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G esundheit ist kein eindeutig definierbares Konstrukt; sie 
ist schwer fassbar und noch schwerer zu beschreiben. 
Hurrelmann und Richter erarbeiteten in dem Bemühen um 

eine für unterschiedliche disziplinäre Ordnungen gleichermaßen 
konsensfähigen folgende Begriffsbestimmung: 

„Gesundheit bezeichnet den Zustand des Wohlbefindens einer 
Person, der gegeben ist, wenn diese Person sich psychisch und 
sozial in Einklang mit den Möglichkeiten und Zielvorstellungen 
und den jeweils gegebenen äußeren Lebensbedingungen befin-
det. Gesundheit ist das Stadium des Gleichgewichts von Risiko-
faktoren und Schutzfaktoren, das eintritt, wenn einem Menschen 
eine Bewältigung sowohl der inneren (körperlichen und psychi-
schen) als auch äußeren (sozialen und materiellen) Anforderun-
gen gelingt. Gesundheit ist ein Stadium, das einem Menschen 
Wohlbefinden und Lebensfreude vermittelt.“1 

Ein gesundes Aufwachsen und Gesundbleiben ist eine gesamt-
gesellschaftliche Querschnittsaufgabe. Gesundheitsförderliche 
Lebensverhältnisse und ein gerechter Zugang zur Gesundheits-
vorsorge können nur im gemeinsamen Bemühen gelingen. Und: 
zu einer erfolgreichen Gesundheitsförderung gehört unbedingt 
die Prävention. 

Auch – und das könnte noch selbstverständlicher in der Wahr-
nehmung der für die Ausgestaltung des Präventionsgesetzes Ver-
antwortlichen verankert sein – Suchtprävention. 

Die Schweiz geht mit gutem Beispiel voran
Das „Würfelmodell der Suchtpolitik“ wurde von der Eidgenös-
sischen Kommission für Suchtfragen (Schweiz) im Jahr 2005 
entwickelt.

Es zeigt neben den 4 Säulen der deutschen 
Suchtpolitik 2 weitere Dimensionen: 

¢¢ zum einen werden die Konsummuster 
differenziert in den Blick genommen. 

¢¢ In der 3. Dimension sind diese beiden 
Ebenen verknüpft mit den legalen und 
illegalen (auch neuen) psychoaktiven 
Substanzen sowie den Verhaltenssüchten. 

Mit freundlicher Erlaubnis des Schweizer Bundesamtes für Ge-
sundheit in Bern dürfen wir dieses vernetzte Denk-Modell für unse-
re Diskussion als Anregung, auch zur Weiterentwicklung unseres 
Präventionsverständnisses, nutzen. Je differenzierter wir hinschau-
en, je klarer wir in den Dialog gehen und je vernetzter wir an den 
Schnittstellen arbeiten, umso besser wird es gelingen, Menschen 
Risikokompetenz zu vermitteln und Unabhängigkeit zu fördern.

Problembehaftetes Konsumverhalten und seine Folgen werden in 
der Bevölkerung und der Politik eher individuell betrachtet: die 
Verantwortung für Gesundheit wird immer noch häufig allein 
dem einzelnen Menschen überlassen. Gleichzeitig gibt es auch 
nach unserem Verständnis eine kollektive Mitverantwortung von 
Gesellschaft, Politik und Wirtschaft. Für eine Balance aus Ver-
haltens- und Verhältnisprävention ist es wichtig, insbesondere 
wenn es darum geht, sozial benachteiligte Zielgruppen besser 
zu erreichen, kulturelle Hintergründe gezielter einzubeziehen und 
geschlechtersensible Angebote zu schaffen.2

Auf den folgenden Seiten dieses Themenheftes können Sie über 
die Verbreitung von Sucht(-gefährdung) und die Gesundheits-
relevanz lesen. Ich wünsche eine interessante Lektüre.

 

KERSTIN JÜNGLING 

»Auf vernetztes Denken und Handeln kommt es an!«

AKTUELLE SITUATION IN BERLIN

1	 Hurrelmann/Richter 2013, 147

2	 Vgl. Expertengruppe Weiterbildung Sucht, Suchtakademie, Bern 2014
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KERSTIN JÜNGLING 

� BILD: DPA/PAUL ZINKEN

NATIONALE STRATEGIE SUCHT: DAS WÜRFELMODELL DER EKDF� QUELLE: BAG

DEUTSCHE UND EUROPÄISCHE  

DROGEN- UND SUCHTPOLITIK
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MODELL DER DEUTSCHEN UND EUROPÄISCHEN SUCHT- UND DROGENPOLITIK 

� GRAFIK: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION
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Beratung, Fortbildungen, Fachveranstaltungen…  

Wissen zur Suchtprävention in die Breite bringen

S uchtprävention ist in Berlin als Querschnittsaufgabe an-
gelegt. Ziel ist es daher, suchtpräventives Wissen und 
Handlungskompetenz in die für Suchtprävention relevan-

ten Settings wie Schule, Jugendarbeit, Familie, Freizeitsport, 
Einzelhandel, Gesundheitswesen, Quartiersmanagements, Job-
center oder Justiz zu bringen, um riskanten Suchtmittelkonsum 
und die daraus resultierenden möglichen problematischen Folgen 
für Kinder, Jugendliche und Erwachsene zu verhindern oder zu 
minimieren. Bei problematischem Konsum braucht es frühzeitige 
Interventionen seitens der Fachkräfte in den Settings, um die Ver-
festigung von Konsummustern zu verhindern. Zugrunde liegen 
der salutogenetische sowie der Kompetenzansatz.

Suchtprävention auf Augenhöhe
Es ist uns wichtig, dass Suchtprävention auf Augenhöhe, par-
tizipativ, nachhaltig und abgestimmt umgesetzt wird. Um dies 
zu befördern bieten wir zahlreiche Fortbildungen, Seminare, 
Beratungen, Coachings und Fachveranstaltungen an. Auch im 
vergangenen Jahr wurden mit diesen Angeboten zahlreiche 
Multiplikator*innen erreicht.

Damit suchtpräventives Handeln Wirkung zeigt, ist die Ausrich-
tung an den bundesweit einheitlichen Qualitätsstandards der 
Suchtprävention von zentraler Bedeutung. Diese vermitteln wir 
sowohl in Beratungen als auch in Veranstaltungen: Suchtpräven-
tion muss über reine Wissensvermittlung hinausgehen, interak-
tiv gestaltet sein, das gesamte System (z.B. im Setting Schule 
Schulleitung/Lehrkräfte, Schüler*innen und Eltern) einbeziehen 
und mit Blick auf Nachhaltigkeit als Gesamtkonzept angelegt 

sein. Sie muss entsprechend einem „Policy Mix“ sowohl auf 
verhältnispräventiver (strukturbezogene Maßnahmen) als auch 
verhaltenspräventiver Ebene (personenbezogene Maßnahmen) 
ansetzen. Gleichermaßen gilt es, suchtpräventive Maßnahmen 
entsprechend des Kölner Memorandums auf Basis von wissen-
schaftlichen Erkenntnissen zu konzipieren, die Expertise von 
Suchtpräventionsexpert*innen zu nutzen als auch die Einschät-
zung der zu erreichenden Zielgruppe einzubeziehen.

Es ist auch angesichts der 
Rahmenbedingungen in sozi-
alen Jugend- und Gesund-
heitseinrichtungen nicht im-
mer leicht, die Einhaltung 
von Qualitätsstandards und 
den Nutzen abgestimmten 
Handelns und der Nach- 
haltigkeit von Maßnahmen 
zu vermitteln – wir setzen 
uns dafür ein und befördern 
Qualität und Nachhaltigkeit 
der Angebote, auch mit der erneuten Veröffentlichung zur  
„Nachhaltigen Suchtprävention“.

Qualität wird groß geschrieben
Wir beraten nicht nur zu Qualitätsstandards in der Suchtpräven-
tion – es ist für uns selbstverständlich, dass auch bei unseren 
eigenen Angeboten Qualitätssicherung und -entwicklung konti-
nuierlich Anwendung findet. Konstant werden alle Maßnahmen 
evaluiert. 

Es freut uns, dass die angebotenen Fortbildungen, Seminare und 
Fachveranstaltungen nach wie vor so gut angenommen werden 
und dass die Themen den aktuellen Bedarf der Praktiker*innen 
treffen. Das wird auch in den Kundenbefragungen (siehe Grafik 
Seite 5) deutlich.

Dokumentiert werden alle Leistungen über das bundesweite  
Dokumentationssystem DotSys. Hier zeigt sich mit dem Blick 
auf die Zahlen, dass sich im letzten Jahr 76 % der dokumen-
tierten Maßnahmen Substanzbezug hatten. Die „großen Drei“ 
darunter waren Alkohol (79 %), Tabak (59 %) und Cannabis 
(49 %). 22 % der Maßnahmen waren verhaltensbezogen, insbe-

SUCHTPRÄVENTION IST EINE QUERSCHNITTSAUFGABE

JAHR 2016: VOR ALLEM MULTIPLIKATOR*INNEN WURDEN MIT DEN MASSNAHMEN  

ERREICHT� GRAFIKEN: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION (2)

ENDADRESSAT*INNEN

ÖFFENTLICHKEITSARBEIT

11,63%

9,03%

79,34% MULTIPLIKATORINNEN

Auf den folgenden 14 Seiten lesen Sie den Newsletter der  
Fachstelle für Suchtprävention im Land Berlin, gefördert durch  
die Senatsverwaltung Gesundheit, Pflege und Gleichstellung

Suchtprävention
NACHHALTIGE

Suchtprävention
Ansprechpartner auf einen BlickAnsprechpartner auf einen Blick

Fachstelle für Suchtprävention Berlin gGmbH | 2., überarb. Aufl age März 2017Chausseestr. 128/129 | 10115 Berlin | Tel.: 030 – 29 35 26 15 | Fax: 030 – 29 35 26 16info@berlin-suchtpraevention.de | www.berlin-suchtpraevention.de | www.praevention-na-klar.deMit freundlicher Unterstützung der Senatsverwaltung für Gesundheit, Pfl ege und Gleichstellung. UNABHÄNGIG BLEIBEN

Berlin verfügt über ein differenziertes Drogen- und Suchthilfesystem, das auch spezifi sche Angebote für Kinder und Jugendliche umfasst.
Die Adressen der Berliner Drogen- und Suchtberatungsstellen fi nden Sie unter:
www.berlin-suchtpraevention.de und www.sucht-drogen-rat-hilfe.de

Im Rahmen des Netzwerkes Frühintervention stehen in allen Berliner Bezirken verschiedene Angebote der frühen Intervention zur Verfügung. Hierzu gehören z.B. die Programme „FreD“, „HaLT“, „Break“ oder „Realize it!“.
Informationen zu allen Frühinterventionsangeboten für junge Menschen fi nden Sie unter: 
www.netzwerk-fruehintervention.de

Suchtberatung &Suchtberatung &
Frühintervention

Fachstelle für Suchtprävention Berlin gGmbH
Als Service- und Koordinierungsstelle bietet Ihnen die Fachstelle interessante Fortbildungsangebote, Beratung und Coaching, einen Ausleihe-Pool interaktiver Methoden, Informations-Materialien (auch mehrsprachig), themenspezifi sche Elternabende 1 u.v.m. 
Bei allen Fragen rund um das Thema Suchtprävention nehmen Sie gern Kontakt zu uns auf: Telefon 030 – 29 35 26 15
Mehr Informationen: www.berlin-suchtpraevention.de
1 Bei Elternabenden unterstützen Sie auch die Elternkreise Berlin-Brandenburg e.V., Tel. 030 – 25 75 97 29

Suchtprävention für ganz Berlin

FLYER „NACHHALTIGE SUCHTPRÄVENTION“  

� BILD: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION
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sondere Onlinesucht und Pathologisches Glückspiel waren hier 
wichtige Themen.

Zielgruppen- und praxisorientiert prüfen wir unser thematisches 
Angebot regelmäßig im Sinne des „PDCA-Zyklus“ (siehe Titel) und 
passen es bedarfsorientiert an. So zeigte sich im letzten Jahr neuer  
Bedarf sehr deutlich in der Arbeit mit Geflüchteten – darauf haben 
wir reagiert und für dieses Setting das Angebot „Hinschauen –  
Hinhören – Handeln“ konzipiert – die Nachfrage ist auch hier an-
haltend hoch und wir freuen uns, mit diesem Angebot (finanziert 
durch die Senatsverwaltung für Gesundheit, Pflege und Gleich-
stellung) auch in 2017 unseren Beitrag zur Integration geflüch-
teter Menschen in Berlin zu leisten. Lesen Sie mehr zum Projekt 
auf Seite 19.

Insgesamt macht der von Fachkräften geschilderte Bedarf zur 
Suchtprävention deutlich, dass ein aufeinander aufbauendes 
Curriculum als qualitätsgesicherte Qualifizierung in der Sucht-
prävention für die Praxis und eine nachhaltige Umsetzung von 
Suchtprävention dort von großem Nutzen ist. Die Fachstelle für 

Suchprävention hat in den vergangenen Jahren begonnen, eine 
modulare Fortbildungsreihe aufzubauen. Die Evaluation zeigt, 
dass das Angebot sehr gut angenommen wird und der Nutzen 
für die Praxis als sehr hoch eingeschätzt wird. Dieses Curriculum 
wird im kommenden Jahr weiter ausgebaut.

CHRISTINA SCHADT

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

EVALUATION DER FORTBILDUNGEN UND SEMINARE IM JAHR 2016�

0

100

80

60

20

Kundenbefragungen/Workshops 2016 (n=615)

40

Zu
fr

ie
de

nh
ei

t

98,4%

Gu
te

 V
er

m
itt

lu
ng

 d
er

 
Sa

ch
ve

rh
al

te

99,8%

Da
zu

ge
le

rn
t

92,4%

W
ei

te
re

m
pf

eh
lu

ng
  

de
r F

ac
hs

te
lle

99,0%

Pr
ax

is
nu

tz
en

 d
er

 In
ha

lte

94,0%

Bi
ld

: N
at

al
ia

-fl 
ur

no
 / i

st
oc

kp
ho

to

www.praevention-na-klar.de

Kein Alkohol an Kinder und Jugendliche.

 DAMIT SIE 
GROSS UND STARK
    WERDEN.

ANZEIGE

A3-PLAKATE ZUR  

AKTIONSWOCHE ALKOHOL 2017

Erhältlich in der Fachstelle für Suchtprävention
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VERANTWORTUNGSVOLLER UMGANG MIT ALKOHOL UND ILLEGALEN DROGEN

Alkoholvergiftungen bei Kindern und Jugendlichen im Vergleich  

zum Bundesdurchschnitt weiterhin auf niedrigem Niveau

Im Diagramm dargestellt sind die Fälle in Relation zum Bevöl-
kerungsanteil. In absoluten Zahlen waren es in 2015 insge-
samt 58 10-14-jährige und 262 15-19-jährige Berliner*innen, 

die aufgrund einer Alkoholvergiftung stationär im Krankenhaus 
aufgenommen wurden.

Wenngleich sich der in den letzten Jahren sinkende Trend bei den 
10-19-Jährigen, die mit einer Alkoholvergiftung ins Krankenhaus 
eingeliefert wurden, in 2015 insgesamt fortgesetzt hat, ist bei 
den 10-14-jährigen Jungen ein Anstieg gegenüber dem Vorjahr 
zu verzeichnen.

QUELLE: STATISTISCHES BUNDESAMT (DESTATIS), KRANKENHAUSDIAGNOSESTATISTIK. TABELLEN ENTHALTEN AUCH DIE BERLINER*INNEN, DIE AUSSERHALB BERLINS BEHANDELT WURDEN. (2)

Alkoholintoxikationen 10- bis 14-Jähriger in Berlin  
nach Geschlecht(vollstationäre Behandlung, absolute Zahlen)

Alkoholvergiftungen bei Kindern und Jugendlichen im Vergleich zum Bundesdurchschnitt 
weiterhin auf niedrigem Niveau 
 
Im Diagramm dargestellt sind die Fälle in Relation zum Bevölkerungsanteil. In absoluten Zahlen waren 
es in 2015 insgesamt 58 10-14-jährige und 262 15-19-jährige Berlinerinnen und Berliner, die aufgrund 
einer Alkoholvergiftung stationär im Krankenhaus aufgenommen wurden.  
 

