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AKT.UELLE PERSPEKTIVEN
IN DER SUCHTARBEIT

Es gibt unterschiedliche Moglichkeiten, sich mit dem Thema Sucht auseinander zu setzen. Man kann schnell ein
paar Ideen zusammenstoppeln und als tolle Anti-Drogen-Aktion verkaufen, wie das die lllustrierte News kiirzlich
getan hat. Als Facheinrichtung darf man es sich freilich nicht so einfach machen, sondern muss griindlich der Frage
nachgehen, was denn wirklich sinnvoll ist in der Suchtarbeit, was sich bewahrt hat und was nicht. Die Sucht-
therapietage Hamburg vom 1.-4. Juni 2004 boten auch heuer wieder Gelegenheit, sich iiber aktuelle Trends und
Erkenntnisse auf fachlich hohem Niveau zu informieren. Aus der Fiille der Themen seien drei herausgegriffen.

Cannabis

Allen Unkenrufen aus der Boulevardpresse
zum Trotz lassen die aktuellen Forschungs-
ergebnisse keinen auBerordentlichen Kon-
sumanstieg erkennen, ebenso wenig kann
von einer deutlichen Verscharfung in Hin-
blick auf den cannabisbezogenen Problem-
konsum gesprochen werden. Allerdings
suchen nicht wenige Menschen eine Bera-
tungsstelle auf, weil sie ihren Cannabis-
konsum reduzieren mochten; generell
ware es also verfehlt, Cannabis als ganz-
lich unbedenklich einzuschatzen.

Das durchschnittliche Einstiegsalter fur den
Cannabiskonsum ist in den letzten Jahren
zwar gesunken, allerdings lediglich von
16,9 auf 16,7 Jahren; das ist nicht erfreulich,
aber weder dramatisch noch sehr tberra-

schend, zumal sich ja auch der Eintritt in
die Pubertdt in den letzten Jahrzehnten
zeitlich nach vorne verlagert hat.

Wirksame Suchtprdvention

Die Forschungsergebnisse hierzu sind ein-
deutig. Nur langfristig angelegte und im
Alltagsleben verankerte Mal3nahmen erzie-
len nachweisbare Effekte. Information ist
weiterhin ein sinnvoller Teil einer um-
fassenden Suchtpravention, mehr Wirkung
haben allerdings MalBnahmen zur Forde-
rung von Lebenskompetenzen (Stichwort
JKinder stark machen’) Dies wiederum
gelingt dort am besten, wo ein gutes so-
ziales Klima herrscht, d.h. in einem Zu-
hause oder in einer Schule, an der man/
frau sich wohlfuhlt.

Friihintervention

Das friihzeitige Reagieren auf suchtbezo-
gene Auffalligkeiten war ein Schwerpunkt
der diesjahrigen Tagung. Vor allem die
Methode der ,Motivierenden Gesprachs-
fuhrung” wurde als chancenreiche Erganz-
ung zum bisherigen Repertoire des Sozial-
hilfesystems gesehen und von mehreren
Referenten beleuchtet (siehe dazu auch
den Beitrag auf der nachsten Seite).

Im Zusammenhang mit erfolgversprechen-
den MaBnahmen zur Frihintervention
wurden immer wieder auch Hausérzte
genannt. Wahrend beispielsweise effizien-
te Frihintervention in Bezug auf Alkohol-
probleme in der hausarztlichen Praxis bei
uns in Osterreich noch eher Neuland dar-
stellt, konnten in anderen Landern diesbe-
zliglich bereits auBerordentlich ermutigen-
de Erfahrungen gesammelt werden. Wir
werden in der nachsten Ausgabe des
Newsletters naher auf dieses Thema ein-
gehen.

Fazit: Suchthilfe und Suchtprévention sind
erfolgreich, wenn sie praxisnah und wis-
senschaftlich fundiert stattfinden und sich
den Erfordernissen einer sich wandelnden
Gesellschaft entsprechend weiterentwick-
eln. Alles andere — moge es auch noch so
spektakular daherkommen - ist reine Zeit-
und Geldverschwendung, bei der die Leute
fur dumm verkauft we
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Motivierende Gesprachsfiihrung.

Ein Zugang zu konsumierenden Jugendlichen

Kursziel:

Erlernen der Grundstrategien der Motivie-
renden Gesprachsfihrung, eingebettet in
den Kontext jugendarbeiterischer Tatigkeit.
Durch diese Art, Gesprache zu fuhren, soll
bei suchtgefahrdeten Jugendlichen Pro-
blembewusstsein entwickelt und die Be-
reitschaft fur eine Verhaltensanderung
gefordert werden.

Inhalt:

Die Praxis hat gezeigt, dass "Probierer" von
Suchtmitteln  wie Alkohol, Tabak und
Haschisch ihr Problemverhalten auch ohne
fremde Hilfe verandern. Oft gentgt ein
motivierender AnstoR.

Besonders Jugendliche wenden sich selten
an Einrichtungen der Drogenarbeit. Jugend-
arbeiter/innen und Erzieher/innen sind
daher in dieser Hinsicht in einer vorteilhaf-
ten Position. Sie haben oftmals mit Jugend-
lichen engen Kontakt, fiihlen sich jedoch
andererseits bei so heiklen Themen wie
Drogenkonsum manchmal auch dberfor-
dert.

Eine Ausbildung in "Motivierender Ge-
sprachsfuhrung” kann in diesen Situatio-
nen eine grolle Hilfe bedeuten. Bei dieser
Art der Gesprachsfuhrung geht es darum,
gemeinsam mit dem betroffenen Jugend-
lichen Sorgen, Bedenken und Ambivalen-
zen hinsichtlich des Suchtmittelkonsums
herauszuarbeiten. Durch kurze Interventio-
nen oder auch etwas langere Gesprache
kann beim Jugendlichen die Entwicklung
eines Problembewusstseins und die Be-
reitschaft zu einer Verhaltensveranderung
gefordert werden.

