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Praambel

Ziel des Papiers ist es, sowohl Fachkriften des Ar-
beitsfeldes Suchtprivention als auch anderen profes-
sionell und ehrenamtlich Tétigen in suchtpréventi-
ven Mafinahmen Orientierung zu geben.

Im ersten Teil werden das Leitbild und die Anforde-
rungen an Suchtpravention formuliert, die bei der
Entwicklung und Umsetzung von suchtpréaventiven
Mafinahmen im Land Brandenburg zu beachten
sind. Dieses erstmals vorliegende interdisziplina-
re Leitbild soll den Einstieg in eine systematische
Planung der suchtpraventiven Landschaft regional,
iiberregional und auch landesweit ermoglichen. Die-
se Entwicklung ist als dauerhafte Aufgabenstellung
zu verstehen. Dabei ist die bewdhrte Arbeit vor Ort
einzubeziehen und neue Mafinahmen gemeinsam
mit geeigneten Akteuren zu entwickeln.

Durch die Darstellung der historischen Entwicklung
von Suchtpravention im Teil 2 werden die Eigenstén-
digkeit des Arbeitsfeldes und die integrative Heran-
gehensweise sichtbar. Auflerdem werden in diesem
Anhang die Anspriiche an Suchtpravention und die
Qualitatssicherung ausfiihrlicher dargestellt.

Das folgende Leitbild und die Darstellung der Ent-
wicklung der Suchtpravention im Land Branden-
burg wurden im Arbeitskreis ,,Suchtpravention® der
Landessuchtkonferenz Brandenburg erarbeitet und

abgestimmt. Dank gilt allen, die hieran mitgewirkt
haben.

Die Mitglieder der Landessuchtkonferenz werden in
ihrer 5. Plenumssitzung gebeten, das im ersten Teil
vorliegende Leitbild der Suchtprévention als Emp-
fehlung zur Gestaltung von suchtpréiventiver Arbeit
im Land Brandenburg zu verabschieden.
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Leitbild und Entwicklung der
Suchtpravention im Land Brandenburg

Arbeitskreis Suchtpravention der
Landessuchtkonferenz Brandenburg

Leitbild der Suchtprévention im Land Brandenburg



1. Vorbemerkung

Die Landesregierung Brandenburg hat mit einem
Kabinettsbeschluss im Dezember 2001 das Branden-
burgische Landesprogramm gegen Sucht verabschie-
det.! Darin wird die Einsetzung der Landessuchtkon-
ferenz Brandenburg!! bekundet.

Die im Jahr 2002 gegriindete Landessuchtkonferenz,
ein freiwilliger Zusammenschluss von derzeit 67 Ins-
titutionen zur Gemeinschaftsinitiative gegen Sucht
im Land Brandenburg, sieht in der Suchtpravention
einen unverzichtbaren Teil der Suchtpolitik.

Suchtgefahren gehen von legalen wie illegalen Sucht-
stoffen aus, aber auch von bestimmten Verhaltens-
weisen. Die Grenze dazwischen ist nicht die Grenze
zwischen ungefahrlich und geféhrlich, so {ibersteigt
die Zahl der durch Tabak- und Alkoholkonsum ver-
ursachten Todesfélle die Zahl der Toten durch illega-
le Drogen um ein Vielfaches.

In den letzten Jahren gelangte dariiber hinaus das
pathologische Gliicksspielen stdrker in den Fokus
der Suchtpréavention. Mit dem Gliicksspielstaatsver-
tragl!l und dem Brandenburgischen Gliicksspielge-
setz erhielten Suchtprivention und Suchtforschung
ihren Arbeitsauftrag erstmalig auf Grundlage einer

| Kabinettbeschluss der Landesregierung zum Landesprogramm gegen
Sucht, Dezember 2001

I http://www.Isk-brandenburg.de

Il Staatsvertrag zum Gliicksspielwesen in Deutschland, Januar 2008

eindeutigen rechtlichen Regelung!V. Mit Blick auf die
anderen Suchtprobleme wire ein ebenso klarer Ar-
beitsauftrag wiinschenswert.

Suchtpolitik muss einerseits Mafinahmen fordern,
die sich direkt an suchtgefihrdete und abhingige
Menschen richten und gezielt die sozialen Bezugs-
welten dieser Menschen stirken und schiitzen, ihre
personlichen Ressourcen stirken und die sozialen
Kompetenzen verbessern. Andererseits sind Mafi-
nahmen nétig, die suchthemmende Lebensumwelten
fordern. Dies erfolgt durch Verhaltens- und Verhilt-
nispravention.

Aktivitaten im Bereich der Suchtpravention beruhen
auf der Erkenntnis, dass nicht allein der Suchtmit-
telkonsum oder eine bestimmte Verhaltensweise
eine Schidigung oder Abhéngigkeitsentwicklung
bewirkt, sondern sowohl physische und psychische
Personlichkeitsmerkmale als auch soziale, kulturel-
le und sozialokonomische Lebensbedingungen eine
wesentliche Rolle auf dem Weg in die Sucht spielen.
Deshalb geht Suchtprivention weit iiber die reine
Informationsvermittlung beziiglich verschiedener
Suchtstoffe hinaus. Sie bezieht die Verhaltenswei-
sen der Menschen ein, die wiederum vom sozialen
Umfeld und der Personlichkeit des Individuums be-
stimmt werden.

IV Gliicksspielgesetz des Landes Brandenburg, Dezember 200



Aktuelle Fragen zu Zielgruppen und verdnderten
Konsum- und Missbrauchsformen verlangen die
Weiterentwicklung des Tatigkeitsfeldes Suchtpréven-
tion. Zum Beispiel erfordern

die hohe Zahl des Rauschtrinkens
(Binge-Drinking)

der zunehmende Mischkonsum

die ungeniigende Erreichbarkeit von sozial
Benachteiligten

das niedrige Einstiegsalter

die Erkenntnisse {iber den Zusammenhang von
Verhaltensauffélligkeiten und Suchtmittelmiss-
brauch

eine diesbeziigliche Ergdnzung der suchtpriventiven
Arbeit sowie eine Positionierung der in diesem Be-
reich Tétigen.

Dafiir sind verbindliche Standards, Zielsetzungen
und Aufgabenbeschreibungen nétig. Des Weiteren
sind die Schnittstellen von Suchtprivention zu den
Bereichen Schule, Kita, Freizeit, Betrieb, Behorde,
Gesundheitseinrichtungen, Gemeindearbeit, Fami-
lie und Eltern sowie Polizei aktiv zu gestalten. Damit
sind Erginzungen und Synergien moglich. Insge-
samt muss Suchtpravention als Gemeinschaftsaufga-
be integrativ und nachhaltig angelegt sein.

In der Nachhaltigkeitsstrategie der Landesregierung
BrandenburgV werden sechs Merkmale genannt, die
ebenso einen entscheidenden Teil der Suchtpolitik
ausmachen:

Suchtpriavention wird positiv besetzt.
Dies beinhaltet eine Abkehr von Abschreckung
und stattdessen Hinwendung zur Vermittlung
von Risikokompetenz, lebenswerten Alternativen
und konkreten Zielvorgaben.

V  Eckpunkte einer Strategie fiir nachhaltige Entwicklung des Landes
Brandenburg, Potsdam 2010. In: http://www.mugv.brandenburg.de >
Politik > Nachhaltigkeit

Vi
Vi

Suchtpravention ist iberwiegend
langfristig angelegt, wobei Kontinuitat abzusi-
chern ist. Natiirlich sind daneben auch kurz- und
mittelfristige Ziele beinhaltet.

Eine transparente Gestaltung unter
Zusammenarbeit der verschiedenen Akteure si-
chert ein gemeinsames Leitbild, welches den viel-
faltigen Mafinahmen der Institutionen in Land
und Kommunen sowie den unterschiedlichen
Arbeitsfeldern eine Orientierung bietet.

Suchtpréavention bleibt ein gesell-
schaftlicher Such-, Lern- und Gestaltungsprozess.
Die Auswahl von Handlungsschwerpunkten,
Zielbestimmungen und praktischer Umsetzung
verlangt einen stetigen Gesundheitszieleprozess.V!
Dabei geht es um die Realisierung einer ganzen
Reihe von Mafinahmen.

Suchtpravention hat sich
zwar als ein eigenstindiges professionelles Ar-
beitsgebiet etabliert, kann aber von den Entwick-
lungen in Gesundheitswissenschaft, Psychologie,
Psychotherapie und Pddagogik nicht getrennt
werden. Sie kann nur nachhaltig gelingen, wenn
Erkenntnisse miteinander abgestimmt und in
den Politikfeldern Gesundheit, Bildung, Jugend,
Familie, Soziales und Inneres iibergreifend be-
riicksichtigt werden.

Im Rahmen der Landessuchtkonferenz
Brandenburg werden die Zielvorgaben quantita-
tiv und qualitativ tiberpriift. V!

Siehe http://www.gesundheitsziele.de

Vgl. Gesundheitszieletabellen der Landessuchtkonferenz. In: http://

www.lsk-brandenburg.de



2. Mindeststandards der Suchtpriavention

B Gesamtstrategie - Gesundheitsziele
in der Suchtpravention

Suchtpriventive Mafinahmen miissen in eine Ge-
samtstrategie eingebettet sein, diese gibt die Landes-
suchtkonferenz Brandenburg ,Gemeinschaftsinitia-
tive gegen Sucht® mit ihren Gesundheitszielen vor.
Den Kreisen, Stidten und Gemeinden wird empfoh-
len, diese Gesamtstrategie zur regional spezifischen
Gestaltung gemeindenaher Suchtpravention zu nut-
zen.

B Suchtpravention als Gemeinschaftsaufgabe

Auf allen Ebenen ist Suchtprivention als Gemein-
schaftsaufgabe zu gestalten.

B Langfristigkeit und Kontinuitét

Handlungsweisen der Suchtprivention miissen
langfristig, kontinuierlich und nachhaltig aufgebaut
sein. Thre Wirksamkeit wird durch ein abgestimm-
tes Mafinahmebiindel {iber einen ldngeren Zeitraum
gesichert.

B Friihzeitigkeit

Mit Hinweis auf den alterskorrelierenden Verlauf des
Suchtmittelkonsums muss Suchtprévention frithzei-
tig beginnen, bereits in der Familie, im Kitabereich
und in der Grundschule. Bei suchtpriventiven Maf3-
nahmen sind in allen Altersgruppen die Angebote
der Fritherkennung und Frithintervention zu ver-
mitteln, sobald riskanter Konsum oder Missbrauch
erkennbar werden.



B Beriicksichtigung protektiver und personlich-
keitsstarkender Faktoren

Die Suchtpravention muss theoretisch und empirisch
fundiert sowie zielgruppen- und personenorientiert
sein. Sie orientiert sich an den Lebenswelten der je-
weiligen Zielgruppe. Hierbei sind suchtspezifische
und suchtmittelunspezifische Elemente zu kombi-
nieren, sowie padagogische, entwicklungs- und so-
zialpsychologische Erkenntnisse sowie Erfahrungen
der biosozialen Betrachtungsweise anzuwenden.

B Zielgruppen- und settingbezogene Orientierung

Suchtpriavention orientiert sich am Suchtverhal-
ten und am Suchtmittelmissbrauch und setzt dabei
sowohl am Individuum als auch an Strukturen an.
Personenorientierte Suchtpravention stiitzt sich
beispielsweise auf Informationsvermittlung, Aufkla-
rung und Personlichkeitsstarkung (vgl. Abschnitt
3). Strukturelle Suchtpravention beinhaltet hinge-
gen unter anderem die Kontrolle der Einhaltung
von rechtlichen Vorschriften und die Initiierung von
Neuregelungen.

B Qualitatsstandards

Suchtpraventive Mafinahmen sind in ein an wissen-
schaftlichen Erkenntnissen ausgerichtetes Hand-
lungskonzept  eingebettet.  Verhaltenspriventive
Mafinahmen werden mit Strategien der Verhilt-
nispravention gekoppelt.

Suchtpréventive Mafinahmen werden in der Regel
evaluiert und dokumentiert.

In Brandenburg arbeiten hauptamtlich qualifizierte
Fachkrifte in der Suchtprivention - in Uberregiona-
len Suchtpriventionsfachstellen (USPF), in der Zen-
tralstelle fiir Suchtpréivention (ZSB) und in der Zen-
tralstelle fiir Gliicksspielsucht (ZGSB), fiir die jeweils
einheitliche Qualititsstandards gelten.



3. Aufgaben und Ziele der Suchtprivention

Die von Suchtprivention umfassen die Ini-
tiierung, Durchfiihrung, konzeptionelle Weiterent-
wicklung und Umsetzung der praktischen Praven-
tionsarbeit im Gemeinwesen und auf Landesebene.
Dabei ist eine Vernetzung mit anderen fiir Praventi-
on relevanten Institutionen, zum Beispiel mit {iberre-
gionalen und landesweiten Fachstellen und Gremien,
anzustreben. MafSnahmen der Suchtpravention wer-
den zwischen den Verantwortlichen in den Kommu-
nen, Kreisen oder auf Landesebene abgestimmt. Sie
sind in gesundheitlichen und pddagogischen Netz-
werken in den Regionen eingebunden.

Moderne Suchtpravention setzt den Schwerpunkt
sowohl auf legale Suchtmittel wie Tabak und Alko-
hol als auch auf illegale psychotrope Substanzen wie
Cannabis und Ecstasy. Weiterhin werden sogenannte
stoffungebundene Abhéngigkeiten und Risikoverhal-
tensweisen, beispielsweise pathologisches Gliicks-
spielverhalten, beriicksichtigt.

