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Nachrichten

Drogenhandel per Schokoriegel

Deutsche und niederliindische Ermittler haben eine europaweit agierende Online-
Plattform fiir Drogenhandel aufgedeckt. Vier M@nner wurden festgenommen, sie sollen
den Shop drei Jahre lang betrieben haben. Um den Handel abzuwickeln, nutzten die
Téter offenbar eine ungewshnliche Methode: Sie versandten zunéichst Schokoriegel mit

Gutscheincodes.

Deutsche und niederldndische Ermittler
haben eine europaweit agierende Ban-
de von Rauschgifthandlern auffliegen
lassen. Vier Niederldnder im Alter zwi-
schen 26 und 66 Jahren kamen in Haft,
wie die Kélner Staatsanwaltschaft mit-
teilte. Die Manner sollen ihren Online-
Shop etwa drei Jahre lang gefiihrt und
dabei etwa 2,7 Millionen Euro einge-
nommen haben. ,Das ist einer unserer
groften Schlage gegen Drogenhandel

im Netz“, sagte Markus Hartmann, Lei-
tender Oberstaatsanwalt bei der Zen-
tral- und Ansprechstelle Cybercrime
NRW.

Um ihren Handel abzuwickeln, nutz-
ten die Beschuldigten offenbar eine
ungewohnliche Methode: Bestellte je-
mand Drogen, bekam er zunadchst Scho-
koriegel zugeschickt, auf denen ein Gut-
scheincode abgedruckt war. Mit diesen
Codes musste der Kunde dann seine Be-

stellung bestétigen. So wollten die Tater
offenbar sicherstellen, dass die Drogen
auch bezahlt und an echte Adressen ge-
schickt werden.

Dem WDR zufolge stellte die Bande
die chemischen Drogen selbst her. Die
Rauschmittel wurden dann aus Post-
filialen im deutsch-niederlandischen
Grenzgebiet versandt, vor allem in NRW.
»Die Tater sind international vernetzt -
die Strafverfolger diirfen ihnen insoweit
in nichts nachstehen®, sagte NRW-Jus-
tizminister Peter Biesenbach (CDU) bei
der Vorstellung der bisherigen Ermitt-
lungsergebnisse. Mehr als ein Jahr lang
hatten deutsche und niederldndische
Behorden gegen die Shop-Betreiber er-
mittelt. Lz

Sucht: Essstorungen und
Alkoholabhangigkeit ganzheitlich,
aber differenziert therapieren

Essstérungen sind hdufig mit einer Alkoholsucht verbunden. Konzentriert sich die Be-
handlung auf die Verminderung der Anorexie bzw. Bulimie, kann der Alkoholismus zu-
nehmen - und umgekehrt. Notwendig ist ein ganzheitlicher Therapieansatz, der alle
Problembereiche einschlieft, fordern Dr. Petra Schuhler und Dr. Monika Vogelgesang
(Rehabilitationsklinik Miinchwies/Saarland). Sie berichten in ihrem Reader ,Essstorun-
gen“ iber ihre Behandlungskonzepte und Erfahrungen.

Die Therapeutinnen halten mit Blick auf
beide Stérungen als grundlegende The-
rapieziele im Auge:

- Ubernahme von Eigenverantwortung
flir das Denken, Fiihlen, Wollen und
Tun,

- Aufbau einer wirksamen Selbstkont-
rolliiberzeugung,

- Erlernen einer gezielten, aktiven und
adiquaten Problembewaltigung,

- Verbesserung der Kommunikations-
fahigkeiten,

- eine an einer individuellen Wertehier-
archie orientierte Lebensplanung.

Petra Schuhler beschreibt und analy-

siert ausfiihrlich eine Patientin, bei der

Essstorung und Alkoholabhadngigkeit

in einem ursdchlichen Zusammenhang
stehen. Das differenzielle Behandlungs-
konzept nimmt die Koinzidenz beider
Storungen in den Blick. ,Die phidnome-
nologische Ahnlichkeit beider Krank-
heitsbilder ldsst jedoch nicht zu, Prinzi-
pien der Suchttherapie einfach auf die
Behandlung von Essstérungen zu liber-
tragen, ebenso, wie Grundsétze einer
psychosomatisch-psychotherapeuti-
schen Behandlung nicht ausreichen,um
Essstérungen in Verbindung mit einer
Abhéngigkeitserkrankung fachgerecht
zu behandeln.”

Die Patientin hatte sowohl ihre Ess-
anfalle als auch ihren Alkoholkonsum
genutzt, um ,die Abwesenheit von

Spannung und das Aufkommen von
Gleichgiltigkeit zu erleben. Haufig setz-
ten der Frau die Fressanfalle und das
Erbrechen so zu, dass sie wieder mit
dem Trinken begann. Dann registrierte
sie eine gewisse Uberlegenheit des Al-
kohols, was die Wirkungskraft bei der
Lésung von Spannungszustdnden an-
ging: Alkohol half zwar nicht schneller,
aber langer anhaltend. Auf der anderen
Seite konnte auch schnell getrunkener
Schnaps nicht mit der Erleichterung und
dem Spannungsabfall konkurrieren,
den ein Ess-Brech-Anfall herbeifiihren
wird..."

Das jahrelange Wechselbad zwi-
schen unmaRigem Essen und Trinken
und Anspannung fiihrte zu einem hohen
Leidensdruck und einer ahnlich hohen
Therapiebereitschaft.

Die Behandlung entwickelte sich
kompliziert, herausfordernd - und
schlieBlich erfolgreich.

