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Auf den folgenden 11 Seiten lesen Sie den Newsletter der Fachstelle für  
Suchtprävention Berlin sowie Informationen zum Projekt Suchtprävention 3D,  
gefördert durch die Senatsverwaltung für Gesundheit, Pflege und Gleichstellung
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LEITARTIKEL

Im Herbst stehen in Berlin die Wahlen zum Abgeordneten-
haus an und nachfolgend das neue Haushaltsgesetz für die 
kommenden zwei Jahre. Aktuell ist nicht nur von Seiten des  

Finanzsenators, sondern fraktionsübergreifend zu hören, dass 
aufgrund pandemiebedingter sinkender Einnahmen und Einbrüche 
neue Schulden unvermeidbar seien und alle Positionen des Haus-
halts geprüft werden müssten, um Einsparungen vorzunehmen.

Mehr Belastungen, mehr Konsum:  
In der Suchtprävention darf nicht gespart werden!
Als gesamtgesellschaftliche Querschnittsaufgabe, gerade auch in 
Pandemie-Zeiten, ist Suchtprävention systemrelevant: Die Covid-
19-Pandemie und die damit einhergehenden Beschränkungen  
und Belastungen haben eine direkte Relevanz für die Arbeit der 
Suchtprävention: Unsicherheiten durch pandemiebedingte Be-
schränkungen und Schließungen, fehlender Ausgleich durch 
soziale Kontakte und Hobbies und weitere Faktoren führen nach-
weislich zu Stress und erhöhtem Substanzkonsum.

Die Studie AI@WORK aus dem Jahr 2020 bestätigt: die Covid-
19-Pandemie führt dazu, dass mehr als zwei Drittel der Befragten 
in Deutschland in ihrem psychischen Wohlbefinden beeinträchtigt 
sind: „Die Menschen machen sich nicht nur Sorgen um die Ge-
sundheit, sondern vier von zehn Befragten weltweit (41 %) sagen, 
auch am Arbeitsplatz täglich mit Stressfaktoren konfrontiert zu sein. 
Das gilt insbesondere für Mitarbeiter*innen, die Zuhause arbeiten, 
während noch andere Haushaltsmitglieder anwesend sind, etwa 
Kinder, die beim Homeschooling betreut werden müssen. 41 % der 
Studienteilnehmer*innen geben an, dass es keine Trennung mehr 
zwischen Beruf und Privatleben gibt. Rund ein Drittel der Beschäftig-
ten im Homeoffice (35 %) arbeitet seit Beginn der Pandemie erheb-
lich mehr und leistet mindestens zehn Überstunden pro Woche.“1

Das Konsumverhalten ist pandemie-bedingt ebenfalls gestiegen: 
das Deutsche Ärzteblatt berichtet von gestiegenem Alkohol- und 
Tabakkonsum und auch nach der Global Drug Survey (GDS) gaben  

vier von zehn Befragten an, im Rahmen der Pandemie häufiger  
Alkohol zu trinken. Etwa ein Drittel der Befragten gab an, dass 
sie zu einer früheren Tageszeit als gewöhnlich mit dem Trinken 
begonnen hatten. Auch der Cannabiskonsum 
ist laut GDS pandemiebedingt gestiegen.

Suchtprävention setzt hier verstärkt mit ihren  
Angeboten niedrigschwellig an, klärt auf 
und unterstützt frühzeitig – und wirkt damit 
Chronifizierung entgegen. Aufgrund des ge-
stiegenen Konsums und der Zunahme der 
Belastungen ist Suchprävention wichtiger 
denn je. Hier darf nicht gespart werden!

Dies zeigt auch die stark gestiegene Nach-
frage nach z. B. Unterstützungen für Eltern und Familien: das neue 
Angebot Berliner Präventionspraxis „Raus aus der Grauzone“  
wurde sehr gut angenommen – die Praxis startete im Januar 
2021, erste Anfragen und Überweisungen aus z. B. Schule gab 
es, bevor die Möbel überhaupt standen. Seither steigt die Zahl der 
Anrufe und Anfragen nach unbürokratischer Früherkennung und 
Frühintervention. Die Berliner Präventionspraxis schließt eine nicht 
unerhebliche Lücke an der Schnittstelle von Suchtprävention und 
Suchthilfe und wird auch von Fachkräften aus z. B. Schule und  
Jugendhilfe als wichtiger Baustein des Hilfesystems für besorgte 
Eltern und Familien angesehen. Dieses und weitere suchtpräventive  
Angebote brauchen eine pandemie-unabhängige Stabilität und 
Verlässlichkeit – im Sinne unserer Stadt, die ihren Fokus auf die 
Förderung mentaler Gesundheit der Menschen, gerade angesichts 
der Pandemie-Auswirkungen, legt!

Pandemie macht deutlich: Suchtprävention wichtiger denn je!

IHRE KERSTIN JÜNGLING 

Geschäftsführerin der Fachstelle für Suchtprävention

KERSTIN JÜNGLING� BILD: PRIVAT

Fachtagung zu wirkungsvoller Suchtprävention

Am 20. August 2021 veranstaltet die Fachstelle für Sucht-
prävention Berlin anlässlich Ihres 15-jährigen Jubiläums 
eine hybride Fachtagung rund um Qualitätssicherung und  
-entwicklung von suchtpräventiven Maßnahmen.

Wir freuen uns auf Ihre Teilnahme und werden zeitnah  
im Veranstaltungskalender der Fachstelle über das  
Programm und die Möglichkeiten der Teilnahme 
informieren.

»Von Ausprobieren über Konzept
        bis zu Zertifi zierung – wirkungsvolle 
Suchtprävention!«

FACHTAGUNG

Hybride Fachtagung anlässlich des 15-jährigen Jubiläums 
der Fachstelle für Suchtprävention Berlin

1 �Vgl. Studie “As Work Evolves, Stress Levels Rise”, 2020, Oracle and Workplace Intelligence, LLC.

INFO

https://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltungen/fachtagung-wirkungsvolle-suchtpraevention/
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VERANTWORTUNGSVOLLER UMGANG MIT ALKOHOL UND ILLEGALEN DROGEN

Berliner Aktionstage 2021: „Mir reicht’s – ich bleibe gesund!“

Z eiten großer Belastung verleitet viele Menschen zu riskan-
terem Konsumverhalten. So haben erste Studien während 
der Corona-Krise ergeben, dass seit Beginn der Ausgangs-

beschränkungen 37,4 % der befragten Menschen mehr Alkohol 
trinken und 42,7 % mehr rauchen.1 Laut des länderübergreifen-
den Global Drug Survey trinken 43 % der Menschen seit Beginn 
der Pandemie häufiger Alkohol, 36 % gaben an, seitdem mehr  
Alkohol zu trinken. Auch der Cannabiskonsum ist während der 
Corona-Pandemie gestiegen. Bei 39 % aller Befragten hat sich 
der Konsum von Cannabisprodukten während der Krise erhöht. 
Hauptmotive für den Anstieg von Alkohol- und Cannabiskonsum 
sind u.a. mehr Zeit für den Konsum zu haben, Langeweile zu fül-
len oder Angst und Stress damit zu dämpfen.2

Vor diesem Hintergrund veranstaltet das Berliner Landesprogramm 
„Na klar – unabhängig bleiben!“ die Berliner Aktionstage 2021  
unter dem Motto „Mir reicht’s – Ich bleibe gesund!“. Ziel ist es, ber-
linweit Angebote und Aktivitäten unter dieses Motto zu stellen und 
gemeinsam Berliner*innen dabei zu unterstützen, ihre Gesundheit 
besonders in Krisenzeiten erhalten zu können, um riskantem Kon-
sumverhalten vorzubeugen und entgegenzusteuern. 

Zusammengefasst heißt das: 
Wie können wir gesund bleiben? Wie gehen wir in belastenden 
Zeiten mit Druck, Einsamkeit, Langeweile, Verlusten oder Entmu-
tigung um? Wichtige Ansätze sind Resilienz, Wertschätzung im 
Miteinander, das Pflegen von Beziehungen – aktuell mit Abstand, 

das Schaffen von Alternativen zum Substanzkonsum sowie eine 
gute Portion Optimismus und Kreativität.

Machen Sie mit!
Machen Sie mit und engagieren Sie sich in Ihrer Beratungsstelle  
Ihrer Einrichtung. Wir bewerben Ihr Engagement – registrieren 
Sie Ihre Veranstaltung oder Ihr Vorhaben dafür berlinweit unter: 
www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltung-vorschlagen/. 

Unterstützungsbedarf? Kontaktieren Sie uns gerne!
Tel:	 030 – 29 35 26 15
Chat:	 www.berlin-suchtpraevention.de/online-beratung 
E-Mail:	 info@berlin-suchtpraevention.de
Gemeinsam für eine starke und am Menschen orientierte  
Prävention – gerade in Krisenzeiten! Na klar, reden wir drüber.

 

CHRISTINA SCHADT

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

Der KlarSicht-Parcours zur Alkohol- und Tabakprävention –  

jetzt im Einsatz bei der Sportjugend Berlin

N och ist kein Ende der Pandemie in Aussicht und so haben 
wir in den letzten Monaten die verschiedensten kreativen 
und interaktiven Methoden unserer Arbeit auf beson-

dere Art und Weise digital umgesetzt: So auch den KlarSicht-
Parcours, eine evaluierte und beliebte Methodensammlung der 

Bundeszentrale für gesundheitliche Aufklärung, 
die auf spielerische und altersgerechte Art 
die Themen Alkohol und Tabak jungen 

Menschen ab 12 Jahren näherbringt.

