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Sponsoring

Soziale Verantwortung
— kein leeres Schlagwort!

Mag. Bernhard Lackner im Interview

Anlasslich des Jahrestages der Kooperation
des ,Griinen Kreises“ mit der Niederds-
terreichischen Versicherung AG bittet das
Magazin Vorstandsdirektor
Mag. Bernhard Lackner zum
Interview.

Herr Mag. Lackner, was hat
die NV vor rund einem Jahr
dazu bewogen, den ,Griinen
Kreis“ zu unterstiitzen?

Menschen, die wieder ein
selbstbestimmtes Lebenohne
Abhingigkeit fithren wollen,
brauchen vielfiltige Unter-
stiitzung, umihre Krankheitzubesiegen. Wir
nehmen als Leitbetrieb in Niederosterreich
unsere soziale Verantwortung ernst und ver-
suchen, unsere gesellschaftlichen Aufgaben
wahrzunehmen. Und das ist fiir uns keine
Verpflichtung, sondern Teil unserer grund-
satzlichensozialpolitischen Ausrichtung. Da-
her unterstiitzen wir sehr gerne den ,,Griinen
Kreis“, aber auch Organisationen wiez.B. das
Rote Kreuz, das NO Hilfswerk oder den NO
Versehrtensportverband.

Das Wort Krise ist in aller Munde. Ist auch
Ihr Unternehmen davon betroffen und welche
Auswirkungen hat sie?

Nattirlich konnen auch wir uns den wirt-
schaftlichen Zwéngen nicht entziehen. Wir
mussten Verluste aus Veranlagungen hin-
nehmen, diese waren aber aufgrund unserer
konservativen Veranlagungsstrategie iiber-
schaubar. Unsere Botschaft lautet also: Die
NV steht fiir Sicherheit, Kontinuitit und Ver-
lasslichkeit —auch und gerade in schwierigen
Zeiten. Diesgiltebenso fiir die Unterstiitzung
unserer Partner.

Was ist das Erfolgsgeheimnis der Niederoster-

reichischen Versicherung? Was unterscheidet
sie von den Global Playern am Markt?
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Dasbesondere, wasunsauch vom Mitbewerb
abhebt, ist unsere starke regionale Veranke-
rung und Prisenz. Wir haben in Niederoster-
reich und Wien tiber 300 000
KundInnen,dievonrund400
BeraterInnenund 40 Kunden-
“% biirosbetreutwerden. Unsere
BeraterInnen leben meist da,
wo auch unsere KundInnen
wohnen. Das bedeutet, sie
kennen die Menschen und
ihre Bedirfnisse sehr genau.
So entsteht eine Stirke, die
mehr bedeutet als Marktna-
he,namlichKundInnennahe.
Ein weiterer wichtiger Wett-
bewerbsvorteil ist unser unternehmerisches
Selbstverstindnis, die Entwicklung in Nie-
derdsterreich und Wien in vielen Bereichen
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zu unterstiitzen. Dazu engagieren wir uns
in den Bereichen Kunst & Kultur, Sport und
Soziales.

Undnichtzuletzterwdhneichunserezu100%
in osterreichischem Eigentum befindliche
Unternehmensstruktur, die es uns moglich
macht, alle Entscheidungen im Land zu tref-
fen. Die Groflen der Branche sind ja oftmals
dem Wohlwollen ihrer auslindischen Mut-
tergesellschaften ausgeliefert. Das ist fiir uns
ein ganz wesentlicher Unterschied.

Die Prisenz der Niederdsterreichische Ver-
sicherung im ganzen Bundesland ist ja fast
schon legenddr. Welches Ziel verfolgen Sie mit
dieser Strategie?

Mit unserem Marktauftritt verfolgen wir ver-
schiedene Ziele. So méchten wir mit unseren
vielfdltigen Aktivititen bei unseren Kun-
dInnen, aber auch in der breiten Offentlich-
keit werblich présent sein und so das Image
der Marke NV ausbauen und festigen. Ein
fir uns wichtiger Aspekt ist dabei auch die
Kundenbindung, die wir vor allem mit vie-
len Veranstaltungen - vom Feuerwehrfestbis

zum Musikfestival - erreichen. Dabei haben
wir die Moglichkeit, mit Tausenden unserer
KundInnen direkten Kontakt zu pflegen.
Unsere partnerschaftliche Zusammenarbeit
mit dem Land Niederdsterreich ermdéglicht
uns, unsere Heimat in vielen Bereichen aktiv
mit zu gestalten. Dieser wichtigen Aufgabe
stellen wir uns gerne und tragen so zu einem
innovativen, bunten und lebenswerten Nie-
derdosterreich bei.

Herr Mag. Lackner, was mdchten Sie uns auf
den Weg mitgeben?

Ich wiinsche den KlientInnen des ,,Griinen
Kreises“ das notige Durchhaltevermégen auf
ihrem Weg aus der Sucht und viel Vertrauen
in die eigene Stiarke. Es erfordert viel Mut,
sich helfen zu lassen, aber dieser Mut wird
mit Sicherheit auch belohnt werden!

Danke fiir das Gesprich - und danke fiir die
Unterstiitzungder Niederdsterreichischen Ver-
sicherung! ¢

INTERVIEW: DR. BRIGITTE WIMMER, LEITERIN OFFENT-
LICHKEITSARBEIT
FOTOS: BURO MAG. BERNHARD LACKNER
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Sponsoring

Soziale Verantwortung — kein leeres
Schlagwort! Mag. Bernhard Lackner im
Interview

Der Grieche im ,,Griinen Kreis*
— Dr. Leonidas K. Lemonis, drztlicher Leiter

Kunst&Kreativitat

Bewegung — Begegnung oder: Elvis lebt!
Der Theater — Musik — Kreativworkshop in
Johnsdorf

Kreativitdt ist Teil eines jeden Menschen

Weihnachtszeit im Pool 7

Forum Schloss Johnsdorf — Die Marke fiir
Business, Kunst und Genuss Highlights

Begegnungen auf Schloss Johnsdorf: Von

Samba liber Musical, Operette bis zu Csardas

Catering

Einfach zum Nachkochen

Diese Ausgabe entstand unter Mitarbeit von:

Gert Burgstaller, Hanna Caspaar, Cateringteam
,»Griner Kreis“, Werner Braun, M.Sc., Dr. Anita
Fodinger, August H., Charlie H., Mag. Natascha
Gurgul, Martina Héller-Bierbaumer, Reinhard

K., Biiro Mag. Bernhard Lackner, Peter Lamatsch,
Dr.med. Leonidas K. Lemonis, Biiro Landesratin
Mag. Johanna Mikl-Leitner, Karin Petrovic, Michael
Rausch-Schott, Alfred Rohrhofer, Dr. Angelika
Schefzig, Dr. Petra Scheide, Mag. Gernot Scheucher,
Berith Schistek, Harald Schober, Wolfgang
Silberbauer, Dr. Hans Schmit, Prim. Dr.med.
Bernhard Spitzer, DDr. Human-Friedrich Unterrainer,
Claudia Virag, Dr. Brigitte Wimmer

Titelbild: Lisi H.

Patientinnennamen wurden aus Datenschutz-
griinden von der Redaktion gedndert.
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Liebe Leserinnen!

Liebe Leser!

Kommunikation, Kooperation und Konflikt.

Wer kennt sie nicht, die lebensbegleitenden
Themen des Menschen, sind sie doch unsere
tagliche Herausforderung? Entscheidend
fiir das Zusammenleben mit anderen, das
gemeinsame Arbeiten und das personliche
Wohlbefinden und Gliick. Der Mensch als
soziales Wesen braucht funktionierende Be-
ziehungen und strebt danach, seine Sprach-
und Erfahrungswelt mit anderen zu teilen.
Erstim Betrachten des Gegeniibers liegt die
Erkenntnis des Selbst.

Die Gemeinschaft - so auch eine therapeu-
tische Wohngemeinschaft - bietet ein in-
tensives Lernfeld fiir Kommunikation und
Beziehung. Sie erméglicht soziales Lernen,
das Arbeiten am eigenen Rollenverstindnis

und das aktive Gestalten des Gruppenlebens.

Sie macht Mut, Kommunikation auszu-
probieren, und gibt Vertrauen, dass Veran-
derung gelingen kann. Sie entwickelt ihre
Spielregeln - eine gemeinsame Kultur und
Identitét entstehen, die Orientierung und
Sicherheit geben und die die Grundlage fiir
den Zusammenhalt und das Funktionieren
der Gruppe darstellen.

Selbstreflexion, Coaching, Intra- und Super-
vision als pychohygienische Prozesse bergen
eine grofle Chance zur Weiterentwicklung

x X

der Personlichkeit und der Gruppe. In erster
Linie aber erhalten sie Gesundheit und somit
Arbeitsfahigkeit. Und in der Folge die Le-
bensfreude im Alltag.

»Zwischenmenschliche Kommunikation
istimmer spannend, bisweilen leicht und
spielerisch - und manchmal schwierig und
missverstandlich., so benennt eine Autorin
unserer heutigen Ausgabe das Thema tref-
fend. Doch — wie Watzlawick schon sagte:

»Man kann NICHT nicht kommunizie-
ren” — kann man sich ihrer nicht entziehen.
In diesem Sinne wiinschen wir Thnen eine
kommunikative Zeit und das Beste fiir Thre
Beziehungen. Es ist moglich.

7”%& 15 s/

Alfred Rohrhofer
redaktion@gruenerkreis.at

Brigitte Wimmer

P.S.: Kommunizieren Sie auch mit uns!
Wir freuen uns, wenn Sie sich fiir unseren
eNewsletter interessieren! Registrieren
Sie sich einfach auf www.gruenerkreis.at.
Mochten Sie Thr kostenfreies Magazinabo
bestellen oder uns Ihre Adressinderung
bekannt geben, schreiben Sie uns bitte an
redaktion@gruenerkreis.at.

Der Verein ,,Griiner Kreis“ wiinscht imm!men

seines Prdsidenten Dr. Erhard Doczekal,

des gesamten Vorstandes und der Geschdftsfiihrung
allen LeserInnen, PatientInnen und MitarbéiterInnen

*

ein frohes Fest und ein gesegnetes Neujahr!
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Dr. Robert Muhr
Psychotherapeutischer Leiter

*

/né

m
Dr. Leonidas Lemonis
Arztlicher Leiter

Dir.'Alfred Rohrhofer
Geschiftsfiihrer



FRAGEN ZUM THEMA SUCHT?

Unsere ExpertInnen gebenIhnen Antwort.
Schreiben Sie Thr Anliegen einfach an
redaktion@gruenerkreis.at und erfahren
Sie alles Wissenswerte tiber Sucht und
ihre Behandlung im ,,Griinen Kreis“. Wis-
sen hilft!

Tatigkeitsbericht 2008

Zahlen,Datenund Fakten zur Arbeitdes,,Grii-
nen Kreises finden Sie im Tatigkeitsbericht
aufwww.gruenerkreis.at unter Publikationen/
Berichte und Sonderdrucke. Bevorzugen Sie
die gedruckte Version, bestellen Sie diese per
eMail an redaktion@gruenerkreis.at.

C

griner kreis

Tétigkeitsbericht
2008

Spendenliste

Herzlichen Dank an alle angefiihrten Spenderinnen, die
den ,,Griinen Kreis“ und dessen Tétigkeit unterstiitzen:

Friedrich Achitz Robert Kopera

Dkfm. Giinter Baumgartner DIJohann Mirwald
Leonhard Diinser I1SI-Group, Mag. Emina
Dr. Norbert Fahnl Rizvanovic

Doris Faustmann Franziska Tanzler
Kerstin Formanek
Julia Grollnigg
Doris Grossi
Gabriele Hiba

Der,,Griine Kreis“ dankt
auch seinen zahlreichen
anonymen Spenderinnen.

Veranstaltungshinweise

Weiterbildungscurriculum des OAGG:
»Kompetenz im Umgang mit Sucht*

Lehrgangsbeginn: 26. Februar 2010

Wien, Osterreich

Information: OAGG Osterreichischer Arbeitskreis

fiir Gruppentherapie und Gruppendynamik

www.oeagg.at

Studientag zum Thema Psychotherapie und Sucht
15. Mdrz 2010

Graz, Osterreich

Information: Nibaldo Vargas Arias, MA
Kontaktladen und Streetwork der Caritas Graz
A-8020 Graz, Orpheumgasse 8/1

Tel.: +43 (0)316 772238
www.caritas-steiermark.at

Fourth Annual Conference of the International
Society for the Study of Drug Policy ISSDP

15. — 16. Mdrz 2010

Santa Monica, CA USA

Information: ISSDP — The International Society for
the Study of Drug Policy
www.issdp.org/conferences.htm

Die Miederdsterrsichische
Versicherung

Partner des ,,Griinen Kreises*

Die Niederosterreichische Versicherung un-
terstiitzt die Arbeit des ,,Griinen Kreises“.
»Menschen,diewiedereinselbstbestimmtesLe-
benohne Abhéngigkeitfithrenwollen,brauchen
vielfiltige Unterstiitzung, um ihre Krankheit
zu besiegen. Als Partner des ,,Griinen Kreises®
nehmen wir unsere soziale Verantwortung in
derGesellschaftwahrundleistendamitunseren
Beitrag, den Betroffenen auf dem Weg aus der
Sucht zu helfen.“ Nieder6sterreichische Versi-
cherung AG, www.noevers.at.

Herzlichen Dank an die NO Versicherung
im Namen aller Patientlnnen des ,,Griinen
Kreises*!

LESERBRIEF

Kinder und Technik

Frither musste man sich bei Kindern {iber
den Fernsehkonsum Gedanken machen.
Jetzt sind noch Videospiele, Computer und
Handys dazugekommen. Oft sind Kinder
damit tiberfordert und entwickeln Verhal-
tensmuster wie Stichtige. Ihr Gehirngewohnt
sich an die Flut von akustischen und visu-
ellen Eindriicken. Ohne diese Reize wissen
sie nichts mehr mit sich anzufangen.

Wennmanmerkt,dassKinder nurnochauf
Computer, Computerspiele, Internet und
Ahnliches fixiert sind, ist es wahrschein-
lich an der Zeit, sie auf andere Gedanken
zubringen - etwas, das Kreativitit, Geduld,
AusdauerundSelbstdisziplinférdertunddas
ihnenspiterim Lebenzugutekommenwird,
wenn sie merken, dass Probleme sich nicht
immer nur per Mausklick 16sen lassen.

Eltern miissen Weichen stellen und sinn-
volle Grenzen setzen. Wie? Durch technik-
freie Zonen und Zeiten. Es muss eine Zeit
fuir die Familie, eine Zeit fiir FreundInnen,
eine Zeit fiir Hausaufgaben, eine Zeit zum
Essen und eine Zeit zum Herumtoben ge-
ben. Verniinftige Regeln, mit der notigen
Konsequenz umgesetzt, geben einer Fa-
milie Stabilitat und Sicherheit. Die Kinder
lernen Benehmen, Riicksichtnahme und
Gemeinschaftsgefiihl.

Ing. Harald Schober
harald.w.schober@gmail.com

bwin

unterstiitzt die Ziele des
,»ariinen Kreises*

bwin bietet als 6sterreichisches Unterneh-
men weltweit Sportwetten, Pokerspiel und
Gliicksspiel iiber dasInternetan.bwinistan
der Wiener Borse notiert und bekenntsich
zum verantwortlichen Handeln. Spiel soll
der Unterhaltung dienen. Voraussetzung
dafiir ist ein sicheres und verantwortungs-
volles Angebotaufhochstem Niveau. Dies
wird durch verschiedene Forschungspart-
nerschaften und Kooperationen sicher-
gestellt. Der ,,Griine Kreis“ leistet einen
wesentlichen Beitrag hierzu. Aktuelle Ein-
sichten aus Suchtberatung, -behandlung
und -forschung flieflen unmittelbar in die
Gestaltung der Produkte von bwin ein.

PRAVENTION ,,GRUNER KREIS*

Der ,,Griine Kreis“ bietet im Rahmen der

Suchtprévention

- Vortrage

- Geleitete Diskussionen

- Seminare und Workshops

- Coaching

- Outdoorveranstaltungen

- Mithilfebeider Gestaltungvon Schwer-
punktwochen und Stationenmodellen

- Seminare zur Raucherentwohnung

fur alle Interessierten im schulischen und

betrieblichen Bereich an.

Termine und Informationen tber Bera-
tungsstellen, Hilfsangebote und Sucht-
préavention erfragen Sie bitte bei:

L
A

| .

Dr. Dominik Batthyany
Pravention ,,Griiner Kreis®
Pool 7

A-1010 Wien

Rudolfsplatz 9

Tel.: +43 (0)1 5238654-0

Fax: +43 (0)1 5238654-30
Mobiltel.: +43 (0)664 8111660

praevention@gruenerkreis.at
www.gruenerkreis.at
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Kommunikation.Kooperation.Konflikt

Kommunikation als Mittel
der Veranderung und als
Essenz der Psychotherapie

Beziehung und Kommunikation sind fiiralle
Psychotherapieprozesse von zentraler Bedeu-
tung. Gesprache und zwischenmenschlicher
Kontakt sind die wichtigsten Mittel der Ver-
anderung. Kommunikationistdaher daszen-
traleKonzeptder Gruppentherapie wiesieim
Verein ,,Griiner Kreis“in den therapeutischen
Gemeinschaften zur Behandlung der Abhéin-
gigkeitserkrankung stattfindet.

Definition von Kommunikation. Die zwi-
schenmenschliche Kommunikation ist eine
bestimmte Form von sozialer Interaktion.
Kommunizierenbedeutet, sich mittels Sprache
untereinander zuverstindigen, sich mitzutei-
len, Inhalte, Erlebnisse, Bediirfnisse, Schmer-
zen, Wiinsche usw. zu teilen. Dielateinischen
Wurzeln des Wortes kommunizieren — das
Verb communicare und das Adjektivcommu-
nis-bedeutenunteranderem mitteilen, teilen,
gemeinsam und 6ffentlich machen.

Psychisches Leid als Storung der Kommu-
nikation und des Kontakts - Isolation und
Riickzug als Folge. S.H. Foulkes, einer der
Pioniere der psychoanalytischen Gruppenthe-
rapie, fihrt an, dass psychische Erkrankung
in der Regel ihre Wurzeln in der Stérung der
Kommunikation des Individuums mit ande-
ren hat und zu einer Entfremdung des Einzel-
nen von der Gemeinschaft und Gesellschaft
fihrt. Innerhalb der Gesellschaft, in der wir
leben, werden wir als erstes in eine Gruppe,
die Familie, hineingeboren. Im Laufe un-
seres Lebens durchlaufen wir viele Gruppen
(Familie, Schule, FreundInnen, Ausbildung,
Ehe, Vereine, Arbeitusw.), wobeijede fiir sich
eine psychologische Einheit darstellt und zur
BildungunsererIdentititbeitragt. Psychische
Stérungen sind nach S.H. Foulkes seelische
Verfassungen, die sich entwickeln, wenn wir
uns als Individuen im Konflikt mit unserer
Gruppe befinden und in unterschiedlichem
Ausmafivon unsselbstundanderenisolieren.
Eltern oder Angehorige sind mit den Person-
lichkeitsfacettenihrer Kinder oft tiberfordert
oder konnen diese nicht erkennen. Dadurch
entstehen frithe Konflikte und Stérungen der
Kommunikation. Der/Die Betroffene kann

4 winter 2009

seine/ihre Problematik kaum besprechen
und daher findet diese den Ausdruckanhand
psychischer Symptome. A. Heigl-Evers (S. 33,
1978) folgert, dass der/die Erkranktenichtnur
starker innerhalb der Gesellschaft isoliert,
sonderndadurchauch stirkerandie primére
Gruppe, die Familie, fixiert ist.

D.Rahm etal. (S. 272f, 1995) fithren an, dass
ein Mensch, der tiber lange Zeit in einer Situa-
tionlebt,in der wesentliche Bediirfnisse nicht
ausreichend befriedigt werden, in der er sich
nichtorientierenundnichtangemessen verhal-
tenkann, in der ihm geschadet wird, in einen
Zustand von chronischem Stress gerit, der mit
Angst, Anspannung, Depression und psycho-
physischen Stérungenverbundenist. Die Folge
sind Abwehrversuche, Riickzug, Vermeiden
von Kontakten und Beziehungsabbriiche.
Die Art und Weise, wie das Individuum die-
sen Kontakt zu sich selbst und seiner Umwelt
in bestimmten Situationen unterbricht oder
vermeidet, gilt als wesentlicher Faktor beim
Zustandekommen psychischer Stérungen.
Durch die Uberwindung dieser Kontaktstd-
rungensollendie Selbstheilungskrifte des/der
Klienten/in freigelegt und neue Einsichten,
Erfahrungen und Verhaltensmoglichkeiten
erschlossen werden.

