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Suchtpraventionsfachstelle der Stadt Wirzburg, Trager: Diakonisches Werk Wirzburg e.V.

Koordinationsstelle ,,Flashback®. Drogenpravention

fur die Stadt Wurzburg

1. Bedarfe und Hintergrunde

1.1.

1.2.

Regionaler Bedarf fur Drogenpravention an Schulen

Die Suchtpraventionsfachstelle Wurzburg steht in einem sehr guten Austausch mit
weitgehend allen weiterfihrenden Schulen in der Stadt Wirzburg. Weiterfiihrende
Schulen sind der wichtigste Kooperationspartner der Fachstelle und Haupteinsatzort
der MalRnahmen (vgl. Jahresberichte der Suchtpraventionsfachstelle).

Die Schulen kennen die Angebote der Fachstelle und buchen diese selbststandig und
nach Bedarf. Ebenso wenden sie sich an die Fachstelle bei Informations- und
Beratungsbedarf zur weiteren Umsetzung von Suchtpravention und bei Vorfallen
(z.B. Umgang mit Drogenkonsum einzelner Schuler/innen) an den Schulen. Hier
informiert die Fachstelle, bietet Praventionsberatung, gibt Empfehlungen z.B. im
Rahmen von MOVE (Motivierende Gesprachsfuhrung fur konsumierende
Jugendliche), leitet an Beratungsstellen weiter und empfiehlt Materialien z.B. der
BZgA (,Schule und Cannabis) oder von Drugcom (,Der Cannabiskonsum von
Jugendlichen als Herausforderung fir die padagogische Arbeit*).

Zudem ist das Fachgesprach fir suchtbeauftragte Lehrkrafte, das zweimal im Jahr
stattfindet, neben Schulungen, Fortbildungen und Groliveranstaltungen zu einer
festen Instanz  geworden, wo  direkter Austausch, Bedarfsermittlung,
Informationsaustausch, Angebotsvorstellung, etc. mit den Schulen und deren
Multiplikatoren (suchtbeauftragte Lehrkrafte und zum Teil Schulsozialarbeiter/innen
und JAS’lern) stattfindet.

Bereits seit einigen Jahren melden die Lehrkrafte einen steigenden Bedarf von
Pravention zu illegalen Drogen zuriick, u.a. auch aufgrund von Vor- und
Verdachtsfallen an den Schulen. Bislang stellte dies jedoch kein Themenschwerpunkt
der Fachstelle dar.

Die Fachstelle hat dennoch auf die Bedarfe reagiert, z.B. mit Hilfe von
Kooperationen und einem allgemeinen Praventionsangebot, wo auch dieser
Themenschwerpunkt mit angesprochen werden konnte.

Pilotprojekte im Vorfeld

Die Fachstelle erstellte bereits 2013 bedarfsorientiert Workshopeinheiten fir
Schiler/innen und ein erganzendes Elternangebot zur Drogenpravention in
Kooperation mit der Polizei und der Jugend- und Drogenberatung Wurzburg und
fuhrte dies als Pilotprojekt an einer Mittelschule durch.

Das Projekt fand sehr guten Anklang, jedoch vor allem der organisatorische Aufwand
war grof’ und die kooperierenden Fachstellen sahen keine Mdglichkeit, dieses Projekt
in den normalen Arbeitsalltag ohne Stundenerhéhung auch zukinftig fur weitere
Schulen fest zu installieren.

Die Fachstelle konzipierte stattdessen v.a. fir hohere Klassenstufen und
Berufsschulen den Workshop ,Allgemeine Suchtpravention®, der die Schuler/innen in
der jeweiligen Lebensphase und den Fragen und Problemen zu Konsumthemen
abholt, Risikokompetenzen zu samtlichen Konsummitteln vermittelt, flr
Suchtentwicklung sensibilisiert und Resilienz fordert, indem
Lebenskompetenzen/Schutzfaktoren, wie z.B. Starken, Alternativen und Ziele
herausgearbeitet werden, die wichtiger sind als Konsum, bzw. vor problematischen
Konsum schitzen.
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1.3.

Suchtpraventionsfachstelle der Stadt Wirzburg, Trager: Diakonisches Werk Wirzburg e.V.

Zahlen und Folgerungen

Bundesweit ist ein Anstieg des Cannabiskonsums zu verzeichnen. ,...jeder zehnte
12- bis 17-jahrige Jugendliche, (hat) schon einmal Cannabis konsumiert...“ (10%),
unter den 18- bis 25-jahrigen sind es 4 von 10 (42,5%), (Lebenszeitpravalenz, laut
BZgA ,Der Cannabiskonsum Jugendlicher und junger Erwachsener, 2018 und
Pressemitteilung der Drogenbeauftragten vom 24.06.2019). Laut des Surveys haben
»...in den letzten 12 Monaten 8% der Jugendlichen (2011 waren es 4,6 %) und 23%
(2011 waren es hier noch 11,6%) der jungen Erwachsenen Cannabis konsumiert...*
Die Konsumpravalenzen sind hdéher bei mannlichen Konsumenten und bei 18-25-
jahrigen mit héherem Bildungsstand.

Bei beiden Gruppen ist ein deutlicher Konsumanstieg zu den Vorjahren zu bemerken.

12- bis 17-jihrige Jugendliche 18- bis 25-jihrige Erwachsene
-
Lebenszeit Lebenszeit
. 11,6* R
Pravalenz Pravalenz
I 5.7
. 6,9
12-Monats . g3 12-Monats
Privalenz ’ Pravalenz
I 4.5
34 8.5
i0-Tage I . I0-Tage .
Pravalenz a1 Pravalenz . 12,2
1,7 4.5
1,5 I 5,4
R . e
egelmakiger IE.E . Regelmakiger . g1+
Konsum Konsum
| 0.8 26
minsgesami mménnlich mweiblich Ninsgesaml ®mannlich B weiblich

Angaben in Prozent. Ergebnisse der Dual-Frame-Stichprobe mit Gewichtung nach Region, Geschlecht, Alter und

Bildung.

*) Statistisch signifikanter Geschlechtsunterschied mit p < 0,05 (Binar logistische Regressionen mit den Kovariaten

Alter und Geschlecht).

