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1. Einleitung 
 

Aufgrund der sich ausbreitenden Corona-Infektion in Deutschland seit Februar/März 

2020 entschlossen sich die Bundesländer am 13. März 2020, Schulen, Berufsschulen 

und Einrichtungen der offenen Kinder- und Jugendarbeit und damit die wichtigsten 

Settings auch für suchtpräventive Maßnahmen im Kindes-, Jugend- und frühem 

Erwachsenenalter vorerst zu schließen. Digitaler Unterricht, sog. HomeSchooling 

sollte fortan den Präsenzunterricht - wann immer erforderlich - ersetzen. Verbunden 

mit dieser Umstellung stellten sich diverse Probleme: fehlende digitale Infrastruktur in 

Schulen und Einrichtungen, mangelnde digitale Kompetenzen vieler Lehrkräfte und 

Mitarbeiter*innen der offenen Kinder- und Jugendarbeit, fehlende Endgeräte und/oder 

Voraussetzungen bei den Schüler*innen, um digitale Angebote wahrnehmen zu 

können sowie fehlende oder unpassende digitale Formate, um den Präsenzunterricht 

oder das Präsenzangebot adäquat zu ersetzen. Je nach Infektionslage arbeiteten 

Schulen und Einrichtungen zwischendurch wieder in Präsenz oder im 

Wechselunterricht, doch wurden diese Phasen stetig von erneuten Schließungen 

unterbrochen.  

Zudem kam es zu einschneidenden Veränderungen des sozialen Lebens in der 

Gesellschaft. Gerade typische Erlebnis- und Handlungsräume von Kindern und 

Jugendlichen wie Unternehmungen im Klassenverband, Treffen mit Freund*innen, 

gemeinsames Spielen auf Spielplätzen und in Schulhöfen sowie sportliche, 

künstlerische oder musische Freizeitaktivitäten waren nur eingeschränkt oder gar nicht 

eröffnet. Insbesondere für Kinder aus sozial benachteiligten Familien waren die 

Voraussetzungen für erfolgreichen Fernunterricht oder sozialer Teilhabe aufgrund 

unzureichender Ausstattung für digitalen Unterricht oder digitaler Partizipation 

und/oder weniger Ressourcen für Betreuung und schulische Unterstützung oft nicht 

gegeben. 

Auch fast zwei Jahre nach Ausbruch des Virus kommt es weiterhin zu 

Einschränkungen im Leben der Bevölkerung. Somit werden uns die veränderten 

Rahmenbedingungen der Suchtprävention sowie die darin enthaltenen 

Herausforderungen noch länger begleiten. 



 
 
 

3 
 

2. Forschungsprojekt und Fragestellung 
 

Suchtprävention steht vor der Herausforderung, sich auf eine international wie national 

nie dagewesene Gesundheitskrise mit ihren sozialen Folgen einzustellen. Auf 

Grundlage einer empirischen Bestandsaufnahme der durch die Corona-Pandemie 

bedingten direkten Folgen für Maßnahmen der Suchtprävention, der Erfahrungen mit 

veränderten digitalisierten Angeboten sowie veränderter präventiver Anforderungen 

bei Eltern wie Kindern und Jugendlichen sollen Chancen und Risiken einer stärkeren 

Digitalisierung abgeklärt werden. 

 

Dieses Forschungsprojekt geht in seiner Konzeption von folgenden Hypothesen aus: 

a) Unter den aufgeführten Bedingungen ist für sogenannte „weiche“ Themen wie 

Suchtprävention, ohne feste Verankerung im Schulcurriculum oder in einem 

Unterrichtsfach, noch weniger Platz als zuvor. Es ist anzunehmen, dass dies auch für 

die, wegen der Corona-Schutzmaßnahmen erschwerte, offene Kinder- und 

Jugendarbeit gilt sowie etwas eingeschränkter auch für Kindertagesstätten. 

b) Seit dem ersten Lockdown gab es einen enormen Anstoß für die Verbesserung 

digitaler Lernformen, allerdings mit vermutlich hoher regionaler bzw. schulspezifischer 

Heterogenität. Es ist daher anzunehmen, dass es vor allem in Schulen und 

Jugendeinrichtungen entweder bereits zu ersten digitalen Veränderungen der Praxis 

der Suchtprävention gekommen ist – allerdings wahrscheinlich eher unstrukturiert, 

unsystematisch und punktuell als konzeptgeleitet und flächendeckend – oder auch 

zukünftig unabhängig von Corona durch die angenommene Herausforderung dazu 

kommen wird. 

c) Angesichts des erschwerten Zugangs zu kulturellen und sportlichen Angeboten,  

weniger Möglichkeiten für Feiern, Treffen im öffentlichen Raum und sozialen 

Aktivitäten, der Konzentration des Lebens von Kindern und Jugendlichen auf das 

häuslich familiäre Umfeld sowie der auch durch schulische Anforderungen stärkeren 

Nutzung digitaler und sozialer Medien ist zu erwarten, dass Onlinespiele und -wetten 

mehr genutzt werden.  
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d) Entsprechend medialen und auch ersten empirischen Hinweisen ist zu 

vermuten, dass vor allem der Alkoholkonsum bei Erwachsenen im privaten und 

öffentlichen Raum seit Pandemiebeginn angestiegen ist. Dadurch besteht ggf. eine 

höhere Bedeutung elterlicher Rollenmodelle und schützender Einflussnahme in Bezug 

auf den Alkoholkonsum ihrer Kinder wie auch eine veränderte Sicht auf 

Alkoholverfügbarkeiten im häuslichen Umfeld. 

Dieses Forschungsprojektes zielt daher auf eine systematische Bestandsaufnahme 

von  

a) Möglichkeiten und Barrieren der suchtpräventiven Praxis in der Corona-Pandemie 

für suchtpräventive Fachkräfte, Multiplikator*innen in den Settings Familie, Schule und 

offene Kinder- und Jugendarbeit,  

b) Erfahrungen mit bzw. Bewertungen von digitalen suchtpräventiven Projekten, 

digitalen good-practice-Maßnahmen der Suchtprävention und Vorstellungen zu 

weiteren hilfreichen digitalen suchtpräventiven Angeboten für Kinder und Jugendliche,  

c) digitalen Methodenkompetenzen suchtpräventiver Fachkräfte und 

Multiplikator*innen,  

d) Erfahrungen mit Fortbildungsangeboten zur Digitalisierung der Suchtprävention,  

e) Erfordernissen für eine digitale Strategie der Suchtprävention sowie  

f) von Veränderungen des suchtmittelbezogenen Gebrauchs bei Kindern und 

Jugendlichen aus der Sicht von Fachkräften, Pädagog*innen, Eltern und Jugendlichen 

zu erstellen.  

Auf Basis dieser Bestandsaufnahme sollen systematisch Empfehlungen zur 

Fortsetzung, Übernahme und/oder Anpassung bewährter, digitaler Maßnahmen, zur 

Entwicklung neuer, geeigneter, digitaler Maßnahmen sowie zu Fortbildungen für die 

Durchführung und Entwicklung geeigneter digitaler Angebote im Rahmen der 

Suchtprävention für die suchtpräventive Praxis abgeleitet werden. 
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3. Forschungsdesign 
 

Um ein ausgewogenes Bild der aktuellen Situation erhalten sowie die Komplexität der 

Problemstellung abbilden zu können, wurde ein Mix unterschiedlicher 

Forschungsmethoden gewählt. Dieser Methodenmix gewährleistet die Einbeziehung 

verschiedener Perspektiven und somit eine umfassendere Datenbasis für die zu 

generierenden Erkenntnisse. 

Im Einzelnen wurden folgende Module konzipiert und durchgeführt: 

Modul 1: Entwicklung strukturierter Leitfäden für Fokusgruppengespräche und 

Telefoninterviews 

Mit Blick auf die aufgeworfenen Fragestellungen wurden strukturierte Leitfäden zur 

Durchführung der Fokusgruppengespräche sowie der Telefoninterviews entwickelt. 

Diese dienten neben der Strukturierung der Befragungen auch der Ermöglichung einer 

vergleichenden Betrachtung durch vorgegebene Themenbereiche. Die Leitfäden 

umfassten jeweils themenspezifische offene Fragen, gefolgt von gezielten Nachfragen 

auf Grundlage der gegebenen Antwort.  

Modul 2: strukturierte Fokusgruppengespräche mit  Jugendlichen und Eltern 

Es wurde jeweils ein Fokusgruppengespräch in Berlin, Hessen, Sachsen und 

Schleswig-Holstein mit je zehn Schülerinnen und Schülern aus den Klassenstufen 7 

bis 10 (möglichst in zwei Bundesländern aus nicht gymnasialen Sekundarstufen und 

in zwei Bundesländern von Gymnasien) oder Jugendlichen aus Einrichtungen der 

offenen Jugendarbeit im vergleichbaren Alter durchgeführt. Um neben der Perspektive 

und Erfahrungswelt der Jugendlichen auch die der Eltern abbilden zu können, wurde 

ebenfalls jeweils ein Fokusgruppengespräch in den genannten Bundesländern mit je 

zehn Eltern von Schülerinnen und Schülern aus den Klassenstufen 7 bis 10 (möglichst 

in zwei Bundesländern aus nicht gymnasialen Sekundarstufen und in zwei 

Bundesländern von  Gymnasien) oder mit Eltern von  Jugendlichen vergleichbaren 

Alters aus Einrichtungen der offenen Jugendarbeit geführt.  
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Modul 3:  Telefoninterviews mit Multiplikator*innen der Suchtprävention 

Um die Perspektive von Multiplikator*innen aus unterschiedlichen beruflichen Settings 

in die Studie einzubeziehen, wurden in Modul 3 mit Mitarbeiter*innen der offenen 

Kinder- und Jugendarbeit sowie mit Lehrkräften und Schulsozialarbeiter*innen aus 

Berlin, Hessen, Sachsen und Schleswig-Holstein qualitative telefonische Interviews 

geführt. 

Modul 4: bundesweite quantitative Online-Befragung  

Auf Grundlage der ersten Erkenntnisse aus den qualitativen Modulen 2 und 3 wurde 

ein Online-Fragebogen zur Befragung suchtpräventiver Fach- und Leitungskräfte, 

Lehrkräfte, schulischer Sozialarbeiter*innen, Mitarbeiter*innen von Kitas sowie 

Einrichtungen der offenen Kinder- und Jugendarbeit aus allen Bundesländern 

entwickelt. Dabei wurde zusätzlich auf bereits bestehende Instrumente, beispielsweise 

zur Abfrage von Digitalkompetenzen oder der technischen Ausstattung (vgl. D21 

DIGITAL INDEX 2020/2021) zurückgegriffen. Angestrebt war eine Zielzahl an 

Teilnehmer*innen von 1.020.  

Modul 5: zwei Fokusgruppen mit den Landeskoordinator*innen  

Zur Vorstellung und Diskussion der Ergebnisse aus den qualitativen Erhebungen 

sowie der quantitativen Online-Befragung und der gemeinsamen Ableitung und 

Entwicklung von Empfehlungen für die digitale suchtpräventive Praxis wurden 

abschließend zwei Fokusgruppengespräche mit den Landeskoordinator*innen der 

Bundesländer durchgeführt.  
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4. Zeitplan  
 

Dem aufgeführten Zeitplan aus der Antragsstellung ist zu entnehmen, dass sich das 

Forschungsprojekt im geplanten Zeitrahmen bewegt hat und keine Verzögerungen 

eingetreten sind. 