Monika Vogelgesang, Petra Schuhler
& Manfred Zielke (Hrsg.):
Essstérungen - Klinische Behandlungs-
konzepte und praktische Erfahrungen
Pabst, 232 Seiten, Paperback

ISBN 3-89967-114-7
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Suchtpravention versus Praventionsideal
(Wie) macht Suchtpravention bei unbegleiteten jugendlichen

Gefliichteten Sinn?

Lisa Wessely & Martin Weber

1 Suchtpravention:
Standards fiir alle?

Die Suchtprdvention hat bereits Geschichte.
Als relativ junge Disziplin hat sie sich gemaf3
der gesellschaftlichen Sicht auf das Thema weg
von der Warnung vor Drogen im Allgemeinen
hin zur Schaffung der Grundlagen fiir einen
selbstbestimmten und risikoarmen (Nicht-)
Konsum entwickelt. Die Arbeit an den Ursa-
chen einer Suchtentwicklung rtickt dabei ins
Zentrum und wihrend es der Politik und an-
deren offentlichen Entscheidungstriger_innen
obliegt, die gesellschaftlichen Bedingungen fiir
den Konsum von Drogen zu gestalten, setzt die
individuelle Suchtprévention vor allem bei der
Person, der Konsument_in an: Wie kénnen im
Besonderen Jugendliche in einer Welt, in der
die vielféltigsten Substanzen (und Méglichkei-
ten, sich abzulenken) vorhanden sind, einen fiir
sie passenden und risikoarmen Umgang damit
finden? Dazu wird einerseits die Resilienz von
Kindern geférdert, andererseits werden Schutz-
faktoren gestirkt und Belastungsfaktoren nach
Moglichkeit abgebaut (vgl. Uhl & Springer,
2002).

Um diese Ziele zu erreichen, haben sich zwei
Herangehensweisen in der konkreten Arbeit
mit Jugendlichen herauskristallisiert. Die For-
derung der Lebenskompetenzen hat nicht nur
Auswirkungen auf den Umgang mit Suchtmit-
teln, sondern stérkt insgesamt die Perscnlich-
keit ab dem Kleinkindalter. Die Definition der
Lebenskompetenzen der WHO (vgl. Biihler &
Kroger, 2006) zielt auf die Voraussetzungen fiir
ein selbstbestimmtes und sozial erfiilltes Leben
ab, in dem Werkzeuge fiir die Bewiltigung von
Problemen und Krisen vorhanden sind. Darin
sind ein genussvoller Konsum und ein bewuss-
ter Einsatz von Suchtmitteln inkludiert.

Die Stirkung der Risikokompetenz er-
scheint insofern von Bedeutung, als spiitestens
ab der Pubertdt die Suche nach Grenzerfah-
rungen als Teil der Entwicklung gesehen wird.
Damit einher geht der Wunsch nach Aner-
kennung bei Jugendlichen. Somit versucht die
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Suchtpravention die moglichen Nachteile von
Risikoverhalten geringzuhalten, ohne die po-
sitiven Aspekte zu negieren. Auch hier sollen
Jugendliche beféhigt werden, Risiko bewusst
wahrzunehmen, eine realistische Einschéatzung
vorzunehmen und im besten Fall einen geeig-
neten Rahmen fiir den Erfahrungsgewinn zu
schaffen (vgl. Koller, 2007).

Inzwischen verfiigt die Suchtpridvention
iiber geniigend Erfahrung, um diese Ansitze
als good practice anzuwenden und weiterzu-
entwickeln. Unterschiedliche Methoden, die
auf die jeweilige Lebenssituation Riicksicht
nehmen, stehen zur Verfiigung und beziehen
verstarkt auch Trends — etwa den Umgang mit
digitalen Medien - ein. Es scheint, als habe die
Suchtprivention einen guten und giiltigen Weg
gefunden, um die Abschreckung hinter sich zu
lassen und in der Verhaltenspravention indivi-
duell arbeiten zu kénnen.

Doch gerade deshalb muss sie sich auch
kritische Fragen gefallen lassen. Das (suchtpra-
ventiv) gestérkte Individuum muss letztendlich
tiber die intellektuellen, kérperlichen, psychi-
schen und gesellschaftlichen Moglichkeiten fiir
ein selbstbestimmtes Leben und damit fiir ei-
nen selbstbestimmten Konsum verfiigen. Und
es muss in einem kulturellen Kontext leben,
in dem eben diese als Wert anerkannt werden.
Was jedoch, wenn andere Lebenskonzepte und
-vorstellungen vorherrschen? Und kann Sucht-
pravention auch ernsthaft an Lebenskompe-
tenzen arbeiten, wenn die Realitit eine andere
Sprache spricht und der Entfaltung des Indivi-
duums entgegensteht oder entgegengestanden
ist?

Junge Gefliichtete zdhlen zu den Gruppen,
fiir die beide Ansdtze Sinn machen. Natiirlich
sollen gerade auch ihre Lebens- und Risiko-
kompetenzen gestdrkt werden. Doch haben die
Begriffe aus ihrer Lebensrealitit und -erfah-
rung heraus nicht eine vollig andere Bedeutung
bzw. Dimension?
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2  Eine besondere Zielgruppe
fiir die Suchtprédvention?

