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TEIL lll Controlling

2 Gesundheit

21 Gesundheitsforderung/ Pravention

2.1.1 Ziel: Gesund Aufwachsen — frithzeitige Forderung von Kindern und Jugendlichen

2.1.1.1 MN: Daten zur Kindergesundheit und zum Entwicklungsstand ermitteln, Forder- und
Unterstitzungsmoglichkeiten aufzeigen

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig l |Iangfristig Ul
Centeliig Erfillungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein O | Zum Teil

Ergebnisbericht

e  der Bericht zum Gesundheits- und Entwicklungsstand aus den drei nachfolgend beschriebenen
Untersuchungstypen wird jahrlich an das statistische Landesamt Sachsen fiir die
Gesundheitsberichtserstattung geschickt

e die Erfassung des Gesundheits- und Entwicklungsstandes der Kinder und Jugendlichen im
Vogtlandkreis erfolgt im Rahmen der Schulaufnahmeuntersuchung, der zahnarztlichen
Vorsorgeuntersuchungen, sowie im Rahmen der Kita-Untersuchungen

e  Schulaufnahmeuntersuchungen werden von September bis 31. Januar des Folgejahres, in
dem die Kinder eingeschult werden, durchgefuhrt

e  Kitauntersuchungen finden im 4. Lebensjahr statt

e  Zahnérztliche Vorsorgeuntersuchungen der 0- bis 14-Jahrigen finden jahrlich statt

o weitere Daten zur Kindergesundheit und zum Entwicklungsstand werden in den 2., 4., 6. und 8.
Klassen der L- und E-Schulen (Lernbehinderung- respektive Erziehungshilfe-Schulen) ermittelt,
sowie in allen Jahrgangen der G-Schule (fir geistig behinderte Kinder)

e alle 6. Klassen der Schulen in kommunaler Tragerschaft werden untersucht, den freien
Schulen wird ein Untersuchungsangebot fiir die 6. Klassen unterbreitet

e  Gegenstand aller aufgezahlter Untersuchungen ist das Aufzeigen von Férder- und
Unterstitzungsmoglichkeiten

e  Schuljahr 2019/ 2020 jahrliche Untersuchungsbefunde:
alle Schulaufnahmeuntersuchungen wurden durchgefiihrt, alle Férderschulen, alle 6. Klassen
wurden untersucht, an allen freien Schulen wurde fir die 6. Klasse ein Untersuchungsangebot
unterbreitet
ca. die Halfte aller 4-Jahrigen wurde untersucht

e  Coronabedingt wurden im Marz bis Mai 2020 und Oktober 2020 bis Januar 2021 alle
Untersuchungen ausgesetzt

2.1.1.2 MN: Kindertageseinrichtungen, Schulen und andere Einrichtungen der Jugendhilfe bei der
Schaffung von gesundheitsforderlichen Lebenswelten und Lebensweisen unterstiitzen

Realisierungszeitraum
. kurzfristig | mittelfristig [0 | langfristg [
Controlling Erfullungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein O | Zum Teil X

Ergebnisbericht
. Anzahl an Veréffentlichungen/ Informationen/ Beratungen/ ausgeliehene Materialien

(Larmampel/ Blicherrucksack): nicht bekannt
. Anzahl an Schulungen, Veranstaltungen, Projekttage: nicht bekannt
. Anzahl erreichte Personen: nicht bekannt

e nicht ermittelbar aufgrund des Einsatzes in der Pandemiebekampfung und Langzeiterkrankung




21.2 Ziel: Gesund in jedem Alter — aktive Vorsorge fordern

2.1.2.1  MN: Gesundheitsforderliche Informationen und Angebote schaffen, um die Zielgruppen
bedarfsgerecht zu sensibilisieren, aufzuklaren und zu motivieren

Realisierungszeitraum
. kurzfristig X |mitte|fristig [l |Iangfristig ]
Controlling Erfullungsstand: 31.12.2020
Ja O [ Nein O | zum Teil X

Ergebnisbericht
° Anzahl der Informationen/ Beratungen/ Verdéffentlichungen und Durchfiihrung und Teilnahme
an Aktionen:

