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Gemeinsamer Runderlass

Pravention und Hilfe bei Sucht- und
Missbrauchsproblemen in der Landesverwaltung

Gemeinsamer Runderlass des MS und der tbrigen Ministerien vom
1. Juni 2006 (Nds. MBI. Nr. 23/2006 S. 630 - 403- 41585- 2.3.1)

- VORIS 21069 -
Bezug: Gem. RdErl. v. 19.01.1998 (Nds. MBI. Nr. 10 / 98, Seite 413)

1. Der riskante und abhangige Konsum von Suchtstoffen (Alkohol, Medikamente mit
Suchtpotenzial und illegale Drogen, aber auch Tabak) und abhangiges Verhalten
(pathologisches Spiel-, Arbeits-, Essverhalten) sind gesellschaftliche Probleme, von
denen die offentliche Verwaltung nicht ausgenommen ist. Missbrauch und Sucht
haben vielfaltige Ursachen. Sie sind oft Ausdruck von psychischen Belastungen.

2. Durch riskanten Konsum und suchtbedingtes Verhalten entstehen ernsthafte
Probleme sowohl fur die Betroffenen, ihre Vorgesetzten und ihre Kolleginnen und
Kollegen als auch erhebliche Kosten fur die 6ffentliche Verwaltung, nicht zuletzt durch
verminderte Leistungsféhigkeit und Fehlzeiten. Praventiv tatig zu werden und Hilfe zu
ermoglichen, ist als Teil der Personalfihrung Aufgabe des Arbeitgebers und dient der
Qualitatsverbesserung von Dienstleistungen und Produkten und der Senkung des
Krankenstandes.

3. Alle Dienststellen haben sich unter Berticksichtigung von (soweit vorhanden):
- Personalvertretung,
Schwerbehindertenvertretung,
Fachkraft fur Arbeitssicherheit,
Einrichtung der Suchtpravention und -hilfe,
medizinischem / betriebsarztlichem Dienst
Frauen- / Gleichstellungsbeauftragte und
eventuell weiteren internen und externen Einrichtungen
mit dem riskanten Konsum von Suchtmitteln und Medikamenten sowie mit Sucht-
problemen zu befassen. Besonders berlcksichtigt werden muss dabei
- die spezifische Situation der Dienststelle,
der Informationsbedarf der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter tiber Ursachen,
Folgen und Hilfe von riskantem Suchtmittelkonsum und Suchtproblemen,
der Umgang mit Suchtstoffen in der Dienststelle,
die Ansprache von Beschéftigten mit Auffalligkeiten in Verbindung mit Sucht-
mittelgebrauch und suchtbedingten Verhaltensweisen,
vorhandene oder zu schaffende Praventions- und HilfemaBnahmen,
die Moglichkeit der Verknupfung mit Angeboten der Personalentwicklung, des
Gesundheitsmanagements und der Gesundheitsforderung.



Gemeinsamer Runderlass

4. Soweit MaBnahmen ergriffen werden sollen, orientiert sich die Dienststelle an der
Rahmenempfehlung zur Suchtpréavention und Suchthilfe in der Niedersédchsischen
Landesverwaltung, nebst inren Anlagen, die unter Federfuhrung des MS von einer
Interministeriellen Arbeitsgruppe erstellt worden ist. Sie kann beim Niederséchsischen
Ministerium fur Soziales, Frauen, Familie und Gesundheit, Referat 403, Postfach 141,
30001 Hannover, bestellt werden.

5. Der Bezugserlass wird aufgehoben.

An die
Dienststellen der Landesverwaltung
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Rahmenempfehlung zur Suchtpravention und
Suchthilfe in der Landesverwaltung

Praambel

Die niedersachsische Landesregierung hat mit dem gemeinsamen Runderlass des Nie-
derséchsischen Sozialministeriums und der Gbrigen Ministerien vom 19.01.7998 erst-
mals ihren Willen bekundet, den Sucht- und Missbrauchsproblemen in der Landes-
verwaltung nachhaltig zu begegnen und hat eine Rahmenempfehlung fur den Aufbau
von Suchtpréventionsprogrammen vorgelegt. Die Ergebnisse einer Evaluation aus dem
Jahr 2003 zeigen, dass in der Folge Aktivitdten und MaBnahmen zur Suchtprévention
und -hilfe tber alle Ressorts und DienststellengréBen gestreut angelaufen oder weiter
entwickelt worden sind. Zugleich wurde von vielen Dienststellen der Wunsch nach
weitergehender Unterstitzung geéuBert.

Die hier vorliegende aktualisierte Rahmenempfehlung nimmt die Anregungen aus
der Evaluation auf und schafft eine neue Basis fur die betriebliche Suchtpréavention und
-hilfe, die sich an den aktuellen fachlichen und rechtlichen Standards orientiert. So wird
die Bedeutung eines Suchtpréaventionsprogramms als wichtiges Instrument des Perso-
nal- und Gesundheitsmanagements hervorgehoben, es werden die Bedingungen der
kleineren und mittleren Dienststellen starker bertcksichtigt und die Moglichkeit, Ange-
bote der Suchtprévention in Kooperation mit anderen Einrichtungen zu verwirklichen,
betont. Der Stufenplan ist konsequent als Handlungsanleitung zur Intervention fur
Vorgesetzte gefasst und bertcksichtigt ebenso wie das Verfahren bei VerstdBen gegen
die Arbeitssicherheit die aktuellen rechtlichen Anforderungen. Gleichzeitig werden in
Féllen, in denen betroffene Personen schon wiederholte Interventionsschritte gemaf
Stufenplan durchlaufen haben, mit der Empfehlung zu einer Fallbegleitung und Fallab-
stimmung die Handlungsmaoglichkeiten der Dienststelle prazisiert und erweitert.

Der Gebrauch von Alkohol, Medikamenten und Nikotin ist in unserer Gesellschaft
alltaglich. Er kann positive wie negative Wirkungen haben. Riskanter Konsum von
Suchtmitteln oder suchtiges Verhalten fuhren auf die Dauer zu gesundheitlichen und
sozialen Beeintrachtigungen, die sich in allen Lebensbereichen, auch am Arbeitsplatz,
negativ auswirken. Abhangigkeit von Suchtmitteln und stichtiges Verhalten sind Krank-
heiten' im medizinischen Sinne und nicht einfach Ausdruck von Willensschwéche. Sie
konnen schwere psychische, physische und soziale Folgen haben und tddlich verlaufen.
Sie kommen bei Mannern und Frauen, in allen gesellschaftlichen Schichten, bei allen
Altersstufen und in jedem Milieu vor. Sie bedirfen fachkundiger Behandlung, und die
Betroffenen sollten sachkundige Unterstiitzung bekommen.

T Den Status einer Krankheit, der den Anspruch auf Therapie begrondet, haben gegenwartig nur die Alkohol-
abhangigkeit, die Abhéangigkeit von Medikamenten und illegale Drogen sowie einige nicht-stoffgebundene Sucht-
formen (7.B. pathologisches Spiclverhalten, Arbeitssucht). Fir nikotinstichtige Raucher werden spezielle Nichtrau-
cher-Kurse angeboten, fur die bei den gesetzlichen Krankenkassen eine teilweise Erstattung beantragt werden kann.
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Suchtgefahrdungen und Suchterkrankungen sind weit verbreitet. Experten gehen
davon aus, dass funf Prozent der Beschaftigten alkoholkrank und weitere zehn Prozent
erheblich gefahrdet sind. Die Bediensteten der nds. Landesverwaltung sind davon nicht
mehr, aber auch nicht weniger betroffen als die Ubrigen Beschaftigten. Durch riskanten
Konsum von Suchtmitteln und Suchterkrankung entstehen in Wirtschaft und Verwal-
tung erhebliche Kosten, nicht zuletzt durch Leistungseinschrankungen und Fehlzeiten.
Studien belegen, dass die Leistungsfahigkeit von Beschéftigten durch fortgesetzten
Alkoholmissbrauch und Abhangigkeit im Laufe von funf bis zehn Jahren um 25 bis 50
Prozent sinkt. Die Fehlzeiten konnen sich auf bis die Halfte der Jahresarbeitszeit, in
Einzelfallen sogar noch dartuber belaufen. Auch die Sicherheit am Arbeitsplatz ist bei
Suchtmittelgebrauch und -missbrauch gefahrdet.

Die 1998 vorgelegte Rahmenempfehlung wurde von einer Interministeriellen
Arbeitsgruppe, unter Beteiligung der Arbeitsgemeinschaften der Schwerbehinderten-
vertretungen und der Hauptpersonalréte, erarbeitet. Auf der Basis der Evaluation der
Umsetzung in den Dienststellen der Landesverwaltung wurde - wiederum unter Feder-
fuhrung des Sozialministeriums - die Rahmenempfehlung aktualisiert. Fachlich beraten
wurde die Arbeitsgruppe vom Weiterbildungsstudium Arbeitswissenschaft der Universi-
tét Hannover. Die Rahmenempfehlung tragt entscheidend dazu bei, die Probleme des
riskanten Suchtmittelkonsums und der Abhéngigkeit in den Dienststellen aufzugreifen.

Die Rahmenempfehlung bietet Orientierung fur alle Dienststellen, die ein
Suchtpréaventions- und Suchthilfeprogramm fur ihre Beschéftigten erstellen oder ein
bestehendes Programm weiter entwickeln wollen. Sie bezieht die langjahrigen Erfah-
rungen in Betrieben und Behdrden im Umgang mit Suchtproblemen am Arbeitsplatz
mit ein. Die in der Rahmenempfehlung vorgeschlagenen Vorgehensweisen sollen in
Dienstvereinbarungen mit den Personalvertretungen abgeschlossen werden.

Suchtpravention? und Suchthilfe? sind kontinuierliche Aufgaben der Landesregie-
rung mit ihren Dienststellen und Einrichtungen. Sie sind Teil des modernen Personal-
managements und des praventiven Arbeitsschutzes und sind eng verknupft mit den
MaBnahmen der Personalentwicklung und des Gesundheitsmanagements. lhre Grund-
lage finden Suchtpravention und -hilfe sowohl in der Notwendigkeit, die Qualitat der
Dienstleistungen und Produkte der &ffentlichen Verwaltung zu gewéahrleisten, als auch
in der Farsorgepflicht fur die Beschaftigten.

Eine zentrale Rolle beim Umgang mit auffalligen Beschéaftigten kommt den Vorge-
setzten zu. Damit sie bei Auffélligkeiten durch riskanten Suchtmittelkonsum und bei
Suchtproblemen mehr Handlungssicherheit haben, wurde diese Rahmenempfehlung
entwickelt. Vorgesetzte durfen sich ihrer Verantwortung nicht entziehen. Sachgerech-
tes Handeln bei Suchtproblemen fordert die Fuhrungskompetenz der Vorgesetzten in
besonderem MaBe. Ziel der Rahmenempfehlung ist, Handlungswege aufzuzeigen.

Die Rahmenempfehlung dient dazu, in den Dienststellen ein Problembewusstsein
zu verstarken und den Aufbau einer Suchtprévention und -hilfe zu férdern. Sie unter-
stutzt die Gleichbehandlung aller Beschaftigten durch ein einheitliches Handlungskon-

#,Suchtpravention” bezeichnet alle MaBnahmen, die gecignet sind, riskantem Konsum und Verhalten varzubaugen
und eine Gefahrdung der Beschaftigten abzuwenden. Dazu gehoren Informationen und Schulungen ebenso wie
MaBnahmen, die der Persdnlichkeitsentwicklung dienen oder dazu beitragen, Sucht fordernde Arbeitsbedingungen
ahzubauen.

* L Suchthilfe™ ist das Angebaot, an suchtgefahrdete oder suchtkranke Beschaftigte, damit sic sich Unterstitzung in
Beratung und Therapie holen kénnen, um die Krankheit mit ihren negativen Folgen abzuwenden und ihren
Arbeitsplatz zu sichern.
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zept von Dienststelle und Personalvertretung. Bei arbeits- und disziplinarrechtlichem
Vorgehen in Verbindung mit Auffalligkeiten am Arbeitsplatz sind die Zielsetzungen
dieser Rahmenempfehlung, insbesondere die Hilfestellung bei Suchtproblemen zu
verfolgen.

