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Evidenz zu Konsumtrends (in Berlin)

Evidenz zu Risiko- und Schutzfaktoren

Evidenz zur Wirksamkeit von suchtpraventiven Ansatzen
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Was heild3t Evidenz und evidenz-
basierte Praxis?

Evidenz

— Definition (nach engl. evidence): Nachweis

— Evidenz-basiert haufig mit ,auf Wirksamkeit hin positiv getestet”
gleichgesetzt

— Evidence-based medicine (Sackett, 1996)

+ EBMist der ... Gebrauch der gegenwartig besten externen,
wissenschatftlichen Evidenz fur Entscheidungen in der
medizinischen Versorgung individueller Patienten

+ Die Praxis der EBM bedeutet die Integration individueller
klinischer Expertise mit der bestmdglichen externen Evidenz aus

systematischer Forschung
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Evidenzbasierte Suchtpravention

Evidenzbasierte Suchtpravention entspricht der gewissenhaften, verndnftigen
und systematischen Nutzung der gegenwartig bestmdglichen theoretisch und
empirisch ermittelten wissenschaftlichen Erkenntnisse als auch des Praxiswis-
sens sowie des Wissens der Zielgruppen flr die Planung, Implementierung, Eva-
luation, Verbreitung und Weiterentwicklung von verhéaltnis- und verhaltensbezo-
genen MalZnahmen.

Die Generierung neuen Wissens fir evidenzbasierte Suchtpravention erfolgt im
Kontext von Forschung und Praxis.

e Memorandum der Experten- und Expertinnengruppe der Koélner
Klausurwoche ,Evidenzbasierung in der Suchtpravention® (2014)
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Evidenz-basierte Suchtpravention

(Memorandum der Klausurwoche Kéln)

e Evidenz-basiert ist nicht gleichzusetzen mit ,wirksam®

Evidenzbasierte Suchtpravention entspricht

+
+
+

+
+
+

+

der gewissenhaften, vernunftigen und systematischen Nutzung
der gegenwartig bestmaoglichen

theoretisch und empirisch ermittelten wissenschaftlichen
Erkenntnisse

als auch des Praxiswissens
sowie des Wissens der Zielgruppen

fur die Planung, Implementierung, Evaluation, Verbreitung und
Weiterentwicklung

von verhaltnis- und verhaltensbezogenen Mal3nahmen.

Die Generierung neuen Wissens fir evidenzbasierte Suchtpravention
erfolgt im Kontext von Forschung und Praxis.
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Moglichkeiten der Evidenzbasierung im

praventiven Handeln

Dimensionen

evidenzbasierten
Handelns

begriindung - empirische Erkenntnisse (Risiko-/Schutzfaktoren,
Wirksamkeit von Methoden, Bezug von Verhalten

Empirische Erkenntnisse
*Bedarf (Konsumtrends)

*Ursachen (Risiko- und Schutzfaktoren)
sLdsungsansatze (Wirksamkeit
suchtpraventiver Ansatze)

- Praxiswissen (professionelles Erfahrungswissen)
- Zielgruppenwissen (Einschatzungen, Empfehlun-

Konzeptions- - relevante Theorien
plan und Verhaltnis, Zielgruppenfaktoren)
gen) )
- Kontextwissen

- Klarung relevanter ethischer Fragen

Konzeptions- - Ermreichbarkeit der Zielgruppe
realisierung - Qualifikation der Akteure
- Konzepfttreue inkl. begrundeter Abweichungen
do - Akzeptanz durch Akteure
- Akzeptanz durch Zielgruppe

- Akzeptanz durch Auftraggeber

Bewertung des - Intendierte und nicht intendierte Wirkungen

Handelns

check
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MNutzung von tauglichen In-
strumenten zur Sicherung der
vorgenannten Knterien

angemessene Dokumentation

Nutzung von tauglichen In-
strumenten im Rahmen einer
Prozessevaluation

angemessene Dokumentation

MNutzung von tauglichen In-
strumenten im Rahmen der
internen Evaluation

angemessene Dokumentation
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1. Evidenz zu Konsumtrends (in Berlin)

e Jugendliche (ESPAD)
e Junge Erwachsene (ESA)

e Tabak, Alkohol, Cannabis und Mischkonsum



Konsumtrends Deutschland (ESPAD)
Jugendliche (15-163ahrige)
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Konsumtrends Berlin (ESPAD)
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Jugendliche