Jugendliche Gefliichtete haben ein erhdhtes Ri-
siko, einen problematischen Konsum oder auch
eine Suchterkrankung zu entwickeln, da sie
vielen Belastungsfaktoren ausgesetzt sind und
hiufig auch von Traumatisierungen betroffen
sind. Jedoch nicht alle gefliichteten Menschen
sind im gleichen Ausmafs traumatisiert und
nicht jedes Trauma fiihrt zur Sucht.

Um zu iiberlegen, welche MafBnahmen
suchtpréventiv wirken kénnen bzw. welche
Schritte die Suchtprdvention setzen kann, muss
man die individuelle Lebenssituation der Ju-
gendlichen miteinbeziehen.

Czycholl (2017) betont die Bedeutung der
Migrationserfahrung fiir die Biographie eines
Menschen. Schon ein Migrationsprozess, wie
z.B. eine geplante Migration auf Grund berufli-
cher Verdnderungen, stellt eine Krisensituation
im Leben dar, die in ihren Auswirkungen mit
anderen groflen Lebenskrisen wie Pubertit etc.
vergleichbar ist. Dies muss beriicksichtigt wer-
den, denn Sucht steht auch im Zusammenhang
mit der nicht gelungenen Bewiltigung von
Ubergangskrisen. Bei einer Flucht kommen na-
tiirlich noch viele weitere belastende Faktoren
hinzu.

Eine wichtige Rolle spielt das Lebensalter
zum Zeitpunkt der Flucht. Fiir kleine Kinder,
die typischerweise mit ihren Eltern fliichten,
aber auch fiir Jugendliche, die nicht von der
Familie getrennt sind, bleiben die familidren
Beziehungen intakt. Nicht so bei Jugendlichen,
die alleine gefliichtet sind: Sie befinden sich
auf Grund ihrer Entwicklungsphase gerade in
einem Ablésungsprozess und miissen alters-
typische Entwicklungsaufgaben bewaltigen,
gleichzeitig jedoch eine herausfordernde Situ-
ation ,erwachsen” und selbststindig meistern,
wodurch sie einer Doppelbelastung ausgesetzt
sind (a.a.0.).

Warum sich Kinder und Jugendliche un-
begleitet auf die Flucht aus ihrem Heimatland
begeben, ist sozialwissenschaftlich noch nicht
ausreichend erforscht (Parusel, 2015). Es er-
scheint jedoch plausibel, dass es sich in den
meisten Fillen um eine Kombination mehrerer
Push-Faktoren handelt. Jugendliche kénnen
aus den gleichen Griinden wie Erwachsene
flichten: Armut, Verfolgung aus politischen
oder religiosen Griinden im Heimatland oder
Folgen von Naturkatastrophen.

Es gibt aber auch Faktoren, die speziell Ju-
gendliche zur Flucht treiben, so etwa, wenn
sie diese Entscheidung nicht alleine treffen,
sondern von der Familie ,geschickt” werden.
Fiir die Flucht des Jugendlichen wird in diesen

Fillen oft viel Geld gespart oder die Familie
verschuldet sich. Sie werden mit den Worten
geschickt: ,Du bist der Stirkste von uns, du
kannst das schaffen!” oder: ,Wir wollen, dass
es dir besser geht, mach etwas draus!” Die Idee
ist, dass sie im Zielland bessere Chancen auf ein
sicheres Leben, Ausbildung und Arbeit haben
und so auch spiiter zum Lebensunterhalt der
Familie im Heimatland beitragen kénnen. Es
besteht in manchen Fallen auch die Hoffnung,
dass andere Familienmitglieder spater nachzie-
hen kénnen (vgl. a.a.0). Daran sind natiirlich
Erwartungen gekniipft bzw. werden subjektiv
versplirt, die den Jugendlichen grofsen Druck
machen und =zusitzliche Belastungsfaktoren
darstellen.

In Osterreich angekommen, ist die Situation
oft schwierig. Die Jugendlichen beschreiben die
Trennung von der Familie als einen Hauptbe-
lastungsfaktor, weiters neben den oben genann-
ten Fluchtursachen die Sehnsucht nach der Fa-
milie, die Ungewissheit iiber deren Schicksal,
laufend verunsichernde Nachrichten aus dem
Heimatland - und damit verbunden héaufig
Schuldgefiihle, da sie selbst in Sicherheit sind.
Bekannt ist dieses Phanomen unter dem Na-
men Survivor Syndrom (Niederland, 1961).

Dazu kommen noch die Faktoren des
Neuseins, des Fremdseins. Sie miissen sich in
einer neuen Kultur mit anderen Religionen,
Traditionen und Wertehaltungen zurechtfin-
den. Eine neue Sprache muss gelernt werden,
sie miissen sich in WG, Deutschkurs und Schu-
le einfiigen. Sie miissen neue Beziehungen auf-
bauen, Freund_innen finden. Neben all diesen
groBen Herausforderungen gilt es auch das
Warten auszuhalten sowie viel freie Zeit zu
iiberbriicken und sinnvoll zu gestalten.

Laut dem Modell der psychologischen Pha-
sen der Migration von Sluzki (2016) gibt es in
jeder Phase des Migrationsprozesses typische
Risiko- und Bewiltigungsmuster. Es ist also re-
levant, darauf zu achten, in welcher Phase sich
die Jugendlichen befinden, und in weiterer Fol-
ge auch, wie sie die vorangegangenen Phasen
bewaltigt haben, um passende Interventionen
setzen zu kdénnen.