 
 
Quelle: Statistisches Bundesamt (Destatis), Krankenhausdiagnosestatistik. Tabelle enthält auch die Berliner*innen, die 
außerhalb Berlins behandelt wurden. 
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außerhalb Berlins behandelt wurden. 
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Die Verteilung der Fälle aufgegliedert nach Bezirken ist ange-
sichts der geringen Fallzahlen insbesondere bei den 10-14- 
Jährigen wissenschaftlich betrachtet nur bedingt aussagekräftig. 

Bringt man die absoluten Fälle in Relation zum Bevölkerungs-
anteil ist der Bezirk Spandau sowohl bei den Kindern als auch bei 
den Jugendlichen am stärksten betroffen.

DATENQUELLE: AFS BERLIN-BRANDENBURG, KHSTATV-TEIL II: DIAGNOSEN / BERECHNUNG: SENGESPLEGGLEICH - I A -. (2)

Die Verteilung der Fälle aufgegliedert nach Bezirken ist angesichts der geringen Fallzahlen 
insbesondere bei den 10-14-Jährigen wissenschaftlich betrachtet nur bedingt aussagekräftig.  
 

 
 
Datenquelle: AfS Berlin-Brandenburg, KHStatV-Teil II: Diagnosen / Berechnung: SenGesPlegGleich - I A - 
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Erfreulich ist, dass die Fallzahlen der 
unter Alkoholeinfluss von der Polizei 
aufgegriffenen Kinder und Jugendli-
chen auch in 2016 weiter gesunken 
sind, gegenüber 2009 sogar um fast 
zwei Drittel.

 
Wie auch bei den Alkoholvergiftungen 
überwiegen bei den bis 14-Jährigen 
die Mädchen, bei den älteren die  
Jungen. Erwartungsgemäß steigen  
die Fallzahlen mit dem Alter der  
Jugendlichen an.

Die meisten unter Alkoholeinfluss  
polizeilich aufgegriffenen Kinder und 
Jugendlichen stammen aus Pankow, 
gefolgt von Mitte und Steglitz-Zehlen-
dorf. 

Differenziert man nicht nach Wohn-
ort, sondern nach Bezirk des Aufgriffs 
steht Mitte mit deutlichem Abstand zu 
Pankow an erster Stelle. Hierin spie-
gelt sich vermutlich die größere Dich-
te an Clubs und Jugendtreffpunkten 
in diesen innenstädtischen Bezirken 
wider. Siehe Grafik nächste Seite

Aufgesplittet nach Tatverdächtigen 
und Nicht-Tatverdächtigen fällt auf, 
dass der Anteil der Tatverdächtigen 
bei den alkoholisiert Aufgegriffenen 
deutlich überwiegt. Dies könnte darin 
begründet sein, dass Alkoholkonsum 
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Erfreulich ist, dass die Fallzahlen der unter Alkoholeinfluss von der Polizei aufgegriffenen Kinder und 
Jugendlichen auch in 2016 weiter gesunken sind, gegenüber 2009 sogar um fast zwei Drittel. 

 

 
Quelle: Antworten der Senatsverwaltung für Gesundheit und Soziales auf die schriftlichen Anfragen zu den 
Alkoholintoxikationen der vergangenen Jahre  

 

Wie auch bei den Alkoholvergiftungen überwiegen bei den bis 14-Jährigen die Mädchen, bei den 
älteren die Jungen. Erwartungsgemäß stehen die Fallzahlen mit dem Alter der Jugendlichen an. 
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Polizeilich aufgegriffene Kinder und Jugendliche unter  
Alkoholeinfluss in Berlin im Jahr 2016 nach Alter und Geschlecht

Quelle: Anlagen 1 und 2 zur schriftlichen Anfrage 18/10 308 

 

Die meisten unter Alkoholeinfluss polizeilich aufgegriffenen Kinder und Jugendlichen stammen aus 
Pankow, gefolgt von Mitte und Steglitz-Zehlendorf.  

 

Quelle: Anlagen 1 und 2 zur schriftlichen Anfrage 18/10 308 
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QUELLE: ANTWORTEN DER SENATSVERWALTUNG FÜR 

GESUNDHEIT UND SOZIALES AUF DIE SCHRIFTLICHEN 

ANFRAGEN ZU DEN ALKOHOLINTOXIKATIONEN DER 

VERGANGENEN JAHRE 

QUELLE: ANLAGEN 1 UND 2 ZUR SCHRIFTLICHEN 

ANFRAGE 18/10 308

QUELLE: ANLAGEN 1 UND 2 ZUR SCHRIFTLICHEN 

ANFRAGE 18/10 308
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nicht nur Aggression befördern kann, 
sondern auch Hemmschwellen senkt 
und damit das Begehen von Strafta-
ten wahrscheinlicher macht. Folgen-
de Delikte sind in den vergangenen 
Jahren am häufigsten in Zusammen-
hang mit Alkoholkonsum bei Jugend-
lichen aufgetreten: Körperverletzung, 
Sachbeschädigung, einfacher Dieb-
stahl, Beleidigung, Widerstand gegen 
Vollstreckungsbeamte und Hausfrie-
densbruch. 

Der Zusammenhang zwischen Alko-
holkonsum und Gewaltstraftaten so-
wie anderen Grenzüberschreitungen 
wurde bereits bei der Fachtagung 
„Kommunale Alkoholprävention in 
Berlin stärken“ im Dezember 2016 
thematisiert und wird in 2017 weiter 
aufgegriffen werden.

ANKE SCHMIDT 

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

Differenziert man nicht nach Wohnort, sondern nach Bezirk des Aufgriffs steht Mitte mit deutlichem 
Abstand zu Pankow an erster Stelle. Hierin spiegelt sich vermutlich die größere Dichte an Clubs und 
Jugendtreffpunkten in diesen innenstädtischen Bezirken wider.  

Aufgesplittet nach Tatverdächtigen und Nicht-Tatverdächtigen fällt auf, dass der Anteil der 
Tatverdächtigen bei den alkoholisiert Aufgegriffenen deutlich überwiegt. Dies könnte darin begründet 
sein, dass Alkoholkonsum nicht nur Aggression befördern kann, sondern auch Hemmschwellen senkt 
und damit das Begehen von Straftaten wahrscheinlicher macht. Folgende Delikte sind in den 
vergangenen Jahren am häufigsten in Zusammenhang mit Alkoholkonsum bei Jugendlichen 
aufgetreten: Körperverletzung, Sachbeschädigung, einfacher Diebstahl, Beleidigung, Widerstand 
gegen Vollstreckungsbeamte und Hausfriedensbruch.  

 

 

Quelle: Anlagen 1 und 2 zur schriftlichen Anfrage 18/10 308 
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QUELLE: ANLAGEN 1 UND 2 ZUR SCHRIFTLICHEN ANFRAGE 18/10 308

Aktionswoche Alkohol 2017 – Machen Sie mit!

Alkohol findet wie kein anderes Suchtmittel Akzeptanz in un-
serer Gesellschaft. Gerade aus diesem Grund ist es von 
großer Bedeutung, regelmäßig den Umgang mit Alkohol zu 

reflektieren und auf die Risiken von Alkoholkonsum hinzuweisen.

Auch in diesem Jahr findet daher die Aktionswoche Alko-
hol unter dem Motto „Alkohol? Weniger ist besser!“ vom  
13. bis 21. Mai 2017 statt. Zum mittlerweile siebten Mal soll so 
bundesweit zu einem maßvollen und verantwortungsbewussten 
Umgang mit Alkohol angeregt werden. Wer unter Alkoholein-
fluss unterwegs ist, kann nicht nur sich selber schaden, son-
dern auch andere ernsthaft gefährden. Der Fokus der diesjäh-
rigen Aktionswoche Alkohol liegt auf dem Schwerpunktthema 
„Kein Alkohol unterwegs!“

Die Aktionswoche bundesweit: 
Alle Informationen zur bundesweiten Aktionswoche finden Sie 
auch in diesem Jahr auf der Website www.aktionswoche-alkohol.de. 

Im Veranstaltungskalender können Veranstaltungen oder Aktio-
nen im Rahmen der Woche bundesweit veröffentlicht und bewor-
ben werden. Wenn Sie als Veranstalter eine oder mehrere Aktion 
eingetragen haben, können Sie über die Website alkoholpräventi-
ve Materialien beziehen.

Die Aktionswoche in Berlin: 
Die Aktivitäten zur Aktionswoche Alkohol finden in Berlin im Rah-
men des Landesprogramms „Na klar – unabhängig bleiben!“ statt. 
Informationen zu Veranstaltungen und Aktionen finden Sie unter 
www.berlin-suchtpraevention.de – der gemeinsamen Plattform der 
Akteure in Berlin. Gerne veröffentlichen wir auch Ihr Vorhaben für 
die Aktionswoche Alkohol – tragen Sie dafür Ihre Veranstaltung 
einfach unter folgendem Link ein: www.berlin-suchtpraevention.de/
veranstaltung-vorschlagen/

Wir bieten Ihnen bei der Planung alkoholpräventiver Aktionen Un-
terstützung. Wir stellen Ihnen u.a. kostenfrei Infomaterialien für 
Jugendliche und Erwachsene zur Verfügung und beraten Sie zum 
Einsatz unserer erprobten interaktiven Methoden oder von Präven-
tionsfilmen, bspw. für den Unterricht oder Veranstaltungen – spre-
chen Sie uns gerne an!

Machen Sie mit und unterstützen Sie die Alkoholpräventi-
on in Berlin! Ein 1. Schritt: Werden Sie Botschafter*in! Binden 
Sie das oben abgebildete Banner in Ihre E-Mail-Signatur ein:  
Das Banner finden Sie als Download auf der Webseite der  
Aktionswoche Alkohol unter www.aktionswoche-alkohol.de.MOTIVE ZUM SCHWERPUNKTTHEMA: „KEIN ALKOHOL UNTERWEGS!“ � BILDER: DHS (3)

http://www.aktionswoche-alkohol.de
http://www.berlin-suchtpraevention.de
http://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltung-vorschlagen/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltung-vorschlagen/
http://www.aktionswoche-alkohol.de/fuer-veranstalter/materialien/downloadelemente/
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Bitte leiten Sie diese Information auch an interessierte Kollegin-
nen und Kollegen weiter. Für Rückfragen rund um die Aktions-
woche Alkohol 2017 in Berlin stehen wir Ihnen gerne zur 
Verfügung und freuen uns auf eine gemeinsame ideen-
reiche und kreative Aktionswoche! 

Email: schadt@berlin-suchtpraevention.de

CHRISTINA SCHADT

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

TABAKPRÄVENTION

Weltnichtrauchertag 2017: Rauchen – eine Bedrohung  

für die menschliche Entwicklung

S ie ist immer noch die Volksdroge Nr. 1, auch wenn die 
Zeiten schon lange vorbei sind, als in Restaurants, im  
Hörsaal oder im Flugzeug geraucht wurde.

Zum 20. Mal Weltnichtrauchertag
Der Weltnichtrauchertag (WNRT) am 31. Mai ist auch in diesem  
Jahr wieder Anlass und Gelegenheit, auf die Gefahren des  
Rauchens hinzuweisen. Das Motto der Weltgesundheitsorgani-
sation (WHO) in 2017 lautet: „Rauchen – eine Bedrohung für die 
menschliche Entwicklung“. 

Gemeinsam mit vielen anderen Akteuren setzen 
wir uns für den Ausbau des Nichtraucher-
schutzes ein. Ein aktuelles Thema, dem unser 
Engagement gilt, ist das Tabakwerbeverbot 
auf öffentlichen Werbeflächen. Gerade junge 
Menschen sind durch Werbung beeinflussbar 
und befinden sich in einer Entwicklungszeit, 
die durch Neugierde und Abgrenzung charakte-
risiert ist. Im Fernsehen ist Tabakwerbung schon 
einige Zeit verboten. Werbung für Tabakerzeugnisse ist 
in den Ländern der europäischen Union unterschiedlich stark 
eingeschränkt. Einheitlich ist durch eine EU Richtlinie (2003/33/
EG) Tabakwerbung im Internet, in Zeitungen und Zeitschriften 
seit 2007 verboten. Alle Mitgliedsstaaten außer Deutschland 
haben mittlerweile aber Gesetze eingeführt, welche die Tabak-
werbung deutlich umfassender verbieten. Wenn Berlin seine 
Werbeflächen demnächst wieder ausschreibt, setzen wir uns 
dafür ein, dass möglichst ausgeschlossen wird, Tabakwerbung 
zeigen zu dürfen. 

Ein anderes Feld, in dem Verbesserungen, gerade zum Schutz von 
Kindern, möglich sind, ist das Rauchen im Auto. In mehreren euro-

päischen Ländern, wie z.B. in Schottland und Griechenland, ist es 
mittlerweile verboten, im Auto zu rauchen, wenn Kinder dabei sind. 

Doch selbst wenn nicht in Anwesenheit von Kindern geraucht 
wird, werden diese mit den Giftstoffen konfrontiert, die sich abla-
gern und noch lange Zeit nach dem Rauchen aus den Textilien in 
die Luft abgegeben werden. Bei Kindern führt Passivrauchen zu 
akuten und chronischen Atemwegserkrankungen, verschlimmert 
bereits vorhandenes Asthma, erhöht den Bluthochdruck und das 

Krebsrisiko. Bei Babys gehört das Passivrauchen zudem zu 
den Hauptrisikofaktoren für den plötzlichen Kindstod 

– und ist, wie das Motto des WNRT 2017 besagt, 
eine Bedrohung für die menschliche Entwicklung.

Materialien zum Thema Passivrauchen
Zum Thema „Passivrauchen“ finden Sie auf 
unserer Website einen Kurzfilm „Passivrauchen 

– Eine unsichtbare Gefahr für Ihr Kind“

Über unser Bestellportal und auch direkt vor Ort 
in der Fachstelle für Suchtprävention Berlin können Sie  

Infokarten beziehen, die sich an rauchende Mütter 
und Väter richten und praktische Tipps geben, wie 
Babys und Kleinkinder im Alltag vor schädlichen  
Folgen des Tabakrauches geschützt werden 
können. 

Aktiv dabei!
Engagieren auch Sie sich zum diesjährigen Weltnichtrauchertag. 
Mehr Informationen zum diesjährigen Weltnichtrauchertag finden 
Sie unter www.euro.who.int.

CHRISTINA SCHADT 

Fachstelle für Suchtprävention BerlinTH
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Vorgestellt: Zwei Gemeinschaftsaktionen

Berlin setzt 2017 den Fokus auf den Fahrrad-
verkehr und die Risiken von Alkoholkonsum in 
diesem Zusammenhang: 7.000 Fahrradsattel-
überzieher „Ich tanke nicht! Kein Alkohol 
unterwegs!“ werden dank der Unterstützung 
des Paritätischen Berlin im Aktionszeitraum in 
der ganzen Stadt verteilt.  
Auch das Einzelhandelsunternehmen EDEKA 

macht sich in diesem Jahr wieder stark für 
Alkoholprävention. Gemeinsam aktiv für 

einen verantwortungsvollen Umgang 
mit Alkohol!

