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1 Zusammenfassung

Der Alkoholkonsum bei Jugendlichen (12 bis 17 Jahre) hat zwar in den letzten Jahren abgenommen, aber
das riskante Trinken und das Rauschtrinken mit seinen moéglichen Negativfolgen sind nach wie vor relevante
gesellschaftliche Probleme. Haufiger Alkoholkonsum im Jugendalter erh6ht das Risiko fiir alkoholbezoge-

ne und andere psychische Stérungen sowie fiir soziale Probleme und Entwicklungsprobleme. Neben einer
langfristigen Suchtgefahrdung sind das riskante Trinken und das Rauschtrinken auch mit moglichen kurz-
fristigen Negativfolgen verbunden, u. a. kann es zu Intoxikationen, Verkehrsunfillen, Gewalt unter Alkohol-
einfluss und ungewollten Schwangerschaften kommen. Es geht bei einer effektiven Alkoholpravention fir
Jugendliche also sowohl um die Reduzierung des langfristigen Suchtrisikos als auch um die Verhinderung
kurzfristiger Schaden.

Auch der elterliche Umgang mit dem Alkoholkonsum ihrer Kinder sollte immer die beiden genannten As-
pekte berlicksichtigen. Aus der Literatur wird deutlich, dass die Eltern einen positiven Einfluss auf das Trink-
verhalten ihrer Kinder nehmen kdénnen. Dabei scheint eine restriktive Haltung der Eltern einen glinstigen
Einfluss auf das Trinkverhalten der Kinder zu haben, unabhangig davon, ob die Eltern selbst trinken oder
nicht. Je starker Eltern klare Regeln in Bezug auf den Alkoholkonsum ihrer Kinder setzen, desto weniger
wahrscheinlich ist es, dass diese riskante Trinkmuster und damit verbundene Probleme entwickeln.

In einem vom Bundesministerium fiir Gesundheit geférderten Forschungsprojekt wurden 2011/2012 Hand-
lungsempfehlungen fir Eltern zum Umgang mit dem Alkoholkonsum ihrer Kinder (14 bis 17 Jahre) entwi-
ckelt und im Rahmen einer Interventionsstudie im schulischen Setting evaluiert.

Die damals konzipierte Elternmalnahme bestand aus einem Flyer mit zehn Regeln, einer PowerPoint-Pra-
sentation und einem Elternbrief. Die MaRnahme war fir die Klassenstufen 8 bis 11 vorgesehen. Sie sollte zu
Beginn eines reguldren Elternabends stattfinden, hatte einen zeitlichen Umfang von ungefahr 30 Minuten
und wurde von externen Kraften der Suchtpravention durchgefiihrt.

Der Ablauf der ElternmaBnahme sah wie folgt aus: Nach einer kurzen Vorstellung von Zielsetzung, Ablauf
und Referierenden wurden mit einer PowerPoint-Prasentation fiir Eltern wichtige Informationen zu Alkohol
und jugendlichem Alkoholkonsum sowie die Regeln anschaulich vorgestellt. AnschlieBend an eine kurze Zeit
fiir Nachfragen, Antworten und Anmerkungen sollten die Flyer zu den elterlichen Regeln verteilt und ein
halbes Jahr nach dieser Kurzintervention ein ermutigender Erinnerungsbrief zu den Regeln und deren Um-
setzung an die Eltern, die an der MaBnahme teilgenommen hatten, verschickt werden.

Handlungsempfehlungen fiir Eltern zum Alkoholkonsum ihrer Kinder 11



1 Zusammenfassung

In dem Forschungsprojekt 2011/2012 wurden jedoch relevante Konsumsettings wie das sogenannte
Vorglihen zu Hause (in diesem Zusammenhang auch Trinkspiele) und Trinken im 6ffentlichen Raum nicht
bericksichtigt, weil ihnen damals keine hohe Relevanz beigemessen wurde bzw. diese noch nicht erkannt
worden war. Auch elterliche Regeln fiir den Umgang mit alkoholbedingten Unfillen (Intoxikation etc.) ihrer
Kinder wurden damals au3er Acht gelassen, genauso wie mogliche verhaltnispraventive Ansatze im haus-
lichen Umfeld (z. B. Verschlie3en von alkoholischen Getranken zu Hause).