Referenten:

Dr. Peter Koler, Psychologe und Padagoge,
Leiter der Fachstelle fiir Suchtpravention in
Bozen, Trainer in Motivierender Gesprachs-
fuhrung.

Dr. Wolfgang Hainz, Psychologe in der
Fachstelle fur Suchtpravention in Bozen,
Trainer in Motivierender Gesprachsfiihrung.

Ort:  Igls-Vill (Grillhof)
Zeit: 4. - 6. Oktober 2004

Zielgruppe: Ehren- und hauptamtliche Mit-
arbeiter/innen der Jugendarbeit Erzieher/-
innen, Multiplikator/innen aus dem Ju-
gendsozialbereich und aus Bereichen der
Jugendberatung und -begleitung.

Teilnehmerzahl: 12 - 18
Teilnehmerbeitrag: € 25,-

Anmeldung bis 179.2004 bei: kontakt+co
Suchtpravention Jugendrotkreuz




AKTION VERZICHT-AUF DAS

Zielfiihrendes und wirkungsvolles Tun ist gerade in der Pravention und Pddagogik erstrebenswert.
Umso erfreulicher, wenn sich die Erwartungen und Hoffnungen bestdtigen. Eine aktuelle Studie
belegt die positive Wirkung der Aktion Verzicht bei jugendlichen.

Ergebnisse

* Neun von zehn Schuler/innen hatten
ein positives Verzichtserlebnis, d.h.
beziglich der vorgegebenen Verzichts-
gegenstande wurde zumindest ein Ver-
zicht durchgehalten.

* Die Schuler/innen hoben hervor, dass
sie neue Informationen erhalten haben
(55%), zum Nachdenken iber ihr Ver-
halten angeregt worden seien (51%)
und einen spannenden Unterricht/neue
Erfahrungen erlebt haben (50%). Diese
Werte bei der Nachbefragung 3 Monate
nach Ende der MaBnahme liegen noch
hoher als die Angaben direkt am Ende
des Verzichtszeitraums.

 Bei der Verzichtstibung gibt es tber die
Einhaltung der "offiziellen" Verpflichtung
hinaus bergreifende Effekte: Der
tatsachliche Konsumverzicht der Schi-
ler umfasst mehr als sie gegenuber
Dritten vereinbart haben.

* Die Schaler/innen machen es sich nicht
leicht mit der Auswahl der Verzichtsge-
genstande: Sie wahlen tendenziell die
aus, die sie intensiv konsumieren, und
nicht diejenigen, die sie eher spora-
disch nutzen.

e Ein gelungener Verzicht fihrt zu einer
Uberproportionalen und nachhaltigen
Reduzierung des Konsums (3-4 Monate
spater).

e Das gilt sowohl fur die "offiziell"
Verzichtenden als auch fur diejenigen

Schiler/innen in der Klasse, die keine
Verzichtsvereinbarung getroffen haben.



RICHTIGE PFERD GESETIZT

Auch den Lehrer/innen hat es
gefallen

Das Projekt erhielt auch eine positive
Beurteilung durch die Lehrkréfte. Wahrge-
nommen wurde die Mallnahme vor allem
als "informativ" (70%) und "abwechslungs-
reich” (66%). Der Nutzen wurde besonders
in der Sensibilisierung ftir das eigene Kon-
sumverhalten gesehen sowie im “Lemen
zu verzichten".

Da capo!

Sowohl Lehrer/innen als auch Schuler/
innen sprechen sich zu einem groRen Teil
fur eine Wiederholung der MalRnahme
aus; viele Schuler/innen wirden eine
Durchftihrung nicht in der Klasse, sondem
mit Freund/innen (59%) oder alleine (49%)
bevorzugen.

Fazit:

Insgesamt kann festgestellt werden, dass
eine Aktion Verzicht auch fur die 15- bis
19-jahrigen Schaler von Berufsschulen und
Gymnasien als suchtpraventive Malinah-
me geeignet ist. Das gilt fir alle beteiligten
Lander und Sprachkreise.

Ein solches Praventionskonzept, das auf
konkreter Selbsterfahrung (Selbstwirksam-
keit) basiert, stellt also eine effektive Be-
reicherung schulischer Suchtprévention
dar.

Die Studie mit allen Detailergebnissen
(Konsumverhalten, Verzichtserfahrungen,
Bewertung der Aktion) liegt bei kontakt+co
auf und kann jederzeit eingesehen oder
entliehen werden:

Raschke, Peter/Kalke, Jens/Buth, Sven: Suchtpra-
vention bei Jugendlichen im interkulturellen Ver-
gleich. Die padagogische Intervention ‘Initiierte
Abstinenz" bei 15-18jahrigen Schiilern ("Glaserne
Schule”, Teil Il), Hamburg 2004

ABZAHLREIM DER
TABAKKONZERNE
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Die Glaserne Schule ist ein EU-gefordertes kombiniertes Forschungs- und Praventions-
projekt, das unter wissenschaftlicher Leitung der Universitat Hamburg in Deutschland,
ltalien, Osterreich und Belgien durchgefiihrt wurde. Es besteht aus einer
Eingangsbefragung der Experimental- und Kontrollklassen vor den péadagogischen
MaRnahmen, den suchtpraventiven Aktivitdten in den Experimentalklassen - dabei
steht der 2-wochige freiwillige Verzicht auf ein Mittel oder ein Verhalten im Mittelpunkt
— inklusive einer Befragung am Ende der Manahme sowie einer Nachbefragung in
beiden Klassenarten 12 Wochen nach Ende der MaBnahmen. Durch diesen Aufbau
kénnen einerseits die Konsum- und Alltagsgewohnheiten der Schaler/innen auf brei-
ter Basis erhoben als auch die Auswirkungen der MaRnahmen tberprift werden.