 

Projektmodule 
Projekt
monate 

Zeitraum 
durchge

führt 

Modul 1: Entwicklung eines strukturierten 
Gesprächsleitfadens für die Fokusgruppen und eines 
strukturierten Leitfadens für die telefonischen 
Interviews   

0,5 
15. bis 28. 

Februar 2021 


parallele Durchführung von:  
Modul 2: Vorbereitung, Durchführung und 
Auswertung der  
8 virtuellen Fokusgruppengespräche 
Modul 3: Vorbereitung, Durchführung und 
Auswertung der 40 Telefoninterviews 
Nach Auswertung dieser Module Erstellung und 
Abgabe eines kurzen Zwischenberichtes über die 
Ergebnisse 

3 
 

1. März bis 
31. Mai 2021 

 

Modul 4a: Entwicklung eines Fragebogens für die 
quantitative Onlinebefragung 

0,5 
1. bis 15. 
Juni 2021 

 

Modul 4b: Durchführung der quantitativen 
Onlinebefragung  2,5 

15. Juni bis 
31. August 

2021 
 

Modul 4c: Auswertung der quantitativen 
Onlinebefragung 

2 
bis Ende 

Oktober 2021 
 

Modul 5: zwei Fokusgruppen mit jeweils 8 der 16 
Landeskoordinator*innen zu den bisherigen 
Ergebnissen und den daraus abzuleitenden 
Empfehlungen 

0,5 
1. bis 15. 

November 
 

Erstellung des Abschlussberichts 
1,5 

bis Mitte 
Dezember 

2021 
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5. Durchführung der Forschungsmodule 
 

a. Fokusgruppen 

 

In jedem der beteiligten Bundesländer (Berlin, Hessen, Sachsen und Schleswig-

Holstein) sollte jeweils eine Fokusgruppe mit Jugendlichen und eine mit Eltern zu je 

zehn Personen virtuell durchgeführt werden. Zwischen dem 27.04.2021 und dem 

27.05.2021 fanden insgesamt neun Fokusgruppen statt: zwei in Berlin, zwei in Hessen, 

zwei in Sachsen und drei in Schleswig-Holstein. In Schleswig-Holstein wurden aus 

terminlichen Gründen zwei Elternfokusgruppengespräche geführt. Insgesamt haben in 

Berlin 16, in Hessen 14, in Sachsen 14 und in Schleswig-Holstein 18 Personen an den 

Fokusgruppen teilgenommen. Von diesen 62 Personen waren 31 Jugendliche und 31 

Eltern. Insgesamt konnten demnach, trotz intensiver Rekrutierungsbemühungen der 

einzelnen Bundesländer, etwas weniger Personen als geplant für die Teilnahme an 

den Fokusgruppen akquiriert werden. Die beteiligten Jugendlichen und Eltern waren 

sehr motiviert und engagiert in der Mitwirkung in den Fokusgruppen, sodass diese 

dennoch einen bedeutenden inhaltlichen Mehrwert für das Projekt leisten konnten. 

 

b. Telefoninterviews 

 

Auch die geführten Telefoninterviews mit Multiplikator*innen aus der Suchtprävention 

verliefen sehr erfolgreich. In diesem Teilmodul konnten sogar neun Interviews mehr 

verwirklicht werden, als geplant waren. Nach den beteiligten Bundesländern aufgeteilt, 

zeigt sich, dass in Berlin 10, in Hessen 14, in Sachsen 12 und in Schleswig-Holstein 

13 Telefoninterviews realisiert worden sind. Diese Interviews wurden in der Zeit vom 

01.04.2021 bis zum 17.06.2021 geführt. Der Zeitraum der Durchführung der 

Telefoninterviews wurde somit um ca. zwei Wochen verlängert, um alle von den 

Kooperationspartnern akquirierten Interviewpartner*innen in das Forschungsmodul 

einbeziehen zu können.  
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c. Online-Befragung 

 

Auf Basis des für die Telefoninterviews und Fokusgruppen entwickelten 

Interviewleitfadens wurde der Fragebogen für die bundesweite Online-Befragung der 

suchtpräventiven Fach- und Leitungskräfte, der Lehrkräfte, der schulischen 

Sozialarbeiter*innen, der Mitarbeiter*innen von Kitas sowie von Einrichtungen der 

offenen Kinder- und Jugendarbeit entwickelt. Mit Hilfe der ersten gewonnenen 

Erkenntnisse aus den geführten Fokusgruppen und Telefoninterviews wurde dieser 

Fragebogen sowohl in den gestellten Fragen modifiziert als auch um vorgegebene 

Antwortkategorien ergänzt. Zudem wurden die digitalen Kompetenzen der Befragten 

mit einer gekürzten Fragenbatterie aus dem D21-Digital-Index 2020/2021 erhoben. 

Diese dient der Beschreibung der folgenden fünf Kompetenzfelder: Informations- und 

Datenkompetenz, Gestalten und Erzeugen digitaler Inhalte, Kommunikation und 

Kollaboration, Sicherheit und das eigene Wohlbefinden sowie 

Problemlösekompetenzen im Digitalen. 

Die Akquise der Teilnehmer*innen erfolgte zum einen erneut über die 

Kooperationspartner*innen aus Berlin, Hessen, Sachsen und Schleswig-Holstein und 

zum anderen über die jeweiligen Landeskoordinator*innen der Bundesländer. Darüber 

hinaus wurden von uns Einrichtungen und Institutionen der zu erreichenden Zielgruppe 

recherchiert und mit der Bitte um Teilnahme kontaktiert. Insgesamt haben 1.267 

Teilnehmer*innen den Online-Fragebogen ausgefüllt. Damit wurde die angestrebte 

Teilnehmerzahl von 1.020 deutlich übertroffen. Erreicht wurden Personen zwischen 22 

und 74 Jahren (Durchschnittsalter: 44 Jahre), wobei 70,8% weiblich, 26,8% männlich 

und 0,9% divers waren. Nach Berufsgruppen unterteilt waren 23,8% der 

Teilnehmenden Lehrkräfte, 18,9% Schulsozialarbeiter*innen, 8,2% Mitarbeitende der 

offenen Kinder und Jugendarbeit sowie 36,5% suchtpräventive Fachkräfte oder 

Fachstellenleiter*innen. Weitere 11,5% der Befragten gaben an einen anderen Beruf 

auszuüben, wie beispielsweise Polizeibeamter/in, Psycholog*in, 

Verwaltungsfachangestellte*r,  Behördenmitarbeiter*in oder anderes. Für die Online-

Befragung konnten Teilnehmer*innen aus allen Bundesländern akquiriert werden 

(siehe Abb. 1). Insbesondere aus den, bereits in den qualitativen Befragungen 

kooperierenden, Bundesländern Berlin, Hessen und Sachsen konnten im Vergleich 
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zur Gesamtbevölkerung besonders viele Teilnehmer*innen erreicht werden. Die 

Arbeitsstätten der Teilnehmenden liegen dabei überwiegend in Großstädten (36,9%) 

und Städten (32,1%), es konnten jedoch auch Personen befragt werden, deren 

Arbeitsstätte sich in Kleinstädten (22,7%) oder ländlichen Bereichen (7,9%) befindet. 

 

 

Abb. 1: Verteilung der Teilnehmenden auf die Bundesländer 
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6. Ergebnisse 
 

a. Ergebnisse der qualitativen Module 

 

Auf Grundlage der geführten Telefoninterviews und Fokusgruppengespräche werden 

an dieser Stelle, die aus diesen Modulen gewonnenen Erkenntnisse 

zusammengefasst. Hierbei handelt es sich um qualitativ gewonnene Einschätzungen, 

Erfahrungen und Meinungen der Befragten.  

Über alle Klassenstufen hinweg scheinen suchtpräventive Themen während der Zeit 

des HomeSchoolings wenig bis gar nicht in den Unterricht integriert worden zu sein. 

Vereinzelte Ausnahmen bildeten die Beschäftigung mit Mediensucht bzw. dem 

Umgang mit PC, Tablet und Smartphone sowie mit dem Spielen von PC- und 

Onlinespielen. Geplante Veranstaltungen oder normalerweise im Lehrplan verankerte 

Themen zum Thema Sucht und/oder Prävention fielen größtenteils ersatzlos aus oder 

wurden in Präsenszeiten (in Kleingruppen) durchgeführt. 

Auch im Bereich der offenen Kinder- und Jugendarbeit wurde der Großteil der vormals 

vorgehaltenen Angebote eingestellt.  

Sowohl im Schulsetting als auch im Bereich der offenen Kinder- und Jugendarbeit 

beschränkte sich das digitale Angebot zumeist auf die Bereitstellung von Informationen 

oder Links zu anderen Webseiten, vereinzelt wurden auch Online-Vorträge gehalten. 

Teilweise wurde versucht, eine digitale Beratungsmöglichkeit einzurichten; zumeist 

jedoch mit nur einer geringen Inanspruchnahme durch die anvisierte Zielgruppe. 

Für Eltern stellte sich das Angebot während der Corona-Pandemie noch 

eingeschränkter dar als für Kinder und Jugendliche. Nur vereinzelt fanden digitale 

Elternabende oder -veranstaltungen statt, teilweise wurden Informationsbriefe mit 

Hinweisen auf andere Informationswebseiten verschickt.   

Als Gründe für das Fehlen suchtpräventiver Veranstaltungen wurden insbesondere die 

Konzentration auf die schulischen Kernfächer, fehlende Kapazitäten und/oder 

Ressourcen, die Notwendigkeit der Präsenzdurchführung (z. B. Verwendung von 

Equipment wie der Rauschbrille oder Erlebnisparcours), fehlende Ausstattung oder 
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fehlende geeignete Plattformen, mangelnde Zeit und Flexibilität sowie das Fehlen 

persönlicher Kompetenzen zur Konzeption oder Durchführung digitaler 

Veranstaltungen genannt. Teilweise wurde jedoch auch von bürokratischen Hürden 

bei der Konzeption und/oder Durchführung digitaler Angebote berichtet. 

Modelle guter Praxis im Bereich digitaler Suchtprävention waren vielen Befragten nicht 

bekannt. Als hilfreich und empfehlenswert wurden vereinzelt zum Beispiel die Coffee 

Corner in Berlin, das Online-Angebot der Fach- und Koordinierungsstelle in Köln sowie 

das Tool Desert Town1 genannt. Neben weiteren generellen Verweisen auf Webseiten, 

auf die Webseite der BZgA oder der jeweiligen Landesstellen wurden zudem 

klicksafe.de, quit-the-shit.net und save-me-online.de aufgeführt, wobei letztere bereits 

nicht mehr aktiv ist. Als Apps wurde unter anderem auf die blu:app, Forest : 

Konzentriert bleiben, ANTON – Lernen – Grundschule bis Gymnasium, AlcoMedia, 

Google Family Link für Eltern sowie generell begleitende Apps verwiesen. Außerdem 

wurden Filme und Dokumentationen auf Netflix, Youtube oder in den Mediatheken 

sowie Online-Beratungen2, Sorgen- und Beratungstelefone3, Videokonferenzen und 

Chats, wie beispielsweise Krisenchat.de, empfohlen.  

