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Pravention ist wirksam

Expertise zur
Primérpravention des
Substanzmissbrauchs

(Kurzfassung Teil 1),
Durchgefihrt im Auftrag
der Bundeszentrale

fir gesundheitliche
Aufklarung, Koln

VON JUTTA KUNZEL-BOHMER,
GERHARD BUHRINGER, TERESA
JANIK-KONECNY
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4. Schlussfolgerungen
 Personale Kommunikation
e Massenkommunikation

Inhalt Teil IT
(im DrogenMagazin 3/94):
5. Vorschlige
e Exkurs: Organisation der
Privention in Deutschland
* Vorschlige

Zielsetzung

Die Bundeszentrale fiir gesundheitliche
Aufkldrung hat im Oktober 1990, eine
Expertise zum aktuellen Kenntnisstand
auf dem Gebiet der Primérpriavention
des Substanzmissbrauchs angeregt. In
verschiedenen Planungs- und Abstim-
mungsgesprichen fiir die Erstellung der
Expertise wurden folgende Schwer-
punkte festgelegt:

B Die Expertise sollte sich vor allem
auf theoretisch begriindete und mog-
lichst empirisch iiberpriifte priventive
Ansitze konzentrieren.

Die Analyse massenkommunikativer
Strategien sollte ebenfalls in die Exper-
tise einbezogen werden.

B Obwohl ein grosser Teil der primér-
priventiven Konzepte substanzunspe-
zifische Massnahmen verfolgen, sollte
der Schwerpunkt im Bereich der illega-
len Drogen liegen. Ein grosser Teil der
vorhandenen Literatur beschiftigt sich
aber vor allem mit dem Tabakkonsum.
M Ein Schwerpunkt sollte auf der Ana-
lyse von Konzepten zur «Forderung der
Lebenskompetenzen» bei Kindern und
Jugendlichen liegen, die erstin den letz-
ten Jahren entwickelt wurden. Diese
Konzepte sind nicht nur von den Zielen
und Massnahmen her relativ neu, son-
dern verfolgen auch eine grundlegend
andere Strategie: Wihrend bisher auf
die Analyse und Reduzierung von
Risikofaktoren fiir einen Drogenmiss-
brauch Wert gelegt wurde, gehen die
neuen Konzepte von protektiven Fak-
toren aus, die die Wahrscheinlichkeit
eines Missbrauchsverhaltens senken.

Die Expertise sollte Grundlage sein fiir
Schlussfolgerungen und Vorschlédge zu
priventiven Strategien, zu einzelnen
Massnahmen sowie zum Forschungs-
bedarf.

Durchfiihrung

Fiir die Expertise wurden mehr als 500
Zeitschriftenartikel, Biicher, Manu-
skripte und Broschiiren gesucht und
ausgewertet. Der Schwerpunkt liegt bei
der neueren empirischen Literatur ab
etwa 1980, jedoch wurde fiir wichtige
Aspekte bis 1970 und in teilweise noch
frithere Zeitrdume zuriickgegangen, so-
weit dies fiir die theoretischen Grundla-
gen heutiger Programme notwendig

war. Die Literatur wurde im ersten
Schritt iiber spezielle Literaturdaten-
banken und in einem zweiten Schritt
iiber personliche wissenschaftliche
Kontakte im In- und Ausland durchge-
fiihrt, um neueste Literatur, sogenannte
«Graue Literatur» sowie Literatur aus
Lindern, die in der englischsprachigen
Fachpresse kaum vertreten sind, zu er-
halten. Die Arbeiten an der Expertise
wurden von Oktober 1990 bis Oktober
1991 durchgefiihrt.

Analyse wichtiger primérpridventiver
Konzepte

In den letzten Jahren wurde eine grosse
Anzahl von Programmen entwickelt
und untersucht, die die Privention des
Suchtmittelkonsums oder Missbrauchs
bei Jugendlichen zum Ziel hatten. Die
Entwicklung von effektiven primérpri-
ventiven Strategien ist aus verschiede-
nen Griinden sehr schwierig. Unter an-
derem fehlt bis heute eine konsistente
Erkldrungstheorie zur Entwicklung und
Aufrechterhaltung eines Substanzmiss-
brauchs. Es gibt jedoch eine ganze Rei-
he von Theorien, die einzelne Aspekte
der Entwicklung eines Missbrauchsver-
haltens erklidren konnen. Teilweise sind
sie allerdings noch nicht ausreichend
empirisch abgesichert. Zum anderen
gibt es zahlreiche, haufig nur deskripti-
ve Einzelergebnisse, die nur schwer zu
einem theoretischen Geflecht verkniipft
werden konnen. Trotz dieser theoreti-
schen Defizite wurden in den letzten
Jahren eine Vielzahl von Priventions-
programmen entwickelt, die wirksam
sind, obwohl ihre Wirkmechanismen
mangels ausreichender Theoriefundie-
rung nicht immer vollstdndig erkldrbar
sind.

Im folgenden werden die sechs wichtig-
sten Konzepte zur Primirprivention
des Substanzmissbrauchs beschrieben
und die dazugehorigen Ergebnisse zur
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Effizienz zusammengefasst. Insgesamt

ergeben sich tiber die Entwicklung aller

Konzepte sowie iiber die letzten Jahre

folgende Trends:

 langfristige, tiber Jahre gehende pri-
ventive Programme statt einzelner
kurzfristiger Aktionen

* Entwicklung der Verhaltenskompe-
tenzen sowie Forderung von Einstel-
lungen gegen einen Drogenmiss-
brauch statt reine Informations-
vermittlung

e Integrierte Programme, die sowohl
substanzspezifische wie substanzun-
spezifische Anteile haben, statt Be-
schriankung auf die eine oder andere
Strategie

