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Suchterkrankungen Suchterkrankungen 
gehgehöören zu den hren zu den hääufigsten ufigsten 
Psychischen Erkrankungen Psychischen Erkrankungen 

1212--Monats Monats -- PrPräävalenzenvalenzen
((WittchenWittchen et al., 2005)et al., 2005)

Depressive StDepressive Stöörungen                  9,1 %rungen                  9,1 %
AngststAngststöörungen                           12,0 % rungen                           12,0 % 
substanzbedingte Stsubstanzbedingte Stöörungen         3,4 %rungen         3,4 %
somatoformensomatoformen StStöörungen            11,0 % rungen            11,0 % 
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Epidemiologie substanzbezogener Epidemiologie substanzbezogener 
StStöörungen in Deutschlandrungen in Deutschland

((vgl. vgl. BBüühringerhringer, 2004), 2004)

Einwohner mit Suchtproblemen in Deutschland
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Substanzbedingte (F1 - ) Störungen 

tragen bei der erwachsenen Bevölkerung 
im arbeitsfähigen Alter  

in den entwickelten Industrieländern 

in hohem Maße bei zu 

durch Krankheit oder Beeinträchtigung 
oder vorzeitigen Tod 

verlorenen Lebensjahren (DALYs)



66
Landespsychotherapeutentag 2008 Landespsychotherapeutentag 2008 

MMüüllerller--MohnssenMohnssen

Die 5 Hauptrisikofaktoren fDie 5 Hauptrisikofaktoren füür r 
DisabilityDisability--AdjustedAdjusted Life Life YearsYears ((DALYsDALYs) ) 

in Europa (WHO in Europa (WHO –– Report, 2002)Report, 2002)
5 Hauptrisikofaktoren für Gesundheitsschäden und vorzeitigen Tod in Europa (WHO, 2002) 
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MenschenMenschen

bei Alkoholabhbei Alkoholabhäängigen: ngigen: 
ca. 10% pro Jahrca. 10% pro Jahr

ca. 15% ca. 15% –– 20% lebenslang20% lebenslang
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Leistungsangebote der Leistungsangebote der 
SuchtkrankenversorgungSuchtkrankenversorgung

SelbsthilfegruppenSelbsthilfegruppen > 10.000> 10.000 >100.000>100.000

Psychosoziale Psychosoziale 
BeratungsstellenBeratungsstellen

> 1.000 mit <4.000 > 1.000 mit <4.000 
MitarbeiternMitarbeitern

ca. 275.000 Klientenca. 275.000 Klienten
ca.  10.000 ca.  10.000 
ambulante ambulante 
Rehabilitationen Rehabilitationen 

SuchtfachklinikenSuchtfachkliniken ca. 150 Einrichtungen ca. 150 Einrichtungen 
mit ca. 11.000 mit ca. 11.000 
PlPläätzentzen

> 40.000 station> 40.000 stationääre re 
BehandlungenBehandlungen

suchtpsychiatrische suchtpsychiatrische 
EinrichtungenEinrichtungen

Ca. 7.000 BettenCa. 7.000 Betten ca. 200.000 ca. 200.000 
BehandlungenBehandlungen
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JJäährliche Inanspruchnahme des hrliche Inanspruchnahme des 
Versorgungssystems durch SuchtkrankeVersorgungssystems durch Suchtkranke

(Zahlen nach WIENBERG, 2001)(Zahlen nach WIENBERG, 2001)
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Probleme der gegenwProbleme der gegenwäärtigen rtigen 
VersorgungsstrukturVersorgungsstruktur

zu zu hochschwellighochschwellig (zu geringe Inanspruchnahme, zu sp(zu geringe Inanspruchnahme, zu spääte te 
Intervention)Intervention)

zu aufwzu aufwäändigndig (z.B.: sehr hoher Anteil vollstation(z.B.: sehr hoher Anteil vollstationäärer Behandlung, rer Behandlung, 
ParallelParallel-- und Doppelbehandlung in verschiedenen Systemen)und Doppelbehandlung in verschiedenen Systemen)

zu wenig vernetztzu wenig vernetzt: Fehlplatzierung von Patienten, : Fehlplatzierung von Patienten, 
Schnittstellenprobleme zwischen Leistungsanbietern und Schnittstellenprobleme zwischen Leistungsanbietern und 
KostentrKostenträägern, Behandlungsabbrgern, Behandlungsabbrüüche und Wartezeiten beim che und Wartezeiten beim 
ÜÜbergang in anderen Leistungsbereichbergang in anderen Leistungsbereich

zu wenig effektivzu wenig effektiv: (empirisch) Wirksames wird zu selten gemacht, : (empirisch) Wirksames wird zu selten gemacht, 
und weniger Wirksames zu hund weniger Wirksames zu hääufig (Behandlungsqualitufig (Behandlungsqualitäät!), t!), 
Wirksamkeit von vielen in der Suchtkrankenversorgung Wirksamkeit von vielen in der Suchtkrankenversorgung üüblichen blichen 
Behandlungsbestandteilen (z.B. Ergotherapie, Entspannung) bisherBehandlungsbestandteilen (z.B. Ergotherapie, Entspannung) bisher
empirisch nicht ausreichend empirisch nicht ausreichend üüberprberprüüft und daher nicht bekanntft und daher nicht bekannt
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Aktuelle Trends Aktuelle Trends 
und Verund Veräänderungennderungen

AmbulantisierungAmbulantisierung:: mehr mehr niedrigschwelligeniedrigschwellige und und 
ambulante Behandlungsformen und verkambulante Behandlungsformen und verküürzte rzte 
stationstationääre Verweildauernre Verweildauern

ProfessionalisierungProfessionalisierung: mehr Einsatz : mehr Einsatz 
evidenzbasierter medizinischer und psychoevidenzbasierter medizinischer und psycho--
therapeutischer Verfahren (therapeutischer Verfahren (BehandlungsBehandlungs--
leitlinienleitlinien))

Vernetzung:Vernetzung: Minderung von Minderung von SchnittstellenSchnittstellen--
problemenproblemen, Nutzung von Synergieeffekten, Nutzung von Synergieeffekten
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AusblickAusblick
Das Versorgungssystem fDas Versorgungssystem füür Suchtkranke verr Suchtkranke veräändert sich ndert sich 