In der Regel wurde jedoch auf das Fehlen ausreichender digitaler Angebote im Bereich 

der Suchtprävention hingewiesen. Dabei zeigten sich neben dem Mangel an digitalen 

Angeboten zu konkreten Themen wie Stärkung der mentalen Gesundheit, Stärkung 

der Resilienz, Umgang mit dem Smartphone, Medienkonsum, Einbezug und 

Unterstützung von Eltern auch grundlegendere Bedarfe und Vorstellungen4. So 

wurden der Einsatz begleitender Programme oder Apps, die Verwendung interaktiver 

Programme statt schlichter Informationen sowie der Einbezug sozialer Medien 

vorgeschlagen und die Anpassung bestehender Präventionsprogramme an die 

                                                            
1 Desert Town von PolyPixel kann bspw. Im Unity Asset Store käuflich erworben werden: 

https://assetstore.unity.com/packages/3d/desert-town-60471#description. 
2 In der Regel als genereller Verweis der befragten Fachkräfte auf „Online-Beratungen von 

Beratungsstellen“, „Online-Sprechzeiten von Kinder- und Jugendhäusern“ und 
„Onlineberatungsangebote für unterschiedliche Suchtsachen“ oder auf das Online-Angebot der 
eigenen Beratungsstelle. 
3 Auch hier wurde von den Fachkräften generell auf „bestimmte Nummern“ verwiesen, aber auch 

konkrete Beispiele genannt: das Allgemeine Sorgentelefon, das Frankfurter Kinder- und 
Jugendschutztelefon, das Kinder- und Jugend-Sorgentelefon, die „Nummer gegen Kummer“, die 
Beratungshotline „Corona mit Kind“ sowie die telefonische Beratung der Stadt Frankfurt. 
4 Vollständige Auflistung im Anhang. 
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aktuelle Lage, indem diese nicht nur in Präsenz sondern auch digital durchführbar 

gestaltet werden sollten, gefordert. Betont wurde zudem immer wieder die mangelnde 

Bekanntheit bereits bestehender digitaler Angebote sowohl für Fachkräfte als auch für 

Kinder, Jugendliche und Familien. Dabei wurden keine expliziten Angebote genannt, 

sondern allgemein auf das „Problem der Sichtbarkeit“, einen „fehlenden Überblick“ und 

die mangelnde „Reichweite“ verwiesen und gefordert, bestehende Angebote mehr zu 

„kommunizieren“, „präsenter“ oder „stärker publik“ zu machen und dies auch über 

„Werbung“ für solche Angebote umzusetzen.  

Durchaus selbstkritisch wurden in den Interviews die eigenen digitalen 

Methodenkenntnisse betrachtet und Defizite im Umgang mit neuen Medien und/oder 

Programmen eingestanden. Dieser Problematik wurde teilweise versucht mit der 

Teilnahme an Fortbildungen und Workshops zu begegnen oder sich selbst 

autodidaktisch weiterzubilden. Es wurde jedoch auch ein weiterhin bestehender 

Fortbildungsbedarf formuliert und die Notwendigkeit der Fähigkeitserweiterung im 

digitalen Bereich auch für eine Post-Coronazeit gesehen. Neben dem Bedarf der 

Kompetenzerweiterung wurden sich auch wiederholt inhaltliche Fortbildungsangebote 

zu verschiedenen Themenbereichen gewünscht: Medienkonsum und Mediensucht, 

Identitätsentwicklung, Konfliktbewältigung und Resilienzstärkung, Nikotin-, Alkohol-, 

Cannabis- und Medikamentenmissbrauch, aktuelle Trends und Szeneeinblicke. 

Einen separaten Themenblock in den Telefoninterviews und Fokusgruppen bildete die 

Frage nach der Veränderung des Konsumverhaltens aufgrund der Veränderungen der 

Lebensumstände durch die Corona-Pandemie. An dieser Stelle flossen persönliche 

Einschätzungen und Vermutungen der Befragten in die Studie ein und gaben einen 

ersten Eindruck der Beurteilung des Konsumverhaltens während der Coronazeit. 

Wenig überraschend ging die Mehrheit der Befragten von einer Zunahme der Nutzung 

von Online-Spielen, Online-Glücksspielen, dem Smartphone sowie dem Fernsehen 

(inkl. Netflix etc.) unter Jugendlichen während der Pandemiezeit aus. Bei dem Konsum 

von Alkohol, Zigaretten und Cannabis hingegen ergab sich sowohl bei Eltern als auch 

bei den Schüler*innen kein einheitliches Bild. Eine leichte Tendenz bestand 

hinsichtlich der Vermutung, dass keine Veränderung des Konsums bei Jugendlichen 

eingetreten ist. Etwas anders gelagert zeigt sich an dieser Stelle die Einschätzung der 
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Fach- und Lehrkräfte sowie der Mitarbeitenden der offenen Kinder- und Jugendarbeit, 

die auch bei diesen drei Suchtstoffen eher einen Anstieg des Konsums bei 

Jugendlichen in der Zeit der Coronapandemie vermuteten.  

 

b. Ergebnisse der quantitativen Befragung 

 

i. Suchtpräventive Veranstaltungen 

 

Weniger als die Hälfte (42,0%) der 1267 Teilnehmenden der bundesweiten Online-

Befragung gab an, dass bei Ihnen in der Schule oder Einrichtung seit dem Lockdown 

im Frühjahr 2020 überhaupt Unterrichtseinheiten, Projekte oder Veranstaltungen zur 

Suchtprävention stattgefunden haben. Diese Veranstaltungen fanden zu 34,0% in 

Präsenz, zu 16,3% online und zu 49,7% online und/oder in Präsenz statt. Als Gründe 

für das Ausbleiben derartiger Veranstaltungen wurden insbesondere genannt: kein 

Stattfinden von Präsenzunterricht (71,7%), geringere Priorisierung als andere Themen 

(52,9%), Beschränkung auf die Kernfächer in der Schule (52,1%) sowie fehlende 

Kapazitäten und/oder Ressourcen (fehlende Online-Plattform zur Durchführung der 

Veranstaltung (27,0%), fehlende Endgeräte (25,2%) oder unzureichende 

Internetabdeckung (23,0%) bei potentiellen Teilnehmer*innen.  

Bei der Betrachtung der digitalen Veranstaltungen zeigte sich, dass lediglich 30,1% 

der Befragten Veranstaltungen dieses Formates durchgeführt haben. Allerdings hat 

der Großteil dieser Personen (84,8%) mehr als eine Veranstaltung ausgeführt. Digitale 

Veranstaltungen richteten sich vor allem an Multiplikator*innen (36,0%) und 

Jugendliche (31,6%), weniger an Eltern (26,0%) und selten an Kinder (6,4%). 

Thematisch wurden insbesondere Soziale Medien und Online-Spiele, Alkohol, 

Cannabis sowie Suchtprävention allgemein behandelt. Als positiv wurden bei diesen 

digitalen Veranstaltungen das hohe Interesse der Teilnehmenden (61,3%), die 

Teilnahmemöglichkeit für in Präsenz schwer erreichbare Personen (47,6%), die 

Erweiterung der digitalen Kompetenzen der Teilnehmenden (40,8%) sowie die 

Entstehung von Kontaktmöglichkeiten unter den teilnehmenden Personen (30,1%) 

benannt. Als Probleme bzw. Schwierigkeiten wurden auf der anderen Seite die 
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fehlende persönliche Beziehung zu den Teilnehmenden (66,0%), technische 

Probleme (59,4%), fehlendes Feedback (44,2%) aber auch die Beschränkung in den 

online anwendbaren Methoden (40,3%) identifiziert. Dementsprechend betrafen auch 

die drei am häufigsten genannten Verbesserungsvorschläge, die Forderung nach 

einheitlichen technischen Formaten und Plattformen (66,5%), nach einer besseren 

Internetabdeckung (59,2%) sowie nach mehr technischen Möglichkeiten (46,6%). 

Wie oben aufgeführt haben ca. 70% der Befragten selbst keine digitalen 

Veranstaltungen durchgeführt. Dies lag insbesondere darin begründet, dass das 

Thema Suchtprävention nicht im Fokus der Arbeit stand (63,5%), es aber auch an der 

erforderlichen Ausstattung (22,4%) oder Plattform (19,8%) fehlte, eine digitale 

Umsetzung der Angebote nicht erwünscht war (19,9%) oder die technischen 

Fähigkeiten für die Durchführung einer digitalen Veranstaltung nicht vorhanden 

(17,2%) waren.  

Unabhängig von einer eigenen Durchführung digitaler Veranstaltungen schätzten 

64,2% der Teilnehmer*innen der Online-Befragung die entfallenen Anfahrtswege, 

33,1% den größeren Wirkungskreis/die größere Erreichbarkeit sowie 32,2% die 

Möglichkeit der Anonymität der Teilnehmenden als (sehr) großen Vorteil von Online-

Angeboten ein. Als (sehr) großer Nachteil wurden hingegen der fehlende persönliche 

Kontakt (70,5%) sowie der Ausschluss von Teilnehmenden ohne die erforderlichen 

technischen Kapazitäten (70,0%) eingeschätzt.  

Gefragt nach ihren Erfahrungen und Empfehlungen von Modellen guter Praxis zeigte 

sich, dass vielen Teilnehmenden digitale Angebote nicht bekannt waren. Lediglich ca. 

20% der Befragten konnten digitale Angebote benennen, welche sie als Modelle guter 

Praxis empfehlen würden. Ein Drittel dieser Empfehlungen verblieben jedoch im 

Allgemeinen verhaftet, mit generellen Hinweisen auf Filme, Dokumentationen, Apps, 

Plattformen oder Webseiten. Etwa jeder Siebte der Befragten (13,8%) konnte 

allerdings konkrete Angebote benennen. Zu diesen zählten beispielsweise: 

blu:prevent / blu:interact, Klasse 2000, Quit the Shit, Tom & Lisa und 
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www.klicksave.de.5 In ca. jeder fünften konkreten Empfehlung (20,7%) wurden zudem 

Online-Elternabende als Modelle guter Praxis (mit) aufgeführt. 

Als fehlend wurden auf der anderen Seite u.a. Apps zur präventiven Aufklärung (inkl. 

Konsumtagebüchern, Konsumhinweisen), Online-Suchtberatungsstellen, 

bundesweite und einheitlich verwendbare Plattformen und Formate, begleitende 

Online-Selbsthilfegruppen/-chats, digitale Elternabende bzw. niedrigschwellige 

Angebote für Eltern und in online-Formate transformierte, bereits bestehende Analog-

Angebote angegeben. In inhaltlicher Hinsicht wurden insbesondere Angebote zu den 

Themen Spielsucht, digitale Medien und Mediensucht, sowie Angebote für Kinder 

suchtkranker Eltern, Angebote mit regionalem Bezug oder für Geflüchtete als nicht 

oder nur defizitär vorhanden angesehen.  

Im Allgemeinen zeigten sich in den offenen Antwortmöglichkeiten jedoch auch 

deutliche Vorbehalte gegenüber digitalen Suchtpräventionsangeboten, welche sich mit 

den aufgeführten Nachteilen solcher Angebote spiegeln: insbesondere wurde betont, 

dass das Fundament erfolgreicher suchtpräventiver Arbeit die Beziehung zu den 

Kindern und Jugendlichen ist, welche bei digitalen Angeboten nicht zufriedenstellend 

aufgebaut werden könne. 

