
Jahresbericht 
2021

Verein zur Hilfe
suchtmittelabhängiger 
Frauen e.V.



LAGAYA e.V. 1

Inhalt

LAGAYA e.V.
Vorwort und Jahresrückblick 2021 
Unsere Angebote

Frauen-Sucht-Beratungsstelle LAGAYA
Statistik 2021
»Hürden so gering wie möglich halten« - Schnittstellenarbeit in der Zentralen Frauenberatung
Zurück ins Lebens: RESTART /// Nachgefragt
Aufsuchende Betreuung - Einblick in verschiedene Lebenswelten
Unsere Gruppenangebote

OnlineSuchtBeratung FE-MAIL
Statistik 2021
Online-Fortbildungstag anlässlich des 11-jährigen Jubiläums von FE-MAIL 

Mädchen.Sucht.Auswege
Flexible Suchtberatung und Prävention für Mädchen
Statistik 2021
Nachgefragt
Workshops und Trainings zur Suchtprävention

Betreutes Wohnen
Statistik 2021
5 Jahre KAIRA - Ein Rückblick
Nachgefragt
Internationaler Gedenktag für verstorbene Drogengebraucher*innen 
Herausforderungen im Umgang mit GBL-Konsum
Nachgefragt

LAGAYA e.V.
Mitarbeiterinnen
Danke!

2
4

6
9
10
11
12

16
17

18
21
22

24
25
26
27
28
29

30
32

Redaktion: Stephanie Biesinger / Anja Schubert  
Grafische Gestaltung: Christina Voigt / www.christinavoigt.com
Druck: Druckhaus STIL, Stuttgart

Spendenkonto: IBAN: DE95 6005 0101 0001 1904 76, BIC: SOLADEST600, BW Bank Stuttgart
Stuttgart, 2022, LAGAYA - Verein zur Hilfe suchtmittelabhängiger Frauen e.V.

1



In der Frauen-Sucht-Beratungsstelle wur-
de die kontinuierliche Beratungs- und Be-
treuungsarbeit mit den Klientinnen unter 
Einhaltung von vorgeschriebenen Min-
destabständen und Hygienemaßnahmen 
in vollem Umfang durchgeführt. Unsere  
Gruppen fanden je nach Vorgaben digital 
und/oder in Präsenz statt. Diese wurden 
sehr gut nachgefragt, so dass sich daraus 
mehrere Gruppen gebildet haben. Auf-
grund von Corona ist sogar eine ganz neue 
Gruppe entstanden. Lesen Sie dazu mehr 
auf S. 10.

Für unsere FrauenWerkstatt war das Jahr 
2021 weiterhin schwierig. Coronabedingt 
konnten wir nichts planen, keine Aufträge 
entgegennehmen oder Akquise betreiben. 
Die Frauen waren 
zwar weiterhin 
dankbar über unse-
re Kreativität und 
die Möglichkeit, im 
Homeoffice etwas 
Sinnvolles machen 
zu dürfen, aber es 
ist kein Vergleich, 
vor Ort zu arbei-
ten. Auch wenn man sich die eigentlichen 
Schwerpunkte der Werkstatt vor Augen 
hält: Sie war konzipiert für Frauen zur Ge-
staltung einer Tagesstruktur, zur Teilhabe 
am (Arbeits-) Leben und zum (Wieder-) 
Erlenen von sozialen Kompetenzen. Dies 
alles ist nur schwer im Homeoffice oder in 
begrenzter Teilnehmerinnenanzahl vor Ort 
in der Werkstatt möglich. Die Werkstatt be-

endete aber leider auch so das Jahr 2021: 
Wir bedanken uns bei der Vector-Stiftung 
sehr herzlich für die Unterstützung der letz-
ten 5 Jahre. Jetzt versuchen wir, die Frau-
enWerkstatt auf eigene Füße zu stellen, da 
wir sie als ein sehr wichtiges und passendes 
Angebot für einen Teil unserer Zielgruppe 
empfinden.  
 
Auch Mädchen.Sucht.Auswege beschäf-
tigte die Pandemie im Berichtsjahr weiter-
hin. Das zweite Jahr unter Corona-Bedin-
gungen war geprägt von mehr Routine im 
Umgang mit der verschlechterten Planbar-
keit/Verlässlichkeit, dem immer wieder 
Herstellen gangbarer Strukturen, u.a. der 
Entwicklung niedrigschwelliger Zugangs-
wege. 

Die Kern- und Quer-
schnittsthemen blieben 
auch unter Pandemie-
bedingungen gleich. 
Nur die Bedingungen in 
den Lebenswelten un-
serer Adressat*innen 
haben sich vielfach 
verschärft. Diesen neu-
en Belastungen ver-

suchten wir auch im Berichtsjahr angemes-
sen Rechnung zu tragen. 
Zudem brachte das zweite Pandemiejahr 
Routine in der Umsetzung von digitalen 
Workshops etc. in Stuttgarter Schulen oder 
Jugendhilfeeinrichtungen. 

Bei unserem Projekt MIA_ Medien, Ich und 
Andere(s) lief schon in 2020 unsere Förde-

rung aus. Aufgrund der Wichtigkeit, da das 
Thema Medienkonsum/Mediennutzung für 
die  Zielgruppe bei Mädchen.Sucht.Aus-
wege schon vor Corona sehr präsent war, 
haben wir es im Berichtsjahr fortgeführt. 
Leider konnten wir es aufgrund der feh-
lenden Förderung nur in geringerem Um-
fang umsetzen. 
Mit einem Antrag im Doppelhaushalt 
2022/2023 haben wir 0,25 Stellenanteile 
für MIA in die Regelfinanzierung bekom-
men. Das freute uns sehr und wir bedanken 
uns recht herzlich dafür!  

Die OnlineSuchtBeratung FE-MAIL - unsere 
virtuelle Beratungsstelle und gemeinsames 
Angebot der Frauen-Sucht-Beratungsstelle 
und Mädchen.Sucht.Auswege  - wurde im 
Berichtsjahr mittlerweile 11 Jahre alt. Da wir 
weder in 2020 noch in 2021 das ursprünglich 
geplante 10-jährige Jubiläum in gewohnter 
Weise mit allen Unterstützer*innen und 
Kooperationspartner*innen feiern konn-
ten, haben wir stattdessen einen Online-
Fachtag zum Thema »Online-Beratung« 
angeboten. Es war ein sehr guter Fachtag, 
irgendwie auch passend für das Thema und 
es war für die ausrichtenden Kolleginnen 
eine sehr gelungene Premiere. Lesen Sie 
mehr auf S. 17.

Im Betreuten Wohnen begleitete uns im 
Berichtsjahr neben der Pandemie noch ein 
weiteres Sorgenthema: Die Wohnungssi-
tuation in Stuttgart. Für unsere Frauen ist 
es nach wie vor sehr schwer, bezahlbaren 
Wohnraum zu finden. Daher sind wir über 

die langjährige Kooperation der freien 
Träger der Wohnungsnotfallhilfe mit der 
SWSG sehr dankbar. So hatten wir auch 
in 2021 die Chance, Frauen in eigenen 
Wohnraum zu vermitteln.

Aufgrund der Zielgruppe haben die Kol-
leginnen bei MARA stetig mit den The-
men Konsum, Entgiftung und Einweisung 
ins Krankenhaus zu tun. Bei welchem 
Suchtmittel aber alles anders abläuft, als 
bereits bekannt, lesen Sie auf Seite 28. 

Für unsere WILMA-Frauen, die aus der 
Prostitution aussteigen wollen, war das 
Jahr 2021 ebenfalls schwer. Da unter an-
derem Hotels und Restaurants weiterhin 
geschlossen waren, war es für die Frauen 
beinahe unmöglich, einen Minijob oder 
ähnliches zu finden, welches für sie ein 
Weg aus der Prostitution und in unser 
Angebot wäre. Gleichzeitig erschwerte 
uns diese Realität den Zugang zu den 
Frauen und den Kontakt. 

Bella+: Mit Gemeinderatsbeschluss im 
Doppelhaushalt 2020/2021der Stadt 
Stuttgart konnten die niedrigschwelligen 
Ausstiegshilfen für Prostituierte mit 0,5 
Stellenanteilen gesichert werden. Dies 
greift dann ab 2022 nach der Projektfi-
nanzierung über den EHAP.  

Wir freuen uns mit dem Caritasver-
band im Café La Strada, die langjährige 
Projekt-Zusammenarbeit fortführen zu 
können.  

Intern beschäftigte uns weiterhin die 
Versorgung der Klientinnen, die Auf-
rechterhaltung unserer Angebote in 
Zeiten von Corona sowie die Aktualisie-
rung und Umsetzung von Hygienekon-
zepten abhängig von 
den jeweiligen Coro-
na-Verordnungen.  

Wir haben in allen Be-
reichen Klientinnen, 
die mit Suchtproble-
men und einer psy-
chischen Erkrankung 
zu uns kommen. Als 
interne Fortbildung 
widmeten wir uns daher dem Thema 
Borderline (Diagnosekriterien, Therapie- 
und Behandlungsmöglichkeiten).

Insgesamt haben wir im vergangenen 
Jahr viel gearbeitet, uns fachlich weiter-
entwickelt und lang geplante Vorhaben 
abgeschlossen. 

Dass Sie, liebe Leserinnen und Leser, uns 
dabei begleiten – im letzten Jahr wie hof-
fentlich auch weiterhin in der Zukunft – 
macht uns zuversichtlich und motiviert 
uns. Ganz herzlichen Dank daher an die-
ser Stelle allen, die uns fachlich, kollegial, 
ehrenamtlich und insbesondere finanzi-
ell gefördert und unterstützt haben. 

Besonders aber geht mein Dank an die 
drei hervorragenden Teams in den drei 
Einrichtungen Frauen-Sucht-Beratungs-

stelle Lagaya, die Präventionsabteilung 
Mädchen.Sucht.Auswege und das Be-
treute Wohnen, unterstützt von den 
Mitarbeiterinnen in der Verwaltung (Ge-
schäftsstelle), die mit großer Kreativität 

und Unerschrocken-
heit das tägliche Auf 
und Ab bewältigen. 

Mein herzlicher Dank 
geht auch an die eh-
renamtlichen Vor-
standsfrauen, an die 
Vereinsfrauen, die 
den Verein tragen, 
an alle  Fördermit-

glieder, sowie die zahlreichen Spende-
rinnen und Spender, ohne die wir nicht 
für unsere Klientinnen tätig sein können. 

Danke, dass Sie mit dabei sind!

Herzliche Grüße,
Ruth Schirmeister und
Stephanie Biesinger 

LAGAYA e.V.

»Die wahre Lebenskunst besteht darin, im 
Alltäglichen das Wunderbare zu sehen«- 
mit diesem Spruch von Pearl S. Buck, einer 
Schriftstellerin und Nobelpreisträgerin, 
starteten wir in das Jahr 2021.

Corona brachte auch im Jahr 2021 unseren 
(Arbeits-) Alltag durcheinander. Es folgte 
erneut ein Jahr mit Einschränkungen, Ver-
änderung und Verzicht. Der jeweilige All-
tag war ein anderer oder vielleicht mittler-
weile ein neuer.  

Während wir unseren Jahresbericht 
schreiben, befinden wir uns auch in den 

Auswirkungen des Ukraine-Krieges. Viele 
Menschen müssen ihre Heimat verlassen 
und verlieren ihre Liebsten. Durch den 
Krieg sind wir alle in einer Krise, die sich 
bei uns, aber auch stark bei einem Teil un-
serer Klientinnen bemerkbar macht. Die 
Energiekosten steigen, Lebensmittel wer-
den knapp und teurer.

Wenn man mal schaut, mit was »alltäg-
lich« gleichzusetzen ist, dann sind das 
Wörter wie banal, normal oder üblich. Die-
se Wörter haben in den letzten Jahren für 
viele Menschen eine andere Bedeutung 
bekommen. 

Für Mädchen und Frauen mit Suchtmit-
telkonsum ist es stabilisierend, wenn sie 
es schaffen, in einem Alltag ohne Abhän-
gigkeiten das Wunderbare zu erkennen. 
Ausstiegswege aus der Sucht für Mädchen 
und Frauen gangbar zu machen, bleibt da-
her unser Ziel.

Lesen Sie in diesem Jahresbericht, was uns 
beschäftigt hat und was wir gemeinsam 
mit unseren Klientinnen erreicht haben. 
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Vorwort

STEPHANIE BIESINGER
Geschäftsführerin

RUTH SCHIRMEISTER
Vorstand
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Die Bedingungen in den 
Lebenswelten unserer 
Adressat*innen haben sich 
vielfach verschärft. 

Für unsere Frauen ist es 
nach wie vor sehr schwer, 
bezahlbaren Wohnraum 
zu finden.
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LAGAYA e.V.

Kontakt Mädchen.Sucht.Auswege
Katharinenstr. 22
70182 Stuttgart
Tel: 0711 – 640 54 90
Fax: 0711 – 607 68 60
E-Mail: maedchen.auswege@lagaya.de
www.lagaya.de

FRAUEN-SUCHT-BERATUNGSSTELLE LAGAYA

  
Die Frauen-Sucht-Beratungsstelle LAGAYA ist eine psychosoziale 
Beratungs- und Behandlungsstelle für Frauen und Mädchen, die 
ein Problem mit Sucht oder Suchtmitteln haben oder hatten. Auch 
weibliche Angehörige und Bezugspersonen sowie Partner*innen 
unserer Klientinnen finden bei uns Hilfe und Unterstützung.

Unsere Angebote
Offene Sprechzeit (Erstberatung): Jeden Dienstag um 17 Uhr, 
keine Voranmeldung nötig. 
Coronabedingt aktuell nur telefonisch: 
dienstags und donnerstags von 10:30-12:30 Uhr
Einzelberatung zu allen Abhängigkeitsformen:

Muttersprachliche bzw. kultursensible Beratung (Beratung 
auf Russisch, Bulgarisch und Englisch möglich)
OnlineSuchtBeratung www.fe-mail.de (E-Mail-Beratung und 
Gruppenchats)
Psychosoziale Beratung, Betreuung und Behandlung 
für Substituierte
Aufsuchende Betreuung nach § 108 SGB IX
Therapeutische Begleitung
Ambulante Suchtrehabilitation 
(anerkannt durch die DRV Baden-Württemberg)
Nachsorge
Therapeutische Gruppen, Offene Angebote sowie 
Selbsthilfegruppen (s. S. 12) 
Vermittlung in Entgiftung, teil-/stationäre
sowie ambulante Therapieeinrichtungen
Niedrigschwellige arbeitsähnliche Tätigkeiten
Kunsttherapie bzw. Kreativangebote 
(Einzeln wie auch in der Gruppe)
Präventionsangebote (auf Nachfrage)
Vorträge, Fachberatungen und Fortbildungen

BETREUTES WOHNEN

Unsere Angebote MARA, WILMA und KAIRA richten sich an 
volljährige, von Wohnungslosigkeit bedrohte oder betroffene  
Frauen in besonderen Lebenslagen, die  einen Betreuungsbedarf 
nach § 67 SGB XII haben: 

MARA
Betreuung in unterschiedlich großen Wohngemeinschaften für 
akut drogenabhängige oder substituierte Frauen, die von Woh-
nungslosigkeit bedroht oder betroffen sind. 

WILMA
Betreuung in einer Wohngemeinschaft für Frauen, die bereits 
den Ausstieg aus der Prostitution hinter sich haben oder die eine 
Wohnung zum Ausstieg benötigen.

KAIRA
Betreuung in einer Wohngemeinschaft für Frauen mit Essstö-
rungen, die  eine eigene Grundversorgung im eigenen Wohn-
raum nicht leisten können und eine Alltagsbegleitung benötigen. 

Unsere Angebote
Regelmäßige aufsuchende Kontakte, Einzel- und Gruppen-
gespräche
Beratung im Umgang mit der Sucht/Prostitution und bei 
rechtlichen, sozialen und gesundheitlichen Problemen
Unterstützung im Kontakt mit Ämtern, Behörden, Ärzt*innen, 
Polizei, Justiz sowie bei Bedarf Begleitung dorthin
Stabilisierung & Krisenintervention
Schuldenregulierung
Vermittlung in weiterführende Angebote
Freizeitangebote
Beachtung von kulturellen Unterschieden, Verhaltensweisen 
und Umgangsformen, auch im nachbarschaftlichen Kontext
Teilhabemöglichkeiten im öffentlichen Leben sehen und 
wahrnehmen
Unterbringung in möblierten Einzelzimmern bzw. Einzelwoh-
nungen
Alle Angebote des Betreuten Wohnens können auch im eige-
nen Wohnraum erfolgen (Individual) 

MÄDCHEN.SUCHT.AUSWEGE - Flexible Suchtberatung 
und Prävention für Mädchen
  
Mädchen.Sucht.Auswege ist eine (mobile) Beratungs- und Prä-
ventionsfachstelle für Mädchen und junge Frauen im Alter von 
10 bis 21 Jahren. Das Beratungsangebot richtet sich an Mäd-
chen und junge Frauen, die bereits erste Erfahrungen mit Al-
kohol, Drogen oder Essstörungen gemacht haben und/oder 
Schwierigkeiten beim Mediennutzungsverhalten zeigen oder 
Fragen dazu haben. Auch Angehörige finden bei uns Hilfe und 
Unterstützung.