Informationsvermittlung

Historisch gesehen gehort die Vermitt-
lung von Informationen zur ersten Ge-
neration der Priventionsstrategien und
ist bis heute die am hédufigsten ange-
wandte Methode. Sie basiert auf der
Annahme, dass den kognitiven Aspek-
ten des Entscheidungsprozesses eine
besondere Bedeutung zukommt. Das
heisst, mehr Wissen iiber Suchtmittel-
konsum und seine Konsequenzen wird
als effektives Mittel angesehen, um
diesbeziigliche Einstellungen und Ver-
haltensweisen zu verindern. Gearbeitet
wird (1.) mit der Vermittlung von sach-
licher, tatsachenbezogener Informati-
on, (2. ) mit Abschreckung, wobei der
Schwerpunkt auf die Gefahren des Dro-
genkonsums gelegt wird oder (3.) mit
eher personbezogenen Methoden, die in
erster Linie den Drogenkonsumenten,
seine konkrete Lebenssituation und
Motive in den Vordergrund stellt. Pro-
gramme zur Informationsvermittlung
gehoren zu den ausschliesslich sub-
stanzspezifischen Konzepten.
Zusammenfassend kann man sagen,
dass die Informationsvermittlungsme-
thode nicht effektiv ist, obwohl sie die
haufigste Strategie darstellt. Evaluati-
onsstudien zu diesen Programmen zei-
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gen zwar eine momentane Wissensver-
besserung. Diese Tatsache hat jedoch
weder Auswirkungen auf den aktuellen
Konsum noch auf die Absichten zu-
kiinftigen Zigaretten-, Alkohol oder-
Drogenkonsums. Speziell in Bezug auf
die reine Informationsvermittlung und
die Abschreckungsstrategie hat sich
gezeigt, dass auch negative Effekte im
Sinne einer Stimulierung des Konsums
auftreten konnen.

Neuere Untersuchungen zeigen, dass
unterschieden werden muss zwischen
notwendiger und eher «schadlicher»
Information. Reine Faktenvermittlung
erweckt eher die Neugier der Jugendli-
chen, besonders wenn sie die gefihrli-
chen Aspekte des Konsums in den Vor-
dergrund stellt. Als niitzlicher haben
sich Informationen zu den unmittelba-
ren negativen Effekten erwiesen, die fiir
die Jugendlichen in greifbarer Nihe
sind (z.B. «gelbe Zidhne» beim Rau-
chen), ebenso wie die Aufkldrung be-
ziiglich der Konsumraten in der Gesell-
schaft, die hdufig weit iiberschétzt
werden.

Affektive Erziehung

Eine ebenfalls relativ friih entwickelte
Priventionsmethode ist die affektive
oder «humanistische» Erziehung Die
Vermittlung von Information iiber Dro-
gen spielt hier keine Rolle; das aus-
schliesslich substanzunspezifische
Konzept konzentriert sich auf die Per-
sonlichkeit des Individuums, dessen
Fahigkeiten und Gefiihle. Der affekti-
ven Erziehung liegt die Annahme
zugrunde, dass der Suchtmittelmiss-
brauch primir durch intrapersonale
Defizite verursacht wird, wie niedriges
Selbstwertgefiihl, fehlende Werte und
Schwierigkeiten im Erkennen und Aus-
driicken der eigenen Gefiihle. Daher
verfolgen die Massnahmen der affekti-
ven Erziehung folgende Ziele: Erho-
hung des Selbstwertgefiihls, Kldrung
der personlichen Werte, Erkennen und

Ausdriicken der Gefiihle, Verbesserung
im verantwortlichen Treffen von Ent-
scheidungen sowie Stressmanagement.
Die Vermittlung dieser Inhalte erfolgt
im allgemeinen durch Klassendiskus-
sionen und unterschiedliche Klassenak-
tivititen.

Die Evaluationsergebnisse zu diesen
Programmen zeigen keine Reduzierung
des Suchtmittelkonsums. In manchen
Fillen kommt es zu negativen «Bume-
rang»-Effekten, d h. eine Erhohung der
Erstkonsumraten. Oft kommt es nicht
einmal zu messbaren Verinderungen in
den von den Priventionsmassnahmen
angestrebten Personen-Variablen, wie
Selbstwertgefiihl oder Bewiltigungs-
fertigkeiten.

Dennoch lassen die Ergebnisse den
Schluss zu, dass das grundlegende Kon-
zept sowie die postulierten Ziele ad-
dquat sind, die Interventionen jedoch zu
wenig das Lernen durch konkrete Ver-
haltensiibungen berticksichtigen.

Standfestigkeitstraining gegen nega-
tive soziale Beeinflussung

Dieser Ansatz basiert primir auf Ban-
duras Social Learning Theory. Die zen-
trale Aussage dieser Theorie ist die
Hypothese, dass Verhalten als Resultat
seiner positiven und negativen Konse-
quenzen allmdhlich erworben und aus-
geformt wird. Andere Personen (Eltern,
Geschwister, Peers) dienen als Nach-
ahmungsmodelle, die Beispiele von
addquaten und unaddquaten Verhal-
tensweisén und deren Konsequenzen
liefern. Folglich ist die Umwelt ein
wichtiger Faktor fiir die Entwicklung
von Verhaltensweisen, eine Quelle von
Hinweisen, Belohnungen und Strafen.
In der Konsequenz betont das Konzept
der sozialen Beeinflussung eine situati-
onsorientierte Intervention, welche sich
besonders mit dem problematischen
Verhalten und den externen Aspekten
der Beeinflussung (z.B. sozialer Druck)
beschiftigt. Die konkreten Interventio-



nen haben Inhalte wie Training des
Widerstandes gegen soziale Beeinflus-
sung (meistens Druck der Peer-Grup-
pe); «Impfung» gegen den Einfluss der
Massenmedien; Information iiber den
Einfluss der Eltern und anderer Er-
wachsenen sowie die Korrektur norma-
tiver Erwartungen. Die verwendeten
Massnahmen sind hauptsidchlich das
Rollenspiel, die soziale Verstirkung
und -sehr wichtig- die Einbeziehung
von dlteren oder gleichaltrigen «peer
leaders» zur Durchfiihrung eines Teiles
oder des ganzen Programms. Standfe-
stigkeitstrainings haben substanzspezi-
fische und -unspezifische Anteile.
Insgesamt zeigen die Programme, die
dem Konzept der sozialen Beeinflus-
sung angehdren, einen Erfolg beim

Aufschub des Konsumbeginns. Ausser-
dem zeigten die meisten Studien, in
denen diese Methode verwendet wurde,
eine signifikante Reduzierung des Rau-
chens. Die Einbeziehung der «peer lea-
ders» ist eine sehr wichtige Bedingung
fiir bessere Ergebnisse.