Im engeren Sinne geht es in der Suchtpravention da-
rum, einerseits Prozesse und (Eigen-)Initiativen in
Gang zu setzen, die individuelle und soziale Risiko-
faktoren schwichen, und andererseits die sozialen,
seelischen, geistigen und korperlichen Ressourcen
der Zielgruppen zu stirken. Hierbei wird sich auf
den von Biihler und Kréger formulierten Grundsatz
bezogen: ,Risikofaktoren schwichen und Schutzfak-
toren starken“!

| Bithler, Anneke; Kroger, Christoph: Expertise zur Prévention des Sub
stanzmittelgebrauchs, Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung:
Forschung und Praxis der (,}cs‘u|1d|1cit>ﬂjrdcrung Band 29, Koéln
2006.

Interdisziplindre und strukturell stark gegliederte
Suchtpravention bedarf gemeinsamer inhaltlicher

. Diese gemeinsame Orientierung ist erforder-
lich, um neuen Herausforderungen und Suchtgefah-
ren mit abgestimmten Strategien begegnen zu kon-
nen.

Auf der Verhaltnisebene verfolgt Suchtprivention
das Ziel, Strategien und Rahmenbedingungen zu
schaffen, die die Gesundheit und das Konsumverhal-
ten von Menschen positiv beeinflussen konnen, zum
Beispiel die soziale Lage, die gesundheitsrelevanten
Infrastrukturen, Einfliisse der physikalischen Um-
welt, Gegebenheiten der sozialen Umwelt oder allge-
meine politische und rechtliche Bedingungen.

Auf der Verhaltensebene hingegen geht es vor allem
um die Forderung spezifischer Schutzfaktoren sowie
personlicher Einstellungen und Handlungskompe-
tenzen im Umgang mit der eigenen Gesundheit und
dem eigenen Konsum.!! Diese Ziele werden mit den
Methoden Lebenskompetenzsteigerung, sachlicher
Informationsvermittlung, Frithintervention bei ris-
kantem Konsum, Risikominimierung und Schadens-
reduktion deutlich erreicht.

Suchtpraventionsbezogene Themen sollten in die
Ausbildungsinhalte von Schule, Studium, Berufs-
ausbildung, Fort- und Weiterbildung aufgenommen
werden.

Il Fahrenkrug, Hermann: Risikokompetenz - eine neue Leitlinie fiir den
Umgang mit ,,riskanten Rauschen“? Suchtmagazin 1998 24 (3),
S.23-27.



4. Katalog der Suchtpravention

Eine wirksame Suchtprivention setzt voraus, dass
Zielsetzung und Zielgruppe eindeutig bestimmt und
beschrieben und dass die Mafinahmen langfristig
angelegt sind. Diese Mafinahmen miissen lebens-
weltbezogen sein, das heif3t, die lebens- und sozial-
raumlichen Bedingungen werden angemessen be-
riicksichtigt. Welche suchtpraventiven Mafinahmen
durchgefiihrt werden, héngt entscheidend von der
Zielgruppe ab, an die sich die Mafinahme richtet. Es
kann daher keine Standardmafinahmen geben.

Vor jeder PraventionsmafSnahme ist eine Analyse der
Zielgruppe notwendig, dazu gehoren:

Alter, Geschlecht und Lebenssituation

kulturelle und soziale Herkunft

Konsumformen und siichtige Verhaltensmuster
Risikoverhalten hinsichtlich der Konsumformen
und vorhandener Kompetenzen

vorhandener Kenntnisstand.

Die Methoden in folgenden Settings fiir Suchtpri-
vention werden als die wirksamsten identifiziert:

in der Familie: kombinierte Formen von Eltern-,
Kinder- und Familientraining

in Schulen: interaktive, auf dem Modell des so-
zialen Einflusses oder der Lebenskompetenz auf-
bauende Programme

Einsatz von Medienkampagnen als flankierende
Mafinahmen (nicht als alleinige Mafinahme zur
Verhaltensinderung)

gesetzgeberische Mafinahmen zur Beeinflussung
des Preises von Substanzen und der legalen Al-
tersgrenze des Konsums

Neben den bisher genannten wesentlichen Arbeits-
feldern sind die Bereiche der Kinderbetreuungsein-
richtungen, der offenen Kinder- und Jugendarbeit,
der Stadtteil- und Gemeindearbeit sowie der Betrie-
be und Ausbildungseinrichtungen in suchtpraventi-
ve Arbeit einzubeziehen.

Im Teil 2 sind Bedarfe und Mafinahmen der Sucht-
pravention in Brandenburg ausfiihrlicher beschrie-
ben (vgl. Anhang, z. B. Abschnitt 1).



5. Qualititssicherung und Evaluation

Mit fortschreitender Professionalisierung und der
Forderung des Nachweises der Wirksamkeit von
Suchtprévention gewinnt die Qualitdtssicherung im-
mer mehr an Bedeutung. Analog zur Suchthilfe wird
daher das QM-System (Qualititsmanagement) oder
QIP (Qualitét in der Priavention) angewendet. Struk-
tur-, Prozess- und Ergebnisqualitit definieren sich in
der Suchtpravention wie folgt:

Die ist die Grundlage fiir die sucht-
praventive Arbeit in den Regionen und wird durch
die personellen und materiellen Ressourcen gebildet.
Dazu zdhlen die fiir die Erbringung einer Dienst-
leistung erforderlichen Rahmenbedingungen und
Organisationsstrukturen, die Personalausstattung,
die technische Ausstattung sowie die finanziellen
Ressourcen. Fiir Suchtpraventionsfachkrifte in den
USPF sowie fiir Fachkrifte der ZSB und ZGSB sind
die Qualitatskriterien des Landes sowie die Festle-
gungen auf kommunaler Ebene die Grundlagen ihrer
Arbeit.

Die wird im Wesentlichen durch ein
einheitliches Dokumentationssystem beschrieben.
Hierzu bedarf es abgestimmter Leistungsbeschrei-
bungen. Die Durchfiihrung der Priventionsmafi-
nahmen der Fachkrifte erfolgt nach folgendem Pla-
nungs- und Dokumentationsleitfaden:

Ausgangslage beschreiben
Bedarf/Bediirfnisse kldren

Ziele formulieren

Strategien wihlen

Mafinahmen festlegen
Projektphasen bestimmen
Erfolgskriterien formulieren
Zeitplan erstellen
Kosten-Nutzen-Kalkulation vorlegen

Bei der geht es um die Wirksamkeit
und Effektivitdt der Arbeit, d.h. um die Feststellung
von messbaren Auswirkungen und erreichten Zielen.
Des Weiteren spielt die Evaluation der Effizienz und
Mittelverwendung eine Rolle. In diesem Sinne soll-
ten bevorzugt evidenzbasierte Mafinahmen durchge-
fithrt werden.



6. Weiterentwicklung der Suchtprivention im

Land Brandenburg

Um Suchtprévention frithzeitig, kontinuierlich und
nachhaltig durchfithren zu kénnen, sind entspre-
chende, an den Bedarf angepasste, personelle und
strukturelle Ressourcen im Rahmen verfiigbarer
Haushaltsmittel vorzuhalten.

Die Landesregierung unterstiitzt die Suchtpréaventi-
onsarbeit mit der Forderung von zwei landesweiten
Zentralstellen ZSB und ZGSB an der Brandenbur-
gischen Landesstelle fiir Suchtfragen e.V. und fiinf
Uberregionalen Suchtpriventionsfachstellen.

In den letzten Jahren stieg die Nachfrage nach sucht-
praventiven Dienst- und Serviceleistungen in Bran-
denburg insgesamt an, wodurch sich einerseits die
Anforderungen erhoht haben, andererseits nahm
aber auch die Leistungsfihigkeit dieser Fachstellen
zu. Diese Servicestellen kénnen die Arbeit in den
Kreisen und Gemeinden unterstiitzen, jedoch nicht
ersetzen. Hier bedarf es regionaler Ansprechpartner
und Multiplikator/-innen.

Das Plenum der Landessuchtkonferenz empfiehlt
dem Arbeitskreis ,,Suchtprivention®, die folgenden
skizzierten Probleme und Entwicklungsfelder ver-
tieft zu behandeln und deren Weiterbearbeitung in
geeigneter Form zu organisieren:

Weiterentwicklung der Gesundheitsziele als Ar-
beitsinstrument

Effektivitatsiiberpriifung: Hinterfragen der bis-
herigen Aufgabenverteilung sowie der regionalen
Verteilung von landesweiten und tiberregionalen
Strukturen fiir Suchtprévention

Einrichtung von kommunalen Beauftragten fiir
Suchtfragen und Schaffung von hauptamtlichen
Suchtpraventionsfachstellen! in den Landkreisen
und kreisfreien Stadten

Aufbau von gemeindenahen Suchtpraventions-
fachstellen, in denen eine Fachkraft mit mindes-
tens 20 Wochenstunden tétig ist

I Orientierung auf die ,,Flensburger Erklarung®, in der empfohlen
wird, dass auf 50.000 Einwohner eine hauptamtliche Stelle fiir
Suchtpravention erforderlich ist. Vgl. Flensburger Erkldrung einer
deutsch-danischen Expertengruppe von 1994. In: http://www.kreis-
rendsburg-eckernfoerde.de/jugend-soziales-gesundheit/sozialpsychi-

atrischer-dienst/suchtvorbeugung.html



Gesetzliche Verankerung von Suchtprivention

Verbesserung der Finanzierungsgrundlage fiir
suchtpraventive MafSnahmen, z.B. durch Alko-
hol- und Tabak-Steuereinnahmen oder Lotto-
und Spielbank-Konzessionsabgaben, Stiftungs-
griindung

Einbindung und Beteiligung der Krankenkassen,
z.B. unter Beriicksichtigung von Sozialgesetz-
buch (SGB) V § 20

Weiterentwicklung der Qualitétssicherung, z.B.
Vergabe eines Giitesiegels ,Suchtpravention®
durch die Landessuchtkonferenz Brandenburg

Das Leitbild der Suchtpravention wird kontinuier-
lich vom Arbeitskreis ,,Suchtpravention der Landes-
suchtkonferenz Brandenburg und von den wesentli-
chen Institutionen und Tragern der suchtpriventiven
Arbeit tiberpriift und weiterentwickelt. Die Ergebnis-
se sind dem Geschiftsfiihrenden Ausschuss der Lan-
dessuchtkonferenz vorzulegen.
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Anhang

Entwicklung
der Suchtprivention

im Land Brandenburg

Leitbild der Suchtprivention im Land B



A Historische Entwicklungen

Die Darstellung der bisherigen theoretischen und
methodischen Entwicklungen in der Suchtpréventi-
on liegt mit einer Veroffentlichung der Bundeszen-
trale fiir gesundheitliche Aufkldrung aus dem Jahre
2004 vor. Grundlagen und Konzeptionen der Sucht-
pravention in der Bundesrepublik Deutschland wer-
den darin ausfiihrlich abgebildet.I Allerdings treffen
diese Beschreibungen bis zum Jahre 1990 nicht fiir
Brandenburg als neues Bundesland zu. Die gemein-
same Entwicklung begann faktisch erst mit den Jah-
ren nach der Grenzoffnung.

Die Ausfithrungen zu Strukturen der Suchtpraven-
tion auf Lander- und kommunaler Ebene werden
in der BZgA-Veroffentlichung angedeutet. Deshalb
wird in diesem Abschnitt auf die Ausgestaltung im
Land Brandenburg konkreter eingegangen.

In der DDR gab es keine eigenstdndige Suchtpraven-
tion. Illegale Drogen waren so gut wie nicht bekannt
und insgesamt wurde die Problematik von Suchtge-
fahren verschwiegen. Ab Mitte der 80er Jahre began-
nen zwar die Kabinette fiir Gesundheitserziehung in
den Bezirksstadten und den Kreisen iiber schadli-
chen Alkohol- und Zigarettenkonsum aufzuklaren,
aber dies entsprach nur teilweise den

| Suchtprivention in der Bundesrepublik Deutschland. Grundlagen
und Konzeption, BZgA, Schmidt, Bettina (Projektleitung). In: For-
schung und Praxis der Gesundheitsforderung, Band 24, K6ln 2004.

bereits damals vorliegenden Erkenntnissen der
Personlichkeits-, Verhaltens- und Motivationsfor-
schung.

Mit der Wende und der Offnung der Grenzen ent-
stand, bezogen auf das Wissen und die Kenntnisse
tiber illegale Drogen und Suchtmittel, ein grofies Va-
kuum. In der Offentlichkeit wurden Befiirchtungen
tiber eine bevorstehende Drogenwelle formuliert.
Aus diesem Wissens- und Erfahrungsdefizit heraus
erwuchs ein Bedarf an Bildungs- und Aufkldrungs-
veranstaltungen, welche sich eher an die Offentlich-
keit wandten und oft massenmedialen Charakter
besaflen.

In der Fachwelt wurden die Erwartungen beispiels-
weise mit der folgenden Fragestellung formuliert:
Welcher praventive Ansatz, welche Methoden und
Mafinahmen wirken in Hinsicht auf die aktuellen
gesellschaftlichen Bedingungen effektvoll und dauer-
haft?

Anfang der 90er Jahre begann die Zeit des Aufbruchs.
Es ging um die Bereitstellung von finanziellen Mit-
teln, die Festlegung personeller als auch politischer
Verantwortung, den Aufbau von Kompetenz- und
Verantwortungsstrukturen und gesetzlicher Absi-
cherung sowohl fiir Suchtkrankenhilfe als auch fiir
Suchtpravention.

