfnisse und Probleme der
Kinder, die in diesen Familien herangewachsen sind bzw.
heranwachsen.

Beispiel: Ein Vater, dessen Tochter Physiotherapie erhalten soll,
beklagt sich:

e ich konnte das gar nicht nachvollziehen. Die hat dariiber so
geredet, als ob mein Kind behindert wire. Da hab’ ich gesagt: ,Wie
kommen Sie denn darauf, so was zu sagen‘? ... Mein Kind hat keine
gravierenden Méngel, und konnte das gar nicht nachvollziehen,
dass irgendwie, das ich da so Physiotherapie machen muss...“ (F-
M12).

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Fazit Suchthilfe

Insgesamt genommen iiberwiegen die positiven Aussagen zu den
Angeboten der Suchthilfe (stationdre und ambulante Angebote)
die kritischen Kommentare.

Das gilt insbesondere fiir die (Arbeits)Beziehungen zu Beratenden
oder Therapierenden. Es spiegelt sich wieder in einem
vergleichsweise hohen MaB an Zufriedenheit mit den
verschiedenen Angeboten der Suchthilfe.

Lediglich wenn es um Angebote fiir Miitter/Eltern und ihre Kinder
geht, iiberwiegt die Kritik: Die Angebote werden insgesamt
genommen als ungeniigend und zum Teil als unprofessionell
eingeschatzt.

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Ich sehe noch folgende Probleme hinsichtlich der Suchthilfe:

«* Die Vernetzung von ambulanten und stationdren Einrichtungen
der Suchthilfe ist nicht optimal.

« Die Vernetzung mit Beratungsstellen fiir Opfer von Gewalt
(Frauenberatungsstellen, Frauenhduser,
Minnerberatungsstellen! Polizei: Schwerpunkt Opferschutz)
und anderen stddtischen Einrichtungen ist nicht optimal.

++ Die Vernetzung der Suchthilfe mit ambulanter Psychotherapie
ist unbefriedigend.

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Best-practice-Modell: GeSA,
Modellprojekt in der Region

& !
Stralsund + Rostock

,GeSA (Gewalt-Sucht-Ausweg) steht als Kooperationsmodell fiir
die Idee einer schwellenreduzierenden Zusammenarbeit zwischen
den Hilfesystemen...

Das zentrale Ziel des Bundesmodellprojektes GeSA bestand darin,
die Versorgung fiir gewaltbetroffene Frauen mit einer
Suchtmittelproblematik und deren Kinder zu verbessern”.

Regionalverbund Rostock mit 22 Partnern
Regionalverbund Stralsund mit 20 Partnern

Vgl.: GeSA Handbuch.web.pdf

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Best-practice-Modell: GeSA (Gewalt — Sucht —
Ausweg) ,
» Suchtkrankenhilfen in den Regionen (ambulant + stationér)

» Hilfenetz bei hduslicher und sexualisierter Gewalt
(Frauen/Fachberatungsstellen, Frauenhduser) in den Regionen

» Niedergelassene Arzte
» Kontakte zu Hochschulen

» lobcenter

» JA und Soziale Dienste Justiz

» Wohnungslosenhilfe

» Polizei (Opferschutz, Gewaltkriminalitat)
» Internationaler Bund

» Selbsthilfegruppen

S

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences
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Best-practice-Modell: @4’

Kooperation braucht

» interessierte Tragervereine
» interessierte Mitwirkende
» Zeit (und Geld)

» Planung/Organisation

Wichtige Arbeitsebene von GeSA:

Fallkonferenzen/Fachforen (durchschnittlich 20 Teilnehmerinnen
und Teilnehmer) vor Ort, in den Einrichtungen der Mitwirkenden.

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

STOP

Best-practice-Modell: @{

Ergebnisse

» Weniger Beriihrungsangste,
» Bilaterale Kooperationsgesprache,
» Gegenseitige Teamfortbildungen,
» Kollegiales Coaching,

» Tandembegleitung,

» Niedrigschwellige Vermittlungen.

Nachhaltigkeit von Modellprojekten — was bleibt auf die Dauer?!

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Und noch eine Anmerkung zur Suchthilfe

Arbeiten am Betriebsklima in den Einrichtungen: Starkung der
Zusammenarbeit// Fortbildungen, Supervisionen, Vermeidung von
Burnout und wenn es passiert: Unterstiitzung bei der Behandlung
usw.

Ein gutes Betriebsklima hilft allen — den Behandlerinnen und den
Behandelten!

Lachen hilft!

Alles andere wissen Sie selbst!!!

