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Stiftungsrat der Von Effinger-Stiftung (stand 1.1.2003)

Prédsident Zeller Robert, Mériken. (062/893°23’32)
Vizeprasident Fischer Guido, Dr. iur., Boniswil
Aktuariat wird durch die Geschéftsleitung wahrgenommen
Kassier Griitter Herbert, Finanzverwalter, Muhen
Baufragen Wettstein Felix, dipl. Architekt HTL/STV, Unterentfelden
Staatlicher Vertreter Engeler Felix, Gesundheitsdepartement des Kantons Aargau

Mitglieder Frei Hansueli, Landwirt, Zofingen
Gloor Walter, Grossrat, Niederlenz
Kunz Susanne, Beraterin fiir Suchtprobleme, Schénenwerd
Pfaff Ralf, Betriebswirtschafter, Aarau
Rothpletz-Griesser Magdalena, Otelfingen
Sprenger Werner, Delegierter der Gemeinde Gontenschwil

Kontrollstelle Comunova AG, 5033 Buchs

Revisoren der Stiftung Dietiker Urs, Lenzburg
Schaerer Walter, Rupperswil

Wahlbehorde des Stiftungsrates Kantonalvorstand des Blauen Kreuzes Aargau/Luzern

Geschiftsleitung Gautschi Hans, dipl. Betriebsékonom HWV, Vorsitz
Sommer-Recrosio Heidi, dipl. Managerin NPU FH
Pritzker Tobias, Arzt

Effingerhort Leiterin REHA-Haus Sommer-Recrosio Heidi
Psychiatr. und admin. Betreuung Klinik Im Hasel
Klinik Im Hasel Leitender Arzt Pritzker Tobias

Verwaltungsleiter Gautschi Hans

Integrationszentrum Aarau Leiter Christian Roth
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Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter (stand 1.1.2003)

Klinikleitung

Aerzte

Psychotherapie

Arbeitstherapie

Betreuung
(Nachtdienst)

Seelsorge

Landwirtschaft
(Pachtbetrieb)

Arztsekretariat

Verwaltung

Total bewilligte
Stellen

Pritzker Tobias
Gautschi Hans

Naf Martin, Oberarzt
Krebs Konstantin, Klinikarzt

Buff Daniel
Degen Elisabeth
Galleggioni Pia
Prawdzic Joanna
Price Doris
Rotach Ursula
Roth Friedrich
Schoch Ulla
Seng Mirjam
Stork Roy Herbert

Brogli Ursula

Frey Beat
Gautschi Marianne
Hunziker Doris
Jaggi Beat

Jaggi Matthias
Lasser Charlotte
Nyffeler Hans

Peer Beatrix
Schneider René
Sr. Tschumi Ruth
Steiner Ursula
Wiederkehr Samuel

Blaser Erica
Kiener Renate
Siegrist Barbara

Gutmann Thomas, Pfarrer, Suhr
Kiener Renate, Lenzburg
Stadler Bernhard,
Gemeindeleiter, Pfeffikon

Haller Hans, Betriebsleiter
Haller Johanna
Hunziker Max

Fricker Laura

Haueter Urs
Peter Kurt

22.85

Leitung
Therapie

Arbeits-
gruppenleiter

Betreuung
(Nachtdienst)

Verwaltung

Total bewilligte
Stellen

Sommer-Recrosio Heidi

Flach Elisabeth
Kuner Martine
Merz Selma
Tschanz Sybille
Wilhelm Carstens
Wolk Anna

Béartschi Hansueli
Bollinger Heinz
Binder Helena
Keller Roland
Kesselring Bernhard
Liner André
Meister Urs
Schilliger Hansjorg
Schmidli Reto
Stanulov Koviljka
Siiess Marianne

Friedli Alfred
Siegrist Barbara

Bircher Helen
Leuwiler Melanie,
Lehrtochter

14.6 (inkl. Landwirtschaft)

Roth Christian
Biittler Regula
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Jahresbericht
Von Effinger-
Stiftung 2002

Robert Zeller, Prasident

.. waren die Hauptaspekte des ver-
gangenen Jahres. Warten auf einen
Entscheid der politischen Behérden auf die
Baueingabe REHA - Haus Effingerhort,
welche im Herbst 2000 dem Regierungsrat
eingereicht wurde. Im 2002 hiess es dann:
Rasch Reagieren, gut begriindet argumen-
tieren und aktiv kommunizieren.

Anfangs Jahr wurde die Botschaft zum
Neubau und Sanierung dem Grossen Rat
des Kantons Aargau zugestellt. Im Mai
wurde diese von der Gesundheitskom-
mission des Grossen Rates beraten, jedoch
zuriick gestellt, um zu kldren, ob die Land-
wirtschaftliche Schule in Muri, die infolge
Zusammenlegung der landwirtschaftlichen
Lehrlinge in der Schule Liebegg frei wird,
als Alternativstandort in Frage kdme. Dazu
wurde ein Gutachter zur Uberpriifung
dieser Verlegung beauftragt. Dessen Er-
gebnis bestdtigte unsere eigene Analyse
und zeigte deutlich, dass die Angaben
unserer Verantwortlichen gut fundiert und
vertrauenswiirdig sind, da diese schon vor-
gdngig zum selben Schluss kamen.

Als mogliche andere Alternative wurde
eine Zusammenlegung des Effingerhortes
mit der Klinik im Hasel erwogen. Dazu

hatten wir im Hasel 21 Betten zu Gunsten
einer anderen Institution im Suchtkranken-
bereich abbauen miissen. Dass mit einem
solchen Entscheid auch die Platze in unse-
rer Wohngemeinschaft in Reinach und die-
jenigen im Integrationszentrum in Aarau
gefdhrdet gewesen waren, also total gegen
50 Platze auf der Kippe standen, wollte
damals niemand zur Kenntnis nehmen.