Unsere Angebote
Beratung (Betroffene, Angehörige)
Fachberatung für Multiplikator*innen, Lehrer*innen 
und Fachkolleg*innen
Aufsuchende Beratung 
(Schule, Jugendhilfeeinrichtungen, Peergroup, etc.)
OnlineSuchtBeratung www.fe-mail.de 
(E-Mail-Beratung und Gruppenchats)
Suchtpräventionsveranstaltungen (Workshops, Trainings)
Beiträge für Fachveranstaltungen und Fortbildungen
Themen sind u.a.:

Fragen zu legalen und illegalen Substanzen, 
abhängigem Verhalten sowie problematischen 
Verhaltensweisen
Stoffgebundene Süchte und Verhaltenssüchte 
wie Essstörungen
(Weibliche) Identität, Rollenreflexion
Medienkonsum/Selbstdarstellung in den Medien
Erweiterung eigener (Alltags-)Bewältigungsstrategien

Kontakt MARA & WILMA & KAIRA
Esslingerstraße 14
70182 Stuttgart
Tel: 0711 – 230 633 70
Fax: 0711 – 230 633 71
E-Mail: mara@lagaya.de / wilma@lagaya.de / kaira@lagaya.de
www.lagaya.de

Kontakt Beratungsstelle
Katharinenstr. 22 
70182 Stuttgart
Tel: 0711 – 640 54 90
Fax: 0711 – 607 68 60
E-Mail: beratungsstelle@lagaya.de
www.lagaya.de

Telefonzeiten
Montag bis Freitag
10:30 – 12:30 Uhr
Dienstag und Donnerstag 
15:00 – 17:00 Uhr

Legale Drogen (wie Alkohol und Medikamente)
Illegale Drogen (wie Cannabis, Kokain, 
Heroin/Substitution und Amphetamine)
Neue psychoaktive Substanzen (NPS) 
und andere Partydrogen
Essstörungen (wie Magersucht, Bulimie 
und Binge-Eating)
Nicht-stoffgebundene Süchte (wie Kaufsucht 
und problematischer Medienkonsum)

-
-

-

-

- -

-

-
-
-

Unsere Angebote 
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Art der Beendigung
Der Großteil unserer Klientinnen beendete die Betreuung/Bera-
tung regulär. 2021 lag der Anteil bei 62,0 % (119), (Vorjahr 60,0%  / 
108). Die Anzahl der Klientinnen, die die Betreuung/Beratung ab-
brachen waren 22,9 % (44) (Vorjahr 18,9 % / 34).
Die Beendigung durch einen Wechsel, was in der Regel die Ver-
mittlung in eine andere Therapieform – meist in eine statio-
näre Therapie – bedeutet, lag im Berichtsjahr bei 9,9 % (19), 
(Vorjahr 16,7% / 30). Die Verringerung der Vermittlungszahlen er-
klären wir uns damit, dass im zweiten Pandemiejahr für die Klien-
tinnen eine stationäre Therapie nur in sehr dringenden Fällen in 
Frage kam. Auch die Reduzierung der Angebote unter Corona-Be-
dingungen war für viele ein Grund, so lange wie möglich ambulante 
Maßnahmen zu bevorzugen. Ebenso berichteten viele Klientinnen, 
dass die Kontinuität und die Vertrautheit der ambulanten Bera-
tung ihnen in der Pandemie-Zeit sehr viel Stabilität gegeben hat. 
Vorzeitig wurden 5,2 % (10) der Klientinnen beendet 
(Vorjahr 3,8% / 7). Gründe hierfür waren ein Umzug in eine an-
dere Stadt oder eine schwere körperliche Erkrankung. Dadurch 
war eine weitere Beratung/Betreuung in der Beratungsstelle nicht 
mehr möglich.

Problematik Suchtmittel/Substanzkonsum/Suchtverhalten bei 
Betreuungsende 
Nachfolgendes Schaubild zeigt die Einschätzung am Tag nach Be-
treuungsende bezüglich des Problembereiches Suchtmittel/Sub-
stanzkonsum/Suchtverhalten: 
Bei 78,4 % (109) der beendeten Klientinnen hat sich diese Proble-
matik gebessert (Vorjahr 70 % / 111), bei 17,3 % (24) nicht verän-
dert (Vorjahr 26,1 % / 41) und bei 3,6 % (5) verschlechtert (Vorjahr 
3,2 % / 5).
Bei 0,7 % (1) ist eine Suchtproblematik zum Betreuungsende neu 
aufgetreten.

Erwerbstätigkeit 
Im Berichtsjahr waren von den neu aufgenommenen Klientinnen 
35,8 % (59) nicht erwerbstätig (Vorjahr 34,8 % / 90). Von den Kli-
entinnen, die im Berichtsjahr beendet wurden, waren 46,1 % (76) 
erwerbstätig (Vorjahr 47,2 % / 69).

Alter bei Betreuungsbeginn
Im Berichtsjahr hatten wir 1,5% (5) Klientinnen der Altersgruppe 14-
19 Jahre, 25,9% (86) Klientinnen im Alter 20-29 Jahre, 31,1% (103) der 
Altersgruppe 30-39, 19,2% im Alter 40-49 Jahre und 22,3% (74) der 
Altersgruppe über 50 Jahre.
Die Altersstruktur der Klientinnen bei Betreuungsbeginn weist im Be-
richtsjahr keine signifikanten Unterschiede zum Vorjahr auf. 

Staatsangehörigkeit
In der Auswertung des neuen KDS werden die 10 häufigsten Nationa-
litäten angegeben. 84,6 % (281) der Klientinnen hatten eine deutsche 
(Vorjahr 83,8 %/ 264) Staatsangehörigkeit.
3,9 % (13) der Klientinnen hatten eine bulgarische (Vorjahr 5,7 % / 18) 
und 11,5 % (38) sonstige Staatsangehörigkeiten, wie Bosnien-Herze-
gowina, Russische Föderation, Italien, USA, Türkei, Schweiz, Ecuador 
und andere. 

Betreuungsdauer
Im Berichtsjahr beendeten 65,9 % (128) der Klientinnen die Bera-
tung/Betreuung nach 6 Monaten (Vorjahr 64,4 % / 117. Der Anteil der 
Frauen, die mehr als 2 Jahre bei uns waren, lag im Berichtsjahr bei 6,7 
% (13) (Vorjahr 7,3 % / 14). 

>>>>>>

Die nachfolgend dargestellten Daten beziehen sich auf die Patfak-
Datenauswertung »Alle Betreuungen 2021 mit Einmalkontakten« ge-
mäß dem Kerndatensatz KDS 3.0.
Die Auswertungen beziehen sich auf Klientinnen mit eigener Sympto-
matik und Hauptdiagnose.
Nach der Prozentangabe steht in Klammern jeweils die absolute Zahl.
Beispiel: 30 % (180), wenn das Vorjahr benannt wird: Vorjahr (30% / 
180).

Hauptdiagnosen
Das nachfolgende Schaubild stellt die prozentuale Verteilung der 
Hauptdiagnosen (nachfolgend: HD) bei Klientinnen mit eigener Sym-
ptomatik dar. Im Berichtsjahr lag der Anteil der Klientinnen mit der 
HD Essstörung bei 38,9 % (129) (Vorjahr 38,1 % / 120 ). Der Anteil der 
Frauen mit der HD Alkoholabhängigkeit lag bei 31,3 % (104), (Vorjahr 
31,4 % / 99) und bei der Abhängigkeit von Opioiden lag der Anteil an 
Klientinnen bei 10,5 % (35), (Vorjahr 13,3 % / 42).
Der Anteil an Klientinnen mit Abhängigkeit von Cannabinoiden lag bei 
6,0 % (20), (Vorjahr 5,1 % / 16). Frauen mit Abhängigkeit von ande-
ren psychotropen Substanzen, insbesondere mit einem polyvalenten 
Konsummuster waren im Berichtsjahr zu 3,3 % (11), (Vorjahr 3,5 % / 
11) vertreten. Darüber hinaus gab es im Berichtsjahr 10,0 % (33) (Vor-
jahr 8,6 % / 27) Klientinnen mit »sonstiger Diagnose« (pathologisches 
Spielen, Mediennutzung, Sedativa, Kokain, Stimulanzien, Tabak). 

 

Nähere Informationen zu den Gruppen finden sie ab Seite 12.

* Aufsuchendes Angebot im Olgahospital / Olgäle, in das die (alkohol)intoxikierten 
Jugendlichen am Wochenende eingeliefert werden. Dieses Angebot findet in Kooperation mit Kolleg*innen von Release und vom Klinikum Stuttgart/Bürgerhospital statt. 

Statistik 2021
Frauen-Sucht-Beratungsstelle LAGAYA 

von REGINE LEHNIG
Dipl.- Sozialarbeiterin

Therapiegruppe für Frauen mit Essstörungen 
Therapiegruppe für Frauen mit Körperschemastörung
Orientierungsgruppe für Frauen mit einer Alkoholproblematik 
Abstinenzgruppe für Frauen mit einer Alkohol-/Medikamen-
tenproblematik
MBSR - Achtsamkeitskurs für Frauen mit Suchtproblemen 
Selbsthilfegruppe für Frauen mit Essstörungen 
Selbsthilfegruppe »Achtsamkeit«
Selbsthilfegruppe für Frauen mit einer Alkoholproblematik 
und Migrationshintergrund mit Schwerpunkt »Deutsch lernen«
Selbsthilfegruppe für angehörige Frauen
Luna Yoga 
Selbstverteidigung

-
-
-
-

-
-
-
-

-
-
-
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ANGEBOTE DER FRAUEN-SUCHT-BERATUNGSSTELLE
Erstkontakt und Information 

Auch 2021 fand anstatt der offenen Sprechzeit 
in unserer Beratungsstelle an zwei Vormitta-
gen unsere telefonische Sprechzeit statt. Die-
ses Angebot wurde weiterhin sehr gut ange-
nommen. Aufgrund von Corona setzen wir es 
im Jahr 2022 erst mal so fort.
Erstkontakte, Informationen und Terminver-
einbarungen erfolgen über unsere Telefon-
zeiten. Ausführliche Angaben hierzu sind so-
wohl auf unserer Homepage www.lagaya.de, 
als auch auf unserem Flyer zu finden. Die Te-
lefonzeiten werden ergänzend auch durch eine 
Bandansage bekannt gegeben.

Beratungsgespräche und Gruppen
Die Klientinnen der Frauen-Sucht-Beratungsstelle LAGAYA wur-
den 2021 in der Regel in Einzelgesprächen betreut. Diese fanden 
sowohl face-to-face als auch - coronabedingt - telefonisch und 
per E-Mail statt.
Ergänzend zu den Einzelgesprächen standen unseren Klientinnen 
folgende Gruppenangebote zur Verfügung, die sowohl zeitweise 
als Präsenz- als auch als Online-Angebot genutzt werden konn-
ten:

Im Jahr 2021 wurden 432 (Vorjahr 400) Frauen beraten und betreut. Dazu kamen weitere 80 Klientinnen 
(Vorjahr 205), welche die OnlineSuchtBeratung FE-MAIL (gemeinsames Angebot der Beratungsstelle 
und Mädchen.Sucht.Auswege) in Anspruch nahmen. Es fanden 2.926 Einzelkontakte (Vorjahr 2.803) 
und 437 Gruppenkontakte (Vorjahr 349) statt. Davon kamen 49 Klientinnen einmal zum Gespräch. Im 
Rahmen der »Stundenweise Arbeit« (StAr) fanden 398 Kontakte (Vorjahr 639) statt.
Durch den Bereich der Suchthilfe von LAGAYA e.V. wurden im Rahmen der Aufsuchenden Arbeit insge-
samt 13 Personen (Vorjahr 12) im Olgahospital (»Olgäle«)* beraten. 

Unsere interne Aufschlüsselung der Kontaktarten zeigt, dass in diesem Jahr unsere Gruppenangebote 
(Selbsthilfegruppe Essstörungen, Therapiegruppe Essstörungen, Yoga und Achtsamkeitskurse) ver-
mehrt online wahrgenommen wurden.

Die Anzahl der betreuten Angehörigen lag bei 6,3 % (27), 
(Vorjahr 6,5 % / 26).

Dauer der Betreuung

Art der Beendigung

Problematik bei Betreuungsende

Staatsangehörigkeit

Hauptdiagnose und Problembereiche

Alter bei Betreuungsbeginn 

6

andere psychotrope 
Substanzen 3,3 %

Cannabinoide 6 %

Essstörungen 38,9 %

sonstige 10 %

Alkohol 31,3 %

Opioide 10,5 %

ab 50 Jahre 22,3 %

14-19 Jahre 1,5 %

20-29 Jahre 25,9 %

30-39 Jahre 31,1 %
40-49 Jahre 19,2 %

bulgarisch 3,9 %

sonstige 11,5 %

deutsch 84,6 %

bis 24 Monate 5,7 %

mehr als 24 Monate 6,7 %

bis 6 Monate 65,9 %

bis 12 Monate 21,7  %

Abbruch 22,9 %

vorzeitig 5,2 %

Vermittlung
Wechsel 9,9 %

regulär 62 %

verschlechtert 3,6 %
gebessert 78,4 %

neu aufgetreten 0,7 %

unverändert 17,3 %



von MARION 
SCHÖNDIENST
Sozialarbeiterin (B.A.)
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Um die Klientel in der
Wohnungsnotfallhilfe zu 
erreichen, benötigt es 
einen niedrigschwelligen 
Zugang.

Aufsuchende Arbeit und Kooperationen	
Unsere Aufsuchende Arbeit fand im Berichtsjahr statt, allerdings 
weiterhin zum Teil mit coronabedingten Einschränkungen.
Aufsuchende Arbeit fand im Rahmen der ambulanten Betreu-
ung im Individualwohnraum über die Eingliederungshilfe nach 
§ 108 SGB IX statt. 
Auf Wunsch und bei Bedarf führten wir auch bei unseren anderen 
Klientinnen Hausbesuche und Begleitungen zu Ärzt*innen, Gerichts-
terminen, Hilfekonferenzen etc. durch. 
In der Gemeinschaftspraxis Dres. Frietsch / Müller / Roll findet die 
psychosoziale Begleitung von Substituierten statt.
Wir bieten in der Zentralen Frauenberatung - der Fachberatungs-
stelle der Wohnungsnotfallhilfe - Suchtberatung für chronisch 
mehrfach beeinträchtigte abhängigkeitserkrankte Frauen an.
Einmal im Monat bieten wir bei TANDEM eine Frauengruppe zum 
Thema »Frauen und Sucht« an. 
Aufsuchendes Angebot im Olgahospital (»Olgäle«), in das die (alko-
hol)intoxikierten Jugendlichen am Wochenende eingeliefert wer-
den. Dieses Angebot findet in Kooperation mit Kolleg*innen von 
Release und vom Klinikum Stuttgart/Bürgerhospital statt. 

Fachveranstaltungen und Vorträge
Anlässlich des 11-Jährigen FE-MAIL-Jubiläums: Ganztägiger digitaler 
Fortbildungstag zum Thema »Einführung in die Online-Suchtbera-
tung« (s. auch S. 17).
Impulsreferat und Diskussion für Führungskräfte: Sucht und Verant-
wortung.

Prävention und Multiplikator*innenschulung 
Workshop für Kolleginnen aus der Wohnungsnotfallhilfe zum The-
ma »Frauenspezifische Suchtarbeit«.
Fortbildung für Kolleginnen anderer Beratungsstellen zum Thema 
»Einführung in die Online-Beratung«.
Im Rahmen der Praxisbesuche von Studierenden der FH Esslingen 
und der PH Ludwigsburg stellen wir regelmäßig die Arbeit von 
LAGAYA vor.

Interne Themen 
Im Berichtsjahr beschäftigte uns weiterhin die Versorgung der Klien-
tinnen, die Aufrechterhaltung unserer Angebote in Zeiten von Coro-
na sowie die Aktualisierung und Umsetzung von Hygienekonzepten. 
Im Rahmen unserer internen Fortbildungsreihe für (Fach-)Kolle-
ginnen beschäftigten wir uns dieses Mal mit dem Thema »Border-
line« (Diagnosekriterien, Therapie- und Behandlungsmöglichkeiten).
Da einige Veranstaltungen, die ursprünglich in Präsenz geplant wa-
ren, pandemiebedingt entweder verschoben oder in einem anderen 
Format durchgeführt werden mussten  (s. auch Online-Fortbildung 
zum FE-MAIL-Jubiläum), setzten wir uns intensiv mit digitalen Ge-
staltungs- und Umsetzungsmöglichkeiten auseinander und bildeten 
uns darin gegenseitig fort.

Sonstiges 
Im Rahmen unseres Teilhabeprojekts  »Natur und Kultur« für von 
Armut bedrohte und (ehemals) suchtkranke Frauen besuchten wir 
im Herbst gemeinsam mit interessierten Klientinnen die Kürbisaus-
stellung im Blühenden Barock in Ludwigsburg.

Öffentlichkeitsarbeit		
Wie jedes Jahr wirkten wir auch im Berichtsjahr beim in-
ternationalen Frauentag am 8. März bei der Öffentlich-
keitsaktion des Arbeitskreises Autonome Frauenprojekte 
aktiv mit. Das Thema Gewalt gegen Frauen war erneut im 
Fokus. 
Im November hatten wir einen Verkaufsstand auf dem 
Perchtenmarkt des Frauenbildungszentrums Arkuna e.V. 
Dies war eine schöne Gelegenheit, unser Angebot der 
FrauenWerkstatt und die daraus entstandenen Produkte 
präsentieren und verkaufen zu können.