SO ZEIGT SICH BERLIN IN  

DER AKTIONSWOCHE ALKOHOL

� BILDER: FACHSTELLE (2)

mailto:schadt%40berlin-suchtpraevention.de?subject=Aktionswoche%20Alkohol%202017
http://www.berlin-suchtpraevention.de/themen/tabak/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/themen/tabak/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/bestellportal/infokarten-und-flyer/infokarte-fuer-rauchende-eltern-mama/
http://www.euro.who.int/de/media-centre/events/events/2017/05/world-no-tobacco-day-2017-tobacco-a-threat-to-development
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PRÄVENTION VON COMPUTER-, ONLINE- UND GLÜCKSSPIELSUCHT

Faktencheck am Safer Internet Day 2017 

I n Zeiten von Flatrates, Smartphones und mobiler Datennut-
zung werden Daten nicht nur in Sekundenschnelle weltweit 
verbreitet, auch sind Kinder und Jugendliche der Bilder- und 

Nachrichtenflut kritiklos ausgeliefert. Bilder und Videos sprechen 
gezielt die Gefühlswelten an. 

Kinder wachsen heute ganz selbstver-
ständlich mit Smartphone und Tablet 
auf. Für den Umgang mit digitalen Medi-
en bedarf es allerdings Fähigkeiten, die 
Kindern nicht automatisch in die Wiege 
gelegt sind. An dieser Stelle sind Eltern 
gefragt, Ihre Kinder zu begleiten und ei-
nen kompetenten und verantwortungs-
bewussten Umgang mit Smartphone, 
Computer und Spielkonsole, z.B. durch 
die Vereinbarung von medienfreien 
Zeiten zu fördern. 

Wie in jedem Jahr folgte die Fachstelle 
dem Ruf der Initiative der Europäischen 
Kommission zu Veranstaltungen und 

Aktionen rund um das Thema 
Internetsicherheit und lud am 
07. Februar 2017 zum Fakten-
check in die Fachstelle ein.

Von 14 – 19 Uhr konnten sich Eltern, Lehrkräfte und andere Inte-
ressierte u.a. von den Expertinnen der Fachstelle beraten lassen 
und an diesem Tag auch die neu erschienene Elternbroschüre mit 
Erziehungstipps mitnehmen. Hier wurden zum Beispiel Fragen wie 
„Darf ich als Elternteil die Chatverläufe meines Kindes kontrollie-
ren? oder „Mein Kind ist ständig online – was kann ich tun?“ be-
antwortet und konkrete Tipps zur Unterstützung im Alltag gegeben.

Ergänzend zu dem Beratungsangebot am Nachmittag zeigte die 
Journalistin Sibylle Trost in ihrem Vortrag (siehe unten) auf, wel-
che Mittel eingesetzt werden, die es so schwer machen zu unter-
scheiden, ob es sich um eine recherchierte Nachricht oder eine 
gefälschte Meldung handelt und was Eltern und Lehrer*innen Kin-
dern in Bezug auf Medienkompetenz und -kritik beibringen können.

 

MICHAELA GRAF 

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

Was ist REAL und was ist FAKE? Was ist wahr und was gelogen?  

Aufruf zum kritischen Umgang mit Medien.

M ediennutzer sind in Zeiten der FAKE-News mehr denn 
je gefordert, aus der Flut von Daten, Bildern, Fakten, 
Lügen auszuwählen und zu durchschauen, wie sie am 

Gefühl gepackt werden. Wer will schon anderen auf den Leim 
gehen, Falschmeldungen weiter klicken und damit Betrüger zu 
Millionären machen?! Kinder und Jugendliche lassen sich von 
Medieninhalten gern berieseln, doch längst ist das, was in ihre 
Hirne und Herzen hinein fließt, nicht mehr unbedenklich genieß-
bar. Der Bilderbrei, der aus den neuen Fläschchen Pad, Pod und 
Phone fließt, ist nicht sorgsam mit Ökosiegel auf Allergene un-
tersucht. Er enthält ungefiltert alles, was eine milliardenschwere 
Medienindustrie, politische Gruppen, Guerilla-Marketing Aktivis-
ten, gute und schlechte Journalisten, Hacker, Gauner und andere 
stündlich einstellen. 

Wer heute Medien nutzt, hat viel Arbeit. Er muss lernen zu erken-
nen, was andere verschleiern. Denn im Internet vermischt sich 
alles. Die Grenzen der Genres verschwimmen. Nichts ist mehr 
klar erkennbar. Was ist eine Nachricht? Was sind Meldungen? 
Was unterscheidet eine Meinung von einem Bericht? Die jour-
nalistische, faktische Sprache übernimmt Formulierungen aus 
dem Marketing. Schlagzeilen, Nachrichten und Reportagen eifern 
um den spannendsten Aufmacher im Wettlauf der Headlines, die 
möglichst viele Nutzer klicken lassen. Bilder und Videos spre-

chen gezielt die Gefühlswelten an: Provozierende Überschriften, 
überraschende Fotos, primitive Gefühle wie Neid, Missgunst, 
Schadenfreude. Meldungen sind oft plakativ und werden nicht 
sachlich, sondern dramatisch vorgetragen. Reiz-Worte wecken 
Neugier und Spannung.

Warum ist das so? 
Offensichtlich taugt das Internet gut als Geldmaschine und Mar-
ketingplattform. Wie einträglich es funktioniert, haben eine Grup-
pe mazedonischer Computerfreaks gezeigt, die im Wahlkampf 
der USA mit suchmaschinenoptimierten Reizworten FAKE-News 

DIE NEUE ELTERNBROSCHÜRE IST ÜBER DAS 

BESTELLPORTAL ERHÄLTLICH 

BILD: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION

AKTION FÜR MEHR SICHERHEIT IM NETZ

KERSTIN JÜNGLING BEGRÜSST DIE TEILNEHMENDEN ELTERN UND FACHKRÄFTE

� BILD: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION



11

TH
EM

EN
HE

FT
 4

5 
_ 

Fa
ch

st
el

le
 fü

r S
uc

ht
pr

äv
en

tio
n 

Be
rli

n 
gG

m
bH

 _
 0

4|
17

KINDER AUS SUCHTBELASTETEN FAMILIEN

Das einzig Zuverlässige ist die Unzuverlässigkeit 

Vergessenen Kindern eine Stimme geben – Aktionswoche  

für Kinder aus suchtbelasteten Familien 

D er größte bekannte Risikofaktor für eine Suchtent-
stehung ist ein Aufwachsen mit suchtkranken Eltern. 
Gründe hierfür sind nicht nur das elterliche „Vorbild“, 

das konstruktive Problembewältigung aufgrund der eigenen Er-
krankung vermissen lässt, sondern insbesondere die familiäre 
Atmosphäre, die geprägt ist von Instabilität, Anspannung, Un-
berechenbarkeit, Willkür, Vernachlässigung und vielleicht sogar 
von Gewalt. 

Weltweite Aufmerksamkeit
Die internationale Aktionswoche vom 12.02. bis zum 
18.02.2017 macht auf die Situation der Kinder aufmerksam:  
www.coa-aktionswoche.de

Die Kinder werden in aller Regel nicht ausreichend gefördert. Sie 
stellen ihre eigenen Bedürfnisse zurück, weil sie sich um die jün-
geren Geschwister oder den suchtkranken Elternteil kümmern. 
Scham und Abschottung, um das Familiengeheimnis zu wahren, 
bringen zudem soziale Isolation mit sich. Die Mehrheit der Kinder 
in suchtbelasteten Familien ist mit den Problemen allein, nur we-
nige bekommen ausreichend Unterstützung. 

Umgang mit einem Tabuthema
„Das müssen wir ändern“, fordert Heike Drees, Fachreferentin 
Sucht des Paritätischen Wohlfahrtsverbandes Berlin. „Durch 
Sensibilisierung der Pädagoginnen und Pädagogen in Kitas und 
Schulen kann den Kindern geholfen werden und ein aufeinander 

ins Netz brachten, durch deren virale Verbreitung sie nach eige-
nen Angaben etwa 5.000 Euro am Tag verdienten und die Welt 
dabei in Atem hielten.

Was ist REAL und was ist FAKE? Wann sind Falschmeldungen 
gefährlich? Lügen und Verleumdungen als kurze FAKE-News über 
die sozialen Netzwerke gepostet – und von Usern tausend- bis 
millionenfach geteilt – haben weltpolitisch bereits zur Androhung 
eines Atomschlags geführt, zu Verleumdungen, Verfolgungen 
und Misshandlungen. Politikern werden Worte untergeschoben, 
die sie nie gesagt haben; Menschen auf Fotos lebensgefährlich 
manipuliert und in falschen Kontext gesetzt. Die Glaubwürdigkeit 
des Journalismus steht auf dem Spiel. 

Welchen Meldungen kann man noch trauen? 
Wie noch unterscheiden, ob es sich um einen recherchierte Nach-
richt oder eine gefälschte Meldung handelt? Rechercheteams in-
vestigativer Journalisten überprüfen die Fakten wie der Investigativ- 
Rechercheverbund von NDR, WDR und Süddeutscher Zeitung, das  
Correctiv und die Teams anderer Leitmedien.

Was können Eltern und Lehrer*innen heute Kindern und Jugend-
lichen in Bezug auf Medienkompetenz und -kritik beibringen? Die 
wichtigste Botschaft: Erst checken, dann klicken! Es gilt, eine 
reißerische Meldung genau unter die Lupe zu nehmen, anstatt 
sie emotional weiter zu klicken oder zu liken. Die automatische 
Bewegung mit dem Finger ist eine Positionierung, die Schaden 
anrichten kann. Viele Beispiele zeigen bereits, wie gefährlich 
FAKE-News für die Sicherheit einzelner, den Weltfrieden und die 
Demokratie sein können. Denn die Währung des Internet ist die 
Aufmerksamkeit. Hohe Klickzahlen machen nicht nur YouTuber 
stolz, sondern sie machen auch jene reich und mächtig, die mit 
Reizworten absichtlich FAKE-News setzen. 

Also: Köpfchen einschalten und die Internetkommunikation aus-
einandernehmen wie ein altes Kofferradio. Nach dem Kommu-
nikationsmodell „Sender-Nachricht-Empfänger“ lässt sich gut 
ein erster Faktencheck durchführen. (1) WER hat die Meldung 
ins Netz gestellt? Gibt es ein Impressum? (2) WAS wird gesagt? 
Handelt es sich um Zahlen, Daten, Fakten oder um Meinungen? 
Sind die Belege glaubhaft? (3) WIE wahr sind Bilder und Videos? 
Stammen sie aus einem anderen Kontext? 

Zum Test das Bild z.B. auf www.tineye.com eingeben und seine 
Herkunft prüfen. (4) WER soll erreicht werden? An wen richtet 
sich die Meldung? Dient sie der Stimmungsmache, verfolgt sie 
eine Absicht? Lässt sie den Nutzer seine eigene Einschätzung 
vornehmen oder will sie überzeugen und manipulieren?

Geschulte Medienkompetenz sicher t Demokratie und Unab-
hängigkeit.

SIBYLLE TROST 

 Insights Media Tours, Berlin 

Dieser Ar tikel entstand im Rahmen der Aktion zum Safer Internet Day

SIBYLLE TROST ERMUNTERT ZUM GENAUEN HINSCHAUEN

� BILD: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION

http://www.coa-aktionswoche.de/
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Bericht vom Fachtag „Kinder aus suchtbetroffenen Familien“  

in Friedrichshain-Kreuzberg

K inder aus suchtbetroffenen Familien werden häufig über-
sehen, da sich die Aufmerksamkeit des Umfeldes auf die 
Suchtthematik der Erwachsenen fokussiert. Der Bedarf 

der Kinder an Aufmerksamkeit, Zuwendung und Geborgenheit ist 
jedoch groß, da auch in ihrem Leben die Sucht der Bezugsper-
sonen bestimmend ist und häufig wenig Raum für ihre eigene 
kindergerechte Entwicklung bleibt. Der Bedarf an Angeboten für 
diese Zielgruppe zeigte sich auch in der praktischen Arbeit der 
Kreuzberger Suchtberatungsstelle (Diakonisches Werk Berlin 
Stadtmitte e.V.). 

In der Folge wurde das Projekt „Vergiss mich nicht“ ins Leben 
gerufen, das Patenschaften an Kinder aus suchtbelasteten 
Familien vermittelt. Ergänzend dazu konnte der Träger mit Un-
terstützung des Bezirksamtes Friedrichshain-Kreuzberg eine 
Förderung mit Mitteln des Programms „Soziale Stadt“ für das 
Netzwerkprojekt „Kind.Sucht.Kompass.“ erhalten, das den Fo-
kus auf die Kinder aus suchtbetroffenen Familien richtet. Dabei 

sollen Multiplikator*innen, interessierte Erwachsene und Kinder 
in Grundschulen und Kitas aufgeklärt werden über die Ursachen 
und Folgen von Suchterkrankungen, die Auswir-
kungen von Suchtbetroffenheit in der Familie auf 
die Kinder und wie diesen Kindern geholfen wer-
den kann.

Das Netzwerk „Kind.Sucht.Kompass“ hat am 
27.02.2017 den Fachtag „Kinder aus sucht-
betroffenen Familien“ ausgerichtet, an dem 40 
Fachkräfte u. a. aus den Bereichen der Kinder- 
und Jugendhilfe und der Verwaltung teilnahmen. 
Schirmherrin der Tagung war Marlene Mortler MdB, Drogen-
beauftragte der Bundesregierung, die Grußworte sprach Knut 
Mildner-Spindler, stellvertretender Bezirksbürgermeister und Be-
zirksstadtrat von Friedrichshain-Kreuzberg. Inhaltliche Schwer-
punkte der Tagung waren die Aufklärung und Sensibilisierung von 
Fachkräften der Kinder- und Jugendhilfe zu der Thematik sowie 

abgestimmtes Handeln im Netzwerk der Hilfen sorgt dafür, dass 
die Kinder nicht durch die Maschen fallen.“

„Die Arbeit im Netzwerk voranbringen, dafür sorgen, dass die 
Familie als System betrachtet wird und nicht als Summe vonein-
ander unabhängiger Personen sowie das Thema ‚Sucht in der Fa-
milie‘ aus der Tabuzone herauszuholen – das sind unsere Ziele“, 
sagt Kerstin Jüngling, Geschäftsführerin der Berliner Fachstelle 
für Suchtprävention. 

„Kinder sind bemüht, sich auch in schwierigste Situationen ein-
zufügen. Sie stehen zu ihren Eltern, auch unter problematischs-
ten Bedingungen. Wir als Gesellschaft sollten alles dafür tun, 
dass Kinder in von Sucht betroffenen Familien nicht vergessen, 

nicht sich selbst überlassen wer-
den“, fasst die Landesdrogenbe-
auftragte Christine Köhler-Azara 
zusammen.

Informieren Sie sich
Die Fachstelle hat zusammen mit 
Expertinnen und Experten aus un-
terschiedlichen Arbeitsbereichen 
Empfehlungen für den Schutz 
von Kindern in suchtbelasteten 
Familien formuliert und fordert 
eine engere Zusammenarbeit der 
Fachdienste. 

Die Empfehlungen können hier 
oder unter Themen/Kinder aus 
suchtbelasteten Familien auf 

www.berlin-suchtpraevention.de her-
untergeladen werden.

Weitere Information zur Situ-
ation der Kinder finden Sie im  
Informationsblatt „Kinder in sucht-
belasteten Familien“, Download 
hier oder im Bestellportal erhältlich.

Zahlen und Fakten zum Thema:
¢¢ Jedes 6. Kind lebt zumindest 

vorübergehend in einer suchtbelasteten Familie
¢¢ Das Risiko der Kinder, selbst abhängig zu werden,  

ist stark erhöht: etwa ein Drittel der Kinder wird später  
selbst suchtkrank.

¢¢ Kinder aus suchtbelasteten Familien erleben wesentlich 
häufiger verbale, körperliche aber auch sexualisierte Gewalt 
als Kinder, die in einer Familie ohne Suchterkrankung 
aufwachsen. 

¢¢ Hochrechnungen zufolge werden jährlich 3.000 bis  
4.000 Kinder mit schweren Entwicklungsstörungen 
aufgrund von Alkoholkonsum der Mutter während der 
Schwangerschaft geboren.