Ziele

Ziel dieser Rahmenempfehlung ist es,

>

die Gesundheit aller Beschéftigten zu erhalten und zu férdern sowie durch
Pravention zum verantwortungsvollen Umgang mit Suchtmitteln beizutragen,

Vorgesetzte zu befahigen, bei Auffalligkeiten am Arbeitsplatz und Suchtproblemen
von Beschéaftigten auf diese zuzugehen und sachgerecht zu reagieren,

einen Beitrag zum dienststelleninternen Gesundheitsmanagement und zur
Gesundheitsforderung zu leisten,

namentlich dem riskanten oder schadigenden Konsum von Suchtmitteln und der
Entwicklung von Suchtverhalten fruhzeitig entgegenzuwirken,

die arbeitsschutzrechtlichen Vorgaben auszuftllen und die Arbeitssicherheit,
inshesondere unter Beachtung der Unfallverhitungsvorschriften, zu verbessern,

eigenverantwortliches Handeln der Beschéftigten in Verbindung mit riskantem und
schadigendem Konsum sowie bei Suchtproblemen zu unterstitzen,

den Beschéftigten bewusst zu machen, dass tubermaBiger Konsum von Sucht-
mitteln zu einer Vielzahl von Krankheiten und zur Suchtkrankheit fihren kann und
dass die Abhangigkeit einer Behandlung bedarf,

suchtgefahrdeten und suchtkranken Beschaftigten fruhzeitig und sachkundig Hilfe
anzubieten,

betroffene Personen wéhrend der ambulanten bzw. nach der stationaren Therapie
zu begleiten und bei der Wiedereingliederung zu unterstitzen.
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1. Suchtpraventionsprogramme in der Dienststelle

Suchtpréaventionsprogramme sind Teil des Gesundheitsmanagements und der
Gesundheitsforderung und dienen der Vorbeugung gesundheitsriskanten Verhaltens.
Als zentrales Element eines modernen Personalmanagements legen sie die Grundlage
fur sachgerechte Interventionen bei Auffélligkeiten in Yerbindung mit Suchtmittelkon-
sum und suchtbedingtem Verhalten. Vorbeugung und frihzeitige Hilfe fur betroffene
Personen verhinden Stérungen und Reibungsverluste im Arbeitsablauf und vermeiden
Ausfallkosten fur LeistungseinbuBen, Fehlzeiten und vorzeitigen Ruhestand.

1.1 Dienststellen sollen Uber ein Suchtpraventionsprogramm verflgen, das MaBnah-
men der Vorbeugung und Hilfe vorsieht. Geeignete Konzepte sollen auf der Basis
dieser Rahmenempfehlung erarbeitet werden.

1.2 Je nach Struktur der Dienststelle konnen auch Konzepte, die von anderen Dienst-
stellen oder von Ubergeordneten Einrichtungen erarbeitet wurden, ubernommen
werden.

2. Arbeitsgruppe ., Suchtprévention und Suchthilfe™*

Zur Entwicklung eines Suchtpraventionsprogramms, zur Planung, Durchfihrung und
Evaluation von MaBnahmen der Suchtvorbeugung und Suchtgeféhrdetenhilfe in Ab-
stimmung zwischen Dienststellenleitung, Personalvertretung sowie den einschldgigen
Fachdiensten, hat sich die Einrichtung von Arbeitsgruppen bewahrt. Besteht in der
Dienststelle bereits eine Lenkungsgruppe Gesundheit oder ein Integrationsmanage-
ment®, so kénnen diese unter Beteiligung der Ansprechperson fur Suchtfragen auch
die Funktion der Arbeitsgruppe Ubernehmen.

2.1 In Dienststellen mit mehr als 100 Beschéftigten sollten ihr je eine Vertreterin
bzw. ein Vertreter folgender Bereiche (soweit vorhanden) angehéren:
Dienststellenleitung,
Personalvertretung,
Schwerbehindertenvertretung,
Frauen-/Gleichstellungsbeauftragte
Fachkraft fur Arbeitssicherheit,
Interne Einrichtung fur Suchtfragen (siehe Ziff. 6),
Betriebsérztlicher- / Medizinischer Dienst.

* Fr die Arbeitsgruppe werden in den Dienststellen auch andere Bezeichnungen (Projektgruppe, Arbeitskreis, Beirat)
gewdhlt. Es sind auBerdem unterschicdliche Namensvarianten (, Gesundheit”™, | Sucht™) vorzufinden.

5 Nach § 84 Abs.2 SGB IX ist der Arbeitgeber verpflichtet, ein Verfahren (betriebliches Eingliederungsmanagement) in
Gang 7u setzen, wenn Beschaftigte innerhalb eines Jahres langer als sechs Wochen krank sind. Die hierfar zu betei-
ligenden Stellen sind zum Teil identisch mit denen der Arbeitsgruppe.

8-
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2.2 In kleineren Dienststellen wird die Arbeitsgruppe zusammengesetzt aus einem
Vertreter / einer Vertreterin der
Dienststellenleitung,
Personalvertretung,
Schwerbehindertenvertretung und der
Ansprechperson fur Suchtfragen (soweit vorhanden).

2.3 Weitere interne und externe Beteiligte oder Fachkrafte kdnnen jeweils bei Bedarf
hinzugezogen werden. Die Leitung und Geschaftsfihrung der Arbeitsgruppe sind
festzulegen.

2.4 Eine Arbeitsgruppe kann auch Dienststellen Ubergreifend arbeiten oder bei einer
ubergeordneten Behorde/Einrichtung angesiedelt sein.

2.5 Die Arbeitsgruppe macht sich sachkundig. lhre Aufgabe ist es, auf der Basis der
vorliegenden Rahmenempfehlung die Ziele und MaBnahmen des Suchtpraven-
tionsprogramms in der Dienststelle zu erarbeiten. Sie ist nicht zustandig fur die
Beratung und Hilfe im Einzelfall.

Sie verschafft sich einen Uberblick daruber, wie in ihrem Wirkungskreis allgemein
mit Suchtmitteln umgegangen und wie bei Auffalligkeiten von Beschaftigten
vorgegangen wird.

Sie stimmt die Regelungen ab, die vereinbart werden sollen und verstandigt sich
Uber die Angebaote zur Pravention und Hilfe in der Dienststelle.

2.6 Zu ihren Aufgaben gehort ferner:
Die Voraussetzungen fur die interne Einrichtung fur Suchtfragen zu klaren und
die Bedingungen zu schaffen, damit diese ihre Arbeit nach fachlichen Standards
ausfuhren kann.
Wenn keine interne Einrichtung geschaffen wird, legt sie fest, wie die notwendi-
ge fachliche Unterstitzung auf andere Weise (z.B. durch Zusammenarbeit mit
einer regionalen Fachstelle fur Suchtpréavention und Suchtberatung
(im Weiteren: externe Fachstelle)) sichergestellt werden kann.
Sie Ubernimmt die Initiative zum Angebot von einschlagigen Informations- und
Schulungsveranstaltungen sowie zur verbindlichen Teilnahme der Personal-
verantwortlichen daran.
Sie befasst sich mit arbeitsplatzbedingten Risiken fur den problematischen Um-
gang mit Suchtmitteln und das Erarbeiten von Vorschldgen zu deren Abbau.
Sie ist zusténdig fur die jéhrliche Planung im internen Suchtpréventions-
programm sowie die Auswertung des zuruckliegenden Zeitraumes.
Sie unterstutzt die Vernetzung intern (z.B. mit der Personalentwicklung und dem
Gesundheitsmanagement) und extern (z.B. mit Uberbetrieblichen oder regiona-
len Arbeitskreisen zur Suchtpravention am Arbeitsplatz).

2.7 Die Arbeitsgruppe tagt nach Bedarf, mindestens jedoch einmal jahrlich, um den
Fortgang der vorbeugenden und unterstiitzenden MaBnahmen auszuwerten, zu
beraten und die weiteren Schritte festzulegen.
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3. Pravention/Vorbeugende MaBnahmen

Um dem Entstehen von Suchtgefahren vorzubeugen, ist es empfehlenswert, die Be-
schéftigten Uber die Auswirkungen eines riskanten Suchtmittelkonsums aufzukléren.
Diese MaBnahmen sollen geeignet sein, die eigene Haltung zu Suchtmitteln kritisch zu
Uberprufen und sensibler zu werden fir die Folgen eines riskanten Konsums und fur
Abhéngigkeitsprobleme in Betrieb und Verwaltung. Wo Bedingungen oder Brauche am
Arbeitsplatz oder im Arbeitsumfeld den Suchtmittelgebrauch férdern, sollten Wege
gesucht werden, dies zu veréndern.

3.1 Die Beschiéftigten sollen in abgestimmten Zeitrdumen Uber Ursachen und Auswir-
kungen von riskantem Konsum und Suchtgefahrdung sowie Uber Hilfeméglich-
keiten und Seminarangebote informiert werden. Die Teilnahme an einschlagigen
Schulungen sollte empfohlen werden.

3.2 Praventiv wirken auch eindeutige Vorgaben Uber den verantwortlichen Umgang
mit Suchtmitteln am Arbeitsplatz. Das Modell der ,Punktnuchternheit™, d.h. der
vollige Verzicht auf Suchtmittel wahrend der Arbeit, sollte gefordert werden. Bei
Verboten, z.B. kein Alkohol- und Nikotinkonsum am Arbeitsplatz, wahrend der
Arbeit, bei Dienstfahrten, in Besprechungen, ist durch Aufklarung darauf hinzuwir-
ken, dass die Beschaftigten die Regelungen aus Uberzeugung mittragen.

3.3 Die Unfallverhttungsvorschriften” schreiben vor, dass Beschaftigte sich oder andere
bei der Arbeit, dazu gehért auch der Arbeitsweqg, nicht durch Alkohol, illegale
Drogen oder andere berauschende Mittel sowie durch die Einnahme von Medika-
menten gefahrden darfen. Bei bestimmten Tatigkeiten verbietet sich der Konsum
von Suchtmitteln vollig. Das Vorgehen bei akuter Alkoholisierung oder Einschran-
kung der Arbeitsféhigkeit durch berauschende oder Reaktion beeinflussende Mittel
sollte in den Dienststellen vereinbart werden. (Anlage Dienstvereinbarung)

3.4 Die Zielsetzung von PraventionsmaBnahmen einerseits und der Verkauf von alko-
holischen Getrénken und von Tabakwaren in der Dienststelle andererseits, wider -
sprechen sich. Daher wird empfohlen, den Verkauf von Alkohol- und Tabakwaren
in Kantinen, anderen Verkaufsstellen und an Automaten in den Dienststellen zu
unterbinden. Pachtvertrage sollten entsprechende Regelungen vorsehen.

5 Anbieter kinnen in der Miedersdchsischen Landesstelle fir Suchtfragen (MLS), Podbielski Str. 162, 30177 Hannover,
Tel. 0511/62 62 66 0, erfragt werden.

Im Wortlaut: GUV-V AT (Unfallverhitungsvaorschrift), § 7: (2) . Der Unternehmer darf Versicherte, die erkennbar nicht
in der Lage sind, eine Arbeit ohne Gefahr fiir sich oder andere auszufihren, mit dieser Arbeit nicht beschaftigen.™
GUV-V AT, §15: (2}, Versicherte ddrfen sich durch den Konsum von Alkohal, Drogen oder anderen berauschenden
Mitteln nicht in den Zustand versetzen, durch den sie sich selbst oder andere gefdhrden kinnen.” (3) Absatz 2 gilt
auch fur die Einnahme von Medikamenten.” Laut Rechtsprechung entfallt z.B. der Versicherungsschutz auch dann,
wenn die Einnahme arztlich verordneter Medikamente zur allein wesentlichen Ursache cines Arbeitsunfalls wird. Die
Unfallverhatungsvorschrift * Grundsatze der Pravention” (GUV-VA 1) wurde vom Niederséchsischen Ministerium far
Soziales, Frauen, Familie und Gesundheit mit Erlass vorm 11, Februar 2005 Aktenzeichen: 504-43534/3-4 (GUV-V A1)
bzw. 504-43534/3-9 (GUV-Y A1) nach § 15 Abks. 4 SGB VIl genchmigt und ist am 0. April 2005 in Kraft getreten.

.
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4. Hilfe bei Suchtgefahrdung und Ansprache von Betroffenen

Die fruhe Ansprache eines riskanten Suchtmittelkonsums kann wesentlich dazu beitra-
gen, gesundheitliche Gefahrdungen zu reduzieren. Als geeignete Instrumente fur ein
gezieltes Vorgehen am Arbeitsplatz haben sich Handlungsanleitungen fur Interventio-
nen und Stufenpléne fur Gesprache bei Suchtproblemen bewéhrt. Diese geben héufig
den Ausschlag dafur, dass betroffene Personen sich in Beratung und ggf. in Therapie
begeben. Gestufte Interventionen sind ein erfolgreicher Weg, Suchtgefahrdeten zu
helfen, sich ihren Arbeitsplatz und ihre Gesundheit zu erhalten. Ohne eine verbindliche
Regelung werden notwendige Interventionen bei Auffalligkeiten viel zu lange heraus-
gezogert, weil die zustandigen Personalverantwortlichen unsicher sind, wie im Einzelfall
sachgerecht reagiert werden kann.