Wir befinden uns nun im fünften Jahr der 
Kooperation zwischen der Wohnungsnot-
fallhilfe und der Suchthilfe, im konkreten 
Fall zwischen der Zentralen Frauenbera-
tung Stuttgart (ZFB) und der Frauen-Sucht-
Beratungsstelle LAGAYA. 
Die Schnittstellenarbeit im Bereich der 
chronisch mehrfach beeinträchtigten Ab-
hängigkeitskranken (CmbA) bietet große 
Chancen, einen unkomplizierten Zugang zu  
dem Hilfsangebot der Suchthilfe für diese 
besonders problembelastete Personen-
gruppe zu schaffen. 

Um die Klientel in der Wohnungsnotfall-
hilfe zu erreichen, benötigt es einen nied-
rigschwelligen Zugang, der durch meh-
rere Faktoren hergestellt werden muss. 
Wichtigster Faktor ist hierbei die Präsenz 
an mehreren Tagen in der Woche in den 
entsprechenden Fachberatungsstellen 

der Wohnungsnot-
fallhilfe und eine 
»offene Tür«, um 
schnell erreichbar 
und ansprechbar 
zu sein. Aus diesem 
Grund sind auch 
wir zu festen Zeiten 
in den Räumlich-
keiten der ZFB, wo-
durch wir unmittel-
bar abrufbar sind, 
wenn Frauen eine 

Suchtproblematik mitbringen und einen 
Hilfebedarf äußern. 

Frauen, die in der Wohnungsnotfallhilfe 
ankommen, befinden sich in besonderen 
Lebenslagen und bringen soziale Schwie-
rigkeiten mit. Der Umstand der Woh-
nungslosigkeit bzw. der drohenden Woh-
nungslosigkeit ist dabei sehr existenziell. 
Den Konsum von Suchtmitteln verstehen 
wir an der Stelle deshalb als Versuch, diese 
existenzielle Not zumindest kurzfristig zu 
vergessen oder zu lindern. Das Suchtmittel 
ist oft das Einzige, was hilft, die schwie-
rigen Zustände zeitweise auszuhalten 
bzw. zu betäuben. Dass der Konsum und 
die daraus entstandenen Abhängigkeiten 
Teil des Problems sind, versteht sich dabei 
von selbst. Dennoch bedeutet dies in un-
serem Beratungsalltag in der ZFB zumeist, 
dass die Bewältigung einer oftmals schon 
chronifizierten Abhängigkeitserkrankung 
bei den meisten Klientinnen nicht im Vor-

dergrund steht. Einen geeigneten Wohn 
– bzw. Schlafplatz zu finden und existenz-
sichernde Leistungen zu erhalten, hat ober-
ste Priorität. 

Um die Suchtberatung in der ZFB niedrig-
schwellig zu halten und auf den individu-
ellen Bedarf der CmbA – Klientel eingehen 
zu können, muss diese unserer Erfahrung 
nach sehr breit ansetzen. Eine Verände-
rungsmotivation oder die Einsicht, dass 
der Konsum problematisch ist, sind keine 
Voraussetzung. Um den Zugang zu erleich-
tern und den Kontakt zu den Klientinnen 
niedrigschwellig herzustellen, gestaltet sich 
sowohl der Beratungsinhalt, als auch die 
Form oder der Ort der Beratung als unter-
schiedlich. So können auch beispielsweise 
bei Begleitgängen zu Ärzt*innen, zur Kran-
kenkasse oder bei einem Vorstellungsge-
spräch in einem Wohnheim Themen rund 
um den Konsum von Suchtmitteln und 
dessen Folgen zwischen Tür und Angel an-
gesprochen werden. Mitunter finden auch 
Gespräche zur Veränderungsmotivation 
und zum Beziehungsaufbau neben diesen 
Begleitgängen statt.

Es ist wichtig, die Klientinnen in der Wie-
derherstellung und Stabilisierung ihrer exis-
tenziellen, gesundheitlichen und psychoso-
zialen Lage, die oftmals auch aufgrund der 
unbehandelten Abhängigkeitserkrankung 
sehr problembelastet ist, zu unterstützen 
und sie in ihren individuellen Anliegen zu 
begleiten. 
So kann im besten Fall auch eine Vermitt-
lung und Begleitung in den qualifizierten 
Entzug hergestellt werden oder gar eine 
Vermittlung in ambulante oder stationäre 
Reha stattfinden.  

Zur Veranschaulichung wird im Folgenden 
ein Fall vorgestellt:

Frau A. (35 Jahre alt) wird von einer Kolle-
gin der ZFB, aufgrund des Verlustes ihrer 
Wohnung, beraten. Sie erzählt von einer 
massiven Gewalterfahrung durch ihren Ex-
Freund und  äußert,  ein Problem mit Ko-
kain und Speed zu haben. Die zuständige 
Kollegin fragt Frau A. daraufhin, ob sie mit 
einer Suchtberaterin von LAGAYA hier vor 
Ort sprechen möchte. Sie ist damit einver-
standen und die zuständige Kollegin ist an 
dem Vormittag vor Ort und wird gleich zum 
Gespräch dazu geholt. Daraufhin wird ein 

weiterer Ge-
sprächstermin 
zur Suchtbe-
ratung verein-
bart. 

Beim folgenden 
Termin mit der 
Suchtberaterin 
von LAGAYA  ist 
Frau A. bereits 
in einer Notun-
terkunft unter-
gebracht.
Im Gespräch erzählt Frau A. von ihrer Sucht-
problematik. Die Drogen würden ihr dabei 
helfen, Probleme zu verdrängen und im All-
tag zu funktionieren. Wenn sie das Kokain 
oder Speed  nicht konsumiere, könne sie 
kaum aufstehen und habe sehr depressive 
Verstimmungen. Sie erzählt, dass sie be-
reits vor ein paar Monaten eine Entgiftung 
begonnen habe, die Behandlung habe sie 
jedoch abgebrochen. Frau A. möchte zu 
weiteren Gesprächen mit LAGAYA  in die 
ZFB kommen und äußert auch den Wunsch, 
an der Problematik zu arbeiten und eine 
Therapie  zu machen.

Frau A. wird zunächst von ihrer Suchtbera-
terin bei der Suche nach einer neuen Haus-
arztpraxis unterstützt. Sie wünscht sich 
eine Begleitung zum Termin. Vor Ort erhält 
sie, nach einem längeren gemeinsamen 
Gespräch mit der Ärztin, eine Einweisung 
in  eine Klinik zur Entgiftung. Frau A. wird 
daraufhin bei der Organisation eines Auf-
nahmetermins in einer Klinik in Stuttgart 
unterstützt. Auch die Begleitung zum Auf-
nahmetermin erfolgt schließlich durch die 
Suchtberaterin. Frau A. strebt nun nach 
drei Wochen Entgiftung eine stationäre 
Therapie an. Bei der Therapievermittlung 
und der Antragsstellung wird sie weiterhin 
von LAGAYA unterstützt. 

Durch dieses Beispiel wird deutlich, dass 
die Suchtberatung vor Ort kurze Vermitt-
lungswege in das Suchthilfesystem er-
möglicht. Auch die weitere Suchtberatung 
durch LAGAYA dient der Stabilisierung der 
Klientin, was für die Lösung ihrer sonstigen 
Problemfelder notwendig ist.

Aktion zum Internationalen Frauentag / 8. März 2021

Verkaufsstand auf dem Perchtenmarkt / 6.11.2021

Zur Schnittstellenarbeit in der Zentralen Frauenberatung, 
eine Fachberatungsstelle der Wohnungsnotfallhilfe

»Hürden so gering wie möglich halten«

Kürbisausstellung im Blühenden Barock in Ludwigsburg
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von
ANNE BERTHOLD
Sozialarbeiterin (B.A.)

Die Aufsuchende Betreuung – 
Einblick in verschiedene Lebenswelten

Zu den Angeboten der Frauen-Sucht-
Beratungsstelle LAGAYA gehört un-
ter anderem die Aufsuchende Be-
treuung im eigenen Wohnraum nach 
§ 108 SGB IX. Hierbei unterstützen 
wir suchtmittelabhängige Klientinnen 
in verschiedenen Lebensbereichen. 
Dazu zählt zum einen die Unterstüt-
zung bei postalischen Angelegenhei-
ten, die Begleitung zu Ärzt*innen und 
Schuldenberatung sowie psychoso-
ziale Begleitung in Krisensituationen 
und Unterstützung bei verschiedenen 
rechtlichen und behördlichen Angele-
genheiten, aber auch die Begleitung 
zu Ämtern und Behörden. In der Be-
treuung mit den Klientinnen werden 
wir immer wieder vor neue Situa-
tionen und Herausforderungen ge-
stellt. Im Folgenden möchten wir mit 
einem kleinen Ausschnitt aus unserer 
alltäglichen Arbeit veranschaulicht 
darstellen, welche breit gefächer-
ten Aufgaben die Aufsuchende Be-
treuung mit sich bringt und welche 
Einblicke wir in die verschiedenen 
Lebenswelten unserer Klientinnen 
gewinnen.

Im vergangenen Jahr habe ich eine Kli-
entin, die seit mehreren Jahren im Rah-
men der Aufsuchenden Betreuung nach 
§ 108 SGB IX von uns unterstützt wird, 
bei der Beantragung eines neuen Passes 
beim Generalkonsulat begleitet. Die Kli-
entin lebt bereits seit über 20 Jahren in 
Deutschland, hat jedoch die ursprüng-
liche Staatsangehörigkeit behalten, wes-
halb ihr Pass nach 10 Jahren neu bean-
tragt werden muss.

Da die Aufsuchende Betreuung einen 
großen Part meiner Arbeit in der Frauen-
Sucht-Beratungsstelle LAGAYA aus-
macht, bin ich fast wöchentlich in Kon-
takt mit unterschiedlichen Ämtern und 
Behörden, um meine Klientinnen bei 
verschiedenen Themen zu unterstützen. 
Mir war anfangs nicht bewusst, welche 
Hürden die Beantragung eines neuen 

Passes bei einem Konsulat mit sich brin-
gen würde. Schon in der gemeinsamen 
Vorbereitung mit meiner Klientin wurde 
mir bewusst, dass es sich hierbei um einen 
komplett neuen Themenbereich handelt, 
in den ich mich neu einfinden musste.

Alle Passangelegenheiten müssen beim 
zuständigen Konsulat geregelt werden. 
Da es in Stuttgart vor Ort kein Konsulat 
für dieses Land gibt, war für diese Bean-
tragung eine Fahrt nach Frankfurt erfor-
derlich. 

Im Vorfeld müssen für den Termin diverse 
Dokumente in doppelter Ausführung bei 
verschiedenen Behörden organisiert und 
im Fall meiner Klientin, in die Landspra-
che übersetzt werden. Dies erfordert eine 
lange Vorlaufzeit und ist mit hohen Kosten 
verbunden. Fast alle unserer Klientinnen, 
die wir im Rahmen der Aufsuchenden Be-
treuung nach §108 SGB IX unterstützen, 
beziehen Leistungen vom Jobcenter. So-
mit ist es ihnen fast unmöglich, für solche 
Kosten selbst aufzukommen.

Für die Beantragung des Passes haben 
wir eine Spende bekommen, welche die 
Kosten gedeckt hat. Wir haben schließlich 
online einen Termin beim Konsulat ver-
einbart und uns dann um die Organisation 
der Dokumente gekümmert.
Eine Auskunft vom Konsulat zu bekom-
men – sei es per Mail oder Telefon – er-
wies sich als ein Ding der Unmöglichkeit, 
daher suchten wir eine Fachberatungs-
stelle auf, die uns telefonisch dabei un-
terstützte, alle erforderlichen Unterlagen 
zusammen zu bekommen.

Wir sind schließlich zum vereinbarten 
Termin mit einem vorbereiteten Ordner 
voll mit verschiedenen Dokumenten in 
zweifacher Ausführung zum Konsulat 
nach Frankfurt gefahren. Für meine Kli-
entin war der Ausflug mit großer Angst 
und Ungewissheit verbunden. Sie hatte 
vorab schon mehrmals gesagt, dass die 
Regelung der Passangelegenheit nicht 
einfach wird. Ich konnte mir zuvor noch 
nicht wirklich vorstellen, was genau damit 
gemeint ist. Es wurde aber schon bei der 
Ankunft klar, dass die Angst und Unge-
wissheit nicht unberechtigt war. 

Aufgrund von den vorherrschenden Coro-
na-Maßnahmen war es mir als betreuen-
de Person nicht gestattet, meine Klientin 
zum Termin im Konsulat zu begleiten.

Da wir den Termin vermutlich an einem 
falschen Schalter im Konsulat gebucht 
haben, sah es erst so aus, als könnten wir 
direkt wieder zurückfahren. Nach mehr-
maligem Bitten und Nachfragen durfte 
ich schließlich doch mit ins Konsulat und 
daraufhin war es möglich, mit einem Mit-
arbeiter zu sprechen. Der Mitarbeiter 
am Schalter sichtete alle Unterlagen und 
stellte fest, dass bei einem Dokument ver-
sehentlich eine Beglaubigung von einem 
Gericht fehlen würde. Es war leider nicht 
möglich, das Dokument postalisch nach-
zusenden. Wir mussten also wieder zu-
rückfahren und den Antrag erneut stellen. 

Für meine Klientin war die Situation 
schwer auszuhalten. Sie hatte große 
Angst, dass der Pass nicht rechtzeitig fer-
tig wird und sah sich schon als gefangen 
genommen, abgeschoben oder im Ge-
fängnis sitzend. Für die zweite Fahrt zum 
Konsulat haben wir glücklicherweise er-
neut eine Spende erhalten.
Obwohl sich die Beantragung des Passes 
als kompliziert erwiesen hat, konnten wir 
am Ende des Tages herzhaft darüber la-
chen. Gemeinsam durch diese Situation 
durchzugehen, hat unsere Beziehung sehr 
gestärkt. 

Die Aufsuchende Betreuung und enge 
Begleitung der Klientinnen kann zwar 
auf der einen Seite herausfordernd sein, 
stellt auf der anderen Seite aber auch eine 
große Bereicherung und Abwechslung in 
der Arbeit dar.

Auch wenn wir teilweise in unserer Unter-
stützung vor Hürden stehen, empfinde ich 
es als besonders wichtig, flexibel zu sein 
und manches versuchen, mit Humor zu 
nehmen. Für den Einblick in diese Lebens-
welt, wie ich sie bisher noch nicht kannte, 
bin ich sehr dankbar und kann viel davon 
mitnehmen.

Frauen-Sucht-Beratungsstelle

Nachgefragt
Mein Name ist Anne Böse, ich bin 27 Jahre alt 
und seit Oktober 2021 in der Frauen-Sucht-
Beratungsstelle LAGAYA angestellt. Hier bin ich 
in vier verschiedenen Bereichen beschäftigt. 
Neben der Mitarbeit in der FrauenWerkstatt, 
gehört zudem die Psychosoziale Beratung von 
substituierten Frauen, die Betreuung von Klien-
tinnen im Rahmen der Eingliederungshilfe nach 
§108 SGB IX sowie Einzelberatung von Frauen mit 
verschiedenem Suchthintergrund zu meinen Ar-
beitsschwerpunkten. 

Durch mein Duales Studium, welches ich im 
Herbst 2021 beendet und in der Suchthilfe ab-
solviert habe, konnte ich bereits erste Einblicke 
in das Feld der Suchthilfe in Stuttgart erhalten. 

Nach Abschluss meines Studiums war für mich 
klar, dass ich weiter im Suchthilfebereich tätig 
sein möchte. Bereits während meines Studiums 
begegnete mir LAGAYA e.V. im Rahmen der Theo-
rie- und Praxisphasen immer wieder und mein In-
teresse an frauenspezifischer Sozialarbeit wuchs 
stetig. Vor allem Themen wie Empowerment 
und die Möglichkeit, durch meine Arbeit mit 
betroffenen Frauen zu mehr gesellschaftlicher 
Akzeptanz von Suchterkrankungen beizutragen, 
interessieren und motivieren mich besonders. 
Hinzu kommen die enorme Vielschichtigkeit der 
Arbeitsbereiche sowie die große Abwechslung, 
die ich an der Arbeit in der Beratungsstelle sehr 
zu schätzen weiß. Somit war ich froh, als ich im 
Herbst 2021 ins Team aufgenommen wurde. 

von ANNE BÖSE
Sozialarbeiterin (B.A.)
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Erfahrungsgemäß ist es wichtig, sich über Belastungen 
auszutauschen. Viele von unseren Klientinnen haben da-
her den Wunsch geäußert, sich mit anderen vernetzen 
zu wollen, um so die Einsamkeit besser bewältigen zu 
können. Deshalb haben wir uns dazu entschieden, diesen 
Austausch für unsere Klientinnen per Videokonferenz  zu 
ermöglichen.

Wir setzten einen Zeitraum von 5 Terminen an und star-
teten das Online-Angebot im März 2021. Es hatten sich 
zwar einige Frauen angemeldet, deutlich wurde jedoch, 
wie schwer der Einstieg für viele  in dieses Online-Ange-
bot war. Für einige Frauen war es jedoch eine sehr gute 
Möglichkeit.

Die Erwartungen an die Gruppe waren bei den Teilneh-
menden durchgehend erfüllt worden – denn vorrangiges 
Ziel bei allen war, endlich wieder Kontakte zu knüpfen. 
Der zeitliche feste Rahmen für den Austausch wurde als 
sehr hilfreich wahrgenommen. Durch die Theorieinhalte 
konnte ein Verständnis für Hintergründe und Zusammen-
hänge erreicht werden. Eine der Teilnehmerinnen war 
erleichtert, erstmalig fremden Menschen erzählen zu 
können, dass sie eine 
Suchtproblematik hat. 
Dies führte wiederum 
dazu, dass sie sich 
im geschützten Rah-
men »verstanden und 
nicht mehr so alleine 
fühlte«. Eine andere 
Teilnehmerin äußerte 
sich so: »Ich fand es 
faszinierend, wie viel 
wir wirklich in so kurzer Zeit voneinander kennengelernt 
haben und wie aufmerksam wir Teilnehmerinnen waren«.
Alle waren sich einig, dass der Kontakt nicht abbrechen 
sollte.