Im Jahr 2000/01 nahmen ca. 2.809 Schiiler/innen (davon 939 im Raum Innsbruck) der
6.-8. Schulstufe am EU-Forschungsprojekt "Glaserne Schule I" teil, 2002/03 folgten
2.871 Schiler/innen (davon 655 im Raum Innsbruck) der weiterfiihrenden Schulen
beim Fortsetzungsprojekt "Glaserne Schule II".
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atibnen iiber GHB nachgefragt. Alisidiesem Grund
ewsletter einen Beitrag.
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GHB® wurde vor etwa 30 Jahren erst-
mals synthetisiert und als Narkosemittel
verwendet, allerdings nur kurz aufgrund
der unerwiinschten Nebenwirkungen
(Euphorie und Halluzinationen). Bevor
es in der Party-Szene Einzug hielt, dien-
te es z.T. in Bodybuilder-Kreisen als Do-
pingmittel (Stimulierung des Muskel-
wachstums). GHB ist eine farb- und
geruchlose, salzig schmeckende Fliissig-
keit, selten wird es auch in Pulverform
angeboten.

GHB steht fir 4-Hydroxybuttersaure =
Gamma-hydroxybutyrat, andere Namen
sind: Liquid Ecstasy, Liquid E, Liquid X,
Fantasy, etc.

GHB ist eine korpereigene Substanz
(Botenstoff), welche im Gehimn die
Wach-/ und Schlafzustande regelt und
Wachstumshormone  stimuliert, mit

Ecstasy hat sie chemisch nichts zu tun.

% Quellen und Links

] http://www.checkyourdrugs.at/data/substanzen/downer/ghb/index.html
http://www.suchtzentrum.de/drugscouts/dsv3/stoff/ghb.html
http://www.bads.de/illegale%20Drogen/liquid_ecstasy.htm

Wirkung

Die Wirkung beginnt ca. 10 bis 20 Minuten
nach oraler Einnahme und halt — je nach
Dosis — bis zu 3 Stunden an. Der Hohe-
punkt tritt nach ca. 30 Minuten ein. Die
Dosis ist entscheidend fir die Wirkung von
GHB: Bei einer geringen Menge bis mittle-
ren Dosis von 0,5 bis 1,5 Gramm kommt es
zu einem alkoholdhnlichen Rausch (eu-
phorisierend, entspannend, enthemmend,
sexuell stimulierend, der Tastsinn wird als
ausgepragter empfunden, auch erhohter
Rededrang tritt auf). Konsumenten berich-
ten von Empfindungen wie bei Ecstasy-
konsum und einem gesteigerten Bewe-
gungsbediirfnis (Tanz). Bei einer starken
Dosis von 2,5 Gramm aufwarts wird Musik
intensiver wahrgenommen, die Euphorie
gesteigert, das schlafrige Gefuhl wird aber
verstarkt, es kann sich tiefer (koma-ahnli-
cher) Schlaf bis hin zur Bewusstlosigkeit
einstellen. In hochdosierter Form wird GHB
in letzter Zeit (va. in den USA, in Frankreich,
zuletzt auch in der BRD) als "Ko.-Tropfen”
bzw. "Vergewaltigungsdroge" eingesetzt;
aufgrund des schnellen Abbaus in
Kohlendioxid und Wasser im Korper ist der
freiwillige oder erzwungene Konsum von
GHB schwer nachweisbar.

Gefahren

Herzschlag und Blutdruck werden herun-
tergesetzt, die motorischen Fahigkeiten
sind (e nach Dosis) wesentlich einge-
schrankt. Bei hoherer Dosierung kénnen
Ubelkeit, Erbrechen und Schwindelgefiihle,

Kopfschmerzen und Verwirrtheit auftreten.
Bei sehr hohen Dosierungen kann es zu
Gedéachtnisstorungen, Atemnot, Krampfen
und schlieBlich zu Bewusstlosigkeit kom-
men. Weitere Nebenwirkungen sind
Horrortrips, schwere Angstzustdande und
Verfolgungswahn. Beim Konsum von GHB
sollte man die gleichzeitige Einnahme von
Milchprodukten vermeiden, sonst sind
Erbrechen und starke Ubelkeit die Folge.

Sehr gefahrlich ist das Mischen von GHB
mit anderen Drogen. In Kombination mit
Alkohol, Ecstasy oder Opiaten (Opium,
Heroin, Codein, etc) filhit GHB rasch zu
Atemnot/-stillstand, volliger Bewegungslo-
sigkeit, komaahnlichem Schlaf und Be-
wusstlosigkeit. Die meisten Todesfélle im
Zusammenhang mit GHB-Konsum sind
bedingt durch derartigen Mischkonsum.
Eine korperliche Abhéngigkeit ist nicht
bekannt, jedoch kann bei regelmaBigem
Konsum des Stoffes eine psychische
Abhéngigkeit auftreten; so unterschiedlich
die Berichte von GHB-Konsument/innen
ausfallen, man trifft immer wieder auch auf
Darstellungen, die auf ein erhebliches
Suchtpotential der Substanz hinweisen.

Rechtliches

GHB ist 2003 als psychotrope Substanz in
das Bundesgesetzblatt aufgenommen
worden und seither in Osterreich illegal
(Bundesgesetzblatt Teil 2, Nr606 / 2003).
Die Abgabe von GHB wird in Osterreich
durch das Arzneimittelgesetz und Rezept-
pflichtverordnung geregelt: "rezeptpflichtig,
wiederholte Abgabe verboten'.

http://www.infoset.ch/de/MainFrame.shtm?location=http://www.infoset.ch/de/substanzen/ghb.htm&menu=Substanzen
http://www.sfa-ispa.ch/Prevention/allemand/substanzen/ghb_d.htm
http://www.drug-infopool.de/rauschmittel/liquidxtc.html

" Fine mit GHB verwandte und manchmal damit verwechselte Substanz ist GBL (Gammabutyrolacton). GBL ist eine starke Saure und somit giftig (Entgiftung durch
Neutralisation s.u). Im Darm wird GBL zu GHB umgewandelt. GBL ist in den meisten Landem legal (Ausnahmen: BRD/USA), als Grafitti-Entferner oder als
Nagellackentferner von Nobelmarken erhéltlich. Es ist meist deutlich teurer als GHB. Vom Konsum wird dringlich abgeraten.