An unserem Multiplikator*innen-
Pilotseminar im Online-Format 

im Februar 2021 haben ehren-
amtliche Teamer*innen der Sport-

jugend Berlin teilgenommen, um den 
Koffer-Parcours auf den hoffentlich 

bald wieder startenden Sommercamps 
einsetzen zu können.

Es geht also auch ohne Seminarraum oder Aula – nur mit Laptop, 
Kamera und ein paar Tischen, auf denen die sechs Stationen des 
KlarSicht-Parcours aufgebaut sind, die mal digital, mal analog auf-
bereitet den Teilnehmenden durch die Kamera vorstellt werden. Wir 
freuen uns, dass auch das digitale Format alle Inhalte fachgerecht 
und lebendig transportieren und die vielen Fragen und angestoße-
nen Reflexionen über das eigene und erlebte Konsumverhalten ge-
meinsam mit den Multiplikator*innen besprochen werden konnte.

Der KlarSicht-Koffer wurde nun der Sportjugend Berlin des Landes- 
sportbundes Berlin e.V. überreicht und freut sich auf den baldigen 
Einsatz bei den Sportjugendreisen. Genauso wie die Teamer*innen 
wünschen auch wir uns ein baldiges Ende der Einschränkungen,  
so dass wir weg vom Laptop und hin in Klassenräume und 
Einrichtungen der Jugendhilfe mit Kindern und Jugendlichen 
Prävention im direkten Kontakt vor Ort umsetzen und wieder  
„spürbarer“ in Beziehung gehen können.

MAILIN MITSCHKA

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

1 �Klinik für Psychiatrie und Psychotherapie der Paracelsus Medizinischen Privat-
universität Nürnberg und die Klinik für Abhängiges Verhalten und Suchtmedizin 
am Zentralinstitut für Seelische Gesundheit (ZI) Mannheim, Deutsches Ärzteblatt 
2020; 117(25): A-1251 / B-1060

2 �Global Drug Survey 2020: GDS Covid-19 Special Edition

BERLINER AKTIONSTAGE:      30.08. – 03.09.2021

Ich bleibe gesund!
Mir reicht ’s –

Ich bleibe gesund!Ich bleibe gesund!
praevention-na-klar.de

KOFFERÜBERGABE AN DIE SPORTJUGEND BERLIN

� BILD: FACHSTELLE
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W ie in den vergangenen Jahren auch, möchten wir Ihnen  
hier die aktuellen Trends der Alkoholintoxikationen 
der 10- bis 19-jährigen Kinder und Jugendlichen 

aus dem Jahr 2019 bundesweit und im speziellen auf Berlin 
bezogen vorstellen – also der Zeit vor der beginnenden Corona- 
Pandemie. Bei der Interpretation der Zahlen ist zu beach-
ten, dass diese ausschließlich in der langfristigen Perspektive  
interpretiert werden sollten – sie sollten daher als Tendenzen 
verstanden werden, die Trinkmuster darstellen, da mit Sensibili-
sierungs- und Dokumentationseffekten gerechnet werden muss.1 

Betrachtet man die absoluten Zahlen der Krankenhausaufenthalte  
infolge von übermäßigem Alkoholkonsum, so fällt auf, dass ge-
rade in der Altersgruppe der 15- bis 19-jährigen Jugendlichen 
und junge Erwachsenen im Vergleich besonders hohe Fallzahlen  
auftreten: dabei ist in besonderem Maße die Altersgruppe der 
16- bis 17-Jährigen auffällig, da sie am häufigsten aufgrund 
einer akuten Alkoholvergiftung vollstationär behandelt werden 
mussten. Altersunabhängig sind alkoholintoxikierte Menschen, 
die vollstationär behandelt werden mussten, überwiegend männ-
lichen Geschlechts.

Augenscheinlich ist auch, dass die Stadtstaaten Hamburg und 
Berlin seit dem Jahr 2000 die deutlich geringsten Anteile von  
Jugendlichen (dies gilt auch für Erwachsene) alkoholintoxikierten  
Patient*innen aufweisen.2

Im Gegensatz zu den seit 2012 im Bundesdurchschnitt leicht  
sinkenden Zahlen der vollstationären Behandlungen bei den 10- bis 
19-Jährigen steigen die Berliner Fallzahlen seit 2018 leicht an.3

Die absoluten Fallzahlen der Berliner Kinder im Alter zwischen 10  
und 14 Jahren, die aufgrund einer Alkoholintoxikation vollstatio-
när behandelt wurden, sind differenziert nach dem Geschlecht 
zu betrachten: Wie in den vergangenen Jahren auch wurden 
mehr weibliche Kinder in diesem Alter vollstationär behandelt als 
männliche – wobei die Fallzahlen der männlichen Behandelten 
stagnierten, die Zahl der weiblichen Behandelten stieg.4

Im Jahr 2019 wurden mehr Jugendliche in der Altersgruppe der 15- 
bis 19-Jährigen aufgrund einer Alkoholintoxikation im Kranken- 
haus behandelt. Insgesamt nähern sich die Fallzahlen der männ-
lichen und weiblichen Behandelten an, wobei besonders die  
Zahlen der weiblichen Behandelten stiegen.5

Die bundesweit rückläufige Tendenz zeigt, dass sich die In-
vestition in zielgruppengerechte Suchtprävention langfristig 
auszahlt. Die aktuell leicht steigende Tendenz in Berlin bei den 
Jugendlichen und jungen Erwachsenen insgesamt und insbe-
sondere bei Mädchen und jungen Frauen zeigt jedoch auch, 
dass Alkoholprävention kontinuierlich angeboten und punktu-
ell auch verstärkt werden muss. Institutionen wie Schulen und 
Jugendeinrichtungen sollten sich regelhaft mit den Risiken von 

Die Zahl der Fälle der im Krankenhaus wegen einer Alkoholintoxikation 
stationär behandelten 10- bis 19-Jährigen je 100.000 Einwohner*innen 
dieser Altersgruppe in Deutschland nach Wohnort der Patient*innen
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Gesamt

Saarland 

Sachsen-Anhalt 

Mecklenburg-Vorpommern

Sachsen
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Bayern

Rheinland-Pfalz

Nordrhein-Westfalen

Brandenburg

Schleswig-Holstein

Niedersachsen

Baden-Württemberg

Hessen

Bremen

Berlin

Hamburg

Zahl der Fälle pro 100.000 Einwohner*innen Veränderung gegenüber dem Vorjahr in %

Alkoholintoxikationen bei Berliner Kindern und Jugendlichen im Jahr 2019
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Alkoholkonsum auseinandersetzen – die Einbindung von wirk-
samen suchtpräventiven Angeboten in diesem Rahmen wäre 
wünschenswert. Denn es gilt, die Motivlagen von Mädchen und 
Jungen geschlechtsspezifisch zu berücksichtigen, besondere 
Belastungen in den Blick zu nehmen, Handlungsoptionen für den 
Alltag aufzuzeigen sowie Konsumdynamiken in Peergroups zu 
thematisieren.

Kontinuierliche Stärkung der Alkoholprävention nötig
Berlin verfügt über zahlreiche Angebote im Bereich der Alkohol-
prävention – seien es Workshop-Angebote für Schüler*innen, 
Elternabende oder Schulungs-Angebote für Lehrkräfte sowie 
Beratungs- und Unterstützungsangebote für Institutionen der 
Fachstelle für Suchtprävention Berlin, der KlarSicht-Parcours, der 
Parcours „Alkohol“ von Karuna Prevents oder die Angebote des 
Programms HaLT – Hart am Limit mit seinen proaktiven und reak-
tiven Angeboten. Mehr erfahren Sie auf www.berlin-suchtpraeventi-
on.de, www.karuna-prevents.de und www.halt-berlin.de.

Es bleibt abzuwarten, inwieweit die Auswirkungen der Corona-
Pandemie ab 2020 eine Veränderung in den Fallzahlen der auf-

grund einer Alkoholintoxikation vollstationär behandelten Kinder, 
Jugendlicher und Erwachsener bewirken wird.

 

JULIA STRAUB

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

Erwachsene mit vorgeburtlicher Alkoholschädigung (FASD):  

ein erhöhtes Risiko für die Entwicklung von Suchtstörungen 

F rau B. erscheint pünktlich zum Termin der Sprechstunde 
für Menschen mit Fetalen Alkoholspektrumstörungen (im 
Folgenden FASD) in unserem Fachzentrum. Den ersten Ter-

min hatte sie vergessen. Frau B., in den Zwanzigern, wirkt auf den 
ersten Blick wie eine durchschnittliche junge Frau. Auf die Be-
grüßung reagiert sie freundlich. Frau B. beginnt auch ohne, dass 
Fragen nötig wären, von sich zu erzählen: von den Konflikten ihrer 
Eltern, von der Jugendhilfeeinrichtung, in der sie im 11. Lebens-
jahr untergebracht wurde, von den insgesamt drei Einrichtungen, 
in denen sie bis zu ihrem 18. Geburtstag untergebracht war – 
unterbrochen von diversen Psychiatrieaufenthalten. Warum es zu 
diesen Wechseln kam, versteht sie nicht. Entlassen habe man sie 
in eine eigene Wohnung, die sie aber nicht lange behalten habe. 
Es stellt sich heraus, dass Frau B. nunmehr seit gut drei Jahren in 
den verschiedensten Obdachloseneinrichtungen Berlins lebt und 
diese wechselt, sobald die Konflikte mit Mitbewohner*innen sie 
überfordern. Sie ist inzwischen von Alkohol abhängig. 