Zum Abschluss haben die Teilnehmerinnen sich vorge-
nommen, sich Online sowie in Präsenz alleine weiter zu 
treffen. Wir freuen uns sehr, dass die Teilnehmerinnen 
auch ein Jahr nach Abschluss der Gruppe weiterhin im 
Kontakt stehen und wünschen allen weitere hilfreiche 
Austauschmöglichkeiten.

von 
THERESIA BIRKNER
Sozialarbeiterin (B.A.)

Eine der Teilnehmerinnen war 
erleichtert, erstmalig fremden 
Menschen erzählen zu kön-
nen, dass sie eine Suchtpro-
blematik hat. 

Nach einem Jahr der Corona-Pandemie bekamen 
wir von vielen Klientinnen die Rückmeldung, wie 
sehr sie unter dem Gefühl der Einsamkeit leiden. 
Viele von ihnen berichteten uns, durch die gesetz-
lichen Regelungen der Corona-Pandemie in einer 
Ausnahmesituation zu leben und dass ihnen der 
Austausch mit anderen Betroffenen fehlen würde. 
Zudem kamen vermehrt Fragen nach dem Umgang 
mit den bestehenden Beschränkungen der Pan-
demie auf. Und gleichzeitig herrschte eine große 
Unsicherheit wie die bevorstehenden Lockerungen 
bewältigt werden können

Frauen-Sucht-Beratungsstelle 11



Frauen-Sucht-Beratungsstelle

In der Beratungsstelle können Klientinnen mit Suchtproblemen und weibliche Angehö-
rige von Suchtkranken an vielfältigen Gruppenangeboten teilnehmen.
Die bunte Palette reicht von professionell begleitet, therapeutischen Gruppen bis hin 
zu (nicht) angeleiteten Selbsthilfegruppen. Unsere Klientinnen sollen die Möglichkeit 
haben, die Gruppe zu besuchen, die zu ihrer individuellen Lebenssituation auf dem Weg 
in ein abhängigkeitsfreies Leben genau passt. Der Zugang zu unseren Gruppen erfolgt 
über unsere Offene bzw. telefonische Sprechzeit (s. Seite 4).
Alle jeweils aktuellen Gruppenangebote mit Terminen und Uhrzeiten finden Sie auf un-
serer Homepage www.lagaya.de.

Die Gruppenangebote der Frauen-Sucht-Beratungsstelle

Angeleitete Gruppen Therapeutische Gruppen für Frauen 
mit einer Körperschemastörung
Leitung: Violeta Hristova-Mintcheva (Dipl.-Psychologin, 
Psychodrama-Therapeutin)
Für alle Frauen, die eine Verbesserung ihres Körperge-
fühls entwickeln möchten: Nicht selten wird der Körper 
als »Feindin« erlebt, dabei sind wir als Menschen an un-
sere körperliche Existenz gebunden. Ziel der Gruppe ist, 
die Körperwahrnehmung und die Beziehung zum eigenen 
Körper zu verbessern. Hierfür wird mit einem breiten 
Spektrum an unterschiedlichen Methoden gearbeitet, 
welche der Vielfältigkeit der Beziehungen zwischen Kör-
per und Seele entsprechen, so dass der Körper am Ende 
wirklich zur »Freundin« werden kann.

Orientierungsgruppe
Leitung: Regine Lehnig (Dipl.-Sozialarbeiterin,
Gestalttherapeutin, Suchttherapeutin VDR) 
Für Frauen mit einer Suchtgefährdung oder Suchterkran-
kung, die auf der Suche nach einer eigenen Orientierung 
sind. 
Die Orientierungsgruppe bietet Platz für die Auseinan-
dersetzung mit den Themen Sucht, Bewältigungsmög-
lichkeiten, Behandlungsangebote sowie Angebote der 
Selbsthilfe.

Frauen-Sucht-Beratungsstelle

Gruppe für lesbische Frauen mit 
einer Suchtproblematik
Leitung: Regine Lehnig (Dipl.-Sozialarbeiterin,
Gestalttherapeutin, Suchttherapeutin VDR) 
Entstehung von Sucht kann verschiedene (genetische, 
biografische, persönliche, soziokulturelle) Gründe ha-
ben.
In der Gruppe werden wir uns mit verschiedenen The-
men, die die lesbische Identität beeinflussen, ausein-
andersetzen und auch klären, welche Funktion der 
Konsum von Suchtmitteln in diesem Zusammenhang 
einnimmt.
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Sicherheit finden – Ein Gruppenangebot 
für Frauen mit Suchtproblemen und 
Trauma-Erfahrungen
Leitung: Anja Schubert (Dipl.-Sozialpädagogin, 
Systemische Therapeutin)
Das vorstrukturierte Therapieprogramm »Sicherheit fin-
den« zielt darauf ab, mehr (Selbst-)Sicherheit zu erlangen, 
Lebensfreude (zurück) zu gewinnen, den Alltag besser 
bewältigen zu können und sich nicht mehr ausgeliefert 
zu fühlen. In einer kleinen Gruppe erhalten die Teilneh-
merinnen Unterstützung und Hilfestellung beim Umgang 
mit Auswirkungen von Trauma-Erfahrungen sowie ent-
sprechende Psychoedukation zu dem Thema »Trauma 
und Sucht«. Das 10 Termine umfassende Angebot bein-
haltet verschiedene Sitzungsthemen, wie zum Beispiel 
»Traumatische Belastungen: die eigene Stärke zurückge-
winnen«, »Gut für sich sorgen« oder »Grenzen setzen in 
Beziehungen«. 

Nachsorgegruppe
Leitung: Mitarbeiterinnen der Beratungsstelle
Die Gruppe richtet sich an Frauen, die eine stationäre oder 
eine ganztags ambulante (Tagesklinik) Entwöhnungsbe-
handlung hinter sich haben. Zentrale Themen der Nach-
sorge sind die Sicherung des Reha-Erfolges, die Wieder-
eingliederung in das Arbeitsleben und die Verbesserung 
der Teilhabe. In der Nachsorgegruppe werden verschie-
dene thematische Module bearbeitet. Schwerpunkte der 
Module sind dabei unter anderem die Rückfallprophyla-
xe, das Erlernen sozialer Kompetenzen, (Wieder-)Einglie-
derung ins Arbeitsleben, Teilhabe am gesellschaftlichen 
Leben, das Erlernen einer zufriedenen Freizeitgestaltung 
und die Förderung der Fähigkeiten zur Selbstfürsorge.

Das eigene Leben 
in Kunst verwandeln
Leitung: Violeta Hristova-Mintcheva (Dipl.-Psychologin, 
Psychodrama-Therapeutin)
Das Gruppenangebot richtet sich an Frauen, die sich 
mit unterschiedlichen Ereignissen und besonderen Mo-
menten ihres Lebens künstlerisch auseinandersetzen 
möchten. Das bisher Gelebte soll als Material betrach-
tet werden. Die Teilnehmerinnen sollen dadurch auf ihre 
ganz individuelle Lebensgeschichte achten, um daraus ein 
Kunstwerk anzufertigen. 
Künstlerische Vorkenntnisse sind nicht erforderlich. 

Luna Yoga für Frauen mit einer 
Suchtproblematik
Leitung: Hannelore Köhler (Dipl.-Sozialpädagogin,
Luna Yoga-Lehrerin)
Basierend auf dem alten Wissen des klassischen Yoga 
über die Einheit von Körper, Geist und Seele stellt Luna-
Yoga die Bedürfnisse der Einzelnen in den Mittelpunkt. 
Die bunte Vielfalt an Spür-, Dehn- und Atemübungen stär-
kt das Körperbewusstsein, die Präsenz in jedem Augen-
blick und verhilft zu Achtsamkeit im Alltag. 
Leichte Yoga Übungen sollen die Teilnehmerinnen dabei 
unterstützen, zu einem entspannten Körper und Geist zu 
gelangen.

Therapeutische Gruppen für Frauen mit 
Essstörungen
Leitung: Violeta Hristova-Mintcheva (Dipl.-Psychologin, 
Psychodrama-Therapeutin)
Für Frauen mit Essstörungen: Anorexie, Bulimie, Binge-
Eating sowie atypische Essstörungen.
Ziele: Aufarbeitung der mit der Essstörung zusammen-
hängenden Themen und Grundkonflikte, Erarbeitung von 
Strategien zur Überwindung der Essstörung, allgemeine 
Stabilisierung, Symptomreduktion beziehungsweise Sym-
ptombehebung, Verbesserung der Lebensqualität. Die 
Gruppe bietet Raum für persönliche Themen und Wün-
sche. Die Arbeitsweise und die Rahmenbedingungen sind 
klar strukturiert und deutlich definiert. Es wird mit einer 
großen Vielfalt an Therapiemethoden (verbal und nonver-
bal) gearbeitet.

Grundlagen der Selbst-
verteidigung für Frauen
Leitung: Eliza Mintcheva (3. Dan Shotokan-Karate, 
Staatlich anerkannte Trainerin-C Breitensport Karate)
Das Gruppenangebot richtet sich an Frauen, die lernen 
wollen, sich in schwierigen Situationen zu behaupten. Da-
runter ist nicht nur eine akute Notwehrsituation zu ver-
stehen, sondern auch eine alltägliche, bei der frau sich in 
die Enge gedrückt fühlt. Im Kurs wird die Wahrnehmung 
mit diversen Übungen geschult, die Stimme als Waffe ein-
gesetzt und eine selbstbewusste Haltung trainiert: Kein 
Opfer zu sein. Ebenso werden einfache und wirksame 
Selbstverteidigungsübungen mit Partnerinnen geübt. Das 
Ziel ist dabei, nicht die Andere zu verletzen, sondern sich 
selbst zu schützen, aber vor allem, eine Situation schnell 
einschätzen zu lernen. Abgerundet wird das Training 
durch Entspannungs- und Meditationsübungen.

Abstinenzgruppe
Leitung: Marion Schöndienst (Sozialarbeiterin (B.A.))
Für Frauen mit einer Suchtgefährdung oder Suchterkran-
kung, die motiviert sind, mit dem Suchtmittelkonsum auf-
zuhören. 
Im Mittelpunkt der Gruppe stehen die Stabilisierung und 
Erreichung einer zufriedenen Abstinenz.
Im geschützten Rahmen können betroffene Frauen sich 
mit Gleichgesinnten austauschen, sich selbst und die Hin-
tergründe ihrer Suchtmittelabhängigkeit verstehen ler-
nen und neue Verhaltensweisen erproben.
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Betriebsausflug 2020

Betriebsausflug 2022 !?

Selbsthilfegruppe Alkohol
Offene Selbsthilfegruppe für abstinente Frauen, die ohne Alko-
holkonsum im Alltag leben wollen. Zentrale Themen und Ziele 
der Gruppe sind: Abstinenz, Zufriedenheit, Austausch, Stärkung 
und Zusammenhalt.

Selbsthilfegruppen für Frauen mit 
Essstörungen
Für Frauen, die sich gegenseitig unterstützen wollen, ihr süchtiges 
Essverhalten hinter sich zu lassen. Im Vordergrund stehen die Ur-
sachen der Essstörung und nicht das jeweilige Essverhalten. 
Die Gruppe ist offen für Mädchen und Frauen mit allen Formen 
von Essstörungen (Bulimie, Anorexie, Binge-Eating, u.a.).

SELBSTHILFEGRUPPEN

Achtsamkeitstraining MBSR – 
Ein Gruppenangebot für Frauen mit 
Suchtproblemen zur Verbesserung der 
Stressbewältigung
Leitung: Ulrike Ohnmeiß (Dipl.-Pädagogin, MBSR-Lehre-
rin, ZPP zertifiziert)
Das Gruppenangebot unterstützt Frauen, die sich in ih-
rem Umgang mit Stress besser kennenlernen und ihre 
Stressreaktion verändern wollen. Inhalt sind das Erlernen 
von Körperwahrnehmungsübungen, achtsamen Körper-
übungen sowie eine Sitzmeditation. Hinzu kommen wei-
tere Achtsamkeitsübungen und Informationen über das 
Stressgeschehen. 
Das Angebot richtet sich an Klientinnen mit Suchtproble-
men, die die Bereitschaft zum täglichen Üben der Acht-
samkeitspraxis zeigen.

Selbsthilfegruppe zum 
Thema Achtsamkeit
Für Frauen mit einer Suchproblematik, die bereits einen MBSR- 
oder MBCT-Kurs absolviert haben und gemeinsam die Methoden 
und Techniken anwenden wollen.

Selbsthilfegruppe für Frauen mit 
Migrationshintergrund und einer 
Suchtproblematik mit dem Schwerpunkt 
Deutsch lernen
Viele Frauen, die ohne Sprachkenntnisse nach Deutschland 
gekommen sind, erleben sich erstmal sehr isoliert. Wenn dazu 
noch eine Alkohol- oder andere Suchtproblematik kommt, wird 
es sehr schwer, den Teufelskreis aus Einsamkeit, sich-betäuben-
wollen und dem sich-nicht-trauen zu durchbrechen. Diese Grup-
pe bietet eine Hilfestellung für beides: sich mit Mitbetroffenen 
auszutauschen und sich dabei gegenseitig beim Deutsch lernen 
zu unterstützen, um Wege zur Verbesserung der Lebenssituation 
zu finden. Die Selbsthilfegruppe ist ehrenamtlich angeleitet.

Alle Selbsthilfegruppen haben bei Bedarf die Möglichkeit, 
professionelle Unterstützung durch eine Mitarbeiterin von 
LAGAYA in Anspruch zu nehmen.

LAGAYA e.V.Frauen-Sucht-Beratungsstelle

Selbsthilfegruppe für (weibliche) Angehörige    
Partnerinnen, Freundinnen, Chefinnen… von Menschen, die eine 
Essstörung oder eine andere (Suchtmittel-) Abhängigkeit haben 
und bietet die Möglichkeit, andere Angehörige kennen zu lernen 
und sich mit diesen auszutauschen, sich Hilfsmöglichkeiten und 
Grenzen im Umgang mit den Betroffenen bewusst zu werden 
und emotionale Unterstützung zu erfahren.

LAGAYA leider nicht on tour

Betriebsausflug 2021
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Achtsamkeitstraining MBCT –
Ein Gruppenangebot für Frauen mit 
Suchtproblemen und Depressionserfahrung

Leitung: Annegret Drescher (Dipl.-Psychologin, Psychologische Psy-
chotherapeutin, MBCT-Lehrerin)
Das Gruppenangebot unterstützt Frauen mit Sucht- und Depressi-
onsdiagnose darin, Grundübungen der Achtsamkeitspraxis einzuü-
ben und sich achtsamer, freundlicher und bewertungsfreier wahr-
nehmen zu lernen, um unter anderem einen Stimmungsabschwung 
früher zu erkennen und dabei hilfreicher mit sich umgehen zu kön-
nen.
Das Angebot richtet sich an Klientinnen mit Suchterkrankung und 
Depressionserfahrung, die aktuell nicht in einer depressiven Episo-
de sind und bereits Erfahrung in der Bewältigung ihrer Suchterkran-
kung haben beziehungsweise auf dem Weg zur Abstinenz sind und 
welche die Bereitschaft zeigen, während des Kurses täglich 45 bis 60 
Minuten Achtsamkeitspraxis zu üben.

Zur Rückfallprophylaxe der Depression

Achtsamkeitstraining MBPM – 
Achtsamkeit für die Gesundheit 
Leitung: Ulrike Ohnmeiß (Diplom-Pädagogin; Achtsamkeitslehre-
rin, ZPP zertifiziert)
Ein Achtsamkeitstraining für Frauen, die zusätzlich an einer chro-
nischen Erkrankung oder einer Schmerzerkrankung leiden. Es 
wird suchtintegrativ gearbeitet und das Training ist für alle Sucht-
formen. 



Nachdem wir die geplante Jubiläums-
veranstaltung unserer OnlineSuchtBe-
ratung FE-MAIL im Jahr 2020 corona-
bedingt leider absagen mussten, haben 
wir schließlich zu einem thematisch pas-
senden Online-Fortbildungstag am 24. 
Juni 2021 eingeladen. 

Obwohl es für unsere Vereins-
jubiläen eher üblich ist, ein fest-
liches/feierliches Zusammensein 
mit unseren Unterstützer*innen, 
Kooperationspartner*innen und ande-
ren Interessierten zu veranstalten, sind 
wir in diesem Fall neue Wege gegangen: 
Wir haben mit diesem Tag Dankbarkeit 
und Freude über das Erreichte und die 
Unterstützung in den vergangen Jahren 
zum Ausdruck gebracht, diesen aber 
auch insbesondere dafür genutzt, unser 
Wissen zu dem Thema Online-Beratung 
weiterzugeben.