@



NEUES IN DER BIBLIOTHEK

DrogenlLeben

Bilanz und Zukunftsvisionen
akzeptanzorientierter Drogenbhilfe
und Drogenpolitik

Wolfgang Schneider,

Ralf Gerlach (Hg.), 2004

Das Buch versucht eine kritische Bilanz
zur aktuellen Situation der Suchtarbeit zu
ziehen und die "Machbarkeit" akzeptanz-
orientierter Drogenhilfe aus der Praxispers-
pektive zu verdeutlichen.
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Mit "schwierigen" Kindern
umgehen.

Ein Leitfaden fiir die Praxis
Sabine Herm, 2004

Die Autorin ist Erzieherin und Diplompé&da-
gogin und arbeitet als Beraterin von Kinder-
tagesstatten. Sie zeigt anhand konkreter
Beispiele auf, welche besondere Beglei-
tung verhaltensauffallige Kinder brauchen,
um ihre Entwicklungsaufgaben meistern
zu konnen. Ursachen von Aggressivitdt,
Hyperaktivitat, kindlicher Depression etc.
werden in den
Blick genom-
men und dar-
auf aufbau-
end konkrete
Ansatzpunkte
fur die Praxis
entwickelt.

Handbuch der Sucht-
pravention

Programme, Projekte und MaR-
nahmen aus Deutschland, Oster-
reich und der Schweiz

Jens Kalke, Peter Raschke, Walter
Kern, Christoph Lagemann,
Hinnerk Frahm (Hg.), 2004

Sucht hat viele Dimensionen, und so ist
auch Suchtvorbeugung heute sehr viel
mehr als bloRe Information oder Warnung.
Mit Selbstdarstellungen von mehr als 120
erprobten und verbreiteten Projekten gibt
das Buch erstmals einen aktuellen
Uberblick tber die Vielfalt der praventiven
Arbeit im deutschsprachigen Raum.

kindergarten heute
Zeitschrift fiir Erziehung

Die deutsche Fachzeitschrift fr Kindergar-
tenpadagog/inn/en greift relevante The-
men auf und bietet zahlreiche Anregungen
fur die Kindergartenpraxis. Die Zeitschrift
kann, wie der Grol3teil der in der Bibliothek
von kontakt+co vorhandenen Publikatio-
nen, unentgeltlich entliehen werden.

Psychische Stérungen und
Sucht: Doppeldiagnosen
Franz Moggi, Ruth Donati, 2004

Patient/inn/en mit psychischen Stérungen
und substanzgebundenem Suchtverhalten
haben in den letzten Jahren im medizini-
schen und psychosozialen Versorgungs-
system deutlich zugenommen. Das Buch
bietet einen Uberblick zu den wichtigsten
Aspekten von Doppeldiagnosen und
schlieBt damit eine Lucke im Bereich der
Fachliteratur zur psychologischen Behand-
lung.




NEUES IN DER BIBLIOTHEK

Geschwister - Vorbilder,
Rivalen, Vertraute
Hartmut Kasten, 2003

Fast jeder kennt sie: Geschwister als inni-
ge Vertraute und Geschwister als lebens-
lange Rivalen. Ob erfolgreicher oder ent-
thronter Erstgeborener, ob vernachlassig-
ter Zweitgeborener oder bevorzugtes
Nesthdkchen - die Beziehung zwischen
Geschwistern beeinflusst Lebensweg und
Personlichkeitsbildung.

Die Geschwisterforschung hat interessan-
te Ergebnisse herausgefunden: Der Platz
in der Geschwisterreihenfolge, das Ge-
schlecht und der Altersabstand sind wich-
tige Faktoren fur die Entwicklung sozialer
Fahigkeiten und der Intelligenz. Das Buch
ist allen zu empfehlen, die selbst
Geschwister haben, bzw. mit der Erzie-
hung von Kindern betraut sind und Ge-
schwisterkonstellationen besser verste-

hen mdchten.

Ceschwrlster
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Freunde fiir Kinder -
Gruppenleitermanual
Barrett Paula, Hayley Webster,
Cynthia Turner, 2003

"Freunde fur Kinder" ist ein Programm zur
Vorbeugung und Intervention bei Angst
und Depression bei Kindern im Alter von
7 bis 12 Jahren. Das Programm zeigt, wie
Kinder mit Angst erzeugenden Situatio-
nen umgehen und Probleme I6sen kén-
nen; es mochte emotionale Widerstands-
fahigkeit aufbauen und bezieht die Eltern
in vier Elternsitzungen mit ein.

Das Gruppenleitermanual fihrt in den
theoretischen Hintergrund ein, erklart die
Struktur der Sitzungen und zeigt, an wel-
cher Stelle Ubungen mit den Kindern
erforderlich sind. Das Arbeitsbuch fur die
Hand der Kinder enthalt Ubungsblétter
mit vielen Zeichnungen, die gemeinsam
in der Gruppe, oder auch zu Hause bear-
beitet werden.

FLUR KiNDELR
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Depression bei Kinder und
Jugendlichen
Cecilia A. Essau, 2002

Das Lehrbuch bietet einen theoretisch-
wissenschaftlichen Hintergrund zum ne-
benan vorgestellten Gruppenleitermanual.
Es gibt einen systematischen Uberblick
tber den aktuellen Forschungs- und
Erkenntnisstand zur Depression im Kin-
des- und Jugendalter. Die Autorin fihrt
systematisch in Klassifikation, Diagnose,
Pravention und Psychotherapie der
Stérung ein. Gezeigt wird auRRerdem, wie
man depressive Kinder und Jugendliche
wirkungsvoll  therapieren
Entstehung von Depression vorbeugen

und der

kann.