Anzahl der Beratungen
Art der Beratung 2019 2020
SG Hygiene und Umweltmedizin
Gesundheitliche Beratungen nach §10
ProstSchG (Sachs.
Prostituiertenschutzausfihrungsgesetzes) 76 61

Beratung zu sexuell Gbertragbaren Infektionen

inkl. HIV-Testung 92 (*23) 35 (*6)

* davon Prostituierte * davon Prostituierte
Schulungen des MRE-Netzwerkes 5 0
(Multiresistenter Erreger-Netzwerk) (Schulungen von

Pflegeheimen und
ambulanten Pflegediensten)

Umweltmedizinische Beratungen 646 0

Sozialpsychiatrischer Dienst/
Psychosoziale Beratungsdienste des
Gesundheitsamtes

Psychosoziale Tumorberatungen 1200 665
Schwangerschaftskonfliktberatungen 78

Beratungen der

Schwangerschaftsberatungsstelle 558 n.n.'
Stiftungsantrage (Schwangere in Not, Familien

in Not) 76 (*12) n.n.

* davon abgelehnt
Sozialpsychiatrische Beratungen/

Einzelfallhilfen 6490 5267
Sozialpsychiatrische Gruppenangebote 53 0
Psychiatrische Gutachten 106 87
SG Amtsarztlicher Dienst

Impfberatungen n.n. n.n.
Impfungen 306 n.n.
Kontrolle Impfunterlagen 196 n.n.
Betaubungsmittelbescheinigungen 130 n.n.
Drogenscreenings 129 n.n.

KISS-Kontakt- und Informationsstelle fiir
Selbsthilfe
Beratungen fir Selbsthilfegruppen 41 10

2020 waren die Mitarbeiter des Gesundheitsamtes in der Pandemiebekdmpfung tatig

! Zum Redaktionsschluss der Integrierten Sozialplanung standen diese Werte noch nicht fest



2.1.2.2 MN: Gesundheitsfordernde Strukturen schaffen, um verschiedene Zielgruppen zu
sensibilisieren, aufzuklaren, zu motivieren

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig l |Iangfristig Ul
Centeliig Erfillungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein O | Zum Teil

Ergebnisbericht

e  Regionale Arbeitsgemeinschaft (RAG) in Sachsen und im Vogtlandkreis findet regelmafig statt

o  Selbsthilfegruppen werden bei ihrer Arbeit oder/ und Griindung durch die KISS im
Gesundheitsamt unterstitzt

e  Beratungsstellen, die fachlich an das Gesundheitsamt mit angebunden sind:
die Psychosozialen Kontakt- und Beratungsstellen, sowie die ambulanten Suchtberatungs- und
—behandlungsstellen, die auf Grundlage des Versorgungsvertrages mit dem Landratsamt fur
die Zielgruppe der chronisch psychisch und suchtkranken Menschen Unterstitzungsangebote
bereithalten

e  Anzahl durchgefiihrte und teilgenommene Arbeitsgruppen und Netzwerkitreffen
2019 fanden Uber 50 verschiedene Arbeitsgruppen und Netzwerktreffen im Gesundheitsamt
statt bzw. wurden an solchen teilgenommen
2020 sind es weniger als die Halfte des Vorjahres bedingt durch die Coronapandemie,
eine ausfihrliche Auflistung aller Arbeitsgruppen und Netzwerke kann im Gesundheitsamt/
Sozialpsychiatrischer Dienst/ Psychiatriekoordination erfragt werden

2.1.2.3 MN: Informationen und Angebote zum gesundheitsbezogenen Verbraucherschutz schaffen
und kontinuierlich verstetigen

Realisierungszeitraum
. kurzfristig | mittelfristig [0 | langfristg [
Eenueling Erfiillungsstand: 31.12.2020
Ja O [ Nein O | zum Teil