Auf Landesebene sind fiir Brandenburg folgende Ak-
tivitaten zu nennen:



m 1990 bis 1993

Die Fortbildung von Fachpersonal aus den Bereichen
Schule, Gesundheit, Wissenschaft, Freizeit ist die
vordringliche Aufgabe.

m 1990 bis 1992

Die pad-Karawane ist die europidische Bildungsreise
in 10 europdische Hauptstidte mit dem Ziel, euro-
péische Erfahrungen in der Drogen- und Suchtar-
beit kennenzulernen, Teilnehmer/-innen waren die
Suchtpriventionsfachkrifte des Landes Branden-
burg, Triger: pad e.V.

B 1992 bis 1994

Finf regionale Koordinationsstellen werden inner-
halb des Landesmodellprojektes Suchtpravention in
den Stiadten Brandenburg a.d.H., Potsdam, Eisen-
hiittenstadt, Neuruppin und Cottbus besetzt. Tréger:
Mobile gGmbH

B 1992 bis heute

Das Bundesmodellprojekt ,,Mobile Drogenpréven-
tion“ wird an zwei Regionalstellen im Land Bran-
denburg mit den Trégern Suchthilfe Prignitz e.V. in
Wittenberge und Caritasverband in Frankfurt/O.
durchgefiihrt. 1993 werden beide Regionalstellen in
das Foérderprogramm ,,Sozialpadagogische Fachkrif-
te in der Jugendarbeit und der Jugendsozialarbeit®
tberfiihrt. Auch ohne Landesmittel kénnen beide
Fachstellen ihre Arbeit fortsetzen. Im Jahr 2005 er-
halten sie eine Landesforderung fiir die Arbeit als
Uberregionale Suchtpriventionsfachstelle.

m 1994 bis 1997

Drei Personalstellen werden in einem Projekt der
LASA-Arbeitsgruppe!! Suchtpravention eingerichtet.
In diesem Projekt werden Grundlagen fiir die Er-
oftnung einer zentralen Stelle zur Suchtpravention
gelegt sowie erste Projekte initiiert, die sich mit dem
Setting Kindergarten und dem Thema ,,Sucht im Al-
ter” beschaftigten.

Ab 1997 erfolgt eine Reduzierung der drei Personal-
stellen bei der LASA auf eine Stelle fiir den Bereich
Suchtprévention sowie ein Tragerwechsel zum Bran-
denburgischen Bildungswerk fiir Medizin und So-
ziales e.V., Zentralstelle fiir Suchtpravention (ZSB).
Die ZSB arbeitet dort als landesweite Servicestelle fiir
den Bereich Suchtprivention. Ab 2001 wird die ZSB
der Brandenburgischen Landesstelle fiir Suchtfragen
(BLS) e.V. zugeordnet.

m 1992 bis 2003

Die regionale Kontaktstelle fiir Suchtprophylaxe pad
e.V. Strausberg wird gegriindet und nimmt ihre Ar-
beit auf.

m 1993 bis 2002

In der Brandenburgischen Landesstelle fiir Suchtfra-
gen e.V. arbeitet der Landesarbeitskreis ,,Suchtpro-
phylaxe®

m Mai 1999 bis Mérz 2000

Die Schaffung von vier Uberregionalen Suchtpri-
ventionsfachstellen verhindert ein Wegbrechen der
bestehenden Suchtpraventionsarbeit und kann die
Akteure in den Regionen besser erreichen.

Trager waren PIRA e.V. Rathenow, Ausweg e.V. Bad
Liebenwerda, Drogenhilfe Tannenhof Berlin e.V. Ko-
nigs Wusterhausen und pad e.V. Strausberg.

I Landesagentur fiir Struktur und Arbeit Brandenburg GmbH



m Oktober 2000 bis August 2005

Aufgrund der Weiterentwicklungen fachlicher An-
forderungen werden die Suchtpréaventionsfachstellen
neu ausgeschrieben. Nach einem landesweiten Inter-
essenbekundungsverfahren fillt die Auswahl auf die
folgenden sechs Suchtpraventionsfachstellen: PIRA
e.V. Rathenow (eine halbe Stelle), Ausweg e.V. Bad
Liebenwerda (eine Stelle), Drogenhilfe Tannenhof
Berlin e.V., K6nigs Wusterhausen (eine halbe Stelle),
DRK Hennigsdorf (eine halbe Stelle), Evangelische
Abhangigenhilfe Brandenburg/H. e.V. (eine halbe
Stelle), Caritasverband Frankfurt/O. (eine Stelle).

m 2001

Die Landesregierung Brandenburg verabschiedet
im Dezember 2001 das Landesprogramm gegen
Sucht. Mit diesem Kabinettbeschluss ist gleichzeitig
die Griindung der Landessuchtkonferenz (LSK) be-
schlossen. Die LSK ist ein Steuerungs- und Entwick-
lungsinstrument im Suchtbereich und dient dazu,
das Wissen tiber Suchtgeschehen und Suchtgefahren
sowie die Effektivitit und die Effizienz der Suchtpra-
vention fortlaufend zu verbessern.

m 2002

Am 3. September 2002 findet die erste Plenumssit-
zung der LSK statt. Neben vier anderen Arbeitskrei-
sen wird der Arbeitskreis ,,Suchtprivention mit ca.
25 Mitgliedern eingesetzt. Einer der ersten Arbeits-
schwerpunkte ist die Erarbeitung von Gesundheits-
zielen fiir die Handlungsfelder Tabak, Alkohol und
illegale psychotrope Substanzen.

m 2003
Am 3. Dezember 2003, im Rahmen der zweiten Ple-
numssitzung der Landessuchtkonferenz, erhilt der

Arbeitskreis ,,Suchtprivention® den Auftrag, das
Landesprogramm ,,Brandenburg rauchfrei“ zu ent-

wickeln und umzusetzen.

m 2005

Fir die Arbeit der Uberregionalen Suchtpriventi-
onsfachkrifte werden in Zusammenarbeit des Minis-
teriums fiir Arbeit, Soziales, Gesundheit und Frau-
en (MASGF) mit den Tragern der Uberregionalen
Suchtpraventionsfachstellen (USPF) Standards zur
Qualitatssicherung im Land Brandenburg entwi-
ckelt. Seit dem 1. August 2005 sind diese Standards
Bestandteil des Bewilligungsbescheides fiir die Lan-
desforderung.

B September 2005 bis Dezember 2007

Aufgrund von qualitativen Weiterentwicklungen
wird ein weiteres Auswahlverfahren fiir die Arbeit
der USPF durchgefiihrt. In diesem Rahmen werden
fiinf Uberregionale Suchtpriventionsfachstellen bei
den folgenden Tragern eingerichtet: Caritasverband
fiir das Erzbistum Berlin e.V. (eine Stelle), Tannenhof
Berlin-Brandenburg e.V. Konigs Wusterhausen (eine
Stelle); bis Dez. 2007: Evangelische Abhangigenhilfe
Brandenburg/H. e.V. (eine halbe Stelle), salus klinik
Lindow (eine Stelle), Suchthilfe Prignitz e. V. (eine
halbe Stelle).

m 2006

Am 28. April 2006 findet das 3. Plenum der Landes-
suchtkonferenz statt. Der Arbeitskreis ,,Suchtpréaven-
tion“ erhalt den Arbeitsauftrag, ein Landesprogramm
~Verantwortungsbewusster Umgang mit Alkohol“ zu
entwickeln und umzusetzen.



m 2007

Das Landesprogramm ,Verantwortungsbewusster
Umgang mit Alkohol“ startet mit zunichst sechs
Projekten, mit denen speziell Kinder und Jugendli-
che erreicht werden. Im Jahre 2009 folgt die Umset-
zung der Pilotstudie , Frith-A: Frithintervention bei
Patienten mit Alkoholproblemen in Arztpraxen®

m 2008

Uber ein Interessenbekundungsverfahren erfolgt ein
Tragerwechsel von der Evangelischen Abhingigen-
hilfe e.V. zum Verein Chill out e.V. in Potsdam fiir
die Uberregionale Suchtpriventionsfachstelle.

Im Zuge der Umsetzung des Staatsvertrages zum
Gliicksspielwesen in Deutschland und des Branden-
burgischen Gliicksspielgesetzes nimmt die Zentral-
stelle fiir Gliicksspielsucht (ZGSB) an der BLS e.V. im
Mai 2008 ihre Arbeit auf.

m 2011

Fiir die Arbeit der ZSB und ZGSB an der BLS e.V.
werden durch das Ministerium fiir Umwelt, Gesund-
heit und Verbraucherschutz (MUGYV) Standards zur
Qualititssicherung sowie ein Strukturierter Sachbe-
richt entwickelt und mit der BLS e.V. abgestimmt.
Seit dem 1. Januar 2012 sind diese Standards Be-
standteil des Bewilligungsbescheides fiir die Landes-
férderung.

B April 2012

Die Standards zur Qualitdtssicherung fiir die Arbeit
der USPF im Land Brandenburg und der Struktu-
rierte Sachbericht werden aktualisiert.

Fazit

Das Arbeitsfeld Suchtpravention hat sich seit Beginn
der 90er Jahre in Brandenburg zunehmend profes-
sionalisiert und als eigenstindiges Arbeitsfeld ent-
wickelt. Die Zentralstelle fiir Suchtprivention und
die finf Uberregionalen Suchtpriventionsfachstel-
len haben dazu maf3geblich beigetragen. Die Arbeit
der landesweiten und iiberregionalen Servicestellen
erfolgt auf der Basis abgestimmter Standards.! Ele-
mente des Projekt- und Qualititsmanagements, wie
die Arbeit mit Zielen und evidenzbasierten Ansitzen
sowie die Evaluation der Mafinahmen sind Grundla-
ge fiir eine systematische Qualititssicherung und ei-
nen verantwortlichen Ressourceneinsatz. Die sucht-
praventive Arbeit wird auf Landes- und regionaler
Ebene koordiniert und fachlich begleitet. Ebenso ist
die Vernetzung zwischen Bundes- und Landesebene
etabliert.

Die Zustindigkeiten im Feld der Suchtpréivention in
Brandenburg sind breit gefichert. Einrichtungen des
Landes, kommunale Stellen und Verbande wirken in
Projekten und Aktionen eng zusammen. Die Koope-
rationen der beteiligten Stellen und die Koordinati-
on der Aktivititen richten sich nach den jeweiligen
gesetzlichen Grundlagen und Zustandigkeiten, den
Finanzierungsstrukturen auf Landes- und kommu-
naler Ebene sowie den regionalen Schwerpunktset-
zungen.

Eine Ubersicht iiber die Struktur der beteiligten Stel-
len auf Landes- und kommunaler Ebene, die keine
Vollstandigkeit beansprucht, gibt die Abbildung auf
der folgenden Seite:

| Standards zur Qualititssicherung fiir die Arbeit der Uberregionalen
Suchtpraventionsfachstellen im Land Brandenburg, MUGYV, Potsdam
2012.
Standards zur Qualititssicherung fiir die Arbeit einer landesweiten
Koordinationsfachstelle fiir Suchthilfe, Suchtselbsthilfe, Suchtpraven-
tion und Gliicksspielsucht im Land Brandenburg, MUGYV, Potsdam
2011.



Landesregierung

Zustandigkeit / Ressort

Ministerium fiir Umwelt, Gesundheit
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Ministerium fiir Bildung,
Jugend und Sport
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Die Auswertung einer Erhebung mittels Fragebogen
zu allen préaventiven Angeboten im Land Branden-
burg ergibt eine Momentaufnahme der Situation
(Stand 31. Mirz 2009). 65 Antworten sind eingegan-
gen, die zeigen, dass sich die Praventionsangebote im
Vergleich zu den Vorjahren erweitert haben.

Mit Stand der Bestandsaufnahme von 2011 gibt es
etwa 59 Stellenanteile in Brandenburg, mit denen
Tatigkeiten in der Suchtprévention verbunden sind.
Dies ergibt einen Schliissel von einer Stelle auf etwa
43.000 Einwohner. Damit wiirde zwar der Emp-
fehlung der ,Flensburger Erklirung® entsprochen
werden, aber diese Stellenanteile befinden sich in
unterschiedlichen Bereichen und Berufsgruppen,
in verschiedenen Zustandigkeiten und Forderberei-
chen. Auflerdem ist die regionale Verteilung sehr
heterogen. Nach kreislicher Zuordnung reicht die
Spanne von 9,3 Stellenanteilen bis 0 Stellen, wahrend
sich theoretisch etwa drei Stellen pro Kreis ergeben,
die sich mit Suchtpravention beschiftigen.

Von den 59 Stellenanteilen entfallen auf die 6ffent-
liche Verwaltung 6,53 Stellen, 17 auf die Polizei, auf
das Gesundheitswesen 7 und auf freie Triger etwa
23 Stellen. Eine langfristige und kontinuierliche
Absicherung suchtpraventiver Arbeit wird in allen
genannten Bereichen nicht erzielt. Bei den freien
Tragern ist die Finanzierung aufgrund freiwilliger
Leistungen meist nur an das jeweilige Haushaltsjahr
gebunden. Zudem sind die Bereiche der 6ffentlichen
Verwaltung und Polizei von Personalabbau und Auf-
gabenverlagerungen betroffen.

Fast 77% der Befragten gaben an, im Arbeitsfeld
Schule titig zu sein. Zielgruppe Nummer 1 sind Kin-
der und Jugendliche, gefolgt von den Lehrkriften,
Erziehern/-innen sowie Eltern und Multiplikator/
Suchtprévention fiir die Zielgruppen
Senioren/-innen und Migranten/-innen sind eher
selten.