Depression
bei Kindern und
Jugendlichen

&




GESUNDHEITISFORDERUNG
UNTERNEHMENSZIEL ODER

Eine Nachlese zur Tagung "Gesundheit fordern — Arbeitspldtze sichern

5 9% der Osterreicher sind alkoholkrank,
o weitere 10 % sind gefdhrdet;
e Mehr als 20 % aller Arbeitsunfalle sind

- i &
nachweislich alkoholbedingt;
I e Alkoholkranke Mitarbeiter/innen sind
3,6 mal haufiger an Arbeitsunféllen

beteiligt und
_ * weisen bis zu 16 mal haufigere Fehl-
F'IIMFEHHL'IH ] BETRIEREN zeiten auf:
} * Ein alkoholkranker Mitarbeiter bringt im
Schnitt nur noch 75 % seiner Arbeits-
leistung.

Intem ationale EURES ~-Tagun

G Rechnet man dazu das personliche Leid,
e S u n d h e It f . dem ein Alkoholiker und die Menschen,

0 r' die ihn umgeben, ausgesetzt sind, so fin-
den sich sowohl fir Unternehmer wie
Betriebsrate, fur Personalisten genauso wie
fur Psychologen und Arbeitsmediziner aus-
reichend Griinde, um sich mit dem Thema
Alkohol im Betrieb intensiv auseinander zu

setzen.

Im Rahmen der Tagung wurde der Frage
nachgegangen, welche Faktoren riskanten
Alkoholkonsum begiinstigen und wie man
im Unternehmen sinnvoll mit diesem
Thema umgehen kann.

In ihrem Vortrag "Fltichten oder K&mpfen?
- Uber-Lebens-Strategien am Arbeitsplatz
in Zeiten des Business-Krieges" betonte
LR Dr. Elisabeth Zanon begriite die Teilnehmer/innen und dankte den Férderpartnern (AK, Wika, OGB, Christine  Bauer-Jelinek, Wirtschaftscoach

AUVA, Industriellenvereinigung, Arztekammer) fur ihre Unterstiitzung. Das Land Tirol wird pib — Prévention und Buchautorin in Wien, dass die Angst
in Betrieben im Rahmen eines ab 2005 geplanten Interreg-Projekts mit Bayern unterstiitzen.

zunehmend zum Leitgefuhl unserer
Gesellschaft wird. Arbeitnehmer/innen
erleben |hre Arbeit oft als Uberlebens-
kampf in einer zunehmend feindlich
gesinnten Umgebung. Daraus resultieren
Druck und Stress, Unsicherheit und
Vertrauensverlust, Abnahme von Loyalitat
und Solidaritat sowie die Zunahme von
Egozentrik und Aggression. Alles Faktoren,
die eine Flucht in den Alkohol oder ein
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"NOTWENDIGES

anderes ausweichendes Verhalten zumin-
dest begiinstigen wenn nicht verursachen
kénnen. Hier zeigen sich auch die Grenzen
der Verhaltenspravention. Solange Arbeits-
verhaltnisse sucht- und krankheitsfordernd
sind, werden sie immer wieder Siichte
oder Krankheiten bewirken.

Im Verlauf der weiteren Tagung ging es um
Losungen und Losungsansdtze aus dem
Blickwinkel der verschiedenen Interessens-
gruppen. Hier wurden erprobte Strategien
und Losungsansatze vorgestellt und disku-
tiert.

Roland Holz, Personalverantwortlicher bei
der Porsche AG in Stuttgart, prasentierte
Erfahrungen aus 25 Jahren betrieblicher
Prévention bei Porsche. Die positive Er-

kenntnis: Sich systematisch den Themen
Alkohol und Sucht zu stellen, lohnt sich
nicht nur fur den Mitarbeiter, es rechnet
sich auch far den Betrieb. Wertvolle
Mitarbeiter und damit oft jahrzehntelang
aufgebautes und unbezahlbares Know-
how bleiben dem Betrieb erhalten. Die
Kosten einer Stellenneubesetzung, die
dem Betrieb dadurch erspart bleibt,
schatzt man heute auf durchschnittlich
EUR 30-40.000,-. Damit nicht genug:
Abstinente Alkoholiker erweisen sich nach
ihrer Reintegration in den Betrieb als lei-
stungsorientiert und liegen nach einer
Therapie mit ihren Fehlzeiten sogar unter
dem Durchschnitt!

AbschlieBende lasst sich sagen: das
Thema Alkoholismus im Betrieb sollte nicht

JUGENDSCHUTZ TIROL
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mehr langer tabuisiert werden. Jeder von
uns scheut nattrlich unangenehme The-
men, Schwierigkeiten und Konflikte. Aber
einer Schwierigkeit aus dem Weg zu ge-
hen macht mit der Zeit aus einem leichten
Problem ein schwieriges Problem.

"Schwierigkeiten werden uns nicht in
den Weg gestellt, um uns zu stoppen,
sondern um unseren Mut und unsere
Kraft herauszufordern."

N&here Auskiinfte zu pib — Pravention in
Betrieben erhalten Sie bei kontakt+co
(Mag. Heribert Holzinger, 0512-585730/14)
und dem Verein BIN

(Mag. Leander Bechtold, 05223-53636/10).

Unspektakuldr aber daftr konsequent gehen die Bemthungen des Umsetzungsteams unter

der Leitung der Abt. JUFF voran, mit dem Ziel, den Jugendschutz mdoglichst gut und nach-
haltig im Alltagsleben zu verankern. Die aktuellen Gemeindeprojekte machen Fortschritte
und bieten Gelegenheit, Ideen zu erproben und weiter Erfahrungen zu sammeln, sodass

nach dieser Pilotphase ein Paket mit bewahrten MaRnahmen fiir die Tiroler Gemeinden zur

Verfligung stehen wird.

Daneben kénnen wir als einen konkreten Erfolg unserer Bemuhungen vermelden, dass der
Tiroler Landtag beschlossen hat, die derzeit unbefriedigende Regelung beziglich der alko-
holischen Mixgetrénke (Alkopops) einer nochmaligen Priifung zu unterziehen und -

sofern dies als sinnvoll erkannt wird — eine entsprechende Anderung im Tiroler Jugend-

schutzgesetz vorzunehmen.