Aus der Forschung ist bekannt, dass insbesondere das Vorglithen mit Alkohol mit negativen Konsequenzen
verbunden sein kann. Daneben steigt auch beim Trinken auf 6ffentlichen Platzen (,cornern®) der riskante
Alkoholkonsum und erhéht die damit verbundenen Risiken. Studien zeigen zudem, dass die wahrgenom-
mene Verfligbarkeit von alkoholischen Getranken zu Hause einhergeht mit einem erhéhten und riskanten
Alkoholkonsum bei Kindern und Jugendlichen. Dagegen liegen gesicherte empirische Erkenntnisse zu einem
angemessenen elterlichen Verhalten bei einer tatsachlichen oder vermeintlichen Alkoholvergiftung der
Kinder bisher nicht vor.

In dem aktuellen Forschungsprojekt, das vom 1. September 2018 bis zum 30. November 2020 durchgefihrt
wurde, sollten diese Liicken bei den elterlichen Regeln erganzt und aktualisiert werden. In diesen schon er-
wahnten Bereichen sollte eine Ergédnzung der Regeln erfolgen:

e Vorgliihen zu Hause

e Trinken im 6ffentlichen Raum

Verhaltnispravention im hauslichen Umfeld

Verhalten bei Alkoholvergiftung

Dariiber hinaus sollten auch die alten Elternregeln auf ihre Angemessenheit hin tiberpriift sowie die Mate-
rialien entsprechend angepasst werden.

Um die Regeln fiir die entsprechenden Bereiche evidenzbasiert zu entwickeln, wurde ein mehrmodulares
Forschungsdesign gewahlt, das eine Kombination aus qualitativen und quantitativen Methoden darstellt.
Im Einzelnen handelt es sich dabei um die folgenden Module, die teilweise aufeinander aufbauend durch-
geflihrt worden sind:

1. Fokusgruppen-Gesprache mit Eltern und Jugendlichen

Befragung von Expertinnen und Experten

Quantitative Elternbefragung

Datenauswertung der Trinkumstande bei akuter Alkoholintoxikation (Hart am LimiT, HaLT)
Uberarbeitung der ElternmaRnahme, Praxis-Workshop |

Pretest der MaRnahme, Praxis-Workshop Il

Extra-Modul: Tiefeninterviews/HaLT-Gesprache mit Eltern und Jugendlichen

Nowvs N

An den verschiedenen Modulen haben sich folgende Personengruppen mit folgenden Fallzahlen beteiligt:

e Modul 1: An den acht Fokusgruppen-Gesprachen haben insgesamt 24 Eltern und 23 Schiilerinnen und
Schiiler teilgenommen.

e Modul 2: Fur die Telefoninterviews konnten 20 Expertinnen und Experten gewonnen werden.

e Modul 3: Die quantitative Elternbefragung basiert auf 1.639 eingegangenen Erhebungsbdgen.

e Modul 4: Die Datenauswertung zu den Trinkumstanden von Kindern und Jugendlichen erfolgt anhand
der Daten von 201 Kindern und Jugendlichen.

12 Handlungsempfehlungen fiir Eltern zum Alkoholkonsum ihrer Kinder



1 Zusammenfassung

e Modul é: Fiir den Pretest der Uiberarbeiteten ElternmafSnahme konnten insgesamt 13 Veranstaltungen
durchgefiihrt werden.

e Extra-Modul: Fiir die Tiefeninterviews mit Jugendlichen und Eltern konnten neun Eltern und acht Ju-
gendliche gewonnen werden.

Es sei angemerkt, dass es bei einigen Modulen zu Verzégerungen gekommen ist und anvisierte Fallzahlen
nicht erreicht werden konnten (vor allem wegen der Corona-Pandemie, teilweise aber auch aufgrund orga-
nisatorischer Probleme). Insgesamt stellen die verschiedenen Module mit ihrer jeweiligen Beteiligung und
den Fallzahlen aber eine gute empirische Datenbasis fiir die Weiterentwicklung der elterlichen Regeln dar.