Nach unseren Erfahrungen ist Frau B.s Lebensweg typisch für 
Erwachsene mit Verdacht auf eine vorgeburtliche Alkoholschädi-
gung. Unter den Bedingungen der Pandemie ist diesen der Weg 
zu uns erheblich erschwert. Sie sind auf verstärkte Assistenz 
und Hilfen angewiesen, um die Alternativen über Videokonfe-

renzen überhaupt nutzen zu können. Wenn Diagnostiker, wie in 
diesem Fall ein Sozialpsychiatrischer Dienst, nicht den Verdacht 
auf eine FASD geäußert hätten, wäre Frau B., nicht zu uns für 
eine Diagnose gekommen. Ihre Verhaltensauffälligkeiten führen 
in der Summe zu erheblichen Beeinträchtigungen ihres Lebens. 
Möglicherweise hätte eine frühere Diagnose und die Anbahnung 
adäquater Hilfen die Vermeidung einer Suchtstörung ermöglicht. 

Folgen oft nicht bekannt
Die Schädlichkeit von Alkoholkonsum während der Schwanger-
schaft ist inzwischen weitgehend bekannt. Weithin zu wenig be-
kannt sind die Folgen: Alkohol ist für das ungeborene Kind ein 
Zellgift, das zu einer Vielzahl von dauerhaften Behinderungen 
und Schädigungen führen kann, die unter dem Begriff der Fetalen 
Alkoholspektrum-Störungen zusammengefasst werden. Noch zu 
wenig ist auch bekannt, dass bereits „social drinking“ während 
der Schwangerschaft zu dauerhaften Schädigungen führen kann 
und dass daher die Prävention dieser einzigen vermeidbaren Be-
hinderung in „Punkttrockenheit“ während der Schwangerschaft 
besteht. Eine konservative Schätzung der Auftretenshäufig-
keit von FASD liegt bei ca. 2 % der Neugeborenen, mindestens 
10.000 Fälle jährlich werden von der Bundesdrogenbeauftragten 
angegeben. Für die Kinder und Jugendlichen ist in Deutschland 

1 �Baumgärtner, T. (2021): Der missbräuchliche Umgang mit Alkohol in Deutsch-
land und den Bundesländern 2000 bis 2019 unter besonderer Berücksichtigung 
der 10- bis 19-Jährigen. Graphische Visualisierung ausgewählter Daten der 
Krankenhausdiagnosestatistik zur Fallzahlentwicklung der wegen einer akuten 
Alkoholintoxikation vollstationär behandelten Patient*innen. Hamburg: Sucht.
Hamburg gGmbH, S. 65.

2 �ebd.: S. 4ff.
3 �Vgl. Statistisches Bundesamt (Destatis) (2021): Krankenhausdiagnosestatistik. 

Wiesbaden.
4 �ebd.
5 �ebd.

QUELLE: EIGENE DARSTELLUNG, BEZUGNEHMEND AUF DIE KRANKENHAUSDIAGNOSESTATISTIK

Alkoholintoxikationen 15- bis 19-Jähriger seit 2000 in Berlin 
(vollstationäre Behandlung, absolute Zahlen, nach Geschlecht)
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Fetales Alkoholsyndrom (FASD): Mehr Aufklärung erforderlich!

A lkoholkonsum in der Schwangerschaft schadet dem 
ungeborenen Kind und kann zu irreversiblen Schäden 
führen. Demnach sind alkoholbedingte Folgeschäden bei 

Neugeborenen zu 100 % vermeidbar, wenn in der Schwanger-
schaft die Punktnüchternheit verfolgt wird. In der Realität zeich-
net sich jedoch ein anderes Bild ab: jede fünfte Frau trinkt in der 
Schwangerschaft Alkohol.1

Zielgruppen der Prävention
Es gilt die Botschaft „Kein Alkohol in der 
Schwangerschaft“ konsequent in die Öffent-
lichkeit zu tragen, da nicht nur eine Abhän-
gigkeitserkrankung und das unwillentliche 
Trinken in der Frühphase, sondern auch feh-
lendes Wissen oft Gründe für Alkoholkonsum 
während der Schwangerschaft sind. Insbeson-
dere schwangere Frauen und jene, die es werden 
möchten, brauchen Wissen zu den Gefahren von Al-
kohol in der Schwangerschaft und sollten bestärkt werden, auf 
Alkohol in der gesamten Schwangerschaft zu verzichten. Denn 
das Kind trinkt mit und es gibt keine sichere Trinkmenge, die für 
das Kind unbedenklich wäre. 

Gleichzeitig ist es wichtig, Fachpersonen, die in ihrer Arbeit mit 
schwangeren Frauen in Kontakt sind, zu sensibilisieren und zu 

motivieren, damit alle Frauen erreicht werden, unabhängig von 
ihrem sozialen Status. Und es braucht eine breite Sensibilisie-
rung der Bevölkerung, um durch Enttabuisierung eine Philoso-
phie des „darüber Sprechens“ zu schaffen. Denn auch der / die 
Partner*innen und das Umfeld können und sollten hier einen 
Beitrag leisten.

Prävention muss in der Schule beginnen 
Prävention in Bezug auf das Thema FASD darf 

nicht erst beginnen, wenn eine werdende Mutter  
Alkohol in der Schwangerschaft konsumiert, 
sondern bereits in dem Alter, in dem Alko-
hol relevant wird. Daher ist es wichtig mit 
Jugendlichen und jungen Erwachsenen ins 
Gespräch zu kommen und über die Gefahren  

von Alkohol, auch in der Schwangerschaft, 
aufzuklären und so einen verantwortungsvollen  

Konsum zu fördern. In Berlin werden kontinuierlich 
Angebote zur Prävention von FASD gemacht – von Materialien 
zum Thema, Workshop-Angebote für Schulen und Fachschulen  
für Erzieher*innen bis hin zu einem spezifischen Projekt im 
Bezirk Spandau im Rahmen der bezirklichen Präventionskette.

 

ANGELA SCHMIDT

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

viel passiert. Für Erwachsene sieht die Lage jedoch auch weiter-
hin deutlich schwieriger aus.

Das Risiko eine Suchtstörung zu entwickeln liegt nach einer ame-
rikanischen Langzeitstudie (Streissguth et al., 1996) für Jugendli-
che mit FASD bei 29 % und für Erwachsene bei 46 %.

Im Rahmen eines vom Gesundheitsministerium geförderten in-
terdisziplinären Modellprojektes wurde ein Konzept für Gruppen-
angebote für Menschen mit FASD und Suchtproblematik erarbei-
tet (Becker et al., 2015). 

Ferner wurden im FASD-Fachzentrum Sonnenhof  
folgende Hilfestellungen für weitere Hilfefelder erarbeitet 
(Becker et al., 2020):

	¢ Adaptionsschwerpunkte für bestehende suchttherapeutische 
Angebote

	¢ Ein für Deutschland evaluiertes Screening-Interview für 
Menschen mit Verdacht auf FASD (BSI-FASD)

	¢ Psychoedukation für Menschen mit FASD – d.h. 
stress-präventives Gruppenangebot für Jugendliche/
Erwachsene mit FASD, das im Rahmen der Präventions-
angebote der Krankenkassen angeboten werden kann; 
Trainer*innenausbildung über verschiedene Anbieter

	¢ Aufbau einer Weiterbildung zur FASD-Fachkraft gemeinsam 
mit der Bundesakademie für Kirche und Diakonie und FASD 
Deutschland

	¢ FASD-Aufklärung / Prävention durch Menschen mit FASD 
u.a. in Schulklassen oder im Rahmen von Fortbildungen

Im FASD-Fachzentrum bieten wir in ehrenamtlicher Arbeit neben 
Beratung auch Nachdiagnostik von Erwachsenen, Fortbildung und  
Organisationsberatung (für den Aufbau von FASD-Spezialisie-
rung) an. Für diese Aufgaben, insbesondere für unsere diagnos-
tische Arbeit, sind wir auf Spenden angewiesen.

 

GELA BECKER

Leitung, Dipl.-Psych., PPT

1 �Die Drogenbeauftragte der Bundesregierung (2015): Drogen- und Suchtbericht 
2015. Berlin. Online verfügbar unter: https://tinyurl.com/4hv455cd

GANZ KLAR: NULL ALKOHOL IN DER SCHWANGERSCHAFT!�  BILD: ISTOCKPHOTO / PROSTOCK-STUDIO
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„Commit to quit“ – Tabakprävention für Schwangere  

im Rahmen des Weltnichtrauchertages 2021

Am 31. Mai 2021 wurde der 35. Weltnichtrauchertag 
(WNRT) unter dem Motto „Commit to quit“ begangen – 
Grund genug, sich mit einer Gruppe von Rauchenden zu 

beschäftigen, die oftmals wenig Beachtung erfährt. Rauchen und 
schwanger sein – ein Thema, über das selten gesprochen wird.

Dabei raucht jede zehnte Schwangere, unter den Frauen mit 
niedrigem Sozialstatus raucht sogar fast jede Dritte während der 
Schwangerschaft (27,2%).1

Damit nicht nur über diese Gruppe gesprochen  
wird, sondern auch mit den Frauen und  
ihren Partner*innen, wird die Fachstelle  
für Suchtprävention Berlin mit dem Lan-
desprogramm „Berlin qualmfrei“ rund um  
den Weltnichtrauchertag das Video 
„Schwanger? Am besten nicht mehr  
rauchen!“ veröffentlichen, welches sich direkt 
an schwangere Raucherinnen richtet, die sich 
meist schon mehr oder weniger bewusst mit dem 
Thema Rauchstopp auseinandergesetzt haben.