ABBILDUNG 1: Verbreitung des Cannabiskonsums bei 12- bis 17-jahrigen
Jugendlichen und 18- bis 25-jahrigen Erwachsenen im Jahr 2016
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Suchtpraventionsfachstelle der Stadt Wirzburg, Trager: Diakonisches Werk Wirzburg e.V.

TABELLE 5: Lebenszeitpravalenz des Cannabiskonsums nach Altersgruppen und Geschlecht von 1973 bis 2016

Jahr  12- bis 25-Jdhrige  12- bis 17-Jahrige 18- bis 25-Jdhrige  12- und 13-J3hrige  14- bis 17-Jdhrige 18- bis 21-Jdhrige = 22- bis 25-3hrige
ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl. weibl ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl.

1973 - - 5 - - - 236* 299* 156* - - - 115 124 108 264* 347 157 207° 249° 154*
1976 - - 5 5 5 - 19.8* 239* 152* - - S 46* 31° 62 181* 234* 124* 218° 244° 188*
1979 14,1* 156* 126 48* 53* 45 244* 270* 216 08 08 08 70° 75° 63 222% 250 191 275° 300° 250
1982 159* 173* 144 51* 51* 50 269*% 298* 240 04 00 07 70* 69 70 226* 247* 207 331 365 293
1986 156° 184* 127* 33* 41* 24° 21,8 261* 175* 09 00 18 40* 52* 26 17,0 198 141* 267° 327 208*
1989 16,3* 187* 138% 39* 42* 36 224* 258 188* 02 05 00 55* 57* 53 167* 17,3* 161 275° 342° 211*
1993 16,3* 218* 107* 58 7,7 43 230* 294* 154* 04 08 00 88 11,3 66 21,7* 265* 157 239° 316 151*
1997 19,0° 216* 162 10,2 74* 131° 252*% 316* 184* 09 03 15 148 110° 183 240* 285 191 262° 342 179*
2001 256° 283 228% 12,8 145* 106° 353 384 320° 1,0 19 00 189* 216° 161 347 360 334* 359 409 306
2008 31,1 349* 27,1* 151* 182* 120° 430* 474* 383* 16 18 13 220* 264* 17,3 42,0* 461 377* 439° 487 390°
- - - 90 118 60 - - 04 07 00 128 168 86 - 5 - - -
2008 283° 323* 240* 96 117 74 409*% 463* 352* 06 06 05 135 165 103 37,6* 445 303* 441° 481 400°
2010 242 287 185 74 96 49 350 410 288 13 18 07 102 133 70 299 369 225 404 452 354
2011 266° 308 222* 67 84* 48 392 451 332* 02 00 04 100 128 7,0 345 403 284* 438° 496° 377*
2012 243 288 196 78 92 63 348 414 280 03 07 00 115 134 95 303 352* 251 392 473 307
2014 252 298 204* 89 103 75° 360 428 289 03 04 01 132 151 112° 32,1 384 254 394 466 319
2015 250 295 203 88 104 72 355 419 287 03 05 01 129 151 106 341 417 260 366 420 310
2016 237 295 176 83 11,3 52 338 414 258 05 10 00 120 161 76 31,1 408 207 361 419 300

Angaben in Prozent. Definition Lebenszeitpravalenz: Anteil der Personen, die mindestens einmal im Leben Cannabis genommen haben. Alter der Befragten in den

verschiedenen Studien: 1573 und 1976 14 bis 25 lahre; 2007 12 bis 19 lahre; sonstige Studien 12 bis 25 Jahre. Fir die Studien 1973, 1976 und 2007 entfallen deshalb

Ergebnisse fir manche Altersgruppen. 2014, 2015 und 2016 beruhen die Ergebnisse wie in 2001 bis 2012 auf der Festnetzstichprobe mit Gewichtung nach Region,

Geschlecht und Alter.

*) Statistisch signifikanter Unterschied zum Referenzwert in 2016 mit p < 0,05 (Binar logistische Regressionen mit den Kovariaten Alter und in Gesamtspalten Geschlecht).
‘Wegen nicht besetzter Zellen wurden bei mannlichen und weiblichen 12- und 13-Jihrigen keine Regressionsmodelle berechnet.

TABELLE 6: 12-Monats-Pravalenz des Cannabiskonsums nach Altersgruppen und Geschlecht von 1993 bis 2016

Jahr  12- bis 25-Jdhrige  12- bis 17-Jdhrige 18- bis 25-Jdhrige 12- und 13-Jdhrige 14- bis 17-Jdhrige 18- bis 21-Jahrige  22- bis 25-J3hrige

ges. mannl.  weibl. ges. mannl. weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl. weibl ges. mannl. weibl. ges. mannl.  weibl.

1993 109° 144* 72 50 64 38 145 187 96 04 08 00 75 94 59 156 189* 116 138 186 83
1997 123 139* 106* 83 57* 112* 151 187 102 07 00 15 122 85° 161* 159 210 104 143 186 100
2001 11,8 135* 100* 92* 102 82° 138* 161* 114 07 13 00 136 147 124* 149* 170* 126 126 151 101
2008 130 163 96 101* 126* 74° 152 191* 112 14 14 1,3 145* 183° 104* 180 222 137 124 160 88
2007 - - - 53 84 33 - - 04 07 00 84 118 48 - 5 - - -

008 96° 123* 67 66 87 44 116* 148* 83 03 06 00 94 122 64 139* 180* 96 93° 115° 69
2010 97° 128* 63 50* 67* 32 127* 168* 84 03 01 06 72* 98 44 136* 183* 87 117° 152° 80
2011 100° 128* 70 46* 62* 28 135 172* 96 02 00 04 68 83° 41 153* 193* 112 117° 152* 81
2012 118 154 81 56 63 42 158 208 105 00 00 00 &4 103 64 178 225 132 138 133 81
214 137 179 93 77 90 64° 177 238 112 03 04 01 114 132 85* 200 270 127 157 212 99
2015 124 159 88 66 81 50 163 210 112 03 05 01 96 117 73 183 260 123 137 169 104
2016 125 176 7% 63 95 42 168 228 103 04 07 00 99 136 &1 185 260 104 153 202 102

Angaben in Prozent. Definition 12-Monats-Pravalenz: Anteil der Personen, die mindestens einmal in den letzten 12 Monaten Cannabis genommen haben. Alter der Befragten

in den verschiedenen Studien: 2007 12 bis 19 lahre; sonstige Studien 12 bis 25 Jahre. Fir die Studie 2007 entfallen deshalb Ergebnisse flir manche Altersgruppen. 2014, 2015

und 2016 beruhen die Ergebnisse wie in 2001 bis 2012 auf der Festnetzstichprobe mit Gewichtung nach Region, Geschlecht und Alter.