Markus: ,In meiner Kindheit und Jugendzeit
wurdeichiiberviele Jahrevon einem Verwand-
ten missbraucht. Ich konnte weder mit meinen
Elternodermitanderen Leuten dariiber reden.
Der Titer redete mir ein, dass ich das selber
wolle. Ich fiihlte mich schuldig und schamte
mich dafiir, dass es mir passiert ist. Er hatte
mich eigentlich immer in der Hand und sagte
es immer wieder, bevor er mich missbrauchte.
Ich habe mir wirklich eingeredet, dass ich es
wollte und es normal ist, dass man es macht.
Aber ich war eigentlich noch viel zu jung dafiir,
zu verstehen, was in dieser Zeit eigentlich mit
mir passierte. Der Verwandte machte mich
auch noch mit Alkohol gefiigig. Ich weifS, dass
ich wegen der ganzen Geschichte mit Alkohol
undspdtermitharten Drogen angefangen habe,
da ich damit nicht fertig wurde und weil ich
damit immer alleine war. In meinem Rausch

Dr. Petra Scheii_l:a

spiirte ich nichts und dachte nicht daran, wie
schlimm alles war.

Alsichmitder Therapie angefangen habe, konn-
te ich mir auch nie vorstellen, mit jemandem

dartiber zu reden, weil ich kein Vertrauen in

einen Menschen gehabt habe. Nach einem hal-
ben Jahr habe ich komischerweise so viel Ver-
traueninmeine Einzeltherapeutingehabt, dass

ichesihreinfach erzdhlt habe. Es war wirklich

sehr arg fiir mich, iiberhaupt anzufangen zu

erzdhlen, daich daran denken musste, was sie

jetzt wohlvon mir halten wird. Ich habe einige

Einzeltherapiestunden damit verbracht, mit

ihr dariiber zu reden. Es war mein Problem,
dassich friither nicht dariiber sprechen konnte

und alles viel zu schwer wurde. Ich weifs jetzt,
dass ich dafiir eigentlich nichts kann und ich

nicht schuld bin. Ab diesem Zeitpunkt konnte

ich sogar in der Gruppe dariiber reden, es war
auch Thema in meiner Aspirantengruppe. Ich

kannjetzt auch besser damit umgehen und ein

wenigabschliefSen, sofern dies tiberhaupt mog-
lichist. Ganzwerdeichdie Dinge, diemir dieser
Mensch angetan hat, nievergessenkonnen. Ich

hatte das eigentlich Jahre lang verdrdngt. Die

Drogen waren ein schlechter Freund fiir mich,
ich konnte es dadurch nicht bewdltigen, sie lie-
Sen es mich nur einige Zeit vergessen.

Heute nach der stationdren Therapie lebe ich

in einer Beziehung und wir versuchen iiber al-
les zu reden, weil ich nicht mehr in alte Muster
kommenwill, undichmerke, dassvieleslosbar
ist, was mir sehr gut tut.“

Damit die Symptome mitgeteilt werden kon-
nen, miissensiein einekommunizierbare Spra-
cheiibersetzt werdenund das geschiehtdurch
denverbalen Austausch, der die Grundlage der
Gruppe bildet. Das Erweitern und Vertiefen
der Kommunikation sowie das Besprechen
und Teilen von psychischen Schmerzen in-
nerhalbder Gruppebildendie Essenzder The-
rapie und ermoéglichen damit einen Ausstieg
aus der Isolation und Fixierung an die Fami-
lie. Sieer6ffnen einen Wegzu Integration und
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neuen Bewiltigungsmechanismen gegeniiber
der Erkrankung, letztlich zu einem selbstidn-
digenLebeninnerhalb der Gesellschaft (Behr
& Hearst, S.22,2009).

DasLerneninderGruppe-Gruppentherapie
indertherapeutischen Gemeinschaft. Die
therapeutische Gemeinschaftbieteteine gute
Moglichkeit fir das Erweitern und Vertiefen
der Kommunikation des Einzelnen. Sie stellt
die Grundlage fiir jegliche Form des sozialen
Lernensund des Lernens am Modell dar.

S.H. Foulkes betrachtet die Gruppe als ein

Netzwerk von Beziehungen. Der Mensch ist

definiert durch die Gruppe, in der er lebt und

durch die Gemeinschaft, der er angehort. Psy-
chischeStorungenwurzeln wiebeschriebenin

einer Storung der Kommunikation, in der Ent-
fremdung von der Gemeinschaft und sind oft

Ausdruck einer Problematik in der Herkunfts-
familie. In der therapeutischen Gemeinschaft

und in den Gruppen neigt das Individuum

dazu, genau diese gestorte Situation wieder-
herzustellen. Die Gruppe wirkt dem durch die

Reflexion der Geschehnisse, durch Riickmel-
dungen und Konfrontationen entgegen. Die

therapeutische Gemeinschaft ermdglicht da-
durch das Uben von neuen Verhaltensweisen

und Bewiltigungsmechanismen. Zusitzlich

bieten die Gruppen die Moglichkeit, traumati-
sierendeErlebnissezuteilenund zubearbeiten.
DieeinzelnenMitgliedermachendieErfahrung,
dass sie mit ihren Problemen nicht alleine da-
stehen,andere Mitglieder der therapeutischen

Gemeinschaft Ahnliches erlebt haben und sie

beginnen tiber schmerzhafte Erfahrungen zu

sprechen. Wie in einem Spiegel erkennen sie

ihre Situation in der des anderen und lernen

sichund das Gegeniiber zuverstehen. Jestarker
der Gruppenzusammenhalt ist, desto besser
gelingt der Gemeinschaft der tiefere Einstieg

indieverschiedenen Problematikenund desto

besser konnen anstehende Konflikte ausgetra-
genund verstanden werden. Altere Mitglieder
der therapeutischen Gemeinschaft haben da-
bei eine Vorbildfunktion und jiingere konnen

sichandiesenorientierenundvonihnenlernen.
Zusitzlichbestehtin Gruppeneinedynamisch

motivierte Fahigkeit, starke Gefiihlezu erleben

undauszudriicken, was eine grof3e Entlastung

mitsichbringt. Durchalldiese Faktorenentsteht

dieBasisfiireinepersonliche Entwicklungund

dasBewiltigen der Abhiangigkeitserkrankung

und psychischer Beschwerden.

Jurgen: , Ich bin in einem sehr zerstrittenen El-
ternhaus aufgewachsen, wo es nicht zdhlt, wenn

man etwas miteinander bespricht. Probleme

wurdeninmeiner Kindheit fastimmer mit Schld-
gen gelost, bisich irgendwann weggelaufen bin,
wenn es zu Hause Stress gab. Spdter habe ich

danngetrunkenund Drogen genommen, wenn

es mit den Eltern Schwierigkeiten gab. So habe

ich meinweiteres Leben gelebt. Ich sprach nicht
mit Freunden oder mit der Freundin, sondern

ichhabemichlieber gleichzugemachtundsomit
die Probleme nicht gespiirt.

Alsichdanndie Therapie begonnen habe, habe
ich am Anfang nicht so recht gewusst, was da
genaupassiert. Ichhabe mirimmer nur gedacht,
die Zeit wird schon vergehen, ich komme niich-
tern wieder zuriick und mache mit den Dro-
gen dort weiter, wo ich aufgehort habe. Nach
einigen Wochen bis Monaten habe ich dann
gemerkt, dassichdraufSen auchniichternleben
will. Ich habe die Leute in der therapeutischen
Gemeinschaftimmer besser kennengelerntund
Vertrauen gewonnen.

Ichmachedie Erfahrung, dassallesviel leichter
geht, wenn man miteinander redet. Ich lerne

Probleme miteinander zu besprechen und zu

kldren und beginne auch iiber meine Sorgen

zuerzdhlen. Der ganze Stress, denich dadurch

innerlich immer hatte, wird geringer. In den

Selbsthilfegruppen ist es mir am Anfang sehr
schwer gefallen, etwaszureden. Immerwennich

das Verlangen hatte etwaszu besprechen, habe

ichgeglaubt, dass mir dieanderen Gruppenmit-
gliederetwasantunwerden. Wennichzu Hause

etwas sagen wollte, hat es fast immer Schldge

gegeben. Aberirgendwannwar mir dannmein

innerlicher Stressinder Gruppezugrofs, sodass

ichmich fastiibergeben hétteundabdahabeich

dann geredet. Mir geht es seither viel besser als

vorher, weil mir hier nichts passiert, wenn ich

mich dufSere. Inzwischen bespreche ich in den

Gruppenund auchinden Einzeltherapien fast
alles, was mich beriihrt. Ich fiihle mich wohler
und ausgeglichener und habe das Gefiihl, dass

ichin meinem Leben etwas bewirken kann.”

DieGruppealsOrtdesErlernensvon Menta-
lisierungund Affektregulation. Mentalisieren
bedeutet zuverstehen, warum man selbstund
andereaufbestimmte Artund Weisereagieren.
EsistZeicheneiner funktionierenden Mentali-
sierung, die Reaktionen des Gegeniibers nicht
gleich aufsich selbst zu beziehen, sondern die
verschiedensten Hintergriindealsmégliche Ur-
sachezubegreifen. Menschen mitfrithen Trau-
matisierungenbeziehen hdufigdie Reaktionen
der gesamten Umweltaufsich.Indentherapeu-
tischen Gemeinschaften des Vereins ,,Griiner
Kreis“werden Personenbehandelt, dieoftfrithe
Traumatisierungen wiez.B. Missbrauchs-und
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Gewalterfahrungen bei gleichzeitiginstabiler
Bindungandiefrithen Bezugspersonenhaben.
Der Missbrauch der Suchtmittel stellt einen
Versuch der Selbstmedikation dar. Aufgrund
derschweren Traumatisierungen gelingtesdie-
senKlientInnen nuransatzweise, ihre Affekte
(Angste, Aggressionen etc.) zu steuern. Das
bedeutet, dass es immer wieder bei nichtigen
Anlissenzu Gefiihlsiiberschwemmungen und
Uberreaktionen (Aggressionsattacken, unma-
Bige Schuldgefithleund Angste, massiveinnere
Spannungsgefiihleetc.) kommtund durchdie
durchwegs briichigen Bindungserfahrungen
eine Selbstberuhigung oder Eigenregulation
nur mangelhaft funktioniert und oft zeitver-
zogert erfolgt. Durch die Kommunikation in
den verschiedensten Gruppen der therapeu-
tischen Gemeinschaft und das Beobachten
der Reaktionen aufbestimmte Ereignisse von
anderen Gruppenmitgliedern kénnen neue
Erfahrungen gemacht werden. Diese Erfah-
rungenfithrenzuverbesserter Mentalisierung
und zu einem angemessenerem Umgang mit
Affekten. Das bedeutet, dass es bei Gefiihlsii-
berschwemmungen leichter fillt, eine Erkla-
rung zu bekommen und damit die Affekte
schneller regulieren zu kénnen, was zu einer
Stabilisierung fithrt.

Beider Behandlungder Abhingigkeitserkran-
kungunddendahinterliegenden Stérungener-
weistsichsomitdie Kommunikationzwischen
denverschiedenen Mitgliedern der therapeu-
tischen Gemeinschaftin denverschiedensten
Gruppen als Essenz der Verdnderung. c

TEXT: DR. PETRA SCHEIDE, KLINISCHE UND GESUND-
HEITSPSYCHOLOGIN, PSYCHOTHERAPEUTIN, LEITERIN
VILLA

FOTO: ARCHIV ,,GRUNER KREIS*
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Die therapeutische Gemein-
schaft als Lernfeld fiir |
Kommunikation und Beziehung g

Wie Zusammenleben und gemeinsames Arbeit gelingen

Als Grundlage fiir das Gelingen eines Zusam-
menlebens in einer therapeutischen Wohn-
gemeinschaft dienen moglichst klare Struk-
turen, sowohl den Tagesablauf als auch das
gesamte zeitliche Therapieprogramm be-
treffend. Die Vorgabe von Richtlinien und
Regelnistin der stationidren Behandlung von
Suchtkranken besonders relevant, da Abhén-
gige von psychoaktiven Substanzen Defizite
in ihren Beziehungsmustern aufweisen. Die
jahrelange Einnahme von Drogen, die das
Gefiihlsleben verandert und die sensorische
Wahrnehmung beeintrichtigt hat, bewirkte
in der Kommunikationsfahigkeit und beim
Umgang mit anderen Verdnderungen. Es
erfolgte ein emotionaler Riickzug und ihre
zwischenmenschliche Kommunikation ist
durch viele nicht eingestandene Angste und
Unsicherheiten belastet. Im Nachhinein ist
nicht zu verifizieren, welche Muster bereits
vor der Einnahme von Substanzen bestanden
und welche, und vor allem in welchem Aus-
maf, im Laufe der Drogenkarriere erworben
wurden. Viele Siichtigelebtenin Randgruppen,
wie im Gefangnis, der Drogenszene oder im
Rotlichtmilieu. In diesen Kreisen herrschen
eigene Kommunikationsgesetze. Vor allem

LN
Weihnachten'in der
therapeutischen
Gemeinschaft

6 winter 2009

KlientInnen, die eine intensive Hafterfah-
rung aufweisen, verstehen die ,neue Welt*
und deren Regeln nicht. Ein Szenewort, das
in diesem Zusammenhang immer wieder
fallt, ist: ,Verwamsen®. Esbedeutet,jemanden
zum BeispielandiePolizeizuverraten. Falsch
verstandene Ehre und Zusammenhalt haben
oberste Prioritit. Freundschaft wird oft mit
Zweckgemeinschaft gleichgesetzt.

Suchtkranke mit ihren negativen Lebenser-
fahrungen, wie z.B. Gefangnisaufenthalten,
weisen ein grofles Aggressionspotential auf.
Sie miissenlernen, in anderer Form mitihren
Aggressionen umzugehen. Eine Vereinsregel
betriftt das Gewaltverbot. Wenn jemand tat-
liche Gewaltausiibtoderauch massivandroht,
wird er/sie aus der Therapie entlassen. Die
KlientInnen miissen andere Wege finden, mit
ihren inneren Spannungen fertig zu werden.
Verbale Auseinandersetzungen kénnen un-
ter anderem manchmal notwendig sein, um
Missverstandnisse aufzulosen.

Stichtige haben oftmals nie in ihrem Leben
gelernt, mit Konflikten in effizienter Weise
umzugehen. Die Vermeidungvon schwierigen

Dr. Anita Fodinger

Situationen wird angestrebt, aber durch inad-
dquates Verhalten sehr haufig provoziert. Sie
haben Angst, dass tiber sie gesprochen wird,
beschiftigen sich aber vorzugsweise mit den
Schwichenanderer. Fiirden/die Drogenkran-
ke/n, der/die sich einer stationdren Therapie
unterzieht, bedeutet der Aufenthalt ein man-
nigfaltiges Umdenken und Umlernen. Den
meisten ist nicht bewusst, welche Verdnde-
rungen dafiir notwendig sind. Sie haben in
ihrer Zeit vor der Therapie wenig Struktur,
so wie sie in unserer Gesellschaft verlangt
wird, erfahren. Die Nacht wurde zum Tag, es
gab keine Rituale, wie geregelte Essenszeiten
oder das Feiern von Geburtstagen, und keine
fest gelegten Arbeitszeiten. Umso wichtiger
ist die klare Vorgabe von Struktur und eines
familidren Rahmens.

Bei der Aufnahme bekommt jede/r Klient/in
eine Hausordnung, in der die Hausregeln,
die Tagesprogrammpunkte sowie eine Zu-
sammenfassung der Therapiephasen stehen.
Sie muss unterschrieben werden und be-
deutet eine Art Vertrag. Obwohl sich viele
anfangs durch das umfassende Regelwerk
iiberfordert fithlen, hilft es letztendlich wei-
ter bei der Integration in die Gemeinschaft.
Besonders wichtig ist zu Beginn der Kontakt
zu den MitpatientInnen, da die Scheu und
die Skepsis gegeniiber den MitarbeiterInnen
grof3sind. Neu Ankommende werdenimmer
bei BewohnerInnen, die bereits langer in der
Einrichtungsind, untergebracht. Essollbeim
Einleben helfen. Selbstverstandlich sind fast
alle vorerst um Anpassung bemiiht, sie sind
abwartend undvorsichtigim Umgang. Kritik
wird oftmals nurunterschwellig geduflertund
Konfliktewerdenvermieden. Aber geradedie
Erfahrung, Problemeund Missverstindnisse
durch direktes Ansprechen und Ausdisku-
tieren bearbeiten zu kénnen, ist enorm re-
levant und fiir viele ein neues Erlebnis. Die
verschiedenen Therapiephasen, wie Zugangs-,
Motivations-, AspirantInnen-, BetreuerInnen-
und Orientierungsphase, stellen immer neue
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Herausforderungenund Erwartungenandas
Verhalten dar. KlientInnen, die schon linger
aufTherapie sind und Verantwortung fiir die
Gemeinschaftiibernommenhaben, sollenauf
neue KollegInnen unterstiitzend einwirken
und Konfliktpotentiale ansprechen.

Fiirdassoziale Lernen gibtesmehrere Bereiche.
Das Konzept des Vereins ,,Griiner Kreis* be-
ruht aufvier Sdulen: Psychotherapie, medizi-
nische Behandlung, Arbeitstherapie/Aus-und
Fortbildung sowie aktive Freizeitgestaltung.
In den drei Schwerpunkten Psycho- und
Arbeitstherapie sowie Aktive Freizeit gibt es
viele Moglichkeiten und vor allem Notwen-
digkeiten, Kommunikation zu lernen und
anzuwenden. Im psychothera-
peutischen Programmsind vor
allem therapeutisch geleitete
Gruppensitzungeneine Chance,
reden zu lernen und zu iiben.
Die Selbsthilfegruppen ohne
psychotherapeutische Leitung,
in denen die KlientInnen un-
ter sich sind, legen oftmals die
Schwierigkeiten, die Suchtkran-
kebeider Auseinandersetzung
undKonfliktlosunghaben, dar.
Sie berichten immer wieder,
wie schwer es féllt, Themen
zu finden, anzusprechen und
l6sungsorientiert zu denken.
Wohngruppen, in denen unter anderem Or-
ganisatorischesbesprochenwird, erleichtern
das Zusammenwohnen.

Inder Arbeitstherapie sollen die KlientInnen
lernen, méglichstviel Verantwortungzuentwi-
ckelnundsichmitdenKollegInnenundverant-
wortlichen Angestelltenauszutauschen. Viele
Einrichtungen des Vereins sind Bauernhofe
und die Suchtkranken miissen sich dadurch
nicht nur mit Menschen, sondern auch mit
Tierenauseinandersetzen. Die Beschiftigung
mit und der Kontakt zu Schweinen, Pferden,
Kithen und Schafen gelingt oft besser als mit
zweibeinigen ArtgenossInnen.

Besonders mannigfaltigen Erfahrungsraum
fir das Erlernen von gesundem Beziehungs-
verhalten bietet der Freizeitbereich. Team-
sportarten, Spiele jedweder Art und Weise,
werden fiir den Ausbau der Beziehungs- und
Konfliktfahigkeit gentitzt. Beim Volley- und/
oder Fuflball konnen Teamgeist trainiert
werden. Gemeinschaftsaktionen, vor allem
erlebnispiadagogischer Natur, gehdren zum
Programm. Aber auch Spiele, wie ,, Activity®,

»Scrabble® und Kartenspiele, werden von
manchen als Freizeitbeschéftigung wieder-
entdeckt. Dabei ist interessant, wie einzel-
ne mit Erfolg und Misserfolg umgehen. Oft
wird auch hier, nicht nur im Arbeitsbereich,
mangelnder Ehrgeiz und eine negative Er-
wartungshaltung sichtbar.

DieFrage, wiedie Kommunikationsfahigkeit
im Rahmen der therapeutischen Gemein-
schaft entwickelt, beziehungsweise gestarkt
werden kann, stellt sich immer wieder. Von
psychotherapeutischer Seite ist besonders
darauf zu achten, dass sich die Auseinander-
setzung mit den KlientInnen nicht nur auf
therapeutische Sitzungenbeschrinkt. Fiireine
Titigkeit beim Verein ,,Griiner Kreis“ muss
man die Bereitschaft mitbringen, moglichst
prasent, offen und aufnahmefihig zu sein.
Dabei ist die Teilnahme an gemeinsamen
Mabhlzeiten sowie bei Freizeitaktivitaten not-
wendig. Zudem miissen die MitarbeiterInnen
die Bereitschaft aufbringen, sich Auseinan-
dersetzungen zu stellen, Missverstandnisse
anzusprechen und sich auf Beziehungen mit
den Lernenden einzulassen. Diese Prozesse
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Gemeinsame Freizeitaktivitdten
und Mabhlzeiten bieten
Erfahrungsraum fiir das Erlernen
von Beziehungsverhalten.

bediirfen einerseits groflen Engagements
und Einfithlungsvermdgens, andererseits ist
aber Abgrenzungsfahigkeit, Selbstschutzund
Selbstwahrnehmungsvermogenvonnéten. Die
Erfahrung, dieeinemehrjihrige Tatigkeitmit
sich bringt, ist dabei hilfreich.