 

 

ii. Fortbildungen 

 

Die Befragten besuchten insbesondere Fortbildungen, die in digitaler Form 

durchgeführt worden sind (83,1%). Deutlich seltener nahmen sie an reinen 

Präsenzveranstaltungen teil (1,9%). Die übrigen (14,9%) Befragten beteiligten sich 

sowohl an online als auch an offline durchgeführten Fortbildungen. Es nahmen 

vergleichsweise viele suchtpräventiv tätige Fachkräfte an Fortbildungen zu den 

Themenbereichen Suchtprävention (41,9%), Digitalisierung der Suchtprävention 

                                                            
5 Vollständige Auflistung im Anhang. 

http://www.klicksave.de/
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(41,0%) und Digitalisierung (33,3%) teil6. Lediglich 24,8% von ihnen gaben an, an 

keiner derartigen Fortbildung teilgenommen zu haben (s. Abb. 2).  

Ebenso nahmen auch viele Lehrkräfte an Fortbildungen zu Digitalisierung (52,7%), 

Suchtprävention (24,2%) und Digitalisierung der Suchtprävention (9,3%) teil. Keine 

diesbezügliche Fortbildung besuchten 27,8% der Lehrkräfte.  

Vergleichsweise wenige Schulsozialarbeiter*innen und Mitarbeitende der offenen 

Kinder- und Jugendarbeit nahmen hingegen Fortbildungen in den aufgeführten 

Bereichen wahr (52,3% bzw. 41,4% ohne Teilnahme). Diese beiden Berufsgruppen 

besuchten vorrangig Fortbildungen zum Themenbereich Digitalisierung (31,8% bzw. 

45,2%) und eher weniger solche zur Suchtprävention (16,3% bzw. 11,5%) oder zur 

Digitalisierung der Suchtprävention (8,8% bzw. 11,5%). 

 

 

Abb. 2: Besuch von Fortbildungen, Mehrfachantworten möglich 

                                                            
6 Bei der Auswahl der Themenbereiche waren Mehrfachantworten möglich. 
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Teilnehmer*innen an derartigen Fortbildungsangeboten bewerteten vor allem den 

Gewinn neuer Informationen (86,0%) sowie die Möglichkeit des fachlichen 

Austausches (67,5%) positiv. Auf der anderen Seite gab es deutlich weniger negative 

Kritik: der am häufigsten genannte Kritikpunkt war mit 40,3% technische 

Schwierigkeiten während 38,8% der Befragten sogar angaben, dass es nichts 

Negatives an den Fortbildungen gab. Nach einem möglichen Verbesserungspotential 

befragt, gaben 43,7% der Befragten an, dass die Methodenvielfalt höher sein könnte, 

32,5% wünschten sich eine Verbesserung der technischen Umsetzung während 

22,5% Verbesserungspotential in der Bekanntmachung der Fortbildungsveranstaltung 

sahen.  

Die Befragten, die an keiner Fortbildung in den aufgeführten Themenbereichen 

teilgenommen hatten, gaben als häufigste Gründe mangelnde zeitliche Ressourcen 

(39,7%) sowie eine fehlende Kenntnis von derartigen Fortbildungsveranstaltungen 

(36,2%) an.  

Nach dem eigenen Fortbildungsbedarf in den Bereichen Suchtprävention, 

Digitalisierung oder Digitalisierung der Suchtprävention gefragt, gaben 54,0% der 

Teilnehmenden an, einen solchen Bedarf an (weiteren) Fortbildungen zu haben.   

 

 

iii. Einstellungen und Einschätzungen zur Digitalisierung der Suchtprävention 

 

Hinsichtlich der Einstellungen und Einschätzungen zur Digitalisierung der 

Suchtprävention zeigten sich signifikante Unterschiede zwischen Befragten, die selbst 

bereits digitale Veranstaltungen durchgeführt haben und solchen, die dies nicht haben. 

Bei ersteren zeigten sich signifikant höhere (p=0.006 (Zugangserleichterung durch 

digitale Möglichkeiten) bis p<0.001) Zustimmungswerte bei allen abgefragten 

Aussagen.  
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Insgesamt gaben 85,9% aller Befragten an, dass es wichtig sei, dass sie bzw. ihre 

Einrichtung für Interessent*innen digital zu erreichen ist. Außerdem besteht generell 

ein hohes Interesse (80,3% aller Befragten) für Möglichkeiten digitaler Angebote in der 

Suchtprävention. Eine Erleichterung in der Erreichung der Zielgruppe durch digitale 

Angebote wird von ca. zwei Drittel (63,5%) aller Befragten gesehen. Weiterhin halten 

63,4% den Einsatz digitaler Möglichkeiten in der Suchtprävention für ethisch 

unbedenklich und 54,4% den Schutz der Daten für gewährleistet. Für gut informiert 

über digitale Angebote hält sich ungefähr die Hälfte (49,8%) aller Befragten, wobei sich 

zum einen signifikant (p<0.001) mehr suchtpräventive Fachkräfte für informiert halten 

(70,2%) als Befragte aus den anderen Berufsgruppen (31,5%-38,8%) und sich zum 

anderen der Unterschied zwischen denen, die selbst digitale Veranstaltungen 

durchgeführt haben und denen, die dies nicht getan haben am deutlichsten 

manifestiert (78,4% zu 38,1%). Am kritischsten wird von den Befragten die Aussage 

gesehen, dass die Digitalisierung in der Suchtprävention mehr Vorteile als Nachteile 

bringt. Lediglich 43,5% aller Befragten stimmen dieser Aussage vollkommen oder eher 

zu, wobei auch an dieser Stelle auffällt, dass Personen, die selbst keine digitalen 

Veranstaltungen durchgeführt haben, signifikant (p=0.001) häufiger dazu neigen, 

weniger Vorteile in einer Digitalisierung der Suchtprävention zu sehen als solche, die 

selbst bereits derartige Veranstaltungen durchgeführt haben – von diesen sehen mehr 

als die Hälfte (52,4%) mehr Vor- als Nachteile einer Digitalisierung der 

Suchtprävention.   

 

 

iv. Digitale Kompetenzen 

 

Die Betrachtung der digitalen Kompetenzen fokussiert sich, angelehnt an den D21-

Digital-Index 2020/20217, auf die fünf Kompetenzfelder Informations- und 

                                                            
7 Der D21-Digital-Index wird seit dem Jahr 2013 durchgeführt und liefert seitdem jährlich ein 
umfassendes Lagebild zur digitalen Gesellschaft in Deutschland. Diese Befragung adressiert die 
deutschsprachige Bevölkerung ab 14 Jahren und führt nach erfolgter Stichprobenziehung 
computergestützte persönlich-mündliche Interviews durch (vgl. D21-Digital-Index, S.6). Leider wird im 
D21-Digital-Index die Stichprobenzusammensetzung nicht genauer beschrieben, so dass 
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Datenkompetenz, Gestalten und Erzeugen digitaler Inhalte, Kommunikation und 

Kollaboration, Sicherheit und das eigene Wohlbefinden sowie 

Problemlösekompetenzen im Digitalen. Zur besseren Einordnung der Ergebnisse 

wurden die Teilnehmer*innen der Online-Befragung mit denen aus dem D21-Digital-

Index 2020/2021 in Beziehung gesetzt. Dabei wurde auf den Durchschnitt der 

Bevölkerung sowie auf Personen mit einem höherem Bildungsgrad Bezug genommen 

und wie beim D21-Digital-Index 2020/2021 die Personen aufgeführt, die in der 

Selbsteinschätzung angegeben haben, dass sie über die entsprechende 

Kompetenzen eher bzw. voll und ganz verfügen.  

Im Kompetenzbereich Informations- und Datenkompetenz ist die Fertigkeit 

Internetrecherchen durchzuführen (96,7% der Befragten) sowie die Nutzung mehrerer 

Quellen (93,1%) am stärksten ausgeprägt. 89,7% der Befragten trauen es sich zudem 

zu, unseriöse Nachrichten erkennen zu können. Mit diesen Werten liegen die 

Teilnehmer*innen unserer Online-Befragung deutlich über den Einschätzungen der 

Bevölkerung (76%, 65% und 54%) sowie über denen der Personen mit einem höheren 

Bildungsstand (88%, 89% und 73%) des D21-Digital-Index 2020/2021. 

Im Bereich Gestalten und Erzeugen digitaler Inhalte sind die Kompetenzen der 

Befragten unterschiedlich ausgeprägt. Die Fertigkeit Office-Anwendungen zu nutzen 

ist am stärksten vorhanden (88,4% im Vergleich zu 51% der Bevölkerung bzw. 74% 

der nach D21 höher Gebildeten), gefolgt von der Fähigkeit Inhalte in soziale Netzwerke 

einzustellen (67,2% im Vergleich zu 59% der Bevölkerung bzw. 71% der nach D21 

höher Gebildeten). Etwas weniger als die Hälfte der Befragten gibt an, Wissen über 

Copyright und Lizenzen zu besitzen (48,2% im Vergleich zu 28% der Bevölkerung bzw. 

39% der nach D21 höher Gebildeten) und – auch im Vergleich mit dem D21 – deutlich 

weniger Teilnehmer*innen verfügen über Programmierkenntnisse (2,6% im Vergleich 

zu 12% der Bevölkerung bzw. 20% der nach D21 höher Gebildeten). 

Im Kompetenzbereich Kommunikation und Kollaboration (s. Abb. 3) ist die Fertigkeit 

Videokonferenzen einzurichten mit 81,9% vergleichsweise hoch ausgeprägt (D21: 

36% der Bevölkerung, 59% der höher Gebildeten). Zudem zeigt sich bei 67,4% der 

                                                            
beispielsweise alters- und/oder geschlechtsspezifische Unterschiede zwischen den Ergebnissen des 
D21-Digital-Indexes und unserer Online-Befragung nicht herausgearbeitet werden konnten.  
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Befragten ein ausgeprägtes Bewusstsein für Umgangsformen im digitalen Raum (D21: 

35% der Bevölkerung, 38% der höher Gebildeten). Die Fertigkeit, die eigene Identität 

in sozialen Medien zu steuern, beherrschen hingegen lediglich 16,6% der Befragten 

und damit vergleichsweise wenig Personen (D21: 19% der Bevölkerung, 28% der 

höher Gebildeten).  

 

 

Abb. 3: Kompetenzbereich Kommunikation und Kollaboration 

 

Vergleichsweise hoch ausgeprägt sind auch die Fertigkeiten der Teilnehmer*innen 

unserer Online-Befragung im Kompetenzbereich Sicherheit und das eigene 

Wohlbefinden. Es besteht ein sehr hohes Wissen darüber, dass Internetdienste und 

Apps persönliche Daten an Dritte weitergeben (96,2% im Vergleich zu 73% der 

Bevölkerung bzw. 84% der nach D21 höher Gebildeten). Zudem geben 84,9% an 

Antivirensoftware zu nutzen und zu aktualisieren (D21: 59% der Bevölkerung, 76% der 

höher Gebildeten). Fast ebenso viele verwenden unterschiedliche Passwörter für 
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unterschiedliche Dienste (83,1% im Vergleich zu 55% der Bevölkerung bzw. 71% der 

nach D21 höher Gebildeten). Fast zwei Drittel (65,6%) der Befragten trauen es sich 

zu, eine Smartphone-/Internetsucht bei sich selbst oder anderen zu erkennen und sich 

oder andere davor zu schützen (D21: 41% der Bevölkerung, 54% der höher 

Gebildeten). 60,7% der Befragten gaben an, bewusst offline zu sein und sich von der 

digitalen Welt distanzieren zu können (D21: 59% der Bevölkerung, 61% der höher 

Gebildeten). 