4.1 Fruhe Ansprache bei Auffalligkeiten
Wenn Beschéftigte wiederholt im Arbeitsalltag auffallen und ein riskanter Sucht-
mittelkonsum oder suchtbedingtes Verhalten nahe liegt, sind grundsatzlich alle
Beschaftigten aufgerufen, im Rahmen ihrer Moglichkeiten tatig zu werden. Dies
kann geschehen, indem sie betroffene Personen auf ihr Verhalten ansprechen und
auf Hilfemoglichkeiten hinweisen. Wer einen riskanten Suchtmittelgebrauch
toleriert und Auffalligkeiten deckt, unterschatzt vielfach die Gesundheitsgefahr-
dung und tragt zur Entstehung und zur Verldngerung von Krankheit bei. Besonders
die Personal- und Schwerbehindertenvertretungen sowie die Frauen-/
Gleichstellungsbeauftragte sind aufgefordert, Wege zur Hilfe aufzuzeigen.

Liegen der oder dem unmittelbaren Vorgesetzten Hinweise auf einen auffalligen
Suchtmittelgebrauch oder suchtbedingte Verhaltensweisen von Beschéftigten vor,
so ist es ihre oder seine Aufgabe, diese darauf anzusprechen. Der betroffenen
Person sollte aufgezeigt werden, wo sie sich kompetente Beratung und Hilfe holen
kann. Als Handlungshilfe fur diese Gesprache wird den Vorgesetzten ein Inter-
ventionsleitfaden (Anlage 2} an die Hand gegeben.

4.2 Interventionskonzept und Stufenplan
Es empfiehlt sich, dass Dienststellenleitung und Personalvertretung gemeinsam
festlegen, wie bei Auffalligkeiten im Arbeits- und Leistungsverhalten, vor allem in
Verbindung mit Suchtmittelgebrauch, verfahren werden soll. Der in Anlage 2
beigefugte Interventionsleitfaden mit Stufenplan kann entweder dbernommen
werden oder fur die Erstellung eines dienststellenspezifischen Interventions-
konzeptes als Orientierung dienen. Offenere Vorgehensweisen, die fir einzelne
Dienststellen vereinbart werden, sind ebenfalls schriftlich festzulegen.

Bleiben Ansprache und Hinweise geméB Ziffer 4.1 ohne Erfolg, ist nach dem
Stufenplan die oder der unmittelbare Vorgesetzte verpflichtet, den formellen Weg
einzuleiten. Die weiteren Schritte erfolgen unter Beteiligung insbesondere von
Dienstvorgesetzten und der Personalstelle. Die Personalvertretung, ggf. die
Schwerbehindertenvertretung sowie die Ansprechperson fur Suchtfragen sind in
der Abstimmung der notwendigen Schritte ebenfalls beteiligt, an den Stufenge-
sprachen konnen sie jedoch nur mit Einwilligung der betroffenen Person teilneh-
men. Im Rahmen des Stufenplans sind einerseits die moglichen arbeits- oder
dienstrechtlichen Konsequenzen aufzuzeigen, die sich aus den Auffalligkeiten im

-11-



Rahmenempfehlung zur Suchtpravention und Suchthilfe in der niedersachsischen Landesverwaltung

Arbeits- und Leistungsverhalten fur die betroffene Person ergeben. Andererseits
sind Hilfen anzubieten und Perspektiven zu eréffnen, um den riskanten oder

abhangigen Konsum von Suchtmitteln und/oder das suchtbedingte Verhalten
aufzugeben.

4.3 Vernichten von Aufzeichnungen
Aufzeichnungen der Vorgesetzten Uber entsprechende Beobachtungen und Ge-
sprache, die nicht zu den Personalakten gelangen, sind vor unbefugtem Zugriff
gesichert aufzubewahren und nach Abschluss des Interventionsverfahrens, spate-
stens nach zwei Jahren zu vernichten.

5. Schulungen far Personalverantwortliche

Fuhrungskréfte sind Vorbild und pragen mit ihren Einstellungen und ihrem Verhalten
wesentlich die Kultur des Umgangs mit Suchtmitteln am Arbeitsplatz. Vorgesetzte
tragen die Verantwortung zur Intervention bei Auffalligkeiten und zur Einbeziehung der
zustandigen Personalverantwortlichen.

5.1 Damit Vorgesetzte, Personalstelle, Personalvertretungen und andere Institutionen
ihre Aufgabe bei der Suchtprévention und Intervention wahrnehmen konnen, sind
spezielle Schulungen® erforderlich. Insbesondere Vorgesetzte sollten geschult
werden, um Auffalligkeiten am Arbeitsplatz zu bewerten, riskanten Suchtmittel-
konsum oder suchtbedingtes Verhalten zu erkennen und die Gesprachsflhrung
mit betroffenen Personen zu erlernen. Den Personalverantwortlichen sollten auBer-
dem Méglichkeiten der internen oder externen Beratung aufgezeigt werden, bevor
sie intervenieren.

5.2 In den Ausbildungsbereichen der Landesverwaltung sollte die Problematik des
riskanten Konsums von Suchtmitteln oder eines suchtbedingten Verhaltens
behandelt werden.

6. Interne Einrichtung far Suchtfragen

Interne Einrichtungen fur Suchtfragen bieten den Beschaftigten, besonders auch den
Personalverantwortlichen, Unterstitzung und Beratung. Im Bereich der Landes-
verwaltung gibt es

a) Einrichtungen mit nebenamtlichen Ansprechpersonen fur Suchtfragen (z.T. unter der
Bezeichnung Suchthelfer und -helferinnen oder Suchtkrankenhelfer und -helferinnen),

b) hauptamtlich besetzte Sucht- oder Sozialberatungen in groBeren Dienststellen oder
Behdrden sowie

8 Schulungsangebote fur Fahrungskrafte kinnen beim SiN besucht werden, Weitere Anbieter kénnen in der Nieder-
sachsischen Landesstelle fur Suchtfragen (NLS), Podbielski Str. 162, 30177 Hannover, Tel. 0511/62 62 66 0, erfragt
werden.
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c) interne Angebote, die durch Kooperation mit einer anderen Einrichtung gesichert
werden, z.B. kann die Ansprechperson aus einer anderen Dienststelle oder einer regio-
nal tatigen Fachstelle fur Sucht und Suchtprévention kommen.

Wie die interne Einrichtung der Suchtpravention und -hilfe organisiert wird, hangt von
den Eigenarten und der GréBe der jeweiligen Dienststelle sowie den Erfordernissen des
Suchtpraventionsprogramms ab. Die Tatigkeit der Einrichtung erfolgt auf der Grundla-
ge einer schriftlichen Vereinbarung.

6.1 Fur die vorbeugende Arbeit sowie fur die Beratung der Beschaftigten bei riskantem
Konsum, Suchtgeféhrdung oder bei Problemen im Umfeld sollte die Dienststelle
auf eine oder mehrere kompetente Ansprechpersonen zurtickgreifen kénnen. Aus
fachlicher Sicht wird der Einsatz von hauptamtlichen Kréften in gréBeren Dienst-
stellen oder Behoérden empfohlen.® Die Moglichkeit der Zusammenarbeit mit
anderen Dienststellen ist zu prufen.

6.2 Wenn eine Dienststelle fur ihren Bereich oder gemeinsam mit anderen Dienststel-
len eine interne Anlaufstelle fur Suchtfragen einrichtet, so sind die hierfur erfor-
derlichen Voraussetzungen zu schaffen. Dazu gehéren vor allem Regelungen fur
den Einsatz von haupt- und/oder nebenamtlichen Ansprechpersonen. Die Fursor -
gepflicht fur diesen Personenkreis macht es notwendig, klare Vereinbarungen fur
ihren Einsatz zu treffen.

6.3 Die internen Einrichtungen fur Suchtfragen sollten organisatorisch weder unmittel-
bar einer Stelle, die fur das Personalwesen zustandig ist, noch dem Personalrat
zugeordnet werden. Hauptamtlich besetzte interne Einrichtungen sind der Behor-
denleitung unmittelbar zu unterstellen.

6.4 Grundlage fur die interne Einrichtung fur Suchtfragen in der Dienststelle ist das von
der Arbeitsgruppe erarbeitete Suchtpraventionsprogramm. Es beschreibt Ziele,
Inhalte, Art und Aufgaben der internen Einrichtung fur Suchtfragen sowie Pflichten
und Rechte der Ansprechpersonen. Dabei sollten die séchlichen Voraussetzungen
(Finanzmittel fur Infrastruktur, Qualifizierung, MaBnahmen usw.) fur die Suchtar-
beit beschrieben werden. Mindestens einmal jéhrlich berichtet die interne Einrich-
tung fur Suchtfragen der Arbeitsgruppe. Gemeinsam mit ihr werden die Schwer -
punkte fur die weitere Arbeit abgestimmt.

6.5 Mit den internen Angeboten fur Suchtfragen sollen einschlagig ausgebildete, mit
betrieblichen Suchtpraventions- und Suchthilfekonzepten vertraute Kréafte haupt-
oder nebenamtlich beauftragt werden. Sie sollen sowohl Personalverantwortliche
beraten knnen, als auch betroffene Personen (s. Anlage 3).

Sofern Kréfte mit Aufgaben der Suchtarbeit beauftragt werden, die nicht Uber
eine einschlagige Ausbildung verfugen, muss die Dienststelle sicherstellen, dass

" Arbeitsweise und Dienstleistungsangebat von internen Einrichtungen zur Suchtpravention und Suchtberatung
unterscheiden sich zwangsldufig, je nachdem ob sie von haupt- und nebenamtlichen Ansprechpersonen betreut
werden. Hauptamtliche Krafte kinnen in der Regel ein breiteres Beratungsangebot abdecken und Aufgaben im
Rahmen des betrichlichen Gesundheitsmanagements Obernchmen.
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eine Grund legende Qualifizierung und ausreichende Weiterbildung fur den
betrieblichen Einsatz erfolgt.™

6.6 Personen, die in der Dienststelle in Suchtfragen beratend tatig werden, ist die
Maglichkeit zur fachbezogenen Fortbildung und Supervision' zu geben.

6.7 Durch Regelungen muss sichergestellt werden, dass die in der internen Suchtarbeit
haupt- oder nebenamtlich tatigen Krafte in der individuellen Beratung unabhé&ngig
und fachlich weisungsfrei arbeiten. Bezuglich der im Rahmen ihrer Beratungstatig-
keit bekannt gewordenen Sachverhalte sind sie gegentber Personen auBerhalb der
Einrichtung fur Suchtfragen zur Verschwiegenheit verpflichtet. Gesetzliche Sonder-
regelungen bleiben unberthrt. Bei der Erhebung von und dem Umgang mit perso-
nenbezogenen Daten sind die besonderen Anforderungen des Niedersédchsischen
Datenschutzgesetzes (NDSG) fur besondere personenbezogene Daten' zu beach-
ten. Es wird sichergestellt, dass bei Telefonaten, die im Beratungszusammenhang
gefuhrt werden, die Zielrufnummern nicht erfasst werden.

6.8 Haupt- und nebenamtlichen sowie aus externen Einrichtungen kommenden An-
sprechpersonen muss ein geeigneter Raum fur Beratungen zur Verfugung gestellt
werden.

6.9 Nebenamtliche Krafte Uben ihre Tatigkeit in der internen Suchthilfe grundsatzlich
waéhrend der Dienstzeit aus. Die Arbeitszeit und die Arbeitsbedingungen sind auf
die besonderen Anforderungen aus der nebenamtlichen Tatigkeit abzustimmen.
Sofern in Ausnahmeféllen ein Tatigwerden auBerhalb der Dienstzeit erforderlich
ist, ist entsprechender Zeitausgleich zu gewé&hren.

19 Qualifizierungen zur Ansprechperson fur Suchtiragen bietet die Niederséchsische Landesstelle fur Suchtfragen (NLS).
Podbiclski 5tr. 162, 30177 Hannover, Tel. D511/62 62 66 0. Regionale Anbieter kdnnen dort ebenfalls erfragt
werden. Das Weiterbildungsstudium Arbeitswissenschaft der Universitat Hannover, SchloBwender Str. 5, 30159
Hannover, bietet kontinuierlich Weiterbildung fur betriebliche Fachkrafte in der Suchtpravention und Gesundheits-
forderung an. sekretariat&wa. uni-hannover.de.