Die langjdhrige Arbeit hat gezeigt, dass Kli-
entlnnen, die sich in ihrer Therapie einer
gefithlsméfligen Auseinandersetzunggestellt
haben, bessere Zukunftschancen haben, da
sie Konflikte besser bewiltigen konnen, 16-
sungsorientierter zu denken gelernt haben
undauchweniger Angstvor Misserfolghaben.
Siehabenmehr Selbstsicherheiterlangt, sowie
addquate Muster fiir Durchsetzungsfihigkeit
und zur besseren Selbstprisentation erlernt.
Und dies ist eine wichtige Voraussetzung
fiir alle Bereiche des Lebens nach der statio-
néren Therapie. c;

TEXT UND FOTOS: DR. ANITA FODINGER, KLINISCHE UND
GESUNDHEITSPSYCHOLOGIN, PERSONENZENTRIERTE
PSYCHOTHERAPEUTIN, PSYCHOTHERAPEUTISCHE LEITE-
RIN MEIERHOF
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,,Griiner Kreis™ Hausordnung

Die Hausordnung gilt fiir alle in der therapeutischen Gemeinschaft lebenden und/oder arbeitenden Personen im Rahmen der Langzeittherapie.
Sie regelt das Zusammenleben und bildet den Rahmen der therapeutischen Gemeinschaft. Dies mag fiir dich anfinglich ungewohnt oder listig
sein, das Einhalten der Regeln sichert aber letztlich dein geordnetes Vorwartskommen bei der Behandlung deiner Suchterkrankung.

Hausstruktur

 Dubist verpflichtet, am gesamten Tagesprogramm (Therapie-, Arbeits-, Freizeitprogramm) teilzunehmen.

@ Deine AnsprechpartnerInnen im Haus sind das therapeutische Personal, die HausassistentInnen, die ArbeitsanleiterInnen und deine Mitpati-
entlnnen.

G Entscheidungenim Haus werden einmal pro Woche in der Hausbesprechung getroffen.

@ Die Hduser sind auf moglichst grofie Selbstorganisation ausgelegt und fiir ihre Versorgung selbst zustandig.

Hausregeln

G Wihrend des gesamten Aufenthalts gilt fiir dich ein absolutes Gewalt-, Drogen- und Alkoholverbot. Ebenso ist die Einnahme von nicht ver-
ordneten Medikamenten generell verboten. Fiir notwendige medikamentdse Verschreibungen sind alleine unsere ArztInnen zustindig.

G Harn-und Alkoholtests sind jederzeit moglich. Der Aufforderung hast du unbedingt Folge zu leisten. Wir weisen dich darauf hin, dass mohn-
und alkoholhaltige Speisen zu positiven Testergebnissen fithren konnen, fiir die du auch verantwortlich bist. Verfilschte Harne werden wie
positive Harne bewertet.

G Im ganzen Haus herrscht fiir dich absolutes Rauchverbot, das Rauchen istin den Pausen aufRerhalb des Hauses gestattet.

G Diverse Genussmittel sind reglementiert, dein Kaffeekonsum ist auf zwei Tassen pro Tag (morgens und mittags) beschrankt.

G Ausginge sind in den ersten drei Monaten nicht moglich und erfolgen danach nach Absprache mit deinem/deiner EinzeltherapeutIn und ei-
ner von dir schriftlich bei der Hausbesprechung einzureichenden Ausgangsplanung, die du einhalten musst. Nach der Absolvierung des Moti-
vationsmarsches kannst du einen alleine zu absolvierenden Halbtagesausgang in die nihere Umgebung machen und ab dann sind im Abstand
von 14 Tagen Tagesausginge méglich. Wenn du den AspirantInnenstatus erlangt hast, kannst du im 14-Tagesrhythmus abwechselnd Tag- und
Tag-/Nachtausginge machen, wenn du den BetreuerInnenstatus erreicht hast, kannst du 14-tagige Tag-/Nachtausginge konsumieren und ab
der Orientierungsphase auch 3-Tagesausgange. In begriindeten Fallen kannst du ab dem AspirantInnenstatus 3-Tagesausgange in Anspruch
nehmen. Als Aspirantn bzw. BetreuerIn kannst du wochentlich Spontanausginge machen. Fallweise finden Gemeinschaftsaktionen statt, an
denen du je nach Therapiephase teilnehmen kannst.

G Abder Aufnahme kannst du telefonieren. Dein Handy kannst du spatestens ab der Aspirantlnnenphase wihrend der Telefonzeiten und auf
Ausgingen niitzen. Dein Geld wird auf ein sogenanntes Hauskonto gelegt und verwaltet. Du hast mindestens einmal pro Woche die Gelegen-
heit, personliche Sachen iiber den Privateinkauf zu bekommen. Ab dem Motivationsmarsch kannst du einen Betrag von € 10,- bei dir haben.
Ab dem Erlangen des Aspirantinnenstatus kannst du dein Geld selber verwalten.

G Einlangende Postsendungen werden in deinem Beisein gedffnet, nicht zensuriert.

@ Kerzen und Hantieren mit offenem Feuer sind dir aufgrund der Brandschutzbestimmungen im Haus untersagt.

Therapieablauf

G Duhast mindestens einmal pro Woche eine Psychogruppe, eine Wohngruppe, eine Selbsthilfegruppe und eine Einzeltherapie.

 Dieersten sechs Wochen gelten als Probezeit, in der du eine generelle Kontaktsperre (Telefon-, Besuchs-, Ausgangsverbot) hast. Briefkontakte
sind erlaubt und werden empfohlen. Die therapeutische Gemeinschaft entscheidet ab der siebenten Woche deines Aufenthalts iiber deine
Aufnahme. Als Jugendlicher kannst duin dieser Zeit einen Besuch empfangen. Solltest du Kinder haben, so sind diese von der Besuchsregel
ausgenommen.

G Biszum Motivationsmarsch sollen samtliche deiner Aktionen aufler Haus betreut werden.

@ Das Aufnahmegesprich kannst du nach sechs Wochen Aufenthaltim Verein machen.

@ Das Motivationsmarschansuchen und der Motivationsmarsch (deine erste unbegleitete Aktion) konnen sechs Wochen nach der Aufnahme
erfolgen.

G Danach kommst duin die Aspirantinnenphase, das AspirantInnenansuchen und das Aspirantlnnengespréch sind nach sechs Monaten mog-
lich.

G Danach kommst du in die BetreuerInnenphase, das Betreuerlnnenansuchen und das BetreuerInnengesprich konnen nach neun Monaten
deines Aufenthalts im Haus erfolgen.

G Dieletzten drei Monate deines Therapieaufenthaltes sind die sogenannte Orientierungs- bzw. Anstellungsphase.

Partnerinbeziehungen

c Grundsitzlich sind Beziehungen keine einfache Angelegenheit und konnen deine individuelle Entwicklung behindern.

G Auchinden gemischtgeschlechtlichen Hiusern gilt der Grundsatz, dass neue Bezichungen eine Behinderung deiner personlichen Entwick-
lung darstellen kénnen. Solltest du dich dennoch fiir eine Beziehung entscheiden, sind damit verbundene Komplikationen Therapieinhalt.

G Aufgrund dieser Problematik ist unser Angebot an grundsitzlich geschlechtshomogenen Einrichtungen mit folgenden Richtlinien zu verste-
hen: Solltest du mit deinem/deiner PartnerIn zum Verein gekommen sein, so werdet ihr vorerst in getrennten Einrichtungen leben.

G Die Moglichkeiten, Beziehungen zu leben, sind ab dem vierten Therapiemonat gegeben.

Fehlverhalten

G Wenn dudie Regeln nicht einhaltst oder anderes Fehlverhalten zeigst, reagieren wir mit sogenannten Konsequenzen. Diese sollen eine pada-
gogische Hilfestellung fiir eine Veranderung deines Verhaltens darstellen und werden in der wochentlichen Hausbesprechung thematisiert.

& Wenn du riickfallig wirst, erhaltst du als Standardkonsequenz eine sechswochige Besinnungsphase, die eine Reflexion des Riickfallgeschehens
beinhaltet.

G Wenn du Drogenan andere weitergibst oder eine Motivationslosigkeit, die den Behandlungsprozess der anderen Mitglieder der therapeu-
tischen Gemeinschaft beeintréchtigt, zeigst oder das Gewaltverbot brichst, wirst du entlassen. Wenn du Drogen mit ins Haus nimmst, kannst
du entlassen werden.
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Vertrauen
und

Kommunikation

Die Stimme
der PatientInnen

Zur zusétzlichen Qualititssicherunggibtesseit
2007 im Verein ,,Griiner Kreis“ den Arbeits-
bereich der PatientInnenvertrauensperson.In
dieser Funktionals Vertrauenspersonbinich,
Wolfgang Silberbauer, Anprechpartner fiir
alle PatientInnen, die sich fiir eine Therapie
entschieden haben.

Seit tiber 20 Jahren bin ich bereits im Verein
beschiftigtundhabeinverschiedensten Berei-
chenErfahrungsammelnkonnen. Die Aufga-
bealsPatientInnenvertrauensperson seheich
als besondere Herausforderung. Ich stehe zu-
satzlich zum psychotherapeutischen, medizi-
nischenundsozialtherapeutischenPersonalals
Ansprechpartner fiir die PatientInnen ab der
Aufnahmebiszum Abschied vom stationédren
Aufenthaltzur Verfiigung. Derersteindirekte
Kontakt mit neuen PatientInnen erfolgt bei
derwdchentlichen Aufnahmebesprechung, in
der alle Neuzuginge fir die darauffolgende
Woche besprochen und bestmoglich in eine
unserer Einrichtungen zugewiesen werden.
Um das gewiéhrleisten zu konnen, gehort es
zumeinen Aufgaben, vor dieser Besprechung
alle Betreuungshéduser zu kontaktieren, um
die aktuelle Auslastung und bevorstehende
regulire Beendigungen zu erfragen.

Gemeinsam mit dem Leiter des Fuhrparks
undden VorbetreuerInnen planen wir die Ab-
holungen der kommenden Woche, wobei ich
nach Moglichkeit die PatientInnen selbst aus
den ambulanten Zentren des Vereins abhole,
um die gemeinsame Anreise fiir ein erstes
Kennenlernen zu nutzen und um sie auf das

kreisKkommunikation.Kooperation.Konflikt |

bevorstehende Aufnahmeprozederevorzube-
reiten. Diese Fahrten mitden ,Neuzugingen®
sind fiir mich ein wichtiger Bestandteil eines

gelungenen Einstiegs, da noch offene Fragen

schon vor dem Ankommen besprochen wer-
denkonnen.Ichbegleite die Neuankdmmlinge

zu den Aufnahmegespriachen und bringe sie

nach Moglichkeit danach in die fiir sie vor-
gesehene Therapieeinrichtung.

In den ersten Tagen nach der Aufnahme be-
suche ich die PatientInnen, um zu erfragen,
wie das Ankommen und die erste Eingew6h-
nung verlaufen ist. Im Zuge weiterer regel-
mafiger Besuche in den Héusern stehe ich
natiirlich allen PatientInnen fiir Gesprache
und besondere Anliegen zur Verfiigung. In
besonderen Fillen, wenn z.B. Verlegungsnot-
wendigkeiten bestehen, kann ich méglicher-
weise dazu beitragen, Konfliktsituationen zu
entschirfen und bestmégliche Losungen fiir
die Betroffenen zu erarbeiten.

Durchmeineregelmifligen Besuchebekomme
ich auch einen aktuellen Eindruck von der Si-
tuation in den einzelnen Hiusern. Diese Ein-
driicke kann ich sowohl im Aufnahmeteam
als auch in der wochentlichen Teambespre-
chung des psychotherapeutischen Personals
zur Verfigung stellen.

Sollte ein/e Patient/in sich entschlielen, die
Therapie vorzeitig zu beenden, werde ich in-
formiert und fithre nach Moglichkeit und
Notwendigkeitein personliches Gesprachmit
demjenigen/derjenigen. In Zusammenarbeit

mit den Diensthabenden der Einrichtung
wird der/die zustindige Vorbetreuer/in infor-
miert, um einen reibungslosen Ubergang in
ein ambulantes Setting (Abbruchsberatung,
Nachbetreuung, erneute Vorbetreuung) si-
cher zu stellen. PatientInnen, dieim Rahmen
der Therapie erfolgreiche Schritte schaffen,
wie z.B. den BetreuerInnenstatus oder den
reguldren Abschluss, erhalten von mir ein
Anerkennungs- und Erinnerungsgeschenk,
denn sie haben die knapp bemessene Zeit der
Rehabilitation bestmoglich zu ihrer Weiter-
entwicklung genutzt. c;

TEXT: WOLFGANG SILBER-
BAUER, PATIENTINNENVER-
TRAUENSPERSON

FOTOS: WOLFGANG
SILBERBAUER, MICHAEL
RAUSCH-SCHOTT
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Aus der
Praxis
erzahlt ...

Herausforderung
Kommunikation

Zwischenmenschliche Kommunikation ist
spannend, bisweilen leicht und spielerisch
—und manchmal schwierigund missverstind-
lich. AberaufjedenFalleine Herausforderung,
frei nach dem Motto: ,Man kann nicht nicht
kommunizieren®, und das auf verschiedene
Artund Weise. Flirmichistein/e Therapeut/in
hauptséchlich ein/e Kommunikator/in, ein/e
Ubersetzer/in von einer inneren Welt in eine

andere.

Die Kommunikation mit moglichen Klien-
tInnenbeginntmeistmiteinem telefonischen
Kontakt. Entweder mitden VorbetreuerInnen
oder mit den ambulanten Beratungszentren.
Meist ist es ein besorgte/r Angehorige/r, der/
dievorsichtig iiber seine/ihre Angste und Sor-
gen berichtet. Oft kommt es dann zu einem
personlichen Informationsgesprach, beidem
der/die Betroffene noch gar nicht dabei ist.

Der logische nichste Schritt ist ein Gesprach
mitder ganzen Familie. Die Kommunikation
innerhalb des Systems ist oftmals bereits von
Manipulationen, Vorwiirfen und Schuldzu-
weisungen geprégt. In dieser Phase erhalten
die Familienmitglieder Unterstiitzung durch
die Angehorigengruppeund Einzelgespriche.

10 winter 2009

ZweiBetreuerInnenkiimmernsichumdie Fa-
milie, jeeine/rumden/die Betroffene/n, eine/r
um die anderen. So wird sichergestellt, dass
das eingeschliffene ,,stichtige Kommunika-
tionsmuster unterbrochen wird. Wir beraten
undhelfenherauszufinden,ob eine stationare
odereineambulante Therapieangezeigtist,ob
medizinische, rechtlicheund/oder finanzielle
Dinge abgeklart werden miissen. Wir unter-
stiitzen dabei, einen Kostentrdger zu finden,
und bereiten eine Aufnahme vor. Wir stehen
bei Motivationseinbriichenund Riickschldgen
zur Verfiigung. Je nach Lebenslage nehmen
viele KlientInnen diese Angebote der ambu-
lanten Einrichtungen in Anspruch.

Ein anschauliches Beispiel aus meinem Ar-
beitsbereich: Ein verzweifeltes Elternpaar
kommt mit seiner stichtigen, bereits erwach-
senen Tochter zum Erstgesprach. Schnellwird
deutlich, dassalle Beteiligten aneinander vor-

Wie sich
Klientlnnen
Therapie
vorstellen und
was Sie brauchen
wiirden.

beireden. Ich hole eine Schale mit Holztieren
und bitte jede/n, ein Tier zu wihlen, mit dem
er/sie sich derzeit ein Stiick weit identifizie-
ren kann. Beide Eltern nehmen unabhingig
voneinander je eine Schildkrote, die Tochter
einen Elefanten. Leicht ist nachvollziehbar,
wie schwierig die Kommunikation und ein
Zusammenleben zwischen Schildkréten und
Elefantenist! Natiirlich fiirbeide Seiten. Dieses
Externalisieren macht innere unbewusste
Vorginge sichtbar und dann wird eine deut-
lichere Kommunikation méglich.

Eine wichtige Erfahrung: Ich bitte einige Kli-
entInnenzukommunizieren, wassiesichunter
Therapievorstellen und was siebrauchen wiir-
den. Im Bild links unten die Ergebnisse.

Oftmals ist nicht bewusst, dass Kommuni-
kation nicht nur zwischen verschiedenen
Menschen stattfindet, sondern auch inner-
personlich wichtigist. Die unterschiedlichen
Aspekte unter einen Hut zu bringen, kann
sehr herausfordernd sein.

Und immer wieder steht missverstidndliche
Kommunikation am Beginn einer therapeu-
tischen Beziehung:

Therapeut/in: ,,... du machst nicht wirklich

Therapie.“
Klient/in: ,Doch, ich komme ja eh jede Wo-
che her.” c]

TEXT UND ZEICHNUNG:
KARIN PETROVIC,
PSYCHOTHERAPEUTIN,
LEITERIN AMBULANTES
ZENTRUM GRAZ

FOTOS: ARCHIV ,,GRUNER
KREIS*
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Voraussetzung fir erfolgreiche Kommunikation

Um den Begrift ,, Psychohygiene“ mit Inhalt
zu fiillen, méchte ich vorerst zu einem Ge-
dankenspiel einladen: Wir befinden uns auf
dem Marienhof, einer derbeiden gréfiten Ein-
richtungendes,,Griinen Kreises“. Hier gibtes
sozusagen drei ,,Hauser" in einem, das heif3t,
jede/rdermaximal 63 KlientInnen wird einer
von drei Gruppen mit jeweils eigenem Team
undeigener Leitungzugeteilt. Nehmenwiran,
die einzelnen Teams wiirden nun nebenein-
ander arbeiten, ohne voneinander zu wissen.
Innerhalbder Teamswiissten die TriagerInnen
der Arbeitstherapie und die Psychotherapeu-
tInnen nichts voneinander. Die Regeln und
Strukturenwiirdensich getrenntvoneinander
in verschiedene Richtungen entwickeln und
wieinanderen Einrichtungen gearbeitetwird,
wiisste ohnedies niemand mehr. Es gibe kei-
ne Abstimmungen bei Dienstpldnen und Ur-
lauben. Ein Austausch iiber KlientInnen und
Gruppendynamik finde nicht statt ... Diese
Fantasien liefen sich noch beliebig erweitern.
Klarwirdaberbereitsschonjetzt: Esgibekeine
Struktur, keinen Austausch, keine Effizienzin
der Arbeit, Unsicherheit, Unklarheitund sehr
vielunnotigen Stress. Bei KlientInnen wiirde
dabeieinwesentliches Agensinder Suchtthera-
pie,nimlichdasErlebenvon Struktur, Klarheit
und Grenzen wegfallen. Bei MitarbeiterInnen
wiirde ein solcher Zustand frither oder spéter
zum Burnout mit emotionaler Erschopfung,
Distanzierung von anderen Menschen und
ihren Problemen, Leistungsunzufriedenheit
und reduzierter Leistungsfahigkeit fithren.
Psychohygieneistdaher Burnout-Prophylaxe
und notwendigfiir das Gelingen von Therapien,
wobeiein Ansetzenaufverschiedenen Ebenen
- Person, Team, Institution und natiirlich Kli-
entIn - diebesten Erfolge verspricht (vgl. Son-
neck G., Fengler]J. (2000): Burnout-Syndrom.
In: Stumm G., Pritz A. (Hg): Worterbuch der
Psychotherapie. Wien, Springer, S. 104-105).

Istaufjeder dieser Ebenenein Austauschmog-
lichundein Kommunikationsnetzvorhanden,
das seinerseits die Ebenen verbindet, ist die
Grundvoraussetzung fiir Kompetenzvertei-
lung mit klaren Grenzen, Informationsaus-
tauschund damiteffizientes Arbeiten gegeben.
Je grofler die Einrichtung, desto eher funk-
tioniert Kommunikation dann, wenn sie ge-
wissermaflen ,institutionalisiert”ist. Konkret
sieht das zum Beispiel am Marienhof so aus:
KlientInnen und MitarbeiterInnen tauschen
sich — abgesehen von den Therapiegruppen
-indensogenannten Wohngruppenaus. Hier
geht es um Organisation und gedeihliches
Zusammenleben. Die alle paar Monate statt-
findenden Grofigruppen aller KlientInnen,
MitarbeiterInnen und dem psychotherapeu-
tischen Leiter nehmen eine Mittelstellung
zwischen Informations-, Organisations- und
Therapiegruppe ein.

KlientInnen sowie psycho- und arbeitsthe-
rapeutische MitarbeiterInnen jeder Gruppe
als kleinster Organisationseinheit halten
wochentlich eine Gruppenbesprechung ab,
in der KlientInnen und Gruppendynamik,
aber auch Organisation und Arbeitsauftei-
lungbesprochenbeziehungsweise entschieden
werden. Parallel dazu wird gruppentibergrei-
fend in einer wochentlichen Teambespre-
chungderDiensthabendenaller drei Gruppen
Haltung und Umgang mit Konzept, Regeln
und Strukturen diskutiert sowie notwendige
gruppeniibergreifende Organisation bespro-
chen, was erfahrungsgemiafl fiir Klarheit
bei KlientInnen und Diensthabenden sorgt.
Eine dhnliche Funktion haben auf der nichst
hoheren Ebene die wochentlichen Teamsit-
zungen der Diensthabenden aller Einrich-
tungendes,,Griinen Kreises“beziehungsweise
die ,,GrofSteams®, in denen alle paar Monate
alle Angestellten des Vereins zur Diskussion

Konflikt |

aktueller oder richtungsweisender Fragen
zusammen treffen.