Es ist wichtig, die Vorteile eines Rauchstopps zu betonen!
Die Vorteile sind vielfältig! So wird z.B. das Risiko für Fehl- und 
Frühgeburten erheblich gesenkt und die Wahrscheinlichkeit für 
spätere Atemwegserkrankungen nimmt deutlich ab. Die An-
sprache ist motivierend und zugewandt, denn wir wissen, dass 
Schwangere sich hier oft in einer ambivalenten Situation befinden 

– auf der einen Seite möchten sie das Beste für ihr Kind und auf 
der anderen Seite fällt es vielen dennoch schwer, mit dem Rau-
chen aufzuhören. Daher nimmt das Video die positiven Seiten 
in den Blick und betont gleichzeitig, dass letztlich 
die Entscheidung die Schwangeren selbst tref-
fen … auch eine Reduktion kann schon ein erster 
Schritt sein. Am besten ist natürlich im Sinne des 
Kindes ein Rauchstopp.

Vielfältige Informationen für Schwangere
Um auch Beratungsdienste für Schwangere und 

ihre Partner*innen zum Thema zu unterstüt-
zen, hat die Fachstelle für Suchtprävention  
anlässlich des WNRT Infopakete mit In-
formationsmaterialien an die Berliner 
Beratungsdienste geschickt. Flankiert  
wird das Engagement im Laufe des  

Sommers mit einer Dinamix-Kartenaktion. 
Auf Infokarten im Stadtgebiet führt dann ein 

QR-Code zum Video „Schwanger? Am besten  
nicht mehr rauchen!“, sodass diese wichtige  

Botschaft noch mehr Berliner*innen erreicht, die schwanger sind 
oder es bald werden wollen.

CHRISTINA WEIDANZ

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

Rauchende haben einen genauso  

starken Willen wie Nichtrauchende!

R auchen beschäftigt nach wie vor viele Menschen. Einige 
möchten gern damit aufhören, benötigen dabei aber Un-
terstützung. Zu seinen Erfahrungen zum Thema Tabakent-

wöhnung haben wir den Leitenden Arzt der salus klinik Lindow, 
Herrn Reto Cina interviewt.

Herr Cina, wie kann man Rauchende dazu motivieren, mit 
dem Rauchen aufzuhören?
Der Wunsch, etwas am Rauchverhalten zu ändern, kann sehr unter-
schiedlich ausgeprägt sein. Manche lassen sich eher dazu „überreden“, 
etwas zu verändern, Andere haben eine hohe Eigenmotivation. Aber 
das entscheidet nicht automatisch über den Erfolg oder Misserfolg der 
Tabakentwöhnung. Viel entscheidender ist es, wie die ersten rauchfrei-
en Tage erlebt werden. Selbst diejenigen, die anfangs wenig motiviert 
waren, sind manchmal überrascht, wie gut sie es hinkriegen, nicht zu 
rauchen. Daraus kann sich eine wachsende Eigenmotivation entwickeln. 

Als unterstützende Person ist es sehr wichtig, den  
Menschen entsprechend ihrer persönlichen Motiva-
tion zu helfen. Nach einem Modell von Prochaska 
und DiClemente gibt es unterschiedliche Motiva-
tionsebenen. Manche Rauchende habe noch kein 
Problembewusstsein. Sie äußern Sätze wie „Mein 
Großvater hat auch geraucht und ist 95 geworden. 
So schlimm kann es doch gar nicht sein!“. Andere 
Rauchende sehen das Rauchen bereits als proble-
matisch und denken, dass sie so-
fort aufhören würden zu rauchen, 
sobald sie beispielsweise 
eine Atemwegserkran-
kung bemerken 
würden. Wiede-
rum andere 
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1 �Deutsches Krebsforschungszentrum (Hrsg.) (2020): Tabakatlas Deutschland 
2020. Heidelberg: Pabst Science Publishers. Online verfügbar unter: https://
tinyurl.com/1ibrgkhj (abgerufen am 06.05.2021)
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Rauchende beschäftigen sich bereits mit 
einem Rauchstopp. Entscheidend ist es, 
zusammen mit den Rauchenden Schritt 
für Schritt entsprechend der gerade 
vorhandenen Motivation in die Richtung 
zu gehen, in die die Rauchenden gehen 
möchten. Dabei geht es nicht darum zu 
belehren, sondern gemeinsam die eige-
ne Position zu hinterfragen, abzuwägen, 
was für oder gegen das Rauchen spricht. Ungeduld und unangepasste  
Interventionen führen zu einem „argumentativen Tauziehen“, das 
meist frustrierend endet. 

Impulse von außen haben demnach einen Effekt, oder?
Es ist wichtig, das Thema anzusprechen. Allein das Ansprechen hat 
Studien zufolge eine positive Wirkung, weil die Betroffenen beginnen, 
über das Rauchen nachzudenken. Also Ansprechen, aber bitte kein 
„Tauziehen“.

Welche Tipps können wir Multiplikator*innen mitgeben,  
denen es ein Anliegen ist, die Rauchfreiheit z. B. in der  
Schule, in der Jugendhilfe oder am Arbeitsplatz zu fördern?
Das Ansprechen ist das Allerwichtigste! Am besten noch vor oder 
kurz nach Beginn des Rauchens. In diesem Fall hat sich noch keine 
Abhängigkeit entwickelt. Hier genügt es auf die negativen Aspekte des  
Rauchens hinzuweisen. Personen, die bereits abhängig konsumie-
ren brauchen zusätzliche Unterstützung, um abstinent zu werden. Sie  
brauchen Strategien im Umgang mit der Sucht und motivationale Hilfe.

Kinder und Jugendliche sind häufig irritiert, wenn Angehörige bzw. 
Vorbilder rauchen. Das Tragische ist, dass die Rauchenden sich häu-
fig nicht trauen, mit Kindern darüber zu sprechen. Sie denken, sie 
wirken unglaubwürdig und willensschwach. Ich finde jedoch, dass 
genau das Gegenteil der Fall ist. Sie sollten unbedingt mit ihnen über 
das Rauchen und die Folgen sprechen! 

Es gibt noch eine politische Ebene: Der Rauchbeginn  
muss erschwert werden. Werbeverbote, Verteuerung des  
Rauchens, Warnhinweise, Zugangsbeschränkun-
gen … sind da eine gute Sache. Alle eingeführ-
ten Maßnahmen haben immerhin dazu geführt, 
dass viel weniger Jugendliche anfangen zu 
rauchen als noch vor einigen Jahren! 
Dennoch gibt es weiterhin viel zu tun. Diejenigen, die 
heute mit dem Rauchen beginnen, fangen früher an als 
noch vor 20 Jahren.

Wenn wir uns die Statistiken anschauen, sehen wir, dass 
Rauchen immer noch die Haupttodesursache unter den 

substanzbezogenen Todesfällen ist. Und wir haben immer 
noch Millionen abhängiger Rauchender in Deutsch-

land, die Unterstützung brauchen.

Häufig wird Nichtrauchen mit 
Verzicht assoziiert. Was 
würden Sie dazu sagen?

Nichtrauchen kann schön sein! Die Rauchenden haben Sucht-
druck. Diejenigen, die damit aufhören, berichten häufig, was für 
ein schönes Gefühl das ist, wenn dieser Druck nicht mehr da 
ist! Auch der Körper reagiert oft positiv auf den Rauchstopp: man 
kann wieder besser atmen, der Geruchssinn verbessert sich. Man-
che werden fast euphorisch, wenn sie diese Änderungen an sich 
bemerken. Nicht zu Rauchen ist nicht nur ein Verzicht, sondern auch 
ein Gewinn! 

Wir wissen ja, dass Nikotin ein enorm hohes Sucht- 
potential hat. Daher fällt es auch vielen Rauchenden sehr 
schwer, damit aufzuhören.
Ja, das liegt daran, dass Nikotin enorm schnell wirkt! 7-10 Sekunden 
braucht es lediglich, um seine Wirkung zu entfalten und das bei einer 
einzigen Zigarette gleich mehrfach. Das geht viel schneller als z. B. 
beim Alkohol. 

Ich möchte betonen, dass ein Rauchstopp keine reine Willens-
entscheidung ist! Das würde ja bedeuten, dass ein misslunge-
ner Rauchstopp auf einen schwachen Willen hin deuten würde. 
Das stimmt so nicht. Rauchende haben einen genauso starken  
Willen wie Nichtrauchende! Bei Abhängigen passiert aber etwas ganz 
Entscheidendes, wenn man aufhört zu konsumieren. Sie fokussieren 
automatisch und unbewusst auf alles, was mit dem Rauchen zusam-
men hing! Überall bemerken sie Hinweise auf Zigaretten, Zigaretten-
geruch wird intensiver wahrgenommen, sie werden „magisch“ von  
Zigaretten angezogen. So können scheinbar harmlose Entschei-
dungen wie z.B. einkaufen zu gehen, dazu führen, dass man wieder 

raucht. Das heißt, das Suchtmittel verleitet die betreffende Person, 
wieder rückfällig zu werden. Das kann man sich so vorstel-
len, wie wenn man mit leerem Magen einkaufen geht – es 
landen automatisch Dinge im Einkaufskorb, die wir eigent-
lich gar nicht kaufen wollten. Beim Essen kann das sinnvoll 
sein, denn essen ist lebensnotwendig – rauchen aber nicht! 