*) Statistisch signifikanter Unterschied zum Referenzwert in 2016 mit p < 0,05 (Binar logistische Regressionen mit den Kovariaten Alter und in Gesamtspalten Geschlecht).
‘Wegen nicht besetzter Zellen wurden bei 12- und 13-1ahrigen keine Regressionsmodelle berechnet.

TABELLE 7: 30-Tage-Pravalenz des Cannabiskonsums nach Altersgruppen und Geschlecht von 1973 bis 2016

Jahr  12- bis 25-Jdhrige  12- bis 17-Jdhrige 18- bis 25-Jdhrige 12- und 13-Jdhrige  14- bis 17-Jahrige 18- bis 21-Jdhrige  22- bis 25-Jdhrige

ges. mannl.  weibl. ges. mannl. weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl. weibl ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl.
1973 - - - - - - 6,0 83 3,2 - - - =l 5,0 14 80 117 34 4,0 48 3,0
1976 - - - - - - 47 70 21 - 17+ 10 24 64 10,2 25 25% 32* 16

1979 45 495 49% 20 24* 16 81 77 &5 00 00 00 30 36 24 78 65 93* 84 93 74

1982 57 72 41* 15* 16* 14 100* 128 70* 00 00 00 21* 21* 20 88 122 56* 11,7° 139° 92*

1986 395 52* 26 06* 06* 07 56 77 35 00 00 00 08 08 08 51 76 26 60 77 44

1989 51 67 35 13* 16* 10 70 92 47 00 00 00 18 23* 15 4% 58 38 89 124 54
1993  69° 94 44* 22 25 16 99* 129 65 00 00 00 34 44 25 95 111  75% 103° 142° 58
1997 77° 94 60* 48 33 64 97* 137* 56 00 00 00 7,2* 43 97° 114* 159 64* 84 118 50
2001 48 59 37 32 42 21 60 71* 48 04 08 00 46 53 32 56 67* 44 64 76 52
2008 45 55¢ 34 24 28 18 61 76 45 07 05 0% 33 41 24 68 89 46* 54 63 44

- - - 23 36 10 - - 01 02 00 33 50 15 - 5 - - -
2008 37° 48% 26 26 31 21 45 60* 30 03 06 00 36 42 30 62 TS5 48 28° 44° 12*
2010 39 55% 22 17* 21* 13 53 77 27 00 00 00 28 31* 20 55 82 27 50 72 27
2011 40° 52* 29 18* 25* 12 54 69* 39 02 00 04 27* 38 16 64 75% 52* 45 63 27
2012 47 64 28 20 25* 15 64 90 37 00 00 00 30 37° 22 78 107 46* 51 73 28
2014 56 76 36 30 31 30° 74 106 40 02 04 00 44 44 44° 83 120 44* 66 95 36
2015 46 58 34 22 27* 16 63 79 45 03 05 00 31 37* 24 72 91 53* 55 69 39
2016 52 77 26 31 45 15 66 98 33 03 06 00 44 64 22 63 114 22 64 84 42

Angaben in Prozent. Definition 30-Tage-Pravalenz: 1973 bis 2004 der Anteil der Personen, die sagen, gegenwartig Cannabis zu nehmen. Ab 2007 der Anteil der Personen, die

in den letzten 30 Tagen mindestens einmal Cannabis genommen haben. Alter der Befi in den verschieds 1 Studien: 1973 und 1976 14 bis 25 Jahre; 2007 12 bis 19

lahre; sonstige Studien 12 bis 25 lahre. Fir die Studien 15973, 1976 und 2007 entfallen deshalb Ergebnisse fir manche Altersgruppen. 2014, 2015 und 2016 beruhen die

Ergebnisse wie in 2001 bis 2012 auf der Festnetzstichprobe mit Gewichtung nach Region, Geschlecht und Alter.

*) Statistisch signifikanter Unterschied zum Referenzwert in 2016 mit p < 0,05 (Binar logistische Regressionen mit den Kovariaten Alter und in Gesamtspalten Geschlecht).
‘Wegen nicht besetzter Zellen wurden bei 12- und 13-1ahrigen keine Regressionsmodelle berechnet.

- Seite 4 -



Suchtpraventionsfachstelle der Stadt Wirzburg, Trager: Diakonisches Werk Wirzburg e.V.

Da ,Cannabiskonsum (und besonders auch der Konsum von synthetischen
Cannabinoiden und Krautermischungen) (...) mit unmittelbaren und langfristigen
negativen gesundheitlichen Folgen sowie sozialen Beeintrachtigungen verbunden
sein (kann), ... ist die Pravention des Cannabiskonsums eine bedeutsame
Aufgabe...“ (ebenso 0.g. Survey der BZgA).

~Je fruher und je haufiger konsumiert wird, desto groRer ist das Risiko,
(beispielsweise) an einer Psychose (oder einer anderen psychatrischen Erkrankung)
zu erkranken...“ (Pressemitteilung der Drogenbeauftragten vom 24.06.2019) oder
eine Sucht zu entwickeln.

~WVenn Jugendliche wahrend der Pubertat kiffen, kdnnen Sie sich als Erwachsene
spater schlechter Dinge merken (Gedachtnisstérung), haben Schwierigkeiten sich

zu konzentrieren und aufmerksam zu sein und koénnen sich sprachlich schlechter
auszudrucken® (Vortrag von Dr. Miriam Schneider: ,Kiffen ist doch nicht schadlich
oder doch?“).