Die Kommunikation mitdem medizinischen

Team findet auf dem Marienhof ebenfalls wo-
chentlich statt und dient in erster Linie dem

Informationsaustausch. Der tagliche Aus-
tausch tiber aktuelle Ereignisse und wesent-
liche Informationen erfolgt - soweitmoglich -
miindlich, jedenfallsaberin Formschriftlicher

Dienstberichte und Dokumentationen.

Neben der KlientInnen- und Teamebene, auf
diesichdiebisherigen Ausfithrungenbezogen
haben, kommtaber natiirlich der Psychohygi-
ene des/ der einzelnen Mitarbeiters/in grofie
Bedeutung zu, will man Energie und Hand-
lungsfahigkeitim beruflichen Alltag gewahr-
leisten. Hier dienenverpflichtende Einzel- und
Gruppensupervisionen sowie Intravisionen
derReflexion deseigenen Handelns, aberauch
der Konfliktlosung und der Teamfindung.

Nichtzuletzt méchteichnoch diezweimal pro
Jahrstattfindenden Outdoor Aktionen erwih-
nen. Hier sind wir einfach nur Menschen mit
einem Vornamen, diemitden Trainern Gernot
und Markus spielerisch Aufgaben 16sen und
einanderals Teamnahekommen. Und gerade
hier wirdunsimmer deutlich, wiebereichernd
Psychohygiene sein kann, aber wie schwer es
auch ist, ihr im oft stressigen Arbeitsalltag
ausreichend Platz einzurdumen. c

TEXTUND FOTOS:

DR. ANGELIKA SCHEFZIG,
PERSONENZENTRIERTE
PSYCHOTHERAPEUTIN,
LEITUNGSTEAM
MARIENHOF
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Abenteuer

Kommunikation .

erleben

Aktive Freizeitgestaltung

und Erlebnispddagogik
als angewandtes
-Kommunikations-,

. Konflikt-, Team- und

: Beziehungstraining.

= Eine Chance Zurg,

I =

Erlebnispddagogische Aktivititen und/oder
Outdoortrainingshabennichtnurinder Sucht-
arbeitlange Tradition, sondern werden hiufig
inTeam- und Personalentwicklungsprozesse
integriert bzw. sind als solche konzipiert. Im
Behandlungskonzept des ,,Griinen Kreises*
wird der Erlebnis- und Abenteuerpidagogik
in den Bereichen Sport, Kunst und Kultur
grole Bedeutung beigemessen. Die aktive
Freizeitgestaltung soll Perspektiven schaffen
bzw. Fahigkeitenund Fertigkeiten vermitteln,
dienachhaltigim Leben der KlientInnen Mog-
lichkeiten der Freizeitgestaltung aufzeigen.
Erlebnispiddagogische bzw. handlungsorien-
tierte Trainingsmethodenbietenim Rahmen
der Langzeittherapie aber nicht nur die Chan-
ce, langfristig die Natur als Ressource und
Moglichkeit fiir sinnvolle Freizeitgestaltung
zu entdecken. Sie sind genauso wertvoll bei
der Vermittlungvon Schliisselqualifikationen
und sozialen Kompetenzen. Fihigkeiten wie

F

trainingsvorsprung
Baratung . Supervision . Trmng
Mag. Gernot Scheucher
A-1020 Wien, Praterstrafle 58/4/3
Tel.: +43 (0)699 17197333

scheucher@trainingsvorsprung.at
www.trainingsvorsprung.at
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Gemeinschaftenzubilden, Beziehungen und
Konflikte zu gestalten, miteinander zu kom-
munizieren etc. sind life skills, die von den
KlientInnen ofterstim Rahmen der Therapie
in entsprechender Form erlernt werden.

Aber auch die BetreuerInnen setzen sich
im Rahmen von erlebnispiddagogischen Ak-
tivititen, Teamtrainings, Reflexions- und
Supervisionstagen auseinander. Seit dem
Jahr 2006 explizit in Form einer internen
Fortbildungsreihe mit dem Schwerpunkt
youtdoor®. Das Wachstum der Organisation
und damit das Ansteigen von Komplexitat
und die zunehmende Differenzierung, neue
MitarbeiterInnen in heterogenen Teams be-
treffend Berufsgruppen und Ausbildungen,
Alter etc. stellen grofle Herausforderungen
an die einzelnen Teammitglieder dar. Und
auch hier sind Kommunikations-, Konflikt-
und Reflexionsfihigkeiten und -bereitschaft
zentrale Fahigkeiten, um eine funktionieren-
de (therapeutische) Gemeinschaft bilden zu
kénnen. Es gilt im Spannungsfeld zwischen
Vielfalt und Zusammenbhalt einen gemein-
samen Weg zu finden.

Die Outdoorpéddagogik stellt beim Erler-
nen dieser Fahigkeiten das Handeln in den
Mittelpunkt. Daher werden Methoden und
Aufgaben angeboten, die unmittelbare Er-
fahrungen mit dem eigenen Tun oder dem
der anderen ermoéglichen und im Nachhin-

einbetrachtet und reflektiert werden konnen.
Dadurchwerden Verhaltensweisen, Fihigkeit,
Einstellungenund Haltungen direktiiber das
Erlebte erarbeitet, vermittelt und reflektiert.
Die Natur bzw. der auflergewohnliche Rah-
men bildet dabei als Erfahrungsraum einen
besonderen Hintergrund und hat hohe Be-
deutung. Undschliefllich gehen wir davonaus,
dass die Beteiligung aller Dimensionen des
Menschseins — Korper, Emotion, Kognition
- den Lernprozess unterstiitzt. Outdoorakti-
vitaten finden so auf allen unterschiedlichen
Ebenendertherapeutischen Gemeinschaften
des ,,Griinen Kreises“ ihre Anwendung. G

TEXTUND FOTO: MAG.
GERNOT SCHEUCHER,
KLINISCHER UND GE-
SUNDHEITSPSYCHOLOGE,
KUNSTTHERAPEUT (MGT),
SUPERVISOR (OVS), OUT-
DOORTRAINER (I0A); ALS
BERATER, SUPERVISOR,
TRAINER UND KUNSTTHE-
RAPEUT MIT DEM SCHWER-
PUNKTIM SOZIAL- UND
GESUNDHEITSBEREICH
AUCH FUR DEN ,,GRUNEN
KREIS“ TATIG.




IAPR Congress 2009 in Wien

ARS Forschungsgruppe zur Thematik
Spiritualitat und Sucht stellt sich vor

WiealledreiJahrewiederkehrend, wurde von
der renommierten Internationalen Vereini-
gungfiir Religionspsychologie (International
Association for the Psychology of Religion) ein
dreitagiger Kongress, diesmal an der Univer-
sitdt Wien, ausgerichtet. Nach duflerst gelun-
genen Veranstaltungen in Schottland 2003
und Belgien 2006 fungiertenunalso erstmalig
Osterreich als Gastgeberland. Die Konferenz
versteht sich dabei als Plattform zum inter-
disziplindren Austausch fiir verschiedenste
Wissenschaftsdisziplinen, wie der Psycho-
logie, Philosophie, Medizin, Psychotherapie,
Theologiebzw. angrenzender Ficher wiezum
Beispielder Soziologie. Allerdings mussimmer
einBezugzuzumindestexistenziellrelevanten
Themen wie eben Religiositdt, Spiritualitit
oder auch dem Erleben der vermeintlichen
Endlichkeit des (irdischen) Lebens gegeben
sein. Dem entsprechend gestaltet sich die
Auswahl der Themen insgesamt recht bunt.
Religion wird zu zentralen Fragestellungen
der Entwicklungspsychologiebzw. Klinischen
Psychologie in Beziehung gesetzt, wobei man
sich hier oftmals die Frage stellt, ob nun re-
ligios/spirituelle Menschen psychisch und
physisch gestinder sind oder aber adidquater

Lrversitat

mit Stress umgehen konnen. Von erhohter
psychotherapeutischer Relevanz erscheint
auch das steigende Interesse der Bindungs-
forschung an glaubensbezogenen Themen.
Hier waren heuer zahlreiche Beitrige zur
Thematik zu finden.

Die Veranstaltung, welche von der evangeli-
schen Fachtheologie Wien organisiert wurde,
bot den aus aller Welt vertretenen Wissen-
schaftlerInnen ein sehr schones Ambiente,
umdieErgebnisseihrer neueren Forschungen
darzustellen. Die Addiction Research Society/
Verein ,,Griiner Kreis“ war mit einer eigenen
Gruppe unter der Leitung von DDr. Human-
Friedrich Unterrainer zur Thematik Spiritu-
alitdt und Sucht vertreten. Dieser Themen-
bereich stellt gewohnter Weise eine absolute
Randerscheinung dar und somit wurde ihm
auch erhohtes Interesse zuteil.

DDr. Unterrainer prasentierte dabeiin Form
einer Zusammenschau die wichtigsten Er-
kenntnisse seiner mittlerweile seit etlichen
Jahren betriebenen Forschungstitigkeit. Der
Fokus wird dabei immer auf das eigens ent-
wickelte multidimensionale Inventar zum re-
ligios/spirituellen Befinden gelegt, mit dessen
Hilfe es moglich ist, das Ausmaf3 von Religio-
sitatund Spiritualititauchin
Bezugnahme auf die erlebte
psychische Gesundheit bzw.
inunterschiedlichen Phasen
derKrankheitsverarbeitung
Zu messen.

Mag. Konstanze Bayer be-
richtete anschlieflend tiber
die Ergebnisseihrer Diplom-
arbeit zur Thematik ,Hoff-
nung in der Suchttherapie®,
wobei Hoffnung in ihrem
Ansatz auch in einem er-
weiterten Sinn als Hoffnung
vermitteltdurch die Existenz
einer Gottheit bzw. héheren
Machtgedeutetwerdenkann.
Hier legte sie der Thematik
entsprechend natiirlich ein
besonderes Augenmerk auf
die Gruppe der Siichtigen.

Fiir ARS beim IAPR 09:
Mag. Nina Lackner,
DDr. Human-Friedrich
Unterrainer,

Mag. Konstanze Bayer

International

i re i
Ll BTSN

Intesmational Avsociation fur the
Parchalogy of Religion

Cengpmis X000

Mag. Nina Lackner berichtete die Ergeb-
nisse ihrer Diplomarbeit zur Thematik ,,Per-
sonlichkeitsstrukturen von Suchtkranken®,
wobei auch hier Religiositit als Personlich-
keitsmerkmal fokussiert untersucht wurde.
Anschlieflend wurden noch einzelne Frage-
stellungen vertiefend diskutiert. Insgesamt
wurde den Beitrigen reges Interesse entge-
gengebracht, was als schoner Erfolg fiir die
Addiction Research Society/Verein ,,Griiner
Kreis“ zu werten ist. c

TEXTUND FOTO: DDR. HUMAN-FRIEDRICH UNTERRAI-
NER, KLINISCHER UND GESUNDHEITSPSYCHOLOGE,
PSYCHOTHERAPEUT, MEDIZINISCHER WISSENSCHAFTLER,
THERAPEUTISCHES LEITUNGSTEAM JOHNSDORF, ARS
FORSCHUNGSTEAM

ADDICTION RESEARCH SOCIETY

Addiction Research Society
Verein zur Erforschungvon Abhéangig-
keitserkrankungen

Vereinsvorstand: Dir. Alfred Rohrhofer,
DDr. Michael Lehofer, Dr. Sandra Wall-
ner-Liebmann, Dr. Leonidas Lemonis,
Theresia Kager

Vereinssitz: A-8020 Graz, Sterngasse 12
Zustelladresse: A-2872 Monichkirchen 25
Tel.: +43 (0)2649 8306

Fax: +43 (0)2649 8307

office@gruenerkreis.at
www.ars.gruenerkreis.at

winter 2009 13




International

The 11" European
Congress of Psychology

Oslo 2009

Vernetzung und Austausch

auf hochstem

internationalen Niveau

w &

P o e h_.__ By

Unter dem etwas sperrigen Titel ,,ECP: A Ra-
pidly Changing World - Challenges for Psy-
chology“ wurde vom 7. bis 10. Juli 2009 der
11. européische Kongress fiir Psychologie in
Oslo abgehalten. Diese Veranstaltung findet
gewohnter WeiseallezweiJahrestattundbietet
PsychologInnenausaller Weltdie Moglichkeit,
miteinanderin Austauschzutreten. DieBand-
breite der Themenist dabei weit gefachertund
betrifftdasgesamte Feld der Psychologie. Somit
kann grob eine Einteilung in Sozialpsycholo-
gie, Entwicklungspsycho-
logie, Personlichkeitspsy-
chologie, Klinische und
Gesundheitspsychologie
bzw. Arbeits- und Orga-
nisationspsychologieerfol-
gen. Hierzuwurdenjeweils
die neuesten Erkenntnisse
présentiert. Die Anzahl der
Beitrageistdabeimittlerwei-
lenatiirlichuntiberschaubar.
So ist es eigentlich schade,
dass hoch spannende Vor-
trige etwa zu friedenspsy-
chologischen Fragestellungen
vergleichsweise wenig Beach-
tungfanden. Auchhieltsichdie
Menge an suchtspezifischen Beitridgen eherin
Grenzen, wobeidurchausinteressante Impulse
auch fiir die stationdare Arbeit mit Suchtkran-
ken spiirbar waren.

The I11H

Ein besonderes Highlight der Veranstaltung
war natiirlich das Antreten von Prof. Phil Zim-
bardo, mittlerweile emeritierter Professor an
der Stanford University. Jener hatte sich be-
reits in den 60-er und 70-er Jahren u. a. mit
seinem Stanford Prison Experiment den Ruf
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als einer der weltweit fithrenden Sozialpsy-
chologen erworben. Eigentlich schon fast in
Vergessenheit geraten, feiert der sichtlich in
die Jahre gekommene Zimbardo momentan
ein eindrucksvolles Comeback. Verantwort-
lich dafiir sind die horrorartigen Szenarien
in den Gefingnissen in Abu Ghuraib (Uber-
griffe von amerikanischen WiachterInnen auf
irakische Gefangene) bzw. auch die Vorfille
im Gefangenenlager von Guantanamo Bay.
Auchhierwurden Gefangene
von WirterInnen, dieansich
als vollig unauffallig galten,

aufabscheuliche Weise miss-

braucht. Hoch interessant
dabei ist, dass Zimbardo
solche Zusammenhinge
bereits anhand der Ergeb-
nisseseiner Stanford Studi-
enquasivorhergesagthatte.
HierwurdenStudentInnen
dem Zufall nach in Wéch-
terInnen und Gefangene
eingeteilt, wobeidieganze
Situationaufer Kontrolle
geriet. Somit postuliert
Zimbardoinseinemneu-
en Buch einen sogenannten , Luzifer-Effekt,
durch diesen sich an sich normale Menschen
aneinembestimmten Punktder personlichen
Belastung und Involviertheit in menschliche
Bestien verwandeln und ihren Aggressionen
freien Lauf lassen. Beschlieflend liefert Zim-
bardo aberauch noch die hoffungsvolle These,
dass es auch umgekehrt moglich sei, dass an
sichvolligunauffillige Menschen plétzlichzu
Heldeninder Gesellschaftaufsteigen,somitein
gegenldufiger Effekt eintritt. Fiir mich person-
lichstellen die Ergebnissevon Zimbardoeinen

wichtigen Hinweis fiir die therapeutische Ge-
meinschaftdar, gruppendynamische Prozesse
mit besonderer Sorgfalt zu evaluieren.

ARS

ADDICTION RESEARCH SOCIETY

Auch die Addiction Research Society (ARS)/
Verein ,,Griiner Kreis“ war mit einem Beitrag
von mir, DDr. Human-Friedrich Unterrainer,
vertreten. Ich stellte in meinem Vortrag ge-
meinsam mit einem befreundeten Kollegen,
Prof. Karl-Heinz Ladenhauf vom Institut fiir
Pastoraltheologie und Pastoralpsychologie
Graz, die Ergebnisse eines interdisziplindren
Forschungsprojektsvon Psychologieund Theo-
logiedar.Interdisziplindre Projekte, vorallem
wenn sie zwischen Naturwissenschaften und
Geisteswissenschaften passieren, werden dabei
so wie in diesem Fall vom Fachpublikum be-
sondersinteressiert zur Kenntnis genommen.
Insgesamtbegeisterte der Kongressdurchseine
sehr professionelle Organisation, obwohl die
Wahl von verschiedenen Vortragsorten im
Nachhinein als etwas hinderlich bemangelt
werden muss. Fiir mich bleibt das personliche
Restimee, dass psychologische Forschung, will
sie wirklich anerkannt werden, nur durch
Austausch auf internationalem Niveau ge-
schehen kann. Die Konferenz in der wirklich
eindrucksvollen Stadt Oslo bot der Addiction
Research Society (ARS)/Verein ,,Griiner Kreis*
eine weitere Moglichkeit, ihre internationale
Vernetzung auszubauen. e

TEXTUND FOTOS: DDR. HUMAN-FRIEDRICH UNTERRAINER,
KLINISCHER UND GESUNDHEITSPSYCHOLOGE,
PSYCHOTHERAPEUT, MEDIZINISCHER WISSENSCHAFTLER,
THERAPEUTISCHES LEITUNGSTEAM JOHNSDORF,

ARS FORSCHUNGSTEAM



Sucht bei Jung und Alt

Hamburger Suchttherapietage 2009

In diesem Jahr standen die Suchttherapie-
tage vom 2. bis 5. Juni unter dem Themen-
schwerpunkt ,,Sucht bei Jung und Alt - al-
tersspezifische Aspekte.

Inder Erforschungzur Entstehungvon Sucht-
erkrankungenlassensichindenletzten Jahren

zweikontrire Entwicklungenbeobachten. Auf
der einen Seite beginnen immer mehr junge

Menschen immer frither mit dem Konsum

diverser Suchtmittel,aufderanderen Seite ste-
hendieimmeralter werdenden Suchtkranken.
Diese Entwicklungerfordertein Umdenken, da

diejugendlichenundilteren KonsumentInnen

mit den tiblichen Verfahren der Suchtpraven-
tion und -behandlung nur ungentigend bzw.
sehr schwer erreicht werden.

In der Arbeit mitjugendlichen und erwachse-
nen SuchtmittelkonsumentInnenspielen Bin-
dungund Beziehung eine grof8e Rolle. Dieses

Klientel weist neben gebrochenen Biografien

auch sehr haufig gravierende Entwicklungs-
storungen auf. Durch traumatische Erlebnisse

istesihnen nahezuunmoglich, einaddquates

Bindungs- und Beziehungsverhalten zuentwi-
ckeln.ImRahmendesSeminars,,Bindungund

Beziehung als Basis jugendspezifischer Dro-
gentherapie“von MartinaRokker, Kinder-und

Jugendpsychotherapeutin, und Wilfried Oster-
kamp-Andresen, Kinder- und Jugendpsycho-
therapeut, wurden die Zusammenhiange des

elterlichen Bindungsverhaltensund dendaraus

resultierenden Bindungsmuster der Kinder,
sowie praktische Ansitzefiireinebeziehungs-
orientierte Therapie naher betrachtet.

Bindungsstorungen von Kindern und Ju-
gendlichen entstehen sehr oft aufgrund von
Traumata, wie z.B. Vernachldssigung, Miss-
handlung oder Missbrauch. Auch auf der el-
terlichen Seite fithren ungeloste Konflikte bzw.
Traumata, eigene Abhédngigkeitsbeziehungen
oder distanziert-abweisendes Verhalten zu
desorganisiertem Bindungsverhalten bzw.
pathologischen Bindungsstérungen in der
Kindheit. Hiufig vorkommende Bindungs-
risiken stellen Gewalt, sexueller Missbrauch,
Suchtproblematik und psychische Erkran-
kungen der Eltern dar. Je mehr solcher Fak-
torenaufdieKinder/Jugendlichen einwirken,
desto unwahrscheinlicher wird ein sicherer
Bindungsstil, welcher sich durch ein ange-
messenes Nahe- und Distanzverhiltnis zu
Bezugspersonen auszeichnet.

Diese Aspekte gilt es in der Therapie von ju-
gendlichen und erwachsenen Suchtmittel-
konsumentInnen zu beachten, da positive
Bindungsqualititen und -erfahrungen in de-
renLebensgeschichten sehr mangelhafterlebt
werden konnten. Ziel jeder Drogentherapie
sollte es sein, Bindungswiinsche zu wecken,
zuermoglichenund dieselangfristigzuleben.
Dazu bedarfes eines intensiven emotionalen
und langzeitorientierten Ansatzes. Abgerun-
detwurdedasSeminarvonderPrésentationder
stationdren Langzeittherapiestation fiir Kinder
und Jugendliche ,,aha“und den personlichen
Erfahrungenindieser Einrichtungseitens der
Vortragenden. Fiir weitere Informationen tiber
diese Institution mochte ich auf deren Home-

page www.aha-lueneburg.de verweisen.

Auch im Workshop von Ulrike Karren-Der-
ber, Psychotherapeutin, standen die Entwick-
lungsrisiken und -chancen von Kindern aus

dysfunktionalen, insbesondere suchtbelaste-
ten Familien und die vorherrschenden Rol-
lenmuster (Held/in, Clown, Siindenbock und

verlorenesKind)im Vordergrund. Insuchtbe-
lasteten Familien erleben die Kinder die Fami-
lienatmosphare als disharmonisch, verlogen,
angespanntund entwicklungshemmend. Die

Eltern werden als unberechenbar und wenig
unterstiitzend wahrgenommen. Sehr hiufig
sind diese Kinder auch physischer und psy-
chischer Gewalt ausgesetzt. Weiters sind die

Kinder einem hohen Risiko ausgesetzt, im

Erwachsenenalter an Angststorungen, De-
pressionen, Essstorungen oder Suchterkran-
kungen zu leiden.