Ergebnisbericht

e  Artund Anzahl durchgefiihrter Verbraucherberatungen, Kontrollen, Untersuchungen:
2019:
es fanden 1629 Pilzberatungen mit 3577 Pilzbestimmungen statt (19% der Pilze wurden als
ungenielbar und 8% als giftig eingestuft),
901 Stunden Beratungstatigkeit wurden durchgefihrt,
offentlichkeitswirksame Veranstaltungen: 43 Pilzwanderungen, 32 Veranstaltungen mit
Pilzvortragen und 21 Pilzausstellungen (mit Auf- und Abbau), insgesamt wurden 678 Stunden
Offentlichkeitsarbeit geleistet

e  Birgerbeschwerden im Bereich Lebensmitteliiberwachung erreichen das LUVA aus
unterschiedlichen Grunden, im Vordergrund stehen hier vermeintliche Probleme mit gekauften
Produkten (haufig sensorische Abweichungen, wie geschmackliche, farbliche oder geruchliche
Abweichungen, vermutete Hygienemangel in Einrichtungen, die mit Lebensmitteln umgehen)

e 2020 (1.1.2020 bis 10.09.2020):
Eingang von 27 Burgerbeschwerden (schriftlich, telefonisch bzw. auf elektronischem Weg) zu
Lebensmitteln, Getranken, Tabakwaren, Kosmetikartikeln und Bedarfsgegenstanden im LUVA,
davon wurden 23 Beschwerden im Rahmen von Beschwerdekontrollen nachgegangen,
insgesamt war die Entnahme von Beschwerdeproben in 6 Fallen notwendig

e 2019 (Juni 2019 bis Dezember 2019):
Eingang von 31 Beschwerden, hier wurden in mindestens 22 Fallen durch Vor Ort Kontrollen
den Beschwerden auf den Grund gegangen, es wurden 8 Beschwerdeproben entnommen.




2.1.3 Ziel: Gesund und aktiv im Alter

2.1.3.1 MN: Gesundheitsfordernde und —erhaltende Angebote und sozialraumorientierte Strukturen
schaffen beziehungsweise bei deren Schaffung und deren Erhalt unterstiitzen

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig l |Iangfristig Ul
Centeliig Erfillungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein O | Zum Teil

Ergebnisbericht

e  Ausrichtung/ Teilnahme von/ an Aktionstagen und Veranstaltungen:
Aktivitaten der Seniorenbeauftragten des Landratsamtes Vogtlandkreis,
Sicherung und Erhéhung der Durchimmunisierungsraten durch den Amtsarztlichen Dienst des
Gesundheitsamtes,
Hilfe zur Selbsthilfe lber regionale Selbsthilfegruppen (Beratungen zur Griindung,
Unterstltzung bei der Férderung durch die Krankenkassen) in der KISS des
Gesundheitsamtes Vogtlandkreis

e  MaBnahmen und Strukturen zur Information und Aktivierung
Vermittlung von Angeboten des Pflegenetzwerkes Vogtlandkreis, Initiativen zur
Mehrgenerationenarbeit in den Sozialregionen im Rahmen der séchsischen
Gesundheitswoche




2.2 Arzteversorgung im Vogtlandkreis
221 Ziel: Sicherung der flichendeckenden hausérztlichen Versorgung

2.2.1.1 MN: Mitwirkung des Landkreises in der Kooperationsvereinbarung Weiterbildungsverbund

Hausérzte
Realisierungszeitraum
. kurzfristig X |mitte|fristig X |Iangfristig ]
Controlling Erfullungsstand: 31.12.2020
Ja O [ Nein O | zum Teil X

Ergebnisbericht

e  Unterzeichnung und Ausgestaltung der Kooperationsvereinbarung Weiterbildungsverbund
Hausérzte
Verbindliche Absprachen gibt es zwischen dem Weiterbildungsverbund und den folgenden
Kliniken: Klinikum Obergéltzsch in Rodewisch, dem Helios Vogtland-Klinikum Plauen und der
Paracelsus-Klinik Adorf/Schdneck, sowie der Paracelsus-Klinik Reichenbach mit dem Ziel eine
qualifizierte und umfassende stationare Ausbildung zukiinftiger Hausarzte abzusichern
der Landkreis ist auf Ebene des Beigeordneten des Landrates eingebunden und steht zur
Klarung moglicher Probleme wie zum Beispiel bendtigter Wohnraum oder Kindertagesstatten
zur Verfliigung

222 Ziel: rechtzeitiges Erkennen von Versorgungsliicken mit medizinischem Fachpersonal
im Vogtlandkreis und Mitwirkung bei deren SchlieBung