Fir die Pravention, die grundsatzlich erst einmal eine Abstinenz illegaler Drogen zum
Ziel hat, hat dieser ansteigende ,Konsumtrend Cannabis“ eine Steigerung der
Praventionsmalnahmen zur Folge, um diesem Trend und einer Verharmlosung
entgegenzuwirken. Bei einmaligen ,Probierkonsumenten gilt es, durch geeignete
Maflnahmen und Interventionen (vgl. z.B. MOVE, FRED, Férderung von Resilienz
und allgemeiner Lebenskompetenz und Ressourcen, etc.) einen weiteren Konsum zu
verhindern und vor allem einem regelmafRigen Konsum entgegenzusteuern.

In der Gruppe der 12-17-jahrigen ist bislang beim regelmaligen Konsum im Vergleich
zu den Vorjahren noch kein Anstieg zu vermerken (s.u.), jedoch bei den 18- bis 25-
jahrigen. Dies gilt es, weiter zu beobachten!

TABELLE 8: RegelmiRiger Cannabiskonsum in den letzten 12 Monaten nach Altersgruppen und Geschlecht von 1993
bis 2016

Jahr  12- bis 25-Jdhrige  12- bis 17-Jdhrige 18- bis 25-Jdhrige 12- und 13-Jdhrige 14- bis 17-Jdhrige 18- bis 21-Jdhrige  22- bis 25-Jdhrige
ges. mannl. weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl. ges. mannl.  weibl.
1993 45% 65 23 1,7 21 13* s2* 85 31 0,0 0,0 0,0 2,6 3,2 20* 68 84 4,8% 58 53* 20
1997 38 56 20 18 1,2 25* 53 87 17 0,0 0,0 0,0 28 18 38* 63 52 31* 45 g3 0,6*
2001 30 36 23 2,0 26 15% 37 4.4 29 01 03 0,0 3,0 18 22* 34 42*% 26* 39 45 33
2004 31 45 15 16 25 06 4,2 6,1 22 07 05 09 20 35 04 4,5 7.4 4% 34 48 19
2007 - - - 16 24 0,7 - - - 0,0 0,0 0,0 23 35 1,0 - - - - - -
2008 23 5 10 11 13 08 3,1 5,0 11 0,0 0,0 0,0 il 19 1,2 4,3 6,9 il 18* 30 0,7*
2010 22 34 0,9 06* 10* 02 32 5,0 1,4 0,0 0,0 0,0 0s* 15* 03 =l 43* 18* 34 5,7 0,9*
2011 23 33* 13 08 11* o5 i3 4,7 17 0,0 0,0 0,0 12 17% o7 3,7 B 22*% 359 43 14
2012 19 41 16 13 18 08 39 5,6 21 0,0 0,0 0,0 19 27 1,1 53 7.4 30* 25 3B 1,2
2014 35 51 18 19 22 15* 486 71 21 0,0 0,0 0,0 28 33 223%* 57 87 26* 37 57 16
2015 16 34 18 08 1,1* 05 3B 4.8 2,7 0,0 0,0 0,0 12 1,7 07 4,3 6,1 25* 34 3B 29
2016 30 4,6 1,2 14 14 03 4,0 6,1 18 01 03 0,0 19 33 05 4,3 1,7 0,6 ig 4,7 29

Angaben in Prozent. Definition regelmaBiger Cannabiskonsum: 1993 bis 1997 definiert als zehnmal oder hdufiger in den letzten zwalf Monaten. Ab 2001 definiert als haufiger

als zehnmal in den letzten 2wilf Monaten. Alter der Befragten in den verschiedenen Studien: 2007 12 bis 19 lahre; sonstige Studien 12 bis 25 lahre. Fir die Studie 2007

entfallen deshalb Ergebnisse fir manche Altersgruppen. 2014, 2015 und 2016 beruhen die Ergebnisse wie in 2001 bis 2012 auf der Festnetzstichprobe mit Gewichtung nach

Region, Geschlecht und Alter.

*) Statistisch signifikanter Unterschied zum Referenzwert in 2016 mit p < 0,05 (Binar logistische Regressionen mit den Kovariaten Alter und in Gesamtspalten Geschlecht).
‘Wegen nicht besetzter Zellen wurden bei 12- und 13-1ahrigen keine Regressionsmodelle berechnet.

Die Jugend- und Drogenberatung spricht in inrem Jahresbericht 2018 ebenso von
einem weiteren Anstieg der Cannabiskonsumenten, die die Beratungsstelle
aufsuchten. ,Krautermischungen® spielten 2018 in der Stelle kaum mehr eine Rolle.

Das Polizeiprasidium Unterfranken - Initiator des Projekts fur Unterfranken -
....registriert seit Jahren einen starken Anstieg der Rauschgiftkriminalitat,
insbesondere im Bereich der konsumnahen Delikte mit Cannabis* (weiteres
nachzulesen im Konzept fir Drogenpraventionsprojekt an Schulen des
Polizeiprasidiums Unterfranken). Diese Zahlen und die Erkenntnisse der sogenannten
,CaPRis-Studie®, die vor allem bei regelmafligen Cannabiskonsum u.a.
Beeintrachtigungen der Lern- und Erinnerungsleistung und des Denkvermdgens
sowie Auswirkungen auf Gehirn und Funktionsablaufe feststellt und ebenso ein
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Suchtpraventionsfachstelle der Stadt Wirzburg, Trager: Diakonisches Werk Wirzburg e.V.

hoheres Risiko flr psychische Erkrankungen zu vermerken lasst, veranlasste die
Polizei zur Initiierung eines neuen Praventionsprojekts.

1.4. Kooperationen

Das Projekt startete auf Initiative des Polizeiprasidiums Unterfranken. Das
Ursprungskonzept ,Flashback. Drogenpravention an Schulen® stammt urspriinglich
vom Gesundheitsamt Schweinfurt, das uns bereits vor einigen Jahren in der
LArbeitsgemeinschaft Gesundheitsférderung und Suchtpravention in der Regierung
von Unterfranken“ vorgestellt wurde. In diesem Gremium wurde und wird sich auch
Uber die Umsetzung des Projekts an sich und an weiteren Standorten fachlich
ausgetauscht.

Die Auftaktveranstaltung, Materialherstellung, Bewerbung und Koordination der
Maflnahmen (Terminabsprachen) passiert in Kooperation mit dem Polizeiprasidium
Unterfranken.