-innen.

Die Ergebnisse dieser Befragung verdeutlichen, dass
etwa 88% der befragten Akteure in der universel-
len Pravention tdtig sind, weniger in selektiver und

indizierter Pravention mit je etwa 46 bis 47%.! 66%
organisieren Projektarbeit. Etwa ebenso hoch sind
die Anteile von unterstiitzenden und beratenden T4-
tigkeiten. Mit Koordinierung sind etwa 69 % befasst.

Weiterhin zeigt die Erhebung, dass in Brandenburg
gute quantitative und qualitative Voraussetzungen
geschaffen wurden. Etwa 52% der Befragten gaben
dariiber hinaus an, qualititssichernde MafSnah-
men durchzufithren. Inzwischen gibt es eine Reihe
von Programmen und Netzwerken, die im Rahmen
von Qualititsmanagement weiter entwickelt wer-
den, beispielsweise gehoren ,,Papilio®, ,,Klasse 2000
~MOVES, ,HaLT ,FreD™% ,Be smart - Don't
start®, ,PEER-Projekt an Fahrschulen’, ,,Eigenstandig
werden!“ zu den evaluierten Programmen, die auch
in Brandenburg etabliert sind.!!

In Brandenburg wird auflerdem ein aus heutiger
Sicht ungewohnlicher Ansatz verfolgt. Es ist bekannt,
dass trotz aller bisherigen Praventionsanstrengungen
eine Zunahme bzw. unverandert starke Verbreitung
des Komatrinkens unter Jugendlichen in Deutsch-
land zu beklagen ist. Insbesondere wird in einer Viel-
zahl von Studien nachweislich deutlich, dass bereits
Alkohol trinkende Jugendliche von abstinenzorien-
tierten Praventionsprogrammen nicht mehr erreicht
werden, weil diese die bereits entstandene positive
Alkoholwirkungserwartung nicht mehr zu korrigie-
ren vermogen. Es miissen also neue Wege gesucht
werden, um das Komatrinken unter Jugendlichen
einzuddmmen. Wahrend bisherige Programme in
der padagogischen Tradition tiberwiegend auf Auf-
klarung und Abschreckung setzen, basiert ,Lieber
schlau als blau“ auf erprobten entwicklungs- und so-
zialpsychologischen Prinzipien.!!I

Vor diesem Hintergrund hat die Uberregionale
Suchtpraventionsfachstelle der salus klinik Lindow
im Auftrag der Landessuchtkonferenz Brandenburg

| Vgl. Anhang: Abschnitt 3

Il Evaluierte Programme der Suchtpréavention in Deutschland.
Grundlagen der Suchtprivention und Suchthilfe, DHS, Hamm 2010.

Il Lindenmeyer, Johannes; Rost, Simone: Lieber schlau als blau
fiir Jugendliche; Beltz Verlag 2008.



nach der Analyse entwicklungs- und sozialpsycho-
logischer Erkenntnisse ein neuartiges Priventions-
programm entwickelt, das 2008 von der damaligen
Drogenbeauftragten der Bundesregierung Sabine
Bitzing und namhaften Suchtexperten wegen seiner
wissenschaftlichen Herleitung und seiner Innovation
als beispielgebend begriifit wurde.

Derzeit wird die langfristige Wirksamkeit des Pro-
gramms in einer kontrollierten Studie iiberpriift und
auf Effektivitat und Effizienz hin untersucht. Die Stu-
dienergebnisse, die seit 2012 vorliegen, sind anschlie-
end hinsichtlich des methodischen und inhaltlichen
Vorgehens auszuwerten.

Struktur der Landessuchtkonferenz

Zusammenfassend lasst sich festhalten, dass es in
Brandenburg ein breites Angebot an suchtpriven-
tiven Maflnahmen und Programmen gibt, hier
wurden nur einige beispielhaft genannt. Eine syste-
matische Gesamtiibersicht wird durch die Uberregi-
onalen Suchtpréaventionsfachstellen in regelmiafligen
Abstanden erstellt.! Hierzu wird vorgeschlagen, den
Fragebogen der oben genannten Erhebung, der in
der Anlage zu finden ist, dafiir zu nutzen und the-
menspezifisch weiterzuentwickeln.

| http://www.suchtpraevention-brb.de
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Vorsitz: Gesundheitsminister/-in des Landes Brandenburg

GESCHAFTSFUHRENDER AUSSCHUSS
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LIGA der Spitzenverbande der Freien Wohlfahrtspflege

ARBEITSKREISE

Daten &

Berichterstattung Suchtpravention
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Ambulante
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B  Einbindung der Suchtpravention

in die Landessuchtkonferenz

Die Landessuchtkonferenz (LSK) ist ein freiwilliger
Zusammenschluss der im Suchtbereich auf Landes-
ebene wesentliche Verantwortung tragenden Institu-
tionen, Organisationen, Vereinigungen und Verbén-
de. Sie dient der Abstimmung und Zusammenarbeit
ihrer Mitglieder. Folgende Aufgaben werden wahr-
genommen:

Die LSK beobachtet und analysiert das Suchtge-
schehen im Land Brandenburg und gibt Empfeh-
lungen beziiglich Handlungsbedarfen in den Be-
reichen Suchtpravention, Suchtkrankenhilfe und
Bekdmpfung der Betidubungsmittelkriminalitit.

Sie fasst Beschliisse zu landessuchtpolitischen
Zielen und gibt Empfehlungen zum Erreichen
dieser Ziele ab. Uber die Umsetzung empfohle-
ner Mafinahmen entscheiden die Mitglieder der
Landessuchtkonferenz in eigener Verantwortung.
Die gesetzlichen Grundlagen fiir die Gewédhrung
von Leistungen der einzelnen Institutionen blei-
ben unberiihrt. Die Landessuchtkonferenz be-
steht aus ihrer/m Vorsitzenden, dem Plenum,
dem Geschiftsfithrenden Ausschuss und den Ar-
beitskreisen (siehe Abbildung linke Seite).

Die LSK hat dafiir Sorge getragen, dass es im Land
eine gute Datengrundlage gibt. Damit sind die Ak-
teure in der Suchtpravention in der Lage, ihre Arbeit
nicht nur mit qualitativen, sondern auch mit quanti-
tativen Zielen evidenzbasiert durchzufiihren.

Im Gesundheitsbericht der Landesregierung Bran-

denburg (Nr. 7/2010) ,Zur Suchtproblematik im
Land Brandenburg® wurden die aktuellen Daten vor-
gelegt.! In diesem Bericht werden erste ermutigende
Erfolge in der Suchtpravention sichtbar, so ist etwa
der regelmafiige Alkohol- und Tabakkonsum ist bei
16- und 17-Jahrigen zuriickgegangen. Gleichzeitig
macht der Suchtbericht deutlich, dass mit den vor-
liegenden Gesundheitszielen sowie mit den Landes-
programmen ,,Brandenburg rauchfrei seit 2004 und
»Verantwortungsbewusster Umgang mit Alkohol®
seit 2007 ein mit hohen Standards ausgestatteter Pro-
zess initiiert wurde, der sich auch im bundesweiten
Vergleich bewihrt.

Mit Hilfe des Zieleprozesses im Rahmen der Landes-
suchtkonferenz sollen weitere engagierte und kom-
petente Fachleute und Initiativen zur Mitwirkung
an der Gestaltung von Suchtpravention im Land ge-
wonnen werden. Fiir die Fortfithrung ist die Unter-
stiitzung des Landtages eine grofle Hilfe. Wichtig ist
vor allem, die Krankenkassen und Kommunen noch
starker in die Aktivititen einzubinden.

Auch wenn auf Etappensiege zuriickgeblickt werden
kann, bleibt weiterhin viel zu tun. Immer noch gilt,
dass sowohl die tabakbedingten wie auch die alko-
holbedingten Krankheiten und Todesfille im Land
Brandenburg iiberdurchschnittlich haufig sind.

| Zur Suchtproblematik im Land Brandenburg; Beitrige zur Gesund
heitsberichterstattung Nr. 7, MUGYV, Potsdam 2010.



C Kategorien der Suchtprivention

Grundlage jeder suchtpriventiven Tatigkeit ist ein
ganzheitliches und ursachenorientiertes Praventi-
onsverstindnis. In der Suchtprivention wird zwi-
schen Verhaltenspravention und Verhéltnispraven-
tion unterschieden: , Die Verhaltenspravention zielt
auf die Vermeidung von gesundheitsgefahrdendem
Verhalten (z.B. Rauchen, Essgewohnheiten, Vernach-
lissigung der Zahnpflege), die Verhaltnispravention
dagegen befasst sich mit technischen, organisatori-
schen und sozialen Bedingungen des gesellschaft-
lichen Umfeldes und der Umwelt sowie deren Aus-
wirkung auf die Entstehung von Krankheiten (z.B.
Auswirkungen von Stress)“!

Bis Mitte der neunziger Jahre war die haufigste Ka-
tegorisierung préventiver Mafinahmen eine medizi-
nisch orientierte Unterteilung in Primér-, Sekundar-
und Tertidrpravention. Diese Kategorisierung bezog
sich sowohl auf den Zeitpunkt der Intervention als
auch auf deren Zielrichtung. So setzten die primér-
préaventiven Interventionen moglichst vor der Entste-
hung eines Problems an und waren an die allgemeine
Bevolkerung gerichtet. Die sekundiren Interventio-
nen sollten die Dauer einer Suchtstorung reduzieren
wihrend oberstes Ziel der tertidren Mafinahmen die
Schadensminderung war.

| Oberender, Peter; Hebborn, Ansgar; Zerth, Jiirgen: Wachstumsmarkt
Gesundbheit, Stuttgart 2002. S. 189.

1994 hat das US Institute of Medicine die Kategori-
sierung Primér-, Sekundér- und Tertidrprivention
abgeldst. Vorgeschlagen wurde die Klassifikation in
universelle, selektive und indizierte Prévention, die
vor allem die Zielgruppen definiert.!l Der Vorteil
dieser Einteilung liegt vor allem darin, dass nun we-
niger vorrangig das Konsummuster (meist einer be-
stimmten Droge), sondern vielmehr die betreffenden
Individuen bzw. Gruppen von Menschen und deren
Ressourcen und Belastungen (Risikofaktoren) als
Ganzes in den Fokus der MafSnahmen riicken.

Die neuen Kategorisierungen fithren zu neuen He-
rausforderungen. Die Suchtpraventionsfachstellen
haben bisher wenige Erfahrungen mit selektiven
und indizierten Ansitzen, so ist etwa das fachliche
Selbstverstandnis beziiglich der Zielgruppen und der
konkreten Zielsetzung oft noch unklar. In der Praxis
ist es auch nicht einfach, Kinder und Jugendliche fiir
selektive und indizierte Angebote zu identifizieren
und zu motivieren.

Fiir eine fachlich fundierte Arbeit im Bereich selek-
tiver und indizierter Suchtpravention bedarf es des-
halb folgender Voraussetzungen:

] Bithler, Anneke: Was wirkt in der Suchtprévention? In: Deutsche
Medizinische Wochenschrift 2009; Nr. 134: S. 2388-2391.



konzeptionelle und methodische Klarheit
standardisierte Angebote

klare Abgrenzung der Zielgruppe mit
Begriindung

Reflexion der eigenen Grundhaltung
Kooperation und Schnittstellenarbeit
Vermeidung von Stigmatisierung

C.1 Universelle Suchtprivention

Die universelle Suchtpravention richtet sich an die
Allgemeinbevodlkerung, hauptsachlich in der Schule
und auf Gemeindeebene.

Nach heutigem Forschungsstand ist universelle
Priavention effektiv, wenn sie mit standardisierten
Programmen moglichst flichendeckend Grund-
kenntnisse iiber soziale und emotionale Fertigkeiten
vermittelt sowie die Auseinandersetzung mit unter-
schiedlichen Ansichten und Uberzeugungen fordert,
z.B. massenmediale Kampagnen, Mafinahmen auf
Gemeindeebene oder die Arbeit mit Schulklassen.

Beispiele dafiir in Brandenburg sind standardisierte
und evalujerte Programme wie der Nichtraucher-
wettbewerb ,,Be smart — Don't start®, ,,Eigenstindig
werden!, ,Papilio®, ,Peer-Projekt an Fahrschulen®,
der SuchtPréventionsParcours, das Alkoholpraventi-
onsprogramm, ,Lieber schlau als blau®, die ,,Strafle
der Sucht“ und die Aktionswoche Alkohol.



C.2 Selektive Suchtprivention

An Gruppen, die speziellen Risiken ausgesetzt sind,
richtet sich die selektive Suchtprivention. Diese
Menschen sind in der Regel gesund und unauffillig,
die Wahrscheinlichkeit einer Suchtentwicklung ist
bei ihnen jedoch aufgrund empirischer bestatigter
Risikofaktoren erhoht, z.B. psychosoziale Risiken
(instabile Familienverhiltnisse, Stress, Missbrauch),
demographische Risiken (Geschlecht, Nationalitit,
Arbeitslosigkeit, Armut) und Umweltrisiken (soziale
Brennpunkte, Kriminalitat).

Heute gilt die Erkenntnis, dass nur eine Minder-
heit aller Konsumenten und Konsumentinnen oder
beispielsweise der Experimentierenden einen prob-
lematischen oder abhingigen Konsum entwickeln.
Diese Minderheit ist die Zielgruppe der selektiven
Préavention. Es handelt sich dabei um Gruppen, die
von der universellen Pravention nicht erreicht wer-
den, z.B. weil sie nicht in der Schule oder mit den
gingigen Praventionsprogrammen ansprechbar sind.
Dies ist etwa der Fall, wenn sie bereits ein problema-
tisches Konsummuster entwickelt haben.