DIE RAUCHFREIE SCHULE -

Ein Pilotprojekt an osterreichischen Schulen

WER BIS ZU SEINEM 21. LEBENSJAHR
NICHTRAUCHER/IN IST, BLEIBT MIT
GROSSER WAHRSCHEINLICHKEIT  SEIN
LEBEN LANG RAUCHFREL. DIE SCHULE
SPIELT DABEI EINE BESONDERE ROLLE:
WIE DIE WISSENSCHAFTLICHE FOR-
SCHUNG ZEIGT, SIND MASSNAHMEN GE-
GEN DAS RAUCHEN IN DER SCHULE BE-
SONDERS WIRKSAM. SO BETRAGT IN
JENEN EUROPAISCHEN SCHULEN, DIE INS-
GESAMT RAUCHFREI SIND - IN DENEN
ALSO NIEMAND RAUCHT! -, DER ANTEIL
DER RAUCHENDEN SCHULER/INNEN NUR
EINEN BRUCHTEIL DES EUROPAISCHEN

DURCHSCHNITTS.

bm:bwk

Machen Sie lhre Schule
rauchfrei!

Die Bundesministerinnen fur Bildung und
Gesundheit, Frau BM Elisabeth Gehrer und
Frau BM Maria Rauch-Kallat, laden alle
Schulen ab der 5. Schulstufe herzlich ein,
an dem Projekt "Die rauchfreie Schule.
Gemeinsam gegen das Rauchen" teilzu-
nehmen. Die Schulen werden dabei unter-
stitzt, in einem gemeinsamen Prozess auf
eine effektive und zugleich sozial vertragli-
che Weise Regeln gegen das Rauchen zu
entwickeln, die auf einem weitgehenden
Konsens aller Beteiligten basieren.

Wie ist das Projekt "Die
rauchfreie Schule" aufgebaut?

Teilnehmer/innen. Alle Schiler/innen ab
der 7 Schulstufe (= durchschnittliches Ein-
stiegsalter der Raucher/innen), ihre Eltern,
die Lehrer/innen, das nicht unterrichtende
Schulpersonal und die Schulleitung wer-
den in den Prozess der Entscheidungs-
findung eingebunden. Jeder und jede soll
die Moglichkeit haben, seine Meinungen
und Vorschlage einzubringen.

Design. Das Projekt orientiert sich an mo-
dernen Formen der Mitbeteiligung und
der gelebten Demokratie in der Schule.
Schiler/innen, Eltern und Lehrer/innen bil-
den jeweils kleine Projektgruppen, in de-
nen Interessen und Vorschlage gesammelt
und diskutiert werden. Die Ergebnisse wer-
den von einem Projektausschuss zusam-
mengefasst und dem Schulgemeinschafts-
ausschuss zur Beschlussfassung vorgelegt.

Dauer. Das Projekt ist im Verlauf eines Se-
mesters durchfiihrbar.

Vorgangsweise. Fur alle notwendigen
Schritte im Projekt werden Materialien und
Anleitungen bereit gestellt, so dass sich der
Aufwand fur das Projekt in Grenzen halt.

Die Schulleitung bestimmt eine/n Projekt-
koordinator/in, die/der die Bildung der
Projektgruppen initiiert. Dazu werden Hilfs-
mittel des Projektmanagements bereit
gestellt.

In den drei Projektgruppen, in denen je-
weils Raucher- und Nichtraucher/innen
vertreten sind, werden Interessen, Vor-
schldge und mogliche Stolpersteine ge-
sammelt. Zur Einbindung von moglichst
vielen Schuler/innen, Lehrer/innen und
Eltern kann ein kurzer Fragebogen verwen-
det werden, der schnell ausgefillt und
ebenso schnell ausgewertet ist.

Der Projektausschuss wagt die eingebrach-
ten Vorschldage ab und sucht nach
Losungen fur aufgetauchte Probleme. Er
formuliert den Entwurf fir eine mogliche
Tabak-Politik der Schule. Dabei kann er
auch die Hilfe von Institutionen der
Raucherpravention und -entwdhnung in
Anspruch nehmen. Dieser Entwurf wird
zum Schluss dem SGA tbergeben, der die
endgltige Entscheidung zu féllen hat.

Evaluation. Der/die Projektkoordinator/in
dokumentiert den Prozess mithilfe eines
kurzen Dokumentationsbogens, der am
Ludwig Boltzmann Institut ausgewertet
wird.

Welche Unterstiitzungen erhalten die
Schulen bei der Durchfiihrung des Pro-
jektes "Die rauchfreie Schule"?



Schulen, die an diesem
Pilotprojekt teilnehmen,
werden auf vielerlei Weise
unterstiitzt:

Sie erhalten einen Leitfaden "Rauchfreie
Schule: gemeinsam gegen das Rauchen”,
der ihnen hilft, den Prozess so zu gestal-
ten, dass er mit Uiberschaubarem Aufwand
und in angemessener Zeit zu einer schu-
linternen Vereinbarung hinsichtlich der Vor-
gangsweise fuhrt. Dieser wird auch als
Download (www.schule at/gesundheit) fiir
alle Teilnehmer/innen des Projektes verflig-
bar sein.

Far alle Prozessschritte erhalten die Schu-
len geeignete Materialien (Fragebogen,
Anleitungen, Guidelines, Checklisten etc),
die sie durch den Prozess fuihren werden.
Diese werden auch als C(D-Rom bereit
gestellt, damit sie als Kopiervorlagen
benutzbar sind.

Fur die Laufzeit des gesamten Projektes
wird eine Hotline eingerichtet, die fur
Fragen, Beratung und Information zur
Verfugung steht. Unter der Telefonnummer:
01-4277-48282 stehen lhnen Expert/innen
des Ludwig Boltzmann Instituts far
Medizin- und Gesundheitssoziologie zur
Seite.

Die Suchtpraventionsstellen der Bundes-
lander stehen fir Fachberatung der schuli-
schen Projektgruppe zum Thema Rauchen
zur Verfligung.