Das Gesundheitsamt Wirzburg (im Rahmen ,Gesund. Leben. Bayern®) kooperiert
und unterstutzt das Projekt finanziell bei der Herstellung der Banner und anderer
Materialien und personell durch Bereitstellung von Peers.

Gesund. Leben.Bayern

L1

WV LANDRATSAMT
WURZBURG
----- GESUNDHEITSAMT

In den Stationen werden wir Hilfsangebote von weiteren Kooperationspartnern
vermitteln, bzw. dariber informieren (AK ,Das Netz‘, ,FRED" in der Jugend- und
Drogenberatung®).

DI-}S NETZ

N\

| Arbeitskreis Suchtpravention
.? i in Stadt und Landkreis Wiirzburg

www.das-netz-wuerzburg.de

Die Schulen, an denen die MaRnahme stattfindet, stellen als Kooperationspartner die
Raume, den =zeitlichen Rahmen und die Organisation vor Ort sicher und
kommunizieren Vor- und Nachbereitung. Zudem soll die Malnahme eine Erganzung,
bzw. ein Angebot im Rahmen des schuleigenen Praventionskonzepts sein.

2. Koordinationsstelle

2.1. Eigenes Konzept

Erganzend zum Konzept des Polizeiprasidiums Unterfranken und des LRA
Schweinfurt betten wir unsere Bedarfsermittiung, MaRnahmen und Ziele in das
Konzept der Suchtpraventionsfachstelle ein (vgl. Konzept SP und Jahresberichte).
Folgende Ziele sind dabei federfihrend:

»Wir wollen Kinder und Jugendliche stark machen fr...
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2.2

Suchtpraventionsfachstelle der Stadt Wirzburg, Trager: Diakonisches Werk Wirzburg e.V.

e ein selbstbestimmtes und unabhangiges Leben

einen kritischen Umgang mit Genussmitteln, Alltagsdrogen und Suchtverhalten
(Risiko-kompetenz)

eine positive Einstellung zur Gesundheit

einen positiven Umgang mit dem eigenen Korper

ein selbstsicheres Auftreten

einen konstruktiven Umgang mit Konflikten

Beziehungsfahigkeit

das Erkennen von Risiken.”

Suchtpravention stellt somit das Projekt und die Zielsetzung der Konsumpravention
von Cannabis und Krautermischungen in einen groReren Zusammenhang mit Blick
auf die Jugendlichen sowie auf das Verstandnis von Sucht und Suchtpravention.
Hierbei arbeitet die Fachstelle nach modernen Qualitatskriterien:

- Bedarfsanalyse (regional und bundesweit und Einsatzort Schule)

- Zielsetzung

- Zielgruppenanalyse

- Gendercheck

- Settingorientierung

- Partizipation

- Kombinierte Strategien

- Ressourcenanalyse

- Konzeptionelle Einbindung

- Offentlichkeitsarbeit

- Vernetzung und Zusammenarbeit

- Dokumentation und Evaluation.

Neben allgemeinen Malnahmen und Projekten zur Alkohol-, Rauch-,
Mediensuchtpravention und Pravention von Essstérungen, kann die Fachstelle nun
auch die Bedarfe zum Thema ,Cannabis und Krautermischungen® bedienen.

Grundsatzlich kann alles suchtig machen. Daher ist es wichtig, Kinder und
Jugendliche allgemein auf ein freies, un-abhangiges Leben vorzubereiten.

Wir blicken daher auch auf die Winsche und Probleme, die hinter Konsum und
Konsumwiunschen stecken und starken allgemeine Risiko- und Lebenskompetenzen.
Regeln und Gesetze sind wichtig, sind aber grundsatzlich keine Absicherung gegen
eine Suchtentwicklung. Hier greifen andere, ressourcenorientierte Malknahmen, die
sich u.a. am Konzept der Salutogenese orientieren.

Wir sehen den momentanen Konsumtrend auch durch die Legalisierungsdebatte und
die EinfUhrung von Cannabis im medizinischen Bereich befeuert.

Jugendliche sollen naturlich 6ffentliche Debatten verfolgen und an ihnen teilnehmen
kénnen, doch oft fehlt das nétige Hintergrundwissen (z.B. zur Unterscheidung von
Cannabidiol und THC, Uber zu hohe THC-Konzentrationen in heutigen
Cannabisprodukten, Uber synthetische Cannabinoide und Krautermischungen und
Uber die Unstrittigkeit des Jugendschutzes).

Auftrag der Stadt Wiirzburg, Tragerschaft der EKJFH im Diakonischen
Werk Wiirzburg e.V.

Eine Mitarbeiterin der Suchtpraventionsfachstelle tUbernimmt von 01.07.2019-
30.06.2020 die Koordination des Projekts fur die Stadt Wiarzburg mit einem
Stellenumfang/Stellenerweiterung von 5 Wochenstunden. In dieser Pilotphase sollen
5 Schulen mit ihren 8. und 9. Klassen (pro Schule: 5 Klassen im Durchschnitt)
erreicht werden.
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2.3.

2.4.

2.5.

Suchtpraventionsfachstelle der Stadt Wirzburg, Trager: Diakonisches Werk Wirzburg e.V.

Die Stadt Wirzburg Gbernimmt zudem Personalkosten fiir 2 Peers auf ehrenamtlicher
Basis. Die Peers werden 2 Stationen der MalRnahme Ubernehmen. Ebenso werden
Kosten fur Materialien von der Stadt Wurzburg getragen.