Die Dimension Problemlösekompetenzen im Digitalen (s. Abb. 4) ist die im Vergleich 

der Kompetenzbereiche am geringsten ausgeprägte Dimension. 65,9% der Befragten 

sehen sich in der Lage, sich digitale Kompetenzen selbst anzueignen (D21: 40% der 

Bevölkerung, 60% der höher Gebildeten). Lediglich 40,5% gaben an, sich aus den 

digitalen Angeboten, eigentlich immer die für sie passenden Angebote auswählen zu 

können (D21: 46% der Bevölkerung, 63% der höher Gebildeten) während nur ca. ein 

Drittel (35,3%) der Befragten es sich zutraut, anderen bei Computerproblemen zu 

helfen (D21: 34% der Bevölkerung, 51% der höher Gebildeten). 

 

 

Abb. 4: Kompetenzbereich Problemlösekompetenzen im Digitalen 

34

40

46

52

60

64

35

66

41

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

anderen bei Computer-
problemen helfen

mir digitale Kompetenzen
selbst aneignen

digitale Hilfsmittel für meine
Bedürfnisse finden

%

Befragte D21 - hohe Bildung* D21 - Bevölkerung*



 
 
 

23 
 

 

Neben den digitalen Kompetenzen der Befragten sind auch die ihnen zur Verfügung 

stehenden technischen Mittel von hoher Relevanz, um digital arbeiten und somit auch 

digitale Suchtprävention durchführen zu können. Etwa drei Viertel der Befragten gaben 

an, die erforderliche Hardware (Laptop, Smartphone, Tablet) und 70,3% einen 

Videokonferenzdienst von ihrem Arbeitgeber gestellt bekommen zu haben. Deutlich 

weniger Teilnehmer*innen konnten über einen Fernzugriff/VPN auf die erforderlichen 

Daten und Systeme zugreifen oder bekamen Kollaborationstools wie beispielsweise 

Office 365 von ihrem Arbeitgeber zur Verfügung gestellt. Zudem gaben 7,2% der 

Befragten an, keines dieser Systeme, Geräte oder Medien gestellt bekommen zu 

haben.  

 

 

v. Einschätzungen des Konsums von Jugendlichen in Zeiten der Corona-

Pandemie 

 

Die in diesem Kapitel dargestellten Ergebnisse geben die persönlichen 

Einschätzungen der Befragten zu möglichen Konsumveränderungen von 

Jugendlichen in Zeiten der Corona-Pandemie wieder und bilden damit explizit keine 

direkte Veränderung des Konsumverhaltens dieser Altersgruppe ab. Dies spiegelt sich 

auch in den unterschiedlich hohen Anteilen an Personen wider, denen eine 

Einschätzung der Veränderung des Konsumverhaltens nicht möglich war.  

Über alle betrachteten Stoffe und Verhaltensweisen wurde von einer, teils deutlichen, 

Mehrheit der Befragten, die eine Einschätzung abgaben, eine Zunahme des Konsums 

bzw. des Verhaltens vermutet (s. Abb. 5). Insbesondere bei Online-Spielen und 

Sozialen Medien vermuteten fast neun von zehn Befragten (88,7% bzw. 89,8%) einen 

Anstieg des Konsums. Eine Veränderung des Online-Glücksspielverhaltens konnten 

hingegen viele Befragte (insb. Lehrkräfte und Schulsozialarbeiter*innen) nicht 

einschätzen. Mitarbeitende der offenen Kinder und Jugendarbeit (32,0%) sowie 

suchtpräventive Fachkräfte (47,1%) vermuteten hingegen eher eine Zunahme auch 
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dieser Verhaltensweise. Lediglich bei Nikotin vermuteten fast ebenso viele Befragte 

(21,2%), dass es keine Veränderung im Konsumverhalten Jugendlicher gab, wie 

solche, die von einer Zunahme des Konsums (24,0%) ausgingen, wobei 

Schulsozialarbeiter*innen eher von einer Zunahme ausgingen während 

suchtpräventiver Fachkräfte eher eine Veränderung ausschlossen.   

 

Abb. 5: Einschätzung zur Veränderung des Suchtmittelgebrauchs von Jugendlichen 

durch die Lebensveränderung aufgrund der Corona-Pandemie 
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nannten die Befragten vor allem eine fehlende Tagesstruktur (42,0%), viel Freizeit 

(38,4%), Langeweile (38,3%) sowie Einsamkeit (35,9%) (s. Abb. 6). 
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Abb. 6: Gründe für die Zunahme von Alkohol-, Nikotin- und/oder Cannabiskonsum 

unter Jugendlichen während der Zeit der Corona-Pandemie 

 

Über die Hälfte der Befragten geht dabei davon aus, dass eine Zunahme des Konsums 

von Alkohol, Nikotin und/oder Cannabis sehr wahrscheinlich in einem erhöhten 

Suchtpotential münden wird (s. Abb. 7). Aber auch die Zunahme langfristiger 

Gesundheitsschäden, ein erhöhtes Aggressionspotential und die Zunahme suizidaler 

Gedanken werden von ca. einem Viertel der Befragten als sehr wahrscheinlich 

angesehen.  
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Abb. 7: Auswirkungen einer Zunahme von Alkohol-, Nikotin- und/oder 

Cannabiskonsum unter Jugendlichen während der Zeit der Corona-Pandemie 

 

Befragte, die angaben, dass der Alkohol-, Nikotin- und/oder Cannabiskonsum unter 

Jugendlichen während der Corona-Pandemie abgenommen hat, begründeten dies 

insbesondere mit dem fehlenden Kontakt zu anderen, einem fehlenden Anlass zum 

Konsum, einer fehlenden Verfügbarkeit der Konsumgüter sowie stärkeren 

Kontrollmöglichkeiten. Eine verstärkte Prävention oder fehlende finanzielle Mittel 

wurden hingegen nicht oder als weniger wichtiger Grund gesehen. Als Folgen einer 

Verringerung des Konsums wurden die gesundheitliche Verbesserung, die 

Verringerung krimineller Handlungen, des Aggressionspotenzials und finanzieller 

Probleme als mögliche (selten auch wahrscheinliche) Auswirkungen von mindestens 

der Hälfte der Befragten angegeben.  
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Ebenso wie bei den stofflichen Konsumgütern führten die Befragten als Begründung 

für die erhöhte Nutzung von Online-Spielen, Online-Glücksspielen und Sozialen 

Medien vor allem Langeweile (80,7%), eine fehlende Tagesstruktur (77,0%), viel 

Freizeit (74,1%) und Einsamkeit (68,1%) als (wichtige) Gründe an (Abb. 8). 

 

 

Abb. 8: Gründe für die Zunahme des Konsums von Online-Spielen, Online-

Glücksspielen und Sozialen Medien unter Jugendlichen während der Zeit der Corona-

Pandemie 

 

Als sehr wahrscheinliche Auswirkungen der Zunahme des Medienkonsums wurden 

Aufmerksamkeitsprobleme (66,5%) und ein erhöhtes Suchtpotential (52,9%) genannt 

(s. Abb. 9). Dass die Kinder und Jugendlichen durch die Zunahme des Konsums mehr 

Kontakte haben (werden) schätze die Mehrheit der Befragten hingegen als nicht 

(6,6%) bzw. als unwahrscheinlich (52,7%) ein. 
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Abb. 9: Auswirkungen einer Zunahme des Konsums von Online-Spielen, Online-

Glücksspielen und/oder Sozialen Medien unter Jugendlichen während der Zeit der 

Corona-Pandemie 

 

Viele der häufig genannten Gründe für die Zu- oder Abnahme des Konsums von 

Suchtmitteln entspringen erwartungsgemäß den aktuellen Zeitumständen mitsamt 

ihrer pandemiebedingten Einschränkungen (beispielsweise die fehlende 

Tagesstruktur, die viele Freizeit und Langeweile). Die dabei offen bleibende Frage, ist, 

ob die vermuteten Veränderungen der Konsumgewohnheiten von Jugendlichen auch 

nach der Pandemiezeit anhalten und wenn ja, welche Gründe dafür bestehen bleiben. 

Ein besonderes Augenmerk sollte dabei darauf liegen, ob die, von den Befragten 

angenommene, Zunahme des Medienkonsums bestehen bleibt oder dieser wieder 

zurückgeht, wenn Kinder und Jugendliche eine ‚vor-pandemische‘ gesellschaftliche 

Teilhabe erleben können. 
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c. Fazit  

 

Die qualitativen Befragungen sowie die quantitative Online-Umfrage erzielten sehr 

überwiegend übereinstimmende Ergebnisse. So haben sich deutliche Defizite bei der 

Durchführung von suchtpräventiven Angeboten während der Zeit der Corona-

Pandemie herauskristallisiert. Dies lag u.a. daran, dass diese nicht digital durchgeführt 

werden bzw. wurden, jedoch auch an der Fokussierung auf die Kernfächer und nicht 

suchtspezifische Themen. Es wurde ein Fehlen hilfreicher digitaler Angebote dargelegt 

und auf die mangelnde Bekanntheit existierender Möglichkeiten hingewiesen. Zugleich 

wurden technische und persönliche Hürden bei der Umsetzung digitaler Formate 

deutlich.  

Die Befragten, die digitale Angebote nutzten oder umsetzten, taten dies in der Regel 

auch mehrfach bzw. nutzen verschiedene Angebote. Die digitalen Veranstaltungen 

richteten sich zumeist an Multiplikator*innen und Jugendliche und thematisierten 

insbesondere Soziale Medien, Online-Spiele, Alkohol und Cannabis. Das hohe 

Interesse der Teilnehmenden sowie die Teilnahmemöglichkeit für in Präsenz schwer 

erreichbarer Personen wurden als positiven Aspekt der digitalen Veranstaltungen 

genannt, während Schwierigkeiten darin lagen, dass persönliche Beziehungen zu den 

Teilnehmenden fehlten und die Infrastruktur nicht immer gegeben war bzw. ist.  

Die Befragten, die keine digitalen Angebote nutzten, begründeten dies damit, dass in 

dieser Zeit die Suchtprävention nicht im Fokus stand, ihnen die digitale Infrastruktur 

fehlte und/oder ein solches Angebot nicht erwünscht war. 

Empfehlungen zu Modellen guter Praxis verblieben zumeist im Allgemeinen und 

beruhten auf Hinweise zu Filmen, Plattformen, Webseiten oder Dokumentationen. 

Konkrete Beispiele, die häufiger genannt wurden, waren blu:prevent/ blue:interact, 

Klasse 2000, Quit the Shit, Tom & Lisa und www.klicksave.de. Zudem wurden sehr oft 

Online-Elternabende als Modell guter Praxis aufgeführt. 

Als fehlende Form der digitalen Angebote wurden Apps zur präventiven Aufklärung 

(inkl. Konsumtagebüchern, Konsumhinweisen) und begleitende Online-

Selbsthilfegruppen/-chats genannt, sowie die Digitalisierung bereits in Präsenz 

vorhandener Angebote (z.B. Online-Suchtberatungsstellen, digitale Elternabende bzw. 

http://www.klicksave.de/
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niedrigschwellige Angebote für Eltern). Inhaltlich wünschten sich die Teilnehmenden 

u.a. Angebote zu Spielsucht, den Medien und der Mediensucht, sowie Angebote für 

Kinder suchtkranker Eltern. 