Projektmittel: Schulen, die zur Unter-
stiitzung der Rauchfrei-Entscheidung wei-
tere Projekte und MaBnahmen bengtigen,
konnen dazu Gelder aus dem "Bildungs-
forderungsfond fur Gesundheit und nach-
haltige Entwicklung" beantragen.

MEINSAM GEGEN DAS R

Informationen hierzu erhalten sie unter
www.umweltbildung.at/bildungsfoerde-
rungsfonds fiir eine personliche Beratung
durch das BMBWK steht Frau Dr. Beatrix
Haller unter der Tel. 01-53120-2533 zur
Verfligung.

Wann findet das Projekt
statt?

Das Projekt findet im ersten Semester des
Schuljahres 2004/2005 statt und beginnt
im Oktober. Zu einer Abschlussveran-
staltung im Mai 2005 werden alle teilneh-
menden Schulen eingeladen.

Anmeldung

Ludwig Boltzmann Institut fir Medizin-
und Gesundheitssoziologie

Frau Gabriele Bocek, Tel. 01-4277-48282,
gabriele bocek@univie.ac.at

Anmeldung iiber das Internet:
www.schule.at/gesundheit, klicken Sie das
Logo "Osterreichisches Netzwerk Gesund-
heitsfordernde Schule” an und dann
klicken sie weiter auf "Rauchfreie Schule.
Dieser Link enthalt auch alle wichtigen In-
formationen zum Projekt und zum Thema
Rauchen und Schule.

Pinocchio. Siegfried Anzinger )
Gouache auf Papier, 120 x 70 cm, Osterreich 1983

Immer mehr Jugendliche greifen immer friiher zur Zigarette

Die Zahl der rauchenden Jugendlichen in Europa ist in den letzten 20 Jahren drama-
tisch angestiegen. In Osterreich hat sich der Anteil der taglich rauchenden Madchen
seit 1986 verdreifacht. Heute raucht etwa die Hélfte aller 15-jahrigen Jugendlichen,
obwohl fur diese Altersgruppe ein generelles Rauchverbot besteht.
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Viele Kinder im Vorschulalter verhaltensauffallig
Mehr als die Hélfte der Eltern kleiner Kinder halten ihren Nachwuchs fir verhaltens-
auffallig und klagen tber Erziehungsschwierigkeiten. "Verhaltensprobleme sind bereits
im Vorschulalter weit verbreitet’, kommentiert die deutsche Familienministerin Renate
Schmidt eine neue wissenschaftliche Langzeitstudie im Auftrag ihres Hauses. 13 bis 17
Prozent der Kinder weisen danach ernsthafte Schwierigkeiten im Sozialverhalten auf.
Sie sind aggressiv, hyperaktiv oder leiden unter Angsten. Bei der Halfte aller Ver-
haltensauffalligkeiten kleiner Kinder "handelt es sich nicht um kurzzeitige schwierige
Phasen, sondern um langfristige Entwicklungen®, gegen die nach Worten Schmidts
frihzeitig vorgebeugt werden muss und kann. Die Studie der Uni Erlangen-Nirnberg
belegt auch, dass PréventionsmaBnahmen schon bei Kindern unter sechs Jahren
Verhaltensschwierigkeiten stoppen und korrigieren kdnnen. "Aufeinander abgestimmte
Trainingsprogramme ftr Eltern und Kinder zeigen die besten Erfolge." Die wichtigsten
Grunde fir Verhaltensprobleme der Kinder sind nachldssige bzw. tbermaRig strenge
oder fur die Kinder unlogische Erziehung, mangelhafte Aufsicht, permanente Konflikte
zwischen Mutter und Vater, aggressives Familienklima, Alkoholmissbrauch bei Eltern
und GroReltern. "Ursachen der kindlichen Verhaltensprobleme sind ein Zusammenspiel
sozialer, biologischer und psychologischer Faktoren', heilit es in der Expertise.

Quelle: Die Welt, 25. Mai 2004

Armband gegen jugendliches Wettsaufen

Dorffeste und ahnliche Veranstaltungen enden fiir immer mehr Jugendliche und Kinder
in arztlicher Behandlung. "Binge Drinking" heilt das Rauschsaufen auf Neudeutsch.
Das Jugendgesetz verbietet zwar die Abgabe von Alkohol an unter 16-Jahrige, kontrol-
liert wird aber nur selten. Der Alltag bestatigt die Statistik: "Bei uns haben sich nach
Zeltfesten die Anrufe von Rettungsleuten und Kontrollorganen gehauft’, sagt Burger-
meister Josef Moosbrugger, Obmann der Regionalplanungsgemeinschaft Bregenzer-
wald. Tenor der Anrufe: "Tut endlich etwas!"

Rechtzeitig zu Beginn der Festsaison reagieren die Bregenzerwélder Gemeinden.
Jugendliche unter 16 bekommen bei Veranstaltungen Eintritts-Armb&andchen in spezi-
ellen Farben. Die Alkoholabgabe an sie ist verboten. Die Einhaltung des Alkohol-
verbotes, aber auch der Sperrstunde (je nach Alter 23 oder 24 Uhr) wird von Wach-
personal kontrolliert. Kontrolle ist fur Veranstalter Auflage, die Bandchenabgabe nur
Empfehlung. Quelle: Der Standard" vom 22.05.2004

Ein Urteil, das man nicht so schnell vergisst
Im US-Bundestaat Georgia hat ein Richter einen jugendlichen Drogenabhéngigen dazu
verurteilt, sich einen Sarg zu kaufen und ihn - als Ansporn fiir eine erfolgreiche
Entziehungskur - sechseinhalb Jahre lang bei sich aufzustellen. Richter Sidney Nation
verurteilte den 24-jahrigen Wiederholungstater wegen Autofahrens unter Einfluss von
Alkohol und Heroin zunachst zu sieben Jahren Geféngnis, reduzierte die Strafe dann
jedoch auf sechs Monate Haft und einer Geldstrafe in Hohe von 1000 Dollar zusam-
men mit der Auflage des Sargs. Friiher einmal hatte der Richter einen Verkehrsstinder
wegen Trunkenheit am Steuer dazu verurteilt, das von ihm bei einem Unfall demolierte
Auto in seinem Vorgarten auszustellen.