T 5. Trends der Pravalenz des Konsums illegaler Drogen bei 15- bis 17-Jahrigen,

1990-2012
Erhebungsjahr
1990 1995 2000 2006 2012
Irgendeine illegale Lz 12,7 11,2 309 204 18,7
Droge" 12M 10,1 11,1 24 8 20,4 17.9
0T — 5,3 14,4 11,0 12.8
Andere Drogen als Lz 2.7 43 6.8 59 41
Cannabis 12 M 20 75 6.8 59 25
0T — 29 3.7 4.1 0.6
Cannabis Lz 120 104 30,2 20,2 18,5
12M 95 7.6 24,0 20,2 17,7

0T — 37 13,3 10,9 12,6
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Konsumtrends Berlin (ESA-Berlin)
Junge Erwachsene

1 11: Trends der 30-Tage-Pravalenz des Rauschtrinkens™ bei 18- bis 59-Jahrigen,

1995-2012
Erhebungsjahr
1995 2000 2006 2012
Gesamt 1.058 1.135 1.081 912

15-69 436" 249 26,2 26,9
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Junge Erwachsene

Te 1: Vertellung des Alkoholkonsums (Abstinenz und Kategornien durchschnittlicher
Alkoholmengen in Gramm Reinalkohol pro Tag)

Gesamt Geschlecht Altersgruppen
Manner Frauen 1517 18-24 25-29 30-39 4049 50-64
985 423 562 140 161 137 152 186 209
Lebenslang abstinent 46 (83 4,9 4,2 337 122 39 41 19 13
Nur letzte 12 Monate abstinent 7,9  (53) 8,6 7.0 25 29 54 88 76 110
Nur letzte 30 Tage abstinent 15,7  (156) 12,8 18,7 298 138 123 118 172 178
Risikoarmer Konsum " 53,7 (521) 56,7 50,6 266 509 590 571 598 483
Riskanter Konsum * 181 (172) 168 195 74 202 J194 182 136 216

" Manner: =0-24g, Frauen: =0-12g Reinalkohol pro Tag.
* Manner: =24qg, Frauen: =12g Reinalkohol pro Tag.



Konsumtrends Berlin (ESA-Berlin)
Junge Erwachsene
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T 7 Trends der 30-Tage-Pravalenz des Rauchens, 1990-2012
Alter Erhebungsjahr
1990 1995 2000 2006 2012
Gesamt 781" 1.060 1.148 1.100 916
1559 - 452 38,2 35,8 32,6




Konsumtrends Berlin (ESA-Berlin)

T

Institut fur
Therapieforschung
Minchen

Erwachsene
Tabelle 3-4: Trends der Pravalenz des Konsums illegaler Drogen bei 15- bis 39-Jahrigen,
1990-2012
Erhebungsjahr
1990 1995 2000 2006 2012
Irgendeine illegale Lebenszeit 21,7 21,0° 44 8* 48 4* BR.7T
Droge ! 12 Monate 82 10,7* 19,2 18,7 234
30 Tage - 6,9 11,5 114 11,0
Cannabis Lebenszeit 21,0 20,2* 43,7 473" 55,5
12 Monate [ 7.7 18,6 17,5 21,9
30 Tage - 48" 11,0 10,3 9.9
Amphetamine Lebenszeit 2" 25" 6,5 93 10,2
12 Monate 0,8* 1,8 2,1 2.4 3.4
Ecstasy Lebenszeit - 7.5 8.8 9.9 11,4
12 Monate - 5.1* 43 2.8 26
LSD Lebenszeit 49 23" 6,1 4.7 6,3
12 Monate 0,2 1,3 1,0 0,5 1,3
Opiate Lebenszeit 2.4 34 2.4 34 2.4
12 Monate 0,2 0,3 0,0 1,2 1,0
Kokain/Crack Lebenszeit 50" 1,9 87 9,7 14,0
12 Monate 1.0* 29 L2