Vermittlung allgemeiner Bewilti-
gungsfertigkeiten (life skills, Lebens-
kompetenzen)

Dieses Konzept weist eine konzeptuelle
Ahnlichkeit mit den beiden letztge-
nannten auf, seine Herangehensweise
ist jedoch komplexer. Es arbeitet viel
mehr in Richtung einer konkreten
Entwicklung bzw. Anderung von Ver-
haltensweisen und verwendet haupt-
sidchlich Methoden aus der Verhaltens-
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therapie. Die theoretische Fundierung
liegt in der oben genannten Theorie des
sozialen Lernens von Bandura und der
«Problem Behavior Theory» von Jessor
& Jessor.

Letztere beschiftigt sich mit komple-
xen Interaktionen zwischen person-
lichkeitspsychologischen Faktoren,
physiologischen oder genetischen Va-
riablen und wahrgenommenen Um-
weltfaktoren. Das problematische Ver-
halten wird als funktional verstanden,
d.h. als Hilfe zum Erreichen personli-
cher Ziele.

«Als eine Konsequenz dieser Annah-
men ist das Ziel verschiedener Life-
Skills-Programme» eine Verbesserung
der Fihigkeit Jugendlicher mit be-
stimmten sozialen Einfliissen umzuge-
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hen sowie die Erhthung der individuel-
len Handlungskompetenz. Das Pro-
gramm umfasst Bereiche wie
) Vermittlung von Information und
Training der Standfestigkeit gegen
sozialen Druck,
2) Vermittlung von allgemeinen Be-
wiltigungsfertigkeiten und
3) sozialer Kompetenzen wie zum Bei-
spiel Selbstsicherheit.
Um die Wirkung des Trainings auf-
rechtzuerhalten und die bereits vermit-
telten Programminhalte zu verstidrken
werden zusitzliche Programmeinhei-
ten (booster sessions) durchgefiihrt. Im
Rahmen des Life-Skills-Konzepts gibt
es sowohl in den USA wie in Europa
viele Programme von unterschiedlicher
Komplexitét, Dauer und unterschiedli-
chem Fokus.
Lebenskompetenz-Programme haben
substanzspezifische (z.B. Drogenange-
bote ablehnen konnen) und -unspezifi-
sche Komponenten (z.B. Kompromisse
schliessen konnen).
Die Evaluation dieser Programme zeigt
sehr gute Ergebnisse. Im Vergleich zu
anderen Methoden ‘(soweit ein Ver-
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gleich maglich ist) scheint dieses Mo-
dell das erfolgreichste zu sein. Dabei
muss allerdings berticksichtigt werden,
dass diese Methode sehr gut ausgear-
beitet und evaluiert wurde und daher
auch viele Ergebnisse vorliegen. Insge-
samt sind die bis jetzt mit «Life skills»-
Programmen erreichten Ergebnisse
sehr ermutigend. Alle Evaluationsstu-
dien zeigten signifikante Verhaltens-
verdnderungen. Es gibt zum Beispiel
signifikante Reduzierungen beim er-
sten Experimentieren mit dem Rauchen
und beim Beginn des reguldren Rau-
chens. Hinsichtlich der anderen Varia-
blen zeigen die Ergebnisse signifikante
Verinderungen in den Kenntnissen und
Einstellungen, in der Selbstsicherheit,
bei sozialen Angsten, Selbstzufrieden-
heit, Entschlussfihigkeit sowie in der
Problemlose-Fahigkeit.

Alternativen zu Drogen

Obwohl das Konzept der Alternativen
zum Substanzmissbrauch bereits in den
frithen 70-er Jahren in den USA entwik-
kelt wurde, wurde es erst in der letzten
Jahren relevant. Seine zentrale Grund-

annahme ist, dass eine psychische Ab-
hingigkeit dann entsteht, wenn die Dro-
genwirkung ein Bediirfnis erfiillt oder
als ein Ersatz funktioniert und die Be-
treffenden erst dann mit dem Konsum
stimmungsveridndernder Substanzen
aufhoren, wenn sie eine personlich be-
friedigende Alternative gefunden ha-
ben. Diese Herangehensweise betont
besonders die Wichtigkeit der Rolle der
Umwelt und versucht spezifische Akti-
vitdten anzubieten, um die Anziehungs-
kraft des Gebrauchs von Drogen zu ver-
ringern. Als Beispiele lassen sich
folgende Alternativen nennen: Ent-
wicklung von Selbstbewusstsein, von
bedeutsamen zwischenmenschlichen
Beziehungen und beruflichen Fertig-
keiten, Aktivitdten und Erfahrungen im
kreativen und intellektuellen Bereich
sowie sozialpolitisches Engagement.
Es handelt sich um einen rein substanz-
unspezifischen Ansatz.

Die der Alternativen-Programme zei-
gen keine klaren Erfolge oder Misser-
folge. Sie scheinen vor allem bei
Jugendlichen mit hoher sozialer Bela-
stung (Schulprobleme, bereits begin-



nende Delinquenz, fehlende Freizeit
und Arbeitsmoglichkeiten) etwas er-
folgreich zu sein. In den meisten Studi-
en konnte allerdings keine signifikante
Reduzierung des Konsums festgestellt
werden, zum Teil zeigte sich sogar eine
Konsumerhohung. Trotzdem zeigen
die Alternativen-Programme positive
Wirkungen in Bereichen die nicht in
unmittlebarem Zusammenhang mit
dem Suchtmittelgebrauch stehen, wie
eine erhohte Selbstindigkeit, soziale
Stabilitidt und Aktivitit.