Aufgaben der Koordinationsstelle

- Erstellung eines Konzepts/Leistungsbeschreibung der Stelle

- Ausarbeitung der MaRnahme (Stationen 2-4) auf Basis des bestehenden Projekts
,Flashback*

- Kooperation mit dem Polizeiprasidium Unterfranken zur Umsetzung des Projekts
fur die Stadt Wirzburg
Die Auftaktveranstaltung am 09.10.2019 wird von der Polizei organisiert, wobei
die Fachstelle bereits in die Organisation miteinbezogen ist.
Absprachen zu Materialien (Gestaltung) und Umsetzung (konkrete Malinahmen-
Stationen)
Weitergabe der Kontakte der durchfiihrenden Praventionsbeamten an Station 1.
und Zusammenarbeit

- Peerakquise, Ausbildung und Betreuung in Kooperation mit dem Gesundheitsamt

- Die Mitarbeiterin fuhrt selbst eine Station der MalRnahme durch

- Bewerbung des Projekts und der konkreten MaRnahme in Presse und Uber
Fachgesprach fir suchtbeauftragte Lehrkrafte

- Organisation und Durchfiihrung an 5 Schulen

- Weitere Kooperationen: u.a. FRED, Jugend- und Drogenberatung, ,Das Netz",
Gesundheitsamt als Unterstitzer des Projekt, Regierung von Unterfranken

- Reflexionsgesprache und Auswertung zum Projekt im Team und mit
Kooperationspartnern

Zielgruppe und Setting

Zielgruppe der Malnahme sind nach Angaben und Bewerbung des
Ursprungskonzepts die Klassenstufen 7-9.

Die Fachstelle wird versuchen, vor allem die 8. Klassen und wenn mdglich Klasse 9
mit der MaRnahme zu erreichen, da erfahrungsgemaf die Siebtklassler meist noch
nicht in dem Thema sind (hier empfehlen wir einen Start mit Alkohol- und
Rauchpravention).

Da die Unterschiede und die Bedarfe an den Schulen jedoch zum Teil sehr
unterschiedlich sind, muss von Schule zu Schule individuell entschieden werden.

Das Schulsetting erweist sich flr eine solche universalpraventive Mallnahme als
optimal, da alle Schiler/innen erreicht werden kdnnten.

Ziele

e Abstinenz illegaler Drogen (hier v.a. Cannabis und Krautermischungen) bei

Jugendlichen festigen, bzw. Erstkonsum verhindern

o Wissen uber die negativen Wirkungen von Cannabis und Legal Highs
(Wirkungen / Auswirkungen, gesundheitliche Folgen) (Polizei: Station 1,
vgl. Konzept des Polizeiprasidiums Unterfranken), (Risikokompetenz)

o Wissen Uber mogliche Konsequenzen (personlich, sozial, rechtlich) von
Drogenkonsum (Polizei: Station 1, vgl. Konzept des Polizeiprasidiums
Unterfranken), (Risikokompetenz)

->Die Konsumpravention (v.a. Station 1) wird durch die Suchtpravention (Stationen 2-
4) erganzt -> Forderung einer selbststandigen, verantwortungsvollen,
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risikokompetenten und gesunden Konsum- und Lebensweise der Jugendlichen
(Suchtpravention: Stationen 2-4)

Wissen Uber Sucht

o Fur das Thema ,Sucht” sensibilisieren

o Verstandnis fir die Ursachen einer Sucht fordern und Risiko- und
Schutzfaktoren aufzeigen (Suchtdreieck und Suchtkriterien)

o Aufklarung Uber die Entstehung sowie die Phasen einer Suchtentwicklung

Forderung der Reflektion zum Konsumverhalten

o Aufklarung uber allgemeine Konsummuster

o Reflektion des eigenen Konsumverhaltens

o Aufklarung Uber problematische und gefahrdende Konsummuster
(Risikokompetenz) / Wichtigkeit von Gesundheit vs. problematischen
Konsumverhalten

Forderung der eigenen Resilienz, bzw. eines gesunden und suchtmittelfreien

Verhaltens

o Kennen von Vor- und Nachteilen des Konsums und der moglichen
Ambivalenzen im Verhalten

o Kennen und Starkung der eigenen Schutzfaktoren, Ziele und Alternativen

o Kennen von Hilfsangeboten (,Das Netz“, ,FRED"“, MOVE, Schule, etc.)

2.6. MaBnahmen

Station 1: Polizei (vgl. Konzept des Polizeiprasidiums Unterfranken)

Stoffkunde Cannabis und Legal highs, Wirkweise und Auswirkungen,
rechtliche Konsequenzen)

Station 2: Sucht-Entwicklung

Banner: Suchtentwicklung

(= mogl. Referenten:  Suchtpraventionsfachstelle,  Gesundheitsamt  und
Peers/geschulte Ehrenamtliche/Honorarkréafte)

o Je nach Zeiteinteilung kénnen an dieser Station verschiedene
Schwerpunkte in der Anleitung und MalRnahme gesetzt werden. Z.B. kann
zu Beginn das ,Suchtdreieck besprochen werden und im Hintergrund
stehen bleiben.

Sucht-Dreieck

inschitzung ole gssteigerung

= Individuelle Einstellung =Rauscherlebnis/Spall
* Neugier eSteuerungder
* Realitidtsflucht Befindlichkeit
» Reiz des Verbotenen s\Verfiigharkeit

Soziale Bedingungen
sFamilidre Faktoren
*Gesellschaftliche Rahmenbedingungen
sMedien und Werbung
*Peer-Group

Multidimensionale Suchtentstehung (Suchtdreieck)
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O

O

Phasen der Suchtentstehung
Konsum - Genuss - Missbrauch > Gewéhnung - Sucht

Schiler sollen die Begriffe in die richtige Reihenfolge bringen.
Begriffserklarung, falls notig.

Konsumbeispiele (Anhang) zuordnen lassen. = Ubergénge sind flieRend,
oft ist eine eindeutige Zuordnung schwierig, da wir nicht ausreichend
Informationen haben.

- Grundsatzlich kann alles stichtig machen

- Fur eine Suchtentstehung sind mehrere Faktoren verantwortlich
(Suchtdreieck)

- Die Ubergange einer Suchtentstehung sind flieRend

Wie definiert sich ,Sucht“?

Suchtkriterien erganzen; hiernach kann nur ein Arzt diagnostizieren, ob
tatsachlich eine Sucht vorliegt.

Suchtkriterien: (Die Abhangigkeit wird gemaR ICD anhand von u.a. sechs
Kriterien definiert, von denen mindestens drei innerhalb des
zurtickliegenden Jahres erflllt gewesen sein missen.)