1,8%

4.0
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6. Trends der 12-Monats-Pravalenz von cannabisbezogenen Stérungen nach
' DSM-IV bei 15- bis 59-Jahnigen, 2000-2012

Erhebungsjahr
2000 2006 2012
Gesamt 1.135 1.095 918
Missbrauch 14 (13) 1.5 (17)

Abhangigkeit 0,3 (18) 1.0 (15) 1.0 (12)
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Jugendliche (15-163ahrige)
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Tobacco: more than 5 cigarettes per day in the past 30 days.

Alcohol: 10+ occasions in the past 30 days.

Tranquillisers: any non-prescribed lifetime use.

Cannabis: any use in the past 30 days.

Other illicit drugs: any lifetime use of amphetamines, LSD, crack, cocaine, heroin or ecstasy.
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Mischkonsum Deutschland (BZgA)
Jugendliche und Junge Erwachsene 2014
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BZgA, 2015



Komorbiditat substanzbezogener
Storungen

Mindestens eine zusatzliche Storung — ESA 2012
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81,7

39,8

Alkohol Tabak Cannabis

Piontek et al., 2013

Beruhigungsmittel
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Lebenswelten von
Kindern und Jugendlichen




Evidenz

ZU Risiko-

und

Schutz-
faktoren

elterliche Warme

Elterlicher
Substanzkonsum

Inkonsistentes
Erziehungsverhalten

Monitoring
Teilnahme
Konflikt
(berbehatung
Permissivitat
Missbrauch
Konsumnorm
Auszug

Medien
Positive Darstellung in Filmen
Werbung

Individuum

Vor der Geburt:
kenetische Disposition
Pranatale Disposition

Frohe Kindheit:
Schwieriges Temperament

Mittlere Kindheit:

Schwache Impulskontrolle
Sensation seeking
Schwaches Selbstmanapement
Apgressivitat, Antisoziales Verhalten
Angste, Depression
ADHD, Hyperaktivitat
Anhaltendes Problemverhalten
Fraher Substanz konsum

Jugendalter:
Vermeidendes Coping
Nepative Emotionalitat

Verhaltemsstorungen
Positive Einstellung
Aufmopfigkeit
Frohes Erwachsenenalter:
Ablehung konventionaller

Freunde
Deviante Peer Gruppe
Konsum-Normen
Konsum

Entfremdung von Peers
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C ity / Erwachsenenrollen Zurackw gisung
ommunity Antisoziales Verhalten durch Peers
Gesetzgebung Schule
Verfagbarkeit Tugeharigkeits- und
Kontrolle des fugangs Verpflichtungsgefahl
Legale Altersgrenze Schubversagen
Preis Tertizre Bildung
Armut
Modeile

aus Buhler & Buhringer, 2015

» Abb. 1: Risiko- und Schutzfaktoren des Substanzkonsums [nach Mational Acade my of Sciences 2009



Familie/Eltern

- Modellverhalten
-Zugang zu Alkohol
- Bescheid wissen
-Eltern-Kind Beziehung
- Familiare Kommunikation

Nach Ryan, Jorn & Lubman, 2010

Gesellschaft

Kommune
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3. Evidenz zur Wirksamkeit von
suchtpraventiven Ansatzen
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BZgA-Expertise von Buhler & Thrul, 2013

Neue Literatur 2004 bis 2012

Ziel: Zusammenfassung wissenschaftlichen Wissens zur
Wirksamkeit von universeller und selektiver Pravention