 

Diese Pressemitteilung wurde von der

FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION,  

am 14. Februar 2017 veröffentlicht

DIESE INFORMATIONSMATERIALIEN ZUM THEMA  

SIND ERHÄLTLICH 

� BILDER: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION (2)

http://www.berlin-suchtpraevention.de/wp-content/uploads/2017/01/170126_Stellungnahme_KindSuchtFamilie_web.pdf
http://www.berlin-suchtpraevention.de/themen/kinder-aus-suchtbelasteten-familien/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/wp-content/uploads/2016/09/170201_Infoblatt_Kinder_s_F_Online.pdf
http://www.berlin-suchtpraevention.de/bestellportal/infoblaetter-und-broschueren/informationsblatt-kinder-in-suchtbelasteten-familien/
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ZUSAMMENGETRAGENE ERGEBNISSE DER WORKSHOP-ÜBUNGEN

die Eruierung des Bedarfes nach einer Vernetzung der relevanten 
Akteure. 

In seinem Fachvortrag „Im Dschungel zwischen Sucht und ande-
ren psychischen Störungen: Kinder im Spannungsfeld psychisch 
belasteter Familien“ gab Prof. Dr. Michael Klein einen Überblick 
über den Stand der Erkenntnisse zu dem Thema. Anke Schmidt 
von der Fachstelle für Suchtprävention Berlin gGmbH hielt einen 
Kurzvortrag mit dem Titel „Kernergebnissen zu Anforderungen an 
eine gelingende Kooperation der beteiligten Fachdienste, erarbei-
tet im Rahmen einer Fachdiskussion und Bestandsaufnahme im 
‚Forum Prävention und frühe Intervention bei Kindern in suchtbe-
lasteten Familien‘“. 

In der jeweils anschließenden Diskussion, die von Tanja Schmitz-
Remberg moderiert wurde, ging es u. a. um die Identifizierung 
der betroffenen Kinder, die Erreichbarkeit der jeweiligen Eltern, 
den Widerspruch zwischen den zahllosen vorhandenen Konzep-
ten und deren mangelhafter Umsetzung in der Praxis, die unter-
schiedlichen Arbeitsweisen der bezirklichen Kinderschutzteams 
sowie fehlenden Ansprechpartner*innen bei Fachdiensten und 
Bildungsinstitutionen. Eine Kita-Leiterin wies darauf hin, dass die 
Problematik beim Übergang zwischen Kita und Schule bisher zu 

wenig beachtet wird. „Es gibt viele Ideen, aber Zeit und Geld sind 
nicht da“, so eine andere Teilnehmerin. Demgegenüber betonten 
die Vortragenden, dass es auch immer auf einzelne Personen 
ankomme und dass z.B. in der Schule oft schon das Signal aus-
reiche, für ein Kind da zu sein, es wahrzunehmen, um seinen  
Lebensweg positiv zu beeinflussen. Die anschließenden Work-
shops boten Übungsmöglichkeiten mit Elementen aus der Fortbil-
dung: „Kind s/Sucht Familie“ sowie zum Thema „Ambivalenzen 
als Kernelement in der Arbeit mit suchtbetroffenen Eltern“.

Als ein Ergebnis der Fachtagung kann festgehalten werden, dass 
für einen Großteil der Teilnehmer*innen ein starker Wunsch nach 
„kurzen Wegen“, schneller Hilfestellung sowie besserer Information 
hinsichtlich bereits existierender Unterstützungsangebote be-
steht. Diese sind auch wichtige Impulse für die weitere Arbeit von 
„Kind.Sucht.Kompass.“

 

SÜKRAN TOPUZ Koordination Kind.Sucht.Kompass.,  

REGINA STOLZENBERG Evaluation Kind.Sucht.Kompass.,  

JULIA THÖNS Suchthilfekoordination, Suchtprävention Friedrichshain-Kreuzberg

BEIM FACHTAG WAR INTERAKTIVITÄT GEFORDERT� BILDER: SÜKRAN TOPUZ (2)

Warten und Nachdenken – Kognition  

ist Prävention

H andoff-Strategien, also Zeiten einzuhalten, in denen kei-
ne Aktionen durchgeführt werden, sind bei Tätigkeiten in 
Hochsicherheitssystemen Vorgehensweisen, um Fehlent-

scheidungen mit fatalen Folgen zu vermeiden, wie zum Beispiel 
im OP das falsche Bein zu amputieren. Während der Handoff-Zeit 
werden ausschließlich Informationen gesammelt und ausge-
wertet. So beträgt etwa die Handoff-Zeit im Atomkraftwerkwerk 
10-15 Minuten, in denen keine Handlung ausgeführt werden darf 
(Patterson et al 2004).

Warten als Sicherheitsstrategie
Wer warten kann, ist auch in anderen Lebenssituationen auf der 
sicheren Seite. So lautet ein beliebter Spruch in der Erziehung: 

Erst nachdenken, dann reden. Dieser Spruch ist ebenso weise 
wie wahr, denn unser Gehirn braucht tatsächlich einen Moment, 
um auf den großen Wissensspeicher zuzugreifen. Ankommende 
Informationen werden zuerst einmal daraufhin überprüft, ob sie 
positiv, neutral oder negativ sind (LeDoux, 1999). 

Bevor dargestellt werden soll, was das mit Suchtprävention 
zu tun hat, ein praktisches Beispiel aus dem Alltag: 
Die Straßenbahn, die mir vor der Nase wegfährt, löst erstmal 
Frust aus. Derart negative Bewertungen verursachen, dass der 
Körper auf Kampf, Flucht oder Erstarren vorbereitet wird. Der Puls 
erhöht sich, Zucker und Eiweiße werden in die Blutbahn freigege-
ben, um die Muskeln zu versorgen, die mit erhöhter Anspannung 

SUCHTPRÄVENTION IM FRÜHEN KINDESALTER



TH
EM

EN
HE

FT
 4

5 
_ 

Fa
ch

st
el

le
 fü

r S
uc

ht
pr

äv
en

tio
n 

Be
rli

n 
gG

m
bH

 _
 0

4|
17

reagieren (Selye, 1936). Hätte ich die Straßenbahn schon aus 
der Ferne kommen sehen, wäre mein Körper für den Sprint zur 
Haltestelle auf jeden Fall gewappnet gewesen. Jetzt aber stehe 
ich da mit Frust und Bewegungsenergie. Ich schwitze und meine 
Gesichtsfarbe offenbart zusätzlich, wie unangenehm die Situati-
on gerade für mich ist. 

Bevor ich jetzt in die Stressfalle tapse: handoff! 
Ich kann mich nun entweder ärgern und mir Vorwürfe machen, 
warum ich noch den Schirm geholt habe, und mir ausmalen, wel-
che negativen Konsequenzen das Verpassen dieser Bahn nach 
sich ziehen wird. Das sind letztlich noch mehr negative Informati-
onen, die mich weiter in diesem Zustand festhalten. Ich kann aber 
auch ein paar Mal tief ein- und ausatmen (Kabat-Zinn, 1998). Denn 
die Informationen gehen noch einen zweiten Weg. Leider dauert 
dieser Weg etwas länger. Und erst dann werden die Informationen 
im Frontalkortex, dem so genannten Stirnlappen, verarbeitet. Der 
Frontalkortex ist die Struktur des Gehirns, die nach der Geburt am 
längsten reift, nämlich bis man ungefähr 20 Jahre alt ist (Gogtay et 
al., 2004). Und es ist die Struktur, die als erstes degeneriert, wenn 
sie nicht verwendet wird (Lenroot & Giedd, 2006). 

Außerdem ist der Frontalkortex der Teil des Gehirns, der in der 
Evolution das größte Wachstum erfährt, parallel zu den Fort-
schritten im Sozialverhalten. Der Frontalkortex ist mit folgenden 
Funktionen assoziiert: Aufmerksamkeit, Filtern – Hemmung, 
Arbeitsgedächtnis, Selbstkontrolle – Selbstdisziplin, Emotions-
kontrolle, Motivation, Sprachfunktionen, Planung und motorische 
Kontrolle. 

So ist diese Gehirnregion in der Straßenbahnsituation hilfreich, 
um den Frustimpuls zu bremsen und Kontrolle wiederzuerlangen, 
z.B. eine alternative Fahrverbindung herauszusuchen und bei 
meinem Termin Bescheid zu geben. 

Der Frontalkortex im Fokus der Suchtforschung
In der Suchtforschung spielt der Frontalkortex eine besondere 
Rolle, denn offensichtlich hat das „abhängige“ Gehirn Probleme 
mit der Selbstkontrolle, der Emotionskontrolle u. v. m. Hier konn-
ten bildgebende Verfahren Funktionsveränderungen des „abhän-
gigen“ Gehirns im dorsolateralen Präfrontalkortex feststellen (Ro-
yall et al., 2002). In der Straßenbahnsituation würde jemand, der 
abhängig erkrankt ist, den Weg der Konfliktlösung meiden, z.B. 
indem die Person wieder nach Hause geht und/oder das negative 

Gefühl mit dem Konsum des Suchtmittels verdrängt. Schon in der 
frühen Kindheit werden Kompetenzen erworben, mit Frust umzu-
gehen und einen unangenehmen Zustand auszuhalten, Regeln zu 
akzeptieren, Bedürfnisse wahrzunehmen und zu kommunizieren 
– Ziele, die auch während einer Suchttherapie angestrebt werden. 

Worauf es also in der Erziehung ankommt, um möglichst ei-
ner späteren Sucht vorzubeugen, lesen Sie an dieser Stelle im 
nächsten Themenheft der Fachstelle für Suchtprävention Berlin. 

KATRIN PETERMANN

Fachstelle für Suchtprävention Berlin
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LANGE VERARBEITUNGSWEGE IM GEHIRN VERZÖGERN DIE LÖSUNGSFINDUNG 

� BILD: DESIGNED BY FREEPIK.COM
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EUROPÄISCHE DROGENPOLITIK

NPS: Die Pompidou-Gruppe setzt auf  

Nachfragereduzierung

D ie Zahl neuer psychoaktiver Substanzen (NPS) wächst 
stetig weiter. Im Bereich der Drogenpolitik wurde in vielen 
Ländern zunächst mit Regelungen der Angebotskontrolle 

reagiert. Die Pompidou-Gruppe des Europarats zeigt Möglich-
keiten auf, wie Politikansätze zur Nachfragereduzierung bei NPS 
entwickelt werden können.

Einleitung
Im Laufe der letzten Jahre wurde ein beispielloser Anstieg von 
Menge, Arten und Verfügbarkeit neuer psychoaktiver Substanzen 
(NPS) in Europa und darüber hinaus verzeichnet.

In Europa werden im Durchschnitt zwei neue psychoaktive Sub-
stanzen (NPS) pro Woche festgestellt, was eine komplexe Her-
ausforderung für Drogenpolitik und Praxis darstellt. Allein im Jahr 
2015 wurden 98 neue Substanzen über das EU Early Warning 
System (EWS) der EBDD entdeckt, womit die Gesamtzahl der 
überwachten neuen psychoaktiven Substanzen auf 560 anstieg.1 

Das Wachstum dieses Marktes ist ebenfalls verantwortlich für 
eine steigende Zahl schwerer drogenbezogener Schäden in den 
vergangenen Jahren. Diese alarmierende Entwicklung erfordert 
eine Reihe von Gegenmassnahmen durch die Regierungen. Die 
wesentlichen Herausforderungen sind die Geschwindigkeit, mit 
der NPS auftauchen, ihre schnelle und offene Verbreitung sowie 
die begrenzten oder unzuverlässigen Informationen zu Auswir-
kungen und Schadenspotenzial. 

In einem Versuch, schnell auf das sich rasant entwickelnde 
Phänomen zu reagieren, haben Regierungen unterschiedliche 
Ansätze verfolgt und dabei gemischte Ergebnisse erzielt. Es ist 
nur wenig systematisches Wissen zur Effizienz dieser Gegen-
maßnahmen verfügbar. Gleichzeitig zeichnet sich ein Trend ab, 
erneut auf alte, repressive Konzepte zur Eindämmung illegaler 
Drogen zurückzugreifen, d. h. auf Verbote und Maßnahmen zur 
Angebotsminimierung. Angesichts der aktuellen Diskussion über 
die Ergebnisse von repressiven Drogenstrategien stellt sich die 
Frage, ob ein solcher Ansatz auch hinsichtlich NPS verfolgt wer-
den sollte. 

Neuer Fokus: Reduzierung der Nachfrage
Es wurden bereits verschiedene Modelle für die behördliche Kon-
trolle und Reduzierung des Angebots entwickelt.2 Strategien zur 
Senkung der Nachfrage (Prävention, Behandlung, Schadensmin-
derung) nach NPS müssen hingegen weitergehend entwickelt 
und geprüft werden.3 

Im Rahmen einer Tagung der Pompidou-Gruppe vom 15. No-
vember 2016 in Venedig wurden neue Einblicke und Erfahrungen 
mit unterschiedlichen strategischen Ansätzen vorgestellt.4 Die 

Pompidou-Gruppe geht thematisch neue Wege durch die Fokus-
sierung die auf die Senkung der Nachfrage sowie auf Schadens-
minimierung im Bereich NPS fokussieren.5 Das Arbeitsprogramm 
der Gruppe für 2015-2018 definiert neue Substanzen, Konsum-
verhalten und Märkte als eine thematische Priorität.6

Die Entwicklung von Strategien und Maßnahmen zur Redu-
zierung des Angebots von NPS erfordert an erster Stelle ein  
besseres Verständnis von Substanzen, KonsumentInnen- 
gruppen, Gründen für den Konsum und damit verbundenen 
Schäden und Risiken. Die ersten Fragen, die geklärt werden 
müssen, sind dementsprechend:

¢¢ Welche Arten neuer Substanzen werden konsumiert?
¢¢ Wer konsumiert NPS?
¢¢ Aus welchen Gründen werden NPS konsumiert?
¢¢ Welche Konsummuster lassen sich feststellen? 

Die Antworten auf diese Fragen liefern die grundlegenden Para-
meter, auf deren Basis eine Strategie zur Reduzierung der Nach-
frage nach NPS entwickelt werden kann. 

Prävention
Um eine effiziente Präventionsstrategie zu erarbeiten, gilt es zu-
nächst, die KonsumentInnengruppen, die Gründe ihres NPS-Kon-
sums sowie ihr Risikoverhalten zu identifizieren und ihre Formen 
der sozialen Interaktion und Kommunikation zu verstehen: 

¢¢ Wie leben die KonsumentInnengruppen?
¢¢ Wo treffen sie sich und wie kommunizieren sie?
¢¢ Welche Wirkung erwarten die KonsumentInnen von NPS?
¢¢ Für welche Risiken sind sie (nicht) anfällig? 

NPS werden häufig von jungen Menschen in ihrer Freizeit kon-
sumiert, also in Clubs und bei Festivals. Daher sollte häufiger 
Straßensozialarbeit mit Fokus auf Prävention und frühzeitigem 
Eingreifen eingesetzt werden. Straßensozialarbeit, insbesondere 
im Rahmen von Peergroup-Aktionen, liefert aktuelle Informatio-
nen zu NPS, die momentan im Umlauf sind, und fördert außer-
dem den verantwortungsbewussten und sichereren Konsum von 
Substanzen sowie die Aufklärung zu potenziellen Schäden und 
gesundheitlichen Risiken.