Starker Wunsch und/oder Zwang zum Konsum (Craving)

Verminderte Kontrollfahigkeit beziglich des Beginns, der Menge und/oder
der Beendigung der Einnahme

Korperliche Entzugssymptome
Toleranzentwicklung (Wirkverlust) bzw. Dosissteigerung

Erhohter Zeitaufwand, um die Substanz zu beschaffen oder sich von den
Folgen des Konsums zu erholen, verbunden mit der Vernachlassigung
anderer Interessen

Fortgesetzter Konsum trotz Folgeschaden
Die Begriffe Sucht und Abhangigkeit werden synonym verwendet.

Definition: ,Sucht ist ein unabweichbares Verlangen nach einem
bestimmten Erlebniszustand. Diesem Verlangen werden die Krafte des
Verstandes untergeordnet. Es beeintrachtigt die freie Entfaltung der
Personlichkeit und zerstort die sozialen Bindungen und die sozialen
Chancen des Individuums.“'

Abhangigkeit ist allgemein definiert als:

"verschiedene Formen des Angewiesenseins auf bestimmte Substanzen
oder Verhaltensweisen".

(Mégliche Erganzung mit Videoclip 4 aus Projekt ,Rauchmelder*)
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e Station 3 — Konsummuster

Banner: Konsummuster

o ,Der Suchtsack"?

Der Suchtsack liegt in der Mitte des Stuhlkreises.

Reihum darf jeder blind einen Gegenstand aus dem Suchtsack ziehen und
seine Gedanken dazu &ufern. ,Um welche Sucht kénnte es sich
handeln?* oder ,Was kdnnte der Gegenstand mit dem ,Thema“ Sucht zu
tun haben?*

Ist das eine stoffgebundene oder eine stoffungebundene Sucht?

Unterscheidung legal/illegal erfolgt bei der Polizeistation! (Ergénzung bei
zusatzlichen Fragebedarf!)

= Hinweise  stoffgebundene und stoffungebundene Siichte®

(Unterscheidungen kdnnen an Tafel geschrieben werden):

= Bei stoffgebundenen Siichten (Alkohol, Nikotin, Cannabis, etc.)
gibt es eine slichtig machende Substanz, die auf das Gehirn in
einer bestimmten Art und Weise einwirkt (z.B. beruhigend oder
stimulierend).

= Bei stoffungebundenen Siichten (Spielsucht, Kaufsucht,...) handelt
es sich um Verhaltensweisen, die zwanghaft ausgefuhrt werden.
Es entstehen dabei ahnliche Belohnungseffekte wie bei der
Einnahme stoffgebundener Drogen.

= Bei beiden Suchtformen besteht eine psychische Abhangigkeit, d.
h., ein unabwendbarer Zwang, etwas wider besseren Wissens zu
tun. Der Entzug kann zu Unwohlsein, Nervositat, Aggressivitat und
Depression fuhren. Die psychische Abhangigkeit lasst sich nur in
einer langwierigen Therapie Uberwinden.

» Bei manchen stoffgebundenen Drogen gibt es eine korperliche
Abhangigkeit nach dem stichtig machenden Stoff. Wird dieser nicht
zugefihrt, kommt es zu heftigen kérperlichen
Entzugserscheinungen  wie  Schwitzen, Ubelkeit,  Zittern,
Schlaflosigkeit, innere Unruhe, Panik, Herzrasen o.a.

= Die psychische Abhangigkeit Iasst sich in der Regel nach relativ
kurzer Zeit uberwinden

Konsumprofil

O

= Fir eine Ubertragung und Reflektion des eigenen Konsumverhaltens

Die Schiiler/innen bekommen das Arbeitsblatt ,Konsumprofil® zum
Ausfillen

Eigene Erganzungen zum eigenen, haufigen Konsumverhalten
(,Was?) kdnnen gemacht werden

Pro Zeile soll ein Kreuz zur Haufigkeit gemacht werden, wobei links in
einer Spalte eine héhere Frequenz deutlich machen kann und rechts
weniger.

2 PiT-Ordner, S. 212, entnommen aus »ouchtpravention: Das Ecstasy-Projekt von Heike Kéhnert und
Marcus Freitag, Verlag an der Ruhr 1999, ,Der Suchtsack®
® entnommen: www.kmdd.de

- Seite 11 -


http://www.kmdd.de/

Suchtpraventionsfachstelle der Stadt Wirzburg, Trager: Diakonisches Werk Wirzburg e.V.

Beispiel

Was?

Wie
oft?

Wozu?

Alter-
native

tgl.

wochentl.

mtl.

ein-
malig

noch
nie

nicht
mehr

Shoppen

Alkohol

Zigaretten

E-Zigaretten

Shisha

Tabletten

Cannabis

andere illegale
Stoffe:

SiBigkeiten

Chatten

Computerspiele

Energiedrinks

Fernsehen

Netflix

Youtube

Gllcksspiele

Die Jugendlichen sind in ihren Antworten Uberwiegend sehr ehrlich, aber
gerade deshalb ist die Zusicherung und Einhaltung der Anonymitat zu Beginn
wichtig. Es sollte auch zu Beginn der Ubung transparent gemacht werden,
was mit den Ergebnissen geschieht (keine Weitergabe an externe Personen,
Blatter kdnnen behalten werden oder danach weggeworfen werden). Es sind
auch nicht erlaubte (Altersgrenzen bei Tabak/Alkohol, lllegalitat) oder sozial
unerwunschte Dinge genannt. Damit die Auswertung nicht langweilig wird
oder wenig Neues bringt, sollte man ruhig solche Erganzungen aufnehmen,
die fir die jeweilige Altersgruppe Spannung erzeugen wie z.B. Flirten
Schulschwéanzen, Energy -Drinks, sich alleine fuhlen, Diat halten. Die Liste
kann dadurch sehr umfangreich werden, was die Auswertung erschwert. Man
sollte die Liste also rechtzeitig beenden.

! Die Fragen ,Wozu“ und ,Alternativen sollen an dieser Stationen nicht
ausgefillt werden - > Station 4 (Alternativen, Schutzfaktoren), evtl. zu Hause !