Letztlich befinden sich die Jugendlichen in
einer unsicheren Situation, das Asylverfahren
dauert oft sehr lange und hat einen ungewissen
Ausgang, besonders fiir die Gruppe der jungen
méannlichen Afghanen, die den grofsten Teil an
unbegleiteten minderjihrigen Fliichtlingen (ca.
zwei Drittel) ausmachen. Es ist unklar, ob und
wie lange sie in Osterreich bleiben kénnen und
selbst der Aufenthalt in der WG ist durch das
Erreichen der Volljahrigkeit begrenzt.

All das fiihrt dazu, dass die herkémmlichen
Mafinahmen der Suchtprdavention hier nicht
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greifen. Die Suchtpravention und Friitherken-
nung des Vereins ,Dialog” hat sich im Zuge
der verstdrkten Migrationsbewegungen mit der
hochst vulnerablen Zielgruppe der gefliichteten
Jugendlichen, und hier insbesondere der unbe-
gleiteten minderjahrigen Fliichtlinge (UME),
auseinandergesetzt und versucht, Zugiange und
Methoden zu erarbeiten, die der speziellen Situ-
ation gerecht werden.

3 UNO-Projekt - Erste Erfahrungen

Prinzipiell ist es der Zugang der Suchtpra-
vention und Friitherkennung des Vereins ,,Di-
alog”, auf Basis von Standards Erfahrungen
mit neuen Zielgruppen zu sammeln und so
die praktische Umsetzung von Mafinahmen
(weiter) zu entwickeln. Eine Moglichkeit, die
Auseinandersetzung fachlich und finanziell
aufzusetzen, sahen wir durch die Einreichung
eines Projekts bei der UNO fiir das Jahr 2016.
Dieses schuf einen Rahmen dafiir, Methoden
zu entwickeln und auszuprobieren, vor allem
aber die Zielgruppe der UMF kennenzulernen.
Unter Beriicksichtigung der Priventionsstan-
dards der UNO, welche die Integritat des In-
dividuums hervorheben (UNODC, 2015), ent-
schlossen wir uns zur Durchfithrung von
Workshops mit den Jugendlichen sowie mit
ihren Betreuer_innen. Der Arbeit mit Multi-
plikator_innen an der Schnittstelle von Ver-
haltens- und Verhaltnispravention kommt eine
besondere Bedeutung zu, weshalb wir darauf
prinzipiell einen Schwerpunkt legen.

Diese ersten — zum Teil erniichternden — Er-
fahrungen stellten den Ausgangspunkt fiir eine
intensive Auseinandersetzung mit den spezi-
ellen Bediirfnissen und Lebensbedingungen
der Zielgruppe dar. Rasch wurde uns bewusst,
dass die bewdhrten Konzepte nicht nur auf
Grund der speziellen Verfasstheit der Jugend-
lichen schwer umsetzbar waren, sondern auch
wegen ihrer aktuellen Lebensbedingungen im
Zielland Osterreich. Anfragen aus Betreuungs-
und Wohneinrichtungen fiir UMF hatten uns
schon vor der Finalisierung des Projektsantrags
erreicht, denen wir nun nachkommen konnten.

Nach einem Jahr mussten wir resiimieren,
dass wir zwar viele Erfahrungen gesammelt
hatten, auf denen wir aufbauen konnten, dass
unsere Ideen bei der Projekteinreichung jedoch
in der Form nicht umsetzbar waren. Die kon-
kreten Probleme, die sich ergeben hatten, lassen
sich wie folgt zusammenfassen:

e Die Zielgruppe der UMF ist zu heterogen,
um mit einem Konzept zu arbeiten. Nicht
nur die verschiedenen Kulturen der Her-
kunftsldnder, sondern auch die Unterschie-
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de in der aktuellen Situation spielten dabei
eine grofle Rolle. So erwiesen sich die Dauer
des Aufenthalts in Osterreich, die soziale
Einbindung vor Ort sowie die Vertrautheit
mit dem &sterreichischen Sozial- und Ge-
sundheitssystem als entscheidende Fakto-
ren.

e Das Thema ,Suchtmittelkonsum” ist mit
starken Tabus belegt, das Misstrauen gegen-
iiber Institutionen von auflen sehr grofs. Das
fiihrte dazu, dass die Teilnahme an Work-
shops nur bedingt freiwillig und dement-
sprechend mit Widerstand und Vorbehalten
verbunden war.

¢ Dije Rahmenbedingungen in den Einrich-
tungen waren gerade zu der Zeit des Pro-
jekts durch allgemeine Uberforderung
erschwert. Der Konsum von Suchtmitteln
stellte trotz seiner Brisanz nicht das vor-
rangige Problem dar, die Bewiltigung des
Alltags forderte sowohl die Betreuer_innen
als auch die Jugendlichen heraus. Zudem
fehlte es haufig an Ressourcen, sodass das
Herstellen eines addquaten Settings nur be-
dingt moglich war.

e Sprachprobleme samt ungentigenden Dol-
metschmoglichkeiten stellten eine weitere
Hiirde dar.

e Und letztendlich mussten wir uns die Frage
stellen, welches Ziel wir erreichen wollten.
Uber Lebens- und Risikokompetenzen mit
Jugendlichen zu arbeiten, die ihre Familie
und ihr Land verlassen und sich unbegleitet
auf eine Reise durch fremde Gebiete bege-
ben hatten, um sich in einer Situation wie-
derzufinden, in der ihr weiteres Schicksal
vollig ungeklidrt war, erschien uns in Form
von Workshops nicht nur wenig zielfiih-
rend, sondern fast zynisch. Was sich jedoch
als wichtig herausstellte, war, iber den Um-
gang mit Suchtmitteln in Osterreich sowie
die gesetzliche Lage zu sprechen, um mas-
siven Wissensdefiziten zu begegnen.