Online-Beratung als Teil der Sozialen 
Arbeit – und unseres Vereins – ist zu 
einem unverzicht-
baren Zugang zu 
professioneller Un-
terstützung gewor-
den. Was im Januar 
2008 als kleines 
Projekt startete, ist 
sowohl für die Mit-
arbeiterinnen von 
LAGAYA inzwi-
schen fester Ar-
beitsbestandteil, als auch für unsere 
Klientinnen nicht mehr wegzudenken. 
Gerade zu Beginn der Pandemie und 
in den wiederkehrenden Lockdowns 
konnte das Online-Angebot zum einen 

langjährige Kontakte aufrechterhalten 
und zum anderen ein niedrigschwelliger 
Zugangsweg zu Unterstützung für neue 
Klientinnen sein. 
Die Fortbildung hatte daher das Ziel, the-

oretische Aspekte 
der Online-Bera-
tung mit unseren 
praktischen Erfah-
rungen zu kombi-
nieren und darüber 
in einen fachlichen 
Austausch mit den 
Teilnehmenden zu 
treten. Durch den 
Einsatz anonymi-

sierter Fall-(Beratungs)Situationen aus 
dem eigenen Arbeitskontext, an denen 
in Gruppen gearbeitet wurde, und durch 
das Simulieren eines Gruppenchats 
konnte die Veranstaltung abwechslungs-

reich, interaktiv und praxisnah gestaltet 
werden. 
Das Referentinnen-Team um Violeta 
Hristova-Mintcheva, Laura Reidenbach, 
Nayra Rondon und Janina Schopf schaut 
auf einen lehrreichen Tag mit viel gegen-
seitiger Wertschätzung, spannenden Ge-
sprächsrunden und 
neuen Perspekti-
ven zurück und be-
dankt sich bei allen 
Kolleg*innen für 
die Teilnahme, ihre 
Beteiligung und 
den gewinnbrin-
genden Austausch.

Auswertung nach Beratungsanlässen 
(nur E-Mail – Beratung) 

Essstörungen: 122 
Sucht/Abhängigkeit: 20
Essprobleme: 18
Sonstige Sucht: 15
Alkoholproblem in der Familie: 12
Alkohol: 12
Therapie und Beratung im Zusammenhang mit 
Suchterkrankungen: 3
Beziehungs- und Partnerschaftsprobleme: 3
Konsumverhalten besprechen: 3
Probleme im sozialen Umfeld: 2
Fragen zu Substanzen, Wirkungen und Gefahren: 2 
Einsamkeit/Vereinsamung: 1
Glaubens- und Sinnfragen: 1

Gruppenchat
Der moderierte Gruppenchat wird in der Regel ein Mal die 
Woche angeboten. Dieser dauert 50 Minuten und wird ei-
nige Tage im Voraus angekündigt. In den meisten Fällen 
wird das Thema von den Teilnehmerinnen bestimmt. Es 
können alle mit Sucht zusammenhängenden Themen be-
arbeitet werden. Auffällig ist, dass viele Teilnehmerinnen 
immer wieder den Chat nutzen und sich untereinander 
kennen - der Gruppenchat funktioniert wie eine Art vir-
tuelle Selbsthilfegruppe. Aufgrund der Pandemiesituation 
wurden mehr Gruppenchats angeboten und diese wur-
den dankbar angenommen. 
Im Jahr 2021 gab es 55 (Vorjahr 57) Gruppenchats mit ins-
gesamt 80 Kontakten.

Einzelchat 
Im Berichtsjahr wurden 23 (Vorjahr 72) Einzelchats durch-
geführt. Wir vermuten, dass der erhöhte Bedarf an Ein-
zelchats im Jahr 2020 durch die Lockdowns und die damit 
verbundene Alternativlosigkeit zu verzeichnen war. Die 
Nutzung der Einzelchats geht im Berichtsjahr auf das Ni-
veau der Vor-Corona-Zeit zurück. 

Die nachfolgenden Auswertungen beziehen sich auf die 
Anzahl der stattgefundenen Beratungen per E-Mail und 
im Gruppenchat. Beratungsanlass, Alter, Lebensform und 
Wohnsituation sind freiwillige Angaben:

Auswertung nach Alter 
Die seit einigen Jahren beobachtete Tendenz, dass die 
Onlineberatung eher von jüngeren Frauen in Anspruch 
genommen wird, setzt sich im Berichtsjahr weiterhin fort:

unter 15 Jahre: 1
15-20 Jahre: 97
21-25 Jahre: 43
26-30 Jahre: 24
31-35 Jahre: 6
36-40 Jahre: 5
41-50 Jahre: 0
51-60 Jahre: 4

Auswertung nach Wohnsituation
Der überwiegende Anteil der jüngeren Frauen, welche die 
Online-Beratung nutzen, spiegelt sich auch in den Wohn-
formen wieder. Die Zahlen entsprechen der zu erwar-
tende Lebenssituation von den ganz jungen Userinnen, 
welche im Elternhaus oder in Wohngemeinschaften woh-
nen: 

Elterliche Wohnung: 77 
Wohngemeinschaft: 44 
Eigene Wohnung: 3 
Betreut: 22 

Auswertung nach Lebensform
Auch hier ist die altersbedingte Tendenz festzustellen. So 
sind die Angaben der Nutzerinnen der Online-Beratung 
folgendermaßen verteilt:

Alleinstehend: 9
Mit Eltern: 17
Mit Freund*innen: 102 
Mit Ehepartner*in: 7
Mit Lebensgefährt*in: 4

von VIOLETA 
HRISTOVA-MINTCHEVA
Leitung Beratungsstelle

Auswertung nach Schulabschluss

Kein Abschluss: 61
Abitur: 31
Fachabitur: 2
Mittlere Reife: 45
Hauptschule: 0 
FH/HS Abschluss: 4

Die Tatsache, dass eher Mädchen und 
jüngere Frauen die Online-Beratung in 
Anspruch nehmen, beobachten wir seit 
einigen Jahren. Im Berichtsjahr 2021 hat 
sich diese Tendenz nochmal bestätigt: 
Eine deutliche Mehrheit der zu bera-

tenden Personen sind unter 25 Jahre. Of-
fensichtlich bietet diese Beratungsform 
nach wie vor einen wertvollen Zugang zu 
der Zielgruppe der Mädchen und jungen 
Frauen, die sonst kein Beratungsange-
bot in Anspruch nehmen würden. 
Daher liegt der Schwerpunkt der Online-
Beratung auch bei Mädchen.Sucht.Aus-
wege. 
Dennoch gab es in diesem Jahr einen 
Anstieg der Userinnen über 25 Jahre 
und sogar in der Altersgruppte 51-60. Es 
ist keine große Veränderung in der Kli-
entinnen-Struktur als Ganzes, dennoch 
freut es uns, wenn Mädchen und Frauen 

unterschiedlichen Alters das Angebot 
unserer OnlineSuchtBeratung FE-MAIL 
nutzen.

Unsere Internetseite www.fe-mail.de  
bietet außerdem ein breites Spektrum 
an verschiedenen Links zu den Themen 
Sucht und Substanzen sowie überar-
beitete FAQ´s zu den Themen Online-
Beratung und Therapie, welche im Be-
richtsjahr 20.333 Mal (Vorjahr 31.548) 
abgerufen wurden.

Die OnlineSuchtBeratung FE-MAIL - unsere virtuelle Beratungsstelle, ein gemeinsames Angebot der 
Frauen-Sucht-Beratungsstelle und Mädchen.Sucht.Auswege – besteht schon seit mehr als 10 Jahren.
Das Angebot richtet sich an Betroffene - oder auch angehörige Mädchen und Frauen, welche sich anonym 
und unverbindlich beraten lassen wollen, oder im Rahmen eines Gruppenchats den Austausch mit anderen 
Betroffenen suchen. Ziel dieses Angebotes ist es, die Hemmschwelle für die Hilfesuchenden zu senken und 
eine Möglichkeit für den Kontakt zum Hilfesystem zu bieten. Das Online-Beratungsangebot besteht aus 
E-Mail-Beratung, Einzel-und Gruppenchats.
Im Berichtsjahr 2021 wurden 80 Klientinnen beraten (Vorjahr 205). Es wurden 214 (Vorjahr 353) E-Mail-An-
fragen bearbeitet. Es fällt auf, dass die Nutzung der Online-Beratung, nach dem coronabedingten Anstieg 
der Online-Beratungen im ersten Pandemie-Jahr und während den Lockdown-Phasen, auf das Niveau der 
Vor-Corona-Zeit zurückgegangen ist.

Online-Beratung als Teil der 
Sozialen Arbeit – und unseres 
Vereins – ist zu einem unver-
zichtbaren Zugang zu professio-
neller Unterstützung geworden.
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Statistik 2021 FE-MAIL
OnlineSuchtBeratung für Mädchen und Frauen

Online-Fortbildungstag anlässlich des 11-jährigen Jubiläums von 
FE-MAIL -  OnlineSuchtBeratung für Mädchen und Frauen

von JANINA SCHOPF
Sozialarbeiterin (B.A.)
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Mädchen.Sucht.Auswege

Die Mädchen.Sucht.Auswege-Arbeit war, wie bereits im Vorjahr, stark pandemie-
geprägt. Im Spannungsfeld zwischen (mittlerweile) routiniertem Umgang mit der 
deutlich verschlechterten Planbarkeit/Verlässlichkeit von Veranstaltungssituati-
onen etc. und der immer wieder »Herstellung« /Erarbeitung von möglichst ver-
lässlichen und (vor-pandemisch) normalen Strukturen bewegte sich das Team den 
Umständen entsprechend souverän durch das Jahr. Dieses war erneut geprägt 
von hohem Bedarf an Krisenintervention und den Versuchen, aufzufangen, was 
uns die derzeitige Dauerkrise zuwirft. 

Thematisch bewegen wir uns auch 
in der derzeitigen Pandemiesituati-
on im bekannten und traditionellen 
Mädchen.Sucht.Auswege – Themen-
spektrum

Substanzkonsum (legale, illegale, 
neue psychotrope Substanzen und 
entsprechende (Misch-) Konsumfor-
men)
Sucht (stoffgebundene und nicht-
stoffgebundene Abhängigkeiten)
Ess- und Körperschemastörungen 
(Wahrnehmung des eigenen Kör-
pers/Aussehens und damit einherge-
hendes Druckerleben

weibliche* Identitätsentwicklung (inkl. Themen zu sexueller 
und geschlechtlicher Identitätsfindung, Beziehungsgestal-
tung, Grenzziehung in Freundschaften, (Liebes-)Beziehungen 
und verschiedenen Kontexten, die auch online stattfinden 
können)
Hinterfragen vermeintlicher Schönheits- und sonstiger Idea-
le sowie Aufbrechen entsprechender Genderstereotype
Wahrnehmen, Erkennen und Zulassen eigener Bedürfnisse – 
im Spannungsfeld zwischen Leistungsdruck, Anpassung und 
(Selbst-)Fürsorge
Kommunikationskompetenz, Ausbau von Konfliktlösestra-
tegien, konstruktiverer Umgang mit Stressoren und Entde-
ckung individuell passender Bewältigungs- und Problemlöse-
strategien 

Wie bereits im Vorjahr hatte es oberste Priorität, den Zugang zu 
unserem Angebot so unkompliziert wie möglich zu gestalten.

Prävention (Dot.Sys 2021)
Im Jahr 2021 konnten insgesamt 261 (Vorjahr: 230) Veranstal-
tungen durchgeführt werden. Hiervon wurden 158 (60,54%) di-
gital durchgeführt. 101 (38,70%) Veranstaltungen konnten trotz 
Pandemie in analoger Form stattfinden (insbesondere Kleinst-
gruppenarbeit und Arbeit mit Fachkräften). Zwei (0,76%) Ver-
anstaltungen führten wir als Hybridformat (analog und digital) 
durch.
 

Insgesamt freut es uns, dass unser Angebot auch im letz-
ten Jahr 879 Personen erreichen konnte. Hiervon waren 283 
Personen (32,20%) Endadressatinnen* und 596 (67,80%) 
Multiplikator*innen. Hier sieht man, wie bereits im Vorjahr, das 
unseren Schwerpunkt im Rahmen der Pandemie weiter auf der 
Multiplikator*innen-Arbeit liegt. So ist es uns ein besonderes 
Anliegen, Multiplikator*innen zu stärken, die im Rahmen der 
Endadressatinnen*-Arbeit mit den Folgen der Pandemie und den 
entsprechenden Themen umgehen müssen. Weiter wissen wir, 
dass ein möglichst niedrigschwelliger Zugang zum Hilfesystem 
für Personen mit besonders hohen Bedarf/besonders vulne-
rablen Personengruppen oft nur über geschultes (Fach-)Personal 
stattfindet. Hier möglichst unkompliziert Wissen zur Verfügung 
zu stellen und mit gezielter Fachberatung methodische Stärken 
weiter auszubauen, sind zwei wesentliche Bausteine in diesem 
Aspekt unserer Arbeit.

Altersstruktur Endadressatinnen
In 74,55% (Vorjahr: 75%) der Veranstaltungen mit Endadressa-
tinnen* waren Mädchen* und junge Frauen* zwischen 14 und 17 
Jahren Teilnehmerinnen*.
In 27,27% (Vorjahr: 5%) der Präventionsveranstaltungen mit End-
adressatinnen* waren (auch) junge Erwachsene ab 18 Jahren Teil-
nehmerinnen*. 
In 18,18% (Vorjahr: 45%) der Veranstaltungen waren auch Kinder 
bis 13 Jahren Teilnehmerinnen*.

Präventionsarten
Im Pandemiejahr 2021 wurden keine Präventionsveranstaltungen 
mit universellem Präventionscharakter durchgeführt (Vorjahr: 7 
Veranstaltungen). 
56,65% der Veranstaltungen (149) liefen unter selektiver Präven-
tion (Vorjahr: 146). 25,86% (68) waren indizierte Präventionsver-
anstaltungen (Vorjahr: 36) und 17,49%  (46) mit eher struktureller 
und Verhältnispräventiver Ausrichtung (Vorjahr: 41).

In 78,71% (207) Veranstaltungen erreichten wir Multiplika-
tor*innen (Vorjahr: 81,98% / 182). In  20,91% (55) Veranstal-
tungen erreichten wir Endadressatinnen* (Vorjahr: 18,02% / 40).
0,38% (1) der Veranstaltungen beliefen sich auf die breite Öf-
fentlichkeit (Vorjahr: 0%).

Inhalte
Wie weiter oben bereits beschrieben, konnten im Auswertungs-
jahr 263 Veranstaltungen durchgeführt werden (Vorjahr 230). 
Hiervon lag in 28,52% (75) aller Veranstaltungen der Fokus wei-
testgehend auf dem Aspekt der Lebenskompetenzerweiterung.
In 39,16% (103) der Veranstaltungen ging es um Lebenskompe-
tenzerweiterung in Verbindung mit entsprechendem Substanz-
wissen, in 11,03 % (29) hauptsächlich um Verhaltenssüchte. 
In 1,14% (3) der Veranstaltungen lag der thematische Schwer-
punkt der Veranstaltungen auf Substanzen in Verbindung mit 
Verhaltenssüchten. 
In 8,37% (22) der Veranstaltungen lag er auf Lebenskompeten-
zerweiterung, Infos und Inhalten zu Substanzen sowie Verhal-
tenssüchten. 

Beratung (Pat.Fak 2021)
- Anzahl beratener Personen im Auswertungsjahr 
  insgesamt 20 Personen (Vorjahr: 44)
- 30% (6) waren eine Übernahme aus dem Vorjahr (2020: 2)
- 70% (14) waren Zugänge im Auswertungsjahr (2020: 17)
- 80% (16) wurden im Auswertungsjahr beendet (2020: 12) 
- 20% (4) wurden ins Folgejahr übernommen (2020: 7)
- 85% (17) wurden im Auswertungsjahr aufgrund einer 
  eigenen Symptomatik bei uns beraten (2020: 19)

- 15% (3) als Angehörige und Bezugspersonen (2020: 25)

Alter bei Betreuungsbeginn:
- 23,5% (4) unserer beratenen Klientinnen*  waren Kinder  
   und Jugendliche bis 14 Jahre 
- 52,9% (9) der beratenen Endadressatinnen* waren 
   zwischen 15 und 17 Jahre alt
- 11,8% (2) der beratenen Endadressatinnen* waren 
  zwischen 18 und 19 Jahre alt
- 11,8% waren zwischen 20 und 21 Jahre alt 

Problembereiche im Rahmen der Einzelberatung:

Einmalkontakte 41,17% (7):
Im Einzelberatungskontext waren für 85,7% Suchtmittelge-
brauch/Suchtverhalten und/oder Substanzkonsum Thema. Für 
alle Einzelberatungsadressatinnen* war körperliche sowie psy-
chische Gesundheit ein großes Thema. Bei 14,3% der Einzelbera-
tungen war die familiäre und finanzielle Situation Thema. Auch 
Wohnsituation, rechtliche Situation, sexuelle und sonstige Ge-
walterfahrungen waren in 14,3% aller Einzelberatungen Thema. 

Mehrfachkontakte 52,94% (9): 
In 77,8% aller Mehrfachkontakte (mehr als drei Beratungen) war 
Suchtmittelgebrauch/Suchtverhalten und/oder Substanzkon-
sum Thema. Körperliche und psychische Gesundheit war in allen 
langfristige(re)n Beratungen Beratungsinhalt. Ebenso die famili-
äre Situation. Das weitere soziale Umfeld war in 88,9% der Be-
ratungsprozesse Inhalt der Problembereiche. In 77,8% der Fälle 
wurden Inhalte zu Schul-/Ausbildungs- und/oder Arbeitssituati-
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Endadressat*innen

78,71 %
Multiplikator*innen
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18-19 Jahre 11,8 %

15-17 Jahre 52,9 %

bis 14  Jahre 23,5 %

analog 38,7 %

digital 60,54 %

hybrid 0,76 %
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Für 75% der zu Cannabis be-
ratenen Klientinnen* waren 
Schul-/Ausbildungs- und Ar-
beitssituation sowie andere 
(als sexuelle Gewalt) Gewal-
terfahrung Thema.

on besprochen. Der Freizeitbereich war für alle Endadressatinnen* 
Thema, die länger und/oder langfristig beraten wurden/werden. 
Für 77,8% dieser Endadressatinnen* war zudem Alltagsstrukturie-
rung/Tagesstruktur großes Thema. Die finanzielle Situation war im-
merhin für 44,4% der länger beratenen Personen Teil der Beratung. 
Die Wohnsituation für 33,3%. Die rechtliche Situation war für 11,1% 
Inhalt des Beratungsprozesses. Für 44,4% war Fahreignung rele-
vantes Beratungsthema. Sexuelle sowie andere Gewalterfahrung 
betraf in den längeren Beratungsprozessen des Auswertungsjahres 
55,6% der Klientinnen*. Gewaltausübung war für 11,1% Beratungs-
inhalt. 