Irmgard Vogt, Frankfurt University of Applied Sciences

Vielen Dank fiur lhre Aufmerksamkeit

Irmgard Vogt
vogt@fb4.fra-uas.de
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Sucht — Hintergriinde und Auswirkungen

Dr. med. Maurice Cabanis

Leitender Oberarzt

Klinik fur Suchtmedizin und Abhangiges Verhalten
Zentrum fur Seelische Gesundheit

Klinikum Stuttgart

1 4
S Klinikum Stuttgart

Sucht
Hintergrinde und Auswirkungen

Dr. med. Maurice Cabanis
Leitender Oberarzt
Klinik fiir Suchtmedizin und Abhangiges Verhalten
Zentrum fir Seelische Gesundheit
Klinikum Stuttgart

S Klinikum Stuttgart

Uberblick

* Begriff und Definition
Zahlen und Fakten am Beispiel Alkohol

* Hintergriinde

— Gesellschaftliche Aspekte

— Neurobiologische Aspekte

— Medizinisch-psychiatrische Aspekte
Auswirkungen

* Zusammenfassung
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4

. Klinikum Stuttgart

Begriff Sucht

Siechen

Schwindsucht, Gelbsucht
Trunksucht

Tobsucht, Mondsucht

» krankhaftes Verlangen

»20. Jahrhundert: Suchtbegriff im Sinne von
Abhangigkeit

vV

8 Klinikum Stuttgart

Definition ICD-10

‘ Drei oder mehr der folgenden Kriterien im letzten Jahr:

ein starker Wunsch oder eine Art Zwang, die Substanz zu
konsumieren (craving)

verminderte Kontrollfdhigkeit beziiglich des Beginns, der
Beendigung und der Menge des Konsums (Kontrollverlust)

ein kdrperliches Entzugssyndrom bei Beendigung oder Reduktion
des Konsums

Nachweis einer Toleranz (um die ursprunglich durch niedrigere
Dosen erreichten Wirkungen hervorzurufen, sind zunehmend
héhere Dosen erforderlich)

fortschreitende Vernachlassigung anderer Interessen zugunsten
des Konsums, erhéhter Zeitaufwand, um die Substanz zu
beschaffen, zu konsumieren oder sich von den Folgen zu erholen

anhaltender Substanzkonsum trotz Nachweises eindeutiger
schadlicher Folgen

-43 -
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4
W Klinikum Stuttgart

Hintergriinde
4
W Klinikum Stuttgart
Gesellschaftliche Aspekte
4

W Klinikum Stuttgart

Zahlen in Deutschland zu Alkohol

* 1,61 Millionen trinken missbrauchlich Alkohol
* 1,77 Millionen sind alkoholabhangig

* 8-10 % der Alkoholabhangigen sind in
Behandlung

* 40 Milliarden Krankheitskosten pro Jahr
* 3,17 Milliarden staatliche Einnahmen

* 20 % durchgehende Abstinenz innerhalb eines
Jahres nach 3-wochiger MOT

* 37-67 % durchgehende Abstinenz innerhalb eines
Jahres nach Reha
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4
W Klinikum Stuttgart

Soziale Konstruktion |

Vil s BATH SALTS

Bryan Saunders

vV
S

) TOOTHACHE DROPS

Instantaneous Cure !
PRICE 15 ORINTH.
Prwpered by B

- 45 -



Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht

v

& Klinikum Stuttgart

Neurobiologische Aspekte

4
8 Klinikum Stuttgart

Mesokortikolimbisches Belohnungssystem

STOP
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4
\ Klinikumn Stuttgart

Stress-Achse
Hypothalamus-Hypophysen-Nebennierenrinden-Achse

Corticotropin-Releasing-Hormon im
Hypothalamus

* schnelle Stressantwort
(,fight or flight)
— CRH-Rezeptor-1, Sympathikus

* Hypothalamus-Hypophysen- -<&8&

Nebennierenrinden-Achse

— Pfortader, Adenohypophyse,
adrenocorticotropes Hormon
(ACTH)

— Nebennierenrinde, Cortisol,
Stressreaktion

* Langsame Stress-Antwort

— CRH-Rezeptor-2, Parasympathikus,
Ruhezustand, Speicherung

Bagh TC o ol Journs B Meurctoge, Neursciwesge snd Faychitre 2000 1006 6000

4
(Y Klinikum Stuttgart

Bindungshormon Oxytocin

Quytoce stmudates lobues in the

a brecst 1 let down (release) milk from
sorege Proloctn simulotes
addtional mik prodhuction
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4
W Klinikum Stuttgart

Wechselwirkungen von Oxytocin, HPA-Achse und
dopaminergem Belohnungssystem

Oxytocin beeinflusst
Stressreaktion

Oxytocin Stress beeinflusst
| beeinflusst Alkoholkonsum
Wirkung von durch Interaktion
‘ Alkohol auf das mit Belohnungs-
Dopaminsystem system

'

& Klinikum Stuttgart

Medizinisch-psychiatrische
Aspekte
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4
8 Klinikum Stuttgart

Komorbiditaten/Doppeldiagnosen

ECA-Stude (Epdemiciogic Catchment Area. NIMH) N=20 291

Life-time Pravalenz von psychischen Stérungen
unter Patienten mit Missbrauch / Abhdngigkeit

unter Patienten mit Alkoholmissbrauch/-abhangigkeit

Angstst:  19.4%. OR: 15 affektive St 13.4%, OR: 19
antisoz. PS: 14.3%, OR: 21 SCH: 3.8%, OR 33

unter Patienten mit anderer substanzbezogener Storung:

Angstst 283%, OR:25 affektive SL: 26.4%, OR 4,7
antisoz. PS: 17.8%, OR: 134 SCH: 68%, OR 62

unter Patienten mit Cannabis-bezogener Storung:

Angstst.. 275%, OR: 23 affektive St.- 23,7%. OR 3.8
antisoz. PS: 147%, OR: 83 SCH 60% OR: 48

[Regeret al 1690]

vV

8 Klinikum Stuttgart

Komorbiditaten/Doppeldiagnosen Il

* ADHS,
* PTBS

* Suizidalitat

ADS

* Borderline

* Personlichkeitsstorungen

* neurologische, gastroenterologische,
hepatologische, immunologische,

kardio

logische Erkrankungen
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4
W Klinikum Stuttgart SOZiaIe Bedingungen I

Leistungssteigerung, Armut, Stress

4
8 Klinikum Stuttgart SOZiaIe BEdingungen II

Peer-Group, Wirtschaftsfaktor

&Y i\
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4
W Klinikum Stuttgart

Lifestyle vs. soziale Unerwilinschtheit

- . o <]
Sowjetisches Anti-Alkohol-
Poster 1958, ,,Und sie nennen
uns Schweine...”

4
W Klinikum Stuttgart

latrogene & staatliche Bedingungen

Das gefahrliche Heroin-Comeback in
den USA
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Gewalterfahrung bei
Drogengebrauchenden
* Hamburger Komorbiditatsstudie
B Maénner
B Frauen
Emotionaler Physischer Sexueller
4

Sexueller Missbrauch / korperliche Gewalt in der
Allgemeinbevolkerung vs. Drogengebrauchende

* Sexueller Missbrauch (AB):

— Sex. Korperkontakt: Madchen 8,6%, Jungs 2,8%

— Penetration: Madchen 1,9 - 4,0%, Jungs 0,5 - 0,9%
* Korperliche Misshandlung (AB):

— selten: 5,9 %, haufig: 4,7 %

tative Erhebung (N=3289, 16-59 Jahre)
* Sexueller Missbrauch (DG):
— Frauen 27% - 67%
— Manner 9% - 29%
* Korperliche Misshandlung (DG):
— Frauen 33% Simpson & Miller 2002: Review (iber 64
— Manner 24% - 53% SUSVIN ) SN NI

bei Suchtpatienten in Behandlung
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4
W Klinikumn Stuttgart

Ursache vs. Folge

* Automedikation (Symptomverminderung,
Sedierung, Selbststeuerung)

» Alkohol-/Drogeninduktion

* Exazerbation
S0 - UNY WER WAR JETRT ZUERST DA

4
W Klinikum Stuttgart

Trauma und Suchtentstehung:
psychopathologisches Modell

Phobische
Stérungen/PTBS

Psychologische

Dissoziation
(Kindliche) Abhéngigkeits- -
Traumatisierung erkrankung _" Ruckfall
Chemische
Dissoziation

Hyperreaktivitat
HPA-Achse
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4
W Kl tuttg
Auswirkungen
/
W Klinikum Stuttgart . .
Soziale Auswirkungen
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4

8 Klinikum Stuttgart

Auswirkungen bzgl. gefahrlichen

Verhaltens
* Enthemmung

* verminderte Steuerungsfahigkeit
* Bewusstseinseinengung

* Einengung des formalen Denkens
* niedrigere Reizschwelle

 ggf. Aggression

» ggf. psychotische Symptome

4

W Klinikum Stuttgart

Korperliche Folgeschaden
* Alkohol ,Live fast, die young”

— Leber (Leberzirrhose)

- Magen (Magengeschwir)

- Nervensystem (Nervenschadigung, Gleichgewichtsstorungen,
Hirnabbau)

* Andere Drogen
— Herz (Herzmuskel- und Herzklappenschaden)
— Nervensystem (Ldhmungen, Hirnabbau, Depressionen, Psychosen)
Nieren (Nierenversagen)
Schadigung des korpereigenen Abwehrsystems
Lungen (Lungenerkrankungen)
Besondere Risiken

* Streckmittel
* jwv.-Konsum

-55-
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4

[ Klinkum St

“Alkoholprobleme des Vaters

und Gewalt gegen Kinder
Hamburger Komorbiditatsstudie

B Gewalt nein
| |WGewalt Ja

!
Alkohol Alkohol
Ja Nein

mmswnae - Zysammenfassung

Suchtverstandnis

Prozessual einzuordnender Versuch der
Befindlichkeitsregulation, dessen
Funktionalitat bzw. Dysfunktionalitat sich aus
der individuellen Konstellation von
Ressourcen und Belastungen zu einem
bestimmten Zeitpunkt in der Biographie ergibt
(Krausz/Schéfer)

Komplexe multisektorielle Entstehung
Komplexe multisektorielle Auswirkungen
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4

W Klinikumn Stuttgart

Ausblick

* Schnellere Zugangswege zum Hilfesystem fir
Betroffenen und Angehorige

* Entstigmatisierung

* Verbesserung sozialer Bedingungen

* Implementierung innovativer Versorgungsformen
* Starkung des Trialogs

* Intensivierung von primarer und sekundarer
Pravention

* Entkriminalisierung

4
W Klinikum Stuttgart

Vielen Dank fur lhre
Aufmerksamkeit!
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Vorstellung Ambulante Suchthilfe
Ute Reser

Sprecherin Suchthilfeverbund Stuttgart

cantas  release Stuttgart e.V.