Zwei Gutachten, eines aus wirtschaft-
licher und eines aus medizinisch psychia-
trischer Sicht wurden erstellt. Diese beleg-
ten, dass die derzeitige Aufteilung der the-
rapeutischen Arbeit in unseren Hausern an
verschiedenen Standorten, Aufnahme von
Abhédngigen mit unterschiedlichen Sucht-
karrieren und mit spezifisch auf die beson-
deren Bediirfnisse der Abhdngigen ausge-
richteten Therapieansdtzen in zwei eigen-
standigen Hausern, wirtschaftlich und
medizinisch die beste Losung ist.

Auf der Basis der erwdhnten drei Gut-
achten stimmte im Herbst 2002 die
Gesundheitskommission des Grossen Ra-
tes der Uberweisung des Bauvorhabens
Effingerhort an den Grossen Rat zu.

Es war ein harter Kampf im vergange-
nen Jahr. Die Geschaftsleitung hat in vielen
Stunden alle Moglichkeiten ausgeschopft,
um all die Fragen zu beantworten und den
Kritiken von verschiedenen Seiten zu
begegnen.

Die drei Gutachten attestieren derVon
Effinger-Stiftung mit ihren vier Hausern:
® effiziente und professionelle Arbeit
® grosse Wirtschaftlichkeit
® sinnvolle und bediirfnisgerechte The-
rapieangebote, logisch aufgeteilt auf
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zwei Hauser mit gezielt den entspre-
chenden Abhdngigen angepassten
Therapiekonzepten

® Notwendigkeit der Hauser mit ins-
gesamt 75 Betten plus 13 Betteninden
Nachbetreuungshdusern

® grosse Nachfrage, womit auch das
Bediirfnis unserer Angebote nachge-
wiesen ist

Die Von Effinger-Stiftung wird sich auf
der Basis dieser drei Gutachten Gedanken
machen, welche Stellung unsere Stiftung
in der Suchtkrankenhilfe des Kantons
Aargau einnehmen soll.

Wir hoffen, dass mit dem Erscheinen
dieses Jahresberichtes der Bauentscheid
im Grossen Rat des Kantons Aargau gefal-
len ist. Damit wiirde mit dem gojdhrigen
Jubildum des Effingerhortes im nachsten
Friihjahr eine neue Epoche eingeldutet.

Wir werden uns {iber diesen positiven
Entscheid freuen, sind uns aber bewusst,
dass die damit verbundene Eigenleistung
von mehr als 2 Millionen Franken uns
fordert. Es wird harte Arbeit sein, diese
Mittel durch Fundraising und Sponsoring
zusammen zu tragen. Wir sind aber iiber-

Stiftung

zeugt, dass jeder Mensch, der in eigener
Kompetenz und in eigener Verantwortung
ohne Suchtmittel sein Leben wieder eigen-
standig meistert, eine so hohe gesell-
schaftliche Wertschdpfung darstellt, dass
unser Anliegen in weiten Kreisen Gehor
finden wird.

Die Gesellschaft und Offentlichkeit
tibertragt der Von Effinger-Stiftung einen
wichtigen Auftrag. Wir erfiillen diesen in
unseren Hdusern professionell und zur
vollen Zufriedenheit. Ich danke den
Verantwortlichen und den Mitarbeitern
und Mitarbeiterinnen in den Teams aller
Hduser, welche mit vollem Einsatz an der
Erfiillung des uns gegebenen Leistungs-
auftrages arbeiten. Als Prdsident der
Von Effinger-Stiftung glaube ich daran,
dass dieser Einsatz sicher durch die Offent-
lichkeit — gerade im Zusammenhang mit
dem Bauvorhaben Effingerhort — belohnt
wird.

Herzlichen Dank auch fiir den Mehr-
einsatz durch die Mitglieder des Stiftungs-
rates im vergangenen Jahr. Ich bin {iber-
zeugt, dass ich auch im neuen Jahr mit
ihrem vollen —wahrscheinlich auch zusatz-
lichen - Einsatz rechnen darf.

(%,
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Bericht
der Geschafts-

leitung

Nichts Neues konnte man sagen, ge-
langte unser dringend notwendiges
Sanierungs- und Neubauprojekt auch
im vergangenen Jahr nicht bis zum
Grossen Rat.

Kritische Stimmen seitens der
Grossrédtlichen Gesundheitskommission
veranlassten den Gesundheitsdirektor
des Kantons Aargau, verschiedene Gut-
achten {iber unsere Hauser, Alternativ-
standorte, usw. in Auftrag zu geben.
Wir freuen uns sehr dariiber, dass durch
diese Studien die Zukunft unserer
Hauser bestatigt werden konnte und wir
an den Standorten Gontenschwil und
Holderbank unsere Arbeit fortsetzen
koénnen.

Nach einer erneuten Kosteniiber-
prifung und der Zusicherung des
Stiftungsrates, selber einen namhaften
Beitrag zu beschaffen, hoffen wir, im lau-
fenden Jahr mit den Bauarbeiten begin-
nen zu kénnen.

11805 Bewohnertage, oder eine durch-
schnittliche Belegung von 98% verzeich-
nete der Effingerhort, eine noch nie da
gewesene Auslastung. Mit einem Anteil
von 67.4% Aargauer Bewohnerinnen und
Bewohnern zeigte sich die Nachfrage
nach mittel- bis langfristigen, stationa-
ren Therapiepldtzen auch aus dem Stan-
dortkanton ganz deutlich.