Deutschland derzeit sehr rasch in Richtung Deutschland derzeit sehr rasch in Richtung 
VerkVerküürzung der Behandlungszeiten und rzung der Behandlungszeiten und 
AmbulantisierungAmbulantisierung der Behandlungder Behandlung
Effizienzsteigerung durch Professionalisierung und Effizienzsteigerung durch Professionalisierung und 
QualitQualitäätsmanagementtsmanagement
NiedrigschwelligkeitNiedrigschwelligkeit und Vernetzungund Vernetzung

Noch steht allerdings der Beweis aus, dass durch die Noch steht allerdings der Beweis aus, dass durch die 
aktuellen Veraktuellen Veräänderungen im Versorgungssystemnderungen im Versorgungssystem
mehr Suchtkranke erreicht undmehr Suchtkranke erreicht und
vergleichbare Behandlungserfolge vergleichbare Behandlungserfolge 
bei reduzierten Fallkosten erreicht werden kbei reduzierten Fallkosten erreicht werden köönnennnen



Psychologie und Psychologie und 
PsychotherapiePsychotherapie
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Das bioDas bio--psychopsycho--soziale soziale 
Krankheitsmodell der SuchtKrankheitsmodell der Sucht

Person
Psyche: Erleben, Bewerten, Verhalten

Soziales Umfeld
Soziale Wechselwirkungen 

Biologie:
Pharmakologische Wirkung der Substanz

auf den Körper incl. Neurobiologie
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Das Psychologische StDas Psychologische Stöörungsmodell rungsmodell 
der Alkoholabhder Alkoholabhäängigkeit ngigkeit 

Lernpsychologie: Lernpsychologie: 
operantesoperantes Konditionieren (Konditionieren (Entwicklung suchtmittelabhEntwicklung suchtmittelabhäängigen Verhaltens) und ngigen Verhaltens) und 
klassisches Konditionieren (klassisches Konditionieren (Aufrechterhaltung des suchtmittelabhAufrechterhaltung des suchtmittelabhäängigen Verhaltens, ngigen Verhaltens, CuesCues, , rrüückfallauslckfallauslööserser))

Modell Modell –– Lernen (Lernen (BANDURA): BANDURA): ÜÜbernahme komplexer Verhaltensmuster, Einstellungen und bernahme komplexer Verhaltensmuster, Einstellungen und 
WirkungserwartungenWirkungserwartungen

SelbstwirksamkeitserwartungSelbstwirksamkeitserwartung (BANDURA): Kompetenzerwerb, Ver(BANDURA): Kompetenzerwerb, Veräänderungsmotivationnderungsmotivation

Automatisierte BehandlungsablAutomatisierte Behandlungsablääufeufe (TIFFANY, 1990)(TIFFANY, 1990)

ErwartungsErwartungs--WertWert--ModelleModelle (z.B. KRAMPEN, 1982)(z.B. KRAMPEN, 1982)

Selbstregulation Selbstregulation (KANFER, 1970 ff.)(KANFER, 1970 ff.)

Kognitive Modelle der SuchtKognitive Modelle der Sucht (BECK et al.,1993; MARLATT et al., 1985 ff.)(BECK et al.,1993; MARLATT et al., 1985 ff.)

MotivationMotivation (z.B. RHEINBERG, 2004)(z.B. RHEINBERG, 2004)

AttributionsmodelleAttributionsmodelle (z.B. (z.B. McHUGHMcHUGH, 1979), 1979)

InformationsverarbeitungInformationsverarbeitung: : ReizdiskriminationReizdiskrimination, Reizstimulation, Selbstaufmerksamkeit , Reizstimulation, Selbstaufmerksamkeit 
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Das sozialDas sozial--kognitive Rkognitive Rüückfallmodell ckfallmodell 
von MARLATT (1985 ff.)von MARLATT (1985 ff.)

Ungleichgewicht in der
Lebensgestaltung 

Verlangen nach
unmittelbarer

Bedürfnisbefriedigung

Rationalisierung scheinbar
irrelevanter Entscheidungen

Suchtspezifische
Risikosituation

Coping - Kompetenz

Keine 
Coping - Kompetenz

Erhöhte 
Selbstwirksamkeit -

stabilisierte Abstinenz -
erweitertes 

Verhaltensrepertoire

Verminderte
Selbstwirksamkeit -

Positive 
Alk.wirkungserwartung-
Beginnender Konsum –

Dissonanzkonflikt –
negative Selbstattribution

erhöhte Abstinenzwahrscheinlichkeit

erhöhte Rückfallwahrscheinlichkeit
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Psychologie und Neurobiologie Psychologie und Neurobiologie 
der Suchtder Sucht

Das Lernpsychologische StDas Lernpsychologische Stöörungsmodell der Sucht erweist sich als gut rungsmodell der Sucht erweist sich als gut 
kompatibel mit neurobiologischen Modellen und findet seine kompatibel mit neurobiologischen Modellen und findet seine 

Entsprechung auch im Tiermodell der SuchtEntsprechung auch im Tiermodell der Sucht
(z.B. (z.B. SpanagelSpanagel et al., 1999; Wolfgramm, 1996 ff.) et al., 1999; Wolfgramm, 1996 ff.) 

Entsprechung zum neurobiologischen Suchtmodell der verEntsprechung zum neurobiologischen Suchtmodell der veräänderten Regulation von nderten Regulation von 
NeurotransmittersystemenNeurotransmittersystemen (z.B. GABA, Glutamat(z.B. GABA, Glutamat) bei Alkoholabh) bei Alkoholabhäängigkeit: ngigkeit: 
AuslAuslöösung von Craving durch konditionierte Stimuli (konditioniertes Esung von Craving durch konditionierte Stimuli (konditioniertes Entzugssyndrom)ntzugssyndrom)

Entsprechung zum Neurobiologischen Suchtmodell der Funktion des Entsprechung zum Neurobiologischen Suchtmodell der Funktion des dopaminergendopaminergen
mesolimbischenmesolimbischen Belohnungssystems (Belohnungssystems (rewardreward--systemsystem)) bei Alkoholabhbei Alkoholabhäängigkeit: ngigkeit: 
Interne und externe Stimuli fInterne und externe Stimuli füühren zur Aktivierung des hren zur Aktivierung des RewardReward--SystemsSystems (erh(erhööhte hte 
DopaminausschDopaminausschüüttungttung) und steigern ) und steigern üüber die positive Wirkungserwartung die ber die positive Wirkungserwartung die 
Motivation zum Konsum, die Umsetzung Motivation zum Konsum, die Umsetzung konsumvorbereitenderkonsumvorbereitender Handlungen und die Handlungen und die 
verstverstäärkte Wahrnehmung  und Selektion suchtrelevanter Stimuli. rkte Wahrnehmung  und Selektion suchtrelevanter Stimuli. 