STUTTGART -

< Stuttgarter
Klinikum Stuttgart ~ Suchthilfeverbund -

N\ WILDE
eva BUHNE
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Vorstellung des Stuttgarter Suchthilfeverbund
2007 Grundung des Suchthilfeverbund Stuttgart

Ziele:

* Versorgung der Menschen mit Suchtproblemen weiterentwickeln
* Vernetzung innerhalb der Suchthilfe verbessern

* Gemeinsame fachliche Standards entwickeln

* Angebote abstimmen und weiterentwickeln

Stuttgarter Suchthilfeverbund

~ vy r‘. "‘ o
i 7 release Stuttgart e.V. E [ R g G

Struktur des Verbundes

rter Suchthilfeverbund

2 [T TR -

Ld “7195  release Stuttgart e.V.

STUTTGARTY
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Gemeinsamkeiten

* Beratung von Betroffenen mit Suchtproblemen und deren Angehérigen

* Motivationsarbeit

* Informationen Uber Behandlungsmdglichkeiten (Entgiftung und Rehabilitation)

* Vermittlung in Rehabilitation

* Gruppenangebote fiir Betroffene (2.B. Motivationsgruppen)

* Ambulante Rehabilitation und Nachsorge

* Betreuung von chronisch Suchtkranken (Psychosoziale Begleitung Substituierter
aufsuchend und ambulant betreutes Wohnen)

* Pravention

* Fachberatung und Fortbildungen

* Stundenweise Arbeit

Stuttgarter Suchthilfeverbund
Qoﬁ

':,5""?,5‘ release Stuttgart e.V. E - SOMNE ("""W“S'““W"

Besondere Angebote der Trager

Stuttgarter Suchthilfeverbund

c N

a C] :1v|t:w‘;. release Stuttgart e.V. g - ﬂ eva (xhtumsumom
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caritas
et STUTTGART

* Beratung in Serbisch, Kroatisch oder Bosnisch

* Zieloffene Angebote / Kontrolliertes Trinken

* Aufsuchende Beratung

* Fuhrerscheinkurse

* Pro Kids

* Psychosoziale Begleitung Substituierter

* Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppe Kreuzbund

release Stuttgart e.V.

Release Mitte:

* Beratung und Hilfe bei Drogenthemen, Suchtakupunktur, Beratung im
Strafvollzug

Release U21:

* Pravention, Information und Beratung fir junge Menschen unter 21 Jahren,
Angebote fur Eltern, Beratung im Strafvollzug, take, Release und Kunst,
Kater, FreD Olgale

Release Direkt:

* Suchtberatungsstelle fir substituierte Opiatabhangige, STAR, Café SUB,
Streetwork, Spritzentausch, Suchtakupunktur
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

* Beratung flr Frauen und Madchen
| * E-Mailberatung

* Gruppenangebote fir Traumerfahrungen, Essstorungen,
Selbstverteidigung, Achtsamkeitstraining, Kérperschemastorungen

* Betreutes Wohnen

* Frauenwerkstatt
‘ * Praventionsprojekte

* Psychosoziale Begleitung Substituierter Frauen
* Aufsuchende Beratung im ,,Olgale”

* Anlaufstelle bei Essstorungen
* Beratung fir Fachdienste
* Gruppenangebote fir Eltern und fir Madchen und junge Frauen

| WILDE
BUHNE

‘ * Kinstlerische Forderung von ehemals abhangigen Menschen
* Praventionsprojekten
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

QOU
eva

* Beratungs — und Behandlungsangebote bei Glickspielabhangigkeit
* Schuldnerberatung

* Pravention in Glucksspielunternehmen

* Angebote zu Medienkonsum

* Nikotinentwohnung

* Suchtberatungin der JVA

* Selbstkontrolltraining (Skoll)

* Nachsorge-WG

* Fuhrerscheinkurse

* Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppe Freundeskreis

< Klinikum Stuttgart

* Sprechstunde Medikamentenabhangigkeit + Gruppenangebot
Medikamentenabhangigkeit

* Gruppenangebot Sucht und ADHS im Erwachsenalter
* Aufsuchende Beratung

* Aufsuchende Arbeit innerhalb der Klinik,

* Suchtberatung in Gemeindepsychiatrischen Zentren
* Nikotinentwohnung, Rauchersprechstunde

* Kurs Kontrollierters Trinken

* Kater, FreD, Beratung im Kinderkrankenhaus Olgale

* Psychosoziale Begleitung Substituierter
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Wie kommt man an einen Termin !