Mit durchschnittlich 88.4% Betten-
belegung oder 13551 Patiententagen
und einem Anteil von 64.4% Aargauer
Patienten darf auch die Klinik Im Hasel
auf ein belegungsmdssig gutes Jahr
zuriickblicken. Durch die konsequente
Anwendung des Krankenversicherungs-
gesetzes KVG hat sich der Anteil an kan-
tonalen Patientinnen und Patienten
nochmals deutlich erhoht.

Auch die beiden stiftungseigenen
Nachbetreuungseinrichtungen, Integra-
tionszentrum Aarau und Wohngemein-
schaft Reinach, wiesen aufgrund ihrer
guten Belegung das Bediirfnis nach
teilgeschiitzten Nachbetreuungseinrich-
tungen eindriicklich nach.

Der erneute Anstieg von Aargauer
Bewohner/Patienten wirkte sich auf die
budgetierten Taxertrdge negativ aus.
Hingegen freuen wir uns, dass wir die
Kosten pro Bewohner-/Patiententag ge-
geniiber dem Voranschlag sogar noch
tiefer halten konnten. Deutlich zeigte
sich auch die Grenze, wo die fixen gegen-
tiber den variablen Kosten in ein Un-
gleichgewicht fallen. In beiden Hausern
muss aus diesen Griinden eine 90%-
Auslastung angestrebt werden.

Im Zusammenhang mit dem Bauprojekt
Effingerhort durften wir viele Gaste emp-
fangen und diesen unsere Arbeit ndher
bringen. Diese Gedankenaustausche
sind fiir uns sehr wertvoll, dienen sie
doch auch dazu, einer méglichst breiten
Offentlichkeit den Sinn einer stationéren
Therapie vor zu stellen.



O e RO

Das Auffahrtsfest sowie die Ad-
ventsfeier im Effingerhort boten Ehe-
maligen, Gasten und Freunden unseres
Hauses willkommene Gelegenheiten
zum Gedankenaustausch. Die Anzahl der
Teilnehmenden zeigte deutlich, dass
derartige Veranstaltungen geschatzt
werden und einem Bediirfnis entspre-
chen.

Von den Veranstaltungen der Klinik
Im Hasel sei einmal mehr das Ehe-
maligentreffen vom Juni erwihnt. Uber
hundert ehemalige Patientinnen und
Patienten fanden den Weg in den Hasel
und konnten so ihren derzeitigen
Kolleginnen und Kollegen viele wertvol-
le Erfahrungen aus erster Hand weiter
geben.

Beide Hduser verzeichneten im vergan-
genen Jahr wenig personelle Verdnde-
rungen. Durch diesen gliicklichen Um-
stand konnte viel Wissen und Erfahrung
beibehalten werden, von welchen wir
alle gleichermassen profitieren.

Folgende Mitarbeitende durften wir
im Berichtsjahr willkommen heissen:

EFFINGERHORT, REHA-HAUS

Flach Elisabeth, Praktikantin
Psychotherapie

KLINIK IM HASEL

Hunziker Doris, Arbeitstherapie
Prawdzic Joanna, Psychotherapie
Price Doris, Psychotherapie
Schneider René,
Arbeitstherapie/Sozialdienst

Seng Mirjam, PG-Praktikantin
Wiederkehr Samuel, Arbeitstherapie

INTEGRATIONSZENTRUM AARAU
Roth Christian, Leiter

Stiftung

Den folgenden Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern konnten wir anldsslich
eines gemeinsamen Jubilarenabends
den verdienten Dank abstatten:

25 JAHRE

Haueter Urs, Verwaltungssekretariat,
Hasel

20 JAHRE

Pritzker Tobias, Leitender Arzt und
Mitglied der Geschaftsleitung

15 JAHRE

Meister Urs, Gdrtnerei Effingerhort
Gautschi Hans, Verwaltungsleiter und
Mitglied der Geschaftsleitung

10 JAHRE

Siegrist Barbara, Betreuung
(Nachtdienst)

5 JAHRE

N&f Martin, Oberarzt, Hasel
Kesselring Bernhard,
Arbeitsgruppenleiter Kiiche, Effingerhort

Ein herzlicher Dank an alle Mitar-
beitenden, welche uns im Berichtsjahr
unterstiitzt haben. Nur dank dem enga-
gierten und kompetenten Einsatz aller
war es moglich, die gesteckten Ziele zu
erreichen.
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Stationéire
Behandlung von
Spielsucht

Dr. Tobias Pritzker

Es wurde auf die Ahnlichkeit der psy-
chosozialen Verdnderungen, der Konflikte
und Schaden zwischen Substanzabhéngig-
keit und siichtigem Spielen hingewiesen,
aufdas Phanomen der Suchtverlagerungin
Verhaltenssiichte, aber auch auf die gene-
relle Situation in der Schweiz unter Angabe
einiger damals bekannter Kennzahlen und
Umstdnde.

Kursorisch wurden einige Voraus-
setzungen stationdrer Konzepte erwdhnt,
um schwerere Formen von Spielsucht oder
solche zu behandeln, die mit einer - mog-
licherweise im Vordergrund stehenden -
Substanzabhangigkeit einhergehen.

Unsere Klinik behandelt seit Jahren
immer wieder Patienten mit Spielsucht.
Weibliche Betroffene wurden bisher nie

angemeldet. In letzter Zeit zeichnet sich
eine Haufung der Fille ab, weshalb hier
etwas vertiefter auf unser Behandlungs-
konzept eingegangen werden soll.