Problembereiche nach eigener Symptomatik/Hauptdiagnose:
(Anmerkung: 9 Endadressatinnen* im Auswertungsjahr mit Hauptdi-
agnose, 8 Endadressatinnen* ohne Hauptdiagnose)
44,4% (4)  Endadressatinnen*  mit Hauptdiagnose waren wegen 
Cannabis als Hauptsubstanz in längerer Beratung. 11,1% (1) End-
adressatin* wegen Stimulanzien-Missbrauch und 44,4% (4)  End-
adressatinnen* in erster Linie wegen Essstörungen. Im Folgenden 
werden wir die Problembereiche pro Hauptdiagnose/Hauptsub-
stanz betrachten.

Hauptdiagnose/Hauptsubstanz Cannabis: 
Für 100% der Klientinnen*, die längerfristig zur Hauptsubstanz Can-
nabis beraten wurden, waren folgende Problembereiche wesent-
licher Beratungsinhalt: Suchtmittel/Suchtverhalten/Substanzkon-
sum, körperliche und psychische Gesundheit, familiäre Situation, 
weiteres soziales Umfeld und Freizeitbereich.
Für 75% der zu Cannabis beratenen Klien-
tinnen* waren Schul-/Ausbildungs- und Ar-
beitssituation sowie andere (als sexuelle Ge-
walt) Gewalterfahrung Thema.

Für 50% der sich in erster Linie aufgrund von 
Cannabiskonsum und/oder Abhängigkeit 
in Beratung befindenden Personen hatten 
Schwierigkeiten im Bereich finanzielle Situ-
ation und waren/sind von sexueller Gewalt 
betroffen. 
25% haben Probleme mit der bestehenden Wohnsituation. 
Ebd. 25% haben ein Thema mit Gewaltausübung.

Hauptdiagnose/Hauptsubstanz Stimulanzien:
Die Klientin mit Hauptdiagnose/Hauptsubstanz im Bereich Stimu-
lanzien-Konsum wurde im Beratungsprozess in folgenden Problem-
bereichen unterstützt/beraten und begleitet:
Suchtmittelkonsum, körperliche und psychische Gesundheit, fami-
liäre Situation (inkl. Partner), weiteres soziales Umfeld, Schul- und 
Ausbildungssituation, Freizeitbereich, Alltagsstrukturierung und 
Tagesstruktur, finanzielle Situation, Wohn- und rechtliche Situation, 
sexuelle sowie andere Gewalterfahrung. 

Hauptdiagnose Essstörungen:
Für 50% der Klientinnen* mit einer Hauptdiagnose im Essstörungs-
bereich war das Thema Suchtverhalten maßgeblicher Beratungsin-
halt.
Für 100% der Mädchen* und jungen Frauen* mit einer Hauptdia-
gnose im Bereich Essstörungen waren körperliche und psychische 
Gesundheit großes Thema. Außerdem war für alle das Thema des 
Freizeitbereichs von großer Relevanz.
Bei 75% der Klientinnen* war das weitere soziale Umfeld, die Schul-/
Ausbildungs- und/oder Arbeitssituation und ebenso die Wohnsitu-
ation großes Beratungsthema. Alltags-/Tagesstrukturierung war 
für 50% der jungen Frauen* Thema, die aufgrund einer diagnosti-

zierten Essstörung in längerem Beratungsprozess waren.
Ebenso hatten 50% ein Thema im Bereich der rechtlichen Situation. 
25% der entsprechenden Klientinnen* hatten Probleme im Bereich 
der finanziellen Situation, 25% im Bereich der Fahreignung sowie 
sexueller und sonstiger Gewalterfahrung.
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Nachgefragt
Mein Name ist Juliane 
Schick, ich bin 29 Jahre alt 
und arbeite seit Septem-
ber 2021 als Sozialarbeite-
rin in der Präventionsab-
teilung Mädchen.Sucht.
Auswege von LAGAYA e.V.
Der Verein und die Ab-
teilung sind für mich sehr 
vertraut, da ich bereits 
während des Studiums der 
Sozialen Arbeit in Esslin-
gen mein Praxissemester 

bei Mädchen.Sucht.Auswege ab-
solviert habe. Zudem startete mein 
Berufsleben als Sozialarbeiterin bei 
LAGAYA e.V. in der Abteilung des Am-
bulant Betreuten Wohnens, wo ich 
knapp drei Jahre tätig war. 

Während meiner Zeit im Ambulant 
Betreuen Wohnen konnte ich  zahl-
reiche wertvolle Erfahrungen sam-
meln und mich weiterentwickeln. 
Nach drei Jahren hatte ich den 
Wunsch nach einer beruflichen Ver-
änderung. 

Bei Mädchen.Sucht.Auswege sah 
ich die Chance, mein bereits vorhan-
denes suchtspezifisches Wissen mit 
methodisch-interaktiven Techniken 
im Rahmen der (Sucht-)Prävention zu 
erweitern. Die abwechslungsreiche 
Tätigkeit durch die Vielseitigkeit der 
Themenfelder – von den Inhalten 
Konsum und Sucht, über Medien-
nutzung bis hin zu Themen der weib-
lichen Identitätsfindung und Rollen-

reflexion von Mädchen* und jungen 
Frauen* – hat mich dabei sehr ange-
sprochen. 
Es ist mir ein großes Anliegen, die 
Mädchen* mittels unterschiedlicher 
interaktiver Methoden zu informie-
ren sowie ihnen Raum für gemein-
same Reflexion sowie für ihre Bedürf-
nisse und ihre Themen, mit denen sie 
oft alleine dastehen, zu geben. Es ist 
schön zu sehen, wenn Mädchen* und 
junge Frauen* während den Veran-
staltungen diesen Raum individuell 
für sich nutzen können. 

Daher freue ich mich sehr, Teil des 
Mädchen.Sucht.Auswege-Teams zu 
sein.

von JULIANE SCHICK
Sozialarbeiterin (B.A.)
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Workshops und Trainings zur Suchtprävention

Wir führen auf Anfrage themenspezifische Workshops und Trainings an weiterführenden Schulen, 
in Einrichtungen der offenen Jugendarbeit und in Jugendhilfeeinrichtungen durch.
Alle Themen werden geschlechtersensibel und im Sinne der pädagogischen Mädchen*- und 
Frauen*arbeit durchgeführt. Eine offene Haltung bzgl. religiöser, kultureller, sexueller und ge-
schlechtlicher Vielfalt ist für uns selbstverständlich. 
Alle Workshops sind methodisch interaktiv und an dem Bedarf der jeweiligen Zielgruppe orientiert. 
Nachfolgend ein kleiner Auszug aus unserem Workshop-Angebot:

GEFÜHLSHUNGER!?
In diesem Workshop dreht sich alles um Gefühle 
und Bedürfnisse von Mädchen* und Frauen*. Mäd-
chen*- und frauen*spezifische Aspekte von Sucht 
werden beleuchtet, gemeinsam reflektiert und kri-
tisch hinterfragt. Neben individuellen körperlichen 
und seelischen Bedürfnissen und verschiedenen 
Möglichkeiten, damit umzugehen, kann eine Ausei-
nandersetzung mit unterschiedlichen Essstörungen, 
Medienkonsum und/oder substanzspezifischem 
Konsum angeregt werden.

WA(H)RE SCHÖNHEIT?!? (WAHLWEISE AUCH 
MIT SCHWERPUNKT MEDIEN)
»Schön-Sein« ist für die meisten Mädchen* und jungen 
Frauen* ein zentrales Thema und in unterschiedlichen 
Medien permanent präsent. Der Faktor »Schön-Sein« ist 
oft mit dem sozialen Status junger Menschen verknüpft 
und wird häufig als wesentlicher »Wert« in Bezug auf 
Weiblichkeit* betrachtet. In diesem Workshop betrachten 
wir den vermeintlichen Zusammenhang zwischen »Schön-
Sein« und »Selbst-Wert«. Auf Wunsch ist es möglich, den 
Schwerpunkt dieses Workshops auf den Faktor »Medien« 
und/oder (Selbst-)Darstellung von Weiblichkeit* in Medi-
en und Werbung zu legen. 

ROLLENVIELFALT?! JA, KLAR!
(LSBTTIQ ALS EIN MÖGLICHER ASPEKT) 
Im Rahmen dieses Workshops wollen wir Raum für 
offene Fragen zu (sexuellen und/oder geschlech-
terspezifischen) Rollenvorstellungen und Klischees 
bieten. Warum uns Rollenbilder prägen und wie wir 
konstruktiv mit Unterschieden umgehen, Ungleich-
behandlung abbauen und unsere persönlichen Stär-
ken und Neigungen (weiter-)entwickeln können, darf 
in diesem Kontext reflektiert und diskutiert werden. 
Langweilig? Gibt’s nicht! »Du bist gut so, wie Du bist!« 
ist im besten Fall für jedes der Mädchen* bzw. für jede 
junge Frau* das Fazit am Ende dieses Workshops.

MIA_MEDIEN_ICH_UND_ANDERE(S)
Die moderne Medienvielfalt birgt eine Vielzahl neuer Mög-
lichkeiten, Chancen und Herausforderungen für Identitäts-
entwicklung, (Selbst-)Darstellung, Rolleninterpretation und 
individueller sowie eigenverantwortlicher Lebensgestal-
tung. Der Umgang mit der vielfältigen Flut an Informationen, 
die Wirkung vermittelter Rollenklischees, mädchen*- und 
frauen*spezifische (Risiko-)Faktoren der Mediennutzung 
(Sexting, Onlinedating-Apps, Cybermobbing und Selbstdar-
stellung über Instagram, YouTube und Co.), der alltägliche 
Charakter und die ständige Verfügbarkeit virtueller Existenz 
und sozialer Medien, der die Abgrenzung zu den einzelnen 
technischen Errungenschaften und Plattformen so schwierig 
macht, können im Rahmen von Medien_Ich_und_Andere(s) 
thematisiert, diskutiert und reflektiert werden.

 »RAUSCH AB!« - EIN TRAINING ZU DEN 
THEMEN SUCHT UND GEWALT
Bei dem Training handelt es sich um ein, über ein Schulhalbjahr 
einmal wöchentlich stattfindendes, Intensivtraining, das we-
sentliche Elemente aus Sucht- und Gewaltprävention enthält 
und miteinander verbindet. Das Angebot ist für geschlechts-
homogene Gruppen (für Mädchen*/ junge Frauen* oder Jun-
gen*/ junge Männer*) im Alter von 14 bis 21 Jahren konzipiert. 
Inhaltlich werden an individuelle Konsumerfahrungen der Ju-
gendlichen* angeknüpft und Lebenskompetenzen gefördert. 
Das Training findet in Zusammenarbeit mit der Sozialberatung 
Stuttgart e.V. statt. 

WEIL ICH EIN MÄDCHEN BIN!?!
Heranwachsende Mädchen* sind in unserer Ge-
sellschaft mit vielfältigen Herausforderungen 
konfrontiert. Mädchen* stehen vor der Aufgabe, 
Antworten auf Fragen, die sie bewegen, zu finden 
und damit ihre persönliche und individuelle Iden-
tität zu entwickeln. Gemeinsam reflektieren wir 
bedeutsame Aspekte der weiblichen* Identitäts-
bildung, hinterfragen Rollenbilder und die damit 
einhergehenden Erwartungen in der Gesellschaft.

SCHOOL-LIFE-BALANCE
EIN TRAINING ZUR SUCHTPRÄVENTION 
DURCH STRESSPRÄVENTION
Das Training ist eine, für ein Schulhalbjahr konzipierte, 
Präventionsmaßnahme zur Sucht- und Stressprävention 
für Mädchen*. Die Teilnehmerinnen* sollen vor allem 
mit ihren Belastungen und als stressig wahrgenom-
menen Alltagserfahrungen ernst genommen werden 
und lernen, diese zu reflektieren sowie neue Stressbe-
wältigungsstrategien und alternative Lösungsmöglich-
keiten zu süchtigen Verhaltensweisen kennenlernen. 
Hierfür werden Kenntnisse über die Bedeutung und 
Entstehung von Stress und dessen körperliche und psy-
chische Auswirkungen vermittelt. Gemeinsam nehmen 
wir Werte, lebensweltliche Realitäten und Ressourcen 
der Teilnehmerinnen* in den Blick, um diese in ihrer 
Identitäts- und Rollenfindung zu unterstützen. So sollen 
die Mädchen* mit all ihren Ressourcen, ihrem Selbst-
bewusstsein und in ihrer Selbstwirksamkeit gestärkt 
werden.    

SUBSTANZSPEZIFISCHE WORKSHOPS
Diese Workshops knüpfen an den Konsumerfahrungen von 
Mädchen* und jungen Frauen* in ihrer Lebenswelt an. Ge-
meinsam reflektieren wir diese und hinterfragen Konsummün-
digkeit in Bezug auf gesellschaftliche Standards. Workshops 
sind zu folgenden substanzspezifischen Themen möglich:

- Tabak (Shisha, (E-)Zigaretten)
- Alkohol
- Sonstige Substanzen wie Cannabis, Partydrogen etc.
- Neue Psychoaktive Substanzen (NPS) wie Badesalze,  
  Kräutermischungen & Co.
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Es ist beeindruckend, dass man einen Teil 
einer Lebensgeschichte in Zahlen abbilden 
kann. Jahr für Jahr, wenn Statistik geschrie-
ben wird, wird auch ein bisschen Geschich-
te geschrieben. Eine Bestehende weiter-
erzählt, oder eine beendet – zumindest im 
Kontext unserer Betreuung. 

Die Zahlen zeigen unter anderem Frauen, 
die vorher bei ihren Familien oder 
Partner*innen lebten, oder bereits seit 
Jahren im Hilfesystem »umherwandern«. 
Frauen, die nach der Haft erst einmal wieder 
im Außen ankommen müssen und ihre Über-
forderung in unserer schnellen Welt zu über-

winden versuchen. Frauen, die gerade erst das Erwachsen-
Sein erfahren und solche, die schon seit über 40 Jahren mit 
ihren Schwierigkeiten zu kämpfen haben. Frauen, die seit 
Jahren an der Überwindung ihrer traumatischen Erlebnisse 
aus ihrer ehemaligen Tätigkeit innerhalb der Prostitution 
arbeiten und andere, die seit Jahren versuchen, clean zu 
werden. Frauen, die nur die Realität überleben, weil sie 
konsumieren und Frauen, die ihre Gefühle mit einem Ess-
anfall zu unterdrücken versuchen. Frauen, die aus Gewalt-
beziehungen kommen, oder immer noch in einer solchen 
stecken. Frauen, die auf dem Weg ihrer Geschlechtsanglei-
chung sind und Frauen, die an den ihnen zugeschriebenen 
Rollen zerbrechen. Frauen, die ihren Glauben an sich und 
ihren Selbstwert verloren, oder nie einen solchen vermit-
telt bekommen haben. 

Frauen, die wir kennenlernen und begleiten dürfen. 
Frauen, denen wir eine Stimme geben dürfen. Frauen, für 
die wir anwaltschaftlich einstehen dürfen. Frauen, mit de-
nen wir in Beziehungen treten. Frauen, von denen auch wir 
lernen dürfen. 

Betreute Wohngemeinschaften 
Im Jahr 2021 haben wir innerhalb unserer Wohngemein-
schaften 39 Frauen betreut. 17 Frauen hiervon wurden neu 
aufgenommen und 16 der Wohn- und Betreuungsverhält-
nisse fanden im selben Jahr ein Ende. Im Jahr 2022 werden 
die verbleibenden 23 Frauen von ihren Bezugsbetreue-
rinnen weiterhin begleitet und unterstützt. 

Individual und Begleitetes Wohnen
Innerhalb dieser Angebote wurden 2021 50 Frauen be-
treut. 10 Frauen haben innerhalb des Berichtsjahres das 
Angebot beendet und 14 Frauen wurden neu aufgenom-
men. Auch innerhalb dieser Betreuungsformen werden die 
verbleibenden 40 Frauen im Jahr 2022 von ihren Bezugsbe-
treuerinnen weiterhin unterstützt.    

Ebenso hat die Pandemiezeit dazu beigetragen, dass einige 
Klientinnen sich nun mehr trauen, zusätzlich eine telefo-
nische Beratung in Anspruch zu nehmen und natürlich haben 
auch Quarantänezeiten dazu geführt, dass teilweise aus-
schließlich Kontakte via Telefon möglich waren. 
2021 fanden insgesamt  2502 Kontakte statt. Hierbei handel-
te es sich um 524 telefonische Beratungen und Kriseninter-
ventionen. Die persönlichen Kontakte gestalteten sich wie 
folgt: 

737 Einzelgespräche in den Wohngemeinschaften bzw. 
im eigenen Wohnraum
91 Gruppengespräche innerhalb der Wohngemein-
schaften
689 Kontakte in unseren Büroräumen in der 
Esslinger Straße 14
461 Kontakte in anderen Institutionen, wie Kooperati-
onsgespräche, Besuche im Krankenhaus und in der JVA, 
Begleitungen zu Ärzt*innen, Ämtern, Gerichten etc. 