Aufgrund dieser dysfunktionalen Familien-
systeme entwickeln die Kinder spezifische
Verhaltensmuster, um zu iiberleben und sich
zubewidhren.In Familien mitsuchterkrankten
Elternistdie UbernahmederRolle,,des Helden
bzw. der Heldin®sehr charakteristisch. Diese
Kinder,auch spiterals Erwachsene, sind iiber-
verantwortlich, sehr leistungsorientiert und
suchen durch schulische/sportliche Leistung
Aufmerksamkeit und Anerkennung. Jedoch
wirdihnen diese Bewunderungund Anteilnah-
menichtumderenselbstwillenzuteil, sondern
lediglichaufgrund dererbrachten Leistungen.
Als Erwachsene wahlen ,,HeldInnen“sehr oft
helfende Berufe und suchensich gerne Partne-
rInnen, dieinirgendeiner Weise hilfsbediirftig
sind. Imtherapeutischen Settingbedarfes Fin-
gerspitzengefiithl, dadiesesKlientel aufgrund
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von Beziehungs- oderberuflichen Problemen
in Behandlungkommen. Sehr wichtigist hier
dieIdentifikation von Ressourcen, die Sensibi-
lisierung fiir eigene Gefiihle und Bediirfnisse,
Abgrenzung, Vertrauensbildung und die Ar-
beit mit dem ,inneren Kind“. Am Ende des
Workshops wurde den TeilnehmerInnen die
Frage ,Wie viel Held/Heldin steckt in mir?“
mitgegeben.

Insgesamtbetrachtetwaren die Suchttherapie-
tage fiir mich ein besonders lehrreiches und
spannendes Erlebnis. Durch meine Tatigkeit
als Psychologin in der Jugendlicheneinrich-
tung Binder lag mein Schwerpunkt eindeutig
bei jugendlichen und jungen erwachsenen
Suchtmittelkonsumentinnen. Einerseitskonn-
te ich mein Wissen und meine Kenntnisse
vertiefen und auffrischen, andererseits auch
praktische Hilfestellungen und Tipps fiir den
Arbeitsalltag in der therapeutischen Gemein-
schaft mitnehmen. c

TEXT UND FOTO: MAG.
NATASCHA GURGUL,
KLINISCHE UND GESUND-
HEITSPSYCHOLOGIN,
VERANTWORTLICHE
SEMINARBETRIEB UND
JUGENDPROJEKT, BINDER

1 ~ 11T
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Kongressbiiro der Suchttherapietage
Zentrum fir Interdisziplindre Suchtfor-
schung ZIS/Klinik fiir Psychiatrie (UKE)
D-20246 Hamburg, Martinistrafle 52
Tel.: +49 (0)40 7410-54203

Fax: +49 (0)40 7410-55121

kontakt@suchttherapietage.de
www.suchttherapietage.de
www.zis-hamburg.de
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J.E.S.S.S.S!Ja! Entspannt Scheitern statt
Selbstaufgabe, Sucht, Selbsttétung!
Die grof3te Begiinstigung fiir Suizid ist, dariiber zu schweigen.

So wie Shakespeare sagt: ,,Das Herz, das nicht spricht, zerbricht.“
Dem stimmen wir zu, dazu wollen wir sprechen, mit alt und jung.

InGrazfandenunter diesem Mottovom 10.bis

13. September 2009 vier Schwerpunkttage zu
»Suizid. Pravention. Information. Trauerstatt.
Veranstalter war der Verein Verwaiste Eltern
— Leben mit dem Tod eines Kindes. Den Ehren-
schutziibernahmen Bischof Dr. Egon Kapellari,
Superintendent der Di6zese Steiermark, Mag.

Hermann Miklas, Landeshauptmann Mag.
Franz Voves und Landeshauptmannstellver-
treter Hermann Schiitzenhofer. Die Steiermark
fithrt osterreichweit bei den Suizidzahlen lt.
einer Studie von Carlos Watzka. Der Verein
unterstiitzt das Suizidpraventionsprogramm
des Landes.

Leben mit dem Tod eines Kindes und dem Suizid von Angehdrigen

Die Selbsthilfegruppe, von Familie Goditsch 1987 nach dem Suizid des 18-jdhrigen Sohnes
Volker gegriindet, wandelte sich 2006 in einen Verein mit professionellem Konzept. Der
Anteil der von Suizid betroffenen Angehorigen in unseren Kontakten betrdgt 50%. Suizide
geschehen in allen Schichten, manchmal unerwartet, oft nach langem Ringen um das Le-
ben des Angehorigen, nach korperlicher Erkrankung, Sucht oder Depression.

Die Scheu, Scham und Verletzungsanfilligkeit der Suizidhinterbliebenen fithrt zur Iso-
lation und macht Hausbesuche, Einzelgesprache, lingere Begleitung oder wenigstens
Beratung notwendig. Meist kam es zu Traumatisierungen. Das Weiterleben mit dem
Tod/Suizid ihres Kindes scheint Eltern oft wie eine uniiberwindbare Barriere, sie gelten
ebenso als Risikogruppe. Auch wir sehen den hohen Bedarf an Langzeit-Stiitzungsmafi-
nahmenbesondersfiir vorheralleinerziehende Miitter. Alsunertréglich erleben trauernde
Miitter, wenn sie Adressatinnen von Kritiken aus dem Helfersystem werden und erzie-
hungsabwesende Viter ausgelassen werden. Auch unberechtigte Schuldgefiithle mindern
den Selbstwert bis zur eigenen Gefihrdung. Die Neuorientierung dauert Jahre, diese
Zeit muss nach einem Suizid, dem Tod eines Kindes, ohne Wenn und Aber zugestanden
werden. Wir treten fiir die Wichtigkeit gesunden Trauerns ein, das keine Krankheit ist,
aber bei ungiinstigen Bedingungen zu einer fithren kann. Hauptaugenmerk im Verein ist
der langfristige Aufbau von Zuversicht fiir ein lebbares Leben und die Umwandlung der
Verlustgefiihle in eine lebendige Beziehung zum verstorbenen Kind/Angehérigen, denn
in der Trauer lebt die Liebe weiter.

Hanna Caspaar

Fachliche Leitung und Obfrau des Vereins, betroffene Mutter, Psychotherapeutin,
Dipl. Sozialpadagogin

A-8051 Graz, Thalstraf3e 38

Mobiltel.: +43 (0)664 5336044

verwaiste.eltern@inode.at, www.verwaisteeltern.at
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Die Einbeziehung von spirituellen Werten im
Sinneder Salutogeneseund diedirekte Begreif-
barkeitangesichtsdesunfassbaren ThemasTod
undSelbsttotungwar dem Organisationsteam
wichtig. Diebedeutungsreichen Bliitenobjekte

Bild links: Landtagsabgeord-
neter Gerhard Rupp eroffnet die
Veranstaltung

Bild rechts: Hanna Caspaar,
Obfrau des Vereins ,,Verwaiste
Eltern* bei ihrem Vortrag

der Kunstfloristin Ingrid Nost, die die Veran-
staltung schmiickten, vermittelten heilende
Schonheit. So lag bei aller Sachlichkeit ein
liebevoller Geist in allem, der von vielen Teil-
nehmerInnenalsganzbesondersundtrostlich
empfunden wurde.

Mitinteressanten Vortragenwurdeder Interna-
tionale Suizid-Priventionstagder WHOam 10.
September 2009, der die Schwerpunkttage an-
fithrte, eroffnet: ,Neue Lebensformen statt Al-
terssuizid.,,,AmLebenbleiben - Jugendsuizid.”
und ,,Uber Kindertrauer: Wohnst du jetzt im
Himmel?“Den Workshops ,Gesprachsfithrung
in Krisen“und ,,Kinder unter Druck?“ folgte
dasImpulsreferatiiber Islam-Migration-Suizid
mit viel Aufklarungsbedarf tiber die ,,andere’
Religion, in der Suizide sehr selten sind. In der
Podiumsdiskussion ging es um ,Was Besseres
als den Tod findest Du allemal!? Und wie?“

3

DieDiskussion tiber den KiarostamiFilm:,,Der
Geschmack der Kirschen® thematisierte eine
iiberzeugende Genauigkeit in den Phasen vor
demSSuizid, Schlichtheit, weise, hilfreiche Worte,
sinnlich schone Bilder mit offenem Ausgang.
Outdoor-Aktivititen brachtenspiirbare Leben-
digkeit in die Veranstaltung, so u.a. der philo-
sophischeSpaziergangoderKlettern/Bouldern,
wobei eine moslemische Méadchengruppe am
aktivsten war! Beim Slacklinen gingesum Ab-
sprung und entspanntes Scheitern. Bezeich-
nenderweisefiel Manner-Fuflballund Paddeln
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leider aus, da wenige Médnner mit J.E.S.S.S.S!
erreicht wurden und teilnahmen.

In moderierten Selbsthilfegruppen wurde
der Schmerz am Verlust eines geliebten Men-
schen geteilt - die Grausamkeit des Todes, die
Schuldgefiihle ob des vorherigen Leidens wur-
den sanfter und aushaltbarer, die Vers6hnung
mitdem eigenen Leben schwangim Raum. Im
Info-Meetingder Anonymen AlkoholikerInnen
zur Genesung von Sucht bertihrten offene Be-
richte von der Uberwindung eigener Suizida-
lititund eigenem Machbarkeits-GrofSenwahn.
In Schreib-Werkstéitten wurden Stirken klar:
»Wie ich das alles tiberlebt habe.“ SchliefSlich
bewegten internationale Kreistinze, um sich
Hand in Hand aus dem Teufelskreis heraus
zutanzen.

Der Verein Verwaiste Eltern kreierte die Ver-
anstaltung J.E.S.S.S.S! als einen Schritt zu fol-
genden Zielen:

- Die Wiirde von SuizidentInnen und Hinter-
bliebenen achten und diese in ihrem Leben
und in ihrer Entscheidungachten.

- Anderen Betroffenen/Gefdhrdeten Mut ma-
chen.

- Themen um Selbsttotung in achtsamer Spra-
che enttabuisieren.

- Offentlichkeit herstellen und iiber Stigma-
tisierungsmechanismen bei Selbsttétung
aufkléren.

- ImpolitischenRaumLobbyzurFinanzierung
von Suizidpréivention aufbauen.

- Wissenschaftliche Hintergrundinformation
allen zuganglich machen, da Wissen hilft.

- Sensibilisieren im Umgang mit Trauernden
nach Suizid, mit Krisen und dem Leid, wel-
ches zu Suizidwunsch fiihrt.

- Vernetzung von diversen Gesundheitssys-
temen mit Kompetenz / Fachwissen aus der
Selbsthilfe und umgekehrt.

—w -
NOTFALLKARTE

Die Notfallkarte fiir seelische, Suizid-
absichts- und allgemeine Notfélle finden Sie
auf www.verwaisteeltern.at / Rat.

- Helfersystemen Wiinsche nach Hilfsange-
boten und Bediirfnisse mitteilen.

— Betroffene als Fachleute fiir ihre Situation
verstehen. Férderung von Selbsthilfegrup-
pen.

- Netzwerke anregen, die zu konkreten Pri-
ventionsangebotenin Regionen fithren, ziel-
gruppengerechtmitvorrangigaufsuchender
Hilfe. Zustandigkeit unbedingt behalten.

- Sofortige PsychotherapieaufKrankenschein
fir Gefiahrdete, Betroffene, Suizidhinterblie-
bene auch ohne sichtbare Traumatisierung
ermoglichen.

- BeiMinnerarbeit in Stadt/Land bestehende
Organisationen gezielt praventiv einbin-
den.

Alsschoner personlicher Erfolg bzw. auch fiir
die AddictionResearch Society (ARS)/Verein
»Griiner Kreis“istdie Pramierungder Disserta-
tion,,Seelenfinsternis? StrukturundInhaltder
Gottesbeziehungimklinisch-psychiatrischen
Feld“von DDr. Human-Friedrich Unterrainer
- Therapeutisches Leitungsteam Johnsdorf
und ARS Forschungsteam - zu werten. Sein
besonderer Dankfiir die Unterstiitzungseiner
wissenschaftlichen Bestrebungen gilt seinem
Betreuer Univ. Prof. Hans-Peter Kapthammer
undDr. HelmutSchoggl, Assistenzarztan der
Uni-Klinik fiir Psychiatrie Graz. DDr. Unter-
rainer wurde der zweite Platz zuerkannt. Die
Verleihungder DissertantInnen-Preisebildete
den Abschluss des Vormittagsprogramms
des,,Come together* Tags der medizinischen

Universitdt Graz.

Univ.-Prof. Dr. GilbertReibnegger, Vizerektor
fur Studium und Lehre, zeichnete die besten

- Notwendigkeit der Sofort-Hilfe fiir Hinter-
bliebene nach Suizid aufzeigen.

Verwaiste Eltern mochteim gesellschaftlichen
Raum fiir Werte sensibilisieren: Leben hat Vor-
rangvor Arbeitsleistung, Seinvor Machen, nicht
alleskannbewiltigtwerden! Der Verein macht
Mut zum Erlernen von ,, Entspanntem Schei-
tern“. Wenn guten Menschen Béseswiderfihrt,
ist Wertschatzung notwendiger denn je. Es be-
darfnachhaltiger Hilfe und Unterstiitzung. G

TEXT UND FOTOS: HANNA CASPAAR, FACHLICHE LEITUNG
UND OBFRAU DES VEREINS VERWAISTE ELTERN, PSYCHO-
THERAPEUTIN, DIPL. SOZIALPADAGOGIN

DissertantInnen der Studienrichtung ,,Medi-
zinische Wissenschaft“ aus. Die beste Arbeit
stammtvon Dr. Hannelore Kothmaier:,,Unter-
suchungen zur differenziellen Proteinexpres-
sionundInhibitionbeim Malignen Pleuralen
Mesotheliom® bzw.konnte Dr. BarbaraKreiner
mitihrer Dissertation ,,Psychoedukation bei
PatientInnen mit depressiven oder psycho-
tischen Storungsbildern“Rangdreierreichen.
Das Doktoratsstudium der Medizinischen
Wissenschaft dient der Ausbildung der Fa-
higkeit, durch selbststindige Forschung zur
Entwicklungder Medizinischen Wissenschaft
beizutragen, und verfolgt somit die Heranbil-
dungdeswissenschaftlichen Nachwuchsesim
Bereich der medizinisch-naturwissenschaft-
lichen Forschung. (red) G
FOTOS: DDR. HUMAN-FRIEDRICH UNTERRAINER,
KLINISCHER UND GESUNDHEITSPSYCHOLOGE, PSY-
CHOTHERAPEUT, MEDIZINISCHER WISSENSCHAFTLER,

THERAPEUTISCHES LEITUNGSTEAM JOHNSDORF, ARS
FORSCHUNGSTEAM

DDr. Human-
Friedrich
Unterrainer bei der
Preisverleihung,
im Hintergrund
Prof. Sandra
Wallner-Liebmann,
wissenschaftliche
Leitung der ARS
Addiction Research
Society, und Uni-
Rektor Prof. Josef
Smolle

Die drei Gewinnerlnnen des Dissertantinnen-
preises 2009 der Med Uni Graz flankiert von
Prof. Reibnegger und Uni-Rektor Prof. Smolle

winter 2009 17



,Griner Kreis“ iibernimmt
Verantwortung gegeniiber
der Gesellschaft

Mag. Johanna Mikl-Leitner ist seit dem 24. April 2003 Landesratin
in Niederdsterreich und seit April 2008 zusténdig fiir Arbeit, Familie,
Soziales und EU-Fragen. Der ,,Griine Kreis“ kooperiert erfolgreich
mit der Abteilung fiir Soziales.

Wie sehen Sie als Landesritin fiir Soziales die Tdtigkeit des ,,Griinen
Kreises“?

Ichseheden Verein ,,Griiner Kreis“als grofite Einrichtung Osterreichs

aufdem Suchtsektor miteinem vielfiltigen Angebotan Therapiemog-
lichkeiten, das suchtkrankenundhilfsbediirftigen Menschen Richtung,
Haltund Orientierunggibt. So betreuen die MitarbeiterInnen mit viel

Fachwissenund grofSer Kompetenz KlientInnen und unterstiitzensie,
zu einem suchtfreien und selbstbestimmten Leben zuriick zu finden.
Wege aus einer Suchtsind immer vielfaltigund sensibel und bediirfen

einer stabilen Institution, wie sie der ,,Griine Kreis“ bietet.

Worin liegt Ihrer Meinung nach die Bedeutung des ,,Griinen Kreises“?

Die Bedeutung des ,,Griinen Kreises“ spiegelt sich in der Verantwor-
tung wieder, die der ,,Griine Kreis“ der Gesellschaft gegeniiber ein-
nimmt. Als grofite gemeinniitzige Organisation auf dem Suchtsektor
schafft er Bewusstsein in der Bevolkerung und trigt mit dem uner-
miidlichen und selbstlosen Einsatz der MitarbeiterInnen zu einem
besseren Gesundheitsbewusstsein bei. Deshalb unterstiitzen wir von
Seiten des Landes Niederdsterreich den ,,Griinen Kreis, sind selbst
in der Suchtpravention und Suchtberatung aktiv und setzen Impul-
se und Initiativen in den Bezirken Niederosterreich, um vor Ort zu
helfen, wenn Unterstiitzung gebraucht wird.

Sie sind Landesritin in Niederdsterreich und zustindig fiir Arbeit,
Familie, Soziales und EU-Fragen. Wo sehen Sie die Herausforderung
der niichsten Jahre?

Niederosterreich hat es sich zum Ziel gemacht, zu einer sozialen
Modellregion in Europa zu werden. Der Bogen, um dieses Ziel zu
erreichen, spiegelt meinen T4tigkeitsbereich im Land sehr gut wieder,
denn die zentralen Kernthemen umfassen eine erfolgreiche Fami-
lien-, Arbeits- und Sozialpolitik. In der NO Landespolitik stehen die
Menschen im Mittelpunkt — die Familien, ArbeitnehmerInnen und
Arbeitssuchenden genauso, wie unsere dlteren und pflegebediirftigen
Menschen. Damit auch in Zukunft jede/r, der/die Hilfe und Unter-
stiitzung braucht, diese auch bekommt, setzen wir in Niederdster-
reich zahlreiche Initiativen.

Welche MafSnahmen setzt das Land Niederdsterreich in den ndchs-
ten Jahren?
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Das Land NO setzt Mafinahmen in den verschiedensten Bereichen.
Ich denke zum Beispiel an die Familien, wo wir die NO Kindergar-
tenoffensive gestartet haben und bis 2010 zusatzlich 10 000 Kinder-
gartenplitze schaffen, um eine bessere Vereinbarkeit fiir Familie und
Beruf zu garantieren. Ich denke aber auch an unsere arbeitsmarkt-
politischen Instrumente, insbesondere im Bereich der Jugendlichen,
Frauen und Langzeitarbeitslosen und ich denke an den Sozialbereich.
Inder NO Sozialpolitik sind die zentralen Themen der nichsten Jahre
die Pflege und Betreuung von betagten und pflegebediirftigen Men-
schen. Die Tatsache, dass in Niederosterreich fast 50 % des Gesamt-
budgets fiir soziale Mafinahmen bereitgestellt sind, ist beste Basis fiir
eine zukunftsweisende Sozialpolitik. Neben dem Ausbauprogramm
der Pflegeheime, wo wir bis 2012 insgesamt 880 zusitzliche Betten
installieren, entsteht ein strukturiertes Netz an Moglichkeiten der
Tages-, Ubergangs- und Kurzzeitpflege. Auch eine verstirkte Nut-
zung der ambulanten Dienste ist in Zukunft unabdingbar, weil wir
wissen, dass der Grofiteil der Menschen in den eigenen vier Wianden
betreut und alt werden méchte.

Herzlichen Dank fiir das Gesprdch und alles Gute fiir Ihre Vorha-
ben! ¢

INTERVIEW: DR. BRIGITTE WIMMER, LEITUNG OFFENTLICHKEITSARBEIT
FOTOS: BURO LANDESRATIN MAG. JOHANNA MIKL-LEITNER

9. Februar 1964
Partei: ovp

Politische Vorbilder: John F. Kennedy,
Dr. Erwin Proll

Geburtsdatum:

Beruf: HAK/HAS Professorin A

Hobbys: Zeit mit der Familie verbringen, Schifah-
ren, Radfahren

Lieblingsessen: Wildgerichte

Mag. Johanna Mikl-Leitner ist verheiratet und Mutter zweier
Tochter.