Doch auch die Anforderungen der modernen Gesellschaft setzen 
den Menschen unter großen Druck. Die Nachfrage nach „modernen  
Drogen“ steht in diesen Fällen für die Befreiung von Ängsten und 
Sorgen, die Verbesserung der sozialen Beziehungen, die Steige-
rung von Aufmerksamkeit und Effizienz. Es lässt sich eine enge 
Verbindung von beruflichem Stress und Suchtverhalten fest-
stellen. NPS werden immer häufiger zur beliebtesten Droge für 
KonsumentInnen des sozialen Mainstreams, die eine Kriminali-
sierung vermeiden wollen.7
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Hinsichtlich des Profils und der Motivation von NPS-Konsu-
mentInnen deuten Forschungsergebnisse darauf hin, dass 
die aktuellen Generationen von NPS-Konsumenten nicht nur 
an den gewünschten Wirkungen von Drogen interessier t und 
darüber informiert sind, sondern sich auch der Risiken und 
Schäden sehr bewusst sind. Ihr Bewusstsein für ihre Gesund-
heit ist wahrscheinlich ausgeprägter als bei KonsumentInnen 
anderer Drogen.8

Schadensminderung
Bei Maßnahmen zur Minimierung von Schäden und Risiken ist 
der Rechtsstatus einer NPS wichtig. Die Optionen zur Entwick-
lung erfolgreicher Strategien für illegale Substanzen sind deut-
lich begrenzter: Es wird im Versteckten und anonym konsumiert.  
Bestimmte Maßnahmen nur durchgeführt werden sind nur mög-
lich, wenn eine neue psychoaktive Substanz legal ist. Zu den 
häufigsten dieser Maßnahmen, die auch (und insbesondere) bei 
illegalen Substanzen angeboten werden, gehören:

¢¢ Drogentestprogramme („Drug Checking“ oder „Pill Testing“)
¢¢ Beratung 
¢¢ Förderung des sicheren Konsums
¢¢ Programme zum Selbstmanagement

 
Die Mehrheit der Risiken in Verbindung mit NPS entsteht durch 
risikoreichen Konsum Risiken liegen in der unbekannten Zu-
sammensetzung und Stärke der NPS, was zu einer Überdosis 
führen kann. Noch höhere Risiken gehen KonsumentInnen ein, 
die NPS intravenös konsumieren und diese Art des Konsums 
leider bevorzugen, um eine schnellere und intensivere Wirkung 
zu erzielen. 

Selbstmanagement (oder Selbstregulierung) 
Diese Programme richten sich an jene DrogenkonsumentInnen, 
die keine vollkommene Abstinenz anstreben, ihren Konsum und 
die Wirkungen aber kontrollieren möchten. Mithilfe bestimmter 
Techniken werden persönliche Regeln des Drogenkonsums: 
Menge, Häufigkeit des Konsums, Set und Setting (gemäß men-

taler Verfassung und sozialer Umgebung). Da NPS zunächst 
legal sind, werden KonsumentInnen nicht von der Sorge abge-
schreckt, über diese Programme gefasst zu werden. Die Modelle 
zur Selbstregulierung umfassen eine Vielzahl möglicher Maß-
nahmen und Überweisungsoptionen: von standardmäßigen,  
persönlichen Gesprächen über Beratung, Psychotherapie bis hin 
zu Online-Tools zum Selbstmanagement, die über das Internet 
oder Smartphone-Apps verfügbar sind. 

Behandlung
Behandlungsansätze für NPS folgen psycho-sozialen und 
medizinischen Konzepten, die auch beim Konsum anderer 
Substanzen Anwendung finden. Eine steigende Bedeutung 
für NPS-KonsumentInnen könnte hier die Nutzung des Inter-
nets sowie neuer Informations- und Kommunikationstechno-
logien haben, die Dank Anonymität, zeitlicher und ör tlicher 
Unabhängigkeit etc. neue KonsumentInnengruppen errei-
chen können.

Zivilgesellschaft
Zivilgesellschaftliche Organisationen spielen eine immer wichti-
gere Rolle beim Umgang mit dem Phänomen NPS. Sie sind be-
reits jetzt aktive Akteure bei Maßnahmen zur Schadensminimie-
rung durch Streetwork, Peergroup-Programme, Substanztests 
oder die Förderung eines sichereren Konsums. Ihre Rolle erhält 
immer mehr Aufmerksamkeit als Quelle zur Erfassung epidemio-
logischer Daten zu:

¢¢ Trends des NPS-Konsums
¢¢ Konsummustern
¢¢ neu aufkommenden NPS und anderen Marktentwicklungen
¢¢ KonsumentInnenprofilen, Motivation und Risikoverhalten 

 
Schlussfolgerungen

¢¢ Die Tatsache, ob eine neue psycho-aktive Substanz legal 
oder illegal ist, kann u.U. die Auswahl an Maßnahmen  
zur Reduzierung der Nachfrage sowie die Möglichkeit, 
verlässliche epidemiologische Informationen zu erfassen.

¢¢ KonsumentInnen von NPS suchen nach Substanzen, die 
zunächst (noch) legal sind. Sie möchten Konsequenzen 
durch Kriminalisierung vermeiden.

¢¢ Für die Entwicklung einer Präventivstrategie ist es unum-
gänglich, KonsumentInnengruppen, ihre Gründe für den 
Konsum von NPS sowie ihr Risikoverhalten zu identifizieren.

¢¢ Elektronische Informations- und Kommunikations- 
technologien können einen entscheidenden Beitrag dazu 
leisten, KonsumentInnen von NPS mit Angeboten zu  
Prävention, Schadensminimierung und Behandlung zu 
erreichen.

¢¢ Zivilgesellschaftliche Gruppen und Netzwerke von  
KonsumentInnen von NPS können ggf. ein neuer und  
effizienter Weg zu Datenerhebungen zu folgenden  
Themen eröffnen: NPS-Trends, Konsummuster, Risiko-
situationen etc. Ausserdem können sie als effiziente Kanäle 
dienen, um Mitteilungen zur Reduzierung der Nachfrage 
zu verbreiten und KonsumentInnengruppen gezielt zu 
erreichen. 

INFO

Einige europäische Länder haben Maßnahmen ergriffen  
und integrieren in ihren Projekten sowohl Regierungs- als  
auch Nicht-Regierungs-Organisationen:

¢¢ Anonymes, mobiles Drug Checking auf Partys – ChEckiT! Team 
in Wien, Österreich www.checkyourdrugs.at

¢¢ Drogeninformationszentrum der Stadt Zürich und dib+, Bern, 
sowie mobiles Drug Checking in Zürich und Bern, Schweiz,  
www.saferparty.ch; www.raveitsafe.ch

¢¢ Übersicht und Verweise zu Substanztest – Drug Scouts Leipzig 
www.drugscouts.de

¢¢ Analyse von Drogenproben, die per Post geschickt werden – 
Projekt WEDINOS in Wales, UK www.wedinos.org

¢¢ Beratung und Information zu Party Life und NPS – DrogArt, 
Slovenien www.drogart.org

16

http://www.saferparty.ch


17

TH
EM

EN
HE

FT
 4

5 
_ 

Fa
ch

st
el

le
 fü

r S
uc

ht
pr

äv
en

tio
n 

Be
rli

n 
gG

m
bH

 _
 0

4|
17

Zukünftige Massnahmen
Auf der Grundlage dieser Schlussfolgerungen ist es bereits heute 
möglich, praktische Maßnahmen einer effizienten Strategie zur 
Senkung der Nachfrage nach NPS zu skizzieren. Diese sollten 
folgende Aspekte umfassen:

¢¢ regelmäßige Überwachung von Online-Drogenmärkten 
(einschließlich KonsumentInnen-Feedback!) im Darknet und 
Internet

¢¢ Aufsuchende Arbeit auch in sozialen Netzwerken  
und auf Online-Plattformen

¢¢ proaktives Anstreben der Kooperation mit zivilgesellschaftli-
chen Organisationen, die sich mit NPS befassen  

So soll eine Zusammenarbeit zur effizienteren und zeitnahen 
Überwachung von Trends, Entwicklungen und Risiken aufgebaut 
werden.

Direkt im Anschluss an die Tagung über NPS in Venedig entschie-
den die ständigen KorrespondentInnen der Mitgliedsländer der 

Pompidou-Gruppe das Thema „Nachfragereduzierung bei NPS“ 
zum Schwerpunkt des jährlichen Programms „Executive Training 
on Drug Policy“ für 2017 zu machen.9

ELENA HEDOUX 

Programm Manager,  

Pompidou-Gruppe des Europarats

INFO

Autorin

Elena Hedoux
Programm Manager,  
Pompidou-Gruppe des Europarats,  
Conseil de l’Europe,  
F-67000 Strasbourg Cedex,  
Frankreich,  
elena.hedoux@coe.int

Endnoten
1 �Vgl. EMCDDA 2015.
2 �Vgl. EMCDDA 2014.
3 �Vgl. EMCDDA 2016.
4 �Präsentationen zum download http://www.coe.int/T/dg3/pompidou/default_en.asp
5 �Präsentationen zum download: www.tinyurl.com/h7yo4yh, Zugriff 24.11.16.
6 �Vgl. P-PG/MinConf 2014.
7 �Vgl. Akzept e. V./Deutsche AIDS Hilfe et al. 2016.
8 �Vgl. Potter/Wouters et al. 2014.
9 �Das detaillierte Programm ist beim Sekretariat der Pompidou-Gruppe oder den 

Ständigen KorrespondentInnen der Mitgliedsländer erhältlich:  
www.tinyurl.com/hf23d2j, Zugriff 24.11.16.
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Auf den folgenden 8 Seiten lesen Sie Neues zu den Projekten  
der Fachstelle für Suchtprävention Berlin gGmbH und ihrem  
Gesellschafter, dem Institut für Gesundheit und Kommunikation e.V.

 Gesundheit  
   Kommunikation

&
INSTITUT FÜR

Fachstelle für Suchtprävention Berlin und Institut für Gesundheit und 

Kommunikation nach internationaler Norm ISO 29 990 zertifiziert!

J e besser die Qualität, desto zufriedener die Kund*innen. 
Und zufriedene Kund*innen kommen gerne wieder. Ba-
sierend auf diesen Überlegungen, aber auch um mit Hilfe 

eines Qualitätsmanagementsystems eine „Qualitätskultur“ in den 
Unternehmen noch zu stärken und auszubauen, haben die Fach-
stelle für Suchtprävention Berlin und das Institut für Gesundheit 
und Kommunikation entschieden, sich nach der Internationalen 
Norm ISO 29 990 zertifizieren zu lassen. 

Die Norm ISO 29 990:2010 ist nach ISO 9001 das am häufigsten 
zertifizierte Managementsystem im Bereich der Aus- und Weiter- 
bildung. Der internationale Standard kann von allen Arten von 

Bildungseinrichtungen zur Optimierung der 
Organisation, der Lehr- und Lernprozesse, 
zur Qualitätssicherung und Zertifizierung  
genutzt werden. 

Nach Erstellung eines Qualitätsmanage-
ment-Handbuches und der Einführung eines 
Qualitätsmanagementsystems durchliefen beide 
Institutionen am 15. und 16. Februar 2017 erfolgreich das erste 
System-Audit, durchgeführt von der DQS – Deutsche Gesell-
schaft zur Zertifizierung von Managementsystemen. Hervorge-
hoben wurde von der Auditorin unter anderem, dass eine gut 
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„Wissenslücken schließen – Genderkompetenz in der  

Suchthilfe entwickeln“ – Fortbildungsreihe in Lichtenberg

D ie Fachstelle für Suchtprävention Berlin hat im Auftrag 
des Bezirksamtes Lichtenberg von Berlin, OE Qualitäts-
entwicklung, Planung und Koordination des öffentlichen 

Gesundheitsdienstes das Projekt von August bis Dezember 
2016 durchgeführt; mit dem Ziel, die Entwicklung von Gender-
kompetenz in den bezirklichen Suchthilfeeinrichtungen und an-
grenzenden Bereichen der gesundheitlichen und psychosozialen 
Versorgung durch eine praxisnahe Fortbildung systematisch und 
gezielt voranzutreiben. Dies war möglich durch die Förderung als 
Nachahmerprojekt im Rahmen des Gender-Budgeting-Verfahrens 
aufbauend auf dem in 2015 von der Jury prämierten Projekt aus 
Tempelhof-Schöneberg „Wissenslücken schließen – Gender-
kompetenz in den Einrichtungen der Suchthilfe entwickeln“. 

In Lichtenberg existiert ein konstruktiv miteinan-
der arbeitendes Suchthilfesystem in enger Ab-
stimmung und Zusammenarbeit mit der QPK des 
Bezirksamtes: zwei Suchtberatungsstellen, das 
Ev. Krankenhaus Königin Elisabeth Herzberge so-

wie betreute und therapeutische Wohngemeinschaften. Durch die 
insgesamt vier mit der QPK abgestimmten bereichsspezifischen 
Fortbildungsveranstaltungen sollten die Führungskräfte und Mitar-
beitenden dieser Einrichtungen, möglichst breit gestreut, erreicht 
werden und anschließend ihr Wissen in den Einrichtungen multipli-
zieren. Weitere Ziele des Projektes waren, (mehr) Wissen zum The-
ma Gender zu erwerben und sich aktiv damit auseinanderzusetzen. 
Darüber hinaus sollte die eigene professionelle Haltung reflektiert 
und ein konkretes Verbesserungsvorhaben initiiert werden.

Die Fortbildungsreihe wurde auf Grundlage des von William Denning 
entwickelten „PDCA-Zyklus“ durchgeführt. PDCA bedeutet Plan- 
Do-Check-Act (Planen-Ausführen-Überprüfen-Anpassen). Der  
Zyklus gilt als bewährtes Basiskonzept in der Qualitätsentwicklung 
und zielt auf einen kontinuierlichen Verbesserungsprozess ab – und 
zwar durch Einfachheit, schnelle Erlernbarkeit, gute Anpassbarkeit 
an die unterschiedlichsten Aufgaben und Problemstellungen.

Das Ziel des Wissenszuwachses konnte erreicht werden: So 
bejahten 89 % die Frage, ob sie Neues gelernt haben. Dies ist 
– insbesondere vor dem Hintergrund, dass auch erfahrene und 
bereits in Genderkompetenz geschulte Fachkräfte anwesend 
waren – ein sehr gutes Ergebnis. Darüber hinaus geben 93 % 
der Teilnehmenden eine (sehr) gute Bewertung zum Theorie-
Praxis-Transfer ab. Auch dies ist erfahrungsgemäß eine über-
durchschnittlich positive Bewertung bei einem Seminarthema, 
welches im Alltag (so wurde es auch von den Teilnehmenden in 
den Begrüßungsrunden geäußert) mit Theorielastigkeit und „uni-
versitärem Denken“ verbunden wird.

Durch die aktive Einbeziehung der Akteurinnen und Akteure 
und partizipative Entwicklung des Konzeptes ist ein Bottom- 
up-Qualitätsentwicklungsprozess in Gang gesetzt worden:  
Der Veränderungsprozess beginnt auf der Ebene der 
Praktiker*innen und wird nach oben fortgesetzt vor dem Hin-
tergrund, dass diese über wichtiges Wissen verfügen, welche 
Veränderungen in den eigenen Bereichen notwendig sind. Durch 
dieses Prinzip wurde die Akzeptanz des Veränderungsthemas 
„Genderkompetenz entwickeln“ an der Basis erhöht und eine 
nachhaltige Implementierung einer gendersensiblen Grundhal-
tung in der Suchthilfe gegeben.

Im Bezirk wurde eine neue, gesellschaftspolitisch auch hinsicht-
lich der durch die weltweiten Fluchtbewegungen bestehenden 
Herausforderungen, bedeutsame Struktur geschaffen, und zwar 
durch die Handlungsfelder Suchthilfe und Genderkompetenz. Von 
dieser Stelle geht ein großes Lob an all diejenigen, die durch ihre 
Mitwirkung zum Gelingen dieser bezirklichen Veranstaltungsreihe 
beigetragen haben!

Weiterführende Informationen zum Thema: www.equalpayday.de
 

KERSTIN JÜNGLING

Fachstelle für Suchtprävention Berlin TH
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JUHU – WIR SIND ZERTIFIZIERT UND ZWAR MIT BRAVOUR! 

� BILD: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION

nachvollziehbare Systemdokumen-
tation vorliegt, eine auf Kommuni-
kation und Anerkennung basierende 
Unternehmenskultur erkennbar ist, 
eine strukturierte Bearbeitung rele-
vanter Managementthemen vorge-
nommen wird und sie auf ein sehr 
gutes und stabiles Kunden-Feed-
back verweisen könne. 