  
Beendigung der Maßnahmen
Innerhalb des Angebotes der Wohngemeinschaften wurden 
insgesamt 14 Betreuungsverhältnisse beendet. 
Hiervon brachen zwei Frauen das Hilfsangebot ab; bei zwei 
weiteren Frauen wurde die Maßnahme im Betreuten Woh-
nen vonseiten LAGAYA e.V. beendet. Vier Frauen konnten 
innerhalb des eigenen Hilfesystems weitervermittelt werden 

und zwei Frauen wurden außerhalb des eigenen Hilfesystems 
vermittelt. Bei einer Frau kam es zu einer Beendigung der Hil-
fe vonseiten des Kostenträgers und zwei Frauen wurden in-
haftiert, sodass auch hierdurch die Maßnahme ein Ende fand. 
Eine planmäßige Beendigung gab es bei einer Frau.

Betreuungsdauer der Beenderinnen
Zwei Frauen waren bis zu 3 Monate, sechs Frauen bis zu 
12 Monate, eine Frau bis zu 18 Monate, fünf Frauen bis zu 
18 Monate, zwei Frauen bis zu 24 Monate und drei Frauen 
länger als 24 Monate in einer unserer ambulant betreuten 
Wohngemeinschaften untergebracht. 

Altersstruktur (bei Betreuungsbeginn)
Die betreuten Klientinnen aller Angebote waren zwischen 19 und 
77 Jahre alt. 

Nationalität und Migrationshintergrund
Von den 89 betreuten Klientinnen haben 45% einen Migrations-
hintergrund. Insgesamt sind 69,7% der Frauen im Besitz einer 
deutschen Staatsbürgerschaft. 26,9% kommen aus anderen Staa-
ten der EU, wie beispielsweise Ungarn, Bulgarien, Rumänien und 
der Slowakei. Die weiteren 3,4% sind Frauen aus den Nicht-EU-
Staaten, wie bspw. Ecuador. 

Wohnsituation vor Hilfebeginn
Diese Angaben beziehen sich ausschließlich auf die Klientinnen 
in den Wohngemeinschaften (39), da die Betreuungen in den An-
geboten Individual und Begleitetes Wohnen eigenen Wohnraum 
voraussetzen. 

Anzahl der Kontakte (aller Angebote)
Im Vergleich zum Jahr 2020 fanden 2021 wieder hauptsächlich 
persönliche Kontakte statt. Bezeichnend ist jedoch, dass die An-
zahl der Telefonkontakte nicht allzu stark zurückgegangen ist. Es 
ist sehr auffällig, dass die Frauen seit der Corona Pandemie einen 
engeren Kontakt suchen und häufiger eine Ansprache benötigen. 

2524

von
JACQUELINE DAMM 
Leitung 
Betreutes Wohnen

Statistik 2021 Betreutes Wohnen
MARA & WILMA & KAIRA

2017 hat LAGAYA e.V. die Gelegenheit 
beim Schopfe gepackt und das Ange-
bot KAIRA ins Leben gerufen. KAIRA 
leitet sich vom griechischen Gott Kai-
ros ab. Der Mythos von Kairos besagt, 
dass sich das ungenutzte Verstreichen 
lassen eines günstigen Zeitpunkts 
nachteilig auswirken kann. Der gün-
stige Zeitpunkt hat sich 2017 ergeben 
und LAGAYA e.V. und das Ambulant 
Betreute Wohnen konnte seine Ziel-
gruppe erweitern und ein Angebot für 
wohnungslose Frauen mit Essstörung 
wurde geschaffen - KAIRA. 

Wohnungslose oder von Wohnungslosig-
keit bedrohte Frauen mit Essstörung be-
finden sich oft in einer besonders prekären 
Lebenslage, da es bislang nur sehr wenige 
Angebote speziell für erwachsene Frauen 
mit Essstörung gibt. Ihre Bedürfnisse sind 
oft schwer von außen erkennbar und für 
Außenstehende kann dies den Anschein 
erwecken, dass scheinbar alles funktio-
niert. In der intensiveren Zusammenarbeit 
mit den Frauen lässt sich jedoch beobach-
ten, dass alltägliche Dinge für Personen 
mit Essstörung eine enorme Herausfor-
derung darstellen können. KAIRA unter-

stützt die Frauen bei der Bewältigung die-
ser Herausforderungen, richtet den Blick 
genau auf diese scheinbar einfachen Din-
ge und begleitet sie bei der Bewältigung. 
Diese Herausforderungen können z. B. 
Essens- und Einkaufsplanung, Begleitung 
zu Lebensmittel- und Kleidungseinkäufe, 
Unterstützung bei der Umsetzung von Es-
sensplänen, Alltagsstruktur oder der Auf-
bau eines Ärzt*innen-Netzwerkes sein. 

Nach 5 Jahren KAIRA können wir sagen, 
dass das Angebot inzwischen sehr gut 
angenommen wird. Nach einer anfäng-
lich guten Belegung, waren die KAIRA 
Plätze zunächst oft die Freien im Ambu-
lant Betreuten Wohnen von LAGAYA e.V. 
Seit einiger Zeit merken wir jedoch, dass 
das Angebot an Bekanntheit gewonnen 
hat. Anfragen kommen von ganz unter-
schiedlichen Stellen, wie beispielsweise 
von Betroffenen selbst, von Angehö-
rigen, therapeutischen Kliniken oder 
Therapeut*innen. Für uns bedeutet die 
nun große aufkommende Nachfrage, dass 
sich das Durchhalten von Durststrecken 
der Vergangenheit ausgezahlt hat. Wir ha-
ben festgestellt, dass neue Angebote eine 
Etablierungszeit benötigen, um im Hilfesy-
stem Fuß zu fassen. 

Dies freut uns be-
sonders, da die Ver-
sorgungslage speziell 
von Frauen mit Ess-
störung nach wie vor 
sehr prekär ist. In der 
Betreuung mit den 
Frauen merken wir 
immer wieder, dass 
eine Essstörung eine 
enorme Einschrän-
kung im Alltag bedeu-
tet und es hier spezi-
elle Unterstützungsangebote benötigt.

Ein weiterer wichtiger Schritt für das An-
gebot KAIRA ist die Aufnahme in den Ar-
beitskreis  Essstörungen, in dem unsere 
eigene Suchtberatungsstelle schon lan-
ge mitwirkt.  Hier bekommt jetzt auch 
KAIRA die Möglichkeit, sich mit anderen 
Kooperationspartner*innen zu vernetzen, 
in fachlichen Austausch zu kommen und 
zu wachsen. 

Wir sind sehr dankbar für die Entwicklung 
von KAIRA, die Annahme der Klientinnen 
und alle Kooperationspartner*innen, die 
das Angebot KAIRA ergänzen und eine 
große Unterstützung sind!  

von MARIT DEBÉ
Sozialarbeiterin (B.A.)

5 Jahre KAIRA – Ein Rückblick 
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stationär: 1

Notunterkunft: 8

ambulant Betreute
Wohnform: 4

Haft: 8

Wohnung: 3

ohne Unterkunft: 1

Familie/Freunde: 6

Hotel: 1

Gesundheits-
system: 4

21-24 Jahre: 10

>50 Jahre: 10
<20 Jahre: 4

25-29 Jahre: 10

40-49 Jahre: 19

30-39 Jahre: 36

Abbruch durch Klientin: 2

Beendigung 
durch Einrichtung: 2

Vermittlung in andere
Einrichtungen: 1

Vermittlung innerhalb
der Einrichtungen: 5

Haft: 2

planmäßig beendet: 1



21.07.2021  / Internationaler Gedenktag 
für verstorbene Drogengebrauchende 
Ein Protest-, Aktions- und Trauertag

In diesem Jahr fand erneut eine Aktion zum interna-
tionalen Gedenktag für verstorbene Drogengebrau-
chende in Stuttgart statt. Unter dem Motto „Leben 
mit Drogen – FINDET STATT! Vielfältig! Unauffällig! 
Akzeptiert?“ trafen wir uns, wie vom letzten Jahr 
gewohnt, um 12 Uhr an der Leonhardkirche.

Für die Schirmherrschaft konnten wir Herrn Dr. 
Frank Nopper – Oberbürgermeister der Landes-
hauptstadt Stuttgart gewinnen. Vertreten mit 
einem Grußwort wurde er durch Frau Dr. Alexandra 
Sußmann – Bürgermeisterin für Soziales und gesell-
schaftliche Integration. 

Neben verschiedenen Reden und Musikbeiträgen, 
konnten wir unseren diesjährigen Drogentoten-
gedenktag mit einer Darbietung der „Wilden Büh-
ne“ abrunden. Der musikalische Act kam bei den 
Zuschauer*innen super an und hat diesen Tag sehr 
bereichert. 

Anschließend wurden die Namen der verstorbenen 
Drogengebraucher*innen in der geschmückten Le-
onhardkirche verlesen und im Stillen an diese ge-
dacht.  
Traditionsgemäß bekamen alle Besucher*innen 
zum Schluss einen schwarzen Luftballon, um die-
sen in den Himmel aufsteigen zu lassen. Zusätzlich 
schmückten die Teilnehmer*innen des Drogento-
tengedenktags gemeinsam eine Girlande mit bun-
ten Blumen, welche anschließend an dem Gedenk-
baum auf dem Karlsplatz angebracht wurde. 

An vorbereiteten Informationstischen konnten sich 
alle Teilnehmenden während des Drogentotenge-
denktags über Hilfsangebote für Drogengebrau-
chende in Stuttgart informieren. Zusätzlich standen 
die Ansprechpartner*innen des Aktionsbündnisses 
für ein Gespräch zur Verfügung. 

Mit unserem diesjährigen Motto war es uns wich-
tig, darauf aufmerksam zu machen, dass ein Leben 
mit Drogen sehr vielfältig stattfindet, oft unauffällig 
und heimlich. Wir plädierten für mehr Akzeptanz 
sowie Respekt und Toleranz innerhalb der Gesell-
schaft für diverse Lebenswelten und für die Gleich-
stellung von Menschen, die am Rande unserer 
Gesellschaft stehen wie z. B. auch drogengebrau-
chenden Menschen. 

Aufgrund der positiven Rückmeldungen der 
Teilnehmer*innen freut sich das Aktionsbündnis, 
bestehend aus:   

Sie auch dieses Jahr wieder für den 21.07.2022 zum 
internationalen Gedenktag für verstorbene Dro-
gengebrauchende einladen zu dürfen, um den An-
gehörigen und Betroffenen Gehör zu schenken und 
den Verstorbenen zu gedenken.

// AIDS-Hilfe Stuttgart e.V.
// Caritasverband für Stuttgart e.V.
// Die Brücke - Seelsorge für aids- 
    und  drogenkranke Menschen
// JES Stuttgart e.V. 
// LAGAYA - Verein zur Hilfe 
    suchtmittelabhängiger Frauen e.V.
// LEDRO - Leben mit Drogenkranken
// RELEASE Stuttgart e.V.

von NINA LÖHMANN
Heilpädagogin (B.A.)

Mein Name ist Jana Lenz. Ich bin 25 Jahre 
alt und bin seit Oktober 2021 als Eltern-
zeitvertretung fester Bestandteil vom Am-
bulant Betreuten Wohnen. Bereits seit 

Oktober 2018 war ich als 
DHBW-Studentin im Am-
bulant Betreuten Woh-
nen von LAGAYA tätig 

und durfte bis Ende Sep-
tember 2021 dort eine su-
per Ausbildung genießen. 

Ich begleite Frauen aus 
den Angeboten MARA 
und KAIRA. Zu meiner Ar-
beit gehören verschiedene 
Aufgaben, wie Einzel- und 
Gruppengespräche im prä-
senten und telefonischen 

Setting, Unterstützung bei der Alltagsbe-
wältigung und Begleitgänge zu Ärzt*innen 
und Behörden. Zusätzlich dazu bin ich eine 

von zwei Ersthelferinnen im Ambulant Be-
treuten Wohnen. Diese Arbeit ist sehr ab-
wechslungsreich, weswegen LAGAYA e.V. 
für mich so interessant ist. 

Bevor ich bei LAGAYA mein DHBW-Studi-
um begann,  absolvierte ich ein freiwilliges 
soziales Jahr innerhalb der Wohnungsnot-
fallhilfe Stuttgart. Diese Arbeit hat mich 
in meiner Entwicklung sehr gefordert und 
gefördert. Hier konnte ich an den vielen di-
versen Aufgaben und den immer neu auf-
tretenden Herausforderungen wachsen. 

Bei der Frage, was ich zukünftig beruflich 
machen möchte, fiel mir aufgrund meines 
FSJs und diverser Kinder- und Jugendbe-
treuungen in verschiedenen Ferienpro-
grammen, die Wahl der Studienrichtung 
leicht. Als ich von dem dualen Studien-
platz bei LAGAYA  erfuhr, bewarb ich mich 
direkt, da ich die Arbeit von Frauen für 

Frauen innerhalb unserer Gesellschaft 
sehr wichtig finde. Hierbei achte ich es als 
essentiell, dass Frauen in einem gender-
spezifischen, geschützten Setting geholfen 
wird. Zu meinem Glück bekam ich den Stu-
dienplatz und bin seitdem sehr zufrieden 
innerhalb der Arbeit mit den Klientinnen 
und den Kolleginnen. Der wertschätzende 
Umgang mit den Frauen ist mir besonders 
wichtig, welcher im gesamten Team spür-
bar ist. Zusätzlich dazu bietet LAGAYA die 
Förderung der persönlichen Unabhängig-
keit, der Selbstständigkeit und der Selbst-
bestimmung, zu der ich innerhalb meiner 
Arbeit einen Teil beitragen darf.

Ich freue mich sehr,  jeden Tag durch neue 
Herausforderungen weiterwachsen zu 
können und mich nun als hauptamtliche 
Mitarbeiterin ins Team einzubringen. 

Nachgefragt

von JANA LENZ
Sozialarbeiterin (B.A.)

Ich bin Laura König und bin 26 Jahre alt. 
Seit April 2021 arbeite ich im Ambulant 
Betreuten Wohnen. Letztes Jahr habe ich 
mein Studium der Sozialen Arbeit abge-
schlossen und habe anschließend meine 
Stelle begonnen. Bereits zuvor konnte ich 
Einblicke und erste Erfahrungen in den Be-
reichen der Suchthilfe und der Wohnungs-
notfallhilfe durch das Praxissemester und 
mein Freiwilliges Soziales Jahr sammeln. 

Meine Bachelorthesis schrieb ich über die 
Erfahrungen von Frauen in einer gemischt-
geschlechtlichen Suchttherapieeinrich-
tung. Mit diesem Hintergrund war schnell 
für mich klar, dass ich gerne frauenspezi-
fisch arbeiten möchte.
 
Das Konzept »von Frauen für Frauen« 
von LAGAYA hat mich sofort angespro-
chen. Es ist geschlechtersensibel und bie-

tet den Frauen einen Raum, ihre Themen 
anzusprechen. Durch die zieloffene und 
bedarfsorientierte Arbeit richtet sich das 
Unterstützungsangebot nach den Bedürf-
nissen der Frauen. Sie können selbst ent-
scheiden, welche Themen sie behandeln 
wollen und welche Ziele ihnen wichtig 
sind. Das fördert nicht nur das Selbstver-
trauen, sondern auch die Unabhängigkeit 
und die Selbstständigkeit. 

Ich begleite und unterstütze die drei Ziel-
gruppen MARA, WILMA und KAIRA. Bei 
der Arbeit im Ambulant Betreuten Woh-
nen geben mir die Frauen einen Einblick 
in ihren Alltag und in ihre Lebenswelten. 
Zu meinen Aufgaben gehören die unter-
schiedlichsten Tätigkeiten, die sich jedoch 
nicht pauschal festlegen lassen, da sich die 
Unterstützungsangebote ganz nach den 
Bedürfnissen unserer Klientinnen richten. 

So unterstütze ich 
die Frauen bei bü-
rokratischen Ange-
legenheiten, aber 
auch bei der Bewäl-
tigung von Heraus-
forderungen oder 
Krisen. 

Die Arbeit ist sehr 
abwechslungsreich 
und spannend. Kei-
ne Woche gleicht 
der Anderen, da es der Alltag der Frauen 
auch nicht tut. Ich freue mich in einem 
tollen Team angekommen zu sein und ge-
meinsam mit meinen Kolleginnen weitere 
Herausforderungen zu meistern und zu 
wachsen. 
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Mein Name ist Maike Scheffold, ich bin 
25 Jahre alt und arbeite seit Juni 2021 als 
Elternzeitvertretung im Ambulant Be-

treuten Wohnen. 

Im Frühjahr letzten Jahres 
habe ich an der Hochschu-
le Esslingen mein Studium 
der Sozialen Arbeit abge-
schlossen. Schon während 
des Studiums interessierte 
ich mich sehr für die Arbeit 
mit Menschen in existen-
ziellen Notlagen und für 
die Themenbereiche der 
Wohnungsnotfallhilfe und 
der frauenspezifischen 
Arbeit. Aufgrund dieser 

theoretischen Auseinandersetzungen im 
Studium wollte ich auch praktische Erfah-
rungen in diesen Bereichen sammeln und 
absolvierte somit mein Praxissemester in 
einer frauenspezifischen Einrichtung der 
Wohnungsnotfallhilfe. Hierbei durfte ich 

unter anderem die unterschiedlichen Le-
benswelten der Frauen kennenlernen und 
merkte schnell, wie wichtig die bedarfs-
orientierte Arbeit mit den Frauen ist und 
wie vielfältig sich die Arbeit in diesem Be-
reich der Sozialen Arbeit darstellt.   
 