Adressatenkreis: Entscheidungstrager und Durchfiihrende

64 Uberblicksarbeiten (darunter 17 Meta-Analysen und 38
systematische Reviews)

91 Schlussfolgerungen in 7 Handlungsbereichen

Wirksamkeit: Verhinderung, Verzogerung oder Verringerung des
Konsumverhaltens



IFT

Institut fur
Therapieforschung
Minchen

Familie

e Elterntrainings und Familienprogramme haben
praventive Effekte

— Substanzkonsum

— Alkoholkonsum ° ° ° ° °

— Gelegentlich Effekte auf den Konsum von
Tabak ° ° * ° und Cannabis® ° ° °

o o o o

e Aktive Partizipation der Eltern, substanzspezifische
Elemente und psychosoziale Férderung * ° ° °
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Beispiel

starken

Kinder und Jugendliche:

Starkung der Selbstwirksamkeitserwartung
Umgang mit 3tress und extremen Emotionen
Lemen, mit Gruppendruck umzugehen und
Selbstbehauptungsfahigkeit starken

Eltern:

Reflektion des Erziehungsstils und Férderung

einer klaren und stabilen Erziehungs- und

Beziehungshaltung (,Liebe zeigen und Grenzen Inhalte des Programms
setzen®)

Zeigen positiver Affekte, Senden von Ich-

Botschaften etc.

Familie:
Abbau dysfunktionaler Kommunikationsmuster
Férderung des familidren Zusammenhaltes etc.

Aus Lubinski (2011), www.familienstaerken.de



T

Institut fur
Therapieforschung
Minchen

IFamiIie - selektiv

e Begleitung erstgebarender Eltern durch Hebammen
(Alkohol) * ° ° °

e Kompetenztrainings mit verhaltensauffalligen Kindern
(Alkohol) * ° ° °

e Familienprogramme fir suchtkranke Familien

— Effekte auf Risikofaktoren des spateren Alkoholkonsums
der Kinder * ° ° °

— Keine Aussagen zu langfristigem Konsumverhalten der
Kinder moglich ® ° ° °
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Schule - illegale Drogen

e Interaktive, kompetenzorientierte Programme (Cannabis,
illegale Drogen) ® ° ° ° °

e Langere Programme (>15 Std.) und fr altere Schilerlnnen
(>13 Jahre) wirksamer

(o] o (o] o (o]

e Externe Fachkrafte und Peers sind effektiver als Lehrerlnnen
(Cannabis)® ° ° ° °
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ISchuIe - Alkohol

e Alkoholspezifische und bestimmte allgemeine Programme zur

psychosozialen Forderung (Alkohol) konnen praventive
Effekte haben.

(o] o (o] o

— Bestimmte allgemeine Programme:

Lebenskompetenzprogramme und Verhaltensregulation in
der Grundschule
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Schule - Tabak

e Wirksamkeit von Lebenskompetenzprogrammen, sozialer
Einflussnahme und Klassenwettbewerben auf

Konsumverhalten der Gesamtgruppe, nicht auf Einstieg
(Tabak)® ° ° ° °

e Informationsvermittiung ohne praventive Effekte (Tabak)

(o] o o o



ISchuIe

e Systembezogene MalRnhahmen (Tabak und Alkohol)

e Keine aussagekraftigen Studien fur die Wirksamkeit von
(zufalligen) Alkohol- und Drogentests ° °

Institut fur

Therapieforschung
Miinchen

o o o o
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ISchuIe - selektiv

e Lebenskompetenzprogramme fur altere Jugendliche in
Schule

— Effekte auf Risikofaktoren des spateren Alkoholkonsums
von Kindern aus suchtkranken Familien® ° ° °

— Effekte auf illegalen Drogenkonsum ® ° ° °

— Effekte auf Alkoholkonsum alterer Jugendlicher (16-20
Jahre)® ° ° °

e Hochschule (alkoholspezifische kognitive Mal3nahmen) :
+ PersOnliche Kurzintervention® ° ° ° °

+ Online- und Computergestitztes Feedback, normatives
Feedback, web-basierte Programme® ° ° ° °