4  Suchtmittelkonsum
von jungen Gefliichteten

Zum Substanzkonsum unbegleiteter minder-
jahriger Fliichtlinge liegen aktuell noch keine
ausreichenden wissenschaftlichen Daten vor.
Im Folgenden werden die Erkenntnisse aus den
Workshops mit den Jugendlichen und den Be-
treuer_innen sowie die Erkenntnisse aus der
Arbeit mit den Jugendlichen in der Beratungs-
stelle wiedergegeben. Diese decken sich mit
den Ergebnissen einer qualitativen Erhebung
bei 38 minderjahrigen Fliichtlingen durch die
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Gesellschaft Gesundes Osterreich (Strizek et
al.,, 2017).

Am hiufigsten ist unter diesen Jugendlichen
der Konsum von Tabak verbreitet, hier sind vor
allem der friihe Beginn (teilweise Volksschul-
alter) und der teilweise sehr hohe Konsum er-
wihnenswert.

In Bezug auf Alkohol werden die ersten
Konsumerfahrungen in der Regel erst in Oster-
reich gemacht. Neben Alkohol gibt es die meis-
ten Erfahrungen mit Cannabis, wobei hier der
Konsum teilweise bereits aus dem Heimatland
bekannt ist. Einerseits wird die Wirkung von
Cannabis bei den oben beschriebenen Problem-
stellungen als entlastend erlebt, andererseits ist
es leicht erhéltlich, wobei sich die Jugendlichen
der gesetzlichen Bestimmungen oft nicht be-
wusst sind. Bis auf wenige Ausnahmen ist auch
Cannabiskonsum der Grund, warum sowohl
die Jugendlichen als auch die Betreuungsein-
richtungen Kontakt mit den Suchtberatungs-
stellen bzw. der Suchtprévention aufnehmen.
Der Konsum von Opiaten und aufputschenden
Substanzen spielt hingegen eine untergeordne-
te Rolle.

In Bezug auf die Konsummuster gibt es eine
grofle Bandbreite von starker Ablehnung und
Abstinenz bis zu problematischem und regel-
méfBigem oder hohem Konsum. Bei Cannabis
lag zum Teil auch Abhédngigkeit vor. Moderater
Konsum ist eher selten, bei Alkohol berichten
die Jugendlichen auch von negativen Erfahrun-
gen, bespielweise wird ein eintretender Kont-
rollverlust eher als unangenehm erlebt.

Warum werden Substanzen konsumiert?
Welche Motive werden angegeben? Substanz-
konsum hat subjektiv immer einen Sinn und
wird nattiirlich teilweise auch bewusst einge-
setzt. Anders als bei dsterreichischen Jugendli-
chen spielen hedonistische Motive (Klein, 2015)
hier jedoch kaum eine Rolle. Spaff und Genuss
sowie die Lust an der Berauschung werden
kaum als subjektive Konsummotive angege-
ben. Der Einfluss der Peergruppe wird auch
von UMF erwiéhnt, vor allem darauf, welche
Substanzen konsumiert werden. Die Schwie-
rigkeit, sich einer Gruppe zu entziehen, ist hier
auf Grund der eingeschrinkten Moglichkeiten,
stabile Beziehungen zu anderen Jugendlichen
aufzubauen, noch verstarkt.

Deutlich zu bemerken ist der Substanzkon-
sum vor allem von Cannabis zur Problembe-
wiltigung und Selbstmedikation. Eingesetzt
wird die Substanz, um belastende Gedanken
zu stoppen. Die negativen Gedanken betreffen
die Vergangenheit, vor allem die fehlende Fa-
milie, ihre aktuelle Situation und die ungewis-
se Zukunft. Die Jugendlichen kénnen dadurch
abschalten und auch an andere Dinge denken.

Hiufig wird Cannabis zudem dazu verwendet,
Schlafstérungen zu behandeln. Wie Studien
zeigen, ist die Zahl derer, die an einer depres-
siven Symptomatik leiden, hoch. Wenn man es
aber schafft, sie soziokulturell zu integrieren
und Unterstiitzung anzubieten, zeigen sie ein
hohes Potential, Resilienzen aufzubauen (Op-
pedal & Idsoe, 2012).

Die jungen Gefliichteten befinden sich in
einer Lebenssituation mit wenig Selbstbestim-
mung, die von Warten und Ungewissheit ge-
prigt sind. Mit dem Konsum von Substanzen
kénnen sie ihre aktuelle Situation selbst beein-
flussen und durch die rasche Wirkung wird der
Effekt noch deutlicher verspiirt. Dazu kommt
die Tatsache, dass sie iiber viel freie Zeit verfii-
gen, der Tag oft nicht ausreichend durch Ausbil-
dungs- und/oder Freizeitangebote strukturiert
werden kann und der Langweile und Untétig-
keit mit Konsum begegnet wird. Welche Ver-
sprechungen in Bezug auf Alternativen kénnen
also durch die Suchtpravention gegeben und
letztendlich auch eingelost werden? Welche
Ziele sind realistisch und erreichbar? Und wie
erlangen wir in kurzer Zeit Zugang zu den Ju-
gendlichen, tiber die moglichen negativen Fol-
gen ihres Konsums zu informieren, ohne die-
sen zu verharmlosen und zu dramatisieren?