Selektive Pravention konzentriert sich auf vorhande-
ne Ressourcen und Brennpunkte. Sie ist aufwendiger
im Zeitumfang und komplexer in der Umsetzung als
die universelle Suchtpravention. Subjektiv existiert
bei Jugendlichen oft keine Risikowahrnehmung.
Man kann deshalb nicht erwarten, dass die Jugend-
lichen von sich aus eine Beratungsstelle aufsuchen.
Traditionelle Beratungsangebote mit einer Komm-
Struktur erreichen Jugendliche oft nicht.

In Brandenburg sind Beispiele dafiir ,,FreD"Vs*
(Frihintervention bei suchtmittelkonsumierenden
Jugendlichen), ,HaLT - Hart am Limit“ oder auch
»Frith-A“ (Frihintervention bei Patienten mit Alko-
holproblemen in Arztpraxen).

C.3 Indizierte Suchtpriavention

Die indizierte Suchtprivention richtet sich an be-
reits auffillige Personen im subklinischen Bereich
mit konkreten Problemen und konkretem Verhalten
sowie bestimmten Risikomerkmalen. Dabei kann es
sich etwa um den frithen Beginn mit Substanzkon-
sum, aggressiven Verhalten, Impulsivitit, Sozialangst,
Depression, ADHS, Impulsivitit und Kleinkrimina-
litdt handeln. Ein Beispiel einer solchen Zielgruppe
sind Jugendliche und junge Erwachsenen, die an den
meisten Wochenenden exzessiv Alkohol trinken.

Die Mafinahmen der indizierten Privention liegen
im Aufgabenbereich sozialpddagogischer, therapeu-
tischer und medizinischer Institutionen. Sie sollen
soziale und personliche Risikovariablen bei den
Betroffenen mit flexiblen, maf3geschneiderten In-
terventionen beeinflussen. Diese Aufgabenbereiche
obliegen den Beratungsstellen und therapeutischen
Angeboten. Ein Beispiel fiir Brandenburg ist ,,HaLT
- Hart am Limit®



D  Suchtprivention als eigenstandiges Arbeitsfeld

Gesundheitsférderung hat stets eine praventive Aus-
richtung. Grundsitzlich soll das Entstehen von Er-
krankungen, Personlichkeitsstorungen oder anderen
Beeintriachtigungen verhindert werden. Suchtpra-
vention, die der Entstehung von Suchtkrankheiten
vorbeugen will, ergibt sich damit als ein Teilbereich
von Gesundheitsforderung. Sie ist ebenso wie die
Gesundheitsforderung eine Querschnittsaufgabe
und bedient sich sowohl personalkommunikativer
wie an den gesellschaftlichen Strukturen ansetzender
Konzepte.

Suchtpravention nimmt auf der einen Seite Aufga-
ben wahr, die sich mit Gesundheitsforderung iiber-
schneiden, auf der anderen Seite ist sie ein eigenstdn-
diger Teilbereich, deren Mafinahmen immer auf die
Verhinderung von Suchterkrankung und Suchtmit-
telmissbrauch abzielen.

Insbesondere das Bedingungsgefiige von Sucht wird
hier beriicksichtigt. In diesem Ursachengeflecht
kommen der Ich-Stirke, dem Selbstbewusstsein und
Selbstwertgefiihl, der Konfliktfihigkeit und auch
der Frustrationstoleranz besondere Bedeutungen
zu. Suchtprivention konzentriert sich nicht nur auf
die Risiken fiir eine Suchtentwicklung, sondern setzt
im Rahmen der personalkommunikativen Arbeit an
den Ressourcen des Einzelnen an und fordert diese.

In der Suchtpravention wird dabei zielorientiert und
zielgruppenspezifisch gearbeitet.

Ziel der Suchtprévention ist es daher

die Lebenszusammenhinge von Kindern und Ju-
gendlichen (Familie, Kindergarten, Schule, Frei-
zeit) sowie auch Erwachsenen (z.B. im Rahmen
betrieblicher Suchtpravention) positiv zu beein-
flussen,

individuelle Kompetenzen zu stirken und

die Bezugspersonen von Kinder- und Jugendli-
chen fortzubilden.

Suchtpravention arbeitet, wie schon beschrieben,
personen- und strukturorientiert, ressourcen- und
bediirfnisorientiert, nachhaltig, mit einem Metho-
den-Mix sowie wissenschaftlich fundiert. In An-
lehnung an die vom amerikanischen ,Institute of
Medicine® entwickelte Begriffsdefinition, wie unter
Abschnitt 3 genannt, werden alle Interventionen als
Suchtpravention verstanden, die vor der vollen Ma-
nifestation einer Suchterkrankung einsetzen.

Im Folgenden werden Schnittstellen bzw. Gemein-
samkeiten und Unterschiede zu den wichtigsten an
die Suchtpravention angrenzenden Arbeitsfeldern
dargestellt.



D.1 Position zur
Gesundheitsférderung

Suchtpravention ist Teil eines umfassenden Ge-
sundheitsbegriffes der Weltgesundheitsorganisation
(WHO) und orientiert sich an einer gesundheitsfor-
derlichen Gesamtpolitik. Zur Gesundheitsférderung
gehoren nach der ,Ottawa-Charta“ der WHO alle
Mafinahmen, die sowohl auf die Verdnderung und
Forderung des individuellen Verhaltens als auch der
Lebensverhaltnisse im positiven Sinne abzielen.

In diesem Zusammenhang ist es Ziel der Gesund-
heitsforderung, bestehende Ungleichheiten beziig-
lich des Gesundheitszustandes und der Lebens-
erwartung unterschiedlicher sozialer Gruppen zu
reduzieren.

Die Gesundheitsférderung erstreckt sich auf fiinf
wesentliche Handlungsbereiche:

1. Entwicklung einer gesundheitsférdernden Ge-
samtpolitik

2. Schaffung gesundheitsférdernder Lebenswelten

3. Unterstiitzung gesundheitsbezogener Gemein-
schaftsaktionen

4. Neuorientierung der Gesundheitsdienste und
anderer gesundheitsrelevanter Einrichtungen

5. Forderung der Entwicklung personlicher Kom-
petenzen

»Gesundheit® - verstanden im Sinne der WHO -
ist neben dem Begriff ,, Abhéngigkeit ein wichtiger
Orientierungspunkt in der Suchtprivention, wobei
es vor allem um die Gesundheitserhaltung und Ge-
sundheitsforderung geht. Gesundheit wird in diesem
Sinne nicht als ein einmalig zu erreichender Zustand,
sondern als ein alltdglicher Balanceakt verstanden.
Dabei miissen innere kérperliche und psychische
Bedingungen wie etwa Veranlagung, psychische Be-
diirfnisse und Selbstwertgefiihl mit dufleren Lebens-
bedingungen der sozialen und natiirlichen Umwelt,
wie etwa der Familie oder Wohnumwelt ausgegli-
chen werden.

Psychoaktive Substanzen sind seit Menschengeden-
ken in dieses Balancestreben einbezogen. Besonders
in der Phase des Heranwachsens kann es zu einer
Uberforderungen der Kapazititen fiir die Lebensbe-
wiltigung kommen. Konflikte mit den Eltern, Ver-
sagenserlebnisse in der Schule, mangelhafte soziale
Unterstiitzungssysteme, Sinn- und Orientierungs-
krisen sind nur einige Beispiele fiir Situationen, in
denen der Gebrauch von legalen oder illegalen Sub-
stanzen zur Stabilisierung der Gesundheitsbalance
verlockend erscheint.

Suchtprévention wird als alle zielgerichteten Maf3-
nahmen und Aktivititen zusammengefasst verstan-
den, die eine bestimmte gesundheitliche Schidigung
verhindern, weniger wahrscheinlich machen oder
verzdgern soll.!

| Walter, U.; Schwartz, EW.: Gutachten Pravention im deutschen
Gesundheitswesen. Medizinische Hochschule Hannover 2001.



Gesundheitsforderung

D.2 Position zur Suchthilfe

Kernaufgaben der Suchthilfe sind die Beratung,
Vermittlung von Hilfe und Behandlung von Sucht-
kranken. Schnittstellen finden sich in verschiedenen
Handlungsebenen bzw. Kriterien wieder, wie z.B. die
Zielgruppen, Akteure, Ziele der Intervention, Me-
thoden und Interventionsformen. Fiir die Suchthilfe
ist es naheliegend, sich auf indizierte und selektive
Pravention zu konzentrieren. Diese machen eine
gezielte Ansprache von besonders betroffenen Ziel-
gruppen erforderlich.

Suchthilfe

D.3 Position zur Bildung

Wenngleich Suchtprévention als eigenstindiges Ar-
beitsfeld zu sehen ist, verfolgt die schulische Sucht-
pravention im Land Brandenburg zunichst einen
integrativen Ansatz. Es wird als Aufgabe von Schu-
le angesehen, Suchtprophylaxe in allen Schulfor-
men und Schulstufen zu verankern und konkreten
Suchtvorfillen zu begegnen. Dies bedeutet, dass das
Thema Sucht Bestandteil der schulischen Gesund-
heitsforderung ist. Dabei wird auf Abschreckung
und ausschlieflich kognitive Wissensvermittlung
verzichtet, vielmehr geht es um eine versachlichende
Darstellung von Ursachen der Sucht, Suchtformen
und Suchtmitteln, deren Risikopotenzial und Funk-
tionsweisen sowie die darauf bezogenen Praventi-
onsformen. Die Orientierung an der Lebenswelt von
Kindern und Jugendlichen ist fiir einen schulischen
Praventionsansatz handlungsleitend. In den fiir Lehr-
krafte zur Verfiigung stehenden Materialien wird
von einem erweiterten Suchtbegrift ausgegangen, der
stoffliche und nichtstoffliche Aspekte mit einbezieht.
Die wesentlichen Inhalte des Unterrichts sind auch
fiir Suchtprévention durch die Rahmenplane samtli-
cher Schulstufen verbindlich festgeschrieben.

Das Landesinstitut fiir Schule und Medien Berlin-
Brandenburg (LISUM) hélt zur Unterstiitzung der
Lehrkrifte des Landes Materialien und Qualifizie-
rungsangebote fiir Beraterinnen und Berater bereit.



B Materialien

Auf dem Bildungsserver des Landes liegt die Bro-
schiire ,,PIT Brandenburg - Schulische Préivention
im Team® zum Download bereit.! In dieser Broschiire
werden Ansitze zur Starkung der Sozialkompetenz
von Schiilerinnen und Schiilern vorgestellt. Im the-
matischen Bereich ,,Suchtprivention® werden aus-
fihrliche Handlungsleitfiden beschrieben und An-
sprechpartner benannt.

B Unterstiitzungssysteme

Im Rahmen des Beratersystems fiir Schulen und
Schulaufsicht (BUSS) sind fiir den Einsatz in der
Region des zustindigen Schulamtes Lehrkrifte als
Berater/-innen tdtig. Dem LISUM obliegt die Qua-
lifizierung aller Berater/-innen des Landes Branden-
burg. Innerhalb der Qualifizierung der letzten Jahre
sind Themen der primaren und sekundédren Sucht-
pravention immer wieder Gegenstand gewesen, so
dass eine entsprechende Beratungs- und Unterstiit-
zungsleistung durch die Gesundheitsberater/-innen
erbracht wurde. Das neue modulare Qualifizierungs-
konzept fiir Beraterinnen und Berater beinhaltet,
dass diese Kompetenzen erlangen, um schulinterne
Prozesse zu begleiten und Expertisen einzuholen.
Des Weiteren koordiniert das LISUM die Qualifi-
zierung der padagogischen Supervisor/-innen sowie
der Schulpsychologen/-innen des Landes Branden-
burg. Diese konnen innerhalb des verfolgten integra-
tiven Ansatzes zur systemischen Unterstiitzung auch
fur das Themenfeld Sucht herangezogen werden.
Dariiber hinaus bildet das LISUM Lehrkrifte-Tan-
dems als Multiplikator/-innen fiir Erziehungs- und

http://bildungsserver.berlin-brandenburg.de/pitbrandenburg.html

Kommunikationsstirkung aus. Auch in dieser Aus-
bildung findet das Thema ,,Umgang mit Suchtgefah-
ren” Beachtung.

Weiterhin wird vom LISUM das Programm ,,An-
schub-Transfer“!l geleitet und koordiniert, dessen
Ziel die Starkung der Schulentwicklung von Einzel-
schulen und vor allem Schulverbiinden durch die
Ausrichtung auf eine gute gesunde Schule ist. Viele
der gesetzlichen Krankenkassen sowie weitere Ko-
operationspartner unterstiitzen Anschub-Transfer
mit gesundheitsférdernden Angeboten und Qualifi-
zierungen fiir alle an Schule Beteiligten. Vielfaltiges
Printmaterial zur primiren und sekundiren Sucht-
pravention kann tiber die Projektleitung angefragt
werden. Das speziell fiir Forderschulen bzw. Ober-
schulen entstandenes Kompendium PeP-Unter-
richtsprogramm zur Gesundheitsférderung, Sucht-
und Gewaltprivention steht den dafiir am LISUM
ausgebildeten Multiplikator/-innen zur Einfithrung
und Weitergabe auch in anderen Schulformen zur
Verfligung.