Ob bei pathologischem Spielen eine
stationdre Behandlung angezeigt ist, er-
gibt sich aus dhnlichen Kriterien wie bei
Substanzabhadngigkeiten. Die lapidare Fest-
stellung, dass eine ambulante Behandlung
nicht reicht, steht dabei zundchst im
Vordergrund. Die Wahl des jeweiligen sta-
tiondaren Konzeptes richtet sich nach der
Art der Begleit- und Folgeprobleme, wie
personliche Ressourcen und Defizite, sozi-
ale Vernetzung, Dekompensation und Kon-
flikthaftigkeit, siichtiger Ausweitungen und
weiteren moglichen Umstanden wie z.B.
Wohnort, Finanzierbarkeit, Behandlungs-
druck, Belegung und dergleichen mehr.

Vorteile einerKlinik, die in der Lage ist,
verschiedene Suchtformen zu behandeln,
liegen im besseren Auffangvermdégen fiir
Begleitsiichte und moglicherweise ge-
scharfter Aufmerksamkeit fiir Suchtver-
lagerungen. Dafiir bleibt wenig Raum fiir
suchtformspezifische Dekonditionierungs-
ibungen; diese, in Psychotherapien mehr-
fach versucht, haben die geweckten Hoff-
nungen nicht erfiillt.

Erschwernisse entstehen, wenn die
geringe Anzahl gleichzeitig behandelter
Spielsiichtiger etwa die Fiihrung einer the-
men-spezifischen Therapie- oder internen
Selbsthilfegruppe nicht zuldsst.

Die Indikation fiir eine ausfiihrliche
stationdre Entwohnungsbehandlung mit
psychotherapeutischem Schwerpunkt misst
sich selbstverstdandlich an weiteren Kri-
terien wie Notwendigkeit und Zweck-
massigkeit, Kostenvergleichen etc.



DEFINITION DER KRANKHEITS- UND
PROBLEMDYNAMIK

Hier ist die grundsatzliche Beschreibung
der Sucht/Abhingigkeit und des notwen-
digen Entwohnungsprozesses wichtig. Es
erfolgt eine Ausweitung des Sucht- und
Entwdhnungskonzeptes auf Verhaltens-
siichte. Starke Ahnlichkeit besteht zwi-
schen der Dynamik des pathologischen
Spielens und derjenigen der Substanz-
abhdngigkeiten. Entsprechend zweck-
mdssig sind die dhnlichen Entwdhnungs-
schritte.

ABKLARUNG UND BESCHREIBUNG
DER ZUGRUNDE LIEGENDEN
PERSONLICHEN PROBLEMATIK

Mittels einer breiten Erhebung von Daten
und einer eingehenden psychiatrischen
Diagnostik wird die ganzheitliche Ab-
klarung inklusive sozialer Konflikt-
haftigkeit angestrebt. Die Erhebungen zei-
gen immer mehr Gemeinsamkeiten als
Differenzen bei Substanzabhangigkeiten
und Verhaltenssiichten, insbesondere
auch beim pathologischen Spielen.

PROBLEMGERECHTE GESTALTUNG DER
THERAPEUTISCHEN ANLASSE

Sie gewdhrleistet den Entwdhnungspro-
zess zurVerminderung siichtiger Dynamik,
aber auch Verbesserung, ev. Heilung
krankhafter und defizitdarer psychischer
Grundprobleme. Diverse Lern- und Ent-
wicklungsprozesse werden angeregt. Zum
Erreichen der Therapieziele werden samtli-
che Synergien genutzt. Gezielte therapeu-
tische Aufgabenstellungen betreffen auch
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pathologisches Spielen. Werden gleich-
zeitig mehrere Spielsuchtpatienten behan-
delt, kann spezifisch eine Spielsiichtigen-
gruppe gefiihrt werden.

THERAPEUTISCHES MILIEU

Die Gestaltung des therapeutischen
Milieus benotigt Sorgfalt und Erfahrung,
ermoglicht die vorgesehenen therapeuti-
schen Prozesse und vermeidet krankma-
chende und antitherapeutische Vorgange,
wie die Verstdarkung der einer Such-
dynamik innewohnenden Spaltung oder
einer Schonhaltung, die Abhdngigkeit und
Regression fordert statt die Autonomie.
Gleichzeitig verbessert sich die Wirtschaft-
lichkeit und Wirksamkeit der Behandlung
durch synergistisches Zusammenwirken
der individuellen therapeutischen Inter-
ventionen, das heisst konkret, die zu
Behandelnden lernen von einander und
machen einander aus Sicht der Betrof-
fenen auf «blinde Flecken» aufmerksam.

Wichtig ist auch das Durchsetzen von
Hausregeln und Umgangsformen, Trans-
parenz beziiglich der individuellen Rechte
und Pflichten, ein transparentes Verstdnd-
nis aller therapeutischen Vorgange inkl.
individueller Aufgaben. So bildet sich
schliesslich eine «therapeutische Haus-
kultur» mit Mobilisierung von Motivation
und Engagement.