Neben einem breiten Spektrum an Fortbildungsbedarfen wurde auch die 

Notwendigkeit der Erweiterung der digitalen Methodenkompetenzen, insbesondere im 

Bereich der Problemlösekompetenzen im Digitalen sowie beim Gestalten und 

Erzeugen digitaler Inhalte, ersichtlich. Zwar wurde stetig die Bedeutung „analoger 

Suchtprävention“ betont, doch wurde gleichwohl die Notwendigkeit der, auch nach der 

Coronazeit fortbestehenden, Erweiterung der Suchtprävention im digitalen Raum 

erkannt. Insbesondere begleitende Angebote und Möglichkeiten standen hier im Fokus 

der Befragten. Gerade Aspekte der besseren Erreichbarkeit der anvisierten Zielgruppe 

sowie der eigenen digitalen Erreichbarkeit für die Zielgruppe wurden als klare Vorteile 

einer Digitalisierung in der Suchtprävention benannt und zugleich die Einhaltung des 

erforderlichen Datenschutzes sowie eine ethische Unbedenklichkeit als gewährleistbar 

angesehen.  Generell ist jedoch zu erkennen, dass deutliche Vorbehalte gegenüber 

digitalen Suchtpräventionsangeboten bestehen, die bei der Digitalisierung adressiert 

werden müssen. 

Zudem wurde die Sorge, dass durch die Zunahme des Gebrauchs digitaler Inhalte ein 

noch größerer Handlungsbedarf in der Suchtprävention, aber auch der Suchthilfe, 

entsteht bzw. entstehen wird, sehr deutlich. Jedoch ist hier auch darauf hinzuweisen, 

dass sich die Tages- und Lebensstruktur der Kinder und Jugendlichen in einem 

Ausnahmezustand befindet und es abzuwarten und zu beobachten gilt, ob und 

inwieweit sich das geänderte Konsumverhalten auch nach der Zeit der Corona-

Pandemie verfestigt.  
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d. Empfehlungen 

 

Gemäß dem bestehenden Forschungskonzept wurden die Ergebnisse der 

empirischen Befragungen in zwei Treffen mit den Landeskoordinator*innen sowie 

weiteren Beteiligten8 aus dem Bereich der Suchtprävention vorgestellt und sich daraus 

ergebende Empfehlungen diskutiert. Diese Landeskoordinator*innentreffen fanden am 

05.11.2021 als Präsenzveranstaltung in Hamburg und am 16.11.2021 als Online-

Veranstaltung statt. Insgesamt nahmen neben dem Forschungsteam 19 weitere 

Personen aus 14 Bundesländern, sowie ein Vertreter des Bundesministeriums für 

Gesundheit an diesen Treffen teil. 

Aus den Ergebnissen der qualitativen und der quantitativen Befragungen sowie den 

Diskussionen auf den beiden Landeskoordinator*innentreffen wurden folgende zehn 

Empfehlungen erarbeitet. Die Empfehlungen werden zunächst insgesamt aufgelistet 

und anschließend detailliert behandelt: 

 

I. Generelle Bedarfe 

1. Es werden Entwicklungsprojekte zur Digitalisierung analoger Angebote der 

Suchtprävention benötigt. In den Entwicklungsprozess sind auch die jeweiligen 

Zielgruppen einzubeziehen.  

2. Der potenzielle Nutzen und die spezifische Erreichbarkeit digitaler Angebote 

muss differenziert nach der jeweiligen Zielgruppe geprüft werden (u. a. nach Alter, 

Geschlecht, Setting).  

3. Bei der Entwicklung von Präsenzmaßnahmen sollte zukünftig immer auch geprüft 

werden, ob dabei auch eine Online- bzw. Hybrid-Variante von Nutzen sowie 

realisierbar sein kann. Die Förderpolitik ist entsprechend auszurichten.  

4. Eine Grundvoraussetzung für die Durchführung einer digitalen Suchtprävention 

ist, dass die digitale Infrastruktur flächen- und personengruppendeckend erweitert 

                                                            
8 Im Sinne einer besseren Lesbarkeit im Folgenden nur noch Landeskoordinator*innen. 
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bzw. gewährleitstet wird. Dieses ist auch bei allen weiteren Entwicklungsschritten 

zu berücksichtigen.  

5. Erforderliche Ressourcen (finanziell, personell) für die Digitalisierung und die 

Verbesserung von Kompetenzen für suchtpräventive Fachkräfte und 

Multiplikator*innen sollten bereitgestellt werden. Diese sollten darüber hinaus auch 

für eine Erweiterung der zeitlichen, digitalen Erreichbarkeit von Fachkräften und 

Einrichtungen sowie zu einer Verkürzung der Reaktionszeiten auf Anfragen von 

Interessent*innen eingesetzt werden.  

 

II. Konkrete Bedarfe der Multiplikator*innen und Fachkräfte 

6. Eine Übersicht erfolgversprechender digitaler suchtpräventiver 

Angebote/Programme, die Fachkräfte und Multiplikator*innen (nach 

entsprechender Schulung) durchführen können, sollte bereitgestellt und bekannt 

gemacht werden. Es wird angeregt, hierzu einen bundesweiten Qualitätszirkel 

einzurichten, der die entsprechenden Maßnahmen prüft und bewertet (das könnte 

gleichfalls auch für die Projekte und Programme gelten, die sich an 

Endadressat*innen richten).  

7. Darüber hinaus sind Plattformen erforderlich, bei denen sich die Fachkräfte und 

Multiplikator*innen der Suchtprävention fachlich austauschen können.  

8. Inhaltliche Fortbildungen zu digitalen Suchtpräventionsangeboten sollten von den 

jeweiligen Entwickler*innen der Projekte/Angebote (i.d.R. Fachkräfte) gehalten 

werden. Fortbildungen zum technischen Umgang mit Plattformen und anderen 

digitalen Angeboten und Programmen sollten unter Mitwirkung von IT-Expert*innen 

durchgeführt werden.  

 

III. Konkrete Maßnahmen für Endadressat*innen  

9. Die flächendeckende Verankerung von hybriden Angeboten/Programmen an 

Schulen ist anzuregen. Diese sollten einer Evaluation zugänglich sein. Auch die 

Schaffung von zentralen Chat-Angeboten (Setting Freizeit) wäre zu prüfen. 
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10. Online-Elternabende sollten gezielt gefördert werden, weil hier eine größere 

Akzeptanz der Zielgruppe gegenüber solchen Angeboten vermutet werden kann. 

Inwiefern hierbei auch sozial schwächere und bildungsferne Eltern erreicht werden 

können, ist zu evaluieren.  

 

Erläuterungen zu den aufgestellten Empfehlungen: 

Eine der vielen Herausforderungen dieser Zeit besteht in der Covid-19-Pandemie, 

welche uns seit Anfang des Jahres 2020 beschäftigt. Insbesondere in der 

Gesundheitsversorgung sind viele Fachkräfte an ihre Grenzen gelangt, doch auch in 

der Präventionsarbeit entstanden durch Eindämmungsmaßnahmen und 

Einschränkungen zur Pandemiebekämpfung neue Hürden. Eine besonders vulnerable 

Gruppe stellen dabei die Kinder und Jugendlichen dar, die durch die Pandemie in ihrer 

normalen  Entwicklung stark eingeschränkt wurden9. Jedoch bergen Krisenphasen 

nicht nur Risiken, sondern auch Chancen.  In diesem Fall die Chance einer 

Bestandsaufnahme von Stärken und Schwächen in der digitalen 

Suchtpräventionsarbeit, welche durch eine erfolgreiche Modifikation dazu führen kann, 

das System der Suchtprävention zu verbessern und in Zukunft krisensicherer zu 

gestalten. 

Die aufgestellten Empfehlungen richten sich an politische Entscheidungsträger*innen, 

suchtpräventive Fachkräfte, Akteure aus den Bereichen Bildung und 

sozialwissenschaftlicher Praxis sowie an alle verantwortlich Handelnden, die mit der 

Suchtprävention befasst sind. Sie sind als Resultat der Arbeit eines einjährigen 

Forschungsprojektes mit qualitativen und quantitativen Befragungen von über 1.300 

Personen sowie Fokusgruppendiskussionen mit den Landeskoordinator*innen der 

Suchtprävention zu verstehen. Die Empfehlungen vermitteln längerfristige und 

grundlegende Strategien, um die Digitalisierung der suchtpräventiven Arbeit zu 

verbessern. 

                                                            
9 Siehe auch: BMG & BMFSFJ (2021): Übersicht zu gesundheitlichen Auswirkungen der Corona-
Pandemie auf Kinder und Jugendliche; Hahlweg et al. (2021): COVID-19: Psychologische Folgen für 
Familie, Kinder und Partnerschaft. 
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I. Generelle Bedarfe 

1. Es werden Entwicklungsprojekte zur Digitalisierung analoger Angebote der 

Suchtprävention benötigt. In den Entwicklungsprozess sind auch die jeweiligen 

Zielgruppen einzubeziehen.  

Im Rahmen der Bestandsaufnahme des Forschungsprojektes zeigten sich auf der 

einen Seite deutliche Vorbehalte der Fachkräfte und Multiplikator*innen gegenüber der 

Effektivität bestehender Angebote im digitalen Bereich. Auf der anderen Seite wurden 

jedoch auch Forderungen formuliert, bestehende analoge Konzepte in digitale Projekte 

zu transformieren. Es zeigte sich zudem, dass Divergenzen sowohl hinsichtlich der 

Kenntnis digitaler Projekte als auch in Bezug auf eigene Kompetenzen zur 

Durchführung derartiger Projekte bestanden und die dargelegte Skepsis teilweise 

begründet werden könnten. Zudem deuten die vielen Antworten der Teilnehmenden 

zur eigenen fehlenden Kenntnis und/oder Kompetenz bzgl. digitaler Angebote und 

Programme auf die Notwendigkeit solcher Projekte hin, ein Sachverhalt, der ebenfalls 

durch die Landeskoordinator*innen unterstrichen werden konnte. 

In den Entwicklungsprojekten zur Digitalisierung analoger Angebote sollten dabei 

insbesondere folgende Personen beteiligt sein: die Entwickler*innen (i.d.R. Fachkräfte) 

des analogen Suchtpräventionsangebotes, Expert*innen aus dem Bereich IT, 

Kodierung, Webdesign, etc. für die technische Konzipierung, Entwicklung und 

Umsetzung sowie Personen aus den potentiellen Zielgruppen, um die Notwendigkeit 

und Effektivität einschätzen sowie die sachgerechte Bedienung der Bedarfe 

gewährleisten zu können.  

Das Ausmaß der Folgen der Covid-19-Pandemie für die Suchtprävention ist derzeit 

noch nicht völlig überschaubar. Systematische Erhebungen zu den Stärken und 

Schwächen der verschiedenen Suchtpräventionsangebote könnten daher helfen, das 

(digitale) System der Suchtprävention weiter zu verbessern und „krisenfester“ zu 

gestalten. Dementsprechend sollten die dergestalt transformierten Angebote auch 

evaluiert werden, um ihre Nachhaltigkeit bzw. Effektivität zu prüfen und die Akzeptanz 

der digitalen Angebote unter den Fachkräften zu verbreiten. Die Evaluation muss 

transparent erfolgen, um einheitliche Standards in Deutschland zu gewährleisten. Zur 

Schonung der knappen Ressourcen in der suchtpräventiven Arbeit, sollte dabei die 
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Evaluation noch nicht evaluierter Projekte im Vordergrund stehen. Ein zentrales 

Register über derzeit laufende sowie bereits evaluierte Projekte kann dabei einen 

besseren Überblick  gewährleisten. Hierfür könnte beispielsweise die Gründe Liste 

Prävention genutzt werden, welche schon jetzt evaluierte Projekte aufführt. Es ist 

anzuregen, dass diese unter den Fachkräften und Multiplikator*innen verstärkt 

bekannt gemacht wird, um das Wissen über bestehende Angebote zu vergrößern. 