Kondensationsprodukte von Alkohol (Kondensationsprodukte von Alkohol (AldehydmetaboliteAldehydmetabolite) k) köönnen mit nnen mit 
NeurotransmitternNeurotransmittern zu kzu köörpereigenen rpereigenen MorphinenMorphinen ((EndorphinenEndorphinen) ) metabolisierenmetabolisieren. Die . Die 
EndorphinausschEndorphinausschüüttung fttung füührt zum Wunsch nach weiterem Alkoholkonsum      hrt zum Wunsch nach weiterem Alkoholkonsum      



Psychologische Psychologische 
Psychotherapie der Psychotherapie der 

SuchtSucht
Evidenzbasierte BeispieleEvidenzbasierte Beispiele
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Die Behandlung der AlkoholabhDie Behandlung der Alkoholabhäängigkeitngigkeit

Behandlung durch Bestrafung Behandlung durch Bestrafung 

Behandlung durch Behandlung durch ÜÜberredung und Bekehrungberredung und Bekehrung

Formulierung des Alkoholismus als Krankheit durch Formulierung des Alkoholismus als Krankheit durch angloanglo--
amerikanischeamerikanische und deutsche Psychiater (Ende des 18. u. Beginn und deutsche Psychiater (Ende des 18. u. Beginn 
des 19. des 19. JhdtsJhdts) und die Neuformulierung des Krankheitskonzepts ) und die Neuformulierung des Krankheitskonzepts 
durch Jellineks Phasendurch Jellineks Phasen-- und Typenlehre (Ende der 1940er Jahre)und Typenlehre (Ende der 1940er Jahre)

Krankheitsbegriff der WHO (1950, 1958)Krankheitsbegriff der WHO (1950, 1958)

Sozialrechtliche Anerkennung in Deutschland (seit 1968)Sozialrechtliche Anerkennung in Deutschland (seit 1968)

Sozialrechtliche Regelung Sozialrechtliche Regelung „„Empfehlungsvereinbarung Empfehlungsvereinbarung „„SuchtSucht““ der der 
Krankenkassen und RentenversicherungstrKrankenkassen und Rentenversicherungsträäger (1978 und 2001)ger (1978 und 2001)
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Psychologische Behandlung der Psychologische Behandlung der 
AlkoholabhAlkoholabhäängigkeitngigkeit

Verhaltenstherapeutische Behandlung auf der Grundlage Verhaltenstherapeutische Behandlung auf der Grundlage 
des des „„Klassischen Konditionierens nach PAWLOWKlassischen Konditionierens nach PAWLOW““::

Elektrische Aversionstherapie (Elektrische Aversionstherapie (KantorovichKantorovich, UdSSR , UdSSR 
1929)1929)

Chemische Aversionstherapie (Chemische Aversionstherapie (LemereLemere & & VoegtlinVoegtlin, USA, , USA, 
50er Jahre)50er Jahre)

Symbolische Aversionstherapie (Symbolische Aversionstherapie (CautelaCautela, USA 1970)  , USA 1970)  

CueCue ExposureExposure, Expositionstraining (, Expositionstraining (MarlattMarlatt, 1976; in D: , 1976; in D: 
LindenmeyerLindenmeyer, 1995 ff., , 1995 ff., HautzingerHautzinger, 1998 ff.) , 1998 ff.) 
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Psychologische Behandlung der Psychologische Behandlung der 
AlkoholabhAlkoholabhäängigkeitngigkeit

Verhaltenstherapeutische Behandlung auf der Grundlage des Verhaltenstherapeutische Behandlung auf der Grundlage des 
„„Operanten Konditionierens nach SKINNER + ff.Operanten Konditionierens nach SKINNER + ff.““

Alkohol als MAlkohol als Mööglichkeit zur Spannungsglichkeit zur Spannungs--Reduktion (Reduktion (CongerConger, 1956), 1956)

VerstVerstäärkerwirkungen des Trinkens (Mello & Mendelson, 1965)rkerwirkungen des Trinkens (Mello & Mendelson, 1965)

Verhaltenstherapeutische Breitbandtherapie (Lazarus, 1965)Verhaltenstherapeutische Breitbandtherapie (Lazarus, 1965)

Entwicklung von Kompetenztrainings auf der Grundlage des Entwicklung von Kompetenztrainings auf der Grundlage des 
SelbstkontrollSelbstkontroll --/Selbstmanagement /Selbstmanagement –– Modells von Modells von KanferKanfer (1971 ff.)(1971 ff.)

Das Konzept des Das Konzept des „„Kontrollierten TrinkensKontrollierten Trinkens““ (Davies, 1962; (Davies, 1962; ReinertReinert & & 
BowenBowen, 1968; , 1968; SobellSobell & & SobellSobell, 1973; Heather & Robertson, 90er , 1973; Heather & Robertson, 90er 
Jahre)Jahre)
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Psychologische RPsychologische Rüückfallprckfallprääventionvention
in den AWMF in den AWMF -- LeitlinienLeitlinien

PsychologischPsychologisch--psychotherapeutische Techniken mit dem Ziel der psychotherapeutische Techniken mit dem Ziel der 
RRüückfallvermeidung und ckfallvermeidung und ––bewbewäältigungltigung durch kognitiv durch kognitiv --

verhaltenstherapeutische Verfahren:verhaltenstherapeutische Verfahren:

1.1. Vermittlung von Vermittlung von RelapseRelapse--PreventionPrevention--StrategienStrategien durch Erlernen von: durch Erlernen von: 
Identifikation suchtspezifischer Identifikation suchtspezifischer CuesCues und Risikosituationen und und Risikosituationen und 
Antizipation oder VermeidenAntizipation oder Vermeiden
Erlernen alternativer Erlernen alternativer CopingCoping –– StrategienStrategien
Umgang mit erhUmgang mit erhööhtem Cravinghtem Craving
DesensitisierungsDesensitisierungs-- und und RelaxationstechnikenRelaxationstechniken
SelbstbelohnungsSelbstbelohnungs--TechnikenTechniken
Soziales KompetenztrainingSoziales Kompetenztraining

2.2. Vermittlung von RVermittlung von Rüückfallckfall--ManagementManagement--TechnikenTechniken

3.     3.     VerstVerstäärkung abstinenten Verhaltens durch Gratifikationenrkung abstinenten Verhaltens durch Gratifikationen (z.B. im (z.B. im 
Rahmen von Rahmen von CommunityCommunity ReinforcementReinforcement Strategien)Strategien)
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Alkoholismusspezifische Alkoholismusspezifische 
Psychotherapie (ASP)Psychotherapie (ASP)

(W. MILLER)(W. MILLER)

ManualisiertesManualisiertes, evidenzbasiertes , evidenzbasiertes kognitivkognitiv--behavioralesbehaviorales
Behandlungskonzept Behandlungskonzept 

(Projekt MATCH, Projekt COMBINE)(Projekt MATCH, Projekt COMBINE)
MotivationsaufbauMotivationsaufbau
KognitivKognitiv--behavioralesbehaviorales FertigkeitentrainingFertigkeitentraining ((SkillsSkills))
Teilnahme an SelbsthilfegruppenTeilnahme an Selbsthilfegruppen
UnterstUnterstüützung durch wichtige Persontzung durch wichtige Person
Soziale und FreizeitberatungSoziale und Freizeitberatung
Individueller BehandlungsplanIndividueller Behandlungsplan
UnterstUnterstüützung der tzung der MedikamentenMedikamenten--ComplianceCompliance
(r(rüückfallprckfallprääventive Medikation)ventive Medikation)
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CommunityCommunity ReinforcementReinforcement Approach (CRA)Approach (CRA)
(Nathan (Nathan AzrinAzrin & George & George HuntHunt))

UnterstUnterstüützung bei der Jobsuche (Job Clubs)tzung bei der Jobsuche (Job Clubs)
Ehepaar Ehepaar CounselingCounseling (Partner unterst(Partner unterstüützt tzt 
Abstinenz)Abstinenz)
SocialSocial SkillsSkills Training (Monti et al.) (z.B. Training (Monti et al.) (z.B. 
Kommunikationsfertigkeiten, Kommunikationsfertigkeiten, 
GefGefüühlsmanagement)hlsmanagement)
TimeoutTimeout-- und Entspannungsfund Entspannungsfäähigkeitenhigkeiten
FreizeitplanungFreizeitplanung
UnterstUnterstüützung im sozialen Umfeld tzung im sozialen Umfeld 
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Behandlungsverfahren mit nachgewiesener Evidenz (Behandlungsverfahren mit nachgewiesener Evidenz (IaIa))
in der Behandlung der Alkoholabhin der Behandlung der Alkoholabhäängigkeitngigkeit

((aus: aus: LoeberLoeber S und Mann K. Entwicklung einer evidenzbasierten PsychotherapieS und Mann K. Entwicklung einer evidenzbasierten Psychotherapie bei bei 
Alkoholismus. Nervenarzt 5. 2006. 559Alkoholismus. Nervenarzt 5. 2006. 559--566)566)

TherapieverfahrenTherapieverfahren EvidenznachweisEvidenznachweis EvidenzbasierungEvidenzbasierung

MotivationaleMotivationale InterventionenInterventionen Miller et al. (2003)Miller et al. (2003)
•• ChamblessChambless und und OllendickOllendick (2001)(2001)
•• BerglundBerglund et al. (2003)et al. (2003)
•• SlatterySlattery et al. (2003)et al. (2003)

IaIa
IaIa
IaIa
IaIa

BewBewäältigungstraining (kognitiv ltigungstraining (kognitiv ––
verhaltenstherapeutisch)verhaltenstherapeutisch)

BerglundBerglund et al. (2003)et al. (2003)
•• SlatterySlattery et al. (2003)et al. (2003)

IaIa
IaIa

Soziales KompetenztrainingSoziales Kompetenztraining Miller et al. (2003)Miller et al. (2003)
•• ChamblessChambless u. u. OllendickOllendick (2001)(2001)
•• SlatterySlattery et al. (2003)et al. (2003)

IaIa
IaIa
IaIa

PaarPaar-- und Familientherapieund Familientherapie
((üüberwiegend berwiegend 

verhaltenstherapeutisch)verhaltenstherapeutisch)

Miller et al. (2003)Miller et al. (2003)
•• ChamblessChambless u. u. OllendickOllendick (2001)(2001)
•• BerglundBerglund et al. (2003)et al. (2003)
•• SlatterySlattery et al. (2003)et al. (2003)

IaIa
IaIa
IaIa
IaIa

ReizexpositionReizexposition ChamblessChambless und und OllendickOllendick (2001)(2001)
•• ConklinConklin u. Tiffany (2002)u. Tiffany (2002)

IaIa
IaIa

Gemeindenahe VerstGemeindenahe Verstäärkermodelle rkermodelle 
(CRA) (CRA) 

Miller et al. (2003)Miller et al. (2003)
•• ChamblessChambless und und OllendickOllendick (2001)(2001)

IaIa
IaIa

RRüückfallprckfallprääventive Medikation: ventive Medikation: 
AcamprosatAcamprosat

u.au.a. Mann et al. (2004). Mann et al. (2004) IaIa

Ia = Metaanalyse randomisierter Studien
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Psychologische Psychologische 

Psychotherapeuten in der Psychotherapeuten in der 
psychiatrischen psychiatrischen 

SuchtkrankenbehandlungSuchtkrankenbehandlung
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PsychologPsycholog--inninn--enen
in der Suchtkrankenbehandlungin der Suchtkrankenbehandlung

Mehr als 1 500 DiplomMehr als 1 500 Diplom--Psychologen bzw. Psychologischen Psychotherapeuten arbeiten in dPsychologen bzw. Psychologischen Psychotherapeuten arbeiten in der er 
Suchtkrankenhilfe und Suchtkrankenversorgung!Suchtkrankenhilfe und Suchtkrankenversorgung!