In unserer Institution besteht ein all-
gemeines Verbot von Gliicksspielen mit
Geldeinsatz bei Toleranz von Geschick-
lichkeits- und Unterhaltungsspielen in
einem gewissen Umfang. Letztere sind
Spielsiichtigen gdnzlich untersagt. Wichtig
ist das Erkennen und Unterbrechen spiel-
siichtiger Dynamik, die auch in kommuni-
kative, therapeutische und tibrige Abldufe
des Alltags iibergreifen kann.
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Ausblick

Die liber Jahrzehnte entwickelten und
koordinierten therapeutischen Vorgehens-
weisen unserer Klinik eignen sich mit
einigen Anpassungen bestens zur ange-
messenen Behandlung der schweren Fille
von Spielsucht, die aufgrund erheblicher
psychosozialer Dekompensation und von
krankhaften Grund-, Begleit- und Folge-
problemen nicht ambulant oder mit kiirze-
ren stationdren Behandlungen angegan-
gen werden kdnnen. Sollte die Eroffnung
schweizerischer Spielcasinos und eine
allgemeine Zunahme des Gliicksspieles
die Anzahl entsprechend behandlungsbe-
diirftiger Menschen — wie erwartet wird —
erhdhen, sind wir gewappnet.

Fiir ein Lebewesen

verantwortlich zu sein bedeutet
den Bewohnerinnen und
Bewohnern des Effingerhorts viel.




Therapiebereich
Landwirtschaft
Effingerhort

Hansueli Bartschi

Neben der Psychotherapie, die im
Jahresbericht 2001 vorgestellt wurde, ist
die Arbeitstherapie ein wesentlicher
Aspekt in unserem Behandlungspro-
gramm. Im Rahmen der Arbeitstherapie
lernen die Bewohnerinnen und Bewohner,
dass gewisse Regeln eingehalten werden
miissen im Zusammenleben mit ihren
Mitmenschen. Viele der Bewohnerinnen
und Bewohner haben vor Behandlungs-
beginn nicht mehr regelmdssig oder gar
iber eine langere Zeit tiberhaupt nicht
mehr gearbeitet. Sie miissen daher wieder
lernen regelmdssig zu arbeiten. Ebenso
sollen sie bei der Arbeit ihre «zugeschiitte-
ten» Fahigkeiten aufwecken und/oder bis
heute unbekannte Ressourcen neu ent-
decken.

Der Therapiebereich Landwirtschaft
bietet 10 Arbeits- bzw., Beschaftigungs-
pldtze an. Diese Arbeitsgruppe eignet sich

REHA-Haus fiirAlkoholabhéngige

sehr gut um folgende Therapieziele zu
erreichen.

® Ubernahme von Verantwortung. Fiir
ein Lebewesen verantwortlich zu sein
bedeutet den Bewohnerinnen und
Bewohnern viel mehr als fiir eine
Sache zustandig zu sein.
® Forderung der Selbstdandigkeit, so
muss z.B. der Stall selbstdndig erle-
digt werden
Durchhaltevermdgen bei einer Tétig-
keit
Einteilung von Kraften und Energien
Aufbau von Beziehungen zu Mit-
menschen, Tieren und Natur
Realitatskontrolle
Erkennen des Sinnes einer Tatigkeit
Struktur des Tagesablaufes
Abbau von Angsten (insbesondere
auch von Angsten vor Unbekanntem)
Zielformulierung. Ohne klare langfri-
stige Ziele und Zwischenziele zu for-
mulieren und schriftlich festzuhalten,
wird es schwierig sich im Alltag hier,
aber auch spédter zurechtzufinden.
Dabei gilt es auch sich Gedanken zu
machen, wie verhalte ich mich, wenn
Schwierigkeiten und Probleme auftau-
chen, was unternehme ich in
Krisensituationen?

Die Arbeit, die in der Landwirtschaft
verrichtet wird, dient vor allem der
Selbstversorgung, das heisst, das Heu, die
Silage und das Futtergetreide, das im
Sommer mit grosser Anstrengung geerntet
wird, fressen die Kiihe, Schafe, Hirsche und
Schweine. Getreide wird zu Mehl verarbei-
tetundinderKiiche verwendet, ebenso die
Milch und das Fleisch der Tiere.

11
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Integrationszentrum

Integrations-
zentrum Aarau

Christian Roth

Abhdngige legaler oder illegaler Sucht-
mittel erarbeiten in der stationdren

Suchttherapie Bausteine fiir tragfdhige
Zukunftsperspektiven. Der Rahmen der
stationdren Therapie bietet gut strukturier-
te, gefiillte Tagesablaufe und verlangt eine
geplante Freizeitgestaltung.

Mit dem Austritt nach 6-9 Monaten
beginnt fiir die abstinenten Abhdngigen
die zweite wichtige Etappe auf dem Weg
zum Leben ohne Suchtmittelkonsum. Das
heisst, es gilt nun zu lernen, den Alltag
unter Beibehaltung der Suchtmittel-
abstinenz selbstandig zu gestalten. Das
theoretisch Erlernte und die gewonnenen
Erkenntnisse miissen nun umgesetzt wer-
den ohne den unterstiitzenden Rahmen
der Klinik. Fiir diesen schwierigen Uber-
gang konnen von der ambulanten Einzel-
therapie bis zum teilstationdren Aufenthalt
unterschiedlich intensive Angebote zur
Unterstiitzung beigezogen werden.




Das 1Z Aarau ist eine teil begleitete
Wohngruppe fiir abstinente Abhdngige
legaler und illegaler Suchtmittel.

Mit einer Abstinenzkontrolle wird im
offenen Rahmen des IZ Sicherheit ge-
schaffen und die Bewohner werden darin
unterstiitzt, die Suchtmittelabstinenz bei-
zubehalten.