2.2.2.1 MN: unabhangige IST-Analyse der hausarztlichen Versorgung im Vogtlandkreis unterstitzen

Realisierungszeitraum
. kurzfristig | mittelfristig | langfristg O
Controlling Erfullungsstand: 31.12.2020
Ja O [ Nein | Zum Teil O

Ergebnisbericht

. Vorliegen einer unabhéngigen IST-Analyse:
die wissenschaftliche Untersuchung der Versorgungslicken in der hausarztlichen Versorgung
des Vogtlandkreises durch Studenten der Studiengange Public Health, Physician Assistant
oder Gesundheitsmanagement steht noch aus
Ziel dabei ist es eine konkrete IST- Aanalyse zur Versorgung zu erhalten auf deren Grundlage
neue Lésungsansatze lberlegt werden, eine stetige Fortschreibung dieser Analyse ist dabei
vorgesehen




2.2.2.2 MN: Mitarbeit an der Schaffung von Voraussetzungen und Strukturen, um attraktive Anreize
fur Arztinnen und Arzte zu schaffen, sich im Vogtlandkreis niederzulassen oder in einer
Klinik tatig zu werden

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig |Iangfristig Ul
Centeliig Erfillungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein O | Zum Teil

Ergebnisbericht

o  Gespréchsinitiativen und Abstimmungsgesprédche mit KV, Kliniken, anderen Partnern
Weiterbildungsverbund Hausarzte — Unterstlitzung bei méglichen Problemen wie zum Beispiel
bendtigter Wohnraum oder Kindertagesstéatten durch die Landkreisverwaltung auf Ebene des
Beigeordneten des Landrates

e  Foérdermalinahmen durch die KVS in der vertragsarztlichen und psychotherapeutischen
Versorgung in Gebieten mit bestehender oder/ und drohender Unterversorgung (in
Reichenbach derzeit méglich)

e Forderung von Arzten in Weiterbildung im ambulanten Bereich durch die KVS

2.2.2.3 MN: Unterstiitzung bei der Schaffung von Angeboten von Angestelltenverhéltnissen fiir Arzte

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig |Iangfristig [
Eonteiing Erfullungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein O | Zum Teil

Ergebnisbericht

. Vermittlungs- und Beratungsgesprédche mit Interessenten, Kommunen, KVS
Angestelltenverhaltnisse fir Arzte (in MVZ, kommunalen Praxen oder KVS-Praxen) erleichtern
die Ansiedlungsentscheidung, die Einrichtung von Zweigpraxen kann von KVS und Kommunen
gefordert werden
der Aufbau solcher Stellen kann auf politischer Ebene (Sozialministerium, KVS, Kliniktrager,
Kommune) ermdglicht werden
der Landkreis Ubernimmt hierbei eine vermitteInde und beratende Rolle

2.2.2.4 MN: Erstellung und Pflege einer Kommunikations- und Informationsplattform im
Internetportal des Landkreises (Arzte fir das Vogtland)

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig |Iangfristig (]
el Erfullungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein O | Zum Teil

Ergebnisbericht

o  Erstellung und Pflege einer Kommunikations- und Informationsplattform
auf der Startseite des Landkreises unter dem Menuipunkt Sonderthemen findet sich der
Unterpunkt ,Arzte fiir das Vogtland“ mit Informationen zum Weiterbildungsverbund Hausérzte
und zu den FérdermalRnahmen der KVS (bei der Weiterbildung im ambulanten Bereich sowie
in der vertragsarztlichen Versorgung)
https://www.vogtlandkreis.de/B%C3%BCrgerservice-und-
Verwaltung/Sonderthemen/%C3%84rzte-f%C3%BCr-das-Vogtland/

e fiirinteressierte Gymnasiasten, Studenten und Arzte sollen Praktikumsplatze, Informationen zu
Stipendien sowie Stellenausschreibungen gesammelt zuganglich gemacht werden

e  attraktive Voraussetzungen und Strukturen fur eine Niederlassung im Vogtlandkreis sollten
publiziert werden



https://www.vogtlandkreis.de/B%C3%BCrgerservice-und-Verwaltung/Sonderthemen/%C3%84rzte-f%C3%BCr-das-Vogtland/
https://www.vogtlandkreis.de/B%C3%BCrgerservice-und-Verwaltung/Sonderthemen/%C3%84rzte-f%C3%BCr-das-Vogtland/