Gesundheitsforderung

Ein dhnlicher Grundgedanke wie bei
der Life-Skills-Methode liegt dem
Konzept der Gesundheitsférderung zu-
grunde. Heutzutage wird die Gesund-
heit nach der WHO-Definition als ein
Zustand gesehen, in dem korperliches,
psychisches und soziales Wohlbefin-
den vorliegt, und nicht nur eine Anwe-
senheit von Krankheiten oder Behinde-
rungen besteht. Daher bedeutet die
Gesundheit einen positiven Zustand,
welcher den ganzen Menschen und sei-
ne Lebenssituation einschliesst. Nach
dieser Annahme erfordert ein gesund-
heitsgerechtes Verhalten zahlreiche
Lebenskompetenzen. In diesem Kon-
text gewinnen die gesundheitsprotekti-
ven Faktoren an Bedeutung im Gegen-
satz zum traditionellen Ansatz der
Risikofaktoren, der sich auf bestimmte
Personen- oder Umweltbedingungen
konzentriert, die die Privalenz und In-
zidenz von Krankheiten moglichst ne-
gativ beeinflussen. Die grundlegende
Zielvorstellung der heutigen Gesund-
heitsforderung ist, dass die Menschen
gesund werden bzw. gesund bleiben.
Dabei wird der Mensch in seiner Ganz-
heit betrachtet, das Verhalten wird an-
gesehen als etwas, das nicht isoliert
stattfindet; die Dauerhaftigkeit einer
Verhaltensinderung wird in Abhéngig-
keit von der Teilnahme an gesundheitli-
chen Aktivititen im Rahmen eines so-

zialen Netzes gesehen. Ausserdem ent-
hilt das Konzept der Gesundheitsfor-
derung auch Massnahmen zur Verin-
derung der Umwelt, da man die
Wichtigkeit des sozialen und kulturel-
len Settings fiir die individuelle Ge-
sundheit betont. Die Zielgruppen der
Gesundheitserziehung sind meistens
Schulpopulationen, weil das Schulsy-
stem eine regelméssige und systemati-
sche Erziehung ermdglicht. Es besteht
jedoch stetig die Notwendigkeit der
Einbeziehung der sozialen Umwelt (Fa-
milie, Gemeinde, Stadtteil), in welcher
das Kind lebt.

Die Gesundheitsforderung ist ein rela-
tiv neues Konzept, welches in den
letzten Jahren entwickelt wurde. Der
Grossteil der Veroffentlichungen zu
diesem Thema bewegen sich eher noch
auf konzeptioneller Basis, wobei bis
heute wenig davon in konkrete Aktio-
nen umgesetzt und noch weniger evalu-
iert wurde. Berichte tiber die Wirksam-
keit sind mehr oder weniger Beschrei-
bungen des personlichen Eindrucks
hinsichtlich der Effektivitit, die in der
Mehrzahl als sehr positiv eingeschitzt
wird.

Massenmediale Ansiitze

In der Expertise wurde im Zusammen-
hang mit Massenmedien der Schwer-
punkt auf Medienkampagnen gelegt,
weniger auf isolierte Aktionen wie z.B.
die Herausgabe einer Broschiire oder
dhnliches.

Im Verlauf der letzten 20 Jahre wurden
die Kampagnen-Konzepte stindig wei-
terentwickelt und man ist mehr und
mehr dazu iibergegangen fiir den Be-
reich der Gesundheitserziehung auch
Methoden des kommerziellen Marke-
tings zu iibernehmen. Als entscheiden-
de und erfolgversprechende Punkte
wurden dabei festgehalten: (1.) Die Ori-
entierung an den Bediirfnissen und In-
teressen der Konsumenten, die sorgfil-
tig analysiert werden miissen, (2.) die

Identifizierung der geeigneten Vertei-
lerkanile, (3.) eine Analyse von Kosten
und Nutzen sowohl fiir den Produzen-
ten als auch fiir den Konsumenten sowie
(4.) eine Prozessanalyse des Kampa-
gnenverlaufs. In der Regel arbeiten die
Kampagnen mit Anzeigen im Fern-
sehen, Horfunk und Printmedien, es
werden spezielle Slogans und Logos
entwickelt, Broschiiren verteilt und Pla-
kate aufgehiingt

Unterstiitzt werden diese Aktivitdten in
den meisten Fillen von Initiativen auf
Gemeindeebene und im Bereich der
Schule.

Der Erfolg der Kampagnen kann nicht
durchgingig als positiv bezeichnet
werden. In den meisten Fillen gelingt
es jedoch recht gut, die Inhalte und
Problemlage bekannt zu machen, oft
kann auch eine positive Veridnderung
des Konsumverhaltens beobachtet
werden. In allen Fillen, in denen gerau-
me Zeit nach Beendigung der Kampa-
gne nochmals evaluiert wurde, war al-
lerdings ein deutlicher Riickgang der
positiven Effekte zu beobachten. Me-
dienkampagnen haben sich als sehr
geeignete Strategie erwiesen, die Of-
fentlichkeit fiir ein Problem zu sensibi-
lisieren, und dadurch den Boden fiir
weitere Priventionsaktionen zu berei-
ten. In diesem Zusammenhang ist auch
das Ergebnis zu sehen, dass Kampa-
gnen, die aus einer Kombination von
massenmedialer und personaler Kom-
munikation bestehen, die besten Resul-
tate zeigen.

Schlussfolgerungen

1. Prdvention ist wirksam

Entgegen vieler Vermutungen konnte
empirisch nachgewiesen werden, dass
priventive Massnahmen wirksam sind
in Hinblick auf eine Verhinderung des
Konsums, eine Verschiebung des Kon-
sumbeginns und / oder eine Verhinde-
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rung eines langfristigen Missbrauchs-

verhaltens. Die Wirksamkeit ist aller-

dings sehr differenziert zu beurteilen in

Hinblick auf

e Auswahl und Intensitit der Mass-
nahmen

e Altersgruppe

e Zielgruppe (Nichtkonsumenten,
Probierer bzw. Konsumenten)

e Substanz

e priventiv titige Personen (z.B. Lehrer
oder altersgleiche Bezugspersonen)

° Rahmenbedingungen der Durchfiih-
rung.