+ Geschlechtshomogene Kurse zur Uberprtifung von
Wirkerwartungen ® ° ° ° °
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Freunde/Frelzeit

e Nachtleben: keine oder wenig belastbare Evaluationen

e Aul3erschulische universelle Programme zur Férderung der
personalen und sozialen Kompetenz haben suchtpraventive
Effekte, wenn sie qualitativ hochwertig durchgefihrt werden,

o o o o o

— Schrittweises Lernen

— Interaktive Methoden

— Ausreichend Raum und Zeit fr das Erlernen der Fertigkeit
— Spezifische Lernziele und Ergebnisparameter
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Freunde/Freizeit

e Mentorenprogramme

— F0r die universelle Pravention praventive Effekte auf das
breiter gefasste Problem- und Risikoverhalten (darunter
Substanzkonsum) ® ° ° ° °

— Fur die selektive Pravention praventive Effekte auf den
Konsum von Alkohol und illegalen Drogen * ° ° ° °
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Balu und du

e Moglis: Kinder im Grundschulalter
e Balus: junge, zuverlassige (17 - 30 Jahre)
Humankompetenz:
— Konzentrationsfahigkeit
— Motorische Fahigkeiten und korperliche Leistungsfahigkeit
— Entscheidungsfahigkeit
Soziale Kompetenzen:
— Empathiefahigkeit
— Realistische Selbsteinschatzung
Sachkompetenzen:
— Selbststandigkeit und Selbstorganisation

www.balu-und-du.de
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Medien

e Massenmediale Ansatze in traditionellen Medien kénnen in
Kombination mit Schulprogrammen praventive Effekte auf das
Konsumverhalten (Tabak) haben,® ° ° °

e nicht aber als alleinige Malshahme (Tabak, Alkohol, Cannabis).

(o] o (o] o

e Internet- und computergestutzte Malinahmen kdnnen praventive
Effekte auf den Substanzkonsum haben.® ° ° °
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Gesundheitsversorgung

— Als selektiver Ansatz kann eine personliche Kurzintervention
praventive Effekte auf den Alkohol- und Cannabiskonsum

o o o o

M
S |2 eKurzintervention in Klinik
U
E

haben.




Alkoholpravention in der Gemeinde e "
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Aus Radix, 2009
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Kommune

e Projekte, die gleichzeitig in zwei oder mehr Handlungsfeldern
Interventionen durchftihren, konnen alkoholpraventive Effekte
haben.” ° ° °

e Kommunale Projekte zeigen gelegentlich praventive Effekte in
Hinblick auf Tabak- und Cannabiskonsum.® ° ° °

+ schulische Intervention, Eltern und Medien mit einbeziehen,
mit Peers arbeiten, langer als 12 Monate dauern und sowohl
Pravention als auch Rauchstopp.

e Als selektiver Ansatz : Mehrkomponentenprojekt (Familie und
Freizeit) mit Fallmanager ®° ° ° °



Projekte der kommunalen
Suchtpravention

www.ctc-info.de
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Gemeinden handeln (Radix)

1.Agendasetting

2.Bildung einer
Praventionskommission

3.Situationsanalyse

4.Beschluss MalRnahmenplan
5.Umsetzung MalRnahmenplan
6.Verankerung

www.radix.ch
www.diegemeindenhandeln2000-2007.ch



http://www.ctc-info.de
http://www.ctc-info.de
http://www.ctc-info.de
http://www.radix.ch
http://www.diegemeindenhandeln2000-2007.ch
http://www.diegemeindenhandeln2000-2007.ch
http://www.diegemeindenhandeln2000-2007.ch
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Gesetzliche Rahmenbedingungen

e HOhere Tabakpreise kdnnten praventive Effekte auf den
Einstieg in das Rauchverhalten und die Zunahme der
Rauchmenge haben.” ° °

« Mal3inahmen zur Verhinderung des Verkaufs von
Tabakprodukten an Minderjahrige konnen praventive
Effekte haben, wenn sie erfolgreich durchgesetzt
werden.® ° ° °

« Rauchverbote im offentlichen Raum konnten praventive
Effekte auf das Rauchverhalten haben® ° °



IGesetinche Rahmenbedingungen

« Eine Erhohung des allgemeinen Alkoholpreises kann
praventive Effekte haben.” ° ° °

« Einschrankungen von Alkoholwerbung kénnten
praventive Effekte haben.” °
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Gesundheitsforderung
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Vielen Dank!