Wir freuen uns über diese Aner-
kennung und werden Qualitäts- 
sicherung und -entwicklung sowohl die Unternehmen aber auch 
inhaltlich die Suchtprävention, Gesundheit und Kommunikation 

betreffend auch weiterhin „hoch 
halten“. Qualität setzt sich durch 
– das bestätigen auch die zahlrei-
chen positiven Rückmeldungen 
unserer Kooperationspartner*innen 
und Unterstützer*innen. Herzlichen 
Dank!

 

CHRISTINA SCHADT

Qualitätsmanagement-Beauftragte

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

http://www.equalpayday.de/startseite/
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Unser Anliegen in der Arbeit mit Geflüchteten:  

Hinschauen – Hinhören – Handeln!

W ir blicken zurück auf unser im letzten Jahr gestartetes,  
von der Senatsverwaltung für Gesundheit, Pflege 
und Gleichstellung finanziertes Projekt „Hinschauen –  

Hinhören – Handeln“ zur kultur- und suchtsensiblen Arbeit mit  
Geflüchteten und stellen die Pläne für das Jahr 2017 vor.

Guter Start in 2016
In den vier turbulenten Monaten von Projektstart bis Jahresende 
konnte schon einiges bewegt werden. Es zeigte sich deutlich, 
wie dringend der Bedarf an Wissen zur Suchtprävention bei den 
Mitarbeiter*innen in den Berliner Unterkünften ist. 

Es wurden von September bis Dezember 48 Beratungen, Schu-
lungen und Coachings durchgeführt, davon 21 Schulungen, an 
denen 103 Personen teilnahmen. In den Evaluationen zeigten 
sich die Teilnehmer*innen zufrieden mit dem Angebot (100%), 
99% fanden die Vermittlung der Sachverhalte (eher) gut. 92% 
der Teilnehmer*innen meinten, dass sie durch die Veranstal-
tung dazu gelernt haben und 91% fanden die vermittelten In-
halte praxisrelevant für ihren beruflichen Alltag. Diese positi-
ven Ergebnisse zeigen, dass das bedarfsgerechte Angebot an 
die Zielgruppe angepasst ist. Auch in Kommentaren lobten die 
Schulungsteilnehmer*innen häufig die Vermittlung der Inhalte 
sowie die Praxisnähe: „Fallbeispiele eingebracht, lösungsorien-
tierte Vermittlung, sehr lockere Atmosphäre, gut erklärt“; „Gute  
Mischung aus ‚Theorie‘ und praktischer Anwendung. Eingehen 
auf Alltagssituationen“; „Praxisnahe Beispiele, sehr empathisch 
und realistisch“; „Kann mir kaum vorstellen, dass mehr Lern-
inhalte in dieser Zeit vermittelt werden können.“ Wir bedanken 
uns für die vielen wertvollen Anregungen, die wir im Rahmen der 
Projektanpassung in das Konzept aufgenommen haben. 

Präventionsangebote 2017:  
Infoveranstaltungen für Geflüchtete und Material
Ein häufig genannter Wunsch betraf Informationsveranstaltun-
gen für die Geflüchteten selbst. Anfang 2017 haben wir daher 

ein solches Angebot geschaffen – ins-
besondere Einrichtungen, in denen 

unbegleitete Minderjährige 
wohnen, nehmen dies sehr 

gerne an. Erfreulich ist auch das 
anhaltend große Interesse an unse-

ren Gesundheitsweg- 
weisern – diese wer-
den jetzt zu den sie-

ben bereits vorlie-
genden Sprachen 
(Arabisch, Urdu, 
Kurdisch, Farsi, 

Französisch, Eng-
lisch und Deutsch) 
auch auf Russisch, 

Paschtu und Türkisch übersetzt. Zusätzliche Materialien wie 
Karten mit Gesundheits-Informationen zu verschiedenen Subs-
tanzen und Aufklärungsplakate in jeweils diesen zehn Sprachen 
sind in Vorbereitung.

Zusätzlich zu unseren einrichtungsbezogenen Beratungen und 
Schulungen bieten wir auch vier ganztägige einrichtungs- und 
trägerübergreifende Intensivseminare an. (Informationen hierzu 
auf der Website der Fachstelle unter „Veranstaltungen“). In diesem  
Rahmen ermöglichen wir auch einen direkten Erfahrungsaus-
tausch zwischen den verschiedenen Einrichtungen und Unter-
künften, was vielen Teilnehmer*innen aus den vergangenen 
Schulungen und Beratungen wichtig war.

Es ist uns wichtig, die gute Zusammenarbeit mit den vielen  
engagierten Mitarbeiter*innen, die in Berlin mit geflüchteten  
Menschen arbeiten, fortzusetzen und Sie in Ihrer Arbeit vor Ort 
zu unterstützen!
 

ANNA FREIESLEBEN 

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

INFO

Erklärvideo für Flüchtlinge:  
„Warum kann Alkohol  
für mich gefährlich werden?“

Die Hessische Landesstelle für Suchtfragen hat ein Video veröffent-
licht, dass Geflüchteten die Gefahren von Alkoholkonsum erklärt und 
einen verantwortungsbewussten Umgang nahelegt. Das zweiminütige 
Video gibt es auf Deutsch, Englisch, Arabisch, Dari und Tigrinya. 
Durch die gelungene Aufmachung ohne erhobenen Zeigefinger eignet 
sich das Video sehr gut als erste Auseinandersetzung mit dem Thema 
Alkohol.

Abrufbar unter: www.youtube.com

INFORMATIONEN ZUM PROGRAMM „HINSCHAUEN – HINHÖREN – HANDELN!“ SIND IN 

DER FACHSTELLE ERHÄLTLICH� BILDER: FOTOLIA / SCHINSILORD (5)

https://www.youtube.com/watch?v=8bzXiWCysl8&list=PLoT-ns_x5A63ux9QYqolty6y3sd2OuJBv&index=1 
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Das Elternkursprogramm „acht bis zwölf – mehr  

Sicherheit im Erziehungsalltag“(Nachfolgeprogramm von PEaS)

E ltern haben einen großen Einfluss auf den Substanz- und 
Medienkonsum ihrer Kinder, auch im Teenageralter! Eine 
Literaturanalyse von Sucht Schweiz aus 2016 benennt als 

zentrale Faktoren: Interesse der Eltern am Freizeitverhalten der 
Kinder, nachvollziehbare und durchgesetzte Regeln sowie das re-
gelmäßige, vertrauensvolle Gespräch. Aber genau hier brauchen 
Eltern häufig Unterstützung und Bestärkung: In unseren Eltern-
veranstaltungen, u.a. zum Thema Digitale Medien, zeigt sich: 
Das Hauptmotiv der Eltern, das Seminar oder den Elternabend 
zu besuchen, ist die Unsicherheit, wie das „online sein“ zuhause 
geregelt werden sollte, was das eigene Kind da „eigentlich macht 
am PC“ und wie man dazu ins Gespräch kommen kann. 

Die AOK Familienstudie 2014 betont: „Da hilft nur eins: setzen 
Sie sich mit dem, was Ihr Kind am PC oder an der Spielkonsole 
unbedingt machen will, auseinander.“ Wir wenden uns mit die-
sem Angebot gezielt an Eltern von Kinder im Alter 8 –12 Jahre, 
da der Medienkonsum in diesem jungen Alter anfängt und Eltern 
frühzeitig Wissen erhalten sollten, wie sie damit kompetent um-
gehen können.

Darüber hinaus zeigen aktuelle Studien von DAK-Gesundheit einen 
Zusammenhang zwischen dem regelmäßigen Alkoholkonsum der 
Eltern und einem erhöhten Risiko für Rauschtrinken der Kinder 
auf. Und: 21% der Eltern von Kindern zwischen 12 und 17 Jahren 
machen sich Sorgen, dass ihr Kind zu viel Alkohol trinken könnte! 
Auch hier setzt unser Kurs an und erreicht Eltern präventiv.

Inhalte des Elternkursprogramms
Eltern von Kindern im Alter von „acht bis zwölf Jahren“ nehmen an 
drei aufeinander aufbauenden Kursterminen teil und

¢¢ bekommen Hintergrundwissen zu den Themen Medien, 
Tabak und Alkohol

¢¢ werden darin bestärkt, neue Familienregeln zu entwickeln 
und umzusetzen

¢¢ tauschen sich mit anderen Eltern aus und lernen voneinander
¢¢ erfahren, wie sie mit ihrem Kind auch in schwierigen Zeiten 

in Kontakt bleiben und
¢¢ erhalten Rat und Hilfe, wenn sie sich Sorgen  

um ihr Kind machen.

Im Kurs werden die Eltern bestärkt, ihr Wissen anschließend auch 
an andere Eltern weiterzugeben: z.B. im Gespräch mit anderen 
Eltern, im Nachbarschaftscafé, auf Elternabenden oder in schu-
lischen Gremien. 

Die Kurse werden von ausgebildeten „acht bis zwölf-
Kursleiter*innen“ durchgeführt, so können z.B. Schul- 
sozialarbeiter*innen an Grundschulen oder Mitarbeitende in 
Nachbarschafts- oder Familienzentren an der Kursleiter*innen-
Ausbildung der Fachstelle für Suchtprävention Berlin teil-
nehmen. Sie wird jährlich in Kooperation mit der Alice- 

Salomon-Hochschule und der AOK 
Nordost – Die Gesundheitskasse 
kostenlos angeboten.

„acht bis zwölf“, ein Programm der 
Fachstelle für Suchtprävention Berlin gGmbH 
und der AOK Nordost – Die Gesundheits-
kasse, wurde vor vielen Jahren unter dem 
Namen „PEaS – Peer Eltern an Schule“ ent-
wickelt und wird mittlerweile in Berlin, Bran-
denburg (Brandenburgische Landesstelle für Suchtfragen)
und Mecklenburg-Vorpommern (LAKOST) umgesetzt. Dank 
der Förderung und Unterstützung der AOK Nordost konnte das  
Programm nun umfassend „modernisiert“ und an die aktuellen 
Bedarfe von Eltern angepasst werden. Diesen Prozess läutete 
ein Fachaustausch mit Dr. Anneke Bühler vom IFT München ein.  
Mittlerweile ist ein neuer Name entstanden und ein neues In-
formationsmaterial für Eltern veröffentlicht. Neue Inhalte und  
Methoden werden u.a. in das Kursleiter-Handbuch aufgenommen. 

Haben Sie Interesse?
Haben Sie als Elternteil oder als Vertreter*in einer 
Grundschule Interesse daran, dass ein „acht bis 
zwölf“-Kurs bei Ihnen durchgeführt wird?

Haben Sie als Sozialarbeiter*in 
oder Pädagogin / 
Pädagoge Interesse 
daran, sich in evaluierter 
und qualitätsgesicherter 
Elternarbeit im Bereich 
Prävention qualifizieren zu 
lassen? 
 
Dann wenden Sie sich gerne an uns!
 

INGA BENSIECK

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

INFO

Melden Sie sich für die kostenlose Ausbildung an!

Die nächste Ausbildung zum / zur „acht bis zwölf“-Kursleiter*in 
findet vom 21. – 23. Juni 2017 statt. Wir empfehlen eine  
Anmeldung im Tandem. Weitere Informationen zum Kurs erhalten 
Sie auch unter www.berlin-suchtpraevention.de.

Ihre Ansprechpartnerin: 
Inga Bensieck 
E-Mail: bensieck@berlin-suchtpraevention.de 
Tel.: 030 - 29 35 26 15

Medien,  
Tabak, Alkohol  

& Co:  
Wie spreche ich  

mit meinem Kind  
darüber?

Ich mache  
mir Sorgen um 

mein Kind:  
An wen kann ich 
mich wenden?

Mein Kind 
erzählt nichts 

mehr:  
Wie bleiben wir trotz- 

dem in Kontakt?

http://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltungen/ausbildung-zumzur-elternkurs-leiterin-peas-peer-eltern-an-schule/
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„acht bis zwölf“ in der Praxis:  

Ein Elternkurs an der Königin-Luise-Stiftung

A b welchem Alter sollten Kinder ein eigenes Handy be-
kommen? Wie viel Zeit sollten Kinder vor dem Computer 
verbringen dürfen? Woran merke ich, wenn es zu viel ist? 

Und was kann ich dann tun? Wie spreche ich mein Kind darauf 
an? Ist ein Glas Sekt zu Silvester okay? 

Mit diesen und vielen weiteren Fragen hat sich eine interessierte 
Gruppe von 12 Eltern der Königin Luise Stiftung in dem dreiteiligen 
„acht bis zwölf“-Elternkurs (ehemals PEaS) auseinandergesetzt. 

Doch bis es dazu kam, war es ein langer Weg.
Nach meiner Ausbildung zur Kursleiterin im September 2015 bin 
ich sehr froh, den Kurs endlich in einem ersten Anlauf an der 
Schule durchgeführt zu haben. Nach nun doch fast eineinhalb 

Jahren, die in der Zwischenzeit vergangen waren, habe ich mich 
über das Unterstützungsangebot der Fachstelle gefreut, mich bei 
der Durchführung meines ersten Kurses als „Starthilfe“ zu un-
terstützen. 

Warum hat die Umsetzung überhaupt so lange gedauert?
Es war eine große Herausforderung, den Kurs an den richtigen 
Stellen in der Schule vorzustellen und zu bewerben. So war 
mein erster Anlaufpunkt die Gesamtelternvertretung der 
Grundschule. Nachdem ich diese überzeugen konnte, sollte 
der Transfer durch die Elternvertreter*innen in die Klassen 
stattfinden. Doch dann kamen sie ganz unvorhergesehen – die 
Sommerferien …

Anfang dieses Schuljahres fing ich dann noch einmal von Neuem 
an, ich habe den Kurs auf einem Elternabend vorgestellt und schon 
füllte sich die Liste mit Interessent*innen. Mit diesen Eltern habe 
ich mich auf Termine geeinigt und diese dann über verschiede-
ne digitale Wege an der Schule verteilt, sodass sich letztlich eine 
Gruppe von 12 motivierten Eltern gefunden hat.

 

WIEBKE WOLF 

„acht bis zwölf“-Kursleiterin und Sozialpädagogin  

bei contact – Jugendhilfe und Bildung gGmbH

AUSGEBILDETE ELTERN DER KÖNIGIN LUISE STIFTUNG MIT DEN KURSLEITERINNEN

� BILD: PRIVAT

Von Hirndoping bis „blau machen“ – 

Fachtagung im Mai nimmt Azubis  

in KMU ins Visier

M ehr als jeder fünfte Auszubildende zeigt riskantes Ge-
sundheitsverhalten“, so der Fehlzeiten-Report der AOK 
2015. Dazu gehören neben wenig Bewegung, schlechter 

Ernährung und wenig Schlaf auch Suchtmittelkonsum oder über-
mäßige Nutzung digitaler Medien. Wenn man an diese Altersgruppe 
denkt, erscheint das erst einmal nicht weiter verwunderlich. 

Mit Sorge werden die Ergebnisse der Befragung unter den Jugend-
lichen und jungen Erwachsenen vor dem Hintergrund betrachtet, 
dass es aufgrund psychischer Erkrankungen zu stetig steigender 
Anzahl an Krankheitstagen kommt. Zum Beispiel waren 2014 in 
Berlin Auszubildende aufgrund psychischer Erkrankungen häufi-
ger krankgeschrieben als alle anderen AOK-Mitglieder. 

Die Befragung förderte außerdem zutage, dass die Auszubilden-
den mit riskanten Gesundheitsverhalten auch weniger zufrieden 
mit ihrer Arbeitssituation sind. Eine Untersuchung des IFT-Nord 

belegt ebenfalls: Je zufriedener die Azubis mit dem Betriebsklima 
sind, desto weniger häufig beginnen sie mit dem Konsum von 
Suchtmitteln.

Prävention lohnt sich
In Zeiten von Fachkräftemangel und angesichts 34.000 nicht 
besetzter Ausbildungsplätze in Deutschland investieren große 
Firmen zunehmend in Präventionsmaßnahmen.