2. Das Konzept der protektiven Fakto-
ren gegeniiber einem Drogenmiss-
brauch ist fiir die Privention aus
methodischen und pddagogischen
Griinden besser geeignet als das Ri-
sikofaktorenkonzept

Nachdem bereits vor Jahren das Kon-

zept der Suchtpersonlichkeit und dhnli-

che eindimensionale Modelle zur Er-
kldrung eines Drogenmissbrauchs auf-
gegeben wurden, da sie empirisch nicht
begriindet werden konnten, erscheint es
aufgrund des heutigen Forschungsstan-
des sinnvoll, auch das derzeit giingige

Risikofaktorenkonzept zu modifizieren

beziehungsweise zumindest in seinem

Stellenwert gegeniiber dem Konzept

der protektiven Faktoren deutlich zu

reduzieren.

Das Risikofaktorenkonzept geht davon

aus, dass das Vorhandensein bestimm-

ter Risiken in der Entwicklung einer

Person (zum Beispiel unangepasstes

Verhalten), in der engeren sozialen

Umgebung (zum Beispiel Alkohol-

missbrauch in der Familie) sowie in der

sozialen Umwelt (zum Beispiel hohes

Angebot von Drogen) die Wahrschein-

lichkeit eines spéteren Drogenmiss-

brauchs erhdhen. Kritisch an diesem

Konzept ist, dass in den letzten Jahren

sehr viele Risikofaktoren genannt wur-

den, die auf einen grossen Teil der Be-
volkerung zutreffen, tatsdchlich aber
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nur ein — statistisch gesehen — geringer
Anteil von Personen einen Substanz-
missbrauch beginnt.

Demgegentiber hat das Konzept der
protektiven Faktoren einen spiegelbild-
lichen Ansatz. Es priift, welche Fakto-
ren gegeben sein miissen, damit eine
Person kein Missbrauchsverhalten be-
ginnt. Dieser Ansatz hat zunéchst einen
methodischen Vorteil, da wegen der
sehr viel grosseren Zahl von Personen,
die kein Missbrauchsverhalten begin-
nen, wissenschaftliche Untersuchun-
gen wesentlich leichter durchgefiihrt
und Zusammenhinge besser erkannt
werden konnen. Dariiber hinaus ist es
aus psychologischen und pidagogi-
schen Griinden besser geeignet, da es
immer schwierigerist, Risiken zu besei-
tigen als positive Faktoren zu foérdern.
Zwar ist das Konzept der protektiven
Faktoren bisher vorwiegend im Bereich
desindividuellen Verhaltens untersucht
worden, doch kann es auch auf die so-
ziale Umgebung und auf gesellschaftli-
che Rahmenbedingungen ausgeweitet
werden.

3. Prdvention braucht einen langfristi-
gen Ansatz, kurzfristige Aktionen
sind nicht effektiv

Zahlreiche Untersuchungen zeigen,

dass langfristige pridventive Program-

me im Vergleich zu kurzfristigen we-
sentlich effektiver sind. Weiterhin sind
langfristige Analysen des Verhaltens
nach Ende priventiver Programme not-
wendig, da sich zum einen positive Ef-
fekte reduzieren und zum anderen posi-
tive Effekte erst langfristig auftreten.
Die Ursachen fiir die unterschiedlichen
Entwicklungen sind noch unbekannt.

4. Informationsvermittlung als priven-
tive Massnahme ist kritisch zu beur-
teilen

Aufgrund der vorhandenen wissen-

schaftlichen Literatur besteht einhellig

die Meinung, dass Informationsver-

mittlung tiber psychoaktive Substanzen
im giinstigsten Fall ineffektiv, im un-
giinstigsten Fall schédlich in Hinblick
auf die Reduzierung eines Missbrau-
chsverhaltens ist. Dies gilt besonders
dann, wenn Abschreckung Teil der In-
formationsvermittlung ist. Geringe
positive Effekte werden nur dann er-
reicht, wenn als Ziel nur eine Wissens-
verbesserung angestrebt ist, wenn die
Zielgruppe aus sehr jungen Personen im
frithen Adoleszensalter besteht, wenn
die Information Teil umfangreicherer
Kampagnen ist und auf unmittelbare,
direkt beobachtbare Konsequenzen
(z.B. «gelbe Zihne» durch Zigaretten-
rauchen) hingewiesen wird.

5. Die Forderung der Lebenskompe-
tenz bei eine wirksame priventive
Massnahme

Die Mehrheit der Studien zeigt deutlich

positive Ergebnisse fiir priventive

Massnahmen auf der Basis der Lebens-

kompetenzforderung in Hinblick auf

eine Verhinderung bzw. Verzdgerung
des Konsumbeginns und eine Verhin-
derung des langfristigen Missbrauchs-
verhaltens. Die Forderung schliesst
zwei Teile ein: einen suchtmittelspezi-
fischen Teil, der unter dem Begriff
«Standfestigkeitstraining» zusammen-
gefasst werden kann, sowie einen sucht-
mittelunspezifischen Teil, in dem allge-
meine Kompetenzen zur Lebensbewil-
tigung gefordert werden. Dazu gehdren
zum Beispiel Problemldsungs- und

Kommuhnikationsfihigkeiten sowie

Selbstsicherheit und Durchsetzungs-

vermogen. Aufgrund des umfangrei-

chen Wissens aus den Untersuchungen
der letzten Jahre sind bei der Durchfiih-
rung eines solchen Lebenskompetenz-
konzepts zahlreiche Einzelaspekte zu
beachten, zum Beispiel in Hinblick auf
die einzelne Substanz, die Altersgrup-
pe, die Art der Vermittlung und die

Auswabhl der Personen fiir die Vermitt-

lung.



6. Als Ergdnzung zum Lebenskompe-
tenzkonzept sind Massnahmen zur
Schaffung von Alternativen zum
Drogenkonsum positiv zu beurteilen,
Programme im Rahmen einer «affek-
tiven Erziehung» eher kritisch

Nach den bisherigen Erkenntnissen ha-
ben Massnahmen im Rahmen des Kon-
zepts zur Schaffung von Alternativen
zum Drogenkonsum einen gewissen
positiven Effekt und kénnen (insbeson-
dere fiir Jugendliche mit einer hohen
sozialen Belastung) erginzend einge-
setzt werden. Es handelt sich dabei um
Aspekte wie Beziehungen fordern, Er-
fahrungen sammeln, allgemeine Le-
bensaktivititen und Fertigkeiten stei-
gern. Allerdings muss gesagt werden,
dass der Aufwand fiir solche Alternati-
venprogramme erheblich ist.