Amt der NO Landesregierung

Abteilung Arbeit, Familie, Soziales und EU-Fragen
A-3109 St. Polten, Landhausplatz 1

Tel.: +43 (0)2742 9005-16341, Fax: +43 (0)2742 9005-16220

post.gsS@noel.gv.at, www.noel.gv.at



Erfreuliche Neuigkeiten zur NO
Drogenpolitik

In Ihrer Funktion als Vorstand der Abteilung fiir Abhdngigkeitserkran-
kungen im Landesklinikum Mostviertel Amstetten-Mauer und als NO
Suchtbeauftragter beeinflussen Sie die Suchtarbeit in Niederdosterreich.
Welche Ziele verfolgen Sie?

Eine quantitativausreichende und qualitativhervorragende Hilfestel-
lung fiir Suchtkranke in Niederdsterreich ist mein priméres Ziel. Das

beinhalteteinmal denliickenlosen Ausbau der Suchtberatungsstellen,
der in Kiirze abgeschlossen sein wird. Weiters wird ein Schwerpunkt

auf die Ausbildung von Krankenhauspersonal in allen NO Kranken-
hiusern der Holding gelegt, was den Umgang und die Therapie von

Suchtkrankenbetrifft. Dazuhabeich schonzahlreiche Weiterbildungs-
veranstaltungen abgehalten und werde sie auch weiterhin anbieten.

AuchdieNO Arztekammerleistet einen erheblichen Beitragzur Versor-
gungsstruktur, indem sie die Ausbildung der SubstitutionsarztInnen

tibernimmt und ein eigenes Referat, namlich das fir Abhangigkeits-
erkrankungen, geschaffen hat. Die organisatorische Leitung dieses

Referates hat Dr. Max Wudy tiber, die wissenschaftliche wurde mir
tibertragen. Damit steht ein weiteres Instrument zur Qualitédtsverbes-
serung im drztlichen Tétigkeitsbereich zur Verfiigung.

Mit Spannung erwarten wir die Eréffnung einer neuen Entzugsstation
am Landesklinikum Mostviertel, d.h. weitere Entzugsplitze, die drin-
gend gebraucht werden! Was gibt es Neues dariiber zu berichten?

Was das Landesklinikum Mostviertel Amstetten-Mauer betriftt, gibt
es erfreuliche Neuigkeiten: Die Eréffnung der neuen Entzugsstation
riicktndherund wird planméflig Anfang 2010 stattfinden. Die offizielle
Gleichenfeier fiir den Neubau fand im Juni des Jahres statt.

Insgesamtinvestiert das Land Niederdsterreich 8,3 Millionen € in die
Errichtungund Ausstattungdesneuen Pavillons. Mit dieser Station fiir
Drogenabhingigkeitwird dem niederdsterreichischen Suchttherapie-
planRechnunggetragen. Beiderletzten Evaluierungwurdeein Bedarf
von 30 zusatzlichen stationdren Drogenentzugsbehandlungsplitzen
festgestellt. Diese stellen wir nun zur Verfiigung. Damit gewéhrleisten
wir die bestmdgliche Versorgung von suchtkranken Menschen.

Was ist das Besondere dieser Entzugsstation?

Es entsteht ein hochmodernes Zentrum mit Hotelcharakter. Fiir den
freiwilligen Entzugvon Suchtmittel wird ein Gebaude mit grof3ziigigen
Aufenthalts-, Freizeit-und Therapiebereichen sowie 30 Einzelzimmern
zur Verfiigungstehen. BisEnde des Jahressollen die Bauarbeiten abge-
schlossensein,im Momentsind dieInnenausbauarbeitennochinvollem
Gange. Wir liegen damit genau im errechneten Zeitplan. Im neuen
PavillonsteheninZukunftinsgesamt2 200 Quadratmeter Nutzfliche
fiir den Drogenentzugzur Verfiigung. Die Station wird sich obendrein
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durch ein sehr entspannendes Ambiente, wie z.B. durch einen indoor
garden, auszeichnen. Damit wird eine neue Dimension gesetzt.

Welchen Behandlungsschwerpunkt setzen Sie?

Schwerpunktwird der physischeund/oder psychische Suchtmittelent-
zugsein, der die Grundlagefiir eine anschlieffende Entwohnungsthera-
pieseinwird. Das Behandlungskonzept gehtvon einer ganzheitlichen
Methode aus, bei der der Mensch im Mittelpunkt steht. Ein Team aus
insgesamt 24 ArztInnen und Pflegekriften kiimmert sich um die
psychologische, psychotherapeutische und medizinische Betreuung
der PatientInnen in Form von Einzel- und Gruppentherapien. Sozi-
alarbeiterInnen werden ebenfalls in die Behandlung eingebunden
werden. Ziel der Therapie ist eine Stabilisierung und eine korperliche
Entwohnung der Betroffenen.

Welche Verdnderungen bringt die Eroffnung der neuen Entzugsstation
fiir Sie personlich?

Neuistin der Klinik, dass die bisherigen Abteilungen fiir Entzugund
Alkoholentwdhnungunter meiner Agide zusammenfasstwerden. Eine
Suffizienz der Einrichtungen ist aber nur gegeben, wenn die Koope-
ration aller in diesem Tétigkeitsfeld arbeitenden ProfessionistInnen,
Einrichtungen, Institutionen und Behoérden gegeben ist — dafiir und
auch fiir seine stete und losungsorientierte Ansprechbarkeit danke
ich dem ,,Griinen Kreis“ sehr herzlich!

Besten Dank und viel Erfolg fiir all Ihre Pline! c

INTERVIEW: DR. BRIGITTE WIMMER, LEITUNG OFFENTLICHKEITSARBEIT
FOTO: PRIMARIUS DR.MED. BERNHARD SPITZER

Geboren am 25. November 1950 in Seitenstetten, NO. Humanis-
tisches Gymnasium, Ausbildung zum Praktischen Arzt und im
Anschluss zum Facharzt fir Psychiatrie und Neurologie. Sucht-
beauftragter von NO, Universititslehrbeauftragter, Primarius der
Abteilung fiir Abhiangigkeitserkrankungen am Landesklinikum
Mostviertel Amstetten-Mauer. Zahlreiche Auftritte im In-und
Ausland. Stolzer Vater von zwei Tochter.

Primarius Dr.med. Bernhard Spitzer

Suchtbeauftragter Niederosterreich/Universitétslehrbeauftragter
Vorstand 3. Psychiatrische Abteilung/Abteilung fiir Abhédngig-
keitserkrankungen

Landesklinikum Mostviertel Amstetten-Mauer

A-3362 Mauer/Amstetten

Tel.: +43 (0)7475 501-3309, Fax: +43 (0)7475 501-2831

bernhard.spitzer@mauer.lknoe.at, www.mauer.lknoe.at
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Die Vorbetreuung im ,,Griinen Kreis*

In Anbetracht des wachsenden Behandlungs-
bedarfs war es unumginglich, auch den Be-
reich der Vorbetreuung des ,,Griinen Kreises®
zu verstirken. So begannen wir vor vielen
Jahren mit einem einzigen zustidndigen Vor-
betreuer und konnen heute auf ein grofles
Team von 16 MitarbeiterInnen blicken, die
in ganz Osterreich titig sind.

Auf Grund der stindig steigenden Anfor-
derungen beschloss die Geschiftsfithrung
des ,,Griinen Kreises®, Osterreich in zwei
Vorbetreuungsgebiete einzuteilen und mit
zwei LeiterInnen zu besetzen. Seit Juli 2009
leitet Veronika Kuran die Vorbetreuung in
Vorarlberg, Tirol, Salzburg, Oberdsterreich,
Steiermark und Karnten. Die Bundeslander
Wien, Niederdsterreich und Burgenland wer-
den weiterhin von mir geleitet.

Aufgabe der Leitung der Vorbetreuung ist
die Fihrung und Stirkung des Vorbetreu-
ungsteamsbeiihrertiglichenbetreuerischen
sowieorganisatorischen Herausforderungim
Handlungsfeld und in der Gestaltung pro-
fessioneller Rahmenbedingungen innerhalb
und auflerhalb der Einrichtung. Die Entwick-
lung und Durchfithrung qualitatssichernder
Mafinahmen, die fachliche und organisato-
rische Leitung unseres multiprofessionellen
Teams sowie die Vertretung nach auflen hin
gegeniiber Behorden, Amtern, 6ffentlichen
Einrichtungen usw. runden unsere Tétig-
keitsbereiche ab.

Das Vorbetreuungsteamist die Kontaktstelle
zwischen der Institution ,,Griiner Kreis“, den

KlientInnenunddenverschiedensten Institu-
tionenin ganz Osterreich. Hilfesuchende neh-
men Kontakt zu einer der VorbetreuerInnen
auf und kldren in Informationsgesprichen
die Art der Hilfestellung ab:
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- Therapiemotivation (Freiwillig oder ,,The-
rapie statt Strafe®)

- Therapienotwendigkeit (stationidre Langzeit-
oderKurzzeittherapie,ambulante Therapie,
stationdre Substitutionstherapie)

- Vermittlung eines Entzugsplatzes oder ei-
ner ambulanten Entzugsmoglichkeit

- Hilfestellung bei Amtswegen

- Ansuchen zur Kosteniibernahme beim je-
weilig zustdndigen Kostentrager

Weitere wichtige Angebote der Vorbetreu-
ung umfassen:

- Beratung in Krisensituation

- Vermittlung und Vernetzung mit Einrich-
tungen, Spitilern, Ambulanzen, ArztInnen
oder geeigneten Entzugseinrichtungen

- Psychosoziale Begleitung

- Beratung und Betreuung von ratsuchen-
den Eltern, Angehdrigen oder sonstigen
Betroffenen

- RegelmiBliger personlicher Kontakt zu
KlientInnenin Entzugsstationen, Therapie-
einrichtungen, psychiatrischen Kranken-
héusern,allgemeinen Krankenhdusernund
Justizanstalten (aufsuchende, nachgehende
Sozialarbeit)

Die Vorbetreuung des ,,Griinen Kreises® ist
bemiiht, ihre Angebote stindig zu erweitern
und zu optimieren, um eine bestmogliche
Betreuung zu gewéhrleisten. Ein multiprofes-
sionelles Team bestehend aus Sozialtherapeu-
tInnen, SozialarbeiterInnen PsychologInnen
und SuchtberaterInnen steht anonym und
kostenlosvor Ortineinem derambulanten Be-
ratungs- und Betreuungszentrum, telefonisch
oder per eMail jederzeit zu Verfiigung.

Die bestmogliche
Vorbereitung der
Klientlnnen auf ihre
Therapie ist Thema der
Teambesprechungen.

TEXT: WERNER BRAUN, M.SC., LEITER VORBETREUUNG
WIEN, NIEDEROSTERREICH, BURGENLAND
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Werner Braun, M.Sc.

Leitung Vorbetreuung Wien,
Niederosterreich, Burgenland
Mobiltel.: +43 (0)664 2305312
werner.braun@gruenerkreis.at

Emmelite Braun-Dallio
Niederosterreich, Burgenland
Mobiltel.: +43 (0)664 3840825
emmelite.braun-dallio@
gruenerkreis.at

Walter Clementi
Wien, Niederdsterreich, Burgenland
Mobiltel.: +43 (0)664 3840827

walter.clementi@gruenerkreis.at

Konrad Endres

Oberosterreich

Mobiltel.: +43 (0)664 8111665
konrad.endres@gruenerkreis.at

Susanne Fessler-Rojkowski
Tirol

Mobiltel.: +43 (0)664 8111675
susanne.fessler-rojkowski@
gruenerkreis.at

Veronika Fleck, BA

Steiermark

Mobiltel.: +43 (0)664 8111023
veronika.fleck@gruenerkreis.at

Giinther Gleichweit
Steiermark

Mobiltel.: +43 (0)664 5247991
guenther.gleichweit@
gruenerkreis.at

Sandra Juris

Wien

Mobiltel.: +43 (0)664 1809709
sandra.juris@gruenerkreis.at

Richard Képpl

Salzburg

Mobiltel: +43 (0)664 8111668
richard.koeppl@gruenerkreis.at

Veronika Kuran

Leitung Vorbetreuung V1bg, T, Sbg,
00, K, Stmk; Leitung Zentrum Linz
Mobiltel.: +43 (0)664 9100005
veronika.kuran@gruenerkreis.at

Karin Petrovic

Leitung Zentrum Graz
Steiermark

Mobiltel.: +43 (0)664 3840826
ambulanz.graz@gruenerkreis.at

Christian Rath

Tirol, Vorarlberg

Mobiltel.: +43 (0)664 3109437
christian.rath@gruenerkreis.at

Nina Reisinger

Projektleitung AMS Suchtberatung
Wien, Niederésterreich

Mobiltel.: +43 (0)664 8111671
nina.reisinger@gruenerkreis.at

Claudia Weigl
Oberosterreich
Mobiltel.: +43 (0)664 8111024
claudia.weigl@gruenerkreis.at

Gabriele Wurstbauer

NO, Bgld, AMS Suchtberatung
Mobiltel.: +43 (0)664 8111676
gabriele.wurstbauer@
gruenerkreis.at

MMag?. Magdalena Zuber
Leitung Zentrum Klagenfurt
Kirnten, Osttirol

Mobiltel.: +43 (0)664 3840280
ambulanz.klagenfurt@gruenerkreis.at



Dr. Leonidas Lemonis,
arztlicher Leiter des Vereins

Lieber Leo, du bist als drztlicher Leiter des Vereins titig. Wann und wie
kamst du zum ,,Griinen Kreis*?

Die Zeit vergeht tatsachlich schnell .. .Vor etwas mehr als neun Jahren
wurde die Stelle des drztlichen Leiters ausgeschrieben. Die Nachricht
tiber meine Bestellungerreichte michin Griechenland eine knappe Wo-
chenachdem Hearing. Kurzvor Weihnachten2000stellteich michdem
Team vor und begann meine Tdtigkeit gleich mit einem Nachtdienst ...

Was waren deine Beweggriinde, dich fiir die Vereinsziele einzusetzen?
Was bedeutet diese Aufgabe und dieser Auftrag fiir dich personlich?

IchwarschoninderPlanungsphase mehr privatalsdienstlich mitdem
Drogenentzugspavillon in Mauer bei Amstetten konfrontiert, hatte
dann das Gliick in der Aufbauphase sehr autonom, aber eingebettet
in einem engagierten Team arbeiten zu kénnen und sehr wichtige
suchtmedizinische Erfahrungen zu sammeln. Schon damals wurde
mir klar, dass der stationdre Entzug ohne weiterfithrende Therapie
selten Sinn macht. Eine Erkenntnis, die fiir mich die Option, in einer
Entwohnungseinrichtung wie dem ,,Griinen Kreis“ mitzugestalten,
attraktiv machte.

Welche Ansichten und Ideen iiber die Therapie von Suchtkranken ver-
trittst du?

Ich mochte mit diesem Grundsatz beginnen: ausnahmslos respekt-
voller und wertschitzender Umgang. Ich habe oft erlebt, dass auch
gutausgebildete, in der Suchtarbeit titige Fachkréfte auf Grund einer
personlichen KrinkungbeiRiickfilligkeiteiner Person, diesieldngere
Zeit professionell begleitet haben, mit einer unpassenden, auch wenn
menschlichverstdndlichen Reaktion dieschonvorhandene Frustration
desBetroffenenverstarken.Ichunternehme, teamintern, den Versuch,
meine Haltung transparent zu machen und freue mich, nach neun-
jahriger Tatigkeit tiber durchwegs positive Erfahrungen mit diesem
Umgang in Fort- und Weiterbildungen berichten zu diirfen.

Ich war schon in der Klinik iiberzeugt — mit den Erfahrungswerten
in der stationdren Langzeittherapie weif} ich es jetzt auch definitiv
— dass nur mehrere Stiitzen zur Genesung beitragen kénnen. Die Rol-
le der Einzel- und Gruppentherapie wird oft tiberbewertet, genauso
die der medikamentdsen Behandlung. Als Stiitzen sind diese zwei-
fellos wichtig, aber ohne sinnvolle Strukturierung des Alltags durch
Eingliederung in einen Arbeitsprozess kaum ausreichend. Frei mei-
ne (... griechischen ...) Vorfahren tibersetzend, méchte ich auch den
wichtigen Beitrag der Sporttherapie erwahnen: ein gesunder Korper
trigt enorm zur psychischen Stabilitét bei!

Was bedeutet fiir dich erfolgreiche Rehabilitation von Suchtkranken?
Was heif$t Erfolg in der Suchttherapie?

gruner kreis

Zweifellos ist die Erwartungshaltung in der Suchttherapie eine gerin-
gere als in anderen Rehabilitationsprozessen; somit verandert sich
automatisch die Definition von Erfolg.

Wenn das Ziel eine lebenslange Abstinenz sein sollte, wiirden die
nackten Zahlen zur Frustration beitragen. Allein aber die Tatsache,
dass ungefihr die Hilfte der Suchtkranken, die ein stationéres Lang-
zeitprogramm in Anspruch nehmen, tiber mehrere Monate durchge-
hend abstinent leben, bewerte ich als Erfolg. Genauso betrachte ich
eine Rehabilitation als erfolgreich, wenn Betroffene bald nach einem
Riickfall eine professionelle Hilfe suchen und sich erneut mit ihrem
Grundproblem ernsthaft auseinandersetzen.

Wie siehst du die aktuelle Situation Suchtkranker in Osterreich - vor
dem Hintergrund spiirbarer SparmafSnahmen und gesellschaftlicher
Verdnderungen, die die Wirtschaftskrise auch im Sozialbereich mit
sich bringt?

Ich kann aus aktueller Sicht keinen Trend zur Verschlechterung der
Versorgungssituation der Suchtkranken erkennen. Die Tendenz, Be-
troffene nach einer kurzen Drogenkarriere zu substituieren, noch
dazu ohne die gesetzlich vorgesehenen begleitenden psychosozialen
Mafinahmen zu gewéhrleisten, bestand leider auch noch vor der Wirt-
schaftskrise.

Erfreulichistaber die Tatsache, dass weiterhin - im Gegensatzzu den

Nachbarldndern - Suchtkranke mit chronischer Hepatitis C ihre kos-
tenintensive Therapie erhalten kénnen, ohnelange Abstinenzphasen

vorweisen zu miissen. Unserer Erfahrung nach trigt dieser Zustand

dazubei, dassdieBereitschaftder Betroffenen, einestationire Langzeit-
therapieerfolgreichzuabsolvieren, signifikantsteigt, mitdem Ergebnis,
dass sich dadurch die Genesungsprognose wesentlich bessert.

Wiesiehstdu die Zukunft des Vereins? Wassind deine Ziele als drztlicher
Leiter? In welche Richtung soll es deiner Meinung nach gehen?

Als ich vor neun Jahren den Wechsel von der Klinik in eine Suchtthe-
rapieeinrichtung gewagt habe, war sowohl mein privates, als auch
mein berufliches Umfeld ob meiner Entscheidung, das sichere Feld
zuverlassen, milde ausgedriickt, irritiert. Aus heutiger Sicht habe ich
berechtigt keine Zweifel, dass der Verein, auch in den nichsten Jah-
ren, seine erfolgreiche Arbeit fortsetzen kann. Esist uns gut gelungen,
uns vom fritheren ,,Bauernhof-Image® zu verabschieden und uns der
Realitit entsprechend als eine Therapieeinrichtung mit hohen Qua-
litatsstandards zu préasentieren. Wesentlich dazu beigetragen hat der
Sonderkrankenanstalt-Status des Marienhofs und die damit verbun-
dene Priasenz von medizinischem Personal in einem Ausmaf3, das
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frither untiblich war. Neue Angebote, wie die stationire Behandlung
von Substituierten, stellen fiir uns eine Herausforderung dar, die nur
mit einem guten, spezifisch ausgebildeten Personal erfolgreich be-
wiltigt werden kann. Das primire Ziel bleibt, selbstverstandlich, die
bestmoglicheallgemeinmedizinische, pflegerische und psychiatrische
Betreuung der Suchtkranken und in weiterer Folge die erfolgreiche
Auseinandersetzung mit neuen Aufgaben.

Wie empfindest du die Zusammenarbeit mit den zuweisenden Stellen
und den Mitbewerbereinrichtungen in der Suchthilfe? Was bedeutet
Vernetzung fiir dich?

72 000 km im Jahresdurchschnitt sind ein Indiz fiir meine echte Be-
mithung, moglichst viele Kooperationspartner regelmiflig zu kon-
taktieren. Internet, Newsletter, Broschiiren und unser ,,Griiner Kreis“
Magazin sind sehr hilfreich, konnen aber den personlichen Kontakt
nichtersetzen. Ich bin der Meinung, dass mir erst durch die Fort-und
Weiterbildungen gelingt, die Vielfalt unserer Angebote prisent zu
machen und interessierte KollegInnen zu motivieren, unsere Einrich-
tungen zu besuchen. Erst dann ist es moglich, sich ein kompletteres
Bild tiber die angebotenen Programme zu machen und die Zusam-
menarbeit zu optimieren.

Die internationale Vernetzung ermdéglicht uns, verschiedenste An-
gebote vergleichen zu kénnen und
beivorhandener Reflexion den Stel-
lenwert unserer Arbeit objektivzu
beurteilen.

Ohne unbescheiden zu sein, traue
ich mich, unsals ernsthafte Bewer-
ber fiir einen Spitzenplatz im euro-
péischen Feld einzustufen.

Wie siehst du die Arbeit der Mitar-
beiterInnen des Vereins?