In den Workshops mit den Jugendlichen
haben wir - trotz des Einsatzes von Dolmet-
scher_innen - vor allem auf nonverbale Me-
thoden gesetzt. Um Substanzen und Konsum
zu besprechbaren Themen zu machen, entwi-
ckelten wir Landkarten ihrer Herkunftslinder
und von Osterreich, in die sie die im jeweiligen
Land bekannten Mittel zeichnen konnten. So
wurde es moglich, {iber Substanzgebrauch in
den Herkunftslindern zu sprechen und auch
eine Briicke zu Osterreich zu schlagen (Tradi-
tionen, Gesetze, gesellschaftliche Aspekte, vor
allem mit dem Schwerpunkt Alkohol). Durch
das Aufzeigen von Unterschieden und Gemein-
samkeiten, ohne dass es zu Beginn schon zu
konkret um sie als Personen ging, konnte das
Tabu ,Suchtmittelkonsum” gebrochen und
Vertrauen aufgebaut werden.

Ein wesentlicher Punkt, der bei der sucht-
praventiven Arbeit einen Unterschied zu der
Arbeit mit @sterreichischen Jugendlichen
macht, sind die Auswirkungen der rechtlichen
Situation. Bei Jugendlichen allgemein besteht
oft der Eindruck, dass der Konsum und Besitz
von Cannabis legal sei oder zumindest nicht ge-
ahndet werde. Was fiir osterreichische Jugend-
lich unangenehme Folgen haben kann, ist fiir
Asylwerber_innen insofern noch schwerwie-
gender, als eine Anzeige nach dem Suchtmit-
telgesetz einen negativen Einfluss auf das Asyl-
verfahren haben kann. Umso wichtiger war es,
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den Jugendlichen nicht nur Informationen iiber
die (gesundheitlichen Aus-)Wirkungen der
Suchtmittel zu geben, sondern auch iiber die
rechtliche Situation in Osterreich.

5 Arbeit mit Betreuer_innen -
gefangen im System

Das Dilemma, dass einerseits der Konsum in
der Situation zumindest nachvollziehbar ist,
andererseits jedoch mégliche negative Konse-
quenzen unterbunden werden miissen, betrifft
nicht nur die Jugendlichen, sondern auch die
Betreuer_innen. Wie alle Berufsgruppen, die
mit jungen Menschen arbeiten, sind sie gefor-
dert, eine klare Haltung zu entwickeln, Regeln
aufzustellen, die einhaltbar sind, und bei deren
Bruch Konsequenzen zu setzen. Doch was sich
in der Schule, im Lehrbetrieb oder auch in ei-
nem Jugendzentrum — nicht immer leicht, aber
doch — umsetzen lésst, ist in den Wohneinrich-
tungen fiir UMF zum Teil Utopie.

Die Griinde dafiir wurden zum Teil schon
genannt: Die Strukturen sind (iber)fordernd,
die Ressourcen reichen hiufig gerade dazu, die
Gestaltung des Alltags zu gewihrleisten, der
Kontakt mit einer groffen Gruppe von hiufig
traumatisierten Jugendlichen mit anderen Tra-
ditionen und (Werte-)Haltungen erfordert Em-
pathie bei gleichzeitiger Abgrenzung, um die
berufliche Rolle wahrnehmen zu kénnen.

Zwei weitere Faktoren erschweren das
Ansprechen des Konsums: Erstens ist Sucht(-
gefihrdung) ein Thema von vielen, mit dem
Betreuer_innen in der Fliichtlingshilfe konfron-
tiert sind. Oft fehlt dazu grundlegendes Wis-
sen, das auf Grund von zu wenig Zeit und zu
vielen anderen Notwendigkeiten nur bedingt
eingeholt werden kann. Dieses Wissen umfasst
die moglichen gesundheitlichen Folgewirkun-
gen jugendlichen Cannabiskonsums. Zweitens
hat das Ansprechen des Konsums illegaler
Substanzen in dem Fall eine ganz andere Aus-
wirkung. Wahrend etwa ein(e) Lehrer_in bei ei-
nem Verdacht auf Suchtmittelkonsum im Rah-
men des § 13 SMG eine Jugendliche motivieren
kann, eine Beratungsstelle aufzusuchen, ohne
dass diese negative Konsequenzen zu fiirchten
hat, stellt jede ,Einmischung” der Betreuer_in-
nen eine Bedrohung fiir den Jugendlichen dar.
Welche Konsequenz kann in Aussicht gestellt
werden, wenn der Jugendliche weiterhin kon-
sumiert, ohne ihn sdamtlicher Chancen zu be-
rauben?

In den Workshops mit Betreuer_innen ver-
suchen wir von der Suchtprévention und Friih-
erkennung des Vereins ,Dialog” daher, Wissen
und damit auch Verstindnis fiir Suchtmittel-
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konsum und seine Folgen zu vermitteln, aber
auch genau diese Problematik anzusprechen
und mogliche Losungen zu entwickeln. Oft ist
Konsens iiber den Umgang mit konsumieren-
den Jugendlichen und das Entwickeln einer ge-
meinsamen Haltung im Team ein erster Schritt,
um die belastende Situation zu entschérfen.

Ein wichtiger Inhalt in den Workshops mit
Betreuer_innen ist auch die Differenzierung
der Konsummotive: Wann handelt es sich um
einen ,normalen” jugendlichen Substanzkon-
sum, wann geht es um Problembewiltigung.
Davon hidngt auch die Art der Intervention ab,
wobei das Bekanntmachen der Angebote der
Suchthilfe Ziel in den Workshops war. Den Be-
treuer_innen wurden Wege aufgezeigt, wie sie
Jugendliche unkompliziert in Einrichtungen
der Suchthilfe vermitteln kdnnen.