Das kann man als „Fehlschaltung“ beschreiben: 
Rauchende im Entzug haben das Gefühl, „Du 
musst jetzt rauchen, sonst passiert etwas Schlim-

mes“. Dieser Druck ist zu Beginn der Abstinenz 
schwer auszuhalten, er wird aber mit der Zeit 
nachlassen. Es lohnt sich also, diesem Druck 
standzuhalten und den nikotinfreien Weg zu 

gehen. 

Wir danken Herrn Cina für das Gespräch!
 

DAS INTERVIEW FÜHRTE CHRISTINA WEIDANZ

Fachstelle für Suchtprävention Berlin
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CANNABISPRÄVENTION

Neue Qualitätsstandards für  

die Cannabisprävention

C annabis ist die am häufigsten konsumierte illegale Droge in 
Deutschland. Die regelmäßig erhobenen Daten zum Can-
nabiskonsum bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen 

zeigen, dass die Verbreitung des Cannabiskonsums im Laufe des 
Jugendalters stetig zunimmt (z. B. Orth & Merkel 2020). Insbe-
sondere für Jugendliche sind die negativen Folgen des Konsums 
von Cannabis und die Suchtgefährdung weitaus stärker ausge-
prägt als für Erwachsene. Jugendliche und junge Erwachsene 
sind daher eine wichtige Zielgruppe für die Cannabisprävention.

Wirksame Cannabisprävention umsetzen
Die neue Handreichung der Bundeszentrale für gesundheitliche 
Aufklärung soll Fachkräfte aus den unterschiedlichen Settings 
wie z. B. Kommune, Ausbildungsstätte, Jugendarbeit oder Schule  
dabei unterstützen, geeignete Maßnahmen und Programme der 
Cannabisprävention zu entwickeln bzw. umzusetzen.

Hierzu haben interdisziplinäre Expert*innen des Bundes, der 
Länder und Kommunen, sowie aus Forschung und Praxis diese  
Empfehlungen anhand eines üblichen Projektzyklus (z. B. der 

Europäischen Qualitätsstan-
dards zur Suchtprävention 
(EMCDDA 2011) erarbeitet. In 
der Expert*innengruppe konnte 
auch die Berliner Fachstelle für 
Suchtprävention ihre jahrelan-
ge Expertise der Cannabisprävention 
einbringen.

Die Empfehlungen umfassen Tipps zur Bedarfserhebung, einer 
Ressourcenanalyse, der Planung und Umsetzung von Projekten 
sowie der Dokumentation, Evaluation und Nachhaltigkeit von 
Maßnahmen. 

Sie können die Qualitätsstandards auf der Webseite www.canna-
bispraevention.de unter der Rubrik für Fachkräfte „Hinweise für die 
Präventionsarbeit“ als PDF downloaden.

 

SONJA WERNER 

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

Cannabis-Produkte mit niedrigem THC-Gehalt in Europa

D ie Vielfalt und die Verbreitung von freiverkäuflichen Canna-
bisprodukten mit niedrigem THC-Gehalt haben in den ver-
gangenen Jahren europaweit zugenommen. Auch zukünftig 

ist von einer steigenden Tendenz auszugehen. Dies geht aus einer 
kürzlich erschienen Studie der Europäischen Beobachtungsstelle 
für Drogen und Drogensucht (EMCDDA) hervor. 
Hierbei bezieht sich die Publikation auf Produkte, 
die „Cannabiskraut, -harz, -extrakte oder -öle ent-
halten, welche angeblich oder tatsächlich einen 
sehr geringen prozentualen THC-Gehalt aufwei-
sen, sodass sie vermutlich keine berauschende 
Wirkung haben“.1

CBD-Produkte weit verbreitet
Aktuell werden laut der Studie in Deutschland 
Cannabiskraut, -harz, E-Liquids, und Kristalle 
angeboten. Cannabis-Öle und Edibles2 standen 
hierzulande nicht zum Verkauf (Stand Februar 
2019). Das Spektrum an Anbietern ist breit-
gefächert – neben Gesundheits- / Lifestyle-
Shops, die sich vor allem auf CBD-Produkte 
spezialisieren, vertreiben Tabakläden die Cannabis-Produkte als  
Freizeitdroge.

Weiterhin gibt eine aktuelle Studie Aufschluss über die Motivation  
von Nutzer*innen dieser Produkte. Als Beweggründe für den  

Konsum werden zunächst drei Hauptgründe identifiziert. Am häu-
figsten geben die befragten Personen an, die niedrig dosierten 
Cannabis-Produkte zur Steigerung des Wohlbefindens, bspw. 
gegen Stress und Schlafstörungen einzunehmen. Weitere Gründe, 
die genannt wurden, sind gesundheitliche Faktoren sowie die Ver-

ringerung des Konsums von illegalem Cannabis.3

Rechtliche Situation
Abschließend kommen den zugrundeliegenden 
Rechtvorschriften eine zentrale Rolle zu. Welche 
Vorschriften für ein bestimmtes Produkt gelten 
und inwiefern dieses zulässig für den freien Ver-
kauf ist, muss sowohl auf EU- als auch auf nati-
onaler Ebene geprüft werden. Dabei erschweren 
die mangelnde Klarheit über Rechtsstatus und 
anzuwendende Rechtsvorschrift die Qualitäts-
sicherung dieser Produkte oder ggf. die Straf-
verfolgung. Auch die Auswirkungen auf die öf-
fentliche Wahrnehmung des Cannabiskonsums 
sind aktuell noch unklar. Die Thematik sollte im  
Rahmen der Maßnahmen zur Cannabisprävention  

integriert werden, um Wissen zu vermitteln und Klarheit zu  
schaffen.

 

MARIA USBECK

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

1 �EMCDDA 2020: S. 4. Europäische Beobachtungsstelle für Drogen und  
Drogensucht (EMCDDA) (2020): Cannabisprodukte mit niedrigem THC-Gehalt in 
Europa, Amt für Veröffentlichungen der Europäischen Union, Luxemburg.

2 �Edibles = mit Cannabis angereicherte Lebensmittel
3 �Zobel, F., Notari, L., Schneider, E. and Rudmann, O. (2019): Cannabidiol (CBD): 

analyse de situation, Rapport de recherche No 97, Addiction Suisse, Lausanne.
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IM FOKUS PRODUKTE MIT NIEDRIGEM THC 

GEHALT, U.A. CBD (CANNABIDIOL) 

� BILD: FOTOLIA/HQUALITY

https://www.cannabispraevention.de/fileadmin/pagefiles/lehrer/BZgA_QS-Cannabispraevention_bf.pdf
https://www.cannabispraevention.de/fileadmin/pagefiles/lehrer/BZgA_QS-Cannabispraevention_bf.pdf
https://www.cannabispraevention.de/fileadmin/pagefiles/lehrer/BZgA_QS-Cannabispraevention_bf.pdf
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BERLINER PRÄVENTIONSPRAXIS

Körperideale – süchtig  

nach gutem Aussehen

D ie Pubertät ist bekanntermaßen eine Zeit der Veränderung 
und – für alle Beteiligten – durchaus anstrengend. Ver-
änderung geschieht hierbei auf verschiedenen Ebenen: 

Rollen und Anforderungen ändern sich, die Verantwortungs-
übernahme steigt und auch der Körper ist im Umbau. All diese 
Reifungsprozesse müssen nun in das bisherige Selbstbild integ-
riert werden. Ob man will oder nicht – Veränderung ist hier nur 
(schwer) aufzuhalten. 

Diese plötzliche und „unwillkürliche“ Entwicklung kann Jugend-
liche stark verunsichern. In einer Phase, in der die Orientierung 
eher weg vom Elternhaus zur Peer-Group geht, stellen Gleichalt-
rige die wichtigste Vergleichsgruppe zur Beantwortung der Frage 
„wer bin ich überhaupt und wer will ich werden?“ dar. Zugehörig-
keit zur Peer-Group ist oft das zentralste Anliegen in diesem Alter  
und der Umstand „so wie die anderen auszusehen / so aussehen, 
wie mich die anderen gut finden“ kann diesen Zugang erleichtern.

Das Ziel, bestimmte Körperideale zu erreichen und die damit 
verbundene (vermeintliche) Attraktivität löst bei Jugendlichen oft 
hohen Druck aus – und wenn es nicht schnell genug geht, wird 
bereits in diesem Alter oft nachgeholfen: Muskelaufbau findet 
schneller unter Gebrauch von Steroiden statt, eine erwünschte 
Gewichtsreduktion kann durch gesundheitsschädliche Restrik-
tion des Essverhaltens, appetitzügelnde Medikamente oder ex-
zessiven Sport schneller erreicht werden etc. Selbstoptimierung 
auf Körperebene (neben weiteren Ausdrucksmöglichkeiten durch 
Kleidung, Frisuren, Piercings, Tattoos) kann daher deutliche ge-
sundheitliche Risiken mit sich bringen.