Der Bereich Suchtprivention in der Schule ist auf
dem Bildungsserver (www.bildungsserver.berlin-
brandenburg.de) des Landes Brandenburg ausfiihr-
lich dargestellt. Die Seiten umfassen neben Informa-
tionen, Anlaufstellen und Projekten auch Fragen von
Lehrkraften und Eltern.!f

Neben der Praventionsarbeit im schulischen Rah-
men nimmt die Bedeutung der auflerschulischen
Bildung (non-formale, informelle Bildung) fiir eine
gelingende Suchtpréavention zu. So stellt sich in den

I Vorldufer von 2008-2010: Anschub.de

Il http://bildungsserver.berlin-brandenburg.de/suchtpraevention.html



Jugendfreizeitstitten, den Projekten der Offenen und
Mobilen Jugendarbeit sowie der Jugendsozialarbeit
immer wieder die Frage, welche Kompetenzen Kin-
der und Jugendliche benétigen, um in einer postmo-
dernen Gesellschaft eine individuelle Lebensfithrung
entfalten zu konnen und dadurch den drohenden
Versuchungen der Drogen- und Suchtangebote wi-
derstehen zu konnen. So werden Orte, in denen
Bildung non-formal vermittelt werden kann, heute
mehr denn je benotigt.

Diesen Raum bietet der Bereich der auflerschulischen
Bildung im Rahmen der im Kinder- und Jugendhil-
fegesetz (KJHG) $11 bis §14 beschriebenen Arbeits-
felder. Hier werden Lernprozesse ermdglicht, die im
Spannungsfeld zwischen der Entfaltung der eigenen
Personlichkeit und der Aneignung von Gesellschaft
und Welt liegen. Auflerdem wird auf die Ausweitung
von individueller und gesellschaftlicher Handlungs-
fahigkeit abgezielt. So kann aulerschulische Bildung
nur konsequent einen Angebotscharakter haben und
Lernprozesse miissen offen gestaltet werden. In die-
sem schwierigen Spannungsfeld zwischen Offenheit
bzw. Freiwilligkeit und den gesellschaftlichen Anfor-
derungen und Komplexititen bedarf die Jugend- und
Jugendsozialarbeit ebenfalls einer klaren konzeptio-
nellen Ausrichtung.

Diese konzeptionelle und inhaltliche Neuausrich-
tung findet sich wieder in einem Arbeitsergebnis des
Landesjugendhilfeausschusses mit dem Titel ,Per-
spektiven der auflerschulischen Jugendbildung im
Land Brandenburg 2005-20101V

IV http://www.ljr-brandenburg.de/service/buecher.htm

D.4 Position zur Jugendhilfe

Das SGB VIII beschreibt in den §§ 11 bis 14 einen
Bereich, in dem ebenfalls konkrete Praventionsarbeit
geleistet wird: Jugendarbeit, Jugendverbandsarbeit,
Jugendsozialarbeit und der erzieherische Kinder-
und Jugendschutz. Im Rahmen dieser Arbeitsberei-
che wird eine grofie Anzahl an Angeboten der Sucht-
pravention realisiert. Geleitet werden diese Angebote
durch den §11 SGB VIII: ,,Jungen Menschen sind die
zur Forderung ihrer Entwicklung erforderlichen An-
gebote der Jugendarbeit zur Verfiigung zu stellen.“V

Diese Angebote werden entsprechend der Planung
der ortlichen Tréger der offentlichen Jugendhilfe
durch die mehr als 700 Sozialarbeiter/-innen und
Sozialpddagogen/-innen realisiert und im Rahmen
des Personalkostenforderprogramms durch die Lan-
desregierung mitfinanziert. Damit verbunden ist
eine Evaluation der Arbeit. In Bezug auf die Sucht-
pravention ldsst sich Folgendes darstellen:

In der im Jahr 2010 vorgelegten Evaluation ,,Das Per-
sonalkostenférderprogramm Jugendarbeit/Jugend-
sozialarbeit im Land Brandenburg 2006-2008“ geben
34% der landesweit beschaftigten Fachkrifte in die-
sem Arbeitsbereich das Thema Suchtpravention als
ein von ihnen realisiertes Angebot an und bezeich-
nen dies als ihren konzeptionellen Arbeitsschwer-
punkt. Dabei ist die Bedeutung der Praventionsarbeit
mit ihren unterschiedlichen Themenbereichen im
Vergleich zur letzten Evaluation gestiegen. So geben
mehr als zwei Drittel aller befragten Fachkrifte Pri-

V  Achtes Buch Sozialgesetzbuch, Artikel 1 des Kinder- und Jugendhilfe-
gesetzes, Gesetz zur Neuordnung des Kinder- und Jugendhilferechts
(KJHG), Januar 1991.



ventionsarbeit als konzeptionellen Schwerpunkt mit
folgenden Themen an:

Gewalt

Alkohol/Nikotin

Kinder- und Jugendschutz
illegale Drogen
extremistische Einstellungen
Delinquenz

Essstorungen und

Sonstiges

Neben den klassischen Praventionsangeboten sind
oberste und fiir alle Themenbereiche giiltige Ziele
dieser Arbeit:

die Konfliktlosungskompetenz zu erhéhen,

das Verantwortungsbewusstsein und

die individuelle Lebensbewaltigungsstrategien zu
fordern.

Dies alles sind wesentliche Bestandteile einer gelun-
genen Préventionsarbeit nicht nur in der Jugend-
und Jugendsozialarbeit.

Deutlich wurde auch, dass die Fachkrifte der Ju-
gendarbeit und Jugendsozialarbeit mit leicht stei-
gender Tendenz die Zusammenarbeit mit Schulen
als wichtig erachten. Daneben stehen die immer not-
wendiger werdende Netzwerkarbeit und die Zusam-
menarbeit mit Jugendhilfetragern. Umrahmt werden
diese Angebote von zusitzlichen Projekt- und Qua-
lifizierungsangeboten fiir Jugendgruppen, Eltern,
gleichaltrige Gruppen, Multiplikator/-innen etc.. Sie
sind im Rahmen der Arbeit der ,,Aktion Kinder und
Jugendschutz®, der LAG-Multimedia und der Juleica-
Ausbildung durch Jugendverbande zu sehen.



D.5 Position zur polizeilichen
Pravention

Spezialgesetzliche Regelungen zum Tétigwerden der
Polizei im Bereich Drogen- und Suchtprivention gibt
es nicht. Das polizeiliche Wirken in diesem Bereich
basiert auf der Fortschreibung des Gesamtkonzeptes
»Polizeiliche Pravention® des Landes Brandenburg
aus dem Jahre 2006. Hauptaufgaben darin sind die
vorbeugende Sicherheitsberatung zur Drogen- und
Suchtpravention sowie die priventive Medienarbeit.

Im Rahmen ganzheitlicher konzeptioneller Ansitze
der Polizei zur Bekdmpfung der Rauschgiftkrimina-
litdt wird polizeilichen drogen- und suchtpraventi-
ven Aktivititen eine wichtige Rolle beigemessen. Die
Polizei leistet im Rahmen der Erfiillung ihres gesetz-
lichen Auftrages zur Gefahrenabwehr und Strafver-
folgung bedeutsame Beitrige zur Vorbeugung des
Drogenmissbrauchs und damit zur Verringerung der
Nachfrage nach Rauschmitteln.

So haben die repressiven Mafinahmen der Polizei
gleichwohl praventiven Charakter, da sie abschre-
ckend wirken und den Zugang zu Rauschmitteln
erschweren. Die in diesem Rahmen gesammelten
Erkenntnisse und die kriminalistisch-kriminologi-
schen Erfahrungen der Polizei zu Ausmaf3, Entwick-
lung und Erscheinungsformen der Drogenkrimina-
litat bilden eine unverzichtbare Grundlage fiir die
Trager der Suchtvorbeugung und deren Praventions-

aktivitdten. Sie unterstiitzen die Polizei auf regionaler
und iberregionaler Ebene durch die Bereitstellung
der notwendigen Informationen sowie die direkte
Beteiligung an Praventionsmafinahmen. Polizeiliche
Drogenprévention ist somit eng mit dem Wirken der
priméren Verantwortungstrager der Suchtpravention
verbunden. Hauptzielgruppe der Aktivititen polizei-
licher Drogenprévention sind Erwachsene in ihrer
Funktion als Multiplikator/-innen. Dazu zédhlen in
erster Linie Lehrer/-innen, Erzieher/-innen sowie
Eltern.

Kinder und Jugendliche sind vorrangig bei Praven-
tionskonzepten mit massenmedialer Wirkung, wie
z.B. der Jugendschutzausstellung ,Gratwanderung®,
sowie bei Veranstaltungen, die mit anderen gesell-
schaftlichen Verantwortungstridgern der Sucht- und
Drogenprévention durchgefithrt werden, Zielgrup-
pen polizeilicher Mafinahmen.

Die strategischen Grundaussagen zu Aktivitidten der
Polizei auf dem Gebiet der Suchtpravention sind als
ein wesentlicher Bestandteil in das im Jahr 2001 von
der Landesregierung beschlossene Landesprogramm
gegen Sucht eingeflossen.

In Zukunft sollten in die praventiven Aktivitaten ver-
starkt auch Spezialisten aus dem repressiven Bereich
miteinbezogen werden, insbesondere aus Griinden
der Authentizitit und Aktualitdt der zu vermitteln-
den polizeilichen Hinweise.



E Vernetzung und Kooperation

Suchtprivention ist eine Querschnittsaufgabe, die
von verschiedenen Akteuren in eigener Verantwor-
tung mit unterschiedlicher Ausrichtung und Intensi-
tat wahrgenommen wird. Suchtprévention kann des-
halb nur effektiv gestaltet werden, wenn die Arbeit
auf den verschiedenen Ebenen in enger Vernetzung
aller erfolgt, die in der Suchtpravention aktiv sind.
Die Vernetzung orientiert sich an den regionalen Ge-
gebenheiten und Ressourcen.

Ziele von Vernetzung sind:

bessere Erreichbarkeit von Zielgruppen

Aufbau von Praventionsstrukturen

Entwicklung eines gemeinsamen Praventionsver-
standnisses verschiedener Strukturen
Transparenz von Konzepten, Angeboten, Ar-
beitsweisen

Eine gesetzlich verankerte institutionalisierte Form
der Zusammenarbeit gibt es nicht. Es bleibt den je-
weiligen Akteuren in den einzelnen Systemen und
vor Ort iiberlassen, entsprechende Strukturen, Tra-
ger und Institutionen zu schaffen, die eine Zusam-
menarbeit gewdhrleisten.

W Bundes- und Landesebene

Das Bundesministerium fiir Gesundheit ist auf Bun-
desebene fiir die politische und die gesetzgeberische
Steuerung in den Bereichen Préivention, Behandlung
und Betdubungsmittelverkehr zustindig. Seit 1998
ist das Amt der Bundesdrogenbeauftragten mit einer

Geschiftsstelle beim Gesundheitsressort angebun-
den. Die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkli-
rung (BZgA) engagiert sich seit den 70er Jahren im
Arbeitsfeld Suchtprivention.

In der Landesregierung Brandenburg liegt die Fe-
derfiihrung in der Suchtpolitik beim fiir Gesundheit
zustandigen Ressort. Der/die Gesundheitsminister/-
in ist Vorsitzende/-r der Landessuchtkonferenz. Die
Aufgabenwahrnehmung eines/einer Suchtbeauftrag-
ten ist in die Gesundheitsabteilung eingebunden.
Ein kontinuierlicher Bund-Lénder-Austausch erfolgt
im Rahmen

der Arbeitsgruppe ,Suchthilfe“ der Arbeitsge-
meinschaft der obersten Landesgesundheitsbe-
horden unter Hinzuziehung des Bundesgesund-
heitsministeriums,

des Drogen- und Suchtrates der Bundesdrogen-
beauftragten und

des BZgA-Bund-Lianderkoordinierungs-Kreises
Suchtprivention.

Die Uberregionalen Suchtpriventionsfachkrifte
in Brandenburg sind iiber die gemeinsame Home-
page  http://www.suchtpraevention-brb.de
iber ,,PrevNet“ vernetzt. Das Netzwerk http://www.
prevnet.de ist ein Kooperationsprojekt zwischen der
BZgA und den Landeskoordinatorinnen und -koor-
dinatoren der Suchtpravention in Deutschland. Es ist
ein koordiniertes Internetportal, das die Ressourcen
der bestehenden bundesweiten und regionalen Netz-

sowie


http://www.bzga.de
http://www.bzga.de

werke nutzt und Mafinahmen zur Suchtvorbeugung
von Bund und Landern miteinander vernetzt, um die
Effektivitit der Suchtprivention in Deutschland zu
erhohen. Das Land Brandenburg ist dem Portal 2006
beigetreten und wird seitdem durch die BLS e.V./ZSB
koordiniert.

Entsprechend der foéderalen Strukturen des Gesund-
heitswesens in Deutschland werden Mafinahmen zur
Suchtpravention auf Landerebene gestaltet. Es wird
auf die Darstellung in Abschnitt A verwiesen.!

B Kommunale Ebene

Mit ihrer koordinierenden Arbeit tragen die Uberre-
gionalen Suchtpraventionsfachstellen dazu bei, dass
die Akteure in den jeweiligen Regionen zusammen-
gefithrt werden und die verschiedenen Institutionen
sich miteinander vernetzen. Insbesondere arbeiten
die Priventionsfachkrifte in regionalen Arbeitskrei-
sen, in denen die Arbeit vor Ort abgestimmt und ko-
ordiniert wird.