Mt Supendsion wird eine Praxisbegleitung, vor allem fur Personen mit sozialer Verantwortung innerhalb ciner

Organisation, durch eine externe Fachkraft bezeichnet. Die in der internen Suchthilfe tatigen Personen haben in ihrer

Funktion stindig eine Balance herzustellen zwischen der unterstitzenden Tétigkeit for Personalverantwortliche

einerseits und Hilfe suchenden betroffenen Personen andererseits und den Erwartungen aus dem Umfeld suchtge-

fahrdeter oder -kranker Beschéftigter, den institutionellen Anfarderungen sowie den eigenen beruflichen Zielen und

Helfermotivationen, Die Supervision gibt Hilfen, diese Ebenen so miteinander abzustimmen, dass die Funktionen in

der Suchtpravention und Suchthilfe professionell, effektiv und dauerhaft ausgefahrt werden kénnen,

In § 4 NDSG heifit es: (1) Die Verarbeitung personenbezogener Daten ist nur zulassig, wenn 1. dieses Gesetz oder

eine andere: Rechtsvorschrift dies vorsicht oder 2. die Betroffenen eingewilligt haben. (2) 1. Die Einwilligung bedarf

der Schriftform, es sei denn, dass wegen besonderer Umstande eine andere Form angemessen ist. 2. Soweit die

Einwilligung personenbezogene Angaben dber die .. Gesundheit ... betrifft, muss sie sich ausdricklich auf diese

Angaben bezichen. 3. ... 4. Die Betroffenen sind in geecigneter Weise dber die Bedeutung der Einwilligung, insbeson-

dere (ber den Verwendungszweck der Daten, Dei einer beabsichtigten Ubermittlung auch ber die Empfanger der

Daten aufzukldren. 5. Die Betroffenen sind unter Darlegung der Rechtsfolgen darauf hinzuweisen, dass sie die

Einwilligung verweigern oder mit Wirkung fur die Zukunft widerrufen konnen. (3) Die Einwilligung ist unwirksam,

wenn sie durch Androhung rechtswidriger Nachteile oder durch Fehlen der Aufklarung bewirkt wurde.

o
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Beispielformulierungen fur eine Dienstvereinbarung’

Zwischen ... (Dienststellenbezeichnung) und dem ... (Bezeichnung der Personalvertre-
tung) wird folgende Dienstvereinbarung geschlossen:

Dienstvereinbarung zur Pravention von Gesundheiftsgefahiren durch riskanten
Suchtmittelkonsum sowie zur Hilfe bei Suchtgeféhrdung und -erkrankung im
Rahmen des dienststelleninternen Gesundheitsmanagements der ...

Dienstvereinbarung zur Vorbeuqung von riskantem Konsum und zum Umgang mit
Suchtproblemen am Arbeitsplatz im Rahmen des dienststelleninternen Gesund-
heitsmanagements in ...

§ 1 Geltungsbereich
Diese Dienstvereinbarung gilt fur samtliche Beschaftigte der ...(Name der Einrichtung)

§ 2 Zielsetzungen

(1) Ziel dieser Dienstvereinbarung ist es,

« die Gesundheit der Beschéftigten zu erhalten und zu férdern;

« durch Prévention zum verantwortungsvollen Umgang mit Suchtmitteln beizutra-
gen;

» Vorgesetzte zu befahigen, bei Auffélligkeiten am Arbeitsplatz und Suchtpro-
blemen von Beschéftigten sachgerecht zu reagieren;,

« die Suchtpravention ins dienststelleninterne Gesundheitsmanagement zu inte-
grieren;

+ dem riskanten Konsum von Suchtmitteln und der Entwicklung von Suchtver-
halten vorzubeugen;

+ LeistungseinbuBen und Fehlzeiten zu vermeiden und die Arbeitssicherheit zu
verbessern;

+ suchtgefahrdeten Beschéftigten fruhzeitig und sachkundig Hilfe anzubieten;

« eigenverantwortliches Handeln der Beschaftigten in Verbindung mit Miss-
brauchs- und Suchtproblemen zu unterstitzen;

« betroffene Personen wahrend und nach der ambulanten bzw. stationaren Thera-
pie zu begleiten und bei der Wiedereingliederung zu unterstitzen;

+ in der Dienststelle ein transparentes und einheitliches Handlungskonzept sicher-
zustellen.

(2) Bei der Gestaltung von MaBnahmen des Suchtpraventionsprogramms sind die
Zielsetzungen dieser Dienstvereinbarung zu beachten.

(3) Es gilt der Grundsatz der Gleichbehandlung fur alle Beschéftigten der Dienststelle.

T Das Suchtpraventionsprogramm der Dienststelle bedarf ciner vercinbarten und schriftlich gefassten Grundlage. Dies
gilt auch fur kleinere und mittlere Dienststellen. Das vorliegende Beispiel for Dienstvereinbarungen enthélt an den
durch Klammern kenntlich gemachten Stellen alternative Formulicrungsvorschlage, die je nach Ausgangslage der
Organisation variiert. oder modifiziert werden kdnnen.
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§ 3 Gebrauch, Ausschank und Abgabe von Suchtmitteln

(1)

(5)

(5)

Im Rahmen des Suchtpraventionsprogramms sind geeignete MaBnahmen vorzuse-
hen, um einen verantwortungsbewussten Umgang mit Alkohol, Medikamenten
und Tabakwaren anzuregen. Die Beschaftigten sind auf die Gesundheits- und
Unfallgefdhrdung durch stimmungs-, wahrnehmungs- und reaktionsverandernde
Substanzen hinzuweisen.

Der Konsum von alkoholischen Getranken (und Tabakwvaren) ist wahrend der
Arbeit/des Dienstes und in dienstlichen Raumen (bei Dienstfahrten und in Bespre-
chungen) nicht erlaubt.

Der Konsum von alkoholischen Getrdnken (und Tabakwaren) ist wahrend der
Arbeit/des Dienstes und in dienstlichen Raumen (bei Dienstfahrten und in Bespre-
chungen) nicht erlaubt. Ausnahmen hiervon bedurfen der ausdricklichen Geneh-
migung der Dienststellenleitung im Einzelfall.

Der Konsum alkoholischer Getranke (und Tabakwaren) wahrend der Arbeit/des
Dienstes und in dienstlichen Rdumen ist nicht erwlnscht.

Die Aufnahme und Durchfuhrung der Arbeit/des Dienstes unter Einfluss von Alko-
hol oder illegaler Drogen ist nicht erlaubt.

Zur Férderung eines verantwortungsvollen Umgangs mit Alkohol und Tabak unter-
bleibt die Abgabe von alkoholischen Getranken und Tabakwaren in Kantine und/
oder Automaten.

Bezuglich des Rauchens von Tabak wird auf den Beschluss der Landesregierung
vom 26. Marz 1997 (- Nds. MBI. Nr. 15/1991 S. 515 -} sowie auf den Nicht-
raucherschutz in § 5 der Arbeitsstattenverordnung hingewiesen.

Das Rauchen in der Dienststelle ist untersagt.

§ 4 Arbeitssicherheit

(1)

Beschaftigte sind darauf hinzuweisen, dass sie sich durch den Konsum von Alko-
hol, Drogen oder anderen berauschenden Mitteln nicht in den Zustand versetzen
durfen, durch den sie sich selbst oder andere gefahrden konnen. Dies gilt auch fur
die Einnahme von Medikamenten. (Berufsgenossenschaftliche Vorschriften (GUV-V
A1 8§15 Abs. 2 und Abs. 3))

Der Arbeitgeber darf Beschéftigte, die erkennbar nicht in der Lage sind, eine
Arbeit ohne Gefahr fur sich oder andere auszufuhren, mit dieser Arbeit nicht
beschéaftigen (GUV-V A1 § 7 Abs. 2). Vorgesetzte sind in diesen Fallen verpflichtet
Zu intervenieren.

Im Falle akuter Alkohalisierung oder Einschrankung der Arbeitsfahigkeit durch

andere berauschende Mittel, die eine Geféhrdung fur sich und andere bedeuten
kénnte, wird folgendes Vorgehen vereinbart:
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a) Bei Verdacht darauf, dass Beschaftigte unter Einfluss von Alkohol, illegalen
Drogen, Medikamenten oder anderen berauschenden Mitteln stehen, muss der
oder die Vorgesetzte entscheiden, ob die betroffene Person ihre Arbeit fortset -
zen kann.

b) Vorgesetzte sind gehalten, auch den Hinweisen aus dem Kreis der Beschéftigten
nachzugehen.

c) Entscheidungen, die betroffene Person vom Arbeitsplatz zu entfernen, orientie-
ren sich an einschlagigen Verdachtsmomenten (,, Beweis des ersten Anscheins”)
und an der allgemeinen Lebenserfahrung der oder des Vorgesetzten.

d) Der oder die Vorgesetzte zieht mindestens eine weitere Person hinzu
(Beweishilfe).

e) Die betroffene Persan hat die Maglichkeit, sich zum Gegenbeweis einem Test
auf Suchtmittelgebrauch zu unterziehen oder bei Medikamenten die Eignung
fur die Tatigkeit (betriebs-)4rztlich bestatigen zu lassen.

f) Wird die betroffene Person nach Hause entlassen, tragt die Dienststelle die
Verantwortung fur den sicheren Heimweg (ggf. mit Begleitung).

g) Veranlasst der oder die Vorgesetzte einen Heimtransport, hat die betroffene
Person die Kosten zu tragen.

h) Ist die betroffene Person durch eigenes Verschulden an ihrer Dienstleistung
verhindert, besteht fur die ausgefallene Arbeitszeit kein Anspruch auf Bezlge.

§ 5 Information der Beschaftigten und Schulungen

1)

Die Beschaftigten werden regelmaBig uber die Wirkung verschiedener Suchtmittel,
die Ursachen und Auswirkungen des riskanten Kansums und dessen gesundheitli-
chen Folgen sowie Uber Hilfeméglichkeiten bei Suchtgefahrdung informiert. lhnen
wird die Teilnahme an Schulungen ermaoglicht.

Die Beschaftigten werden regelmaBig Uber riskanten Konsum von Suchtmitteln
und Suchtgefahren aufgeklart.

Insbesondere Vorgesetzte nehmen an Schulungen teil, um

+ Auffalligkeiten am Arbeitsplatz zu bewerten,

« riskanten Suchtmittelkonsum oder suchtbedingtes Verhalten zu erkennen,

» die Gesprachsfuhrung mit betroffenen Personen nach dem Interventions-
leitfaden zu erlernen,

+ Mdglichkeiten der internen oder externen Beratung fur ihre Aufgabe kennen
zu lernen.

Der Schulung der Vorgesetzten, die die Gespréche mit Betroffenen zu fuhren

haben, kommt eine besondere Bedeutung zu. Zur Wahrnehmung ihrer Aufgabe

nehmen sie an einschlagigen Schulungen zum Fuhren von Mitarbeitergespréchen

nach dem Interventionsleitfaden bei Auffalligkeiten am Arbeitsplatz teil.

Sédmtliche Bedienstete, zu deren Aufgaben Personalverantwortung gehért sowie
die Interessenvertretungen werden fur die Gesprachsfihrung mit betroffenen
Personen anhand des Interventionsleitfadens geschult.
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§ 6 Arbeitssituation und riskanter Konsum von Suchtmitteln

In Arbeitsbereichen oder Beschaftigtengruppen, in denen ein auffalliger Suchtmittel-
gebrauch festgestellt wird, sollte im Sinne des Arbeitsschutzes gemeinsam mit den
Beschéftigten geprift werden, ob Ursachen dafur auch in der Arbeitssituation, in den
Arbeitsbelastungen, im Arbeitsklima oder in den Trinksitten zu suchen sind. Festgestell-
te Ursachen sind - soweit moglich - zu beseitigen. Zur fachlichen Unterstitzung sollten
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Einrichtung fur Suchtprévention und Suchthilfe
oder des betriebsérztlichen/medizinischen Dienstes beratend hinzugezogen werden.

§ 7 Arbeitsgruppe ., Suchtprévention und Suchthilfe"

(1) In der Dienststelle wird eine Arbeitsgruppe .. Suchtpravention und Suchthilfe”
eingerichtet. Die Arbeitsgruppe plant das betriebliche Suchtpraventionsprogramm,
begleitet seine Umsetzung und evaluiert es in regelmaligen Abstanden.

(2) Der Arbeitsgruppe gehoren u.a. an:
« Dienststellenleitung,
« Personalvertretung,
» Schwerbehindertenvertretung,
+ Frauen-/Gleichstellungsbeauftragte,
» Fachkraft fur Arbeitssicherheit,
+ Interne Einrichtung fur Suchtfragen (§ 8),
+ Betriebsérztlicher / Medizinischer Dienst.

(2) Der Arbeitsgruppe gehoren u.a. an:
+ Dienststellenleitung,
» Personalvertretung,
» Schwerbehindertenvertretung,
» Ansprechperson fur Suchtfragen (soweit vorhanden).