Die individuelle Betreuung bietet
gezielt Unterstiitzung, wo die einzelnen
Bewohner nicht weiterkommen. Das heisst
sie konnen sich unter der Woche an die tag-
lich prdsenten Betreuenden wenden. Oft
werden Probleme auch durch die Be-
treuenden angesprochen. Zur Sprache
kommen Themen wie Passivitdt in der
Freizeit, Isolation und Riickzug, Stellen-
suche usw. Die Umsetzung von notwendi-
gen Handlungsschritten wird terminiert.
Bei der Beratung steht die Forderung der
Eigenverantwortung und Selbstandigkeit
im Vordergrund.

In Gruppengesprdchen werden zudem
Therapiethemen vertieft und Bereiche des
Zusammenlebens besprochen.

AufKrisensituationen wird schnell rea-
giert. Nach Bedarf werden individuell stiit-
zende Strukturen definiert und/oder exter-
ne Fachstellen zugezogen. Im Extremfall
kann dies heissen, dass sich jemand einem
stationdren Aufenthalt in einer Klinik, zur
Unterbrechung der Dynamik, unterziehen
muss.

i | A

A\l
Integrationszentrum

Die Bewohner werden dazu angehalten,
in individuellen Zielvereinbarungen zu
definieren, was sie wahrend des |Z-Auf-
enthaltes erreichen wollen.

Es ist von Bedeutung, dass in den
Bereichen Beruf/Tagesstruktur, Freizeit-
aktivitaten, soziale und partnerschaftliche
Beziehungen sowie Finanzen tragfdhige
Standbeine errichtet werden. Schwierig
daran ist fiir die Bewohner, dass sie dabei
kaum auf Erfahrungen zuriickgreifen kon-
nen,daderAlltagin derVergangenheit, z.T.
Jahrzehnte zuriick, auf Suchtmittelkonsum
ausgerichtet war.

Bei der IZ-Zielgruppe werden oft Defi-
zite in den Bereichen Freizeit sowie soziale
und partnerschaftliche Beziehungen fest-
gestellt. Dabei fallt auf, dass trotzdem in
erster Linie, entsprechend der Gewichtung
in unserer Gesellschaft, in die berufliche
Integration investiert wird. Fiir eine langer-
fristige Stabilitdt sind jedoch alle Stand-
beine von Bedeutung.

13
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Statistische Angaben zum Berichtsjahr 2002

Effingerhort Klinik Im Hasel
Patientenstatistik __
Patientenbestand am 1.1.2001 34
Eintritte 2002 63 68

Austritte 2002

Patientenbestand am 31.15.so0 [ 33 S S M
Patiententage [N R

Kanton Aargau 7'959 68.00% 8’724 64.40%
Ausserkantonale Patienten 3’846 32.00% 4827 35.60%
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer 218 Tage 215 Tage
Durchschnittliche Bettenbelegung 98.00% 88.40%
Zivilstand [ D
ledig 38 42% 42 41%
verheiratet 21 23% 29 28%
verwitwet 1 1% 3 3%
getrennt 5 6% 8 8%
geschieden 25 28% 20 20%
102 100%
Berufsgattung __
Landwirtschaft/Wald/Garten 8% 4 4%
Holz 2 2% 1 1%
Metall 10 11% 20 19%
Bau 15 17% 10 10%
Radio/TV/Elektronik 1 1% 7 7%
KV/EDV/Verkauf/Grafik 15 17% 22 21%
Gastgewerbe 11 12% 8 8%
Spital/Dienstleistungen 11 12% 9 9%
Akademiker/Lehrer/Kiinstler 1 1% 3 3%
Hausfrau 4 4% 7 7%
ohne Berufe/Hilfsarbeiten 6 7% 11 10%
Rentner 7 8%
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Effingerhort Klinik Im Hasel

Statistische Angaben Klinik Im Hasel fiir das Jahr 2002

Aufteilung der Patiententage nach Geschlecht, Herkunft
und Suchtmittel

. Fauen  Total
Medika-
Alkohol Drogen Andere Alkohol Drogen mente Total

Kanton Aargau 4’088 2’795 318 884 492 147 1523
Ausserkantonal 1’140 2’868 331 4339 254 234

Diagnosen der 2002 eingetretenen Patientinnen und Patienten

AG iibrige CH AG tibrige CH [

Alkohol 26 5 5 1 3

Drogen 13 12 5 . 30

Spielsucht* 2 1 s

Personlichkeits- 29 13 9 1 -
storungen*

Andere psychiatri- 6 4 1 -
sche Stérungen*

Schwere kérper- 4 1 2 1 -
liche Erkrankung*

(*Mehrfachnennungen moglich)
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Gegeniiberstellung der Betriebsrechnungen fiir das Jahr 2002

Konten-

Gruppe

30
37
38
39

40
41
42
43
44

45
46
47

49

60
62
63
65
66
68

69

71

70
72
73
79

e (L )
Stlftung

Bezeichnung

Aufwand

Lohne

Sozialkosten
Arzthonorare
Personalnebenkosten
Total Personalkosten

Medizinischer Aufwand
Lebensmittel
Haushaltaufwand

U.& R. Immobilien/Mobilien
Investitionen

Mietzins inkl. Nebenkosten
Energie & Wasser
Kapitalkosten

Verwaltung

Entsorgung

Uebriger Sachaufwand
Total Sachaufwand

Total Betriebsrechnung

Ertrag

Taxertrdge

Medizinische Nebenleistungen
Ertrage Spezialuntersuchungen
Uebrige Leistungen Patienten
Miet- & Kapitalzinsertrage
Ertrage an Personal und Dritte
IV-Beitrdge (Betriebsrechnung)