Körperzufriedenheit und Substanzkonsum
Im Jugendalter sinkt die Körperzufriedenheit nachweislich, vor al-
lem, wenn sich die Jugendlichen an sogenannten „traditionellen 
Rollenbildern“ orientieren (RKI, 2020).1 41,5 % der 11-15-jährigen 
Mädchen und 30,4 % der Jungen dieser Altersgruppe finden sich 
ein wenig oder viel zu dick. 16,9% der Jugendlichen finden sich 
ein wenig oder viel zu dünn (v.a. Jungen). 45,9 % der Mädchen 
und 39,5 % der Jungen nutzten dabei (auch) gesundheitsriskante 
Maßnahmen (HBSC-Studienverbund, 2020).2 Eine geringe Körper-
zufriedenheit ist auch mit gesundheitsriskanten Verhaltenswei-
sen zur Gewichtsreduktion und Figurformung verknüpft.3 
„Harmlose“ Diäten unter sozial immer verträglicheren  
Namen („clean eating“, „Detox“) können in einer Essstö-
rung enden. Der Gebrauch von Anabolika kann gesund-
heitliche Langzeitschäden mit sich bringen, die jedoch in 
einschlägigen Foren und Youtube-Channels „zum Tipps 
holen“ meist nicht erwähnt oder verharmlost werden. Ver-
gleiche, ob mein Körper meinem gewählten Ideal schon 
entspricht, können in Zeiten von Instagram und Co nun 
nicht mehr nur mit der direkten Peergroup, sondern mit 

körperbildbezogen „erfolgreichen“ Influencer*innen stattfinden, die 
suggerieren „Du kannst das auch haben, wenn du Dich nur genug 
anstrengst“. Und am Ende, wenn der / die Jugendliche die unrea-
listischen Ziele nicht geschafft hat, „liegt es an mir selbst“, was den 
Selbstwert weiter schwächt und ebenso anfällig für Konsum von Sub-
stanzen wie Cannabis oder Alkohol als „Problemlöser“ machen kann.

Auch auf die Optimierung des Körperbildes bezogen, trifft der 
klassische Suchtkreislauf zu: abnehmen / Muskeln aufbauen wird 
(sozial) belohnt, positive Emotionen stellen sich ein, der Selbst-
wert steigt – und dann will man immer mehr davon. 

Daher raten wir v.a. Bezugspersonen, genau hinzuschauen 
und folgende Hinweise zu berücksichtigen:

	¢ Bleiben Sie mit den Kindern und Jugendlichen – sei es  
als Elternteil oder Fachkraft – im Gespräch.

	¢ Sprechen Sie an, wenn Sie sich Sorgen machen und  
versuchen Sie gemeinsam heraus zu finden, wieso dieses 
Verhalten „gerade so wichtig ist“, um es (gesund) zu 
verändern.

	¢ Holen Sie sich bei Bedarf auch externe Hilfe: manchmal 
kann eine neutrale Person „von außen“ als Vermittler*in 
fungieren, wenn die Situation aktuell festgefahren erscheint. 
Oft kann ein frühes, niedrigschwelliges Gespräch schon 
ausreichen, um problematische Prozesse gemeinsam zu 
betrachten, gegenseitiges Verständnis zu erzeugen und 
erste Schritte zur Veränderung einzuleiten.

Gerne unterstützen wir Sie u.a. in der Berliner Präventionspraxis 
hierbei oder vermitteln bei spezifischem Bedarf an weitere Stellen 
des (Berliner) Hilfenetzwerks. 

Ansprechpartnerin der Berliner Präventionspraxis:  
Katrin Petermann, telefonisch: 030 – 29 35 26 44 oder  
per E-Mail: info@berlin-praeventionspraxis.de

MARIANA RUDOLF

Fachstelle für Suchtprävention Berlin
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1 �HBSC-StudienverbundDeutschland*(2020). Studie Health Behaviour 
in School-aged Children – Faktenblatt „Körperbildund Gewichtskont-
rolle bei Kindern und Jugendlichen“(Autorinnen Finne, Schlattmann, 
Kolip). https://tinyurl.com/3p4s7v5d

2 �Robert-Koch-Institut (2020). Die Kinder- und Jugendgesundheits-
studie „Health Behaviour in School-aged Children“ (HBSC) der Welt-
gesundheitsorganisation – Nationale Survey-Ergebnisse 2017/18. 
Journal of Health Monitoring 2020 5(3). Berlin: Robert Koch Institut. 
https://tinyurl.com/z3b5vddu 

3 �Neumark-Sztainer D, Paxton SJ, Hannan PJ et al. (2006) Does body 
satisfaction matter? Five-year longitudinal associations between 
body satisfaction and health behaviors in adolescent females and 
males. J Adolesc Health 39(2):244 – 25.

mailto:info%40berlin-praeventionspraxis.de?subject=
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Medikamentenmissbrauch bei Kindern und Jugendlichen –  

und was das mit uns Erwachsenen zu tun hat

D ie Mutter, die ein Benzodiazepin-Rezept bei ihrem 14-jäh-
rigen Sohn findet. Die Lehrerin, die ihre Schüler*innen 
mit Medikamenten-Blistern hantieren sieht. Der Straßen- 

sozialarbeiter, dem die Jugendlichen von Tilidin, „Leaning“,  
Xannies etc. erzählen. Diese und mehr Praxis-Beispiele sowie  
mediale Berichte zur vermehrten Einnahme von Medikamenten  
bei Jugendlichen häufen sich – Grund genug, sich genauer damit  
zu befassen.1 2

Schätzungen weisen darauf hin, dass Medikamentenabhängigkeit 
in Deutschland an zweiter Stelle der Suchterkrankungen steht – 
nach Nikotin und noch vor Alkohol. Die Gründe sind vielfältig: der 
Zugang ist leicht, die Legitimations-Haltung „es ist ja Medizin“ 
verbreitet. Repräsentative Untersuchungen zeigen, dass Kinder 
schon in jungen Jahren mit Medikamenten in Kontakt kommen, 
auch Schmerzmittel werden mitunter früh regelhaft eingenom-
men bzw. von den Eltern verabreicht.3 4 Laut Epidemiologischem 
Suchtsurvey 2018 hatte fast jede*r dritte 15- bis 17-jährige*r 
Berliner*in in den letzten 30 Tagen ein Schmerzmittel eingenom-
men, 1,8 % zeigten Hinweise auf eine Abhängigkeit.5 Kranken-
kassendaten belegen zudem einen seit 2010 stetigen Anstieg an 
Verordnungen für Tilidin, einem schwachen Opioid-Schmerzmit-
tel mit hohem Suchtpotenzial. Allein in der Gruppe der 15- bis 
20-Jährigen haben sich die Tilidin-Verordnungen in den letzten 
beiden Jahren um 50 % erhöht.6 Die Hinweise darauf, dass pro-
blematischer Medikamentenkonsum auch eine Rolle bei jungen 
Menschen spielt, sind also überaus deutlich.

Wichtige Konsummotive scheinen, sofern derzeit beurteilbar,  
neben jugendlichem Experimentierverhalten, Langeweile und Ent-
spannung zu sein – die Herausforderungen der Pandemiesituati-
on tragen ihren Teil hierzu bei. Teilweise naiv und in Unwissenheit 
um die Wirkstärke der Substanzen, birgt v. a. der Mischkonsum 
mit Alkohol und/oder anderen illegalen Substanzen große ge-
sundheitliche Gefahren. Aufklärung über den sicheren Umgang 
mit Arzneimitteln ist demnach enorm wichtig und muss früh in 
den jeweiligen Lebenswelten ansetzen.

In welcher Rolle auch immer – Eltern, Verwandte, Pädagog*in, 
Trainer*in, Freund*in, Künstler*in etc. – wir müssen uns darüber 
im Klaren sein, dass unser Handeln und die damit verbundene 
Haltung von Kindern und Jugendlichen wahrgenommen und über-
nommen werden kann – auch beim Umgang mit Medikamenten! 
Wenn es für Kinder Normalität ist, dass es für jede Befindlichkeit 
eine Pille gibt und Alternativen nicht mehr in Erwägung gezogen 
werden, bahnen sich ungesunde und gefährliche Konsummuster 
an. In diesem Zusammenhang lohnt es sich, auch den eigenen 
Umgang mit Medikamenten zu reflektieren.

Und was hat das jetzt mit uns zu tun?
Wir müssen uns unserer Verantwortung und Möglichkeiten bewusst 
sein, positive Vorbilder in den Lebenswelten junger Menschen zu 
sein, also zu Hause, im Sportverein, der Schule, im Jugendclub etc. 
In Form von Aufklärung, der stetigen Förderung von Lebenskompe-
tenzen sowie dem Mut, Beobachtungen anzusprechen, können wir 
erfolgreich präventive Impulse setzen und früh einschreiten. 

Fortbildungen zum Thema bietet die Fachstelle für Suchtprävention  
Berlin an. Weitere Infos hier: www.berlin-suchtpraevention.de

MARC PESTOTNIK

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

1 �Seekamp, M. in STRG_F (2020): Tilidin: Wie läuft das Geschäft mit dem 
Schmerzmedikament? https://tinyurl.com/a74heet8 (abgerufen am 20.05.2021).

2 �CORRECTIV – Recherchen für die Gesellschaft gGmbH (2020):  
Pillenkick – Schmerzmittelmissbrauch im Fußball.  
https://tinyurl.com/bfj5898b (abgerufen am 20.05.2021).

3 �Knopf et al. (2019): Anwendung von Arznei- und Nahrungsergänzungsmitteln  
im Kindes- und Jugendalter in Deutschland. Ergebnisse aus KiGGS Welle 2.  
In Bundesgesundheitsbl. 2019. 62:1215–1224. Springer.  
https://tinyurl.com/4f2k4c56 (abgerufen am 20.05.2021).