Der größte Arbeitgeber in Deutschland sind allerdings die klei-
nen und mittleren Unternehmen, auch wenn es um Ausbildung 

„
SIE SIND HERZLICH EINGELADEN!� BILD: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION
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Suchtsensible Pflege / Suchtsensible Pflegeberatung – 

erstes bundesweites Transferseminar durchgeführt

Am 20. Februar sind 18 Fachkräfte aus 6 Bundesländern in 
Berlin zusammengekommen, um sich in beiden erfolg-
reich erprobten Konzepten zur Motivierenden Kurzinter-

vention in der Altenpflege bzw. im Rahmen der Pflegeberatung in 
den Pflegestützpunkten qualifizieren zu lassen. 
Ermöglicht wurde die 
Train-New-Trainer-Fortbil-
dung durch die AOK  
Pflegeakademie, die die 
Seminarkosten übernom-

men hat, dafür möchten wir uns auch im 
Namen derer, die teilgenommen haben, 
herzlich bedanken!

Die Idee, Pflegeberaterinnen und Pflege-
berater aus Pflegestützpunkten zum Thema 
Suchtgefährdung zu sensibilisieren und 
damit eine frühe Intervention zu befördern, 
wurde gemeinsam mit Dr. med. Katharina 
Graffmann-Weschke von der AOK Nordost 
entwickelt und später auch auf die ambu-
lante und stationäre Pflege übertragen. 

Seit Projektstart in 2014 hat die Fachstelle 
für Suchtprävention Berlin 19 Seminare für 
Sozial- und Pflegeberater*innen bzw. Pflege- 
kräfte durchgeführt – zu großer Zufriedenheit der Beteiligten, wie 
die Evaluationsergebnisse zeigen. Die bislang 256 Teilnehmen-
den waren zu 100% zufrieden mit den Veranstaltungen, 97% 

hatten dazugelernt und 96% gaben an, die vermittelten Inhalte 
in ihrer beruflichen Praxis nutzen zu können.

Grund genug für die Fachkräfte aus Berlin, Brandenburg, Mecklen-
burg-Vorpommern sowie Bayern, Hessen und Sachsen, sich in der 

Durchführung von Seminaren zur „Suchtsensiblen Pflege“ 
bzw. zur „Suchtsensiblen Pflegeberatung“ fortbilden zu 

lassen, um die bewährten Seminarkonzep-
te für ihre Arbeitsbereiche zu übernehmen. 

Besonders erfreut waren die Teilneh-
menden darüber, dass ihnen die Fortbil-
dungskonzepte inklusive Ablaufplanung, 
Vortrag, Methoden, Arbeitsblättern, Zer-
tifikatsvorlagen etc. kostenlos zur Verfü-
gung gestellt wurden. Sie bezeichneten 
dieses Vorgehen der Fachstelle als Bei-
spiel gebend in einer Zeit, die doch allzu 
häufig von Konkurrenz geprägt ist. 

Wir freuen uns nach diesem Feedback 
ganz besonders, unsere Erfahrungen auf 
diese Weise nutzbringend für von Sucht 
betroffene Menschen über Berlin hinaus 
weitergeben konnten.

ANKE SCHMIDT

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

INFOFLYER ZU DEN SEMINAREN 

� BILD: FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION (2)
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Suchtsensible 
PFLEGE

®

Suchtsensible 
PFLEGEBERATUNG

geht. Eigene Präventions- oder Suchtbeauftragte wie in großen 
Unternehmen rechnen sich bei wenigen Mitarbeiter*innen nach-
vollziehbarerweise jedoch nicht.

Die Präventionkette zwischen Schule und Erwerbsleben
Vor dem Hintergrund des neuen Präventionsgesetzes und den 
Bedarfen unter Auszubildenden veranstaltet die Fachstelle für 
Suchtprävention im Auftrag des Bundesgesundheitsministeri-
ums und unter der Schirmherrschaft der Bundesdrogenbeauf-
tragten eine Fachtagung unter der Überschrift „Von Hirndoping 
bis `blau machen´– Präventionsbedarfe bei Azubis in kleinen 
und mittleren Unternehmen“. Fachleute und Akteure befassen 
sich hier mit der Frage, welche Strukturen und Angebote es 
braucht, um kleine und mittlere Unternehmen dabei zu unter-
stützen, ihren Auszubildenden Präventionsangebote zugänglich 
zu machen.

Unter anderem mit der Industrie und Handelskammer Berlin,  
dem Berufsschullehrerverband, der AOK Nordost und dem  
Deutschen Gewerkschaftsbund werden am 15.5. in Berlin rele-
vante Expert*innen zu dieser Fragestellung zusammen kommen. 

Das IFT-Nord liefert Zahlen und Fakten und ein großes Unter-
nehmen berichtet von seinen Präventionsaktivitäten.

(Sucht-)Prävention lohnt sich nicht nur für die Krankenkassen: 
Denn Unternehmen, die ihre Mitarbeiter*innen darin unterstützten,  
gesund zu bleiben, verbessern damit ihr Betriebsklima und letzt-
lich auch ihre Konkurrenzfähigkeit. 

KATRIN PETERMANN

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

AZUBIS SIND HOHEN LEISTUNGSANFORDERUNGEN AUSGESETZT� BILD: SHOTSHOP/ DC _ 2
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STARTSEITE UND MOBILE SEITE� BILDER: SCREENSHOT (2)

www.berlin-suchtpraevention.de:  

Die Website der Fachstelle in 

neuem Gewand!

V ielleicht ist es Ihnen schon aufgefallen: Unser  
Internetauftritt unter der bekannten Webadresse  
www.berlin-suchtpraevention.de ist neu gestaltet und  

modernisiert worden. Dort bekommen Sie weiterhin – jetzt noch 
übersichtlicher gestaltet – Informationen zu den Projekten und 
Netzwerken der Suchtprävention sowie Fachveröffentlichungen  
aller Art zur Verfügung gestellt. 

Neu ist der Bereich Themen, in dem Hintergrundwissen zu den 
relevanten Präventionsfeldern sowie zu Substanzen und Verhal-
tenssüchten abrufbar sind. 

Unter Aktuelles sowie auf der Startseite im unteren Bereich führen 
wir einen Veranstaltungskalender, in dem Interessierte sich schnell 
und übersichtlich über anstehende Fortbildungen und Fachtage 
informieren können. Hier gibt es für unsere Partnerinnen und 
Partner der Berliner Suchtprävention auch die Möglichkeit, ei-
gene, öffentlich zugängliche Suchtpräventionsveranstaltungen 
einzureichen (unter dem Link „Veranstaltung vorschlagen“). Ebenso 
halten wir im Menüpunkt „Aktuelles“ unsere Themenhefte vor und 
bieten die Möglichkeit, sich für den Newsletter der Fachstelle für 
Suchtprävention und ihrem Gesellschafter, dem Institut für Ge-
sundheit und Kommunikation e.V., anzumelden. 

In unserem übersichtlich gestalteten Bestellportal im Menüpunkt  
„Informationen“ können Sie wie gewohnt unsere Präventionsmateri-
alien bestellen. Hierfür müssen Sie sich ein Kundenkonto einrichten 
– dies gilt auch für Kundinnen und Kunden, die ein Kundenkonto 
in unserem „alten“ Bestellportal hatten. Ebenso können Sie unter  
„Informationen“ Berliner Präventionsprojekte sowie viele Adressen und 
Links zu Hilfe- und Präventionsangeboten finden.

Die Internetpräsenz des Berliner Landesprogramms „Na Klar…
unabhängig bleiben!“ www.praevention-na-klar.de bleibt weiterhin 
bestehen und wurde in die Website der Fachstelle für Sucht-
prävention integriert. Hier bekommen Sie nach wie vor alle  
Informationen zu den Aktivitäten der Partnerinnen und Partner 
des Landesprogramms.

INGA BENSIECK

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

23

Schauen Sie sich gerne um und entdecken Sie, was 
die Berliner Suchtprävention alles zu bieten hat! 
Interessieren Sie sich für den Newsletter der Fachstelle für Sucht-
prävention und ihrem Gesellschafter, dem Institut für Gesundheit 
und Kommunikation e.V.? 
Dann melden Sie sich hier an: 
www.berlin-suchtpraevention.de/newsletter/

Unseren besonderen Dank richten  
wir dieser Stelle an die Stiftung  
Deutsche Klassenlotterie Berlin.

Durch die finanzielle Unterstützung konnten wir verschiedene Aus- 
stattungsgegenstände (wie z.B. ein Smartboard, mehrere Workstations 
und moderne Klapptische für den Seminarraum) anschaffen, die es 
unseren Referent*innen seitdem ermöglichen, zeitgemäße, interaktive 
Veranstaltungen in angenehmer Atmosphäre durchzuführen. 

Dank der Förderung waren wir ebenfalls in der Lage, die  
Webseite www.berlin-suchtpraevention.de und die  
Kampagnenseite www.praevention-na-klar.de mit einem 
internationalen CMS zu relaunchen bzw. umzusetzen. INFO

http://www.berlin-suchtpraevention.de/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/projekte/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/netzwerke/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/themen/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltungen/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltung-vorschlagen/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/aktuelles/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/bestellportal/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/bestellportal/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/informationen/unterstuetzung-und-hilfe/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/informationen/unterstuetzung-und-hilfe/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/na-klar/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/newsletter/
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Neues Angebot zu Energydrinks und Essstörung –  

das Institut für Gesundheit und Kommunikation klärt auf

W enn Donnerstagabend Heidi Klum mehr Leistung und 
einen perfekten Body fordert, dann sitzt eine Alters-
gruppe vor den Fernsehgeräten, die besonders ge-

fährdet ist, eine Essstörung auszubilden. 

Essstörungen sind nicht zu unterschätzen
Gerade junge Frauen sind die Zielgruppe von „Germanys next 
Topmodel“ und die meisten Hinweise auf Essstörungen gibt es 
mit einem Anteil von 35% bei den 16-jährigen Mädchen. Formate 
wie diese Castingsendung tragen sicherlich ihren Teil dazu bei. 
Essstörung ist jedoch ein zeitenüberdauerndes Phänomen, das 
sich in der Pubertät häufig temporär zeigt. Eine manifestierte 
Essstörung kann daraus erwachsen und ist eine ernstzunehmen-
de Erkrankung.

Das Institut für Gesundheit und Kommunikation bietet ab sofort 
für Eltern und Lehrkräfte Aufklärung und Clearingberatung zu die-
sem Thema an. 

Sie werden zu der Erkrankung informiert und in konkrete Hilfe 
vermittelt, z. B. zu „Dick & Dünn“, Eltern- und Familienberatungs-

stellen sowie zu den Selbsthilfekontakt-
stellen der Stadt.

Ein neueres Phänomen ist  
das der Energydrinks
Die Regale im Supermarkt werden im-
mer größer und viele Eltern und Lehr-
kräfte sind besorgt über die Mengen, 
die Jugendliche zu sich nehmen. Die 
Sorge ist berechtigt, da das Zucker-
Coffein-Gemisch das Herz-Kreislauf-
System stark beansprucht. Zittern, Herzrasen, 
Kopfschmerzen und Nervosität können die Folge 
sein und den Nachtschlaf gefährden. Auch zu diesem Thema 
können Interessierte bei uns Informationen erhalten und Bera-
tung in Anspruch nehmen.

 

KATHRIN PETERMANN

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

 Gesundheit  
   Kommunikation

&
INSTITUT FÜR

Wir freuen uns auf Ihr Kommen!

IN BUNTEN DOSEN 

SPRECHEN ENERGY 

DRINKS VOR ALLEM 

JUGENDLICHE AN.�

ESSSTÖRUNGEN WERDEN HÄUFIG 

DURCH LEISTUNGSDRUCK BEDINGT 

BILD: FOTOLIA/ R. VILLALON

Wann:	 Donnerstags von 14 –16 Uhr
Wo:	 Chausseestraße 128/129 | 10115 Berlin-Mitte
Wie:	� persönlich vor Ort oder telefonisch,  

Anmeldung ist nicht erforderlich
Telefon:	 030 – 24 04 69 70

BILDER:  
FOTOLIA/A. MIROKHIN; 

FOTOLIA/ELISANTH

WEITERE ANGEBOTE FÜR IHRE GESUNDHEIT

Weiterführende Informationen zu den Bildungsangeboten finden Sie auf www.iguk.de

SEMINARE ZUR FÖRDERUNG VON RESILIENZ

» Stressmanagement war gestern – fördern Sie Resilienz!«

Gemeinsam mit Chubus GmbH bieten wir die modulare Fortbildungsmodule für Unternehmen  
und auch als Angebot für Lehrer*innen an.

 
BILDUNGSURLAUB

» Widerstandskraft entwickeln mit Stimmbildung und Körpertraining«

Machen Sie eine Entdeckungsreise zu Ihrer eigenen Stimme und zu Ihrem (Resonanz-)Körper  
mit dem Workshop auf La Gomera.

 

BERATUNG ZUR ENERGYDRINKS UND ESSSTÖRUNG (SIEHE OBEN)

Pilotprojekt Aufklärung und Clearingberatung für Eltern und Lehrkräfte

Wenden Sie sich mit Ihren Fragen gerne an uns.
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http://www.iguk.de
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NEUERSCHEINUNGEN, TERMINE UND VERANSTALTUNGSHINWEISE ZUR SUCHTPRÄVENTION

ALKOHOL 

Online-Programm
„Change your Drinking“
Zur Unterstützung von Menschen, die  
ihr riskantes Trinkverhalten reduzieren 
und dabei anonym bleiben möchten, 
BZgA, weitere Infos: www.kenn-dein-limit.info

DHS-Factsheet
„Alkohol: Mythen und Meinungen“
überarbeitete Auflage,  
weitere Infos, kostenlose Bestellung  
oder Download: www.dhs.de

MEDIENKOMPETENZ

„Teilband Computerspiele  
und Internet“ der BZgA-Studie  
„Die Drogenaffinität  
Jugendlicher in der Bundes-
republik Deutschland 2015“
BZgA,  
weitere Infos: www.bzga.de

Unterrichtsmaterial  
„Chatten – warum Kinder das 
machen und worauf sie dabei 
achten sollten“
für die Grundschule und die  
Sekundarstufe I (kostenlos),  
Medienprojekt „ZEIT für die Schule“,  
ZEIT-Verlag, Thema im Juni 2016,   
weitere Infos: www.zfds.zeit.gaertner.de

SUCHT IM ALTER

Broschüre 
„Teilhabe älterer suchtkranker 
Menschen“ – eine  
Handlungsorientierung
Gesamtverbands für Suchthilfe e.V. – 
Fachverband der Diakonie Deutschland 
(GVS) und des Deutschen Evangelischen 
Verbands für Altenarbeit und Pflege e.V. 
(DEVAP), weitere Infos: www.sucht.org

ALLGEMEIN

15. Kinder- und Jugendbericht
Bericht über die Lebenssituation junger 
Menschen und die Leistungen der 
Kinder- und Jugendhilfe in Deutschland, 
Bundesministerium für Familie, Senioren, 
Frauen und Jugend, weitere Infos:  
www.bmfsfj.de

Jugendbroschüre  
„Jugend ermöglichen!“
Die Jugendbroschüre zum 15. Kinder- 
und Jugendbericht, Bundesministerium 
für Familie, Senioren, Frauen und Jugend, 
weitere Infos: www.bmfsfj.de

Drogenpolitikreform  
„Ein neues Verständnis von Ent-
kriminalisierung, Bericht 2016“ 
Weltkommission für Drogenpolitik,  
weitere Infos und Verlinkung zur  
deutschen Ausgabe des Berichts:  
www.globalcommissionondrugs.org

Studie
„Die Drogenaffinität Jugend-
licher in der Bundesrepublik 
Deutschland 2015“
Rauchen, Alkoholkonsum und Konsum 
illegaler Drogen: aktuelle Verbreitung und 
Trends, BZgA, weitere Infos: www.bzga.de

Faktenblatt zur BZgA-Studie 
„Die Drogenaffinität Jugend-
licher in der Bundesrepublik 
Deutschland 2015“
BZgA, weitere Infos: www.bzga.de

Jahresbericht 2015 – Drogen-
trendstudie „Monitoring- 
System-Drogentrends“
Universität Frankfurt – Centre For Drug  
Research, weitere Infos sowie die 12- 
seitige Zusammenfassung des Berichts: 
www.uni-frankfurt.de

Neue Online-Zeitschrift zum 
Themenfeld Public Health
„Journal of Health Monitoring“
Robert-Koch-Institut, Infos unter:  
www.rki.de

Leitbegriffe der Gesundheits-
förderung und Prävention – 
Ergänzungsband 2016
Glossar zu Konzepten, Strategien und 
Methoden, BZgA, zu Bestellen unter: 
www.bzga.de

Neuauflage der Infobroschüre zur  
Suchtsensiben Pflege –  
Motivierende Kurzintervention in  
der Altenpflege

Wegen der großen Nachfrage und der 
Wichtigkeit des Themas in der Altenpflege 
und Betreuung von Seniorinnen und Senioren 
gibt es jetzt eine Neuauflage der kostenlosen 
Broschüre zur suchtsensiblen Pflege.  
Neu: ein Kapitel zum Thema „Gesundheit der 
Mitarbeitenden in der Pflege fördern“.