Auf der Basis der Ergebnisse der Fokusgruppen-Gesprache (Modul 1) und der Expertinnen- und Experten-
befragung (Modul 2) wurden die Regelvorschlage fir die quantitative Elternbefragung (Modul 3) abgeleitet.
Insgesamt wurden zehn verschiedene Elternregeln abgefragt. Dabei handelte es sich um zwei ergénzte
Regeln der Ursprungsintervention (siehe oben) und um acht neue Regeln, die in einem Fall auch Handlungs-
alternativen darstellten (zum Thema ,Vorgliihen zu Hause").

Im ersten Workshop mit Praktikerinnen und Praktikern (Modul 5, November 2019) wurden die Ergebnisse
der bis dahin durchgefiihrten Gespriache und Befragungen (Module 1 bis 4) vorgestellt und auf dieser em-
pirischen Grundlage die liberarbeiteten und ergianzten Elternregeln festgelegt. Die Teilnehmenden waren
die vier regionalen Koordinatorinnen und Koordinatoren des Projektes, zwei weitere Expertinnen und
Experten der Suchtpriavention und zwei Wissenschaftler vom ISD (Institut fur interdisziplindre Sucht- und
Drogenforschung).

In einem zweiten Workshop (Modul 6, November 2020) wurden auf der Grundlage der Befragungsergeb-
nisse der Pretests (13 Veranstaltungen) abschlieBend Inhalt und Form der ElternmaBnahme (Prisentation,
Flyer, Newsletter) festgelegt. Die Teilnehmenden waren identisch mit denjenigen des ersten Workshops;
ferner nahmen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BZgA)
und des Service Centers von ,Hart am Limit“ (HaLT) teil.

Das wichtigste Ergebnis des Forschungsprojektes sind die folgenden aktualisierten und ergénzten zwolf

elterlichen Regeln als zentraler Bestandteil der ElternmalZnahmet:

1. Seien Sie ein gutes Vorbild hinsichtlich lhres eigenen Umgangs mit Alkohol.

2. Wenn lhr Kind beginnt, sich fiir Alkohol zu interessieren, gehen Sie in einer fir lhr Kind verstandlichen
Weise darauf ein. Sprechen Sie mit Ihrem Kind vor seinen ersten Konsumerfahrungen tber die Griinde
und Risiken des Alkoholkonsums. Bleiben Sie mit ihm im Gesprach und zeigen Sie Interesse an seinen
Aktivitaten.

3. Vereinbaren Sie mit ihrem Kind Regeln zum Umgang mit Alkohol und hilfreiche Konsequenzen, wenn
die Absprachen nicht eingehalten werden.

4. Treffen Sie mit Ihrem Kind bis zu seinem 16. Geburtstag eine klare Abmachung, dass seine Feiern zu
Hause alkoholfrei sind. Seien Sie anwesend bzw. schnell erreichbar.

5. Sprechen Sie mit lhrem Kind tber die Risiken von Trinkspielen und desVorgliihens.

6. Falls Sie das Vorgliihen zu Hause ab 16 Jahren zulassen sollten, dann nur unter der Bedingung, dass
wenig sowie nur Bier, Wein oder Sekt getrunken werden und keine Trinkspiele stattfinden.

1 Da auf bereits vorliegende Materialien zurlickgegriffen wurde, entsprechen die Formulierungen in dieser Ausfiihrung und den spater
zitierten Textbausteinen aus dem Forschungsprojekt nicht der gendergerechten Sprache, die im sonstigen Bericht verwendet wird.
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1 Zusammenfassung

10.

11.

12.

Geben Sie lhrem Kind Verhaltenstipps zur Risikovermeidung bei Alkoholkonsum auf 6ffentlichen Plat-
zen, Partys, in Diskotheken, Clubs und Bars.

Helfen Sie lhrem Kind bei der Organisation eines sicheren Heimwegs von Partys. Erklaren Sie ihm, dass
es keinesfalls bei jemandem mitfahrt, der Alkohol getrunken hat. Bieten Sie lhrem Kind an, sich notfalls
von Ihnen abholen zu lassen.

Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit dem Alkoholkonsum |hres Kindes umgehen sollen, tauschen Sie sich
mit anderen Eltern aus und rufen bei Bedarf in einer Beratungsstelle an.

Wenn lhr Kind betrunken nach Hause kommt, kiimmern Sie sich um sein Wohlbefinden und sprechen
Sie an einem der nichsten Tage in Ruhe mit lhrem Kind dariber. Im Falle einer vermuteten Alkoholver-
giftung rufen Sie unter 112 die Notarztin/den Notarzt an.