4 �Baumgärtner, T. & Hiller, P. (2019): Epidemiologie des Suchtmittelgebrauchs  
unter Hamburger Jugendlichen 2004 bis 2018 - Schulbus 2018.  
https://tinyurl.com/h6jhxey8 (abgerufen am 20.05.2021).

5 �Seitz et al. (2020): Substanzkonsum und Hinweise auf substanzbezogene 
Störungen in Berlin, Hessen, Nordrhein-Westfalen, Sachsen und Thüringen. 
Ergebnisse des Epidemio-logischen Suchtsurvey 2018.  
https://tinyurl.com/t82ns6mm (abgerufen am 20.05.2021).

6 �Wissenschaftliches Institut der AOK (WIdO) in STRG_F (2020):  
Tilidin: Wie läuft das Geschäft mit dem Schmerzmedikament?  
https://tinyurl.com/a74heet8 (abgerufen am 20.05.2021).

PRÄVENTION VON RISKANTEM MEDIKAMENTENKONSUM

https://www.berlin-suchtpraevention.de/wp-content/uploads/2021/05/Fortbildung_Medikamente_2021.pdf
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Digitale Angebote zu Zeiten von Covid-19 –  

Erfahrungsaustausch mit der Pompidou-Gruppe des Europarats

D ie Pompidou-Gruppe ist eine Plattform des Europarats 
zum Thema Drogenpolitik – eine der Hauptaufgaben ist 
es, die 41 Mitgliedstaaten zu vernetzen, Debatten zu be-

fördern und Innovationen in der Drogenpolitik voranzutreiben.

Bereits im September 2020 wurde die Fachstelle für Suchtpräven-
tion eingeladen, bei einem Executive Training den Präventions-
Akteur*innen aus sieben Ländern vorzustellen, wie Präventions-
programme in Zeiten der Pandemie durchgeführt werden können. 
Im April kam nun erneut die Anfrage, bei einer Online-
Veranstaltung für Präventionsbeamt*innen der 
Polizei aus Ländern wie Kanada, Belgien, Israel, 
Griechenland, Polen u.a. von den Erfahrungen 

der Berliner Suchtprävention zu berichten. 

Prävention präsent und online
In den Vorträgen ging es um unsere digi-
talen Angebote, zusammengefasst unter der Kam-

pagne #PräventionDigital, wie Online-Seminare, 
Konferenzen, Videos und vieles mehr, die in den 

vergangenen Monaten entstanden sind. Gleichzeitig konnte  
berichtet werden, wie trotz großer Hürden auch Präsenz- 
Veranstaltungen geplant, häufig mehrmals umgeplant, und 
schließlich unter sicheren Bedingungen durchgeführt werden 

konnten – als Beispiele sind hier die Jugendfilmtage Spandau  
sowie mehrere „Weitblick“-Familientage zu nennen. Dabei 
wurde auch über Stolpersteine diskutiert, wie beispiels-
weise ein hoher Aufwand bei der Umstellung von  
Konzepten auf neue (digitale) Versionen sowie die 
von allen Mitarbeiter*innen erbrachte steile Lernkurve 
bei der Konzeptionierung und Moderation von Online-
Fortbildungen sowie der Anwendung digitaler Tools.

Internationales Feedback
Der internationale Erfahrungsaustausch verdeut-

lichte noch einmal die globalen Ausmaße der 
Pandemie und die damit einhergehenden Her-
ausforderungen für die Suchtprävention, vor de-

nen alle Akteur*innen stehen. Die Teilnehmer*innen 
der Veranstaltungen zeigten sich besonders beeindruckt 

von der Geschwindigkeit und Kreativität, mit der in Berlin auf 
die aktuellen Entwicklungen reagiert und versucht wurde, allen 
Zielgruppen weiterhin Angebote zu machen – nach dem Motto 
„Gerade jetzt sind wir für Sie da!“. 

ANNA FREIESLEBEN

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

#PRÄVENTION DIGITAL

PERSPEKTIVE

# PRÄVENTION DIGITAL
GERADE JETZT SIND WIR FÜR SIE DA!

Neu: Intensivseminar –  

nun auch zweitägig!

F lucht und Sucht sind nach wie vor gesellschaftlich relevan-
te und brisante Themen. Unser kostenfreies, interaktives 
Seminar richtet sich an alle Personen, die suchtpräventiv 

mit Geflüchteten arbeiten möchten (z.B. in Jobcentern, in Unter-
künften, bei Wohnungsbaugesellschaften, in Berufsförde-
rungsmaßnahmen, Schulen, etc.). Dabei wird neben 
Hintergrundwissen zu den Themen Flucht, Trauma 
und Sucht unter anderem auch vermittelt, wie Sie 
Auffälligkeiten sensibel ansprechen können. 

Intensivseminar – jetzt umfangreicher
Den Anregungen aus vergangenen Intensiv- 
seminaren folgend, können wir Ihnen am 9. – 10. 
September 2021 nun auch eine zweitägige Fortbildung anbieten. 
Zusätzlich zu den bewährten Themen des eintägigen Workshops 
erwarten Sie Inhalte zu interkultureller Kommunikation sowie 
mehr Raum für einen noch intensiveren fachlichen Austausch. 
Zudem haben Sie die Möglichkeit, Ihre Haltung zum Thema zu 

reflektieren, Ihren Praxisalltag hinsichtlich des Umgangs mit dem 
Thema Sucht zu durchdenken und Ansatzpunkte für die sucht-
präventive Arbeit zu erkennen.

Weitere Infos hier: www.tinyurl.com/heejk8jr

Möchten Sie teilnehmen?
Bei Interesse an einer Teilnahme senden Sie uns 
bitte eine E-Mail mit dem entsprechenden Titel und 
Veranstaltungsdatum an anmeldung@berlin-sucht-
praevention.de. Rückfragen zum Perspektive 3D-

Projekt gerne an pestotnik@berlin-suchtpraevention.de.  
Situationsbedingt behalten wir uns vor, die Präsenz- 

Veranstaltung als Online-Seminar durchzuführen.

MARC PESTOTNIK

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

NEU:  
Intensiv- 
seminar  
2-tägig

https://tinyurl.com/heejk8jr


Auf dieser Seite lesen Sie Neues zu Projekten der Fachstelle  
für Suchtprävention Berlin gGmbH und ihrem Gesellschafter,  
dem Institut für Gesundheit und Kommunikation e.V.

kompetent
gesund.de
FACHSTELLE FÜR SUCHTPRÄVENTION 

Modellprojekt „Auswirkungen von Covid-19 auf die Suchtprävention in 

Deutschland – Chancen und Risiken einer stärkeren Digitalisierung“

I n diesem Jahr unterstützt die Fachstelle für Suchtprävention Ber-
lin gemeinsam mit Hessen, Sachsen und Schleswig-Holstein 
wieder ein bundesweites Forschungsvorhaben des ISD (Institut 

für interdisziplinäre Sucht- und Drogenforschung) Hamburg.

Im Februar dieses Jahres ist das Vorhaben gestartet. Mit Hilfe von 
Telefoninterviews von Lehrkräften und Jugendsozialarbeiter*innen 
sowie Online-Fokusgruppengesprächen mit Eltern und Berliner 
Jugendlichen galt es herauszufinden, welche Chan-
cen und Risiken mit einer stärkeren Digitalisierung 
von Suchtpräventionsangeboten einhergehen.

Eltern und Jugendliche schwer erreichbar
In diesen Zeiten der Kontaktbeschränkungen war es 
schwierig, Jugendliche und Eltern für die Befragung 
zu finden. Im Gespräch wurde deutlich, dass die Ein-
schätzungen sehr unterschiedlich und divers ausfielen: Ein Schüler 
am Gymnasium, der sehr routiniert mit dem Online-Unterricht um-
geht, dessen Schule auch von Anfang an ein breites Online-Angebot 
unterbreitet und der gut zu Hause ausgestattet ist, findet Online-Un-
terricht bzw. Angebote toll: „Ich kann später aufstehen und mir aus-
suchen, was ich wann mache.“ Ein Jugendsozialarbeiter aus einem 
Brennpunkt in Berlin sagt: „Online-Angebote bringen nicht so viel, die 
Jugendlichen bei uns im Club haben die Nase voll von der Technik. 
Ich vermisse es, jemandem, der Hilfe benötigt, ins Auge zu schauen.  

Online werden die Emotionen nicht gut übertragen und ich kann 
niemanden auf die Schulter klopfen und somit Mut zusprechen.“ 
Auch die Fachstelle für Suchtprävention Berlin hat während dieser 
Pandemiezeit ihre Angebote um Online-Formate ergänzt. Für viele 
Multiplikator*innen und Fachkräfte, aber auch für manche Eltern, ist 
das ein sehr gutes und niedrigschwelliges Angebot. Auch Online-
Formate können ein Gemeinschaftsgefühl erzeugen und Wissen ver-
mitteln, wenn die einzelnen Kacheln zum Leben erwachen und man 

sich nach langer Zeit wiedersieht. Die Evaluationen 
über Survey Monkey spiegeln das wieder.