* Telefon

* Online

* E- Mail

» Offene Sprechstunde
* Internet

Stuttgarter Suchthilfeverbund

cantas 2 0
o Ft;1_" release Stuttgart e.V. E - BUHNE ev“aﬁ (Kh*umw

Qoﬂ release Stuttgart e.V.
eva . 5

cartas Danke fiir ihre
B sTUTTGART —

( e
Klinikum Stuttgart BUHNE
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Ergebnisse des Workshop 1

Frauen* - Hausliche Gewalt und Sucht

Input und Moderation:

e \
Brigitte Leypoldt Violeta Hristova

FrauenInterventionsstelle Lagaya




Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Prasentation von Brigitte Leypoldt, Fraueninterventionsstelle

» Frauenhaus
» BIF — Beratung & Information fur Frauen

» FIS — Frauenlnterventionsstelle

www.fhf-stuttgart.de

Das Frauenhaus

» Ausstieg aus der Gewaltsituation

» Schutz vor hauslicher Gewalt und
Unterstitzung

» Gesellschaftliche Integration
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Beratung & Information flr
Frauen - BIF

Beratung und Unterstitzung fur Frauen

» die hausliche Gewalt erleben und
nach Veranderung suchen

» die von Stalking betroffen sind

FrauenInterventionsstelle -
FIS

Beratung und Unterstitzung
fir Frauen und ihre Kinder

» nach einem Polizeieinsatz

» nach einem Wohnungsverweis
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht

... aus unserem Leitbild

Der Verein setzt sich ein fur

ein gewaltfreies, selbstbestimmtes
Leben ohne Diskriminierung fur
Frauen, Madchen und Jungen

Frauen helfen Frauen e. V.

(; I

Autonomes : Stadtisches
Frauenhaus Frauenhaus
BIF

FrauenFanal

Beratung & Information
Far Frauen

Fraueninterventionsstelle

Jwe|eizog /uebyns SH
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

| AusmalB von Gewalt gegen Frauen

In Stuttgart

» Im Jahr 2018 gab es 751 Polizeieinsétze wegen hauslicher
Gewalt

» 879 Kinder waren direkt oder indirekt betroffen

» Daraus ergaben sich 412 Wohnungsverweise

» In 246 Féllen waren Suchtmittel im Spiel (Alkohol und
sonst. Drogen) Dies sind rund 30%

31 Frauen und 42 Kinder suchten 2018 Zuflucht im in unserem
Frauenhaus,

v

7 In den Beratungsstellen BIF & FIS wurden 2018 insgesamt 360
| ‘ 3 Frauen beraten (gesamt: 1237 Beratungskontakte)

| Gewaltformen

o Korperliche Gewalt
Ohrfeige bis hin zu Tétungsdelikten, ...

o Sexualisierte Gewalt
Notigung bis hin zu Vergewaltigung und Zwang zur Prostitution, ...

0 Psychische Gewalt

Demiitigung, Erzeugen von Schuldgefihlen, Einschichterungen,
Drohungen, ...

o Digitale Gewalt

Anlegen von Fakeprofilen, Stalking und Verleumdung auf Social Medias,
Erpressung, Veroffentlichung von privaten Fotos Im Netz, ...

i
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht

i

Gewaltformen

» Rassistische Gewalt

Ablehnung der Herkunftskultur und -familie, Vorenthalten von
Informationen oder Falschinformationen, Abwertung, ...

» Okonomische Gewalt
Arbeitsverbot, Zwang zur Arbelt, alleinige Verflgung Gber finanzielle

Ressourcen, finanzielle Abhangigkeit herstellen oder aufrecht erhaiten, ...

» Soziale Gewalt

Isolation, Kinder als Druckmittel benutzen, schiecht Uber sie reden, .

(>

Folgen von Gewalt

» Physische Folgen

BlutergUsse, Knochenbriche, Schadigung innerer Organe, Fehligeburten,
Tod, ...

» Psychische, psychosomatische Folgen

Angste, Schlafstorungen, Essstorungen, zerstortes Selbstwertgefuhl,
Wertlosigkeit, Ohnmacht, Sucht, Depression, Suizidgedanken, ...

» Okonomische Folgen
finanzielle Abhangigkeit, Verlust des Arbeitsplatzes, Verlust von Eigentum, ...

» Soziale Folgen

Isolation, ...

» Traumatisierung
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Situation der Kinder

» Sind immer betroffen - als Opfer
oder Zeugen

» Gewalt hat massive Auswirkungen
auf Entwicklung

» Pragt spatere Beziehungsmuster
» Kinder kommen in einen
Loyalitatskonflikt

- Sie brauchen eigene Angebote

Angebot

o Telefonische und personliche Beratung
o Rechtsberatung
o Onlineberatung
o Paargesprache
o Nachgehende Beratung
o Beratungen mit Dolmetscherin
o Vermittlung an weitere Fachstellen
o Angebote fur Kinder
@ .0 Praventions- und Offentlichkeitsarbeit
* o Vernetzungsarbeit und politische Arbeit
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht

Psychosoziale Beratung

o Arbeit an der Stabilisierung der Frau
o Arbeit mit den Ambivalenzen der Frau
o Klarung der Bedirfnissen und Ziele

o Gefahrdungsprognose

o Balance halten zwischen
Sicherheitsplanung und Empowerment

o Bearbeiten der Gewalterfahrung
o Psychoedukation

Informationen

o Gewaltschutzgesetz
o Stalkinggesetzgebung

o Straf- und auslanderrechtliche
Informationen

o Familienrechtliche Informationen

(Trennung und Scheidung, Sorge- und
Umgangsrecht)

o Wohnungssituation
o Finanzielle Situation
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht

(>

Einblicke ins Frauenhaus

(>

Madchen- und Jungenbereich

Im Frauenhaus leben
genauso viele Kinder wie
Frauen

Kinder erhalten eigene
Angebote

M&dchengruppe
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Einblicke in die Beratungsstellen

Einblicke in die Beratungsstellen

Beratungszimmer

i
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

BIF und FIS und Frauenhaus

Vielen Dank fuir Ihre
Aufmerksamkeit!
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht

Préasentation von Violeta Hristova, Lagaya

LAGAYAe.V.