Den Schiler/innen werden diese Spalten aber erklart und auf deren
Wichtigkeit fur ein reflektiertes Konsumverhalten hingewiesen!
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e Station 4 — Auftanken und Hilfe finden: Psychosoziale Risiko- und
Schutzfaktoren

Banner: Auftanken, Hilfe finden, evtl. ergdnzen mit ,Netz“-Banner

(= mogl. Referenten:  Suchtpraventionsfachstelle, = Gesundheitsamt  und
Peers/geschulte Ehrenamtliche/Honorarkrafte)

o Vor- und Nachteile

Gemeinsam werden Vor- und Nachteile von Konsummitteln oder
Verhaltensweisen gesammelt. Hierzu kann jeder ein Beispiel wahlen
und dazu ein Vor- und Nachteil nennen, was an der Tafel oder dem
Flipchart aufgeschrieben wird.

= Aufzeigen von Konsummotiven (,Wozu?“: Spal3, Langeweile, Gruppe,
etc.) und den negativen Folgen

= Verdeutlichung des meist ambivalenten Konsumverhaltens, da
Nachteile in der Regel ,schwerer® wiegen (Gesundheit, Kosten,
Sucht...)

- Sensibilisierung und Vorbereitung eines reflektierten und
verantwortungsvollen Konsumverhaltens

o Ressourcen und Strategien ,DasTankmodell“*

Hier geht es konkret um das Benennen von Handlungsalternativen zum
Konsum.

,D0as Tankmodell geht davon aus, dass wir einen sog. ,Seelentank®
besitzen. In diesem ,Seelentank® brauchen wir verschiedene Treibstoffe
(Immaterielles), um uns wohl zu flhlen, wie zum Beispiel Spal,
Anerkennung, Liebe, Abenteuer, Geborgenheit, Motivation etc.

Wenn wir unser Leben betrachten bemerken wir, dass unser Tank
nicht immer gleich voll bzw. gleich leer ist. Abhangig von aufReren und
inneren Faktoren haben wir manchmal einen vollen Tank — d.h. wir
fuhlen uns wohl, es geht uns gut. Manchmal ist er nur halbvoll und
manchmal ist er aufgrund von Problemen und Schwierigkeiten ziemlich
leer und wir fihlen uns schlecht. Um unseren Tank zu flillen brauchen
wir Tankstellen, die uns die Tankinhalte liefern: Familie, Freunde,
Schule/Beruf, Sport, Hobbys, Genussmittel etc....*

Hilfreiche Fragestellungen:

-Was brauche ich im Leben, damit es mir gut geht?
-Wo sind meine , Tankstellen® im Leben?

-Kann auch ich eine ,Tankstelle“ fir mein soziales Umfeld sein?
Inwiefern?

* Siehe PiT-Ordner S. 204 ff, Arbeitsblatter 54 bis 56;

entnommen: Arbeitsmanual Schule & Alkohol, VIVID — Fachstelle flir Suchtpravention, Hans-Sachs-
Gasse 12/1l, 8010 Graz, www.vivid.at
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-Warum ich KEINE Drogen brauche.
-Meine ldentitat, meine Ziele?

Erweiterbar durch:
Was ist einzigartig an mir?
Wenn-Dann-Kéartchen®
Wo liegen meine Talente? Was kann ich gut?®
Wo bin ich anderen wertvoll oder eine Hilfe?

Was mdgen meine Mitschulerinnen und Mitschiler an mir?

o Alternative: Schutzmauer

Am Ende wird darauf hingewiesen, wie wichtig Hilfe ist, auch Beratung
und Hilfe im Notall = Banner und ,Das Netz"

(Mogliche Erganzung/Abschluss mit Videoclip 6 aus Projekt
.Rauchmelder®)

® siehe Kopiervorlage, www.vivid.at

® siehe Kopiervorlage ,Ich kann was!“ aus www.vivid.at
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2.7.

2.8.

2.9.

Suchtpraventionsfachstelle der Stadt Wirzburg, Trager: Diakonisches Werk Wirzburg e.V.

Empfehlungen zur Vor- und Nachbereitung durch die Schule

Das Projekt sollte im Rahmen eines bestehenden Suchtpraventionsansatzes der
Schule (durch Schulleitung und Suchtbeauftragte Lehrkraft) durchgeflhrt werden
(Empfehlungen hierzu gibt die Fachstelle).

Um die Nachhaltigkeit der Suchtpravention zu gewahrleisten, ist zudem eine Vor- und
Nachbereitung durch die Schule im Unterricht sinnvoll.

Das Manual ,Die Rauchmelder” des LKA Niedersachsen bietet eine optimale
Méglichkeit der Vor- und Nachbereitung des Themas flr die Schule. Es gibt weiteres
Hintergrundwissen, padagogische Empfehlungen und gutes Videomaterial zum
Thema fir den Unterricht.

Weitere Informationen und Materialien sind auf der Homepage der BZgA zu finden,
wie u.a. das Manual ,Schule und Cannabis. Regeln, Mallnahmen und
Interventionen®.

,2Drugcom* bietet ebenso Videomaterial und Handreichen zum Thema: ,Der
Cannabiskonsum von Jugendlichen als Herausforderung flr die padagogische
Arbeit".

Die Fachstelle informiert bei Bedarf iber weitere Angebote, wie z.B. ,MOVE.
Motivierende Gesprachsfihrung fur konsumierende Jugendliche* als Fortbildung fur
padagogische Fachkrafte oder vermittelt zu ,Fred. Frihintervention bei erstauffalligen
Drogenkonsumenten®, das von der Jugend- und Drogenberatung fir Jugendliche
angeboten wird.

Reflexion und Evaluation

Reflexionsgesprache und Auswertungen zum Projekt im Team und mit den
Kooperationspartnern werden kontinuierlich wahrend und nach der Projektphase
durchgeflihrt, ebenso die Auswertung der Fragekarten, die die Schiler/innen vor und
nach dem Angebot ausfiillen.

Vor dem Ende der Pilotphase wird Uber den Fortgang entschieden.

Material im Anhang

Filme fur Einstieg, evtl. und wenn an manchen Stationen
Tafel/flipchart

Banner

Tarschilder

(Materialien der Polizeistation extra) Material von Schule fur Station 1:
Fragekarten und Stifte

Karten Suchtdreieck

Karten Suchtverlauf und Beispiele

Karten Suchtkriterien

Suchtsack

Kopiervorlagen Konsumprofil

Tankmodell

.Netz* Flyer und andere evitl.
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