Landwirtschaft
IV-Beitrage an Landwirtschaft
Ergebnis Betriebsrechnung

Liegenschaften

Garten

Kiosk

Spenden

Hilfssammlung Blaues Kreuz
Ertragsiiberschuss Stiftung

1'252’437.65
175°608.40
55’000.00
14’355.00
1°497°401.05

11’324.90
152°999.35
21’757.10
38’309.09
228’092.40

31'337.50
3'718.75
80’586.90
7°711.60
55°251.95
631°089.54
2’128’490.59

1’031°925.00

9’013.00
45’568.80
15’857.90
35'748.14

416’109.75
1'554’222.59
105’111.25
-105’111.25
574°268.00

12’344.65
-1’641.05
-175.95
-19°686.20
-5’200.00
-14°358.55

2’152’768.90
374'007.15

107°172.85

2’633’948.90

92’780.45
170’131.90
24'082.30
63°765.80
251’738.00
0.00
66’759.70
8’677.10
104’607.05
5'797.90
92’075.60
880°415.80
3’514’364.70

2’240’124.00
4'649.90
53'976.10
82’418.00
10’137.25
94’945.80

2’486’251.05

1'028’113.65

-7°336.15
-10°441.75
-3’163.30
-13’208.80
-5’200.00
-39°350.00

122’515.15
20°307.30

604.70
143°427.15
5°647.40
18’573.85
3’470.70
1'694.75
50°113.00
0.00

10’°280.95
68°386.65

158’167.30
301’594.45

231°338.60

0.00
0.00

231’338.60

70°255.85
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Bericht der Revisionsstelle

Die stiftungseigenen Revisoren, sowie die Comunova AG als beauftragte
Revisionsstelle der Von Effinger-Stiftung haben die Bilanzen und Betriebsrechnungen der
Klinik Im Hasel, des Effingerhortes, REHA-Haus und des Integrationszentrums fiir das Jahr
2002 gepriift.

Wir stellen fest, dass
® die Bilanzen und Betriebsrechnungen mit der Buchhaltung iibereinstimmen.
® die Buchhaltungen ordnungsgemadss, sauber und korrekt gefiihrt sind.

Die Rechnungspriifung erfolgte nach buchhalterischen Grundsatzen. Sie erstreckte
sich auf gezielte Stichproben, die so gewdhlt wurden, dass der wirtschaftlichen
Bedeutung im Rahmen des Buchungsumfanges Rechnung getragen wurde.

Aufgrund der Ergebnisse unserer Priifungen empfehlen wir dem Stiftungsrat, sowie
den weiteren Organen, die Jahresrechnungen mit dem besten Dank an die verantwort-
lichen Organe zu genehmigen.

Lenzburg/Rupperswil, 28. Februar 2003 Buchs AG, 28. Februar 2003
U. Dietiker W. Schaerer Comunova AG
A. Huber M. Huber
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Stlftung

Hilfssammlung fiir das Aarg.
Blaue Kreuz und die Von Effinger-
Stiftung fiir das Jahr 2002

= (N )

Spendenkonto fiir die

Spenden 2002

Landwirtschaft Effingerhort

Sammlungsergebnisse der Blaukreuzvereine Stand Spendenkonto 1.1.2002 248'981.20

Aarau 2'283.30 Zinsertrage 2002 7°634.60

Aarburg 380.00 Bankspesen 2002 -353.60

Brittnau 1°800.00 Stand Spendenkonto 31.12.2002 256’262.20

Gontenschwil-Zetzwil 1’500.00

o o02%  Spendenkonto fir die

Muhen v2s000  EiNrichtungen Sanierung/Neubau

Oftringen 220000  Effingerhort, REHA-Haus

Othmarsingen 1’276.75 Spenden 2002

Eglt;z:icsr; 1,232:33 Stand Spendenkonto 1.1.2002 195°367.90

Rupperswil 2'250.00 Blaukreuzverein Aarau 5’000.00

Safenwil 3'750.00 Einnahmen aus:. Flohmarkt 1’440.00

Sehafisheim £419.40 Gemeinde Rheinfelden 500.00

Schéftland e Haller Hedwig. Seon 130.00

Seon-Diirrendsch 1'130.00 Kranzablgsung 1'040.00

Strengelbach 1’800.00 Ref. Kirchgemeinde Menziken-Burg -

Wettingen 1'749.40 Spenqe aus Bagar ) 1°000.00

Zofingen 3'252.00 Ref. Kirchgemeinde Rothrist 2’700.00

Total Blaukreuzvereine 32'872.60 Ref. Kirchgemeinde, Kirchberg 164.90
Ref. Landeskirche des Kantons Aargau £40’°000.00

Spenden Private Ref. Landeskirche des Kantons Aargau,

Diverse Spenden 1'027.60 Synodekollekte 1'366.55

Total diverse Spenden 1°027.60 Ref. Landeskirche, Aarau 547.05
Waffenplatz Bremgarten — Spende

Spenden Firmen, Gemeinden & Kirchen _Rekrutenschulen 2002 1'600.00

Comunova AG Buchs 100.00 Z!orlen Walter, Brittnau 660.00

Total Firmen 100.00 Zinsertrage 2002 2’556.85
Stand Spendenkonto 31.12.2002 254’°073.25

Kapitalzinsertrige

Zinsertrage auf PC-Konto 13.20

Total Zinsertrdge 13.20

Aufwendungen

Brochiiren, Porti, PC-Taxen

inkl. Nachbelastungen 2001 8’002.55

Total Aufwendungen 8’002.55

Total Ertrdge 2002 34’013.40

Total Aufwendungen 2002 8’002.55

Reinertrag 2002 26’010.85

Eigenkapital 1.1.2002 92.90

Reinertrag 2002 26’010.85

zu verteilen 2002 26’103.75

Verteiler

Blaues Kreuz AG/LU 60% 15°600.00

Effingerhort, REHA-Haus 5’200.00

Klinik Im Hasel 5’200.00

Vortrag auf neue Rechnung 103.75

26’103.75
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Spenden 2002 an Effingerhort,
REHA-Haus und Klinik Im Hasel

Die Spenden werden nicht nach Hausern aufgefiihrt. Sie
wurden aber auf Wunsch der Spender dem entsprechen-
den Haus gutgeschrieben. Aus Platzgriinden kénnen wir
leider nur Spenden ab Fr. 100.— auffiihren.