2.2.2.5 MN: Starkung der Ausbildung nichtérztlicher Fachkrafte zur Unterstiitzung der Arzteschaft

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig |Iangfristig Ul
Centeliig Erfillungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein | Zum Teil O

Ergebnisbericht

o  Gespréchsinitiativen mit Bildungstrdgern, Vertretern der Wirtschaft, Sozialministerium und KVS
Ziel sollte dabei sein Versorgungslicken durch alternative Qualifizierungen beheben zu kdnnen
z.B. durch Berufsakademie-Studium Physician Assistant, Modelle wie nichtarztliche
Praxisassistentin (NaPa) oder Versorgungsassistentin in der Hausarztpraxis (VERAH),
Gesprache koénnten durch die Bildungstrager und Vertreter der Wirtschaft initiiert werden

2.2.2.6 MN: Unterstitzung der Implementierung neuer Versorgungsmodelle zum Beispiel regionale
medizinische Versorgungsangebote im l&andlichen Raum

Realisierungszeitraum
. kurzfristig | mittelfristig | langfristg O
Controlling Erfillungsstand: 31.12.2020
Ja O [ Nein | Zum Teil O

Ergebnisbericht

o  FEtablierung eines oder mehrerer regionalen/r medizinischen/r Versorqungszentrums/en
mit Servicestellen im landlichen Raum mit telemedizinischer Anbindung: die Férderung des
Projektes ,Telemedizin“ mit einer Laufzeit von 3 Jahren ist ausgelaufen, dennoch wird die
Telemedizin die Zukunft sein
Aktuelles Problem: es gibt Schwierigkeiten in der wirtschaftlichen Abbildung telemedizinischer
Dienstleistungen, sie mussen regular uber Entgelte finanziert werden, fur die bedarfsgerechte
Sicherstellung der vertragsarztlichen Versorgung ist die KV Sachsen gesetzlich zustandig

e die Schaffung der technischen Voraussetzungen (flachendeckende
Breitbandinternetversorgung) muss weiterhin forciert werden

23 Psychiatrische Versorgung und Suchtkrankenhilfe im Vogtlandkreis

2.31 Ziel: Sicherung der flachendeckenden und bedarfsgerechten ambulanten und
stationaren psychiatrischen Versorgung

2.3.1.1 MN: Forderung nach Trennung der neurologischen von der psychiatrischen Versorgung in
der Bedarfsplanung der KVS

Realisierungszeitraum
. kurzfristig | mittelfristig | langfristg [
Controlling Erfullungsstand: 31.12.2020
Ja O [ Nein | Zum Teil O

Ergebnisbericht

° Trennung der neurologischen von der psychiatrischen Versorqung in der Bedarfsplanung der
KVS:
Gesprachsinitiativen tUber die Bedarfsplanung mit der KVS, die vom Landkreistag oder Kreistag
ausgehen, sind bisher nicht bekannt




2.3.1.2 MN: Schaffung einer Plattform flr eine interdiszplindre Zusammenarbeit zwischen
Neurologen und Psychiatern, unter Einbeziehung der KVS

Realisierungszeitraum
. kurzfristig X |mitte|fristig X |Iangfristig ]
Centeliig Erfallungsstand: 31.12.2020
Ja O [ Nein | Zum Teil O

Ergebnisbericht

e  Schaffung einer Plattform zur interdisziplindren Zusammenarbeit:
Initiativen, die einen gemeinsamen Stammtisch oder eine Vernetzung ibers Internet von
Neurologen und Psychiatern vorantreiben sind nicht bekannt

2.3.1.3 MN: Intensivierung der Zusammenarbeit zwischen einzelnen Akteuren der psychiatrischen
Versorgung (zum Beispiel weitere besondere Wohnformen, Kliniken, Facharzte, freie
Trager, ...) innerhalb der Psychosozialen Arbeitsgemeinschaft (PSAG)

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig |Iangfristig [
Eonteiing Erfullungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein O | Zum Teil