 

2. Der potenzielle Nutzen und die spezifische Erreichbarkeit digitaler Angebote 

muss differenziert nach der jeweiligen Zielgruppe geprüft werden (u. a. nach 

Alter, Geschlecht, Setting).  

Insbesondere mit Blick auf Kinder, vor allem solche im Grundschulalter, aber teilweise 

auch in Bezug auf Jugendliche zeigte sich eine größere Skepsis der befragten Fach- 

und Lehrkräfte sowie der Mitarbeitenden in der offenen Kinder- und Jugendarbeit, 

inwieweit digitale Angebote das richtige Format für diese Zielgruppe darstellen. 

Ebenso empfahlen auch die Landeskoordinator*innen eine differenzierte Überprüfung 

der Angebotsarten nach der jeweiligen Zielgruppe und deren tatsächlicher 

Erreichbarkeit.  Neben dem spezifischen Alter ist dabei auch der sozio-ökonomische 

Status der Kinder und Jugendlichen zu beachten. Die Fragen, die beantwortet werden 

müssen, bestehen zum einen darin, wie und ob bestimmte Altersgruppen auf die 

individuellen Angebote reagieren und davon lernen können, zum anderen aber auch 

im Umgang mit einer möglichen Ausgrenzung von Kindern und Jugendlichen, deren 

Familien nicht die erforderlichen (u.a. finanziellen) Ressourcen besitzen, um an den 

digitalen Angeboten teilnehmen zu können. 

In diesem Zusammenhang sind die unterschiedlichen Angebotsarten (hybride 

Angebote vs. rein digitale Angebote) auf deren Angemessenheit  zu prüfen.  
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3. Bei der Entwicklung von Präsenzmaßnahmen sollte zukünftig immer auch 

geprüft werden, ob dabei auch eine Online- bzw. Hybrid-Variante von Nutzen 

sowie realisierbar sein kann. Die Förderpolitik ist entsprechend auszurichten. 

Zum einen wurde in den Antworten der Teilnehmer*innen dieses Forschungsprojektes 

deutlich, dass durch digitale Angebote möglicherweise andere Zielgruppen erreicht 

werden können oder ein generell größerer Wirkungskreis der Angebote entstehen 

kann. Zum anderen zeigte sich jedoch eine Skepsis gegenüber rein digitalen Formaten 

in der Suchtprävention insbesondere mit Blick auf digital schwer erreichbare 

Personenkreise. Das Verhältnis von Chancen und Risiken digitaler Angebote sollte 

zum Anlass genommen werden, bereits bei der Entwicklung von Präsenzmaßnahmen 

auch eine Umsetzung in oder Integration von digitalen Formaten zu prüfen. Eine 

derartige Herangehensweise bereits in der Entwicklungsphase von suchtpräventiven 

Maßnahmen ist geeignet, Ressourcen zu bündeln und gleichzeitig den Output zu 

vergrößern. 

 

4. Eine Grundvoraussetzung für die Durchführung einer digitalen 

Suchtprävention ist, dass die digitale Infrastruktur flächen- und 

personengruppendeckend erweitert bzw. gewährleitstet wird. Dieses ist auch bei 

allen weiteren Entwicklungsschritten zu berücksichtigen.  

Die Ergebnisse unseres Forschungsprojektes weisen klar darauf hin, dass zum einen 

bestimmte Personengruppen mit digitalen suchtpräventiven Angeboten vermutlich 

nicht erreicht werden können, und zum anderen teilweise keine digitalen 

suchtpräventiven Veranstaltungen angeboten wurden. Beide Aspekte wurden 

insbesondere auf fehlende Hardware oder eine fehlende Netzabdeckung 

zurückgeführt.  

Wie bereits die Empfehlung 2 bezieht auch dieser Punkt den sozio-ökonomischen 

Status der Kinder und Jugendlichen ein. Die Digitalisierung kann zum einen dazu 

führen, dass größere Einzugsgebiete suchtpräventiver Angebote entstehen und 

bislang eher schwer erreichbare Gruppen, wie beispielsweise hörgeschädigte oder 

gehörlose Personen, denen online-Angebote barrierefreie Zugänge ermöglichen 
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können, besser erreicht werden können. Sie kann jedoch auch aufgrund fehlender 

digitaler Infrastruktur in ländlichen Regionen sowie fehlenden Ressourcen in Familien, 

denen es z. B. nicht möglich ist, Endgeräte zu kaufen, sich mit dem nötigen Zubehör 

auszustatten (Mikrofon, Videokamera) oder auch das notwendige Internet für die 

Teilnahme an digitalen Angeboten bereitzustellen, zu einer Nicht-Erreichbarkeit und 

damit einem Ausschluss dieser Personen von rein digitalen Angeboten führen. Daher 

ist ein besonderes Augenmerk gerade auch auf diese Personengruppe zu legen, um 

eine (digitale oder hybride) Erreichbarkeit gewährleisten zu können und sie nicht durch 

mangelnde Zugangsmöglichkeiten für suchtpräventive Angebote zu verlieren.  

Hier ist vor allem auch die Politik gefragt, um sozio-ökonomisch benachteiligten 

Personen, insbesondere Kindern und Jugendlichen, die Teilhabe auch an digitalen 

suchtpräventiven Angeboten zu ermöglichen -  vor allem auch durch den Ausbau der 

digitalen Infrastruktur in ländlichen Gebieten sowie der Unterstützung benachteiligter 

Familien.  

 

5. Erforderliche Ressourcen (finanziell, personell) für die Digitalisierung und die 

Verbesserung von Kompetenzen für suchtpräventive Fachkräfte und 

Multiplikator*innen sollten bereitgestellt werden. Diese sollten darüber hinaus 

auch für eine Erweiterung der zeitlichen, digitalen Erreichbarkeit von 

Fachkräften und Einrichtungen sowie zu einer Verkürzung der Reaktionszeiten 

auf Anfragen von Interessent*innen eingesetzt werden. 

Als Hauptgründe, warum keine suchtpräventiven Veranstaltungen oder Fortbildungen 

besucht oder durchgeführt worden sind, wurden in den Befragungen mangelnde 

zeitliche, finanzielle und/oder personelle Ressourcen genannt. Zudem fehlte es 

teilweise an den erforderlichen Endgeräten oder infrastrukturellen Bedingungen 

(Internetabdeckung), um digital arbeiten zu können. Gleichwohl ist das Bedürfnis für 

Fortbildungen bei den Befragten groß. Um eine effektive und erfolgreiche 

Digitalisierung und suchtpräventive Arbeit garantieren zu können, müssen daher 

Ressourcen bereitgestellt werden, um Fachkräfte und Multiplikator*innen in ihrer Arbeit 

zu unterstützen. Über die Gewährleistung einer Digitalisierung sowie entsprechender 

Fortbildungen hinaus, ist zusätzlich anzuregen, dass die erforderlichen Ressourcen 
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auch für eine Ausweitung der digitalen Erreichbarkeiten von Einrichtungen und damit 

auch Fachkräften sowie zu einer Verkürzung der Reaktions- und Antwortzeiten 

gegenüber Interessent*innen bereitgestellt und eingesetzt werden. Dieses 

Hilfeangebot kann auch wie in Empfehlung 9 angeführt über zusätzliche Angebote wie 

beispielsweise zentrale Chat-Angebote erfolgen.  

 

II. Konkrete Bedarfe der Multiplikator*innen und Fachkräfte 

6. Eine Übersicht erfolgversprechender digitaler suchtpräventiver 

Angebote/Programme, die Fachkräfte und Multiplikator*innen (nach 

entsprechender Schulung) durchführen können, sollte bereitgestellt und 

bekannt gemacht werden. Es wird angeregt, hierzu einen bundesweiten 

Qualitätszirkel einzurichten, der die entsprechenden Maßnahmen prüft und 

bewertet (das könnte gleichfalls auch für die Projekte und Programme gelten, 

die sich an Endadressat*innen richten).  

Das Projekt veranschaulichte deutlich, dass bestehende Angebote bei Fachkräften 

und Multiplikator*innen oftmals nicht bekannt sind und/oder Unsicherheiten darüber 

bestehen, welche Angebote und Projekte seriös sind sowie empfohlen und 

durchgeführt werden können. In diesem Zusammenhang wurde zudem häufig die 

Forderung nach einer Auflistung solcher Angebote formuliert, welche übersichtlich und 

für alle zugänglich erstellt werden soll.  

Übersichten zur Prävention, wie z.B. die Grüne Liste Prävention, bestehen bereits. Es 

könnte jedoch überlegt werden, ob diese noch stärker beworben und bekanntgemacht 

werden müsste, um einem größeren Empfängerkreis bewusst zu werden. Weiterhin 

könnte geprüft werden, ob eine spezielle Liste zum Themenbereich Sucht, in 

Anlehnung an die Grüne Liste Prävention und ihre Kriterien, erstellt werden sollte.  
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7. Darüber hinaus sind Plattformen erforderlich, bei denen sich die Fachkräfte 

und Multiplikator*innen der Suchtprävention fachlich austauschen können. 

Deutliche Kritik wurde von den Fachkräften und Multiplikator*innen dahingehend 

geäußert, dass eine effektive Zusammenarbeit aufgrund der Verwendung 

unterschiedlicher Programme und Plattformen oftmals nicht möglich oder deutlich 

erschwert ist und beispielsweise erstellte Arbeitsgrundlagen durch die Verwendung 

unterschiedlicher Programme oder Software nicht gemeinsam genutzt werden können. 

Unterschiedliche Vorgaben und Bestimmungen zur (Nicht-)Verwendung durch 

beispielsweise Arbeitgeber*innen oder die Verwaltung sowie unterschiedliche 

Regelungen in den Bundesländern führen dabei zu Barrieren in der Kommunikation 

und Zusammenarbeit. In diesem Zusammenhang wurde auch der Wunsch nach der 

Zurverfügungstellung einer gemeinsamen Plattform oder Software geäußert, auf der 

gemeinsam gearbeitet und sich ausgetauscht werden kann und die technisch von 

einem leistungsstarken Server gestützt wird. Zudem seien best-practice Portale nicht 

bekannt, was unter anderem auch zur Nutzung von selbst erstellten digitalen 

Lösungen führt, die wiederum mit anderen Programmen oftmals nicht kompatibel sind.   

Für eine bessere Zusammenarbeit zwischen den Anwender*innen der digitalen oder 

hybriden Programme und Angebote im suchtpräventiven Bereich bedarf es daher 

bundesweit einheitlicher Plattformen und Systeme, die der entsprechenden 

Nutzergruppe auch zugänglich sind.   

Eine solche Vereinheitlichung würde zudem finanzielle und zeitliche Ressourcen 

schonen, da eine aufwendige Transformation der Angebote und Programme auf 

verschiedene Plattformen vermieden werden könnte.  
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8. Inhaltliche Fortbildungen zu digitalen Suchtpräventionsangeboten sollten von 

den jeweiligen Entwickler*innen der Projekte/Angebote (i.d.R. Fachkräfte) 

gehalten werden. Fortbildungen zum technischen Umgang mit Plattformen und 

anderen digitalen Angeboten und Programmen sollten unter Mitwirkung von IT-

Expert*innen durchgeführt werden.  