Quelle: Atlanta Journal Constitution, Kurier, 12.5.2004

Ecstasy-Konsum hat moglicherweise dauerhafte Folgen

Rund vier Prozent der deutschen Jugendlichen zwischen 14 und 25 Jahren haben
schon einmal Ecstasy genommen. Das Amphetamin-Derivat wirkt leicht aufputschend
und versetzt den Konsumenten in eine geloste, glickliche Stimmung. Im Tierversuch
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kann Ecstasy die Nervenzellen so schadigen, dass die Serotonin-produzierenden
Nervenzellen absterben. Man vermutete daher, dass auch bei menschlichen Langzeit-
Konsumenten die Serotonin-Konzentration in bestimmten Hirnregionen permanent ver-
ringert ist. Viele Forscher sehen darin auch den Grund fur LeistungseinbuBRen, die nach
Langzeitmissbrauch von MDMA auftreten kénnen. "Die Fahigkeit, Chancen und Risiken
gegeneinander abzuwagen, ist gegentiber Personen ohne Ecstasy-Erfahrung deutlich
verringert”, sagt Boris Quednow von der Bonner Klinik fur Psychiatrie und
Psychotherapie. Auch das Erinnerungsvermagen leidet bei regelmaBigem MDMA-Kon-
sum. Die heute gegen Langzeitschdden vorgeschlagenen Medikamente sind daher
moglicherweise die falschen, teilte die Uni Bonn mit.

Quelle: Netzeitung - Wissenschaft, 19.5.04

Schweizer Polizei gegen mehr Repression

Der Verband Schweizerischer Polizeibeamter (VSPB) spricht sich fiir eine Sucht- und
Drogenpolitik aus, die die Menschenwdrde aller Betroffener ins Zentrum stelle. Dieses
Problem musse ohne Emotionen seiner Losung zugefiihrt werden. Jingste Verlaut-
barungen zu Sucht- und Drogenfragen wollten der Offentlichkeit einreden, die Drogen-
politik sei gescheitert, es brauche deutlich mehr Repression auch gegen Konsumierende,
die politisch links stehende Sozialarbeit misse endlich von den "Rechten” zurlickgestutzt
werden, "und &hnlich Fragwirdiges mehr'. Solche und weitere populistische Spriche
seien weit verbreitet. Diese sollten bewusst auf allen Stufen der Bevolkerung Angst und
Schrecken verbreiten. "So weit darf es nicht kommen", warnt der VSPB. Politisch geschir-
te Emotionen und Vorurteile seien wenig hilfreich in einer Diskussion, die Anstand,
Ehrlichkeit und spezifisches Fachwissen verlange. Hochrangige Polizeioffiziere der mei-
sten Polizeikorps stiinden hinter der pragmatischen nationalen 4-S&ulen-Drogenpolitik
des Bundesrates. Die Polizei wolle jedoch nicht langer als "letztes Mittel" einer auch
aus suchtpraventiver Sicht unzuldnglichen Jugend- , Arbeits- und Familienpolitik her-
halten missen. Quelle: Tagesanzeiger, 274.2004

Kiffen: Schiiler in Frankreich vorn

Frankreichs Schuler kiffen europaweit am meisten. Das geht aus der neuen
Landerstudie der Europaischen Uberwachungsstelle fiir Alkohol und Drogen (Espad)
hervor, die gestern in Paris veroffentlicht wurde. Danach rauchen 21 Prozent der 16-
und 17-jahrigen franzosischen Jungen mehr als zehn Joints im Jahr, bei den Madchen
liegt der Anteil bei 11 Prozent. Noch vor zehn Jahren hatten die Vergleichswerte bei
7 Prozent fur Jungen und bei 4 Prozent fir Madchen gelegen.  Quelle: Taz 15.4.2004

Cannabis in Coffee Shops vor dem Aus?

In den Niederlanden konnte der Verkauf von im eigenen Land angebautem Cannabis
bald verboten werden. Das hollandische Cannabis enthalte derart viel von dem
Wirkstoff Tetrahydrocannabinol (THO), dass es moglicherweise als harte Droge einge-
stuft werden konnte und dann nicht mehr in den bertihmten "Coffee Shops" verkauft
werden drfte, berichteten niederlandische Medien.

Justizminister Piet Hein Donner und Gesundheitsminister Hans Hoogervorst wollen
demnach untersuchen lassen, wieviel THC das so genannte Nederwiet tatsachlich ent-
halte. Eine unabhéngige Untersuchung hatte unlangst ergeben, dass der THC-Gehalt in
niederlandischem Cannabis im Jahr 2002 bei durchschnittlich 15,2 Prozent lag,
wéhrend importiertes Cannabis nur 6,6 Prozent THC enthalten habe. Obwohl der
Anbau von Hanf in den Niederlanden verboten ist, darf Cannabis in den Coffee Shops
seit 1976 verkauft werden - allerdings darf jeder Kunde héchstens finf Gramm pro Tag
kaufen. Quelle: Tageschau, 6.4.2004




ENDE GUT
ALLES GUT

Ein junger Mann geht spazieren und sieht eine verschrumpelte,
faltige, kleine Frau, die gliicklich in ihrem Schaukelstuhl
auf der Veranda sitzt.

“Entschuldigen Sie," spricht er die Frau an, "aber Sié sehén so
zufrieden und gliicklich aus. Was ist das Geheimnisflhres Lebens?”

Die Frau antwortet: "Jeden Tag 60 - 80 Zigaretten, mindestens
eine Flasche Schnaps, keinen Sport und'iede_Menge junger
Manner ...... und das mein ganzes Leben lang!"

“Unglaublich!" staunte der Mann, "und darf ich Sie fragen, wie alt
Sie jetzt sind?"

“NeununddreiBig ..."