LAGAYA o V Kathamnenstrasse 22
70182 Stutigan

Anzahl Beratungen im Jahr 2018

+ 403 Klientinnen in der Frauen-Sucht-Beratungsstelle

+ 74 Klientinnen bei der Online-Beratung fe-mail (gemeinsames
Angebot von Beratungsstelle und Mddchen.Sucht.Auswege)

Ca. 40 % unserer Klientinnen sind von Gewalt betroffen

LAGAYA ¢ V Katharmnenstrasse 22
70182 Stutigan
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

LAGAYA o V Katharnenstrasse 22, 3
70182 Stutigan

Altersstruktur

I.“VA.V mﬂ.
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Ergebnisse im Rahmen des Workshops:

Entstigmatisierung von
Frauen mit

Suchtproblemen mehr Platze mit guter
personeller und
raumlicher Ausstattung
Finanzielle und leistungsgerechter
Unabhangigkeit Bezahlung

Kitaplatze im

Frauenhaus + mehr -i-ndividL.JeIIe,
Zimmer pro Frau & unbiirokratische und

i schnelle Reaktion auf
Krisen (z.B. Wechsel
ambulant zu stationar)

Ausbau von

mehr niedrigschwelligem

Psychotherapeutenplatze /
mehr Kassenplatze

Therapieangebot bei
Mehrfachproblematik
genligend Wohnraum

Zeitl. Ressourcen fiir
interdisziplindre Teams aller

differenzierte Professionen, die Thematik
Angebote fiir Manner bearbeiten

mit Kindern

- sozialramlich

3h Arbeit + 3h Beratung
- Flexibilitat
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Taterarbeit Gleichberechtigung

Kulturelles
Verstandnis

Antiaggressionstraining /
Gruppe fiir Frauen mit

Abhangigkeitsproblematik REEE EnelE

(finanzielle) Ungleichheit

Frauenhausplatze

Linger finanzierte fur Frauen mit
Sprachkurse fur 2 mit Welche Suchtproblematik

Migrationserfahrung besonderen (und Kindern)
Bedarfe

haben %7 \
E

ntstigmatisierung von
Frauen mit

Muttersprachliche Suchtproblematik

Therapieangebote

mehr

Verstarkung Frauenhausplatze

des

Opferschutzes

Flexible Kinderbetreuung —
Arbeits- und
Ausbildungsplatze, die
kompatibel sind mit
Aufgaben
alleinerziehender Mitter

Bessere und
schnellere
finanzielle

Unterstiitzung der
Frauen
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht

Was gibt es bereits?

STOP-Verfahren

Kooperationsvereinbarungen
zwischen Suchtberatungsstellen /
Kliniken / Polizei / Jugendamt zum

Thema Kinderschutz

Behandlungsangebote
(Entwohnung +
Gewalterfahrungen, etc.)

Willkommensbesuche (Info-Ordner
flir junge Familien mit Adressen
diverser Beratungsstellen)?

Gewaltschutzgesetz

Angebote flr Tater/-innen (zur
Sucht?)

Fair-Streit-Training

Sucht- und Gewaltpravention
(,,Rausch-Up“)

Beruf Info Centrum (BEFF)

Frauenhauser,
Wohnungsnotfallhilfe,
Suchtberatungsstellen,

(psychologische) Beratungsstellen

- 80 -
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Was braucht es?

,Frauenhaus“ speziell / auch fir
suchtmittelabhangige Frauen

Mehr Platze / Wohnraum

Engere Kooperation zwischen
Jugendamt und
Suchthilfeeinrichtungen

Differenzierte Absprachen /
Schweigepflichtsentbindungen /
§ 8a

Ambulante Therapieplatze
(Sucht + PTBS)

Finanzielle Unterstlitzung
(Einzelfallhilfe)

Sensibilisierung fir Suchtkranke
(auch Allg.) im Justizbereich
- Schulungen!

Wechselseitige Fortbildung,
Fachaustausch + Kapazitat dafur

- ausreichend Personal /evtl.
Themenspezialisierung

Verlangertes Haushaltsgeld
(bei Ausfall des Partners)

Haushaltshilfe / HZE?

- Konstrukt ,,aus einem GuR“ bei
Ausfall eines Partners!




Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Ergebnisse des Workshop 2

Manner* - Hausliche Gewalt und Sucht

Input und Moderation:

Barbara Herbst Christian Nagel Wolfgang Haag
Sozialberatung Suchtberatung Evangelische Gesellschaft
Stuttgart e.V. Klinikum Stuttgart Stuttgart
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Wunsch nach ...

v . ... Bekanntheit der
... Vernetzun
8 bestehenden Angebote

Transparenz

Fallmanagement

Wissen Uber die Beratungsstellen und
deren Angebote
Verbindlichkeit

Sprache

(feste) Ansprechpartner e

Aty s e Chance zur Veranderung

gemeinsame/libergreifende Angebote

J _

Strukturen (= Parallelstrukturen)
Sucht - Schulden - Gewalt

I

Familienrat
Runder Tisch

strukturierte Vernetzung

rI

A

Ir
\

-
A

Spezialangebot Sucht mit Uber -génge
Gewalthintergrund -gaben

-
N
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Wunsch nach ...

.. Beachten von Themen, die

... Informationen . :
ebenfalls eine Rolle spiele

inhaltlich
e v

Coaching

Beratung der Angehdorigen

Fortbildung -
inder

Kontakte

Coaching

fersch
Fortbildung Opferschutz

A\ v

Informationsstrénge Prave+nt|on
“ ’ rechtzeitige Behandlung

Problemwahrnehmung
Vs. Datenschutz

Diagnostik - Schweigepflicht -
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Ergebnisse des Workshop 3

Familiensysteme, Paare — Hausliche Gewalt und Sucht

Input und Moderation:

Martin Jahn Cornelia Ackermann Lana Schaich Leyla Yilmaz
Jugendamt, Frauenlinterventionsstelle Caritas Stuttgart Release
BZ Mitte




Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Beratung

Sucht &

Gewalt
Dolmetscher

Wie kann
Doppelproblematik
angegangen werden?




Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht

Therapeuten
haben wenig
Ideen gegen
Gewalt zu
therapieren
zeitnahe
Sucht + Gewalt Weitergabe
~ komplexe . .
S in Gremien
einbringen

AN e

Was fehlt, um

Betroffene
passgenau zu
—_— U ? .
Folgen der unterstitzen~ "TOV Check” -
Sucht - Gewalt

Alkoholproblem

/ N\

Handlungsspielraum
erweitern durch

Fallkonferenz Wissen

Fallverantwortliche

interdisziplinare
Fortbildungen

Kinder brauchen

eine Stimme Welche PDB>-
Ressourcen Sicherheit bieten
braucht es?
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Ergebnisse des Workshop 4

Kinder aus suchtbelasteten Familien

Input und Moderation:

s

Regine Maier Leyla Stngerli-Uzun Astrid Schmeel

Jugendamt, BZ Mitte Kinderschutz-Zentrum Pro Kids, Caritas Stuttgart




Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Prasentation von Astrid Schmeel, Pro Kids

Sucht- und Sozialpsychatrische Hilfen
=
Pro Kids

Angebote und Hilfen
fir Kinder aus
suchtbelasteten
Familien

| caritas

STUTTGART

Sucht- und Sozialpsychatrische Hilfen

Pro Kids

| caritas

STUTTGART
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Sucht- und Sozialpsychatrische Hilfen

Sucht- und Sozialpsychatrische Hilfen
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Sucht- und Sozialpsychatrische Hilfen

The three C’'s

* | didn’t cause it.
« | can’t control it.

* lcan'tcureit.

m caritas
STUTTGART
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Ergebnisse im Rahmen des Workshops

Individuell, je nach
Arbeitsgebiet

Wie kann
Doppelproblematik
angegangen werden

\

. “— " alltsgliche Arbeit )
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

\

Zentrum

Wie ist bisher
das Angebot /
die Vernetzung?

Amt fiur offentl. \

PraventSozial Ordnung

Lehrer + Rektoren
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

-

vertrauensvoller \
Erstkontakt

=

Wie kdnnen weitere

Stellen informiert s schnellere ‘
werden? "‘|

"Reaktionsketten"

eSchule
eKita
eSchulsozialarbeit

Was fehlt, um
Betroffene passgenau
zu unterstutzen

Hindernis:
Datenschutz /
Schweigepflicht

mehr Angebote /

g _\
personelle Engpasse .

vermeiden
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Ergebnisse und Ausblick

Laut Studien aus Deutschland und der Schweiz werden circa 50 Prozent der
Gewalttaten in Beziehungen unter Einfluss von Alkohol oder anderen Suchtmitteln
verubt. Alkohol und andere psychoaktive Substanzen sind zwar nicht die Ursache von
Gewalt, aber sie kbnnen die Wahrscheinlichkeit einer Gewaltanwendung in der

Partnerschaft erhéhen.

Mitarbeiter*innen aus den Bereichen Opfer- und Taterberatung bei hauslicher Gewalt
sowie Suchtberatung kommen in ihrem Berufsalltag sowohl mit der Problematik der
hauslichen Gewalt/Partnerschaftsgewalt als auch mit problematischem
Substanzkonsum in Berthrung. Dennoch gibt es bei dieser Dualproblematik bisher
kaum Vernetzungen zwischen den beiden Hilfesystemen, die sich weitgehend auf ihr
eigenes Fachgebiet konzentrieren und die jeweilige Doppelproblematik haufig nicht in
den Beratungsprozess mit einbeziehen. Das erschwert fur die Betroffenen die Suche
nach Unterstutzung und Schutz. Wenn Frauenschutzeinrichtungen das Suchtproblem
ihrer Klientinnen nicht adaquat aufgreifen, kann das Ziel der Befreiung aus
Gewaltsituationen maglicherweise nicht erreicht werden. Wenn Suchthilfeeinrichtungen
bei Klientinnen das Gewaltthema und das Schutzbeddrfnis unterschatzen, kann das

Ziel, das Suchtproblem zu bewaltigen, gefahrdet sein.