Der Bedarf an Fortbildungen wurde mehrheitlich durch die Fachkräfte und 

Multiplikator*innen formuliert. Mit Blick auf die Steigerung des Nutzens von 

Fortbildungen und dem Bedarf an interdisziplinärer Kooperation, entstand zudem die 

Forderung, dass diese insbesondere durch die Personen mit der größten Kenntnis – 

die Entwickler*innen der Angebote/Programme – durchgeführt werden sollten. Dies 

wurde auch unter dem Aspekt mangelnder zeitlicher und personeller Ressourcen auf 

Seiten der Landesstellen formuliert.  

Neben dem Bedarf an Fortbildungen im Allgemeinen wurde zudem ausdrücklich der 

Wunsch nach Fortbildungen im Bereich digitaler Plattformen, Tools, etc. genannt. Um 

möglichen Defiziten oder Fehlern in der technischen Anwendung digitaler Angebote 

entgegenzutreten, wurde zudem durch die Landeskoordinator*innen die Forderung 

formuliert, dass derartige Fortbildungen auch durch IT-Expert*innen durchgeführt 

werden sollten.  

Die suchtpräventive Expertise der Fachkräfte hinsichtlich bestimmter Angebote und 

Programme sollte daher - um auch entsprechende Ressourcen zu schonen - durch die 

technische Expertise von IT-Expert*innen ergänzt werden. Eine derartige Kombination 

könnte zu einer ganzheitlicheren Fortbildung der teilnehmenden Fachkräfte und 

Multiplikator*innen führen und kann folglich neben der inhaltlichen Weiterbildung auch 

Sicherheit im technischen Umgang und der Umsetzung digitaler Angebote bieten. Um 

dies langfristig gewährleisten zu können, werden neben Ansprechpartner*innen für 

inhaltliche Fragen auch Ansprechpartner*innen für die technische Umsetzung 

benötigt, die über die Fortbildungszeit hinaus erreichbar sind. 
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III. Konkrete Maßnahmen für Endadressat*innen  

9. Die flächendeckende Verankerung von hybriden Angeboten/Programmen an 

Schulen ist anzuregen. Diese sollten einer Evaluation zugänglich sein. Auch die 

Schaffung von zentralen Chat-Angeboten (Setting Freizeit) wäre zu prüfen. 

Die bereits angesprochene Skepsis der Fachkräfte und Multiplikator*innen hinsichtlich 

rein digitaler Angebote insbesondere für Kinder im Grundschulalter, aber auch für 

Jugendliche, wurde jedoch von der Auffassung begleitet, dass hybride 

Modelle/Angebote, bestehend aus analogen und digitalen Komponenten, durchaus 

geeignet sind, suchtpräventive Themen auch in diesen Altersgruppen zu vertiefen oder 

auszubauen.  

Es erfordert insofern die Entwicklung neuer, aber auch die Evaluierung bereits 

bestehender hybrider Angebote für Schüler*innen, um den Fachkräften und 

Multiplikator*innen zum einen mehr Möglichkeiten suchtpräventiver Arbeit zur 

Verfügung zu stellen, ihnen auf der anderen Seite aber auch die Sicherheit der 

Nutzung evaluierter oder evidenzbasierter Angebote zu geben.  

 

10. Online-Elternabende sollten gezielt gefördert werden, weil hier eine größere 

Akzeptanz der Zielgruppe gegenüber solchen Angeboten vermutet werden kann. 

Inwiefern hierbei auch sozial schwächere und bildungsferne Eltern erreicht 

werden können, ist zu evaluieren.  

Positive Erfahrungen wurden in den Befragungen hinsichtlich der Durchführung 

digitaler Elternabende berichtet. Demnach konnten oftmals mehr Teilnehmer*innen 

durch die bessere Vereinbarkeit der Veranstaltung mit Familie und Beruf (keine 

Fahrtwege, Zugang auch von anderen Orten aus möglich, kein Erfordernis der 

zusätzlichen Kinderbetreuung, etc.) erreicht werden oder der Zugang zu bislang nicht 

erreichten Elternteilen gewährleistet werden.  

Es ist demnach dringend zu empfehlen auch zukünftig das Konzept digitaler 

Elternabende (als Ergänzung zu analogen Treffen) anzuwenden. Insbesondere 

Informationsveranstaltungen sind geeignet, in digitaler Form einen größeren 
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Adressat*innenkreis zu erreichen. Zu beachten bleibt dabei, dass wie unter 

Empfehlung 4 aufgeführt, eine digitale Infrastruktur flächen- und 

personengruppendeckend gewährleistet werden muss. Darüber hinaus ist eine 

evaluierende Begleitung solcher Veranstaltungen anzuraten, um wertvolle 

Erkenntnisse zur Erreichung der Zielgruppe sowie der Effektivität derartiger Angebote 

zu generieren. 
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8. Anhang  
 

Fehlende digitale Angebote bzw. Themen, die digital umgesetzt werden sollten 

(konkrete Nennungen aus den qualitativen Befragungen) 

 Fehlende Angebote Fehlende Themen 

Für Kinder 

Von Fachkräften genannt 

 
KlasseKlasse als Online-Angebot 

Verantwortungsvoller Umgang mit dem 

Smartphone 

 Bilderbücher als Videos  

 Interaktive Plattformen (lebensweltnah, 

spielerisch) 
 

Von Eltern genannt 

 Präventionsprogramme Medienkompetenz 

Von Jugendlichen genannt 

  Rauchen und dessen Auswirkungen 

Für Jugendliche 

Von Fachkräften genannt 

 
Digitaler Präventionstag 

Verantwortungsvoller Umgang mit dem 

Smartphone 

 Jugendfilmtage online Internetnutzung, Medienkonsum  

 Online-Sprechstunden Alkohol 

 Schnell verfügbare/reagierende Chat-

Angebote  
Drogen 

 Regelmäßige Online-

Informationsveranstaltungen 
Cannabis 

 Qualitativ hochwertige Informations- und 

Erklärvideos  
 

 Interaktive Plattformen, Apps (lebensweltnah, 

spielerisch) 
 

 Mehrjährige Programme (die über mehrere 

Schuljahre genutzt werden können) 
 

 Angebote auf TikTok  

 Angebote auf Instagram  
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Von Eltern genannt 

 Angebote auf TikTok, ggf. Zusammenarbeit 

mit Influencern 
Internetnutzung 

 Angebote auf Instagram, ggf. 

Zusammenarbeit mit Influencern 

Medienkompetenz, Medienführerschein, inkl. 

Selbsteinschätzungen 

 
„Digitale Helden“ für Jugendliche  

Erfahrungs- und Lebensberichte von 

ehemaligen Konsumenten 

 interaktive, spannende, kreative 

Mitmachangebote 

Kreativkurse – z.B. wie werden Videos oder 

Youtube-Channel erstellt 

 Apps in Jugendsprache, mit direkter 

Chatmöglichkeit mit Berater 
Was ist Sucht? 

Von Jugendlichen genannt 

  Alkohol 

  Cannabis 

  Drogen 

  Energy-Drinks 

  Glücksspiele 

  Medienkonsum 

  Nikotin 

  Online-Spiele 

 
 

Ziele und Umsetzung von Parteien bzgl. 

Drogenpolitik 

 
 

Erfahrungs- und Lebensberichte von 

ehemaligen Konsumenten 

Für Eltern 

Von Fachkräften genannt 

 Digitaler Elternabend Digitale Medien, Medienkonsum 

 Online-Notberatung Eigene Mediennutzung und Vorbildwirkung 

 Begleitprogramme für schulisch genutzte 

Präventionsprogramme 

Eigener Konsum legaler Substanzen und 

Vorbildwirkung 

Von Eltern genannt 

 
 

Online-Spiele und Smartphone-Nutzung von 

Jugendlichen + elterliche Reaktionen 

  Suchtentstehung, Suchttherapie 

  Erkennen süchtigen Verhaltens 
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Ohne Zuordnung zur Zielgruppe der Kindern, Jugendlichen oder Eltern 

Von Fachkräften genannt 

 Interaktive Angebote Mediennutzung 

 Anstelle von Notfalltelefonnummern Angebote 

für Videocalls/ Videosprechstunden 
Stärkung der mentalen Gesundheit 

 Übersicht über bestehende digitale Angebote Stärkung der Resilienz 

 Übersichten in Homepages der Städte 

integriert 
 

 

 

Deskriptive Auflistung, der in der quantitativen Befragung konkret genannten 

Modelle guter Praxis  

(nur einmaliges Aufführen, unabhängig von der Häufigkeit der Nennung; alphabetische Reihenfolge, 

keine Wertung) 

- Actionbound 

- Aktion Jugendschutz 

- AlAnon Angebote 

- Anton 

- Antolin 

- Be smart, don’t start 

- Be.U! 

- blue:interact, blue:prevent 

- cannabisfakten.de 

- Chat von Tannenhof e.V. 

- check it! 

- Clemens hilft! 

- Cool and save 

- Corona-und-du.info 

- Digitale Angebote des Frankfurter Zentrums für Essstörungen 

- Digitale Helden 

- Digitale Lesereise „Sucht hat immer eine Geschichte“ 

- Digitale Suchtprävention der Drogenhilfe Schwaben 

- djrh.online 

- Drogen- und Suchtberatung Online 

o Der Caritas 
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o Des Blauen Kreuzes der evangelischen Kirche 

o Der Fachstelle für Suchtprävention Berlin 

- drugcom.de 

- druginfo.com 

- drugscout.de 

- easy quit 

- eigenständig werden 

- ELSA 

- Eltern stärken 

- Elternberatung-sucht.de 

- Etwas-stimmt-nicht.de 

- Fairnetzen 

- FASD von HALT 

- Feel ok 

- flashback 

- FreD (in selbst erstellter Online-Variante) 

- „Freunde“ (Online-Elternabend) 

- geva-test.de 

- GLÜXXIT 

- G!nko Stiftung Rap Projekt zum Thema Sucht 

- Internet ABC 

- Keine Macht den Drogen Digitalversion  

- Kenn-dein-limit.de 

- Kidkit 

- Klar-bleiben.de 

- Klaro Labor 

- Klasse2000 

- Klicksave.de 

- KnowDrugs 

- Krisenchat.de 

- LAKOST Schwerin Online-Elternabende 

- Landesfilmdienst Sachsen (Dokumentationen) 

- LISA 

- Lost in Space 

- Mediennutzungsvertrag.de 

- Medien-kindersicher.de 

- Medienprojekt Wuppertal 

- Medienscouts NRW 

- Mindzone 
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- Ninette 

- Online-Präventionsangebote  

o von Condrobs e.V. 

o vom Landkreis Darmstadt-Dieburg 

- PräRIE Freiburg 

- protect 

- Quit the Shit 

- Quo vadis 

- Rebound 

- Social-Web-macht-Schule 

- sorgen-tagebuch.de 

- „Suchtprävention Hamburg“ (digitale Plattform) 

- Stark-statt-breit-Cannabiskoffer (digital) 

- Tom & Lisa 

- Videos vom Y-Kollektiv 

- Voll Frei App 

- #Prävention Digital 

- Apps zu Lebenskompetenzen 

- Digitale Elternabende 

- Klientengespräche via Videoberatung 

- Online-Angebote der Polizei 

- Schuleigene Plattformen 

- Soziale Medien nutzen 