(3) Weitere interne und externe Beteiligte oder Fachkréafte konnen bei Bedarf hinzugezo-
gen werden. Die Leitung und GeschaftsfUhrung der Arbeitsgruppe ist festzulegen.

(4) Die Arbeitsgruppe verschafft sich einen Uberblick dartiber, wie in der Dienststelle
allgemein mit Suchtstoffen umgegangen und wie bei Auffalligkeiten von Beschaf-
tigten vorgegangen wird. Sie stimmt die Regelungen ab, die vereinbart werden
sollen und verstandigt sich Uber die Angebote zur Pravention und Hilfe in der
Dienststelle. Zu den Aufgaben der Arbeitsgruppe gehoren weiterhin:

« Die Voraussetzungen fur die Einrichtung einer internen Suchthilfe zu kléaren und
die Bedingungen zu schaffen, damit diese ihre Arbeit nach fachlichen Standards
ausfuhren kann.

+ (Wenn keine interne Einrichtung geschaffen wird) Sie legt fest, wie die notwen-
dige fachliche Unterstiitzung auf andere Weise sichergestellt werden kann oder
regelt die Zusammenarbeit mit einer regionalen Fachstelle fur Suchtprévention
und Suchtberatung.

« Sie Ubernimmt die Initiative zum Angebot von einschlagigen Informations- und
Schulungsveranstaltungen sowie zur verbindlichen Teilnahme der Personalver-
antwortlichen daran.
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+ Sie befasst sich mit arbeitsplatzbedingten Risiken fur den problematischen Um-
gang mit Suchtmitteln und erarbeitet Vorschladge zu deren Abbau.

« Sie ist zustdndig fur die jahrliche Planung im internen Suchtpréventionspro-
gramm sowie die Evaluation und Auswertung des zurtickliegenden Zeitraumes.

« Sie unterstutzt die interne und externe Vernetzung der Suchtprévention. Die
Arbeitsgruppe kann daruber hinaus unter Berlcksichtigung der Besonderheiten
der Dienststelle andere sachbezogene Aufgaben Ubernehmen.

(5) Der Arbeitsgruppe sind im Rahmen des Haushalts die fur die Erfullung ihrer Aufga-
ben erforderlichen Mittel bereitzustellen.

(6) Die Arbeitsgruppe tagt nach Bedarf, mindestens jedoch einmal jéhrlich, um den
Fortgang der vorbeugenden und unterstitzenden MaBnahmen auszuwerten, zu
beraten und die weiteren Schritte festzulegen.

§ 8 Interne Einrichtung far Suchtfragen
(1) Es wird eine Einrichtung der internen Suchtpravention und -hilfe geschaffen.

Sie wird hauptamtlich mit einem oder einer ... (Funktionsbezeichnung) besetzt.
ENebeﬂ einer oder einem hauptamtlichen ...(Funktionsbezeichnung) sind in ihr
Ansprechpersonen fur Suchtfragen nebenamtlich tatig.

In ihr sind nebenamtliche Ansprechpersonen fir Suchtfragen tatig.

(1) Es wird eine Einrichtung der internen Suchtpravention und -hilfe durch Kooperati-
on mit einer anderen Einrichtung (z.B. Ansprechperson aus anderen Dienststellen,
regional tatige Fachstelle fur Sucht und Suchtpravention) geschaffen.

(2) Die Einrichtung arbeitet auf der Grundlage dieser Vereinbarung und der Rahmen-
empfehlung. Ihre Aufgabe umfasst die Pravention des riskanten Konsums und die
Hilfe bei Suchtgeféhrdung. Es ist ihre Aufgabe, Hilfeangebote zu unterbreiten und
Unterstutzung zu gewéahren. Nach dem Prinzip der Hilfe zur Selbsthilfe soll die
Hilfe die Eigenverantwortlichkeit von Betroffenen starken. Therapeutische MaB-
nahmen gehéren nicht zur internen Suchthilfe.

(3) Die in der Einrichtung tatigen Kréfte arbeiten in der individuellen Beratung unab-
hangig und fachlich weisungsfrei. Sie sind Uber alle im Rahmen ihrer Beratungen
bekannt gewordenen Sachverhalte gegentiber Personen auBerhalb der internen
Einrichtung fur Suchtfragen - auch gegenuber der Arbeitsgruppe - zur Verschwie-
genheit verpflichtet. Bei der Erhebung von und dem Umgang mit personenbezoge-
nen Daten sind die besonderen Anforderungen des § 4 des Niedersachsischen
Datenschutzgesetzes fur besondere personenbezogene Daten zu beachten. Dabei
ist vor allem zu berucksichtigen, dass die Verarbeitung und Ubermittiung von
Angaben zur Gesundheit von Personen deren schriftliche Einwilligung voraussetzt.
Es wird sichergestellt, dass bei Telefonaten, die im Beratungszusammenhang
gefuhrt werden, die Zielrufnummern nicht erfasst werden.

(4) Fur Beratungen muss ein geeigneter Raum zur Verfugung gestellt werden.

(5) Den in der internen Suchtarbeit tatigen Personen ist die Moglichkeit zur fachbezo-
genen Fortbildung und Supervision zu geben.
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§ 9 Hauptamtlich besetzte Einrichtungen

(1)

Hauptamtlich tatige Fachkrafte organisieren in Abstimmung mit der Arbeitsgruppe
die praventiven MaBnahmen, sind in der Aufklarung tUber riskanten Konsum und
Suchtgefahrdung tatig und unterbreiten Vorschldage zur Gesundheitsférderung
sowie zur Beseitigung von in der Dienststelle liegenden Ursachen eines erhéhten
Suchtmittelkonsums.

Sie beraten Beschéftigte in Suchtfragen oder bei Problemen in ihrem Umfeld. Sie
kooperieren mit den Fachstellen und therapeutischen Einrichtungen in der Region.

Sie beraten und unterstutzen die Vorgesetzten insbesondere bei der Einleitung von
MaBnahmen nach den Grundsatzen dieser Vereinbarung, vor allem bei der Vorbe-
reitung von Gesprédchen nach dem Interventionsleitfaden.

Sie Ubernehmen die Geschéftsfiihrung bzw. Koordination der Arbeitsgruppe.

Sofern daruber hinaus nebenamtliche Ansprechpersonen fur Suchtfragen einge-
setzt sind, koordinieren sie deren Arbeit und stehen ihnen beratend zur Seite.

Sie legen der Arbeitsgruppe einmal jahrlich einen Bericht Uber ihre Tatigkeit vor. Er
umfasst mindestens

« Anzahl der Beratungsgesprache (ohne Inhalte),

» Anzahl und Art der Falle,

+ Kontakte zu externen Hilfeeinrichtungen,

+ Teilnahme an Weiterbildungen, Supervision, Netzwerktreffen,

+ Stand der Suchtarbeit,

« Inhaltliche Schwerpunktsetzungen und Zielerreichung im Berichtsjahr,

+ Ziele fur die weitere Arbeit.

§ 10 Nebenamtlich tdatige Ansprechpersonen far Suchtfragen

(1)

Ansprechpersonen fur Suchtfragen sind im Rahmen des internen Hilfeangebotes in
der Beratung von Beschéftigten mit Suchtproblemen und deren Umfeld tatig. Sie
arbeiten hierzu mit Fachstellen fur Sucht und Suchtpravention sowie Rehabilita-
tionseinrichtungen in der Region zusammen.

Sofern sie nicht Uber eine Ausbildung entsprechend Ziffer 6.5 der Rahmenempfeh-
lung verfugen, ermdglicht die Dienststelle die grundlegende Qualifizierung und
Weiterbildung.

Nebenamtliche Krafte uben ihre Tatigkeit in der Suchthilfe grundsatzlich wéhrend
der Dienstzeit aus. Die Arbeitszeit und Arbeitsbedingungen sind auf die besonde-
ren Anforderungen aus der nebenamtlichen Tatigkeit abzustimmen. Sofern in
Ausnahmefallen ein Tatigwerden auBerhalb der Dienstzeit erforderlich ist, ist ent-
sprechender Zeitausgleich zu gewahren. Dies gilt auch fur die Teilnahme an Schu-
lungs- und Informationsveranstaltungen sowie eigener Fortbildung und Supervision.

-20-



Rahmenempfehlung Niedersachsen 2006

(4) Nebenamtliche Ansprechpersonen fur Suchtfragen legen der Arbeitsgruppe einmal
Jahrlich einen kurzen Bericht vor. Er umfasst mindestens
+ Anzahl der Beratungsgespréache (ohne Inhalte),
« Anzahl und Art der Fille,
« Kontakte zu externen Hilfeeinrichtungen,
+ Teilnahme an Weiterbildungen, Supervision, Netzwerktreffen.

§ 11 Einrichtungen in Kooperation mit Externen

Sofern eine Einrichtung der internen Suchtpravention und -hilfe durch Kooperation mit
einer anderen Einrichtung (z.B. Ansprechperson aus anderen Dienststellen, regional
tatige Fachstelle fur Sucht und Suchtpravention) geschaffen wird, erfolgt dies auf
schriftlicher Grundlage. Insbesondere sind Art und Umfang der Aufgaben zu regeln.

§ 12 Ansprache und Hilfe bei Suchtgefahrdung

(1) Wenn Beschaftigte wiederholt im Arbeitsalltag so auffallen, dass ein riskanter Kon-
sum von Suchtmitteln oder suchtbedingtes Verhalten nahe liegt, sind grundsétzlich
alle Beschaftigten aufgerufen, im Rahmen ihrer Moglichkeiten tétig zu werden.
Dies kann geschehen, indem sie Betroffene auf ihr Verhalten ansprechen und auf
Hilfemoglichkeiten hinweisen. Besonders die Personal- und Schwerbehinderten-
vertretungen sowie die Frauen- bzw. Gleichstellungsbeauftragten sind aufgefor-
dert, Wege zur Hilfe aufzuzeigen.

(2) Liegen Vorgesetzten Hinweise auf Auffélligkeiten am Arbeitsplatz durch riskanten
Konsum von Suchtmitteln oder suchtbedingtes Verhalten von Beschéftigten vor, so
sind sie verpflichtet, diese darauf anzusprechen. Den betroffenen Personen ist auf-
zuzeigen, wo sie sich kompetente Beratung und Hilfe holen kénnen. Den Vorge -
setzten wird eine Handlungsanleitung (siehe § 13) zur Verfugung gestellt.

§ 13 Interventionsleitfaden mit Stufenplan

(1) Entsteht bei Vorgesetzten der Eindruck, dass Beschéftigte ihren arbeitsvertraglichen
bzw. dienstrechtlichen Pflichten nicht mehr nachkommen und dies mit einem
riskanten Suchtmittelgebrauch bzw. mit stichtigem Verhalten in Verbindung steht,
sind sie gehalten, nach dem niedersachsischen Interventionsleitfaden fur Gespra-
che bei Auffalligkeiten am Arbeitsplatz vorzugehen.

(2) Kommt es aufgrund der Stufengesprache lediglich zu einer vortibergehenden
Anderung des Verhaltens der betroffenen Person, so wird der Stufenplan an der
Stelle fortgesetzt, an der er unterbrochen worden war.

§ 14 Fallbegleitung, Fallabstimmung und Wiedereingliederung

(1) Um eine systematische Fallbegleitung wahrend einer ambulanten oder stationaren
Therapie bis zur Wiedereingliederung zu gewahrleisten, wird eine klare Zustandig-
keit festgelegt fur betroffene Personen, mit denen Gesprache ab der dritten Stufe
des Stufenplans gefuhrt werden.
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(2) Mit Einverstandnis der betroffenen Person und gemeinsam mit ihr stimmen sich
die unmittelbar Beteiligten aus der Dienststelle mit den Fachleuten aus dem Bera-
tungs- bzw. Therapiesystem ab. Sie vereinbaren, welchen Beitrag die einzelnen
Beteiligten aus ihrer jeweiligen Rolle zur Verdnderung der Situation leisten.

(3) Zeitnah zum Abschluss einer therapeutischen MaBnahme fuhrt die Dienststelle
unter Beteiligung der oder des unmittelbaren Vorgesetzten und der Einrichtung fur
Suchthilfe mit der betroffenen Person ein Gesprach, um Unterstutzungsmoglich-
keiten und Erfordernisse fur eine erfolgreiche Wiedereingliederung am Arbeitsplatz
abzusprechen.? Belastungen am Arbeitsplatz, die einen Ruckfall férdern kénnen,
werden je nach Lage des Einzelfalls, soweit moéglich, beseitigt oder es werden
andere organisatorische Losungen gesucht. Auf Wunsch der betroffenen Person
nimmt ein Mitglied des Personalrats an diesem Gesprach teil.