Im Bestellportal der Fachstelle erhältlich:
www.berlin-suchtpraevention.de NEUAUFLAGE

Infoblatt „Kinder in sucht-
belasteten Familien“ 
Fachstelle für Suchtprävention Berlin,  
weitere Infos: www.berlin-suchtpraevention.de

Empfehlungen „Kinder(-schutz) 
in suchtbelasteten Familien“ 
Fachstelle für Suchtprävention Berlin,  
weitere Infos: www.berlin-suchtpraevention.de

Eltern-Info  
„Beim Frühstück oder im 
Whatsapp-Chat“ 
Elternbroschüre mit Tipps zum Umgang 
mit Medien in der Familie, Fachstelle für 
Suchtprävention Berlin,  
weitere Infos: www.berlin-suchtpraevention.de

KINDERSCHUTZ

http://www.kenn-dein-limit.info/change-your-drinking
http://www.dhs.de/informationsmaterial/bestellung.html
http://www.bzga.de/forschung/studien-untersuchungen/studien/suchtpraevention/?sub=105
http://zfds.zeit.gaertner.de/Arbeitsblaetter-Grundschule-Sekundarstufe-I
http://www.sucht.org
http://www.bmfsfj.de/15-kjb
http://www.bmfsfj.de/jugend-ermoeglichen
http://www.globalcommissionondrugs.org/reports/advancing-drug-policy-reform/
http://www.bzga.de/forschung/studien-untersuchungen/studien/suchtpraevention/?sub=100
http://www.bzga.de/presse/daten-und-fakten/suchtpraevention/
http://www.uni-frankfurt.de/57482320/MoSyD-Daten
http://www.rki.de/DE/Content/Gesundheitsmonitoring/JoHM/JoHM_node.html
http://www.bzga.de/infomaterialien/einzelpublikationen/?idx=2801 sowie Online-Datenbank unter: http://www.leitbegriffe.bzga.de/alphabetisches-verzeichnis/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/bestellportal/infoblaetter-und-broschueren/suchtsensible-pflege/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/bestellportal/infoblaetter-und-broschueren/informationsblatt-kinder-in-suchtbelasteten-familien/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/wp-content/uploads/2017/01/170126_Stellungnahme_KindSuchtFamilie_web.pdf
http://www.berlin-suchtpraevention.de/bestellportal/infokarten-und-flyer/beim-fruehstueck-oder-im-whatsapp-chat-tipps-zum-umgang-mit-medien-in-der-familie/
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VERANSTALTUNGEN

21. – 23. April 2017 
DHS Sucht-Selbsthilfekonferenz 
Veranstalter: DHS, Erkner,  
weitere Infos: www.dhs.de

27. April 2017
Seminar Kinder aus glücks-
spielsuchtbelasteten Familien 
– Belastungen und Zugangs-
möglichkeiten
Veranstalter: Niedersächsische  
Landesstelle für Suchtfragen, Hannover, 
weitere Infos: www.nls-online.de

3. Mai 2017
Fachtagung Suchtsensible 
Pflege und Pflegeberatung – 
besondere Herausforderungen 
und Handlungsansätze
Veranstalter: Brandenburgische Stelle  
für Suchtfragen e.V. (bls), Potsdam,  
weitere Infos: www.blsev.de

3. Mai 2017
6. Mediensucht-Konferenz: 
„Medien überall – wie schaffe 
ich es, gesund zu bleiben?“
Veranstalter: Ambulante Suchthilfe Bonn, 
weitere Infos:  
www.sucht.org/mediensuchtkonferenz

13. – 21. Mai 2017
Bundesweite Aktionswoche 
Alkohol:  
„Alkohol? Weniger ist besser“
weitere Infos zur Aktionswoche bundesweit: 
www.aktionswoche-alkohol.de 
 
Weitere Infos zur Aktionswoche Berlin 
sowie die Möglichkeit, Ihre  
Veranstaltung in unserem Online- 
Kalender zu veröffentlichen:  
www.berlin-suchtpraevention.de

15. – 16. Mai 2017
 40. BundesDrogenKongress 
SUCHT SUCHT RESPEKT –  
Die Würde des Menschen steht 
im Mittelpunkt
Veranstalter: Fachverband Drogen- und 
Suchthilfe e.V. (fdr), Berlin,  
weitere Infos: www.fdr-online.info

22. – 23. Mai 2017
Fachtagung Fetale Alkohol- 
spektrumstörungen (FASD) – 
Herausforderungen für  
Prävention, Suchtberatung  
und Suchthilfe
Veranstalter: Bundesakademie für  
Kirche und Diakonie, Berlin,  
weitere Infos: 
www.eltern-sucht.de

31. Mai 2017
Von Clowns, Helden und 
schwarzen Schafen:
Belastungen von Kindern in suchtbelasteten 
Familiensystemen und durch welche Art 
von Unterstützung ein lebenstüchtiges 
Erwachsensein gelingen kann. 
Veranstalter: Landesstelle Berlin für 
Suchtfragen e.V.,  
weitere Infos: www.landesstelle-berlin.de

3. – 5. Juni & 23. – 25. Juni 2017 
Kostenlose suchtpräventive 
Adventure Camps
Für interessierte Kinder und Jugendliche 
zwischen 11 und 15 Jahren in Neuburg 
an der Donau/Bayern

19. Juni 2017
„Aus dem Schatten…!“  
Jahrestagung der Bundesdrogen- 
beauftragten zum Thema 
„Kinder aus suchtbelasteten 
Familien“
Veranstalter: Die Drogenbeauftragte  
der Bundesregierung, Berlin, 
weitere Infos:  
www.drogenbeauftragte.de

6. – 12. August 2017
weiterführendes Leadership 
Camp
14-17-jährige Jugendliche werden  
hier zu Junior Betreuern in der Sucht-
prävention ausgebildet. Walsrode/ 
Niedersachsen, 
Veranstalter: KEINE MACHT DEN 
DROGEN Gemeinnütziger Förderverein 
e.V.(kmdd),  
weitere Infos und Anmeldung  
(bis 16. April!): www.kmdd.de

6. – 9. Juni 2017
22. Suchttherapietage in Hamburg
Schwerpunkt „Migrationsspezifische 
Aspekte süchtigen Verhaltens“,  
Veranstalter: Zentrum für Interdisziplinäre 
Suchtforschung (ZIS),  
weitere Infos: www.suchttherapietage.de

21. Juni.2017
Fachtagung „Sucht im Alter“
Veranstalter: Sächsische Landesstelle 
gegen die Suchtgefahren e. V, Dresden, 
weitere Infos: www.slsev.de

18. – 20. September 2017
Deutscher Suchtkongress 2017
Veranstalter: DG Sucht, dg sps, Universi-
tätsklinikum Schleswig-Holstein, Lübeck, 
weitere Infos: www.suchtkongress2017.de

Mai – November 2017 
7. Leadership-Kurs  
für junge Selbsthilfe-Aktive
Veranstalter: Junge Selbsthilfe 
Berlin-Mitte / StadtRand gGmbH, Berlin,  
weitere Infos:  
junge-selbsthilfe@stadtrand-berlin.de

Stammtisch Junge Selbsthilfe –
jeder letzte Dienstag im Monat
Für junge Menschen zwischen 18 und  
35 Jahren, Veranstalter: StadtRand 
gGmbH, Berlin, weitere Infos:  
www.stadtrand-berlin.de

Solidarische  
Trägerwohnraum-Vergabe  
als Konzept

Vielen Berliner Trägern sozialer Angebote ist es 
aufgrund der angespannten Wohnungslage nicht 
möglich, Ihrem bedürftigen Klientel Wohnraum zur 
Verfügung zu stellen. Ziel dieses Pilotprojektes  
soll daher sein, Menschen mit Hilfebedarf nach 
dem Sozialgesetzbuch mit Hilfeleistungen und mit  
angemessenem Trägerwohnraum zu versorgen.

Weitere Infos für Interessierte  
und/oder Unterstützer:  
www.auxilium-klientenverwaltung.de INFO

GR
AF

IK
: S

YM
BO

LO
N/

NO
UN

 P
RO

JE
CT

http://www.dhs.de/index.php?id=427
http://nls-online.de/home16/images/Flyer__Jahresprogramm_2017.pdf
http://www.blsev.de/fileadmin/bildmaterial/veranstaltungen/170503_Flyer_Suchtsensible_Pflege.pdf
http://www.sucht.org/mediensuchtkonferenz
http://www.aktionswoche-alkohol.de
http://www.berlin-suchtpraevention.de/aktionswoche-alkohol-2017-machen-sie-mit/
http://fdr-online.info/pages/infos-fuer-die-suchthilfe/tagungen-seminare-fortbildungen/bundesdrogenkongress/40.-fdrsuchtkongress.php
http://www.eltern-sucht.de/wp-content/uploads/2017/03/FASD-Fachtagung-Suchthilfe-22.-23.05.17.pdf
http://www.landesstelle-berlin.de/veranstaltungen/landesstelle-berlin/vortraege/anmeldung-vortrag.html
http://www.drogenbeauftragte.de/aus-dem-schatten.html
http://www.kmdd.de/Adventure-und-Leadership-Camps-Presseinfos.htm
http://www.suchttherapietage.de/17-suchttherapietage-in-hamburg-2012/
http://www.slsev.de
http://www.suchtkongress2017.de
mailto:junge-selbsthilfe%40stadtrand-berlin.de?subject=Leadership-Kurs
http://www.stadtrand-berlin.de/junge-selbsthilfe/aktivitaeten-zur-jungen-sh/stammtisch-junge-sh.html
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Intensiv-Seminare zur kultur- und suchtsensiblen Arbeit mit Geflüchteten

Die Fachstelle für Suchtprävention bietet in diesem Jahr 4 ganz- 
tägige Seminare zur kultur- und suchtsensiblen Arbeit mit  
Geflüchteten an. Die interaktiven Seminare richten sich an alle 
Personen, die in den Berliner Unterkünften für Geflüchtete arbeiten. 
Raum für fachlichen Austausch ist gegeben. 

Praxisnah werden folgende Themen behandelt:
¢¢ Hintergrund: Flucht, Trauma und Sucht
¢¢ Suchtentstehung
¢¢ Wirkungsweisen
¢¢ Rechtliche Aspekte
¢¢ Ansprache und Intervention
¢¢ Hilfesystem

Termine 2017:
¢¢ 08. Mai – ausgebucht –
¢¢ 14. Juni
¢¢ 13. September
¢¢ 09. Oktober

 
Die Intensiv-Seminare finden jeweils von 9:00-16:00 Uhr 
in der Fachstelle für Suchtprävention (Chausseestraße 128/129, 
10115 Berlin-Mitte) statt.

Anmeldung unter:
Email info@berlin-suchtpraevention.de INFO

KOSTENLOS

VERANSTALTUNGEN FÜR MULTIPLIKATOR*INNEN

 

VERANSTALTUNGEN FÜR ELTERN

ZUSÄTZLICHE VERANSTALTUNGEN

ANMELDUNG UND WEITERFÜHRENDE INFORMATIONEN ZU DEN VERANSTALTUNGEN

JAHRESPROGRAMM DER FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION BERLIN

SUCHTPRÄVENTION IM DIALOG 2017
Mit freundlicher Unterstützung der Senatsverwaltung für Gesundheit, Pflege und Gleichstellung

UNABHÄNGIG BLEIBEN!

Modulare Fortbildungsreihe Suchtprävention:

Modul »Alkohol- und Tabakprävention« 11. Mai 2017

Modul »Cannabisprävention« 06. Juli 2017

Modul »risflecting®« 21. September 2017

Modul »Online-Glücksspielprävention« 12. Oktober 2017

Weitere Fortbildungen:

Fortbildung »MOVE – Motivierende Kurzintervention« 26. – 28. April 2017

Fortbildung »Kind s/Sucht Familie« 17. – 18. Mai 2017 

In Kooperation mit dem SFBB Anmeldung über das SFBB

Fortbildung »acht bis zwölf-Kursleiter*in« 21. – 23. Juni 2017

In Kooperation mit der ASH Anmeldung über die Fachstelle für Suchtprävention 

Fortbildung »Kind s/Sucht Familie« 13. – 14. September 2017 

In Kooperation mit der ASH Anmeldung über die ASH

Prev@WORK-Seminar für Ausbilder*innen und  

Personalverantwortliche  06. November 2017

Fortbildung »Schul-MOVE Eltern« Bei Interesse und nach Vereinbarung

Elternseminar »Digitale Medien«  01. April 2017 – ausgebucht – 

17. Juni 2017 – ausgebucht – 

22. Juni 2017 
14. Juli 2017 
08. September 2017 – ausgebucht – 

Darüber hinaus führen wir auf Anfrage und nach Vereinbarung weitere Fortbildungen für Multiplikator*innen 

sowie für Eltern (Elternseminare, Gesamtelternabende) durch.

ANMELDUNG

Die Anmeldung zu Veranstaltungen der Fachstelle bitte verbindlich per Telefon, Fax oder E-Mail:

Fachstelle für Suchtprävention Berlin 

Fon: 030-293 526 15 | Fax: 030-293 526 16 | E-Mail: info@berlin-suchtpraevention.de | www.berlin-suchtpraevention.de

Bitte melden Sie sich bei Veranstaltungen, die in Kooperation mit anderen Institutionen stattfinden, hier an:

Sozialpädagogisches Fortbildungsinstitut Berlin-Brandenburg (SFBB)

Fon: 030-48 481 0 | Fax: 030-48 481 120 | E-Mail: info@sfbb.berlin-brandenburg.de | www.sfbb.berlin-brandenburg.de

Alice-Salomon-Hochschule (ASH), Zentrum für Weiterbildung

Fon: 030-99 245 331 | Fax: 030-99 245 399 | E-Mail: schwarz@ash-berlin.eu | www.ash-berlin.eu/weiterbildung/einzelseminare

Weitere Informationen zu den Veranstaltungen finden Sie unter:  

Veranstaltungen/Termine auf www.berlin-suchtpraevention.de

Die genauen Beschreibungen der Fortbildungen, Workshops und Kurse finden Sie online auf  
unserer Webseite www.berlin-suchtpraevention.de Hinschauen

	  Hinhören  

		   Handeln!
Fachstelle für Suchtprävention Berlin gGmbH

IHRE VERANSTALTUNG AUF  

WWW.BERLIN-SUCHTPRAEVENTION.DE?

Sie haben die Möglichkeit, eigene, öffentlich  

zugängliche Suchtpräventionsveranstaltungen unter 

dem Link „Veranstaltung vorschlagen“ einzureichen.

http://www.berlin-suchtpraevention.de
http://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltung-vorschlagen/
http://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltung-vorschlagen/
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