In den 1054 In den 1054 ambulanten Beratungsstellen und ambulanten Behandlungsstellen deambulanten Beratungsstellen und ambulanten Behandlungsstellen der r 
SuchthilfeSuchthilfe (0.47 Psychologen je Beratungsstelle, DHS) arbeiten (0.47 Psychologen je Beratungsstelle, DHS) arbeiten üüber ber 500 Diplom500 Diplom--
PsychologenPsychologen

In In stationstationäären medizinischen Rehabilitationseinrichtungen fren medizinischen Rehabilitationseinrichtungen füür Abhr Abhäängigkeitskrankengigkeitskranke
arbeiten annarbeiten annäähernd hernd 700 weitere Diplom700 weitere Diplom--PsychoPsycho--logen und psychologische logen und psychologische 
PsychotherapeutenPsychotherapeuten (11.312 vollstation(11.312 vollstationääre Entwre Entwööhnungsplhnungspläätze: 3,8 Diplomtze: 3,8 Diplom--Psychologen je Psychologen je 
65 Behandlungspl65 Behandlungspläätzen). tzen). 

Von den bundesweit ca. 61 000 Betten Von den bundesweit ca. 61 000 Betten in psychiatrischen Fachkrankenhin psychiatrischen Fachkrankenhääusern und usern und 
FachabteilungenFachabteilungen sind ca. 10 500 Betten (17.5 %) mit Patienten mit einer Hauptdisind ca. 10 500 Betten (17.5 %) mit Patienten mit einer Hauptdiagnose aus agnose aus 
dem Bereich der Suchterkrankungen belegt. Auf der Berechnungsgrudem Bereich der Suchterkrankungen belegt. Auf der Berechnungsgrundlage der ndlage der 
Personalverordnung Psychiatrie kann man bundesweit mit ca. Personalverordnung Psychiatrie kann man bundesweit mit ca. 300 300 -- 400 Psychologen in der 400 Psychologen in der 
SuchtkrankenversorgungSuchtkrankenversorgung der stationder stationäären psychiatrischen Facheinrichtungen rechnen. ren psychiatrischen Facheinrichtungen rechnen. 

Weitere Psychologinnen und Psychologen arbeiten im Bereich der sWeitere Psychologinnen und Psychologen arbeiten im Bereich der sttöörungsbezogenen rungsbezogenen 
GrundlagenGrundlagen-- und Versorgungsforschung. und Versorgungsforschung. 
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Psychologische Psychotherapie in der Psychologische Psychotherapie in der 
psychiatrischen Suchtkrankenversorgungpsychiatrischen Suchtkrankenversorgung

Von den bundesweit ca. 61 000 Betten Von den bundesweit ca. 61 000 Betten in in 
psychiatrischen Fachkrankenhpsychiatrischen Fachkrankenhääusern und usern und 
FachabteilungenFachabteilungen sind ca. 10 500 Betten (17.5 sind ca. 10 500 Betten (17.5 
%) mit Patienten mit einer Hauptdiagnose aus %) mit Patienten mit einer Hauptdiagnose aus 
dem Bereich der Suchterkrankungen (F1 dem Bereich der Suchterkrankungen (F1 ––
Diagnose) belegt. Diagnose) belegt. 

Auf der Berechnungsgrundlage der Auf der Berechnungsgrundlage der 
Personalverordnung Psychiatrie kann man Personalverordnung Psychiatrie kann man 
bundesweit mit ca. bundesweit mit ca. 300 300 -- 400 Psychologen in 400 Psychologen in 
der Suchtkrankenversorgungder Suchtkrankenversorgung der stationder stationäären ren 
psychiatrischen Facheinrichtungen rechnen. psychiatrischen Facheinrichtungen rechnen. 
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Psychologische Psychotherapie in der Psychologische Psychotherapie in der 
psychiatrischen Suchtkrankenversorgung 1psychiatrischen Suchtkrankenversorgung 1

Die Personalverordnung Psychiatrie (Die Personalverordnung Psychiatrie (PsychPsych PV) ist seit Anfang der PV) ist seit Anfang der 
90er Jahre Bezugspunkt der Personalzumessung f90er Jahre Bezugspunkt der Personalzumessung füür die r die 
therapeutischen Berufsgruppen. therapeutischen Berufsgruppen. 

Die Die PsychPsych PV kennt noch keinen PV kennt noch keinen „„Psychologischen Psychologischen 
Psychotherapeuten/Psychotherapeuten/--inin““, sondern nur den Diplom, sondern nur den Diplom--PsychologenPsychologen

FFüür die Suchterkrankungen in der Psychiatrie gilt eine eigene r die Suchterkrankungen in der Psychiatrie gilt eine eigene 
TTäätigkeitszuweisung nach Behandlungstypen (S1 tigkeitszuweisung nach Behandlungstypen (S1 –– S6).S6).

Seit EinfSeit Einfüührung der hrung der PsychPVPsychPV steigen die personalintensiven steigen die personalintensiven 
(medizinischen) Behandlungstypen (S1 (medizinischen) Behandlungstypen (S1 „„RegelbehandlungRegelbehandlung““undund
besonders S2 besonders S2 „„IntensivbehandlungIntensivbehandlung““ und sinken die mehr und sinken die mehr 
psychotherapeutische orientierten Behandlungstypen (S3 psychotherapeutische orientierten Behandlungstypen (S3 
„„RehabilitativeRehabilitative BehandlungBehandlung““ und S5 und S5 „„Psychotherapeutische Psychotherapeutische 
BehandlungBehandlung““)      )      
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Aufgaben der Psychologen in der Aufgaben der Psychologen in der 
suchtpsychiatrischen Behandlung suchtpsychiatrischen Behandlung 

((PsychPsych PV)PV)