Mit der Fachtagung legte die Landeshauptstadt Stuttgart den Fokus auf die
Dualproblematik hausliche Gewalt und Sucht: Was sollte man tber diese
Doppelbelastung wissen? Wie kann man eine solche Problematik erkennen? Wie
unterstutzt und schitzt man Betroffene? Wie kénnen auf institutioneller Ebene

zielfuhrende Malinahmen getroffen werden?

Unser Ziel war es, die Teilnehmer*innen fur diese Doppelproblematik zu sensibilisieren
sowie den Austausch von Fachwissen zum Thema héausliche Gewalt/ Partnerschafts-
gewalt und Sucht zu erméglichen. Dies soll zukinftig die Zusammenarbeit an der
Schnittstelle zwischen Sucht-, Frauen-, Familien- und Taterberatung nachhaltig
intensivieren.
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Frau Prof. Dr. Vogt von der Frankfurt University of Applied Sciences legte in ihrem
Vortag eindriicklich nahe, wie belastet Frauen sind, die sowohl von einer Gewalt- als
auch einer Suchtproblematik betroffen sind. Sie zeigte, wie sehr ein ganzheitlicher Blick
auf diese Dualproblematik in den jeweiligen Hilfesystemen nétig ist, um diese Frauen
tatsachlich unterstitzen zu kdnnen. Herr Dr. Cabanis von der Klinik fir Suchtmedizin
und abhangiges Verhalten des Klinikums Stuttgart stellte ausfihrlich die Hintergriinde
und Auswirkungen von Sucht dar. Die jeweiligen Hilfesysteme und Strukturen bei
hauslicher Gewalt und bei Sucht wurden anschaulich von Frau Dr. Matschke,
Gleichstellungs-beauftragte der LHS Stuttgart und Frau Reser, Sprecherin des
Suchthilfeverbundes vorgestellt.

Mit diesem Hintergrundwissen wurde in den vier folgenden Workshops zu den Themen
,Frauen* - Hausliche Gewalt und Sucht®, ,Manner* - Hausliche Gewalt und Sucht",
,Familiensysteme, Paare — Hausliche Gewalt und Sucht® sowie ,Kinder aus
suchtbelasteten Familien® lebhaft diskutiert und erarbeitet, wie diese Doppelproblematik
nun konkret angegangen werden kann und welche Bedarfe es gibt, um Betroffene
passgenau unterstiitzen zu kénnen.

Die Ergebnisse und Erkenntnisse der einzelnen Workshops &hneln sich in vieler
Hinsicht. So war bei allen Workshops der Wunsch nach mehr Hintergrundwissen des
jeweiligen anderen Themenfeldes prasent und der Wunsch nach wechselseitigen
Fortbildungen und Schulungen, um den eigenen Handlungsspielraum erweitern zu
kénnen. Der Fachaustausch und die Vernetzung wurden als sehr notwendig erachtet,
um schnelle Reaktionsketten und ggf. gemeinsame Fallbearbeitungen zu ermdglichen.
Winschenswert waren gemeinsame, tUbergreifende Beratungsangebote oder ein
spezielles Angebot fir suchtbelastete Menschen, die gleichzeitig mit einer
Gewaltproblematik konfrontiert sind. Hierfur waren allerdings mehr personelle
Ressourcen notwendig.

Der nachste Schritt ist nun, in einem Nachfolgetreffen mit Beteiligten der beiden
Hilfesysteme die Ergebnisse der Tagung Hausliche Gewalt und Sucht zu diskutieren
und gemeinsam zu erarbeiten, wie die Vernetzung und Kooperation dauerhaft erfolgen

kann.
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Fachtagung Hausliche Gewalt und Sucht STOP

Die STOP-Fachtagung 2019 hat einmal mehr gezeigt, wie wichtig es ist, das Thema
hausliche Gewalt immer wieder mit anderen Themenfelder und Zielgruppen zu
verknipfen, um die Gewaltproblematik ins Bewusstsein der Beratenden zu holen.
Beziehungsgewalt zu erkennen und zu wissen, was zu tun ist und wie Betroffene - aber
auch Kinder in der Familie - geschtitzt werden, ist eine wichtige Kompetenz und sollte
ein Anspruch an alle Professionen im sozialen Bereich sein. Das Thema hausliche
Gewalt aus der Tabuzone zu holen und ins 6ffentliche Bewusstsein zu riicken sowie
weiterhin die Vernetzung und Kooperation mit den unterschiedlichen Randgebieten von
hauslicher Gewalt zu fordern und alle Beteiligten zu ermutigen hinzuschauen und zu

handeln, werden weiterhin ein Antrieb flr unsere Arbeit im Rahmen von STOP sein.
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Impressionen
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