Kritisch miissen Massnahmen im Rah-

men des Konzepts der «affektiven Er-

ziehung» gesehen werden, zumindest
wenn sie isoliert durchgefiihrt werden.

Sie befassen sich mit Aktivititen wie

der Forderung des Selbstwertgefiihls,

Gefiihle erkennen, Entscheidungen

treffen und Ziele setzen. Die Program-

me haben tiberwiegend keinen positi-
ven Effekt, gelegentlich einen Effekt in

Hinblick auf die Wissenserh6hung,

nicht selten aber einen negativen Effekt

in Hinblick auf die Zunahme des Miss-
brauchsverhaltens.

7. Priventive Massnahmen beginnen
zu spdit, sie sind bereits im Kindesal-
ter notwendig

Untersuchungen deuten darauf hin,

dass die Erziehungsstile der Eltern ei-

nen hohen Einfluss auf den Erwerb der

Kompetenzen haben, die im spiteren

Alter die Wahrscheinlichkeit eines

Missbrauchsverhaltens bestimmen.

Kinder mit einem spiteren Drogenkon-

sum sind im Alter von 7 bis 10 Jahren

nach einer Lingsschnittuntersuchung
eher selbst unsicher, unfihig, gesunde

Beziehungen einzugehen und emotio-

nal gestresst. Sie haben eine schlechte
elterliche Zuwendung im Sinne einer
fehlenden positiven Forderung, die
Miitter sind «kalt, kritisch, iiben Druck
aus und kiimmern sich wenig um die
Bediirfnisse der Kinder».

Die Ergebnisse bedeuten, dass priven-
tive Massnahmen fiir die Verbesserung
des Erziehungsstils der Eltern bereits
im Kindesalter von 5 bis 7 Jahren einge-
setzt werden miissen. Wegen der bisher
erst in einigen wenigen Untersuchun-
gen gefundenen Zusammenhinge kon-
nen generalisierende Aussagen aller-
dings nur sehr vorsichtig gemacht

werden. Dariiber hinaus gibt es noch
keine auf diese Ergebnisse aufbauen-
den priventiven Interventionsstudien,
da die Studie erst vor zwei Jahren abge-
schlossen wurde. Auf jeden Fall sollten
aber entsprechende priventive Pro-
gramme ausgearbeitet und empirisch
erprobt werden.

8. Prdventive Massnahmen sind fiir
Nichtkonsumenten wirksamer als fiir
Probierer und regelmdissige Konsu-
menten

Untersuchungen zeigen, dass priventi-

ve Massnahmen bessere Ergebnisse

haben, wenn sie bei noch nicht konsu-
mierenden Rindern und Jugendlichen
durchgefiihrt werden. Die Ergebnisse
werden konsistent schlechter, wenn die
angesprochenen Personen bereits mit

Substanzen experimentieren bzw. ei-

nen regelmissigen Konsum begonnen

haben. Auch dies zeigt, dass priventive

Massnahmen frither im Leben von Kin-

dern beginnen miissen (siche 7.).

9. Die Familie hat den lebensge-
schichtlich ersten und wahrschein-
lichwichtigsten Einfluss auf den spd-
teren Umgang mit Drogen, wird aber
fiir praventive Massnahmen zu we-
nig beachtet

Die bisher bekannten Untersuchungser-

gebnisse deuten darauf hin, dass bereits

in der frithen Kindheit die Erziehungs-
stile der Eltern eine wichtige Rolle spie-
len im Hinblick auf die Entwicklung
protektiver Faktoren zur Verhinderung
eines Drogenmissbrauchs. Zwar ist
auch hier davon auszugehen, dass gene-
tische Faktoren eine Rolle spielen, doch
zeigen die Ergebnisse, dass unter-
schiedliche Formen des Erziehungsstils
einen Einfluss auf die Wahrscheinlich-
keit eines spéteren Drogenmissbrauchs
haben. Diese teilweise noch neuen Er-
kenntnisse werden sowohl fiir die For-
schung als auch fiir die Praxis der Pri-
vention noch nicht genutzt. Es fehlen
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Studien zu pridventiven Massnahmen,
die zum Beispiel iiber Seminare mit
Eltern versuchen, das Erziehungsver-
halten zu verbessern, um zu sehen, in-
wieweit dadurch die Wahrscheinlich-
keit eines spéteren Drogenmissbrauchs
gesenkt werden kann. Insgesamt ist der
Bereich der Familie als Interventionsort
priaventiver Massnahmen, etwa im Ver-
gleich zur Schule, in Forschung und
Praxis deutlich vernachldssigt.

10. Die Notwendigkeit einer friihzeiti-
gen Intervention bestdirkt die wichti-
ge Rolle der Schule neben der Fami-
lie als Ort préventiver Massnahmen

Die Ergebnisse zeigen, dass geeignete

priaventive Massnahmen in der Schule

positive Effekte zeigen. Teilweise ge-
hen die Langzeiteffekte nach vier bis
sechs Jahren zuriick. Dies bedeutet,
dass mehr als bisher lingerfristige Pro-
gramme erprobt werden miissen. Dar-
tiber hinaus ist bereits eine Verschie-
bung des Konsumbeginns ein positives

Ergebnis, da verschiedene Untersu-

chungen zeigen, dass Personen mit ei-

nem hoheren Alter bei Missbrauchsbe-
ginn diesen weniger gravierend entwik-
keln und frither wieder aufhoren. Die

Ergebnisse fiir die Schulprogramme

zeigen, dass auch hier Lebenskompe-

tenzprogramme mit einem substanz-
spezifischen und einem substanzunspe-
zifischen Teil auf der Basis von Verhal-
tenstibungen (Rollenspielen) die beste