(4) Bewerben sich wegen Suchtmittelabhdngigkeit oder -missbrauchs entlassene
ehemalige Beschaftigte, die nach abgeschlossener TherapiemaBnahme Uber einen
langeren Zeitraum abstinent lebten, um Wiedereinstellung, so wird die Bewerbung
im Rahmen der haushaltsrechtlichen Maoglichkeiten wohlwollend gepruift.

§ 15 Erneute Aufféalligkeiten

Erneute Auffalligkeiten nach einer RehabilitationsmaBnahme oder nach sonstigen
HilfemaBnahmen sind krankheitsbedingt und nicht untypisch. Fallen betroffene Per-
sonen wieder wegen suchtmittelbedingter Auffalligkeiten und Verletzung der
arbeits- oder dienstrechtlichen Pflichten auf, so berat der an der zuletzt durchgefuhr-
ten Stufe des Stufenplans beteiligte Personenkreis Uber das weitere Vorgehen.

§ 16 Vertraulichkeit/Tilgung

(1) Vorgesprache, Notizen und Protokolle, die im Zusammenhang mit einer Suchtge-
fahrdung oder -erkrankung eines oder einer Beschaftigten anfallen, sind vertrau-
lich zu behandeln und vor unbefugtem Zugriff zu sichern.

(2) Aufzeichnungen, die nicht in die Personalakte aufgenommen werden mussen (z.B.
Notizen, die vor und aufgrund des ersten Gespraches im Stufenplan gefertigt
worden sind), sind nach zwei Jahren zu tilgen.

§ 17 Geltungsdauer

Die Dienstvereinbarung tritt mit Wirkung vom ... in Kraft. Die Kindigungsfrist betrégt
drei Monate. Die Dienstvereinbarung wirkt weiter, bis eine neue Regelung getroffen
wurde.

? Hierbei sind die Anforderungen des § 84 SGB IX zu bertcksichtigen.
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Interventionsleitfaden mit Stufenplan fur
Gesprache bei Auffalligkeiten am Arbeitsplatz

A: Fursorgegesprach
des/der unmittelbaren Vorgesetzten mit einer Mitarbeiterin / einem Mitarbeiter

Definition:
Das Fursorgegesprach ist ein Mitarbeitergesprach bei Auffélligkeiten am Arbeitsplatz,
die zu Stérungen im Arbeitsablauf und -umfeld fuhren (kénnen).

Ziel:

Das Fursorgegesprach gehort zu gesundheitsorientierter Fuhrung und soll der Verfesti-
gung einer Situation vorbeugen. Ziel ist es, der betroffenen Person fruhzeitig zu signali-
sieren, dass sie Unterstitzung vonseiten des Arbeitgebers bzw. von lhnen als Fihrungs-
kraft erwarten kann, wenn sie dies wunscht. £s ist nicht Bestandteil des Stufenplans
und hat keinen disziplinierenden Charakter.

Beteiligte:
Betroffene Person, unmittelbare/r Vorgesetzte/r

Ablauf:

Haben Sie als unmittelbare Vorgesetzte / unmittelbarer Vorgesetzter den Eindruck, dass
eine Mitarbeiterin / ein Mitarbeiter persénliche, gesundheitliche oder soziale Probleme
hat, die am Arbeitsplatz sichtbar werden und bei Fortsetzung des Verhaltens die Ver-
nachlassigung arbeitsvertraglicher oder dienstrechtlicher Pflichten erwarten lassen,
fuhren Sie mit der betroffenen Person ein vertrauliches Gespréch. Die Vertraulichkeit
ist fur dieses Gesprach unabdingbar.

Im Gesprach bringen Sie ausschlieBlich die Fursorge zum Ausdruck und bieten
Unterstdtzung und Hilfe an.

Inhalt des Gespréchs:

« Sprechen Sie Ihren persénlichen Eindruck an, dass die betroffene Person Probleme
hat, die auch am Arbeitsplatz sichtbar werden.

+  Benennen Sie die wahrgenommenen Auffalligkeiten oder Verdnderungen konkret.

» Fragen Sie danach, ob die betroffene Person Unterstiitzung winscht und wenn ja,
in welcher Form. Bitten Sie sie auch, selber Losungsvorschldge zu entwickeln und
vorzutragen.

+ Geben Sie Hinweise auf interne Hilfeangebote (Beratungs- oder Ansprechpersonen
- sofern vorhanden, betriebsarztlicher Dienst u.a.) und externe Hilfeméglichkeiten
(einschlagige Beratungsstellen, Arzt/Arztin).
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B. Klarungsgesprach

des/der unmittelbaren Vorgesetzten mit einer Mitarbeiterin / einem Mitarbeiter

Definition:

Das Klarungsgespréch setzt die wiederholte oder schwerwiegende Vernachlassigung
arbeitsvertraglicher oder dienstrechtlicher Pflichten voraus, die nicht oder nicht eindeu-
tig im Zusammenhang mit Suchtmittelgebrauch oder stichtigem Verhalten gesehen
werden.

Ziel:

Ziel des Klarungsgesprachs ist es, eine Ruckmeldung zu den Auffalligkeiten zu geben,
die Erwartungen an das zukunftige Verhalten zu benennen und konkrete Schritte zu
vereinbaren sowie Beratungs- und Unterstutzungsangebote aufzuzeigen. Ein Ergebnis
kann auch sein, konkretere Hinweise darauf zu bekommen, dass die betroffene Person
Schwierigkeiten im Umgang mit Suchtmitteln hat. Das Kldrungsgespréch ist nicfit
Bestandteil des Stufenplans.

Beteiligte:
Betroffene Person, unmittelbare/r Vorgesetzte/r

Ablauf:

Bei wiederholter oder schwerwiegender Vernachlédssigung arbeitsvertraglicher oder
dienstrechtlicher Pflichten in Verbindung mit personlichen, gesundheitlichen oder
sozialen Problemen einer Mitarbeiterin / eines Mitarbeiters fuhren Sie als unmittelbare
Vorgesetzte / unmittelbarer Vorgesetzter mit der betroffenen Person ein Gesprach.

Inhalt des Gesprachs:

+ Benennen Sie die konkreten Fakten (Zeit, Ort, Vorfall).

»  Drucken Sie Ihre Besorgnis aus, dass die betroffene Person Probleme haben konn-
te, die sich auf das Arbeits- und Leistungsverhalten auswirken und/ader Stérungen
am Arbeitsplatz verursachen.

+ Zeigen Sie lhre Erwartungen an das weitere Arbeitsverhalten auf bzw. beschreiben
Sie das zukunftige Verhalten prézise.

»  Geben Sie Hinweise auf interne Hilfeangebote (Beratungs- oder Ansprechperso-
nen - sofern vorhanden, betriebsarztlicher Dienst u.a.) und externe Beratungs-
moglichkeiten (Adressen von einschlagigen Fachberatungen z.B. Schuldner-
beratung, Ehe- und Familienberatung).

» Vereinbaren Sie konkret die weiteren Schritte und halten Sie dies schriftlich fest.

+ Vereinbaren Sie einen nédchsten Gesprachstermin in ca. sechs bis acht Wochen, um
der betroffenen Person Uber die weitere Entwicklung des Verhaltens Riuckmeldung
zu geben.

» Fertigen Sie eine Gesprachsnotiz zu den Ergebnissen des Gesprachs an, die Sie der
betroffenen Person aushdndigen.’

" Die Notiz darf nach NDSG nur dann Angaben zur Gesundheit der betroffenen Person enthalten, wenn diese
schriftlich ihre Einwilligung dazu erkléart hat und muss vor unbefugtem Zugriff gesichert aufbewahrt werden,
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Bei positiver Verhaltensanderung:
Keine weiteren Folgen, Durchflhrung des Riickmeldegesprdchs nach sechs bis acht
Wochen. Sofern nach dem Klarungsgespréch erneute Pflichtverletzungen vorkommen,
mussen Sie entscheiden,
a) ob es nunmehr zu einem Personalgesprach in Form eines Kritikgespraches
kommt oder
b) ob die weiteren Gesprache im Rahmen des Stufenplans stattfinden, weil Sie
davon ausgehen, dass die Auffalligkeiten in Verbindung mit dem Suchtmittel-
konsum bzw. stchtigem Verhalten der betroffenen Person stehen.

C. Stufenplan-Gesprache
des/der unmittelbaren Vorgesetzten (und ggf. weiterer Personalverantwortlicher) mit
einer Mitarbeiterin / einem Mitarbeiter.

Definition:

Stufenplangesprache setzen dort an, wo ein VerstoB gegen arbeitsvertragliche bzw.
dienstrechtliche Pflichten oder deren Vernachlassigung in Verbindung steht mit dem
Gebrauch von Suchtmitteln oder suchtbedingtem Verhalten.

Anwendung des Stufenplans:

Bei Tarifpersonal ist der Stufenplan anzuwenden. Bei beamteten Personen wird der/
dem Dienstvorgesetzten empfohlen, sich an dem gestuften Vorgehen zu orientieren. 2
Wegen der Besonderheiten des Disziplinarrechts unterscheiden sich jedoch die Sanktio-
nen.

Ziel:

Ziel der Intervention ist eine Korrektur des Arbeits- und Leistungsverhaltens. Die betrof-
fene Person erhalt zugleich ein Hilfeangebot: Sofern ihr die Verédnderung ihres Verhal-
tens aus eigener Kraft nicht gelingt oder nicht mehr maglich ist, z.B. bei schadigen-
dem oder abhdngigem Konsum, wird sie aufgefordert, sich intern oder extern Beratung
zu holen und bei Bedarf therapeutische Hilfe in Anspruch zu nehmen. Hierfur wird ihr
UnterstUitzung zugesagt.

2 |m Einzelfall kann jedoch von der Stufenfolge abgewichen werden, Die Entscheidung dartber, z.B. ob aufgrund der
vorliegenden Auffalligkeiten cin Uberspringen einzelner Stufen angebracht ist, wird von den Beteiligten b) und c) der
Stufe 3 nach Beratung mit der Ansprechperson for Suchtfragen getroffon.
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1. Gesprach: Einstieg in den Stufenplan

Beteiligte am Gespréch:
a) betroffene Person,
b) unmittelbare/r Vorgesetzte/r

Ablauf:

Bei Vernachlassigung arbeitsvertraglicher oder dienstrechtlicher Pflichten ® und/oder
Stdrungen am Arbeitsplatz durch eine Mitarbeiterin/einen Mitarbeiter, die im Zusam-
menhang mit dem Gebrauch von Suchtmitteln oder mit suchtbedingtem Verhalten
stehen, fuhren Sie als unmittelbare/r Vorgesetzte/r - ggf. nach vorheriger fachlicher
Beratung ' - mit der betroffenen Person ein Gespréch.’

Inhalt des Gespréachs:

» Benennen Sie konkrete Fakten, Zeit, Ort, Vorfall.

»  Drucken Sie Ihre Besorgnis aus, dass die betroffene Person Probleme hat, die sich
auf das Arbeits- und Leistungsverhalten auswirken und/oder Stérungen am Ar-
beitsplatz verursachen.

» Sprechen Sie den riskanten Suchtmittelkonsum oder das suchtbedingte Verhalten
an und machen Sie deutlich, dass Sie einen Zusammenhang mit den Problemen
am Arbeitsplatz sehen.

+ Zeigen Sie lhre Erwartungen an das zukunftige Arbeitsverhalten konkret auf.

+  Weisen Sie auf den Stufenplan und das Vorgehen bei weiteren Auffélligkeiten hin
und handigen Sie ein Exemplar des Stufenplans an die betroffene Person aus; bei
beamteten Personen weisen Sie zudem darauf hin, dass weitere Aufféalligkeiten als
Dienstvergehen bewertet werden kénnten.

» Empfehlen Sie der betroffenen Person, sich innerbetrieblich von der Ansprech-
person fur Suchtfragen und/oder von einer externen Fachstelle fir Suchtprévention
und Suchtberatung informieren und beraten zu lassen (Halten Sie Adressen vor).

» Vereinbaren Sie die weiteren konkreten Schritte.

= Vereinbaren Sie ein Rickmeldegesprach® (Termin in sechs bis acht Wochen) und
sagen Sie, dass Sie die weitere Entwicklung des Verhaltens beobachten.

» Teilen Sie der betroffenen Person mit, dass dieses Gesprach vertraulich bleibt,
solange kein weiteres Gesprach nach dem Stufenplan stattfindet, in dem es zu
weitergehenden Konsequenzen kommen kann.

+  Notieren Sie Datum und Ergebnis des Gesprachs’ und handigen Sie der betroffe-
nen Person eine Kopie aus.