Grundversorgung: Mitwirkung bei Anamnese, Grundversorgung: Mitwirkung bei Anamnese, 
Therapieplanung, Dokumentation, Teilnahme an Visiten Therapieplanung, Dokumentation, Teilnahme an Visiten 
und Verlaufsbesprechungenund Verlaufsbesprechungen
Einzelfallbezogene Behandlung: EinzelgesprEinzelfallbezogene Behandlung: Einzelgesprääche, che, 
FamiliengesprFamiliengesprääche, Kriseninterventionen, che, Kriseninterventionen, 
einzelfallbezogene Zusammenarbeit mit anderen Stelleneinzelfallbezogene Zusammenarbeit mit anderen Stellen
Gruppentherapie incl. spezieller Therapie Gruppentherapie incl. spezieller Therapie –– und und 
TrainingsprogrammeTrainingsprogramme
Mittelbar patientenbezogene TMittelbar patientenbezogene Täätigkeiten: Teilnahme an tigkeiten: Teilnahme an 
Konferenzen, Konzeptbesprechungen, Fortbildungen, Konferenzen, Konzeptbesprechungen, Fortbildungen, 
AuAußßenkontakteenkontakte



3131
Landespsychotherapeutentag 2008 Landespsychotherapeutentag 2008 

MMüüllerller--MohnssenMohnssen

Personalverordnung PsychiatriePersonalverordnung Psychiatrie
Behandlungszeiten je PatientengruppeBehandlungszeiten je Patientengruppe

Behandlungszeiten in der stationären psychiatrischen Suchtbehandlung
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Psychologische Psychotherapie in der Psychologische Psychotherapie in der 
psychiatrischen Suchtkrankenversorgung 2psychiatrischen Suchtkrankenversorgung 2

Aktuelle Tendenzen Aktuelle Tendenzen 
in der suchtpsychiatrischen Versorgung:in der suchtpsychiatrischen Versorgung:

VerkVerküürzung der Verweildauern auf den Akutstationen (weniger rzung der Verweildauern auf den Akutstationen (weniger 
MMööglichkeiten zu psychotherapeutischen Interventionen, Ersetzen voglichkeiten zu psychotherapeutischen Interventionen, Ersetzen von n 
Psychologen durch Psychologen durch ÄÄrzte/Sozialarbeiter, Durchfrzte/Sozialarbeiter, Durchfüührung von psychologischen hrung von psychologischen 
Behandlungsmodulen durch Behandlungsmodulen durch ÄÄrzte oder Sozialarbeiter oder Pflegekrrzte oder Sozialarbeiter oder Pflegekrääfte)fte)

Meist kleinere teilstationMeist kleinere teilstationääre (tagesklinische Einheiten) werden aus re (tagesklinische Einheiten) werden aus 
KostengrKostengrüünden (meist knapp) vorzugsweise mit nden (meist knapp) vorzugsweise mit 
ÄÄrzten/Sozialarbeitern/Pflegekrrzten/Sozialarbeitern/Pflegekrääften und Ergotherapeuten) besetzt ften und Ergotherapeuten) besetzt 

WWäährend frhrend früüher Diplomher Diplom--Psychologen hPsychologen hääufig Leitungsaufgaben auf ufig Leitungsaufgaben auf 
Behandlungsstationen fBehandlungsstationen füür Suchtkranke r Suchtkranke üübernehmen konnten, werden bernehmen konnten, werden 
derzeit viele dieser Stellen fachderzeit viele dieser Stellen fachäärztlich besetzt  (versicherungsrechtliches rztlich besetzt  (versicherungsrechtliches 
Argument: Argument: „„FacharztstandardFacharztstandard““))
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Psychologische Psychotherapie in der Psychologische Psychotherapie in der 
psychiatrischen Suchtkrankenversorgung 3psychiatrischen Suchtkrankenversorgung 3

Ausbau von Psychiatrischen Ausbau von Psychiatrischen 
Institutsambulanzen: diese werden ebenfalls Institutsambulanzen: diese werden ebenfalls 
bevorzugt mit bevorzugt mit ÄÄrzten besetzt (Argument: rzten besetzt (Argument: 
Facharztstandard), mit budgetFacharztstandard), mit budgetäären Argumenten ren Argumenten 
werden meist keine (teuren) zuswerden meist keine (teuren) zusäätzlichen  tzlichen  
Psychologen/PPs eingesetzt Psychologen/PPs eingesetzt 

ÄÄrztliche Fachgesellschaften (wie DGPPN) rztliche Fachgesellschaften (wie DGPPN) 
definieren die Suchtkrankenversorgung definieren die Suchtkrankenversorgung 
zunehmend als eigentliche suchtpsychiatrische zunehmend als eigentliche suchtpsychiatrische 
AufgabeAufgabe



Psychologen und Psychologen und 
Psychologische Psychologische 

Psychotherapeuten in den Psychotherapeuten in den 
Regionalen Regionalen 

SuchthilfenetzwerkenSuchthilfenetzwerken
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Typische VersorgungspfadeTypische Versorgungspfade
Hausarzt:

Somat. Behandlung
Psychosoziale 

Beratungsstelle (PSB):
Grundversorgung

Selbsthilfe-
gruppe

Allgemeinkrankenhaus:
Somat. Behandlung

Entgiftung (Detoxication)
Psychiatrische 
Suchtabteilung:

Qualifizierter Entzug
Behandlung psych. Komorb. Suchtfachklinik: 

stat./teilstat. Reha

Behandlungsstelle:
Amb. Reha

Hausärztl. 
Weiterbehandlung

PIA Sucht

PIA Sucht Adaption n. Reha

Berufliche Reha

Soziale Reha:
Betreutes Wohnen
CMA Wohnheim

Weiterbetreuung 
PSB



3636
Landespsychotherapeutentag 2008 Landespsychotherapeutentag 2008 

MMüüllerller--MohnssenMohnssen

Regionaler SuchthilfeverbundRegionaler Suchthilfeverbund
Ravensburg Ravensburg -- BodenseekreisBodenseekreis

Regionales
Suchthilfe-
netzwerk

Werkstatt für 
Behinderte Mitarbeiter

Berufliche
Rehabilitation:

ZfP Weissenau
Stat. + teilstat. + amb.