Auf kommunaler Ebene gehort die Pravention als
»praventives Handeln im Sinne von Verhinderung
und von Schutz vor Gefihrdungen als auch im Sinne
von Unterstiitzung, Férderung von Ressourcen und
Hinwirken auf eine entwicklungsforderliche Gestal-
tung der Lebensverhiltnisse von Kindern und Ju-
gendlichen und ihren Personensorgeberechtigten!!
zu den Pflichtaufgaben der 6ffentlichen Kinder- und
Jugendhilfe nach SGB VIIL Dabei ist die Ausgestal-
tung nicht gesetzlich geregelt, auch dies ist eine frei-
willige Leistung.

| Vgl. Anhang: Abschnitt A

I Walter, Ulla: Wahrnehmung und Umsetzung rechtlicher Bestimmun-
gen zur Pravention in Deutschland. Expertise aus sozialmedizinischer
Sicht im Auftrag des BMG, Hannover 2003. S. 200.

Regional ausgewiesene Fachstellen fiir Suchtpraven-
tion gibt es in Brandenburg kaum. Die Fachkrifte
sind entweder im Jugendschutz, in der Erziehungs-
hilfe oder in der Suchthilfe titig und haben meist
kein eigenstandiges Fachprofil entwickelt. Bei eini-
gen wenigen Psychiatriekoordinatoren/-innen ge-
hort die Koordinierung suchtpriventiver Aktivitaten
zum Arbeitsbereich.

B Gesundheitswesen

Der § 20 SGB V fordert von den gesetzlichen Kran-
kenversicherungen die Beteiligung an Mafinahmen
der priméren Pravention. Zur Umsetzung haben die
Spitzenverbinde der Krankenkassen ,Gemeinsame
und einheitliche Handlungsfelder und Kriterien® fiir
Leistungen der Primédrprévention und betrieblichen
Gesundheitsforderung verabschiedet.!!!

B Medizinisches Versorgungssystem

Die Zusammenarbeit zwischen den Fachkriften des
medizinischen Versorgungssystems und der Sucht-
pravention ist noch defizitdr. Dabei sprechen zahl-
reiche Fakten dafiir, dass Haus- und Kinderarzt/
-innen, aber auch Gynikolog/-innen, Hebammen
oder Pflegepersonal in die Suchtpréivention systema-
tisch einzubeziehen sind. Erfahrungen konnten mit
dem brandenburgische Modellprogramm ,,Frith-A -
Frithintervention bei Patient/-innen mit Alkoholpro-
blemen in Hausarztpraxen“ gewonnen werden. Eine
Weiterentwicklung bzw. ein Ausbau ist angedacht.

Il Gemeinsame und einheitliche Handlungsfelder und Kriterien der
Spitzenverbinde der Krankenkassen zur Umsetzung von §§ 20 und
20a SGB V vom 21. Juni 2000 in der Fassung vom 2. Juni 2008. In:

www.dnbgf.de/fileadmin/texte/.../GKV_Leitfaden_2008.pdf



F  Qualititssicherung und Qualititsentwicklung

Seit 2005 stellt die BZgA in Kooperation mit den
Bundeslidndern, so auch fiir Brandenburg, computer-
und internetgestiitzte Systeme zur Vernetzung und
Kompetenzsteigerung in der Suchtpravention bereit.
Das Dokumentationssystem ,Dot.sys“ dient dem
Monitoring der Versorgungssituation suchtpriven-
tiver MafSnahmen in Deutschland. Es enthalt einen
Hauptdatensatz zur Suchtpravention, mit dem alle
Aktivitdten, die typischerweise bei Fachkriften fir
Suchtpravention anfallen, quantitativ dargestellt wer-
den konnen. Die aus Dot.sys gewonnenen Ergebnisse
werden seit 2006 als Grundlage der Praventionsbe-
richterstattung auf nationaler und internationaler
Ebene herangezogen.

Die Datenauswertung erfolgt auf drei Ebenen:

kommunale Ebene
Landesebene
Bundesebene

Die Erhebung basiert auf der Dokumentation durch-
gefithrter Maflnahmen durch die Fachkréfte und
auf der jihrlichen Ubermittlung an die verantwort-
lichen Landerkoordinierungsstellen, welche die an-
onymisierten Daten an die BZgA weiterleiten. Die
Datenerhebung iiber das Dot.sys-System ist Teil des
standardisierten Sachberichtes der Uberregionalen
Suchtpraventionsfachstellen in Brandenburg.
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Bestandsaufnahme zur Suchtpravention
im Land Brandenburg 2011

Zusammengestellt von der

Brandenburgischen Landesstelle fur Suchtfragen e.V.,
Zentralstelle fur Suchtpravention,

in Zusammenarbeit mit den Uberregionalen
Suchtpraventionsfachstellen des Landes Brandenburg



I Vorwort

Seit 1999 wird alle vier Jahre eine Bestandsaufnahme
zur Suchtprivention im Land Brandenburg, feder-
fuhrend durch die Brandenburgische Landesstelle
fiir Suchtfragen e.V., Zentralstelle fiir Suchtpraventi-
on, durchgefiihrt. Die Bestandsaufnahme von 2011
soll einen aktuellen Uberblick dariiber schaffen, wel-
che Aktivititen, Mafinahmen und Projekte es im Sin-
ne der Suchtprévention in Brandenburg gibt.

Wir stellen immer wieder fest, dass viele Projekte
und Aktivitdten iiber die Stadt- oder Landkreisgren-
zen hinaus unbekannt sind oder von anderen Tra-
gern nicht genutzt werden. So bleiben erfolgreiche
Projekte oft im Verborgenen und werden nur in der
eigenen Region genutzt.

Ein wichtiges Anliegen der Bestandsaufnahme ist es,
Suchtpraventionsangebote transparent zu machen
und den Akteuren aber auch den nachfragenden
Zielgruppen Suchtpraventionsmafinahmen im Land
Brandenburg zu prasentieren. Damit sollen mogliche

Kooperationen erleichtert und Anregungen fiir die
eigene Arbeit gefunden werden.

Der Herausgeber méchte eine interessierte Offent-
lichkeit, mogliche Forderer sowie Verantwortliche in
Politik und Verwaltung ansprechen. Sie alle konnen
Suchtpravention unterstiitzen und dariiber hinaus
Grundgedanken und Aktivititen der Suchtpréventi-
on in eine Offentlichkeit transportieren.

Nach Abstimmung mit dem Ministerium fiir Um-
welt, Gesundheit und Verbraucherschutz des Landes
Brandenburg sowie mit den Uberregionalen Sucht-
praventionsfachkriften wurden in die Befragung
Mitarbeiter/-innen von den Gesundheits- und Ju-
genddmtern, der Polizei, Krankenkassen, Suchtbera-
tungsstellen sowie freien Tragern einbezogen.

Die Bestandsaufnahme 2011 stellt eine subjektive
Momentaufnahme dar und erhebt nicht den An-
spruch auf Vollstindigkeit.



B Fragestellungen der Bestandsaufnahme
In welchem Setting fanden die Suchtpraventi-
onsmafinahmen statt?
Welche Partner bzw. Kooperationen wurden in
die Projektarbeit integriert?
Welche Methoden wurden in der Projektarbeit
angewendet?
Wie erfolgt die Qualititssicherung / Evaluation
und in welcher Form?
Welche Zielgruppen wurden in die Projektarbeit
einbezogen?
In welcher Region wurden die Projekte
durchgefiihrt?

B Aufbau der Bestandsaufnahme

Die Bestandsaufnahme gliedert sich — nach den ein-
leitenden Uberlegungen ( ) — in folgende
Hauptkapitel:

Im werden die Suchtpriventionsprojekte
nach Regionen und den oben genannten Fragestel-
lungen aufgeschliisselt.

In werden die Ergebnisse in Form von Dia-
grammen zusammenfasst.

Gegenstand des ist die Darstellung der
Ergebnisse der Dot.sys. — Erhebung von 2011 der
Uberregionalen Suchtpriventionsfachkrifte sowie
der Einrichtungen aus dem Landkreis Markisch-
Oderland und der Stadt Potsdam.

B Ergebnisse

Von den 72 versendeten Fragebogen wurden 45 aus-
gefiillt zurtickgeschickt mit insgesamt 63 Projekten,
Mafinahmen und Kampagnen zur Suchtprévention.
Darunter fallen Dauerangebote von Service- und Be-
ratungsstellen sowie einmalige Aktionen und Mafi-
nahmen.

Aus der Bestandsaufnahme zeichnet sich fiir die
Suchtpréventionsarbeit folgendes Bild fiir Branden-
burg ab:

Die meisten Aktivititen im Bereich der Suchtpra-
vention wurden in Schulen, im Jugendfreizeitbe-
reich, in der Gemeinde und fiir Eltern angeboten.
Hauptkooperationspartner fiir die Projektarbeit
sind Schulen, regionale Vereine und Suchtbera-
tungsstellen, aber auch Amter und die Polizei.
Die Suchtpraventionsprojekte wurden vorwie-
gend methodisch-didaktisch in Form von Fach-
vortragen und Interaktionsiibungen durchge-
fithrt.

Zur Qualitatssicherung wurden 2/3 der Projekte
evaluiert, hauptsachlich durch Teilnehmerbefra-
gungen.

Hauptzielgruppen der Suchtpriventionsprojekte
waren Kinder zwischen 6 und 14 Jahren sowie Ju-
gendliche zwischen 14 und 25 Jahren.

Die Projekte und Aktivititen wurden hauptsach-
lich als Tagesveranstaltungen mit einer Dauer
von mehr als vier Stunden angeboten.



Mit der aktuellen Bestandsaufnahme zur Suchtpra-
vention im Land Brandenburg in wird das
Arbeitsergebnis des Arbeitskreises Suchtprivention
»Leitbild und Entwicklung der Suchtpravention im
Land Brandenburg“ vorgestellt. In den vorangegan-
genen Kapiteln wird deutlich, dass die Palette der
Moglichkeiten, suchtpraventive Aktivititen umzu-
setzen, sehr grofd ist. Es war sinnvoll, dass im Rah-
men der Landessuchtkonferenz entschieden wurde,
Standards fiir die Arbeit in der Suchtpravention als
Orientierung zu entwickeln. Die Mitglieder des Ar-
beitskreises Suchtpravention der Landessuchtkon-
ferenz haben das Leitbild erarbeitet und mit den
Beteiligten auf Landesebene abgestimmt. Mit dieser
Bestandsaufnahme wird dazu eingeladen, mit allen
Akteur/-innen im Land Brandenburg die empfohle-
nen Mindeststandards umzusetzen und gemeinsam
weiterzuentwickeln. Dariiber hinaus wird in Teil
2 dieses Kapitels die historische Entwicklung der
Suchtpréivention im Land Brandenburg dargestellt.

Weitere Informationen zur Bestandsaufnahme erhal-
ten Sie in der:

Brandenburgischen Landesstelle fiir Suchtfragen e.V.
Zentralstelle fiir Suchtpravention

Behlertstrafie 3A, Haus H1

14467 Potsdam

(0331) 58 1380 22
(0331) 58 13 80 25
ingrid.weber@blsev.de
www.blsev.de

Ingrid Weber



II Strukturen der Suchtprivention in Brandenburg

Das Arbeitsfeld Suchtpravention hat sich seit Beginn
der 90er Jahre in Brandenburg zunehmend professi-
onalisiert und als eigenstidndiges Arbeitsgebiet ent-
wickelt. Die Zentralstelle fiir Suchtpravention und
die fiinf Uberregionalen Suchtpriventionsfachstellen
haben dazu mafigeblich beigetragen. Die Arbeit der
Uberregionalen Suchtpriventionsfachstellen erfolgt
auf der Basis abgestimmter Standards und Manuale.
Elemente des Projekt- und Qualititsmanagements,
wie die Arbeit mit Zielen und evidenzbasierten An-
sitzen, sowie die Evaluation der Mafinahmen sind
Grundlage fiir eine systematische Qualitatssicherung
und einen verantwortlichen Ressourceneinsatz.
Auflerdem ist die Suchtpriventionsarbeit in den
Gesundbheitszieleprozess der Landessuchtkonferenz
Brandenburg eingebunden.

Die seit 1999 landesweit eingerichteten Uberregiona-
len Suchtpriventionsfachstellen (USPF) sind in den
derzeitigen Tréagerschaften seit dem Jahr 2008 in fiinf
Regionen fiir vierzehn Landkreise und vier kreisfreie
Stidte in Brandenburg titig. Die USPF werden mit
Landesmitteln als iiberregionale Dienstleistungsstel-
len fiir Suchtprivention gefordert.

Die suchtpraventive Arbeit wird auf Landes- und
regionaler Ebene koordiniert und fachlich begleitet.
Ebenso ist die Vernetzung zwischen Bundes- und
Landesebene gegeben.

Die Suchtpriventionsfachkrifte werden durch die
Brandenburgische Landesstelle fiir Suchtfragen e.V./
Zentralstelle fiir Suchtpravention (BLS/ZSB) fachlich
unterstiitzt. Sie treffen sich regelméfliig mit der ZSB
zum Erfahrungsaustausch, zu gemeinsamen Projekt-
planungen und -durchfithrungen sowie zur Erorte-
rung konzeptioneller und praxisbezogener Fragen.
Die USPF und die ZSB sind die Hauptakteure in der
Umsetzung der durch die Landessuchtkonferenz
beschlossenen Landesprogramme
rauchfrei“ und ,Verantwortungsbewusster Umgang
mit Alkohol®

»Brandenburg

Die Zustindigkeiten im Feld der Suchtpréavention in
Brandenburg sind breit gefichert. Einrichtungen des
Landes, kommunale Stellen und Verbande wirken in
Projekten und Aktionen eng zusammen. Die Koope-
rationen der beteiligten Stellen und die Koordinati-
on der Aktivititen richten sich nach den jeweiligen
gesetzlichen Grundlagen und Zustandigkeiten, den
Finanzierungsstrukturen auf Landes- und kommu-
naler Ebene und den regionalen Schwerpunktset-
zungen.
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IIT Grafische Zusammenfassung der Daten fiir das Land
Brandenburg aus der aktuellen Bestandsaufnahme

In welchem Setting fanden die Sucht-
praventionsmafnahmen statt?