Nur wenn der Verdacht cines Dienstvergehens vorliegt, schalten Sie bereits zu Beginn der ersten Stufe die Personal-

stelle ein.

1 Die fachliche Beratung kann auch durch eine interne Ansprechperson flr Suchtfragen, durch die regional zustiandige
Fachstelle fur Suchtpravention und Suchtberatung oder durch Ansprechpersonen aus einer anderen Dienststelle des
Landes crfolgen.

5 Bei schwerbehinderten Personen ist die Schwerbehindertenvertretung rechtzeitig vor dem Gespréch zu informieren,

S m Ruckmeldegesprach wird auf die positive Veranderung eingegangen und ggf. das weitere Vorgehen miteinander

abgestimmt. Bei erncuten Auffalligkeiten findet dagegen kein Rickmeldegespriach statt, sondern wird das néchste

Stufengesprach einberufen.

Die Notiz darf nach NDSG nur dann Angaben zur Gesundheit der betroffenen Person enthalten, wenn diese

schriftlich ihre Einwilligung dazu erklart hat und muss vor unbefugtem Zugriff gesichert aufbewahrt werden.
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Bei positiver Verhaltensanderung:

Keine weiteren arbeitsrechtlichen Folgen, dienstrechtlich sollte die Verhaltens-
dnderung gewurdigt werden.

Durchftihrung des Ruckmeldegesprdchs nach sechs bis acht Wochen

2. Gesprach

Beteiligte:

a) betroffene Person

b) unmittelbare/r Vorgesetzte/r, nachst hohere/r Vorgesetzte/r und/oder Personalstelle

c) Personalvertretung, bei Schwerbehinderten zusétzlich die Schwerbehinderten-
vertretung®

d) Auf Wunsch oder mit Einverstdndnis der betroffenen Person kann die Ansprech-
person fur Suchtfragen teilnehmen.

Ablauf:

Kommt es erneut zu einer Vernachldssigung der arbeitsvertraglichen und dienstrechtli-
chen Pflichten und/oder zu Stérungen am Arbeitsplatz, verbunden mit Auffalligkeiten
durch Suchtmittelkonsum oder suchtbedingtem Verhalten, so veranlassen Sie als un-
mittelbare/r Vorgesetzte/r das Gesprach der 2. Stufe ®

Das Gesprach findet nach gemeinsamer Vorbereitung der Beteiligten b) bis d) statt. Dabei
klaren Sie auch, wer von den Beteiligten zu b) die Gesprachsfihrung tbernimmt.

Inhalt des Gespréchs:

Als Gesprachsfuhrerin/ Gesprachsfuhrer fihren Sie ein Personalgesprach mit folgendem

Inhalt:

+ Benennen Sie die neuen Fakten und nehmen Sie Bezug auf den Inhalt des voran-
gegangenen Gespréachs.

» Zeigen Sie erneut den Zusammenhang zum Suchtmittelgebrauch oder zum sucht-
bedingten Verhalten der betroffenen Person auf.

+  Weisen Sie erneut auf interne und externe Hilfe- und Beratungsmaglichkeiten hin,
(Halten Sie Name/Telefon/Adressen bereit.)

+ Fordern Sie die betroffene Person auf, eine Fachstelle fr Suchtprévention und
Suchtberatung aufzusuchen.™

+ Kundigen Sie Konsequenzen bei weiteren Auffélligkeiten an und verweisen Sie er-
neut auf den Stufenplan. Beamtete Personen erhalten zudem den Hinweis darauf,
dass eine Verletzung dienstlicher Pflichten DisziplinarmaBnahmen -bis zur Entfer-
nung aus dem Dienst- zur Folge haben kénnen und dass sie nach dem Beamten-
gesetz gehalten sind, ihre Dienstfahigkeit zu erhalten.

" Ein Mitglied der Personal- und ggf. Schwerbehindertenvertretung solite beim Gesprach anwesend sein. Holen Sie
Jedoch vor Gesprachsbeginn die Zustimmung der betroffenen Person dafir ein.

¢ Liegt bei beamteten Personen der Verdacht eines Dienstvergehens vor, benachrichtigen Sie vor dem Gesprach die
Personalstelle.

™ Die Nichtannahme der Beratungs- und Hilfeangebote ist bei Beamten disziplinarrechtlich zu prafen. Bei Tarifpersonal
kann die Nichtannahme nur geahndet werden, wenn der Besuch einer Beratungsstelle oder anderer Hilfegin-
richtungen als Zusatz zum bestehenden Arbeitsvertrag vereinbart worden ist. Sanktioniert werden kénnen ansonsten
im weiteren Verlauf nur die erneuten oder fortgesetzten VerstdBe gegen arbeitsvertragliche Pflichten.
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= Vereinbaren Sie ein Rickmeldegesprach (Termin in spatestens acht Wochen) und
sagen Sie, dass Sie die weitere Entwicklung des Verhaltens beobachten.

Datum und Ergebnis des Gesprachs werden schriftlich festgehalten und die Gespréchs-
notiz wird der Personalstelle zugeleitet.” Handigen Sie der betroffenen Person eine
Kopie aus und lassen Sie sich den Empfang schriftlich bestatigen.

Bei positiver Verhaltensanderung:

Keine weiteren arbeitsrechtlichen Folgen; dienstrechtlich sollte die
Verhaltensénderung gewdurdigt werden.

Durchfuhrung des Ruckmeldegesprachs nach sechs bis acht Wochen

3. Gesprach

Beteiligte:

a) betroffene Person

b) unmittelbare/r Vorgesetztelr, nachst hohere/r Vorgesetzte/r und - ab jetzt obligato-
risch - die Personalstelle

c) Personalvertretung, bei Schwerbehinderten zusétzlich die Schwerbehinderten-
vertretung"

d) Auf Wunsch oder mit Einverstdndnis der betroffenen Person kann die Ansprech-
person fur Suchtfragen teilnehmen.

Ablauf:

Kommt es erneut zu Verletzungen der arbeitsvertraglichen oder dienstrechtlichen
Pflichten und/oder zu Stérungen am Arbeitsplatz verbunden mit Auffalligkeiten durch
Suchtmittelkonsum oder suchtbedingtem Verhalten, so veranlassen Sie als unmittelba-
re/r Vorgesetzte/r das Gespréch der 3. Stufe.

Das Gesprach findet nach gemeinsamer Vorbereitung der - Beteiligten b) bis d) statt. In
der Vorbereitung legen Sie die GesprachsfUhrung unter den Beteiligten zu b) fest und
stimmen insbesondere die Konsequenzen, die ergriffen werden sollen sowie die weite-
ren Auflagen ab.

Inhalt des Gesprachs:

Als Gespréchsfuhrerin/Gesprachsfuhrer fuhren Sie ein Personalgesprach mit folgendem

Inhalt:

» Benennen Sie die neuen Fakten und nehmen Sie Bezug auf den Inhalt der voran-
gegangenen Gesprache.

»  Stellen Sie erneut den Zusammenhang zum Suchtmittelgebrauch oder zum sucht-
bedingten Verhalten der betroffenen Person her.

+ Zeigen Sie die Konsequenzen auf, die aufgrund des Fehlverhaltens bzw. der
Schlechtleistung jetzt vollzogen werden.

" Die: Notiz darf nach NDSG nur dann Angaben zur Gesundheit der betroffenen Person enthalten, wenn diese
schriftlich ihre Einwilligung dazu erklart hat und muss vor unbefugtem Zugriff gesichert aufbewahrt werden. Eine
schriftliche Einwilligung ist auch erforderlich fur die Ubermittlung gesundheitsbezogener Angaben.

12 Ein Mitglied der Personal- und ggf. Schwerbehindertenvertretung sollte beim Gesprach anwesend sein. Holen Sie
jedach vor Gesprachsbeginn die Zustimmung der betroffenen Person dafiir ein.
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+  Weisen Sie auf interne Informations- und Hilfeangebote durch die
Ansprechperson(en) fur Suchtfragen hin; vereinbaren Sie die Kontaktaufnahme
(sofern diese nicht schon fruher erfolgt ist).

» Fordern Sie die betroffene Person auf, eine Fachstelle fur Suchtprévention und
Suchtberatung aufzusuchen, da eine Suchtgefahrdung bestehen kann (Adressen
von Fachstellen bereit halten). Sie wird aufgefordert', einen Nachweis zu erbrin-
gen™, dass ein Beratungsgesprach stattgefunden hat. Machen Sie beamteten
Personen gegenuber deutlich, dass die Ablehnung therapeutischer MaBnahmen
zur Wiederherstellung der Gesundheit zu dienstrechtlichen Konsequenzen fuhren
kann.

+ Kundigen Sie die Konsequenzen bei weiteren Auffalligkeiten an und machen Sie
deutlich, was die nachsten Stufen des Stufenplans sind.

»  Vereinbaren Sie ein Rickmeldegesprach (Termin in spatestens 8 Wochen) und
sagen Sie, dass Sie die weitere Entwicklung des Verhaltens beobachten.

» Teilen Sie der betroffenen Person mit, dass Sie eine positive Entwicklung férdern
werden und dazu weitere Ruckmeldegespréache im vierteljahrlichen Abstand fr
die Dauer eines Jahres ansetzen werden, falls nicht erneute Aufféalligkeiten zu
einem weiteren Stufengesprach fuhren.

Datum und Ergebnis des Gespréachs werden schriftlich festgehalten und die Gespréchs-
notiz der Personalstelle zugeleitet.™ Handigen Sie der betroffenen Person eine Kopie
aus und lassen Sie sich den Empfang schriftlich bestétigen.

Konsequenzen:

Wenn die betroffene Person darlegt, dass das Fehlverhalten bzw. die Schlechtleistung
auf einer suchtproblematik beruhen kdnnte, fordern Sie sie auf, sich unmittelbar in
eine Suchtberatung bzw. Suchttherapie zu begeben. Sichern Sie ihr hierfur Unterstit-
zung zu. Die Ansprechperson fur Suchtfragen bzw. ein Personalverantwortlicher be-
kommt den Auftrag, mit Einverstandnis der betroffenen Person den Kontakt zur Ein-
richtung fur Suchtberatung oder -therapie zu halten. Nach Moglichkeit wird eine
Fallabstimmung'® und eine Fallbegleitung'’ eingerichtet.

Spielt nach Aussagen der betroffenen Person eine Suchterkrankung keine Rolle
oder liegt eine Suchtproblematik nicht eindeutig vor, so ist bei Tarifpersonal die Voraus-
setzung fur eine Abmahnung aus verhaltensbedingten Grinden erfullt. Als personelle
Konsequenz wird aufgrund des Fehlverhaltens bzw. der Schlechtleistung eine schriftli-
che Abmahnung erteilt.

3 ks ist anzumerken, dass die Aufforderung dienstrechtlich verbindlich ist, arbeitsrechtlich jedoch keine Sanktionen
nach sich zicht, wenn sie aus den arbeitsrechtlichen Verpflichtungen nicht unmittelbar abgeleitet werden kann.

™ Der Nachweis kann nur im Einverstindnis der/des Beschaftigten eingefardert werden. Das Ausstellen eines schriftli-
chen Nachweises durch eine Beratungs-, Therapie oder Selbsthilfeeinrichtung setzt die hierfar erteilte Enthindung
von der Schweigepflicht durch die betroffene Person voraus.

™ Die: Notiz darf nach NDSG nur dann Angaben zur Gesundheit der betroffenen Person enthalten | wenn diese
schriftlich ihre Einwilligung dazu erklart hat und muss vor unbefugtem Zugriff gesichert aufbewahrt werden, Eine
schriftliche Einwilligung ist auch erforderlich fur die Ubermittlung gesundheitsbezogener Angaben.

™ Gemeinsam mit der betroffenen Mitarbeiterin / dem Mitarbeiter stimmen sich die unmittelbar Beteiligten aus der
Dienststelle mit den Fachleuten aus dem Beratungs- bzw. Therapiesystem ab. Sie vercinbaren, welchen Beitrag die
einzelnen Beteiligten aus ihrer jeweiligen Rolle zur Verdnderung der Situation leisten.

7 Es wird eine klare Zustandigkeit festgelegt, um eine systematische Fallbegleitung wahrend ciner ambulanten oder
stationaren Therapie bis zur Wiedereingliederung anzubicten.
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Beamtete Personen werden erneut darauf hingewiesen, dass sie aufgrund des Beam-
tengesetzes gehalten sind, ihre Dienstfahigkeit zu erhalten und dass eine Verletzung
dienstlicher Pflichten DisziplinarmaBnahmen -bis zur Entfernung aus dem Dienst- zur
Folge haben kdnnen.

