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Europaischer Integrationsfonds

Projekt Integration und Sucht

Verbesserte Integration von Personen
mit Migrationshintergrund durch
Pravention und Behandlung von Suchtproblemen

Erstellung und Evaluierung eines innovativen
Modellprojekts im Suchthilfeverbund Konstanz
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Einige Fakten zu Migration und Sucht

In Deutschland lebten im Jahr 2006 etwa 6,7 Mio. Auslander und
15,3 Mio. Menschen mit Migrationshintergrund. In Baden-Wirttem-
berg waren es 1,2 Mio. Auslander (11,9%) - die zweithochste Zahl
in einem Bundesland - und 2,7 Mio. Menschen mit Migrationshinter-
grund (25%).

Im Landkreis Konstanz lebten im Jahr 2006 etwa 32.000 Personen
mit nicht-deutscher Staatsangehorigkeit (11,5% der Gesamtbevol-
kerung), worunter die groBten Gruppen aus der Tiirkei, Italien und
dem ehemaligen Jugoslawien stammten.

(Quelle: Statistisches Landesamt)

In den suchtmedizinischen Einrichtungen des Suchthilfeverbunds
Konstanz fanden sich im Jahr 2007 Hinweise auf Unterreprasentanz
dieser Gruppe an den Patientenzahlen und eine Diskrepanz zwi-
schen dem Anteil von auslandischen Patienten in ambulanter und
stationarer Therapie. Ferner gibt es insgesamt Hinweise auf die
groBere Schwere der Suchtprobleme bei dieser Gruppe.

Neben dem mangelnden Inanspruchnahmeverhalten sind spezifische
Zugangsbarrieren zur Suchthilfe wahrscheinlich, u.a. mangelndes
Wissen, Sprachbarrieren, Angste vor Ausweisung und kulturtypische
Verhaltensmuster.

Indikatoren fiir die Gruppe der Auslander
im Landkreis KN 2007

. . Anteil Personen mit
Bevolkerungsanteil h bl
(2006) Suchtproblemen

(geschatzt nach Kimil et al., 2006)

11,5% 20-30%

Das Projekt

Der Europaische Integrationsfonds (EIF) hat sich zum Ziel gesetzt, die
gesellschaftliche Integration von Nicht-EU-Auslandern zu verbessern.
Dabei ist eine der Prioritaten die Weiterentwicklung von Systemen und
Strukturen. Die ,interkulturelle Offnung® des Suchthilfesystems, die
seit Jahren von Fachleuten gefordert und von der Bundesregierung ge-
fordert wird, fallt unter diesen MaBnahmenbereich.

Ziele des Projekts

In Deutschland existieren Erkenntnisliicken zu den Suchtproblemen bei
Personen mit Migrationshintergrund. Dieses Wissen ist aber erforderlich,
um mit gezielten MaBnahmen die Pravention, Behandlung und Integra-
tion dieser Gruppe zu verbessern. Das SchlieBen dieser Wissensliicken
ist auch deshalb von groBer Bedeutung, weil in der bislang verfiigbaren
Literatur deutliche Hinweise auf ein Anwachsen des Suchtproblems in
der Zielgruppe existieren.

Dieses Modellprojekt will im Suchthilfeverbund Konstanz die Bediirf-
nisse und Probleme der Zielgruppe analysieren und diese Erkenntnisse
in die Weiternetwicklung des Suchthilfesystems einflieBen lassen. Wie
konnen diese Menschen erreicht, ihr Vertrauen gewonnen werden?

Patienten in

Suchtberatungsstellen
(ohne Schweizer)

Aufnahmen im niedrig-
schwelligen Entzug ZfP

7,3% 14%

Aktivitaten 2009:
Bediirfnisse und Problemlagen ermitteln:

a) Studie im ZfP Reichenau und beteiligten Kliniken.

b) Befragung von Klienten der ambulanten Suchthilfe.

c) Postalische Befragung und Fokusgruppen: Substanzprobleme
unter Personen, die nicht im Suchthilfesystem sind.

Geplante Aktivitaten 2010 -13:

a) Umsetzung der Erkenntnisse in Pravention
und Therapieangebote im SHV.
b) Wissenschaftliche Uberpriifung der Effektivitat
und Effizienz der MaBnahmen.
c) Schulungen fiir Mitarbeiter der Suchthilfe und Behorden.

Anteil Tatverdachtige

von BTM-Verstohen
(in BW 2006)

Abbruchquoten ZfP

(Deutsche vs. Auslander)

63% vs. 75% 27%