Als arztlicher Leiter bin ich mit
allen Berufsgruppen unserer Ein-
richtungen konfrontiert.

Abgesehen davon, dass eine gute Qualifikation die Grundvorausset-
zung fiir eine Anstellung im Verein ist und somit Arbeitskrafte mit
spezifischen Kenntnissen tatig sind, erlebe ich beinahe alle Mitarbei-
tenden als duflerst engagiert, kompetent und sehr bemiiht, unsere
PatientInnen professionell, aber zugleich auch menschlich, nach den
Prinzipieneinertherapeutischen Gemeinschaftzubegleiten. In diesem
Rahmen mochte ich mich beiallen bedanken, auch dafiir, dass - trotz
der fritheren, aus der Historie des Vereins stammenden, antimedizi-
nischen Haltung - die medizinische Behandlungals eine notwendige
Ergidnzungzum psycho-, arbeits- und sporttherapeutischen Angebot
akzeptiertund der Stellenwerteiner guten medizinischen Arbeit, wenn
erforderlich auch mit Psychopharmaka, erkannt wird.

Im Mittelpunkt deines Engagements steht das Wohl der PatientInnen
des ,Griinen Kreises. Welche neuen Arbeitsschwerpunkte werden das
Jahr 2010 bestimmen und welche Ideen méchtest du am dringlichsten
umsetzen? In welchen Bereichen siehst du besondere Chancen?
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Die stationdre Behandlung von substituierten PatientInnen, die seit

Oktober 2009 am Meierhofangeboten wird, stellt eine besondere Her-
ausforderung dar, auch auf der psychologischen Schiene, da dieses

Angebotmiteinem Tabubruchverbundenist. Wennichbedenke, dass

vor einigen Jahren die berechtigte Anwendung von Antidepressiva zu

Diskussionen fithrte, istdie Entscheidung, Personen, die sichim Subs-
titutionsprogramm befinden, einen Therapieplatzim ,,Griinen Kreis*
anzubieten,zumindest mutig. Ausmedizinischer Sichtkannich diesen

Schrittnurbegriiflen und wiirde mich insbesondere freuen, wenn das

Angebotnicht nur zur Stabilisierung, sondern auch zur Reduktion ge-
nutztwird. Dasneue Programmals Abschied vom Abstinenzparadigma

zusehen, wire falsch, genauso wire es aber ein Fehler, die Realitét der

Existenz von einigen tausenden Substituierten, die mit den vorhande-
nen Angeboten hochst unzufrieden sind, zu ignorieren.

Vielen Dank fiir das Gesprich und viele weitere erfolgreiche Jahre im
»Griinen Kreis“! ¢

TEXT: DR. BRIGITTE WIMMER, OFFENTLICHKEITSARBEIT
FOTOS: DR. MED. LEONIDAS K. LEMONIS

Dr. Leonidas
Lemonis,
beruflich und
privat gerne auf
Reisen

Geboren am 23. Mirz 1961 in Athen.

Volksschule und Gymnasium in Athen, Medizinstudium an der
Universitdt Wien, Promotion am 21. Oktober 1988.

Geburt der Tochter Eugenia am 14. November 1988.
Ausbildungzum Arzt firr Allgemeinmedizin im Krankenhaus des
Deutschen Ordens in Friesach und im Krankenhaus Allentsteig.
Ausbildung zum Facharzt fiir Psychiatrie im Rehabilitationszent-
rum Meidling, im Sozialpsychiatrischen Ambulatorium Hernals
und in der Landesnervenklinik Mauer bei Amstetten.

Oberarzt der Jugendpsychiatrischen und Forensischen Abteilung
in der LNK Mauer.

Mitarbeiter des Sozialpsychiatrischen Notdienstes in Wien seit 1995.
Arztlicher Leiter des Vereins ,,Griiner Kreis“ seit Dezember 2000.
Lehrtitigkeit an der Donau Universitat Krems / Lehrgang Sozial-
therapie mit Schwerpunkt Sucht.

Dr. med. Leonidas K. Lemonis

Arzt fur Allgemeinmedizin und Facharzt fiir Psychiatrie
Arztlicher Leiter ,,Griiner Kreis*

Mobiltel.: +43 (0)664 4026432

Fax: +43 (0)2642 52430-41
leonidas.lemonis@gruenerkreis.at

www.gruenerkreis.at



Bewegung — Begegnung
oder: Elvis lebt!

Der Theater — Musik — Kreativworkshop in Johnsdorf

EinKreativworkshop? Musik, Theater. Spitze,
binich dabei. Habich jaimmer gern gemacht.
DieBithnewarschonimmer derPlatz,andem
ich mich wirklich wohlgefiihlt hab". Die Er-
fahrungen, dieeinzigartigen, unvergesslichen
Erlebnisse ,onstage“-im Mittelpunktstehen,
Teil eines eingespielten Gefiiges sein,das Publi-
kum in Stimmungbringen - wenn der Funke
tberspringt und du dich wie losgeldst fithlst;
Augenblicke, die du nie mehr vergisst, die dir
niemand nehmen kann.

Ja, die Bithne, dort wo die Welt noch in Ord-
nung ist. Die Belohnung fiir konsequentes

Arbeiten, fiir die langen und harten Proben,
fiir die Uberwindung und die Geduldin einer
nervenaufreibenden Zeit. Der Aufwand hat

sich stets gelohnt. Der Vorhang gehtauf - die

Lichter gehenan; mitdemersten Taktoder dem

ersten Worthatsich dasLampenfieberin Luft

aufgelost. Hierbinichdaheim - dakannichaus

mir heraus gehen. The show mustgoon...

All das ist jedoch schon zwei Jahrzehnte her.
Die Band hatte sich getrennt und dashabeich
nicht verkraftet. Auf einmal waren Zweifel
an meinen Fihigkeiten da, ein Gefiihl, das
ich davor noch nicht verspiirt hatte. Infolge
dessen war auch das Selbstwertgefiihl dahin.
Hab ich etwas falsch oder schlecht gemacht?
Keine Kritik und kein Lob: Ich hab versagt!!
Das Vertrauenwar geschwundenunddie Angst
warda. Mit Alkoholund Haschisch war gegen
diesen widerlichen Zustand schnell Abhilfe
geschaffen. DasEndedieser Geschichte: Tabs,
Koks, Heroin, Morphium und Alk hatten mir
den Verstand geraubt.

EinLeben, dasvielevonunsgefithrthabenund
dasunsin die Sucht getrieben hat. Wir haben

Alkohol und/oder Drogen genommen; na ja,
vielmehr haben wir uns unbekannte schone
Momente genommen, die uns gliicklich und
stolz sein lassen hatten.

Eine Moglichkeit war uns geboten, als Ende
April diesen Jahres die Projektleiter des Thea-
terworkshopsihreldee priasentierten und die
iiberschaubare Menge von zehn Klienten auf-
merksamihren Ausfithrungenfolgte. Sorecht
konntesichaberkeinervonunsvorstellen, was
Sacheist. Raschwaren wirumzweiNeugierige
weniger. Dashatsichin denfolgenden Wochen
fortgesetzt: Termine, psychische Problemeund
Spitalsaufenthalte hemmten anfangs den Ei-
fer der Spielgemeinschaft. Schlussendlich hat
sich aber herausgestellt, wer von sich selbst
tiberzeugt war und wer sich darauf einlassen
konnte, einer Figur aus einem Besenstiel und
einem tiberdimensionalen Kopf aus Karton
(s)einen Charakter zu verleihen.

Die,,Glorreichen Sieben“aus Johnsdorfstellten
sich den verschiedenen Vertrauensiibungen
und den interessanten und lehrreichen Spie-
len des Theatersports. Mit unserer Konzen-
trationsfahigkeit sind wir an neue Grenzen
gestoflen. Der Mut zur Uberwindung, um
etwas Neues und Unbekanntes auszuprobie-
ren - ein spannender Grenzgang entlang der
korperlichen und geistigen Belastbarkeit. Be-
wegung und Begegnung als zentrale Themen
haben dem Team den Geist eingehaucht, der
Schrittfiir Schrittkonkrete Szenen entstehen
lie3. Die grof8artige Unterstiitzung und Fein-
fuhligkeitunseresSpielleiters Paul Kindlerwar
in schwierigen Phasen wéihrend der achtwo-
chigen Probenzeit Goldes wert. Ein Bithnen-
profi mit der Erfahrung hunderter Auftritte
—undeiner, derauch die Geduld aufbringt, mit
Stichtigen zu arbeiten. Mit viel Phantasie, Ge-
dankenaustauschund der Hilfe untereinander
habenwiraneinem Projektgearbeitet,obwohl
sichkeinervonunsvorstellen konnte, was mit
unseren Ideen dabei herauskommt.

Die Ideen fiir die Figuren, Klidnge und Ge-
rduschewarensehrbreitgestreut:einachzender
Kleinsaurier, planloser Freak, wehleidiger

Die glorreichen Sieben aus Johnsdorf
inszenieren den Riesen Elvis.

Kunst&Kreativitat

Jammerlappen, forscher General, iiberheb-
licher Snob; dazu knorriges Brabbeln, ein

Chaotenchor, Gaukler mit Feuerbéllen und

die zickige, holde Schlossmaid, die den unwi-
derstehlichen und den sabbernden Aufreifler
abweist; Regenschauer erzeugtdurch Klopfen

auf den Oberschenkel, das Gurgeln beim Fla-
schentrinken,lockig-flockiger Swing mit Beats

von KugelschreibernaufTischenund Sesseln.
Das Mixen dieser Zutaten zu einer halbstiin-
digen Auffithrung im charmanten Rahmen
desInnenhofesund der ArkadendesSchlosses
bildete den Abschluss des Workshops.

Ein Bezug zur Therapie beim ,,Griinen Kreis“
durftenichtfehlen: der Begriff ,,Rauchpause®.
Das einzige Wort, das bei dieser Auffithrung

gesprochen wurde. Sonst begleiteten nur von

uns selbst produzierte Gerdusche und kein

technischer Firlefanz dieses komische Spiel.
Aus diesem fast mittelalterlich anmutenden

Rahmen ragte beim Finale nur eine der acht
Figurenin den Nachthimmeliiber Johnsdorf:
der Riese Elvis, der sich mit einer hoflichen

Verbeugung fiir den Applaus des zahlreichen

Publikums bedankte.

Der Dank gilt vor allem aber den Initiatoren
des Workshops: Kurt Neuhold, Verantwort-
licher des Projekts, Kunstim,,Griinen Kreis*,
Albert Ertl, Verwalter in Johnsdorf, und dem
Workshopleiter dieser fiir uns einzigartigen
Inszenierung, Paul Kindler - seiner Spitzfin-
digkeit, seinem Fingerspitzengefithl und der
Ruhe, die er bei den Proben ausgestrahlt hat.
Wir haben mitihm einen wichtigen Schrittin
unserer Therapie vorwirts getan. C

TEXT: CHARLIE H., JOHNSDORF
FOTOS: AUGUST H., JOHNSDORF
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Kunst&Kreativitat

Kreativitat ist Teil
eines jeden Menschen

Durch mein Praktikum im April 2008 in der
Kreativwerkstatt am Marienhof, das ich wéh-
rendmeiner Ausbildungzur Diplomierten Kre-
ativtrainerin absolvierte, lernte ich die Arbeit
und das Leitbild des ,,Griinen Kreises* ken-
nen. Ich war beeindruckt vom Potential
derPatientInnen,vonihrer Kreativitat,
vonihrer Bereitschaft,etwaszugestalten,
und vonihrer Freude tiber die

Resultate ihres Schaffens.
Genauso gefiel mir der Ein-

werkstatt, ClaudiaVirag,ihrE:'

satz der Leiterin der Kreativ-

gagement und ihre Bereitschaft,

ihr Wissen und ihre Erfahrungen weiterzu-
geben. Fiir mich war es ,,rund®, es passte. Es
wurde gearbeitet, gesprochen, geschwiegen,
gelacht (... viel gelacht!), Schwierigkeiten und
Unstimmigkeiten wurden erdrtert. Ich fithlte
mich gleich wohl, zum Team gehorend.

Ja, und nun arbeite
ich gemeinsam mit
Claudia in der Kre-

ativwerkstatt am
Marienhof - seit
Juli 2009 - und es
macht Spaf3. Es pas-
siert und entsteht
Vieles. Kreatives
Gestalten, der
Bezug zur Na-

Die Kunstwerke aus den Kreativwerkstdtten
des ,,Griinen Kreises* sind im Wiener Pool 7
am Rudolfsplatz 9 zum Verkauf ausgestellt.

www.poolz.at

24 winter 2009

@

tur durch Bewegung und Verarbeiten von
Materialien, diedie Naturunsliefert, begleiten
mich schon mein ganzes Leben.

Das kreative Potential, das Teil eines jeden
Menschen ist, fithrt, wenn
es ausgelebt wird, zu
mehr Selbstwert-

KUNSTHANDWERK ,,GRUNER KREIS*

Keramik - Kreativwerkstdtten — Buch-
binderei

Claudia Virag, Leiterin

Marienhof

Jugendwohlfahrts- und Sozialhilfeeinrich-
tung, Sonderkrankenhaus, Eltern-Kind-

" .. gefiihl und Glau- Haus
- benandieeigenen  A-2870 Aspang, Ausschlag-Zobern 3-5
Ressourcen. Und das Tel.: +43 (0)2642 52430
- starkt. Fax: +43 (0)2642 52430-40

claudia.virag@gruenerkreis.at
www.gruenerkreis.at

Noch ist der Weih-
nachtsmarktinPool7
Thema unserer Arbei-

ten. Es entstehen Weihnachts-
manner, Engel, Schneeflocken, Pferde, Advent-
kranze aus Ton, Kranze aus Naturmaterialien,
Taschen aus Leder und Filz und viele weitere
Geschenksideen. Wir freuen uns schon jetzt
iber den Anklang, den unsere , Kunstwerke*
finden werden. Ich bin froh, mein Wissen, mei-
ne Erfahrungen und Ideen einbringen zu
konnen, und weif3, es kommt und ergibt
sich viel Schones. G

TEXT: MARTINA HOLLER-
BIERBAUMER, DIPLOMIER-
TE KREATIVTRAINERIN,
MARIENHOF

FOTOS: CLAUDIA VIRAG

Kunsthandwerk im ,,Griinen Kreis* fordert die Auseinandersetzung mit und die Pro-
duktion von Kunst. Dabei schaffen die PatientInnen in den Kreativwerkstitten des
Vereins interessante Werke, die oft eindrucksvoll ihre schwierige Lebenssituation mit
asthetischen Mitteln zum Ausdruck bringen. Kiinstlerisches Gestalten ist ein wesent-
liches Element in der Therapie Suchtkranker. Sie schopfen aus ihrer Arbeit Selbstwert
und lernen sinnvolle Freizeitgestaltung kennen. Die Préisentation ihrer Arbeit bestitigt
sie in ihrer Leistung.

Ein wichtiges Anliegen ist daher die Veréffentlichung, aber auch der Verkauf dieser Ar-
beiten. Ausstellungen dienen zum einen als Plattform zur Prasentation der Kunstwerke
und zum anderen soll damit die Finanzierung der Rdumlichkeiten, Werkstoffe und Ma-
terialien sichergestellt werden.

Kunstverbindet. Der,Griine Kreis® sucht PartnerInnen, die PatientInnen die Moglichkeit
geben, ihre Kunstwerke im Rahmen von Verkaufsausstellungen zu préasentieren. Dadurch
leisten Sie nicht nur einen wertvollen Beitrag zur Rehabilitation und Integration sucht-
kranker Menschen, sondern wirken mit, Kunsthandwerk im ,,Griinen Kreis“ interessant,
bunt und vielfiltig zu machen.

Helfen Sie mit! Machen Sie Kunstverkaufssausstellungen méglich. Sind Sie interessiert,
kontaktieren Sie bitte Claudia Virag telefonisch unter +43 (0)2642 52430 oder per eMail
an claudiavirag@gruenerkreis.at.

Vielen Dank fiir Ihr Interesse und Ihre Unterstiitzung! Wir freuen uns auf die Zusam-
menarbeit mit Thnen! (red)



Auch heuer startete die Weihnachtszeit wie-
der mit dem traditionellen Verkaufsmarktin
Pool 7. An zwei Tagen, Freitag und Samstag,
den27.und28.November2009, versammelten
sich Gasteund MitarbeiterInnendes,,Griinen
Kreises“ zu einem gemiitlichen Beisammen-
sein in den Rdumlichkeiten des Pool 7 am
Rudolfsplatz in Wien. Unter den zahlreichen
BesucherInnenbegriifite das Team von Pool 7
Verwaltungsdirektor Alfred Rohrhofer mit
dem Prisidenten des ,,Griinen Kreises®, Dr.
Erhard Doczekal, weiters die Mitglieder des
Vorstandes und Aufsichtsrates, DI Wolf Kle-
rings, Mag. Norbert Kaltenbrunner, Dr. Mi-
chael Schwarz, Mag. Karl Schwarz sowie Doz.
Prim. Dr. Peter Porpaczy.

Viele BesucherInnen folgten der Einladung
an diesem ersten Adventwochenende und

verbrachten — abseits von tiberfillten Ein-
kaufsstraflen — bei kulinarischen Kostlich-
keitenwie Crépes, Weihnachtsgeback, Teeund

Punsch einen besinnlichen Nachmittag. Das
vielfaltige Angebotan Weihnachtsgeschenken
reichtevonkunstvollem Weihnachtsschmuck,
handgebundenen Kalenderbiichern, glanzvoll
geschmiickten Adventkridnzenundoriginellen
Wohnaccessoires bis zu einzigartigem Kunst-
handwerkausdenKreativwerkstittendes,,Grii-
nenKreises“ Einstimmungsvolles Weihnachts-
konzertunddietraditionelle Tombolarundeten
das Programm ab. Herzlichen Dank unseren
SponsorInnen, die das ermdglichten!

Das Team von Pool 7 wiinscht Ihnen, liebe
Leserinnen und Leser, eingliickliches Weih-
nachtsfestundeinerfolgreichesNeues)ahr!
Schauen Sieauch 2009 beiunsam Rudolfsplatz
vorbei! Wir freuen uns auf Thren Besuch! G

Kunst&Kreativitat

TEXT: DR. BRIGITTE WIMMER, LEITERIN
OFFENTLICHKEITSARBEIT
FOTOS: ARCHIV ,,GRUNER KREIS“

SERVICE | ART | EVENT

POOL7

A-1010 Wien, Rudolfsplatz 9
Tel.: +43 (0)1 5238654-0
Fax: +43 (0)1 5238654-30

office@pool7.at, www.pool7.at

gruner

Seminarhotel ,,Griiner Kreis*
A-2872 Monichkirchen 99

Tel.

: +43 (0)2649 8306-27

Fax: +43 (0)2649 8307
hotel.binder@gruenerkreis.at
www.seminarhotel.gruenerkreis.at
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Forum Schloss

Johnsdorf

Die Marke fiir Business, Kunst und Genuss Highlights

Spatestens nach den offiziellen Er6ffnungs-
feierlichkeiten im Jahr 2008 war uns allen
Kklar: ,,... Wir haben im Verein etwas Schones,
Neues, woraufwir stolz seinkonnen.“Ein mo-
dernes, attraktives Veranstaltungszentrumin
der Steiermark - inmitten der Genussregion
»Vulkanland“ - das gegeniiber dhnlichen Mit-
bewerbern einiges mehr zu bieten hat.

Ein,,Etikett”,eine Marke, wurde nachkurzen,
interessanten Diskussionen gefunden: Forum
SchlossJohnsdorf.Sollheiflen, unsere Giste
finden hier den geeigneten Ort fiir Veranstal-
tungenaller Artund ,,unser Kundeist Konig®,
»unsere Kundin ist Kénigin®.

Die Vorteile von Forum Schloss Johnsdorf
klingen iiberzeugend:

- Einzigartige Lage: Schloss Johnsdorf, ge-
griindet 1209, der neu gestaltete Schlosspark
samt Eventareal und die moderne, mit al-
len technischen Raffinessen ausgestattete
Veranstaltungshalle

- Kompetenz in den Bereichen Gastronomie
undLogistik: Diejahrelange Erfahrungdes
Cateringteamsist wesentlicher Bestandteil
von Kundenzufriedenheit und Erfolg.

- Teamwork und Engagement: Die Cate-
ringteamsder Therapieeinrichtungen Villa,
Binder und Johnsdorf haben bei allen Ver-
anstaltungen hervorragende Teamarbeit
geleistet. In der Aufbauphase unterstiitzen
sich die Teams tatkraftig.

Pfarrer Franz Brei
und das Brautpaar
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Forum Schloss Johnsdorf — Ort der
Begegnung

Den inoffiziellen Auftakt zum Geschiftsjahr
2009 machtewohldieinterne Weihnachtsfeier
desVereins,,Griiner Kreis“im Forum Schloss
Johnsdorf. Sie stellteauch die Abschlussarbeit
aller im Jahr 2008 in Cateringausbildung be-
findlichenKlientInnendar. Zugleich hatte das
Team die Moglichkeit, beietwa 150 geladenen
Gisten die Infrastruktur und Logistik der
Veranstaltungshalle zu testen: kiinstlerische
Bithnendarbietung, Prisentation des abge-
laufenen Geschiftsjahres, Arbeitsablaufe in
der Kiiche und im Buffetbereich - alles hat
die Bewédhrungsprobe bestanden!

