6.10 (L)
Gesundheitseinrichtungen fur Suchtkranke, Land, Jahe

Definition

Der Indikator 6.10 gibt einen Uberblick (iber dieliand bestehenden Angebote zu Beratung, Betreuung,
Therapie und Selbsthilfegruppen von Suchtkranken.

Das Personal der Beratungs-/Behandlungsstellemgedizeratungsstellen und Fachdienste beim OGD wird a
Vollzeitaquivalente umgerechnet. Bei den weitergmwiEhtungen werden Mitarbeiter/innen gezahit.
Entsprechend der Definition des Landerkurzberiamgsden im Indikator 6.10 Beratungs-/Behandlungkestel
fur Suchtkranke mit mindestens 2 Vollzeitstellefgemommen; Sozialpsychiatrische Dienste werdentnich
berucksichtigt. Die untdBeratungs-/Behandlungsstelleereits enthaltenen Zahlen zu Drogenberatungsstell
und Fachdiensten beim OGD werden noch einmal gesbddrgestellt.

Notschlafstellen kdnnen integrativer BestandteibeiSuchtberatungsstelle sein. Angebote der allgeme
Obdachlosen-/Nichtsesshaftenhilfe zéhlen nicht dazu

Tagestreffs (Angebote fiir persénliche Hygiene, Braég, Beschaftigung usw.) kdnnen integrativer Badgteil
einer Suchtberatungsstelle sein.

Bei der Angabe zu ambulanter Entwéhnungsbehandamarkannt gem. Vereinbarung
Abhéngigkeitserkrankungamn LVA bzw. LVA und BfA, sind Mehrfachnennungen Beratungs-
/Behandlungsstellen fur Suchtkranke moglich.

Unter Substitutionsbehandlung wird lire$gesamtlie Zahl der Patientinnen/Patienten eingetragen.
Selbsthilfe: Erfasst wird die Anzahl der Sucht-S#tidfegruppen.

Unterstationarer Entwéhnungsbehandlusigpd auch Fachkliniken und sozialtherapeutiscimei&itungen
sowie Betten im Mal3regelvollzug zu z&hlen.

Zu komplementaren Einrichtungen fir Suchtkrankedge betreutes Wohnen (BSHG, KJHG),
Adaptionseinrichtungen (SGB VI), stationare Eintigtgen fir chronisch mehrfach geschadigte Suchitkeran
(BSHG), Pflegeheime (SGB XI) und gesonderte Statioftir Suchtkranke in Pflegeheimen.

Der Bezug der Betten erfolgt auf die Stichtagsblexiing.

Datenhalter

e Oberste Landesgesundheitsbhehdrden

« Standiger Arbeitskreis der Drogenbeauftragten desdBs und der Lander
»  Statistische Landesamter

Datenquelle

e Dokumentation Suchtprogramme

e L&nderkurzbericht

e Fortschreibung des Bevélkerungsstandes

Periodizitat
Jahrlich, 31.12.

Validitat

Der Landerkurzbericht wurde aufgrund der Verpflictg der Zulieferung der Daten an die EBDD (Eurogigs
Drogenbeobachtungsstelle) 1993 eingefuhrt undesmitentsprechend eines Beschlusses der
Gesundheitsministerkonferenz vom Sténdigen Arbedtsider Drogenbeauftragten des Bundes und derecand
jahrlich erstellt. Da die Ergebnisse der Landeegedahr im Arbeitskreis auch auf Vergleichbarkeit d
Definitionen und Datenquellen gepruft und ggf. kgiert werden, ist die Validitat der Daten als gazusehen.
Eine Anderung steht fiir den Bereich der station&ianichtungen bevor, da die Angabe der Betten fiir
Suchtkranke ab dem Jahr 2002 nicht mehr in derkénaimausstatistik enthalten ist.

Kommentar

Die Daten sind Stichtagszahlen zum 31.12., bdpstéten Einrichtungen bezogen auf die fortgesclerneb
Bevdlkerung des entsprechenden Stichtages/Jahieegérigaben sind weder Inzidenz- noch Pravalenzmahle
Mehrfachnennungen sind méglich. In dem Indikatordee durchgefihrte Entzugs- und
Entwohnungsbehandlungen nicht genannt, mit Ausnaten& ambulanten Einrichtungen durchgefuhrten
Substitutionsbehandlungen.

Der vorliegende Indikator ist ein Prozessindikator.

Vergleichbarkeit

Es gibt keine vergleichbaren WHO-, OECD-Indikatoren EU-Indikatorensatz sind Indikatoren Raychiatric
care bedohne weitere Untergliederungen vorgesehen, desteaifeht keine Vergleichbarkeit.

Der Indikator wurde neu aufgenommen.



Originalquellen:

Publikationen der Lander zu den verwendeten Datgieqy z. B. Statistische Jahrbiicher, Dokumentation

Suchtprogramme, Landerkurzbericht des standigeritsitreises der Drogenbeauftragten des Bundesemd d
Lander.
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