Mit Riicksicht auf die vielen Spender, die anldsslich der
von Haus zu Haus durchgefiihrten Hilfssammlung ihre
Gabe zeichneten, verzichten wir auf die Veroffentlichung
der Spenden von Privatpersonen.

Spenden Kirchen

Aarau, Ref. Spitalpfarramt 240.00
Ammerswil-Dintikon, Ref. Kirchgemeinde £405.00
Baden, Ref. Kirchgemeinde £400.00
Beinwil am See, Ref. Kirchgemeinde 0.00
Bergdietikon, Ref. Kirchgemeinde 195.10
Buchs-Rohr, Ref. Kirchgemeinde 200.00
Grdnichen, Ref. Kirchgemeinde 200.00
Kolliken, Ref. Kirchgemeinde 100.00
Kuttigen, Ref. Kirchgemeinde 2’750.00
Lenzburg, Rom.-kath. Kirchgemeinde 500.00
Lupfig, Ref. Kirchgemeinde 145.00
Menziken, Rom.-kath. Pfarramt 239.35
Menziken-Burg, Ref. Kirchgemeinde 436.50
Mériken-Wildegg, Ref. Kirchgemeinde 2’250.00
Muhen, Ref. Kirchgemeinde 612.00
Niederlenz, Ref. Kirchgemeinde 102.00
Reinach, Ref. Kirchgemeinde 500.00
Rheinfelden, Ref. Kirchgemeinde 370.00
Riniken, Ref. Kirchgemeinde 1°000.00
Rothrist, Ref. Kirchgemeinde 515.05
Rupperswil, Ref. Kirchgemeinde 323.00
Schinznach-Dorf, Ref. Kirchgemeinde 1’125.00
Schoftland, Ref. Kirchgemeinde 390.00
Seengen, Ref. Kirchgemeinde 995.00
Staufen, Ref. Kirchgemeinde 600.00
Subhr, Ref. Kirchgemeinde 250.00
Suhr, Rom.-kath. Pfarramt 200.00
Sulz, Ref. Kirchgemeinde 100.00
Tegerfelden, Ref. Kirchgemeinde 200.00
Unterentfelden, Ref. Kirchgemeinde 350.00
Unterkulm, R6m.-kath. Pfarramt 115.00
Wettingen-Neuenhof, Ref. Kirchgemeinde 1’000.00
Windisch, Ref. Kirchgemeinde 326.00
Wohlen, Rém.-kath. Kirchgemeinde 500.00
Wohlen, Ref. Kirchgemeinde 0.00
Wohlen, R6m.-kath. Pfarramt 100.00
Wiirenlos, Rom.-kath. Pfarramt 100.00
Diverse 374.80
Total Kirchen 18°208.80

Stiftung

Spenden Behdrden

je 200.--

Dottikon, Hagglingen, Kloten, Safenwil,

Wohlen 1°000.00

je 100.--
Biberstein, Buchs, Ennetbaden, Erlinsbach,
Hausen bei Brugg, Lupfig, Oberentfelden,

Oftringen, Staufen, Zofingen 1’000.00
Diverse 700.00
Total Behdrden 2’700.00

Spenden Firmen/Institutionen

Arbeitsgruppe, ref. Frauen, Wohlen £400.00
Blaukreuzverein Miinchenstein 100.00
Biichler Hans AG, Brugg 500.00
Chestonag AG, Wildegg 200.00
Drucksachenexpress, Gontenschwil 100.00
Fachstelle Suchtberatung, Aarau 150.00
Gafner Maschinenbau, Wald 100.00
Gebhard Eisenwaren, Wildegg 100.00
Gerber-Stiftung, Bern 500.00
Griitter AG, Beinwil am See 200.00
Hafeli AG, Lenzburg 100.00
Hypothekarbank, Lenzburg 500.00
Hochuli AG, Kélliken 300.00
IRB Interregio Bank, Reinach 500.00
Klaus Jiirg, Gontenschwil 100.00
Landi Mittleres Wynental, Zetzwil 100.00
Lustenberger F., Zetzwil 100.00
Meissner AG, Aarau 250.00
Oek. Eheberatungsstelle, Wohlen £400.00
Rothpletz-Lienhard AG, Aarau 250.00
Schaffner AG, Muhen 100.00
Scherer S6hne AG, Moriken 100.00
Sollberger P., Gontenschwil 100.00
Teppich-Bruderer AG, Reinach 100.00
Weber H. & A. Stiftung, Ziirich £450.00
Wyler-Werffeli AG, Lenzburg 100.00
Diverse 140.00
Total Firmen 6’040.00

Zusammenstellung der Spenden

Kirchen 18°208.80
Behdrden 2’700.00
Firmen/Institutionen 6’040.00
Private 5'946.20

Total Spenden 32’895.00
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