
 
 
Pro Freundeskreis sind zwei Anmeldungen mög-
lich. 

 
Name 
 
 
________________________________________________ 
Vorname 
 
 
________________________________________________ 
Straße 
 
 
________________________________________________ 
PLZ/Ort 

 
 

 _______   _ 
E-Mail                  Telefon 
 
Ich besuche den Freundeskreis: 

 
 ____________________________________  
 
Ort, Datum: ………………………………………. 

 Ich erkenne den Inhalt der Ausschreibung 

verbindlich an und bin einverstanden, dass mein 
Name, Anschrift und Tel.-Nr. in der Teilnehmer-
liste erscheint.  
 
Unterschrift: ……………………………………….. 
 
Alle Seminare setzen psychische Belastbarkeit 
voraus. Daher ist jeder während des Seminars 
für das, was er macht, bekommt, gibt und erfährt 
selbst verantwortlich. Der Veranstalter haftet bei 
Schadensansprüchen der Teilnehmer oder sons-
tiger Besucher nicht. 
 
 
EZ            Anzahl (80,- € / Person)  
 
DZ            Anzahl (70,- € / Person) 

 
 

 
 

Ablauf 
 
 
Freitag                13.06. 2025 
 
16:00 - 17:30 Uhr Anreise 
18:00 Uhr Abendessen 
19:00 - 21.00 Uhr Kennenlernrunde 
 Einführung in das Thema 
 

Samstag            14.06.2025 
 
08:00 Uhr Frühstück 
09:00 Uhr Arbeitseinheiten m. Pause 
12:00 Uhr  Mittagessen 
14:00 - 18.00 Uhr Arbeitseinheiten m. Pause 
18.00 Uhr Abendessen 

 
Sonntag              15.06.2025 
 
08:00 Uhr Frühstück 
09:00 Uhr Arbeitseinheit m. Pause 
 Auswertung der 
 Klausurtagung 
12:00 Uhr  Mittagessen 
 
Anschließend Abreise 
 
Änderungen vorbehalten 
 

Tagungsstätte 
 
Europäisches Bildungs- und 
Tagungshaus Bad Bevensen 
Klosterweg 4 
29549 Bad Bevensen 
Tel.: 05821 955 - 0 
  

Bitte mitbringen 
2 Decken, bequeme Kleidung 
 
 

 
 

 
 

        - Seminar - 

     

 

 

Freundeskreise 

für Suchtkrankenhilfe 

Landesverband Niedersachsen e.V. 

 
 

Seminar 

Thema: 

„Vertrauen ist gut, 

Kontrolle ist besser?“ 

Angehörige im Fokus 
 

vom 13.06. – 15.06.2025 
    

Freundeskreise für Suchtkrankenhilfe 
Landesverband Niedersachsen e.V. 

Wilhelm Märtz 
Wittinger Str.27 
29378 Wittingen 

 
Tel.: 05836 338 

 

E-Mail: w.maertz@t-online.de 
 
www.freundeskreise-niedersachsen.de 



 

Inhalt des Seminares: 
Vertrauen ist gut, Kontrolle ist besser? 
Angehörige im Fokus 
 
Vollmundige Versprechen ohne Umsetzung 
Rückfall trotz längerer stabiler trockener 
Phasen. Für Angehörige ist es oft sehr 
schwer, wieder ein echtes Vertrauen in den 
Betroffenen (Partner/innen, Vater, Mutter, 
Kind) zu gewinnen. Wie kann man vom ver-
innerlichten Kotrollverhalten loslassen und 
wieder ganz vertrauen? Was behindert und 
was fördert die Schaffung einer stabilen Ver-
trauensbasis - in den anderen, aber auch in 
sich? 
An diesem Wochenende liegt der Semi-
narfokus auf die Angehörigen, da deren Er-
leben immer noch zu wenig Gehör ver-
schafft wird. Als Teilnehmer/innen sind aber 
sowohl Betroffene wie Angehörige willkom-
men, da auch für die Betroffenen der Blick 
auf die emotionalen Erfahrungen ihrer An-
gehörigen geweitet wird. Und auch die An-
gehörigen schaue sich selbst, ihr Handeln 
und ihre eigenen Persönlichkeitsstrukturen 
noch einmal genauer an. 
Zum Einsatz komme Märchendeutungen, 
Kreativübungen und Vergebungsrituale. 

 
Noch kurz angemerkt: 
Nur wer der Teilnehmerliste zugestimmt hat, 
erhält eine Liste vorab. 
 
Bei Behinderung bitte den Grad angeben, 
ist zwingend 3 Wochen vor Beginn nötig. 
Das Haus ist für Rollstühle geeignet 

 
 

 

Referentin des Seminars 

Katja Breitling 
 

Organisation 
Wilhelm Märtz, LV Niedersachsen 
 
 

Anmeldung 
Bitte senden Sie den Anmeldeabschnitt bis 
zum 23.05.2025 an Wilhelm Märtz. 

 
 
Kosten 
Der Teilnahmebeitrag beträgt 70,- €, Kosten 
für Unterbringung, Verpflegung und Ar-
beitsmaterial sind darin enthalten. 
Einzelzimmer Zuschlag 10.- €  
 
Bitte überweisen Sie erst nach Eingang 
der Bestätigung den Teilnahmebetrag. 

BIC : SLZODE22XX 

IBAN : DE30 2805 0100 0000 7579 55 

 
Bei Rücktritt von der Anmeldung nach dem 
23.06.2025 müssen wir - falls kein Ersatz 
gefunden werden kann 30.- € als Ausfallge-
bühr berechnen. Ist eine Ersatzperson vor-
handen, werden 5,- € Bearbeitungsgebühr 
berechnet. 
 

Das Seminar wird mit Mitteln 
der DRV gefördert. 

 
Das Seminar ist auf 16 Teilneh-
mer begrenzt. 
 

 

Anmeldung 

bis zum 23.05.2025 zurücksenden 

 

 
 
Name 
 
 
________________________________________________ 
Vorname 
 
 
________________________________________________ 
Straße 
 
 
________________________________________________ 
PLZ/Ort 

 
 

 _______   _ 
E-Mail                  Telefon 
Ich besuche den Freundeskreis: 

 
 ____________________________________  
 
 …………………………………………. 
 

 Ich erkenne den Inhalt der Ausschreibung 

verbindlich an und bin einverstanden, dass mein 
Name, Anschrift und Tel.-Nr. in der Teilnehmer-
liste erscheint 
 
 
Unterschrift: ……………………………………….. 
 
Alle Seminare setzen psychische Belastbarkeit 
voraus. Daher ist jeder während des Seminars 
für das, was er macht, bekommt, gibt und erfährt 
selbst verantwortlich. Der Veranstalter haftet bei 
Schadensansprüchen der Teilnehmer oder sons-
tiger Besucher nicht. 
 