: 8 . ) 10 10
- I I B = = ey Y
& & &

iffﬁ@%ﬁ@gﬁﬁ

3

Anzahl der Projekte

Die meisten Suchtpraventionsmafinahmen fanden
im Setting Schule (51 Projekte) gefolgt von Jugend-
freizeiteinrichtungen (26 Projekte) in Brandenburg
statt.
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ABB 2: Welche Partner bzw. Kooperationen
wurden in die Projektarbeit integriert?

Anzahl der Pariner

Der wichtigsten Kooperationspartner fiir die Projek-
tarbeit waren die Schulen, Suchtberatungsstellen und
regionale Vereine.

ABB. 3: Welche Methoden wurden in der
Projektarbeit angewendet?

Anzahl der Methoden

Die Projektarbeit wurde mit unterschiedlichsten Me-
thoden durchgefiihrt. Hauptmethoden waren Inter-
aktionsiibungen, Fachvortrige und Ubungen.

Bestandsaufnahme zur Suchtprivention im Land Brandenburg 2011
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ABB. 4: Erfolgt eine Qualitatssicherung/ Evalu-
ation und wenn ja, in welcher Form?

Form der Qualittssicherung

) i

Eine Qualititssicherung erfolgte in 82% aller Projek-
tangebote. Dabei stand an erster Stelle die Teilneh-
merbefragung und die Evaluation von Prozessablau-
fen.

ABB. 5: Welche Zielgruppen wurden in die
Projektarbeit einbezogen?

Zielgruppe

49
35
27
l l 13 20
* A
0 0

T 1

é@m h;m- ?frt:" &f 4 &
{é&‘ @é‘;* f& ﬁﬁf ﬁ& cf@ Qf

et

Hauptzielgruppen fiir die Projektarbeit waren
Jugendliche zwischen 14 und 25 Jahren.

Bestandsaufnahme zur Suchtprivention im Land Brandenburg 2011
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ABB. 6: In welcher Region wurden die Projekte
durchgefiihrt?

Blandesweit = (bermregional ™ regional

2%

Die meisten Projekte wurden regional (78%) ange-
boten, nur 2% aller Projekte waren landesweit zu
finden.

Bestandsaufnahme zur Suchtprivention im Land Brandenburg 2011



IV Das bundesweite Dokumentationssystem der

Suchtvorbeugung - Dot.sys. in Brandenburg

Dot.sys - ist ein Kooperationsprojekt der Bundes-
zentrale fiir gesundheitliche Aufkldrung (BZgA) mit
den Landeskoordinator/-innen der Suchtprivention,
der DHS und Europiischen Beobachtungsstelle fiir
Drogen und Drogensucht (EBDD) zur Datenerhe-
bung im Bereich der Suchtvorbeugung.

Das Dokumentationssystem schaftt eine Transparenz
tiber bundesweit zum FEinsatz kommende Suchtpra-
ventionsmafinahmen. Seit April 2011 steht Dot.sys
als Online-Datenbank unter www.dotsys-online.de
zur Erfassung und Darstellung von Suchtpriventi-
onsmafinahmen auf bundes-, landes- und kommu-
naler Ebene zur Verfiigung.

An der Dot.sys- Erhebung haben fiinf Uberregionale
Suchtpraventionsfachkrifte teilgenommen. Sie fas-
sen die Suchtpraventionsarbeit in ihren jeweiligen
Regionen des Landes Brandenburg zusammen.

Auflerdem beteiligten sich drei regionale Suchtpra-
ventionsfachstellen (AWO in Strausberg, Diakonie in

Seelow, Chill out e.V. in Potsdam) ebenfalls an Dot.
Sys.

Die Daten aller acht Stellen flieflen in die Dot.sys-
Gesamtauswertung ein und sind aus diesem Grund
nicht in der Bestandsaufnahme erfasst worden.

Hervorzuheben sind zusitzlich zu den Projekten und
Aktivititen der Bestandsaufnahme folgende Projekte
aus der Dot.sys-Erhebung:

Nichtraucherwettbewerb Be Smart — Don't Start
Lieber schlau als blau

Eigenstandig werden

HaLT

SuchtpraventionsParcours

Peer-Projekt an Fahrschulen

Papilio Kitaprogramm

Jugendschutz in der Partyszene
Suchtpréventionstheater ,,Bezaubernd in

Szene gesetzt®



V  Grafische Zusammenfassung der Daten fiir das Land
Brandenburg aus dem bundesweiten Dokumentati-
onssystem der Suchtvorbeugung - Dot.sys 2011

In welchem Setting fanden die Sucht-
praventionsmaBnahmen statt?

Setting n=639 (Mehrfachnennung méglich)
sport | 1
Kirche ¥ 3
Strafwesen/Polizei ¥ 4
Gesamtbevdlkerung 1 9
Fahrschule . 1
Sonstiges W& 12
Fachhooh-, Hochschule S 13
Beticbe M 15
Erwachsenen-, Familienbildung WS 20
Familie WSS 28
Kindergarten,-tagesstatten NN 34
Politk, Kommune, Landkreis, Behorde MBI 39
Freizeit WMRSNNNNN 40
Suchthilfe M o5
Gesundheitswesen M o3
Kinder-, Jugendhife RS- 9
Syl e 050

Insgesamt wurden im Jahr 2011 in Brandenburg
639 Mafinahmen mit Dot.sys erfasst. Die meisten
der Aktivititen fanden im Setting Schule statt, wo-
bei darin die Arbeit mit Multiplikator/-innen und
Schiiler/-innen gleichermaflen enthalten ist.



ABB. 8: Welche Partner bzw. Kooperationen
wurden in die Projektarbeit integriert?

Kooperafionen n = 639

Fachkraft, Trager alleine 398
Kooperation mit der ZSB 21
Kooperation mit Anderen - 182

Koordination durch die ZSB [ 15

Koordination durch Andere 46

Nur etwa ein Drittel der Aktivititen erfolgte in Ko-
operation mit anderen. Die meiste Zeit waren die
Fachkrifte allein unterwegs.

Bestandsaufnahme zur Suchtprivention im Land Brandenburg 2011



Welche Methoden wurden in der
Projektarbeit angewendet?

Umsetzungsebene n= 577

Beralung per Intemet
Information ber und Vermittiung in Hilfsdienste
Durchfithrung Fachtagung
Beralung persénlich -

Beratung telefonisch
Durchfilhrung Vortrag/Referat
Informationsvermitilung
Ausstellung/Projekitage/Aktionswochen
Kooperation/Koordination

Durchfiihrung Fortbildung/Unterricht/Seminar

Auf der Umsetzungsebene stand die Durchfithrung
von Fortbildungen, Seminaren und Unterrichtsein-
heiten klar im Vordergrund. An zweiter Stelle stand
die Netzwerkarbeit.

Es wurden aber auch eine Vielzahl (insgesamt 62)
von personlichen Beratungen im direkten Kontakt
bzw. telefonisch oder per Internet durchgefiihrt.



Wie erfolgte die Qualitatssicherung/
Evaluation und wenn ja, in welcher
Form?

® nicht vorgesehen ™ wird akluell durchgefiihrt  ® ist bereits vorhanden

4%
13%

Nur 4% der Aktivititen greifen auf bereits evaluierte
Projekte zuriick. Weit mehr als Dreiviertel der tigli-
chen Arbeit wird nicht evaluiert.



Welche Zielgruppen wurden in die
Projektarbeit einbezogen?

Zislgruppe n =639
Multiplikator/-innen 337
Endadressat-innen 241

Offentlichkaitsarbeit 61

Die durchgefiithrten 639 Mafinahmen richteten sich in
etwas mehr als der Hélfte der Falle an Multiplikator/-
innen. Damit verbunden ist die Erwartung, in dem
Flichenland Brandenburg auf diesem Weg dann
letztlich auch mehr Endadressat/-innen zu erreichen.

Zielgruppen auf Endadressal-innen-Ebene
n = 241 (Mehrfachnennungen maglich)

Straffllige 1 1
Student-innen ¥ 2
Beschifigte im Betrieb ¥ 2
Migrantt-innen % 4
Gesamibevilkerung W 6
Sozial Benachteiligte M 8
Auszubildende I g
Sonstige M 10
Eltern, Familienmitglieder #_ 30
Probierkonsumenti-innen N 53
Konsumerfahrene ,_ &1

Kinder, Jugendliche __ 159

Da Kinder und Jugendliche die Hauptzielgruppe der
Suchtpravention sind, ist nicht verwunderlich, dass
sie bei den Endadressat/-innen einen herausragen-
den Platz einnehmen.

Dass die Zahl der Aktivitaten bei Probierkonsument/
-innen und Konsumerfahrenen ebenfalls sehr hoch
ist, zeugt von einem breiten Angebot an selektiver
Praventionsarbeit.
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Zielgruppen auf Multiplikator/-innen-Ebene
n = 337 {Mehrfachnennungen maglich)

Kirche 3
Sonslige
Strafwesen, Polizei
Betrieb
Politik
Eltern, Familie
Freizsitbereich 18
Peers 30
Kindergarten, Kita | 35
Beharde, Vierwaltung M
Suchthilfe T9
Schule 100
Kinder- u. Jugendhilie 105
Gesundheitswesen 108

=4
o o P m

Beim Blick auf die in diesem Bereich enthaltenen
Daten fillt auf, dass die Mitarbeiter/-innen im Ge-
sundheitswesen an erster Stelle stehen. Das heifst
aber nicht, dass besonders viele Aktivititen im me-
dizinischen Bereich stattgefunden haben, sondern ist
dem Umstand geschuldet, dass es keine Kategorie fiir
Mitarbeiter/-innen in der Sozialarbeit und Suchtpra-
vention gibt und deshalb alle diesbeziiglichen Akti-
vitdten unter der Kategorie Gesundheitswesen erfasst
werden.

Bestandsaufnahme zur Suchtprivention im Land Brandenburg 2011



VI Adressenliste der Dot. sys-Nutzer aus Brandenburg

Uberregionale Suchtpréventionsfachstelle Prignitz, Carmen Koynowski
Suchthilfe Prignitz e.V. Ostprignitz-Ruppin

Réhlstralle 21

19322 Wittenberge

TeLEFON: (03877) 6 03 53

mosiL: 0173 /218 82 61

FAX: (03877) 92 84 12

E-MAIL:  sp.prignitz@googlemail.com

Uberregionale Suchtpraventionsfachstelle Uckermark, Carsten Schroeder
der salus klinik Lindow Oberhavel,

Havellandische Strale 31 Havelland,

14621Schonwalde Potsdam

mosiL: 0173 /6 35 30 97
FAX: (03393) 38 8119
E-MAIL:  praevention@salus-lindow.de

Uberregionale Suchtpraventionsfachstelle Barnim, Frank Kirschneck
Caritasverband fiir das Erzbistum Berlin e.V. Markisch-Oderland,

Region Brandenburg Ost Oder -Spree,

GrolRe Stralke 12 Frankfurt (Oder)

15344 Strausberg

TELEFON: (03341) 390 10 56
FAX: (03341) 39010 59
E-mAlL:  f.kirschneck@cv.suchtpraevention-brb.de

Uberregionale Suchtpraventionsfachstelle Dahme-Spreewald, Ellen Martin
Tannenhof Berlin-Brandenburg e.V. Elbe-Elster,

Beethovenweg 14b Oberspreewald-Lausitz,

15907 Liibben Spree Neile,

TELEFON: (03546) 18 65 56 Cottbus

FAX: (03546) 22 54 99
E-malL:  SPF-luebben@tannenhof.de



Uberregionale Suchtpraventionsfachstelle Potsdam-Mittelmark, Ridiger Schmolke
Chill out e.V. Teltow-Flaming,

Friedrich-Engels-Strale 22 Brandenburg/Havel

Haus 1

14473 Potsdam

TELEFON: (0331) 28 7912 58
E-malL:  r.schmolke@chillout-pdm.de

Drogen- und Suchtberatungsstelle der Markisch-Oderland Miroslav Zivkovi¢
Arbeiterwohlfahrt Strausberg

Otto-Grotewohl-Ring 1

15344 Strausberg

TELEFON: (03341) 3 17 34-36

FAX: (03341) 390 14 99

E-MAIL:  jugendsuchtberatung-mol@ewetel.net

Diakonisches Werk Oderland-Spree e.V. Mérkisch-Oderland Marion Busch
Ernst-Thalmann-StraRRe 19b
15306 Seelow
TELEFON: (03346) 89 69 23
moBiL:  0172/803 04 24
FAX: (03346) 89 69 19
E-MAIL:  jugendsuchtberatung-mol@
diakonie-ols.de

Chill out e.V. Potsdam Riidiger Schmolke
Friedrich-Engels-Stralle 22

Haus 1

14473 Potsdam

TELEFON: (0331) 28 79 12 58

E-mAlL:  r.schmolke@chillout-pdm.de
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