Psychiatrische 
Krankenbehandlung

SGB V

Evangelischer 
Kirchenbezirk
Psychosoziale 
Beratungsstelle 
mit amb. Reha

Caritas 
Bodensee-Oberschwaben

Psychosoziale 
Beratungsstelle 
mit amb. Reha

Agentur für Arbeit

Landkreis
(Suchtkoordinatoren)

Kommunen Suchtkrankenhilfe
d. Ziegler‘sche Anstalten

+ Rahlenhof
Stat. + teilstat.med.  

Rehabilitation (SGB VI)

Selbsthilfegruppen

ANODE gGmbH
Soziale 

Rehabilitation

Allg. Krankenhäuser +
Niedergelassene Ärzte

SGB V
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Psychologen und Psychologische Psychologen und Psychologische 
Psychotherapeuten Psychotherapeuten 

in den Regionalen Suchthilfenetzwerkenin den Regionalen Suchthilfenetzwerken

Niedergelassene psychologische Psychotherapeuten Niedergelassene psychologische Psychotherapeuten 
beteiligen sich in der Regel nicht an der regionalen beteiligen sich in der Regel nicht an der regionalen 
SuchtkrankenversorgungSuchtkrankenversorgung

Niedergelassene psychologische Psychotherapeuten Niedergelassene psychologische Psychotherapeuten 
behandeln Suchtkranke wenn, dann oft unter anderen behandeln Suchtkranke wenn, dann oft unter anderen 
Leitdiagnosen (sonst Probleme bei Antragsverfahren Leitdiagnosen (sonst Probleme bei Antragsverfahren 
RichtlinienRichtlinien--Psychotherapie)Psychotherapie)

Koordination der Regionalen Suchtkrankenversorgung Koordination der Regionalen Suchtkrankenversorgung 
meist meist üüber Suchtbeauftragte der Landkreise ber Suchtbeauftragte der Landkreise 
(Verwaltungskr(Verwaltungskrääfte oder Sozialarbeiter), seltener fte oder Sozialarbeiter), seltener ÄÄrzte rzte 
(meist Suchtpsychiater), seltener Leiter von (meist Suchtpsychiater), seltener Leiter von 
Beratungsstellen (manchmal Psychologen) Beratungsstellen (manchmal Psychologen) 
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Suchttherapeutische Kompetenz von Suchttherapeutische Kompetenz von 
Psychologen/Psychologen/PsychologPsycholog. Psychotherapeuten. Psychotherapeuten

Im Studium: in der Regel wenig stIm Studium: in der Regel wenig stöörungsspezifische rungsspezifische 
WissensvermittlungWissensvermittlung

In der Ausbildung zum Psychologischen Psychotherapeuten: in der In der Ausbildung zum Psychologischen Psychotherapeuten: in der 
Regel RandthemaRegel Randthema

StStöörungsspezifische Kompetenz muss sich der Psychologe/PP rungsspezifische Kompetenz muss sich der Psychologe/PP 
meist selbst erwerbenmeist selbst erwerben

Psychologen bilden zwar andere Berufsgruppen hPsychologen bilden zwar andere Berufsgruppen hääufig hinsichtlich ufig hinsichtlich 
ststöörungsspezifischer Kompetenz aus, haben aber selbst keine rungsspezifischer Kompetenz aus, haben aber selbst keine 
strukturierte und strukturierte und zertifiziertezertifizierte AusbildungAusbildung

→→ „„Curriculum Psychologische SuchttherapieCurriculum Psychologische Suchttherapie““ der Deutschen der Deutschen 
Gesellschaft fGesellschaft füür Suchtpsychologier Suchtpsychologie



Psychologische Psychologische 
Psychotherapeuten und Psychotherapeuten und 

Behandlungskompetenz im Behandlungskompetenz im 
Bereich der Bereich der 

SuchterkrankungenSuchterkrankungen
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Psychologische Positionen zur Psychologische Positionen zur 
Suchtkrankenversorgung 1Suchtkrankenversorgung 1

Der zentrale Ansatzpunkt fDer zentrale Ansatzpunkt füür die Verr die Veräänderung nderung 
suchtbezogenen Risikoverhaltens, schsuchtbezogenen Risikoverhaltens, schäädlichen dlichen 
oder abhoder abhäängigen Konsumverhaltens bietet sich ngigen Konsumverhaltens bietet sich 
in einer Verin einer Veräänderung in psychischen nderung in psychischen 
Funktionsbereichen (Einstellungen, Werte, Funktionsbereichen (Einstellungen, Werte, 
Motivation, Lernen, Verhaltensmodifikation, Motivation, Lernen, Verhaltensmodifikation, 
Regulierung von Emotionen, Kognitionen, Regulierung von Emotionen, Kognitionen, 
etc.). In diesem Bereich liegt etc.). In diesem Bereich liegt 
ausbildungsspezifisch eine besondere ausbildungsspezifisch eine besondere 
Fachkompetenz der Psychologen.Fachkompetenz der Psychologen.
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Psychologische Positionen zur Psychologische Positionen zur 
Suchtkrankenversorgung 2Suchtkrankenversorgung 2

Durch ihre zusDurch ihre zusäätzliche psychotzliche psycho--
therapeutische Ausbildung erwerben therapeutische Ausbildung erwerben 
Psychologische Psychotherapeuten Psychologische Psychotherapeuten 
weitere Kompetenz in der Behandlung weitere Kompetenz in der Behandlung 
psychischer Stpsychischer Stöörungen und damit auch die rungen und damit auch die 
Berechtigung, selbstBerechtigung, selbstäändig in diesem ndig in diesem 
Heilberuf tHeilberuf täätig zu werden (Approbation).tig zu werden (Approbation).
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Psychologische Positionen zur Psychologische Positionen zur 
Suchtkrankenversorgung 3Suchtkrankenversorgung 3