Wirkung zeigen. Eine entscheidende

Rolle spielt die Auswahl und die Aus-

bildung der Personen, die die Program-

me durchfiihren

11. Die Gestaltung des Peer-Gruppen-
Einflusses hat eine hohe Bedeutung
fiir priventive Massnahmen

Alle Ergebnisse zeigen fiir die USA
konsistent, dass altersgleiche Personen
aus der nahen Bezugsgruppe priventive
Massnahmen am besten durchfiihren
konnen. Eine Kombination mit Lehrern
ist dabei in der Regel hilfreich. Lehrer
sind nur dann geeignet, wennsie (1.) gut
ausgebildet, (2.) in ihrer pddagogischen
Kompetenz fiir prdventive Massnah-
men selektiert und (3.) in der Durchfiih-
rung laufend supervidiert werden. Ist
dies nichtder Fall, werden die Program-
me im Umfang und in der Qualitit unzu-
reichend durchgefiihrt.

Peer-Gruppen-bezogene Schulpro-

gramme auf der Basis eines Lebens-

kompetenztrainings haben die besten

Ergebnisse sowohl fiir den Raucherbe-
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reich alleine als auch fiir die sogenann-
ten «gateway-Drogen» (Alkohol, Mari-
huana und Zigaretten).

12.Gemeindebezogene Programme
konnen einen zusdtzlichen Effekt er-
reichen, wenn sie aufder Grundlage
der dargestellten Programme in der
Peer-Gruppe aufbauen
Dies gilt vor allem dann, wenn es ge-
lingt, alle Einzelmassnahmen zu koor-
dinieren und dauerhaft anzulegen.
Wichtigist weiterhin ein hohes Engage-
ment von Biirgerinitiativen, lokalen
Gruppen und den einzelnen Biirgern.
Privention muss als Gemeinschaftsauf-
gabe aller gesehen werden.

13. Der Forschungsstand ist unzurei-
chend

Es gibt eine Reihe von Wissensliicken,
in denen zur Verbesserung der priaven-
tiven Massnahmen mehr als bisher ge-
forscht werden muss. Dies betrifftin der
Grundlagenforschung zum einen echte
Lingsschnittanalysen, um die bisherige
Einzeluntersuchung zur Auswirkung
der Erziehungsstile auf den langfristi-
gen Drogenkonsum zu verifizieren.
zweitens ist das zunehmend zu beob-
achtende Phianomen véllig unerforscht,
dass immer mehr iltere Personen (ab
25/30 Jahre) ein Missbrauchsverhalten
beginnen (vor allem mit Kokain). Es ist
anzunehmen, dass die gingigen ent-
wicklungspsychologisch orientierten
Konzepte zur Erkldrung dieses Trends
nicht geeignet sind. Es fehlen fiir die
betroffene Altersgruppe jegliche
Kenntnisse iiber Motive, Entwicklung
und Verlauf des Missbrauchverhaltens
und tiber Konzepte zur Privention und
Behandlung. Im Bereich der Interventi-
onsforschung fehlen Programme und
Untersuchungen, die auf die Ergebnisse
zum Erziehungsstil aufbauen sowie
realistische Konzepte fiir die breiten-
wirksame Umsetzung von priventiven
Massnahmen in der Familie. Weiterhin
fehlen in der Bundesrepublik Untersu-
chungen zum Lebenskompetenzkon-
zeptim Bereich der Familie, der Schule,
des Jugendzentrums und insgesamt der
Peer-Gruppe.

14. Fiir den Erfolg priventiver Mass-
nahmen iiber Massenmedien ist eine
sorgfiltige Planung, Durchfiihrung
und Evaluation aller Aktivitiiten
unter Berticksichtigung des wissen-
schaftlichen Kenntnisstandes not-
wendig

Als entscheidende Erfolgsgaranten fiir

Kampagnen iiber Massenmedien haben

sich erwiesen:

° eine gut definierte Zielgruppe

e Analyse der Bediirfnisse der Ziel-
gruppe

e Botschaften, die auf bestehendem
Wissen der Zielgruppe aufbauen und
bestehende Bediirfnisse und Motive
befriedigen

e Durchfithrung eines Pre-Tests mit
den Kampagnematerialien

* Ein Medien-Plan, um zu gewihrlei-
sten, dass diejenigen, die erreicht
werden sollen, auch erreicht werden

e Evaluation

e lange Laufzeit.

15. Massenmedien konnen als Zielgrup-
pe einerseits Kinder und Jugendli-
che als direkt Betroffene anspre-
chen, andererseits die gesamte
Offentlichkeit. Die wichtigsten Ziel-
gruppen fiir drogenprdventive Kam-
pagnen sind:

Kinder

Da mit dem Drogenkonsum (zumindest
Tabak) schon relativ frith begonnen
wird, ist es wichtig, sich in den Massen-
medien an diese sehr junge Zielgruppe
zu wenden, eventuell zur Erginzung
und Unterstiitzung der Privention in der
Schule.

Jugendliche

Die fiir die Kinder ausgelegten Kampa-
gnen sollten in fiir die Jugendlichen
angepasster Form wiederholt werden.
Jugendliche mit einem beginnenden
Missbrauchsverhalten konnen aller-
dings mit Massenmedien kaum bzw.
gar nicht mehr erreicht werden.

Offentlichkeit

Auch wenn es nicht immer méglich ist,
die Zielgruppen direkt mit Hilfe der
Massenmedien zu erreichen, so kénnen
Kampagnen, die sich an die gesamte
Offentlichkeit wenden, doch etwas fiir
die Notwendigkeit der Pravention be-
wirken. Dadurch, dass die Offentlich-
keit fiir ein Problem sensibilisiert wird,
indem zum Beispiel die Aufmerksam-
keit auf den sozialen Kontext, in dem
Drogenkonsum stattfindet, gelenkt
wird und Diskussionen iiber die Ver-
fligbarkeit von Drogen, Alkohol- und
Tabakwerbung sowie politische Ein-
flussmoglichkeiten angeregt werden,
konnen sich Erfolge sowohl in der brei-
ten Bevolkerung (z.B. Anderung sozia-
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ler Normen) als auch auf politischer und
institutioneller Ebene (z.B. Bereitstel-
lung von Ressourcen) zeigen.