Ergebnisbericht

o  Viermal jéhrlich Treffen der Unterarbeitsqgruppe der PSAG:
die Unterarbeitsgruppen sind insgesamt mit 6 Themen beschéftigt: die Arbeitsgruppe ,Sucht®
versammelt alle Akteure im Bereich ambulante und stationare Suchtkrankenhilfe, die AG
,Gerontopsychiatrie” beschaftigt sich rund um das Thema Alter und psychische Erkrankungen,
die AG ,Kinder- und Jugendpsychiatrische Versorgung“ hat Kinder und Jugendliche mit
psychischen Erkrankungen oder/ und einer Suchterkrankung im Fokus, die AG ,Wohnen*
beschaftigt sich mit dem Themen rund um Wohn- und Betreuungseinrichtungen fir cpkM
(chronisch psychisch kranke Menschen), die AG ,Arbeit* versammelt alle Akteure im Bereich
Beschaftigung fir cpkM und die AG ,komplementéare Einrichtungen® vertritt in erster Linie die
Interessen der Psychosozialen Kontakt- und Beratungsstellen des Vogtlandkreises
regular treffen sich die Arbeitsgruppen viermal im Jahr und kurz vor den Sitzungen der PSAG

es hat sich in den letzten Jahren gezeigt, dass 4 Treffen/ Jahr der PSAG nicht bedarfsgerecht
und effizient sind, daraufhin wurde die Geschaftsordnung 2019 geéandert, dass sich die PSAG
mindestens zweimal im Jahr trifft (Vgl. Geschéaftsordnung der Psychosozialen
Arbeitsgemeinschaft)

die AGs entscheiden selbst, ob sich diese 6fters sehen oder nicht, demnach wird der Indikator
geandert statt ,viermal jahrlich Treffen der Unterarbeitsgruppen (UAG)“ in ,regelmaRige Treffen
der UAGs der PSAG*

e  Anzahl der gemeinsam von Trdqger und Landratsamt organisierten Veranstaltungen:
2019: Tag der seelischen Gesundheit
gemeinsame Veranstaltung des Gesundheitsamtes des Landratsamtes Vogtlandkreis mit dem
Beruflichen Trainingszentrum Plauen und der Psychosozialen Kontakt- und Beratungsstelle
Plauen der PARITAS gGmbH
2020: Suchtsymposium - musste pandemiebedingt abgesagt werden




2.3.1.4 MN: alternative Versorgungsmodelle entwickeln/ testen/ implementieren

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig |Iangfristig Ul
Centeliig Erfillungsstand: 31.12.2020
Ja O | Nein | Zum Teil O

Ergebnisbericht

e  Einfiihrung von Modellvorhaben:
Bestrebungen von Seiten der Krankenhauser/ Krankenhaustrager alternative
Versorgungsmodelle wie das ,Psychiatriebudget® nach § 64b Sozialgesetzbuch (SGB) Flinftes
Buch (V) einzufiihren sind der Landkreisverwaltung nicht bekannt

2.3.2 Ziel: Sicherung der flaichendeckenden, gemeindenahen und bedarfsgerechten Arbeit
der Suchthilfeeinrichtungen

2.3.2.1  MN: Erstellung eines Suchthilfeplanes fur den Vogtlandkreis mit Handlungsempfehlungen

Realisierungszeitraum
. kurzfristig |mittelfristig |Iangfristig [
Eonteiing Erfullungsstand: 31.12.2020
Ja | Nein O | Zum Teil O

Ergebnisbericht

e  Fertigstellung Suchthilfeplan bis 12 / 2019:
der Regionale Suchthilfeplan liegt seit Februar 2021 vor, der urspriingliche Plan von Januar
2020 musste korrigiert werden, pandemiebedingt gab es in der Fertigstellung des Plans
Verzdgerungen

e RegelméBige Uberpriifung (2-jéhrlich) im Gesundheits- und Sozialausschuss
bei der Erstellung des regionalen Suchthilfeplanes hat sich gezeigt, dass die dort erwahnten
Handlungsempfehlungen (angelehnt an den Sachsischen Drogenbericht, 2019) fir einen
Zeitraum von min. 10 Jahren angelegt sind, der IST-Stand der Handlungsempfehlungen sollte
2023 dem GusS vorgestellt werden, ab 2030 sollten ein Teil der Empfehlungen umgesetzt sein