Personelle Konsequenzen kénnen daruber hinaus besondere Auflagen sein, wie
z.B. individuelles Alkoholverbot als Zusatz zum Arbeitsvertrag, regelmaBige Gespréche
mit der Ansprechperson fur Suchtfragen in einem bestimmten Zeitraum. Es wird ge-
pruft, ob die/der Beschéftigte fur bestimmte Tatigkeiten noch geeignet ist, z.B. im
Kontakt mit Kunden oder verbunden mit hdufigen Dienstfahrten. Fur Umsetzung und
Anderungskundigung mit dem Ziel der Herabgruppierung konnen die Vorrausset-
zungen gepruft werden. Die MaBnahmen gelten auch fur Beamtinnen und Beamte
soweit sich nicht aus dem Beamtenrecht (bspw. Disziplinarrecht) Besonderheiten erge-
ben.

Halten Sie das Datum und Ergebnis des Gespréachs schriftlich fest und leiten Sie die
Gesprachsnotiz der Personalstelle zu. Handigen Sie eine Kopie der betroffenen Person
aus.

Bei positiver Verhaltensédnderung:

Keine weiteren arbeitsrechtlichen Folgen; dienstrechtlich sollte die
Verhaltensénderung gewurdigt werden.

Durchfuhrung des Ruckmeldegesprachs nach sechs bis acht Wochen und weitere
vierteljghrliche Ruckmeldegesprache fur die Dauer eines Jahres.

4. Gesprach

Beteiligte:

a) betroffene Person

b) unmittelbare/r Vorgesetzte/r, ndchst hohere/r Vorgesetzte/r und die Personalstelle

c) Personalvertretung, bei Schwerbehinderten zusétzlich die Schwerbehinderten-
vertretung'®

d) Auf Wunsch oder mit Einverstdndnis der betroffenen Person kann die Ansprech-
person fur Suchtfragen teilnehmen.

Ablauf:

Kommt es erneut zu Verletzungen der arbeitsvertraglichen oder dienstrechtlichen
Pflichten und/oder zu Stérungen am Arbeitsplatz durch Suchtmittelkonsum oder sucht-
bedingtem Verhalten und nimmt die betroffene Person die angebotenen Hilfen nicht in
Anspruch, fuhren Sie ein viertes Stufengespréach.

Das Gesprach findet nach gemeinsamer Vorbereitung der Beteiligten b) bis d)
statt. In der Vorbereitung legen Sie die Gesprachsfuhrung unter den Beteiligten zu b)
fest und stimmen insbesondere die Konsequenzen, die ergriffen werden sollen sowie
die weiteren Auflagen ab.

™ Ein Mitglied der Personal- und ggf. Schwerbehindertenvertretung solite beim Gesprach anwesend sein. Holen Sie
jedach vor Gesprachsbeginn die Zustimmung der betroffenen Person dafiir ein.
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Inhalt des Gesprachs:

Als Gespréachsfuhrerin/ Gesprachsfuhrer fuhren Sie ein Personalgesprach mit folgendem

Inhalt:

» Benennen Sie die neuen Fakten und nehmen Sie Bezug auf den Inhalt des dritten
Stufengespréchs.

+  Stellen Sie erneut den Zusammenhang zum Suchtmittelgebrauch und/oder zum
suchtbedingten Verhalten her.

+ Ubergeben Sie der betroffenen Person eine schriftliche Aufforderung, eine Fach-
stelle fur Sucht und Suchtprévention aufzusuchen und sich unmittelbar in Beratung
oder Therapie zu begeben™, da eine Suchterkrankung nicht mehr ausgeschlossen
werden kann.

* Bieten Sie ihr interne Hilfe an und weisen Sie darauf hin, dass die Ansprechperson
fur Suchtfragen oder einfe Personalverantwortliche/r den Auftrag bekommt, mit
Einverstdndnis der betroffenen Person den Kontakt zur Beratungsstelle bzw. zur
Therapieeinrichtung zu halten. Nach Moglichkeit wird eine interne Fallabstim-
mung® und eine Fallbegleitung® eingerichtet.

= Vereinbaren Sie ein Rickmeldegesprach (Termin in spatestens acht Wochen) und

sagen Sie, dass Sie die weitere Entwicklung des Verhaltens beobachten.

+ Teilen Sie der betroffenen Person mit, dass Sie mit ihr weitere Rickmeldege-
sprache im vierteljahrlichen Abstand fur die Dauer eines Jahres fuhren werden,
falls nicht erneute Auffélligkeiten zu einem letzten Stufengespréch fuhren.

+  Weisen Sie die betroffene Person noch einmal darauf hin,

a) dass die Dienststelle nicht langer bereit ist, das Fehlverhalten und/oder die
Minderleistung hinzunehmen,

b) dass die Prognose des Krankheitsverlaufs ohne Therapie ungunstig ist,

c) dass bei erneuten Auffalligkeiten ein letztes Stufengesprach stattfinden wird.

Konsequenzen:

Spielt nach Aussagen der betroffenen Person eine Suchterkrankung keine Rolle oder
liegt eine Suchtproblematik nicht eindeutig vor, wird aufgrund des Fehlverhaltens bzw.
der Schlechtleistung eine zweite Abmahnung ausgesprochen.

Weisen Sie Tarifpersonal darauf hin, dass ohne Therapie ggf. auch eine krankheits-
bedingte Kundigung erfolgen kann. Beamtete Personen erhalten den Hinweis, dass Sie
im Falle weiterer Auffalligkeiten und wenn sie den Auflagen nicht nachkommen, die
geeigneten dienst- oder disziplinarrechtlichen MaBnahmen erwagen.

Halten Sie das Datum und Ergebnis des Gesprachs schriftlich fest und leiten Sie die
Gesprachsnotiz der Personalstelle zu.?22 Handigen Sie eine Kopie der betroffenen Person
aus.

™ Es ist noch einmal anzumerken, dass die Aufforderung dienstrechtlich verbindlich ist, arbeitsrechtlich jedoch keine
Sanktionen nach sich zieht, wenn sie aus den arbeitsrechtlichen Verpflichtungen nicht unmittelbar abgeleitet werden
kann.

gl FuBnote 16

1 \gl. FuBnote 17

2 Die Motiz darf nach NDSG nur dann Angaben zur Gesundheit der betroffenen Person enthalten , wenn diese
schriftlich ihre Einwilligung dazu erklart hat und muss vor unbefugtem Zugriff gesichert aufbewahrt werden. Eing
schriftliche Einwilligung ist auch erforderlich fur die Ubermittlung gesundheitshezogener Angaben.
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Bei positiver Verhaltensanderung:

Keine weiteren arbeitsrechtlichen Folgen, dienstrechtlich sollte die
Verhaltensénderung gewdurdigt werden.

Durchftihrung des Ruckmeldegesprdchs nach sechs bis acht Wochen und weitere
vierteljghrliche Ruckmeldegespréache fur die Dauer eines Jahres.

5. Gesprach

Beteiligte:

a) betroffene Person

b) unmittelbare/r Viorgesetzte/r, nachst hohere/r Vorgesetzte/r und die Personalstelle

c) Personalvertretung, bei Schwerbehinderten zusétzlich die Schwerbehinderten-
vertretung®®

d) Auf Wunsch oder mit Einverstandnis der betroffenen Person kann die Ansprech-
person fur Suchtfragen teilnehmen.

Ablauf:

Kommt es erneut zu Verletzungen der arbeitsvertraglichen oder dienstrechtlichen
Pflichten und/oder zu Stérungen am Arbeitsplatz durch Suchtmittelkonsum und andert
die betroffene Person ihr auffalliges Verhalten nicht, werden auBerdem die angebote-
nen Hilfen nicht in Anspruch genommen und ist keine Besserung zu erwarten, dann
kommt es nach vorheriger Abstimmung der Beteiligten zu b) bis d) zum letzten Ge-
spréach des Stufenplans:

Ist die betroffene Person nicht bereit, sich unverztglich in Therapie zu begeben, leitet
die Personalstelle bei Tarifpersonal das Kundigungsverfahren ein. Bei Beamten wird eine
dienst- oder disziplinarrechtliche Entscheidung herbeigefuhrt.

Halten Sie das Datum und Ergebnis des Gespréachs schriftlich fest und leiten Sie die
Gesprachsnotiz der Personalstelle zu.?* Handigen Sie eine Kopie der betroffenen Person
aus.

“ Ein Mitglied der Personal- und ggf. Schwerbehindertenvertretung sollte beim Gesprach anwesend sein. Holen Sie
adoch vor Gesprichsbeginn die Zustimmung der betroffencn Person dafur cin.

2 Die Motiz darf nach NDSG nur dann Angaben zur Gesundheit der betroffenen Person enthalten, wenn diese
schriftlich ihre Einwilligung dazu erklart hat und muss vor unbefugtem Zugriff gesichert aufbewahrt werden. Eing
schriftliche Einwilligung ist auch erforderlich fur die Ubermittlung gesundheitshezogener Angaben.
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Aufgabenspektrum der haupt- und
nebenamtlichen Ansprechpersonen

Bereich Aufgaben Zustandigkeit
Informationen, | < Kontinuierliche Information und Aufklarung aller Beschéftigten Haupt- und
Aktionstage zu riskantem, schadigendem Konsum und zu sachgerechter Nebenamtliche

Hilfe bei Suchtgefahrdung®,
Beteiligung an Aufklarungsaktionen, Gesundheitstagen, etc.*,

Beratung und
Unterstiitzung

von Vorgesetzten

= zum Vorgehen bei Auffalligkeiten und bei der Klarung, ob
Handlungsbedarf besteht und wenn ja, welcher?™

= wenn Fursorge-, Klarungs- bzw. Stufenplangesprache
anstehen™,

= bei der Fallbegleitung und Fallabstimmung im fortgesetzten
Stufenplan

= bei der Wicdereingliederung von betroffenen Personen™.

der Beschaftigten bei Auffalligkeiten im Kreis ihrer Kolleginnen
und Kollegen oder bei Vorgesetzten

= zur Moglichkeit des Vorgehens im konkreten Einzelfall®,

= bei der Wiedereingliederung von betroffencn Personen™,

der Funktionstragerinnen und -tréger, Interessenvertretungen und
Gremien zur Klirung der jeweiligen Rolle

= im Suchtpréventionsprogramm und in der Pravention™,

= bei Interventionen zur Arbeitssicherheit bzw. zum Stufenplan®.

Beratung und
Hilfsangehote
fur betroffene
Personen

bei Auffalligkeiten in Verbindung mit cinem riskanten oder
schadigenden Suchtmittelkonsum: Alkohol, Medikamente,
illegale Drogen, Nikotin*,

bei Auffalligkeiten in Verbindung mit suchtbedingten
Werhaltensweisen: z.B. Ess-Storungen, pathologisches Spielen,
Internet-Sucht, Arbeitssucht®.

Begleitung von betroffenen Personen auf deren Wunsch oder

mit ihrem Einverstandnis

= bei der Kontaktaufnahme zur Fachstelle fir Sucht und
Suchtpravention, zur Sclbsthilfegruppe oder Fachklinik*,

= bei der Fallbegleitung und Fallabstimmung im fortgesetzten
Stufenplan z.B. durch ein gemeinsames Gesprach mit den
betrieblichen Beteiligten und den Beteiligten aus dem
externen Beratungssystem™,

= wahrend der stationadren Therapie in einer Fachklinik™,

= bei der Wiedereingliederung.

Beratung von

dic Unterstitzung suchen bei riskantem Suchtmittelgebrauch oder

Beschaftigten Suchtprablemen von Angehorigen, z.B. in der Partnerschaft, bei Kin-
dern oder bei cinem Elternteil oder anderen nahe stehenden Personen™,
= Aufzeigen von Handlungs- und Hilfemoglichkeiten®.

Vernetzung = intern mit Fachleuten und Interessenvertretungen™,

extern mit anderen Dienststellen, mit Fachinstitutionen und
einschldgigen Netzwerken.

Mitarbeit in der
Arbeitsgruppe
Suchtpravention

zum Aufbau, zur Umsetzung und Weiterentwicklung des
Suchtpraventionsprogramms™*,

Bekanntmachung des Suchtpraventionsprogramms und Marketing
der MaBnahmen und Dienstleistungen™.

Geschaftsfuhrung der Arbeitsgruppe (nicht Leitung)

Hauptamtliche

Evaluation und
Dokumentaion

der cigenen Arbeit in cinem kurzen Bericht an die Arbeitsgruppe.

Nebenamtliche

= der eigenen Arbeit und des Suchtpraventionsprogrammes in

Zusammenarbeit mit der Arbeitsgruppe™.

Hauptamtliche

*) Diese Aufgaben werden auch in Zusammenarbeit mit anderen Fachleuten oder
externen Einrichtungen wahrgenommen.
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