16. Es ist sinnvoll, diejenigen negativen
Uberzeugungen der Zielgruppe an-
zusprechen, die eine Ubernahme
des erwiinschten gesundheitsge-
rechten Verhaltens verhindern

Auf Seiten der Zielgruppe existieren oft
Meinungen und Uberzeugungen, die im
Kontrast zu den Zielen der Kampagne
stehen. So kann zum Beispiel die Ein-
schitzung der personlichen Betroffen-
heit durch ein Gesundheitsproblem ge-
ring sein, die vorgeschlagenen Mass-
nahmen konnen als nicht sehr effektiv
bzw. das «neue Verhalten» als eher
nachteilig (z.B. aus finanziellen Griin-
den oder Unbequemlichkeiten) bewer-
tet werden. Weiterhin ist wichtig, wie
die Zielpersonen die offentliche Mei-
nung sowie die normativen Erwartun-
gen in bezug auf das zu dndernde Ver-

halten wahrnehmen und verstehen.

17. Die Anreize, die in bezug auf das
erwiinschte Verhalten gegeben wer-
den, sollen auf den vorhandenen
Motiven, Bediirfnissen und Werten
der Zielgruppe aufbauen

Der Ansatz wird in der kommerziellen
Werbung bereits dahingehend verfolgt,
dass mit den Sehnsiichten und Bediirf-
nissen der Zielgruppe gearbeitet wird,
und die dann ein Produkt oder einen
Service anbietet, die genau diese Be-
diirfnisse befriedigen.

18. Im Falle von Kindern und Jugendli-
chen ist es entscheidend, Themen
anzuschneiden, die im Prozess der
Identitdtsfindung von Relevanz sind
Gemeint sind zum Beispiel Freiheit,
Autonomie und Akzeptanz in der Peer-
Group. In diesem Zusammenhang ist
ein wichtiges Thema der soziale Druck,
der von den Gleichaltrigen, der Familie

needles is just asking for it.

und durch die Medien ausgeiibt wird,
der die Erreichung dieser Ziele behin-
dern kann.

19. Besonders bei Kampagnen, die an
Kinder und Jugendliche gerichtet
sind, ist es wirksamer, die Aufmerk-
samkeit der Angesprochenen auf so-
fortige, sehr wahrscheinliche Kon-
sequenzen des Verhaltens zu lenken

Das bedeutet zum Beispiel, dass in be-
zug auf Zigarettenrauchen nicht mehr
die Gefahr einer Krebserkrankung in
den Vordergrund der Information ge-
riickt werden sollte, sondern eher Effek-
te, die sich viel friiher einstellen werden
wie Verfarbung der Zdhne, Mundge-
ruch, Verschlechterung der korperli-
chen Leistungsfihigkeit.

20. Sehr vorsichtig muss mit dem Ein-
satz von angsterzeugenden Bot-
schaften umgegangen werden

Verschiedene Studien haben gezeigt,

dass es sehr schwierig ist, dieses richtig

auszufiihren, ausserdem sind solche

Kampagnen wenig erfolgreich. Wird

nur geringe Angst erzeugt, so erfolgt

keine Motivierung, wird zu grosse

Angst erzeugt bzw. erscheint das er-

wiinschte Verhalten als ungeeignet zur

Furchtreduktion, so zeigt sich die Ten-

denz, sich der Botschaft zu entziehen

oder ihre Glaubwiirdigkeit in Frage zu
stellen. Gerade die angsterzeugenden

Appelle fiihren oft zu einer Manifestie-

rung des Verhaltens, das eigentlich ge-

dndert werden soll.

21. Vorsichtig sollte man mit dem Ein-
satzvon Prominenten als Verbreiter
der Botschaft sein

Zum einen kann die Person durch ihre

grosse Popularitit zu sehr im Vorder-

grund stehen, so dass die Nachricht da-
hinter verschwindet, zum anderen kann
die Popularitét auch sehr schnell sinken
und ihr neues Image konnte dann der

Kampagne eher schaden als nutzen.
Desweiteren begegnen Jugendliche und
Erwachsene diesen Personlichkeiten
eher mit Argwohn, da man ihnen unter-
stellt, entweder nur an der Kampagne
teilzunehmen, weil sie dafiir bezahlt
werden, oder sogar selbst zu den Dro-
genkonsumenten zu gehoren (z.B.
Fernsehstars, Hochleistungssportler).

22.Mit einer Medienaktion kann ein
Image bzw. ein Lebensstil kreiert
werden, der Drogengebrauch aus-
schliesst
Manche Autoren gehen sogar soweit zu
fordern, dass es fiir Jugendliche ange-
messener ist, mehr auf das Image des
Nichtkonsumenten als auf das Wissen
iber die Gefahren des Konsums zu set-
zen. Dies bedeutet zum Beispiel in be-
zug auf das Rauchen, dass die Strategie
nicht sein sollte, das Rauchen anzugrei-
fen, denn «Gesundheitsappelle, die dar-
aufabzielen, werbewirksame Aussagen
der Zigarettenindustrie zu attackieren,
sind von vornherein zum Scheitern ver-
urteilt», sondern ein Nichtraucher-
image aufzubauen. Das darf allerdings
nicht mit Hilfe von Idealen aus der Er-
wachsenenwelt wie zum Beispiel Ge-
sundheit oder Langlebigkeit erfolgen.

23. Sehr wichtig ist die Ergdanzung von
massenmedialer Kommunikation
durch eine personale Kommunika-
tion

Es sollte immer eine Unterstiitzung von

Medienkampagnen durch Massnahmen

der zwischenmenschlichen Kommuni-

kation erfolgen. Dies ist besonders ent-
scheidend im Hinblick auf die langfri-
stige Stabilitit aller Ergebnisse. |

Kiinzel-Bohmer, Jutta: Expertise zur
Primérpridvention des Substanzmiss-
brauchs Baden-Baden Nomos Verlag,
1993, ISBN 3-7890-3223-9, 160 Seiten
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