Online-Angebote – wichtig in diesen Zeiten
Wir und viele andere machen jedoch mit Online-Präven-
tionsseminaren für Jugendliche aktuell eher gemischte 
Erfahrungen: Viele Teilnehmer*innen haben die Kamera 
ausgeschaltet und diese besondere Offenheit, die wir in 

Präsenz erleben, bleibt aus. Es fehlt dieser Moment in der Pause, in 
dem man direkt angesprochen wird, mit: „Ich kenne da jemanden, um 
den mache ich mir Sorgen …“ Bleibt uns allen zu wünschen, dass wir 
das Beste aus dieser Zeit machen und mitnehmen können. Die Ergeb-
nisse des bundesweiten Forschungsvorhabens werden wir Ihnen in 
einer der nächsten Ausgaben des Themenhefts der Suchtprävention 
Berlin vorstellen, wenn sie veröffentlicht wurden.

LYDIA RÖMER

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

Grundschulprogramm 1000 Schätze:  

Neue Webseite und Fachtagung im November

D as Mehrebenen-Programm zur Stärkung der psycho-
sozialen Gesundheit von Schüler*innen der ersten Klasse  
stellt die Ressourcen und Stärken der Kinder in den  

Fokus und fördert neben Lebenskompetenzen auch Bewegung 
und Achtsamkeit. Seit Februar 2021 hat das Programm eine  
eigene Homepage. Diese informiert übersichtlich zum Programm, 
zur Umsetzung und zu den Rahmenbedingungen. Beispiele zu 
Methoden und Liedern ermöglichen spannende Einblicke in die 
Praxis. Für Interessierte stehen verschiedene Materialien zum 
Download bereit.

Save the Date: 09. November 2021
Fachtagung „Gesundheitsförderung und Suchtprävention in 
der Grundschule – Potenziale und Gelingensfaktoren“
Wie gesund sind Kinder in Deutschland? Welche Potenziale haben 
Programme der Gesundheitsförderung und Suchtprävention in der 
Grundschule und worauf kommt es an? Diesen Fragen widmet 
sich die Online-Fachtagung. Weitere Infos: www.1000schaetze.de

DIGITALISIERUNG IN DER SUCHTPRÄVENTION

SUCHTPRÄVENTION UND GESUNDHEITSFÖRDERUNG IN DER GRUNDSCHULE
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Niedersächsische Landesstelle für Suchtfragen

UTE GRINGMUTH-DALLMER

Fachstelle für Suchtprävention Berlin

https://www.1000schaetze.de/
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NEUERSCHEINUNGEN, TERMINE UND VERANSTALTUNGSHINWEISE ZUR SUCHTPRÄVENTION

ALKOHOL

Artikel
„Vorhofflimmern: Alkohol  
erhöht Risiko bereits in  
niedriger Menge“
Ärzteblatt,  
weitere Infos: www.tinyurl.com/hpjcunnn

Artikel 
„Alkohol wirkt auch  
direkt im Hirn“
Spektrum,  
weitere Infos: www.tinyurl.com/49nm447z

TABAK / E-ZIGARETTEN

Broschüre 
„E-Zigaretten sind riskant –  
Ein Heft in leichter Sprache“
Deutsche Hauptstelle für  
Suchtfragen (DHS),  
Download unter: www.tinyurl.com/4kk7r4dt

Factsheet 
„Gesundheit fördern – Einfluss 
der Tabakindustrie verhindern“
Deutsches Krebsforschungszentrum 
(dKfz), Download unter:  
www.tinyurl.com/h3b4mv3e

CANNABIS

Broschüre 
„Qualitätsstandards für  
Cannabisprävention im  
Jugend- und  
Erwachsenenalter“
Bundeszentrale für gesundheitliche  
Aufklärung (BZgA), Download unter:  
www.tinyurl.com/4mnuhxev

Studie 
„Cannabisprodukte  
mit niedrigem THC-Gehalt  
in Europa“
Europäische Beobachtungsstelle für  
Drogen- und Drogensucht (EMCDDA), 
Download unter: www.inyurl.com/ymear564

Videoclip 
„Cannabis und du?“
Sucht.Hamburg gGmbH,  
weitere Infos: bleib-stark.com

ONLINE-MEDIEN

Broschüre
„Elternratgeber Internet“
Bundes Psychotherapeuten Kammer (BPtK),  
Download unter: www.tinyurl.com/czn5dxc

Forschungsbericht 
„Kinder, Medien und Covid-19 
wie Kinder in 42 Ländern mit 
dem Lockdown in der Corona-
krise 2020 umgehen“
Televizion,  
Download unter: www.tinyurl.com/4hhscth5

Studie  
„JIMplus 2020 Corona- 
Zusatzuntersuchung“
Medienpädagogischer Forschungs- 
verbund Südwest (mpfs),  
weitere Infos: www.mpfs.de/studien/jim-
studie/jimplus-2020

Dossier 1/2021  
„Medienpädagogische  
Elternarbeit“
Bundesarbeitsgemeinschaft Kinder-  
und Jugendschutz, 
Download unter: www.tinyurl.com/z38e9h38

Broschüre 
„Informationskompetenz  
vs. Desinformation und  
Fake-News – KJug 2/2021“
Bundesarbeitsgemeinschaft Kinder-  
und Jugendschutz e.V.,  
weitere Infos: www.kjug-zeitschrift.de

SUCHT UND FAMILIE

Arbeitshilfe
„Erwachsenwerden in Familien 
Suchtkranker“
Deutsche Hauptstelle für  
Suchtfragen e.V. (DHS),  
Download unter:  
www.tinyurl.com/y46se5nn

DROGEN ALLGEMEIN

Broschüre 
„Künstliche Drogen sind  
riskant – Ein Heft über Crystal 
Meth in Leichter Sprache“
Deutsche Hauptstelle für  
Suchtfragen (DHS),  
Download unter: www.inyurl.com/49fkfw69

ALLGEMEIN

Kurzfilm
„Ein Stress kommt selten 
allein“
Sucht Schweiz,  
weitere Infos: www.tinyurl.com/jn8nufsh

DHS Jahrbuch Sucht 2021
Deutsche Hauptstelle für  
Suchtfragen (DHS),  
weitere Infos: www.tinyurl.com/3mdmyr5s

Neue Infokarte „Synthetischen Cannabinoide –  
Nie sicher, was drin ist!“

Synthetische Cannabinoide sind künstlich hergestellte Stoffe, 
die bis zu hundert Mal stärker als das in Cannabis enthaltene 
THC wirken können. Sie sind als solche nicht erkennbar und 
bergen nicht kalkulierbaren Risiken. Um auf diese Risiken auf-
merksam zu machen, hat die Fachstelle für Suchtprävention  
Berlin im Mai eine neue Infokarte mit dem Titel: „Synthetische Cannabinoide – Nie sicher, was 
drin ist!“ herausgegeben. Sie klärt über allgemeine Infos rund um die Substanz auf, gibt Hinweise  
zur rechtlichen Situation und beschreibt, welche Gefahren der Konsum mit sich bringt. 
Mehr Infos unter:  
www.berlin-suchtpraevention.de/bestellportal/
kategorie/Infokarten-und-flyer NEUERSCHEINUNG

AB SOFORT IM BESTELLPORTAL 
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Veranstaltungen und  

Fortbildungen der  

Fachstelle für  
Suchtprävention Berlin:

Alle Veranstaltungen, Schulungen,  

Workshops und Eltern- 

veranstaltungen finden Sie online 

im Veranstaltungskalender der  

Fachstelle sowie als Download  

im Seitenbereich unter:  

www.berlin-suchtpraevention.de/

veranstaltungen INFO

VERANSTALTUNGEN

23. – 25. Juni 2021

Suchtkongress 2021

„Zusammenhalten und  

zusammen gestalten“

Münster, Fachverband Sucht e.V. (FVS) 

und Bundesverband für stationäre Sucht-

krankenhilfe e.V. (buss),  

weitere Infos: www.dersuchtkongress.de

01. – 03.Juli 2021
21. Interdisziplinärer Kongress 

für Suchtmedizin
München, SV Veranstaltungen,  

weitere Infos: www.sv-veranstaltungen.de

20. August 2021
Fachtagung  
„Von Ausprobieren über  

Konzept bis zur Zertifizierung – 

Wirksame Suchtprävention“

Fachstelle für Suchtprävention Berlin, 

weitere Infos: www.berlin-suchtpraevention.de

31. August – 03. September 2021

EuSARF 2021 – The Perspective 

of the Child
Zürich, ZHAW Dep. Soziale Arbeit  

Institut für Kindheit, Jugend und Familie,  

weitere Infos: eusarf2021.ch

01. September 2021

Digitales Austauschforum  

„Mir reicht’s – Ich bleibe gesund!“

Landesprogramm  

„Na klar – unabhängig bleiben!“,  

weitere Infos in Kürze:  

www.praevention-na-klar.de

13. – 15. September 2021

Deutscher Suchtkongress 2021

Berlin, Deutsche Gesellschaft  

für Suchtforschung und  

Suchttherapie e.V. (DG-Sucht),  

weitere Infos:  

www.deutschersuchtkongress.de

17. September 2021 

Fachtagung „Problematischer  

Medikamentenkonsum“

Berliner Initiative gegen Medikamenten-

missbrauch, weitere Infos in Kürze:  

www.berlin-suchtpraevention.de

http://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltungen
http://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltungen
https://www.dersuchtkongress.de/
https://www.sv-veranstaltungen.de/de/event/suchtkongress/
https://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltungen/fachtagung-wirkungsvolle-suchtpraevention/
https://eusarf2021.ch/
http://www.praevention-na-klar.de/
https://www.deutschersuchtkongress.de/
https://www.berlin-suchtpraevention.de/veranstaltungen/online-fachtagung-problematischer-medikamentenkonsum/
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