Vielmehr jedoch gilt es, nicht nur auf indi-
vidueller Ebene zu arbeiten, sondern auch im
Bereich der Verhiltnisprivention Mafinahmen
zu entwickeln und vorhandene Strukturen zu
iberdenken. Dies liegt nur zum Teil im Ein-
flussbereich der Betreuer_innen, doch auch
kleine Verdnderungen in der Organisation des
(Arbeits-)Alltags mit den Jugendlichen zeigen
Wirkung. Die Betreuer_innen leisten ndmlich
einen tédglichen Beitrag zur Suchtprivention, in-
dem sie im Rahmen ihrer Méglichkeiten sinn-
volle Beschiftigung anbieten, bei Ausbildung/
Schule unterstiitzen und Rdume bieten, in de-
nen sich die Jugendlichen aufhalten kénnen.
Somit haben sie Einflussmoglichkeiten auf die
Jugendlichen und kénnen auf diesem Weg ihre
Lebenskompetenzen stiarken.

6 Peerarbeit/Empowerment/
Theaterprojekt

Auf Grund der Relevanz von Suchtprivention
tiir diese Zielgruppe und den Erfahrungen aus
der bisherigen Arbeit wurde 2017 begonnen, an
einem Peerkonzept zu arbeiten. Wir luden also
eine Gruppe junger Fliichtlinge und Betreuer_
innen einer Bildungseinrichtung, dem Verein
Prosa, ein, um von ihren Haltungen, Meinun-
gen und Erfahrungen zu profitieren. Die bis-
herigen Erkenntnisse wurden weitestgehend
bestatigt.

In der folgenden Diskussion wurde jedoch
auch deutlich, dass sich der Einsatz von Peers
zur Informationsweitergabe schwierig gestal-
ten wiirde: In welchem Setting kénnen UMF
von Gleichaltrigen erreicht werden? Wie kann
die Qualitit gesichert werden? Und vor allem:
Wie kdnnen geeignete Peers gefunden und ent-
sprechend entlohnt werden? Was wir jedoch
als Suchthilfe leisten kénnten, so der Tenor der
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Teilnehmer_innen des Austauschs, lige im Be-
reich des Empowerments, um den Umgang mit
Suchtmitteln zu thematisieren und die Jugend-
lichen zur Reflexion anzuregen. Oppedal und
Isode (2012) betonen die Wichtigkeit, Interven-
tionen zu setzen, welche die Selbstwirksamkeit
der Jugendlichen erhéhen, indem sie auf kul-
turelle Muster hinsichtlich Kommunikation,
Denken und Handeln sensibilisiert werden.
Dies fiithre zu einer Abnahme bestehender de-
pressiver Symptomatiken.

Nach einer intensiven Diskussion fiel die
Entscheidung auf ein Peer-Theater-Projekt, das
der Verein ,Dialog” gemeinsam mit dem Insti-
tut fiir Suchtpravention der Sucht und Drogen-
koordination Wien initiiert hat und von diesem
gefordert wird. ,Die Dosis” ist eine Auseinan-
dersetzung mit Konsummotiven und Wirkun-
gen von Suchtmitteln. Zwei Kiinstler_innen
entwickelten gemeinsam mit jungen Menschen
mit und ohne Fluchterfahrung ein Theaterstiick
zum Thema Suchtmittel mit den Methoden der
Bewegungsimprovisation, des ,Story Tellings”
und des Tanzes. Die Szenen entstanden ge-
meinsam mit den Protagonist_innen aus bio-
grafischen Textfragmenten, Choreografien und
Ubungen und basieren auf ihren Assoziationen
zu Suchtmittelkonsum. Wichtig dabei war es,
die stindige Weiterentwicklung der Szenen
nicht nur zuzulassen, sondern auch zu férdern.
Was in den ,Vorauffithrungen” zu sehen war,
entsprach letztendlich nicht mehr dem, was bei
den ersten &ffentlichen Vorstellungen gezeigt
wurde.

Diese fanden im Juni 2018 im Theater
»Dschungel” im Wiener Museumsquartier
statt. Eine davon war fiir erwachsene Expert_
innen gedacht, zwei weitere fiir Jugendliche.
Beide Gruppen zeigten sich beeindruckt von
der Intensitiit, mit der die Jugendlichen ihre Fra-
gen, Wiinsche, Angste und Zugénge zu Sucht-
mitteln kiinstlerisch transportierten. In den
Nachbesprechungen wurde diese Uneindeutig-
keit auch angesprochen: Nicht die Information
stand im Vordergrund, sondern die Emotionen,
die mit dem Konsum von Substanzen im Kon-
text mit Migration verbunden sind.

Die Auffithrungen konnen seit Herbst 2018
von Schulen und Jugendeinrichtungen gebucht
werden. Die ersten Erfahrungen an Schulen
zeigen ein differenziertes Bild: Einerseits lassen
sich die Zuseher_innen emotional sehr auf das
Thema ein, andererseits kann auf Grund der
kiinstlerisch-abstrakten Darstellung zum Teil
nur schwer der Bezug zum Thema Suchtprd-
vention hergestellt werden. Da sich die Szenen
jedoch laufend verdndern, kann dieses Feed-
back auch in die Arbeit einfliefen.