Im Bereich der Behandlung suchtkranker Menschen hat Im Bereich der Behandlung suchtkranker Menschen hat 
die Psychologie in den letzten Jahrzehnten einen die Psychologie in den letzten Jahrzehnten einen 
wesentlichen Beitrag geleistet zur Entwicklung einer wesentlichen Beitrag geleistet zur Entwicklung einer 
modernen evidenzbasierten Suchtkrankenbehandlung:modernen evidenzbasierten Suchtkrankenbehandlung:

bei wesentlichen Modulen der AWMF bei wesentlichen Modulen der AWMF –– Leitlinien zur Leitlinien zur 
Behandlung substanzbezogener StBehandlung substanzbezogener Stöörungen handelt es rungen handelt es 
sich um psychologische Therapiemethoden (Kognitiv sich um psychologische Therapiemethoden (Kognitiv 
BehavioraleBehaviorale Therapie, Therapie, MotivationaleMotivationale Verfahren wie Verfahren wie 
MotivationalMotivational InterviewingInterviewing, Soziale Kompetenztrainings, , Soziale Kompetenztrainings, 
RRüückfallmanagement, verhaltenstherapeutische ckfallmanagement, verhaltenstherapeutische 
Paartherapie  Paartherapie  u.au.a.).)
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Psychologische Positionen zur Psychologische Positionen zur 
Suchtkrankenversorgung 4Suchtkrankenversorgung 4

Die Psychologie als Wissenschaft und Die Psychologie als Wissenschaft und 
psychologische Kolleginnen und psychologische Kolleginnen und 
Kollegen als Wissenschaftler haben in Kollegen als Wissenschaftler haben in 
psychologischen und interdisziplinpsychologischen und interdisziplinäären ren 
ForschungsansForschungsansäätzen wesentliche tzen wesentliche 
BeitrBeiträäge zur Weiterentwicklung unseres ge zur Weiterentwicklung unseres 
StStöörungsrungs-- und Verund Veräänderungswissens nderungswissens 
geleistet.geleistet.
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Psychologische Positionen zur Psychologische Positionen zur 
Suchtkrankenversorgung 5Suchtkrankenversorgung 5

Psychologische Psychotherapeuten sind Psychologische Psychotherapeuten sind 
daher von ihrer wissenschaftlichen und daher von ihrer wissenschaftlichen und 
psychotherapeutischen Ausbildung her in psychotherapeutischen Ausbildung her in 
besonderer Weise befbesonderer Weise befäähigt, nach higt, nach 
LLöösungen fsungen füür suchtbezogene Probleme in r suchtbezogene Probleme in 
der Gesellschaft zu suchen und beim der Gesellschaft zu suchen und beim 
einzelnen Menschen zu behandeln, sowie einzelnen Menschen zu behandeln, sowie 
die Forschung und Therapie in diesem die Forschung und Therapie in diesem 
Bereich weiter zu entwickeln.Bereich weiter zu entwickeln.
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Psychologische Positionen zur Psychologische Positionen zur 
Suchtkrankenversorgung 6Suchtkrankenversorgung 6

Die Kompetenzen von Psychologischen Die Kompetenzen von Psychologischen 
Psychotherapeuten sind daher in allen Psychotherapeuten sind daher in allen 
Bereichen der Suchtkrankenversorgung Bereichen der Suchtkrankenversorgung 
(von der Pr(von der Präävention vention üüber die ber die 
Krankenbehandlung und Rehabilitation bis Krankenbehandlung und Rehabilitation bis 
zur Nachsorge) und in der Suchtforschung zur Nachsorge) und in der Suchtforschung 
erforderlich, um eine hohe erforderlich, um eine hohe VersorgungsVersorgungs--
qualitqualitäätt und deren Weiterentwicklung und deren Weiterentwicklung 
sicherzustellen.sicherzustellen.
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Deutsche Gesellschaft fDeutsche Gesellschaft füür r 
Suchtpsychologie (DGSPS)Suchtpsychologie (DGSPS)

Fachgesellschaft fFachgesellschaft füür Suchtpsychologie r Suchtpsychologie 
((www.suchtpsychologie.dewww.suchtpsychologie.de))

Vorstand:Vorstand:
Dr. Wilma Funke (TL FK Wied)Dr. Wilma Funke (TL FK Wied)
Christian Heise (Christian Heise (blvblv))
Prof. Dr. Michael Klein (FH KProf. Dr. Michael Klein (FH Kööln) ln) 
Dr. Johannes Dr. Johannes LindenmeyerLindenmeyer (GL FK Lindow)(GL FK Lindow)
Michael MMichael Müüllerller--Mohnssen (FAG Sucht SWZ)Mohnssen (FAG Sucht SWZ)
Dr. JDr. Jüürgen rgen RinkRink (GL FKEG)(GL FKEG)
Christine Schindler (WB)Christine Schindler (WB)
Dr. Bernd Schneider (TL  FK Dr. Bernd Schneider (TL  FK TTöönissteinnisstein))
Dr. Theo Wessel (GL FK Drogenhilfe TDr. Theo Wessel (GL FK Drogenhilfe TÜÜ))
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Berufliche Interessenvertretung der Berufliche Interessenvertretung der 
SuchtpsychologSuchtpsycholog--inninn--enen

AG AG „„Leitende PsychologenLeitende Psychologen““ in DGSPSin DGSPS

Bisher nicht als Gruppe in den Bisher nicht als Gruppe in den 
LandesverbLandesverbäänden der nden der 
KrankenhauspsychologenKrankenhauspsychologen

Bisher nicht als Gruppe in den Bisher nicht als Gruppe in den 
LandespsychotherapeutenkammernLandespsychotherapeutenkammern
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Herzlichen Dank fHerzlichen Dank füür Ihre r Ihre 
Aufmerksamkeit!Aufmerksamkeit!

Korrespondenzadresse:Korrespondenzadresse:
Dipl.Dipl.--Psych. Michael MPsych. Michael Müüller ller -- MohnssenMohnssen
Abteilung Suchterkrankungen am Zentrum fAbteilung Suchterkrankungen am Zentrum füür Psychiatrier Psychiatrie

Zentrum fZentrum füür Psychiatrie Weissenaur Psychiatrie Weissenau
Weingartshoferstr. 2, D Weingartshoferstr. 2, D -- 88214 Ravensburg88214 Ravensburg
Tel. +49 751 7601 2465Tel. +49 751 7601 2465
Mail: Mail: michael.muellermichael.mueller--mohnssen@zfpmohnssen@zfp--weissenau.deweissenau.de
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