Auch während meines Studiums arbeitete 
ich in der Einrichtung meines Praxisseme-
sters und erkannte dabei nochmals deut-
lich, wie wichtig es ist, Frauen zu stärken, 
ihnen einen Schutzraum zu bieten und 
sie bezüglich frauenspezifischer Themen 
zu unterstützen. Frauen in diesen beson-
deren Problemlagen zu unterstützen und 
parteilich an der Seite der Frau zu ste-
hen, sehe ich daher als wichtige Aufgabe 
an, weswegen ich mich sehr freue, nun 
ein Teil des frauenspezifischen Vereins 
LAGAYA sein zu dürfen.

Ich betreue Frauen in den Angeboten 
MARA, WILMA und KAIRA. In regel-
mäßigen Terminen begleite ich die Kli-

entinnen hierbei in ihrem Alltag und 
unterstütze sie bei unterschiedlichen 
Herausforderungen. Mir gefällt an der 
Arbeit im Ambulant Betreuten Wohnen 
besonders, dass ich die Frauen in ihren 
individuellen Bedarfen unterstützen kann 
und die Arbeit mit den Frauen somit sehr 
alltagsnah stattfindet. Die Arbeit mit den 
Frauen ist aufgrund der individuellen Be-
darfe sehr unterschiedlich, was meinen 
Arbeitsalltag dementsprechend auch sehr 
vielfältig macht.

An LAGAYA schätze ich besonders den 
wertschätzenden Umgang mit den 
Frauen, das Arbeiten auf Augenhöhe und 
die Anerkennung der Frauen in ihrer in-
dividuellen Lebenswelt. Hierdurch findet 
eine wertschätzende, bedarfsorientierte 
und ressourcenorientierte Arbeit statt, 
was für mich ein wichtiger Grundaspekt in 
meiner Arbeit als Sozialarbeiterin ist.

Nachgefragt

von MAIKE SCHEFFOLD
Sozialarbeiterin (B.A.)
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von LAURA KÖNIG
Sozialarbeiterin (B.A.)

Nachgefragt
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tion aufgenommen werden kann. So tele-
fonierten wir jedes Krankenhaus und jede 
Klinik mit Intensivbetten ab. Wir fanden 
eine Klinik, die ein freies Bett hatte. Doch 
nur ein paar Stunden später war dieses auf-
grund eines Notfalls 
belegt. Nicht nur ein 
Intensivbett zu orga-
nisieren, stellte sich 
als Herausforderung 
dar, sondern auch, 
die Motivation der 
Frau aufrechtzuer-
halten. Der Wunsch 
nach einer Entgiftung 
und die Kooperations-
bereitschaft waren sehr schwankend und 
änderten sich immer wieder. Jedoch war es 
dringend notwendig, dass die Frau in die Kli-
nik kommt, da der Konsum und somit auch 

der Zustand der Frau lebensbedrohlich und 
dies im Rahmen des Ambulant Betreuten 
Wohnens kaum haltbar war. 

Da es nicht möglich war, das Intensivbett und 
eine Entgiftung reibungslos 
zu organisieren, blieb uns 
nichts anderes übrig, als 
mit der Frau über die Not-
aufnahme oder mit einem 
Krankenwagen notfallmäßig 
ins Krankenhaus zu gehen. 
In der Notaufnahme war-
tete die betroffene Frau 
mehrere Stunden. Sie wollte 
die Notaufnahme immer 

wieder verlassen, da sie Suchtdruck und kei-
ne Geduld mehr hatte. Es brauchte einiges 
an gutem Zureden, um die Frau weiterhin in 
der Klinik zu halten. Die Mitarbeitenden des 

Krankenhauses fanden dann eine Intensiv-
station mit Kapazitäten außerhalb von Stutt-
gart. Dort wurde sie eine Nacht in der Klinik 
überwacht und konnte nach 24 Stunden wie-
der zurück nach Bad Cannstatt, um regulär 
zu  entgiften. 
Diese hohen Hürden stellen für unsere Kli-
entel eine massive Herausforderung dar 
und bringen auch uns  Sozialarbeiterinnen 
an eine gewisse Grenze. Bis die Bereitschaft 
der Frau – jene Odysee auf sich zu nehmen 
– hergestellt war, vergingen bereits mehrere 
Tage, in denen es der Frau sehr schlecht ging 
und der Konsum sich u.a. durch ein stark auf-
fälliges Verhalten zeigte. 
Aufgrund vieler Gespräche mit der Klientin 
und der guten Kooperation mit dem Klini-
kum Stuttgart gelang es der Frau  letztend-
lich, die Entgiftung abzuschließen. 

GHB (Gamma-Hydroxybuttersäure) und die 
Vorstufe GBL (Gamma-Butyrolacton) wer-
den aufgrund ihrer psychoaktiven Wirkung 
häufig als Konsummittel verwendet. GHB 
wird auch in der Medizin verwendet und 
fällt seit 2002 unter das Betäubungsmittel-
gesetz (BtmG). GBL wird beim Konsum im 

Körper zu GHB umge-
wandelt und fällt nicht 
unter das BtmG. Nur 
der Handel ist straf-
bar.  Diese Substanz ist 
nicht nur sehr günstig, 
bei einem Preis von ca. 
60-80€ pro Liter, wäh-
rend sie in Milliliter-
Einheiten konsumiert 
wird, sondern sie ist 
auch nur für sehr kurze 
Zeit im Körper nach-
weisbar. Das macht sie 
für Konsument*innen 

attraktiv,  da der Konsum hierdurch selbst 
dem/der Substitutionsärzt*in lange Zeit 
verborgen bleiben kann. Die Substanz ist 
farblos und hat kaum einen Eigengeruch. 
Sie kommt häufig in der chemischen Indus-
trie vor und ist Bestandteil von Reinigungs- 
und Lösungsmitteln. Dabei wird der Handel 
und Vertrieb von GBL nur im Rahmen einer 
freiwilligen Selbstkon-
trolle überwacht.1

In den letzten Jahren 
wurde eine rasche Ver-
breitung von GBL/GHB 
Konsum in der Partysze-
ne bemerkt.  Zwar gibt 
es keine pharmakolo-
gische Verwandtschaft 
zu Ecstasy, jedoch wird 
GHB/GBL häufig als Liquid Ecstasy bezeich-
net, da die Wirkung ähnlich erlebt wird. 
Dazu gehört Euphorie, ein Nähegefühl zur 
Umwelt und sich selbst, aber auch eine 
sexuell stimulierende Wirkung.2 Gleichzei-
tig hat der Konsum einen sedierenden und 
muskelrelaxierenden Effekt.1

Bei höheren Dosen ist der sedierende As-
pekt deutlich ausgeprägter sowie atem-
depressorisch. Bei einer noch höheren 
Dosierung wirkt GBL/GHB narkotisierend. 
Häufig erleben Konsument*innen Übel-
keitsgefühle und Brechreiz. Bei einer Über-
dosierung kann der Kon-
sum zu einem narkotischen 
Schlaf führen, aus dem die 
Betroffenen nicht geweckt 
werden können. Wenn die 
Betroffenen wieder auf-
wachen, erinnern sie sich 
oftmals an nichts. Amnesie 
wird als häufige Nebenwir-
kung beschrieben, genauso 
wie Erbrechen, Bewusst-
losigkeit oder auch Hallu-
zinationen.1 Aufgrund der 
narkotisierenden und sedierenden Wirkung 
sowie der Amnesie wird GBL/GHB auch oft-
mals als K.O. - Tropfen eingesetzt.2 

Bei regelmäßigem Konsum kommt es zu ei-
ner Toleranzentwicklung und ebenfalls zu 
einer Abhängigkeit. Ohne die Einnahme von 
GBL/GHB kann der Entzug bereits nach ein 
bis sechs Stunden eintreten. Das Spektrum 
eines Entzugs reicht von milden bis hin zu 
schweren Verläufen, die stationär behan-

delt werden müssen.3  

Anhand eines Fallbei-
spiels möchte ich Ih-
nen erzählen, wie der 
Entzug von GBL zu ei-
ner Herausforderung 
für unsere Klientin und 
auch unser Team wur-
de. 

Wir haben immer wie-
der Klientinnen, die GBL konsumieren und 
auch welche, die wegen den unterschied-
lichsten Substanzen eine Entgiftung ma-
chen. Im Normalfall unterstützen und be-
gleiten wir sie vom Aufnahmeprozess bis 
hin zum Abschluss der Entgiftung. Doch wir 
hatten zuvor keine Klientin, deren GBL-Kon-

sum so hoch war, dass der normale Prozess 
nicht ging. 
Die Frau konsumierte mehr als 30 ml pro 
Tag. Sie hatte regelmäßig Überdosen mit 
Erbrechen, Bewusstlosigkeit und auch Hal-
luzinationen. Etwas, das im Ambulant Be-

treuten Wohnen 
nur schwer bis 
gar nicht trag-
bar ist. Wenn wir 
merken, dass der 
Zustand und/oder 
der Konsum kri-
tisch sind, geht es 
darum, zu schau-
en, wie sich die 
Frau wieder sta-
bilisieren kann. 
Manchmal ist 

eine Entgiftung dazu zwingend notwendig, 
um eine Pause oder einen Stop in das Kon-
sumverhalten zu bekommen, und um gege-
benenfalls das Leben der betroffenen Per-
son zu retten. Doch wie oben beschrieben, 
muss der Entzug bei einer solch hohen Kon-
summenge stationär überwacht werden. 
Das geht auch nicht auf einer regulären Ent-
giftungsstation, sondern Konsument*innen 
müssen zuvor 24 Stunden auf einer Inten-
sivstation beobachtet werden, da ein Ent-
zug bei einer solch hohen Konsummenge 
kompliziert bis tödlich sein kann.  

Die Krux hierbei ist, dass ein Intensivbett 
nicht einfach reserviert werden kann. Ge-
rade auch während der Corona-Pandemie 
sind und waren die Krankenhäuser und 
deren Intensivstation voll belegt. Das be-
deutet, die einzige Chance bestand darin, 
die Klientin über die Notaufnahme oder mit 
einem Krankenwagen einzuweisen. Doch ist 
der GBL-Konsum bzw. der Wunsch nach ei-
ner Entgiftung ein Notfall? 

Ein Arzt der Entgiftungsstation bot uns an, 
einer anderen Klinik zuzusichern, dass die 
Frau nach der Überwachung auf der Inten-
sivstation nahtlos auf die Entgiftungssta-

von
LAURA KÖNIG
Sozialarbeiterin (B.A.)

Bei regelmäßigem Kosum 
kommt es zur Toleranzent-
wicklung und ebenfalls zu 
einer Abhängigkeit.

Herausforderungen im Umgang
mit GBL – Konsum
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Im vergangenen Jahr wurden wir häufig mit dem Thema GBL/GHB - Konsum konfrontiert. 
Doch was ist das eigentlich? 

Die Frau konsumierte mehr 
als 30 ml pro Trag. Sie hatte 
regelmäßig Überdosen mit 
Erbrechen, Bewusstlosigkeit 
und auch Halluzinationen.

 1 Vgl. Roth, Michael (2012): GHB/GBL („Liquid Ecstasy“) In: Praxisbuch Sucht: Therapie der Suchterkrankungen im Jugend- und Erwachsenenalter.  
   Thieme Verlagsgruppe. Stuttgart, New York, Dheli. 
 2 Vgl. Bretzler, Felix (2018): GHB – Komplikationen im Entzug und ihre Vermeidung. In: SubLetter. IWW Institut für Wissen in der Wirtschaft GmbH.
 3 Vgl. Landesärztekammer Baden-Württemberg (2021): GBL/GHB noch der neue Kick? Das Wichtigste für die Praxis im Überblick. Stuttgart.

Sie wollte die Notaufnahme 
immer wieder verlassen, weil 
sie Suchtdruck hatte.

Nachgefragt Mein Name ist Shusha 
Gerspacher, ich bin 30 
Jahre alt und arbeite seit 
Juli 2021  als Elternzeit-
vertretung im Ambulant 
Betreuten Wohnen.

Ursprünglich habe ich 
eine Ausbildung zur 
Erzieherin absolviert 
und drei Jahre in einem 
Montessori Kinderhaus 
in meiner Heimatstadt 
Lörrach gearbeitet. An-
schließend bin ich für 
das Bachelorstudium 

»Inklusive Pädagogik und Heilpädago-
gik« nach Ludwigsburg gezogen und 
seither lebe ich im Schwabenländle. 
Im Praxissemster meines Studiums 
lernte ich das Arbeitsfeld der Kinder- 
und Jugendpsychiatrie für Kinder mit 
Intelligenzminderung und geistiger 
Behinderung kennen. Interessiert von 
den im Praxissemester gewonnenen 
Erfahrungen trat ich nach Beendigung 
meines Studiums dort eine Teilzeit-
stelle an. Drei Jahre lang begleitete 
ich Kinder und Jugendliche in ihrem 

teilstationären Aufenthalt in der Kli-
nik, gestaltete Behandlungsverläufe 
aktiv mit und gewann so Handlungs-
sicherheit mit herausfordernden Situ-
ationen. 
Jedoch formte sich immer mehr der 
Wunsch, durch meine zunehmende 
persönliche Auseinandersetzung mit 
dem Thema Feminismus, in einem 
frauenspezifischen Bereich zu arbei-
ten. Nach kurzer Zeit wurde ich auf 
LAGAYA aufmerksam, fühlte mich 
unmittelbar von der Konzeption und 
dem Leitgedanken »von Frauen für 
Frauen« angesprochen und begab 
mich ins Bewerbungsverfahren. Was 
daraus resultierte, ist vermutlich of-
fensichtlich. 

Nach einem guten dreiviertel Jahr 
Erfahrungswert in der Arbeit mit 
suchtmittelabhängigen Frauen und 
Aussteigerinnen aus der Prostitution, 
kann ich Folgendes für mich festhal-
ten: 
Dieses Berufsfeld ist unglaublich viel-
fältig, abwechslungsreich, herausfor-
dernd und phasenweise auch sehr 
ernüchternd. Eine Erkenntnis, die sich 

für mich eben genau so -ernüchternd- 
angefühlt hat, war, dass beinahe alle 
unsere Klientinnen immer wieder 
Erfahrungen machen, in denen sie 
unmittelbar abgestempelt werden. 
Entweder aufgrund ihrer Suchter-
krankung oder ihres beruflichen Wer-
degangs, stehen dann gewisse Fakten 
oder vielmehr stigmatisierende Zu-
schreibungen über der Person, was in  
vielen Fällen zu einem merklich ande-
ren Umgang mit jenen führt. 

Unter anderem diese Erkenntnis hat 
für mich nochmals die Wichtigkeit des 
Arbeitsfeldes von LAGAYA verdeutli-
cht, welches Frauen ein Schutzraum 
bietet und ihre individuellen Themen 
bearbeitet. Darüber hinaus hat es 
mich in meiner persönlichen Wer-
tehaltung gegenüber den Klientinnen 
bestärkt, diese individuell und unvor-
eingenommen in ihren persönlichen 
Lebenslagen zu unterstützen.

von SHUSHA GERSPACHER
Heilpädagogin (B.A.)
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- Landeshauptstadt Stuttgart
- Land Baden-Württemberg
- Der Paritätische Wohlfahrtsverband
- Deutsche Rentenversicherung Bund
- Deutsche Rentenversicherung Baden-Württemberg
- Sozialämter
- Jobcenter
- Regionale Fördergemeinschaft der Krankenkassen Stuttgart-Böblingen (KK)
- Projekt »bella+«: Bundesministerium für Arbeit und Soziales (BMAS) und Europäischer Hilfsfonds 
  für die am stärksten benachteiligten Personen (EHAP)
- Vector-Stiftung
- Aktion Hilfe für den Nachbarn e.V. der Stuttgarter Zeitung
- Spendenaktion »Corona-Soforthilfe« der Stuttgarter Zeitung und Stuttgarter Nachrichten
- Helfende Hände e.V.
- KiNiKi gAG
- Inga e.V.
- Frauen helfen helfen e. V.
- SISTERS – für den Ausstieg aus der Prostitution! e.V.
- Lenhart Kosmetik
- Children - First
- Robert Bosch GmbH
- Ernst Strecker GmbH & Co.KG, Floristenbedarf
- Finanzkontor Hamm
- BW-Bank Stuttgart 
- Druckhaus Stil
- TÜRENMANN Stuttgart GmbH & Co.KG
- Christina Voigt, documentary film & graphic design
- Daniela Jüssen, EDV-Beratung und Softwareentwicklung
- Corinna Kammerer, netpix ltd.
- Judith Schenten, raumzeit 3
- Biohof Braun

Wir möchten uns sehr herzlich bei allen bedanken, die uns auch im Jahr 2021 durch Zuschüsse, Stiftungszu-

wendungen, Kostenübernahmen, Bußgeldzuweisungen, Geld- und Sachspenden sowie durch Mitgliedsbeiträ-

ge dabei unterstützt haben, suchtmittelabhängigen Mädchen und Frauen zu helfen:

DANKE!

Wir bedanken uns bei allen, die uns Büroräume und Wohnungen vermieten. 
Des Weiteren danken wir sehr herzlich allen Mitfrauen unseres Trägervereins, ganz besonders unseren Vorstandsfrauen, den 
Richter*innen am Amtsgericht Stuttgart sowie den zahlreichen Einzelpersonen, die für uns gesammelt und gespendet haben. 
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