Wichtig erscheint jedenfalls die Arbeit mit
den Jugendlichen, die an dem Projekt beteiligt
sind. Fiir sie bietet sich die Moglichkeit, gemein-
sam mit Gleichaltrigen ohne Fluchterfahrung
in einen Austausch zu treten. In dem intensiven
Probenprozess wurden Gemeinsamkeiten und
Unterschiede in Bezug auf ihre aktuelle Lebens-
situation, ihre Erfahrungen und ihre Angste
sichtbar. Fiir einige erdffnet die Teilnahme zu-
dem neue Perspektiven. Somit wird genau das
gefordert, was ein Ziel von Suchtpravention ist,
namlich Empowerment. Eine Herausforderung
stellt die Fluktuation der Kiinstler_innen dar:
auch wenn sich durch die Anderungen in der
Gruppe immer wieder neue Perspektiven erge-
ben, so ist der laufende Rekrutierungsprozess
nicht einfach, zumal sich jede neue Person auch
mit dem auseinandersetzen muss, was bereits
in der Gruppe erarbeitet wurde. Die Fortfiih-
rung dieses spannenden Projekts ist fiir das
Jahr 2019 jedenfalls gesichert.

7 Fazit: Was wird gebraucht?

Alles gut also? Es wire vermessen, hier einen
Punkt zu machen und das Thema Suchtpra-
vention fiir UMF abzuhaken. Es ist ein klarer
Auftrag, sich weiter mit dem Thema ausein-
anderzusetzen, die Entwicklungen im Auge
zu behalten und addquat darauf zu reagieren.
Zudem erreichen wir mit dem Projekt nur ei-
nen bestimmten Teil der UMF, unser Bestreben
muss sein, weitere Uberlegungen anzustellen,
wie Information und Prédvention in dem Bereich
verankert werden kénnen. Was aber brauchen
die unterschiedlichen Beteiligten, damit Sucht-
prévention fiir diese Zielgruppe sinnvoll gestal-
tet werden kann?

Die Mitarbeiter_innen der Suchthilfe und
Suchtpravention miissen iiber interkulturel-
le Kompetenzen verfiigen, zudem braucht es
mehr Wissen iiber die Herkunftslinder, den
Umgang mit Substanzen in diesen Landern und
wie Sucht verstanden wird. Der Einsatz von
Videodolmetschern, wie er in den Beratungs-
stellen des Vereins ,Dialog” bereits angeboten
wird, erleichtert die Beratung und Behandlung
von nicht deutschsprechenden Personen, diese
kénnen so frithzeitig erreicht werden. Trotz-
dem erscheint es auch notwendig, mehr mut-
tersprachliche Angebote in der Suchthilfe und
Suchtprivention setzen zu kénnen. Und natiir-
lich bedarf es einer engen Zusammenarbeit mit
den Betreuungseinrichtungen aus dem Bereich
Asyl und Wohnen auf der einen Seite, um Be-
troffene rasch in die Suchthilfe vermitteln zu
kénnen, und einer Kooperation mit Traumaein-
richtungen auf der anderen Seite. Das Bearbei-
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ten von Traumata ist ein wichtiger Schutzfaktor
vor einer Suchtentwicklung, der Ausbau von
Therapieangeboten, bevor sich Jugendliche an
die Suchthilfe wenden (miissen), ist daher drin-
gend notwendig.

Die Mitarbeiter_innen der Fliichtlingshilfe
brauchen Wissen tiber jugendlichen Substanz-
konsum. Insbesondere sollten sie diesen von
problematischem Konsum bzw. siichtigem Ver-
halten differenzieren kénnen, um friihzeitiges
Erkennen, Ansprechen und Intervenieren zu
erleichtern. In der Einrichtung sollte eine ge-
meinsame Haltung mit Regeln und daraus re-
sultierenden Konsequenzen entwickelt werden.
Ein Ziel des Vereins ,Dialog” ist es, auch Mitar-
beiter_innen, die selber aus den relevanten Her-
kunftslandern kommen, zu schulen. Wir gehen
davon aus, dass Informationen sowie Mafinah-
men der Suchtprévention und Friitherkennung
besser angenommen werden, wenn sie von ih-
nen vermittelt werden.

Suchtpravention ist immer dann am wirk-
samsten, wenn Mainahmen der Verhaltenspra-
vention und Verhéltnispravention kombiniert
werden, daher bedarf es dringend strukturel-
ler Mafinahmen. Wenn man mit den Jugendli-
chen selber und Expert_innen spricht, kommt
man zu dem gleichen Ergebnis. Suchtpraven-
tiv sind alle Mafinahmen, die gesellschaftliche
Teilhabe ermoglichen. Sprachkenntnisse, die
Mboglichkeit sinnvoller Beschiftigung, Zugang
zu Ausbildung und Arbeit, Kontakt zu oster-
reichischen Jugendlichen, Riume, die sie fiir
sich nutzen kénnen, um sie von einschldgigen
Orten fernzuhalten, und ein Ausmaf an Sicher-
heitsgefiihl, Unterstiitzung und Begleitung bei
ihren alltdglichen Schwierigkeiten stellen nicht
nur die Basis fiir eine Auseinandersetzung
mit Konsum dar. Hier ist vor allem die Politik
gefragt. Wenn die Ressourcen fiir einen men-
schenwiirdigen Aufenthalt im Zielland nicht
zur Verfligung gestellt werden, wird Suchtpra-
vention ein Tropfen auf dem heilen Stein blei-
ben.
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