Pfingstfest 2009

Dieguteundjahrelange Zusammenarbeit mit
der Mariensodalitit Johnsdorf erlebte heuer
ihren neuen Hohepunkt. Erstmals konnten
wiram Pfingstmontagdie Dorf- und Kirchen-
gemeindeinunseremneuen Forumbewirten.
Pfarrer Franz Brei, die VertreterInnen der
Mariensodalitit und wir freuten uns an die-
sem Tag tiber geschitzte 500 BesucherInnen
- trotzt ungiinstiger Witterung bis wenige
Stundenvor Veranstaltungsbeginn. AmEnde
dieses schonen Feiertages waren wir in gas-
tronomischer Hinsicht buchstéblich restlos
ausverkauft.

Hochzeiten auf Schloss Johnsdorf
Einneues, interessantesund herausforderndes
Geschiftsfeld fiir den Bereich Catering &

Eventsim Verein ,,Griiner Kreis“ stellen Hoch-
zeiten dar.

Nachersten Gesprachen mitInteressentInnen
unddem Standesamt Hatzendorfwaresdann
im Frithjahr soweit. Dieerstestandesamtliche
Hochzeit fand bei wunderschonem Wetter
im Forum Schloss Johnsdorf statt. Braut und
Brautigam und die gesamte Hochzeitsgesell-
schaft waren begeistert — und wir stolz auf
die erste Veranstaltung dieser Art. Die enge
Zusammenarbeit mit dem Standesamt Hat-
zendorfwirdauchzukiinftige Feierlichkeiten
dieser Art zu uns bringen.

Im Sommer folgte die nachste Hochzeit, bei
der diesmal sdmtliche Feierlichkeiten auf
Schloss Johnsdorf stattfinden sollten: kirch-
liche Trauungin der Schlosskirche, Agapeim
Schlossparkund die Hochzeitstafel samt Uber-
raschungsdessertim Forum. Auch hier durften
wir Lob und Anerkennung entgegennehmen
—einige Gistessollten wirim Herbst2009 beim
Festival Begegnungen wiedersehen.

Dem gesamten Team war bewusst, dass bei
den ersten Veranstaltungen dieser Art Kun-
denzufriedenheit hochste Prioritit und das
Gelingen fiir zukinftige Geschifte enorme
Bedeutung hat. Der Erfolg gibt uns recht
- 2010 sind wir bereits fiir weitere Hochzeits-
feiern gebucht.

FORTSETZUNG AUF SEITE 27 D

Hochzeit auf
Schloss Johnsdorf
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»G@riiner Kreis” Sportfest 2009

Die Bewirtung und Unterhaltung der Mitar-
beiterInnen und PatientInnen anlisslich des
jahrlichen Sportfestes ist ebenfalls eine inter-
essante Herausforderung. Bei Aprilwetterim
Julikamen Sport, Spiel und Spafi nichtzukurz.
Unsere Giste fithlten sich im Forum Schloss
Johnsdorf sichtlich bestens betreut.

Begegnungen 2009 — Das Kunst- und
Kulturfestival auf Schloss Johnsdorf

Wie schon im Vorjahr fanden auch heuer wie-
der die Begegnungen auf Schloss Johnsdorf
statt. Eigene Festivalfahnenim OrtJohnsdorf-
Brunn kiindigten die Veranstaltungsreihe
an. Ein buntes Programm aus den Bereichen
Show, Samba, Musical, Operetteund Csardas
brachte Leben in unser Forum in den Mona-
ten August und September. Auch hier zeigte
sich bei vielen Gesprichen mit unseren Be-
sucherInnen Begeisterung fiir das Gebotene
- sowohl in kiinstlerischer als auch gastrono-
mischer Hinsicht. Unser Dank gilt Dr. Hans

Schmit und Peter Lamatsch fiir die kiinstle-
rische Programmgestaltung und Gesamtlei-
tung der Begegnungen 2009.

Die nichsten Schritte ...

Wir méchten in der Region noch bekannter
werden. Dazu planen wir einen Tag der of-
fenen Tir und arbeiten bereits an einem in-
teressanten Programm. Falls Sie mehr tiber
unser Forum wissen wollen, schauen Sie ein-
fach auf www.forum.johnsdorf.at. Haben Sie
Fragen oder mochten Sie unseren Informati-
onsfolder FORUM SCHLOSS JOHNSDORF
BUSINESS|KUNST|GENUSS bestellen, kon-
taktieren Sie uns unter forum@johnsdorf.at.

DasForum Team blickt zuversichtlichin eine
erfolgreiche Zukunft. Wir freuen uns auf all
die Herausforderungen, die 2010 auf uns
warten mogen, und vor allem tiber jeden zu-
friedenen Gast, der als Botschafter fiir unser
Forum Schloss Johnsdorf wirbt. c;

Den neuen Folder FORUM SCHLOSS
JOHNSDORF finden Sie auf
www.forum.johnsdorf.at zum Download.

Feste feiern und genief3en
- das Motto von
Forum Schloss Johnsdorf

'
BUSINESS | KUNST | GENUSS

FORUM

SCHLOSS JOHNSDORF

Forum Schioss Johnsdorf
Business | Kunst | Genuss

TEXTUND FOTOS: GERT BURGSTALLER, MARKETING
FORUM SCHLOSS JOHNSDORF

BUSINESS | KUNST | GENUSS

FORUM

SCHLOSS JOHNSDORF

Forum Schloss Johnsdorf
A-8350 Fehring, Johnsdorf 1
Tel.: +43 (0)3155 51979-79
Fax: +43 (0)3155 51979-40
Mobiltel.: +43 (0)664 6518343
forum@johnsdorf.at
www.forum.johnsdorf.at
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Wenn in Osterreich etwas dreimal stattfindet,
spricht man schon von , Tradition. Nun, das
Festival Begegnungen auf Schloss Johnsdorf
fand heuer erst zum zweiten Mal statt, vom 22.
August bis 27. September. Aber es kann schon
auf ein beachtliches Stammpublikum zahlen
- BesucherInnen, die selbst wieder kommen
oder bewundernd von den Auffithrungen der
neuen Theaterwerkstatt in der Oststeiermark
berichten.

»vermeide niemand, der dir begegnet. Du fin-
dest leicht einen, dem du hilfst, einen, der dir
helfen kann.” (Johann Wolfgang von Goethe)

Damithabensich diehochgesteckten Ziele der
Veranstalter augenscheinlich verwirklicht: Ei-
nerseitssollten mitdieserhochprofessionellen
Veranstaltungsreihe die Aktivititen der ge-
meinniitzigen Therapieeinrichtung ,,Griiner
Kreis“ hinsichtlich Rehabilitation und Inte-
gration Suchtkrankeraktivunterstiitzt werden.
Andererseits sollte in einem ldndlichen Raum,
wo der Besuch einer Kultureinrichtung nicht
so einfach ist wie in der Urbanitit, der Bevol-
kerunggehobene Unterhaltungskulturvor der
Haustiire angeboten werden und schliefllich
leisten die Begegnungen einen beachtlichen
Beitragzurtouristischen Wertschopfunginder
Oststeiermark. Einer Gegend, die heuer ganz
besondersunter densommerlichen Unwettern
zuleiden hatte.

Eroffnet wurde das Sommerfestival des ,,Grii-
nen Kreises“ mit einer authentischen Reise
durch Brasilien. Nach Bossa Nova aus Sao Pa-
olo und afrobrasilianischen Kldngen aus dem
schwarzenBahiatanzte ,Breque Bolado®direkt
indie Herzen des Publikums. Der Hohepunkt
der Veranstaltung war ein mitreiflender Kar-
nevalausRiodeJaneiro: DasPublikum stiirmte
euphorisch die Bithne und tanzte 15 Minuten
gemeinsam mit der brasilianischen Gruppe.

Mit der Funny Nunny Musical-Comedy
»Non(n)sense“wurdeder Programmbogen der
finfVeranstaltungen Samba - Musical - Csar-
das—Operette fortgesetzt. Diefidelen Nonnen
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Von Samba liber Musical, Operette bis zu

Csardas

begeisterten das Publikum
in mehr als 5000 Inszenie-
rungenin26Sprachenrund
um die Welt. Gerade an die-
sen beiden Abenden konn-
ten die Veranstalter viele
begeisterte Gaste aus dem
Vorjahr wieder begrifen.
Katrin Fuchs,dieMorbischer
Elizain,, MyFairLady*,und AndreasSauerzapf
bezauberten mit ihren feurigen Melodien aus
der Weltdergroflen Operettenmeisteraneinem
weiteren gut besuchten Abend.

DasFinalemitRenée Schiittengruberund Wolf-
gang Gratschmaier war iber-ausverkauft. Auch
heuerkamenwieder mehralshundertBediens-
teteder Steiermarkischen Landesregierungund
warensowieim Vorjahrmitdenkiinstlerischen
Darbietungenderbeiden Volksopern-Starsund
dem Cateringangebot hochzufrieden. Karin
Kueschnig, die Organisatorin dieser Kultur-
fahrt, und ihre FreundInnen sind wohl die
grofite Begegnungen-Fangruppe.

Viele SympathisantInnenkonnte einmal mehr
Klaus Tockner mit seinem Cateringteam ge-
winnen. Ob auf dem wunderschonen neuen
Grillhof,im Partyzelt,vorund nach den Veran-
staltungen oder in den Pausen, die Bewirtung
war immer perfekt.

Perfekt waren auch die Leistungen aller Klien-
tInnen des ,,Griinen Kreises“. Theater ist nicht
immer einfach. Nicht alles kann vollkommen
geplant werden. Uberall lauert das Unvorher-
sehbare. Alle,dieandiesem Projekt mitarbeitet-
en,warenabersoerfolgreich,dassdas Publikum
die drohenden Pannen in keinem Augenblick
merkte. Gibt es eine bessere Vorbereitung der
KlientInnen fiir ihre berufliche Zukunft?

DasjahrlicheFestival Begegnungenistabernur
eine Aktivitaitim Rahmender Angebotevon Fo-
rum Schloss JohnsdorfBusiness|Kunst|Genuss.
Dieneue Veranstaltungshalleim SchlossJohns-
dorfinmittendesgrof3ziigigen 460 Quadratme-
ter groflen Parks bietet den perfekten Rahmen
fiirjeden Firmenanlass, fiir Weihnachtsfeiern,
Hochzeiten, Jubilaumsfeste, fiir Seminare,
Kongresse und Tagungen, fiir Theater- und

BewegteBilder und mitrei3enden Ton gibt es auf
www.youtube.com/user/TajmarKarina#play/
all/uploads-all/o/eAzp_CglZbo

Musikveranstaltungen sowie fiir Kunstaus-
stellungen.

Ausgestattet mit einer state of the art Bithnen-,
Ton-und Lichttechnik sowiemodernster Kom-
munikations- und Videotechnik entspricht
dieser Veranstaltungsorthdchsten Anspriichen.
Auchdiestimmungsvolle Schlosskirche, einneu
gestalteter Grillplatzinmitten des Schlossparks
sowie ausreichende Parkplatzmoglichkeiten
am Geldnde stehen den Gisten zur Verfiigung.
DasCateringangebotreichtvongutbiirgerlicher
Kiiche tiber exquisite Galamentis bis hin zu
Themenbuffets wie zum Beispiel siidamerika-
nische oder indische Spezialititen. Es werden
vorallemregionale Produkteausbiologischem
Anbau sowie fair trade Lebensmittel verwen-
det. Fiir Anfragen das Festival Begegnungen
und die Veranstaltungshalle betreffend steht
das Team von Forum Schloss Johnsdorf unter
forum@johnsdorf.at gerne zur Verfiigung.
TEXT: DR. HANS SCHMIT, PR & MARKETING BEGEGNUNGEN

FOTOS: PETER LAMATSCH, KONZEPTION UND ORGANISA-
TION BEGEGNUNGEN
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Festivalbiiro Begegnungen
Forum Schloss Johnsdorf
A-8350 Fehring, Johnsdorf1

Tel.: +43 (0)315551979-79
Fax: +43 (0)3155 51979-40
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www.begegnungen.at




Einfach zum Nachkochen |

|

Lieblings- und Erfolgsrezepte /
des ,,Griiner Kreis“ Cateringteams |

Winterliches und Weihnachtliches fiir die stimmungsvollste Zeit im Jahr! Ge-
nieflen Sie mit uns Gansleinmachsuppe, Hirschmedaillons auf Orangen- JI
Ingwersauce mit Maroni-Kartoffelknodel an Rotkraut und als Dessert

Bratapfel mit Vanillesauce!
Gansleinmachsuppe (fiir 1 Person)

4 Karotten

1 Selleriekopf

Frische Petersilie

1 Génsekarkasse

Salz, Pfeffer, Knoblauch
2 Zwiebel

50g Mehl

Ol

Die Karotten und den Sellerie schilen und
in einen Topf mit kaltem Wasser geben. Die
Petersilie beigeben. Die Karkasse mit dem
Zwiebel, Knoblauchund den Gewiirzen dazu
in den Topf geben und ca. 90 Minuten auf
kleiner Flamme kocheln lassen. Das Gemiise
aus der Suppe nehmen und klein schneiden.
Das Fleisch von der Karkasse nehmen und
ebenfalls klein schneiden. In einem anderen
Topfdas Ol erhitzen und das Mehlkurz darin
braun werden lassen. Mit %21 Ganslbriihe auf-
gieflen. Unter stindigem Umriihrenerhitzen,
bis die Suppe cremig wird. Das Gemiise und
das Fleisch in einen Suppenteller geben und
die Suppe dariiber gieflen.

HirschmedaillonsaufOrangen-Ingwersau-
cemit Maroni-Kartoffelknodelan Rotkraut
(fiir 1 Person)

Hirschmedaillons

4 Stk. Medaillons, ca. 1,5cm dick

Salz, Pfeffer

0l

%] Wildfond (eventuell auch Rindssuppe)
Ingwer

Y16l Orangensaft

Die Medaillons nur pfeffern. Das Ol in der
Pfanneerhitzenunddie Medaillonsscharfauf
beiden Seitenanbraten. Am Schlusssalzen. Die

Medaillonsausder Pfannenehmen. Denklein

geschnittenen Ingwer in der Pfanne kurz an-
braten und danach mit Orangensaft und dem

Wildfondaufgieflen. Die Medaillonswiederin

die Pfanne geben und kurz erhitzen. Die Me-
daillons anrichten und Saft dariiber giefSen.

Maroni-Kartoffelknodel |
2 grofle Kartoffel

20g Maronipiiree
100g Mehl

Kartoffel schilen und in Salzwasser
weichkochen. Danach die gekochten
Kartoffelmitdem Maronipiiree durch
die Presse driicken. Am Schluss die
Massemitdem Mehlgutvermengen.
Kleine Knodelausdem Teigformen
und noch einmal im Salzwasser ca.
15 Minuten kocheln lassen.

Rotkraut

% Rotkrautkopf

Y16l Orangensaft

Salz, Pfeffer, Knoblauchgranulat
%] Rindssuppe

Ol, Essig

Das Rotkraut fein nudelig schneiden. In et-
was Ol kurz anschwitzen. Mit den Gewiirzen
abschmecken. Mit einem Spritzer Essig und
dem Orangensaftabloschen. Die Rindssuppe
beigeben und auf kleiner Flamme diinsten,
bis die Flissigkeit verkocht ist.

Bratapfel mit Vanillesauce (fiir 1 Person)

Apfel

1 Apfel

Einige Walniisse
1 EL Honig
Etwas Zimt

Das Kerngehiduse aus dem Apfel schneiden.
In den Apfel die Niisse stecken. Etwas Zimt
beigeben. Den Honig tiber den Apfel geben.
Den Apfel bei 160°C fiir ca. 30 Minuten in
den Ofen geben.

Vanillesauce

%1 Obers

%1 Milch

100g Zucker

2 Vanilleschoten
3 Eidotter

Die Milch mit dem Obers und dem Zucker

in einen kleinen Topf gieflen. Die Vanille-

schoten aufschneiden, mit einem Messer das
Mark herauskratzen und der Fliissig-

keitbeigeben. Alle Zutatenkurz
aufkochen lassen. Die
Milch mit dem Dotter
binden.

Das ,,Griiner Kreis*“ Ca-
teringteamwiinschtgutes
Gelingen beim Nachkochen
und guten Appetit! Wir hoffen,
wir haben lhren Geschmack getroffen! G

REZEPT UND FOTOS: REINHARD K., CATERINGTEAM VILLA

Catering ,,Griiner Kreis*

Fiir Anfragen kontaktieren Sie bitte:
Klaus Tockner

Leitung Catering ,,Griiner Kreis“
Pool 7, A-1010 Wien, Rudolfsplatz 9
Tel.: +43 (0)1 5238654-0

Fax: +43 (0)1 5238654-30

Mobiltel.: +43 (0)664 6518343

klaus.tockner@pool7.at, www.pool7.at

winter 2009



Erste Hilfe

Zentralbiiro

A-2872 Ménichkirchen 25

Tel.: +43 (0)2649 8306, Fax: +43 (0)2649 8307
eMail: office@gruenerkreis.at

Web: www.gruenerkreis.at

Ambulantes Betreuungszentrum

A-1070 Wien, Hermanngasse 12

Tel.: +43 (0)1 5269489, Fax: +43 (0)1 5269489-4
eMail: ambulanz.wien@gruenerkreis.at
Ambulantes Betreuungszentrum

A-8020 Graz, Sterngasse 12

Tel.: +43 (0)316 760196, Fax: +43 (0)316 760196-40
eMail: ambulanz.graz@gruenerkreis.at
Ambulantes Betreuungszentrum

A-9020 Klagenfurt, Feldmarschall Konrad-Platz 3
Tel.: +43 (0)463 590126, Fax: +43 (0)463 590127
eMail: ambulanz.klagenfurt@gruenerkreis.at
Ambulantes Betreuungszentrum

A-4020 Linz, Sandgasse 11

Mobiltel.: +43 (0)664 9100005

eMail: buero.linz@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Werner Braun, M.Sc.
Leitung der Vorbetreuung fiir Wien,
Niederdosterreich, Burgenland

Mobiltel.: +43 (0)664 2305312

eMail: werner.braun@gruenerkreis.at

AMS Suchtberatung durch Nina Reisinger
Projektleitung AMS Suchtberatung
Vorbetreuung Wien, Niederésterreich
Mobiltel.: +43 (0)664 8111671

eMail: nina.reisinger@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Gabriele Wurstbauer

Niederésterreich, Burgenland, AMS Suchtberatung

Mobiltel.: +43 (0)664 8111676
eMail: gabriele.wurstbauer@gruenerkreis.at

Vorbetreuung durch Emmelite Braun-Dallio, M.Sc.

Niederésterreich, Burgenland

Mobiltel.: +43 (0)664 3840825

eMail: emmelite.braun-dallio@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Sandra Juris

Wien

Mobiltel.: +43 (0)664 1809709

eMail: sandra.juris@gruenerkreis.at

Vorbetreuung durch Walter Clementi

Wien, Niederésterreich, Burgenland

Mobiltel.: +43 (0)664 3840827

eMail: walter.clementi@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Veronika Kuran

Leitung Ambulantes Betreuungszentrum Linz
Leitung der Vorbetreuung fiir Vorarlberg, Tirol,
Salzburg, Oberdsterreich, Kdrnten, Steiermark
Mobiltel.: +43 (0)664 9100005

eMail: veronika.kuran@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Konrad Endres
Oberdsterreich

Mobiltel.: +43 (0)664 8111665

eMail: konrad.endres@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Claudia Weigl
Oberoésterreich

Mobiltel.: +43 (0)664 8111024

eMail: claudia.weigl@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Richard Koppl

Salzburg

Mobiltel.: +43 (0)664 8111668

eMail: richard.koeppl@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Susanne Fessler-Rojkowski
Tirol

Mobiltel.: +43 (0)664 8111675

eMail: susanne.fessler-rojkowski@gruenerkreis.at

Retouren an Postfach 555, 1008 Wien

Verein zur Rehabilitation und Integration

www.gruenerkreis.at

Vorbetreuung durch Christian Rath
Vorarlberg, Tirol

Mobiltel.: +43 (0)664 3109437

eMail: christian.rath@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Karin Petrovic

Leitung Ambulantes Betreuungszentrum Graz
Steiermark

Mobiltel.: +43 (0)664 3840826

eMail: ambulanz.graz@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Giinther Gleichweit
Steiermark

Mobiltel.: +43 (0)664 5247991

eMail: guenther.gleichweit@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch Veronika Fleck, BA
Steiermark

Mobiltel.: +43 (0)664 8111023

eMail: veronika.fleck@gruenerkreis.at
Vorbetreuung durch MMag?. Magdalena Zuber
Leitung Ambulantes Betreuungszentrum Klagenfurt
Kiérnten, Osttirol

Mobiltel.: +43 (0)664 3840280

eMail: ambulanz.klagenfurt@gruenerkreis.at
Offentlichkeitsarbeit und Fundraising durch
Dr. Brigitte Wimmer

Mobiltel.: +43 (0)664 2103369

eMail: brigitte.wimmer@gruenerkreis.at

griiner