Achten Sie darauf, wie in Vereinen und Sportclubs, die Ihr Kind besucht, mit Alkohol umgegangen wird
und sprechen Sie gegebenenfalls mit den Verantwortlichen.

Wenn Sie feststellen, dass ein Geschaft minderjahrigen Kindern in unzulassiger Weise Alkoholika ver-
kauft hat, konnen Sie das verantwortliche Personal auf die einzuhaltenden Jugendschutzbestimmungen
hinweisen oder sich bei wiederholten VerstéBen an das Ordnungsamt wenden.

Basierend auf den insgesamt gemachten Erfahrungen mit der ElternmaRnahme und Erkenntnissen aus dem
vorliegenden Forschungsprojekt wurden im Rahmen des zweiten Praxis-Workshops (Modul 6) die folgen-
den Empfehlungen fiir den zukiinftigen Einsatz der ElternmaBnahme ausgesprochen:

14

Die ElternmaBnahme sollte moglichst regelmaRig in den Klassenstufen 8 bis 11 aller Schulformen in
allen deutschen Bundesléandern eingesetzt werden.

Sie sollte zu Beginn eines reguldren Elternabends im Rahmen von 30 Minuten stattfinden.

Die Mafnahme sollte zukiinftig als proaktive Elternintervention des HaLT-Projektes angeboten und
durchgefiihrt werden.

Die mittel- bis langfristigen Effekte der ElternmafBnahme sollten im Rahmen eines Kontrollgruppende-
signs untersucht werden.

Die Elternmal3nahme sollte ferner im digitalen Videoformat erprobt werden.
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2 Hintergrund und Zielsetzung

Der Alkoholkonsum bei Jugendlichen (12 bis 17 Jahre) hat zwar in den letzten Jahren abgenommen, aber
das riskante Trinken und das Rauschtrinken mit ihren moglichen Negativfolgen sind nach wie vor ein re-
levantes gesellschaftliches Problem. Aus dem letzten Alkoholsurvey der BZgA geht hervor, dass von den
befragten 12- bis 17-jahrigen Jugendlichen 10 % regelmafig alkoholische Getranke konsumieren, d. h. min-
destens einmal in der Woche. Darliber hinaus berichtet etwa jede bzw. jeder siebte Jugendliche (14 %), dass
sie oder er in den letzten 30 Tagen an mindestens einem Tag Rauschtrinken praktiziert hat (Orth & Merkel,
2019). Bei 3 % der Jugendlichen kam es sogar zu einem haufigen Rauschtrinken?. Unter mannlichen Jugend-
lichen waren das Rauschtrinken und das haufige Rauschtrinken signifikant starker verbreitet als unter weib-
lichen Jugendlichen.

Haufiger Alkoholkonsum kann die gesunde Entwicklung des Gehirns, das im Jugendalter noch ausreift, be-
eintrachtigen. Alkoholkonsum im Jugendalter erh6ht zudem das Risiko fiir alkoholbezogene und andere psy-
chische Stérungen sowie fiir soziale Probleme und Entwicklungsprobleme. Deshalb sind junge Menschen
aus praventiver Sicht eine besonders wichtige Gruppe.

Neben dieser langfristigen Suchtgefahrdung sind das riskante Trinken und das Rauschtrinken auch mit
moglichen kurzfristigen Negativfolgen verbunden, u. a. kann es zu Intoxikationen, Verkehrsunfallen, Gewalt
unter Alkoholeinfluss und ungewollten Schwangerschaften kommen. Es geht bei der Alkoholpravention also
sowohl um die Vermeidung von Sucht als auch um die Verhinderung kurzfristiger Schaden. Auch der elter-
liche Umgang mit dem Alkoholkonsum ihrer Kinder sollte immer beide Aspekte beriicksichtigen.

Aus der Forschung ist bekannt, dass insbesondere das Vorgliihen mit Alkohol mit negativen Konsequenzen
verbunden sein kann. In einer Ubersichtsarbeit von LaBrie et al. (2016) werden u. a. die folgenden Befunde
genannt: Bei Trinktagen mit Vorgliihen wird signifikant mehr Alkohol getrunken (ca. 46 % mehr Drinks), es
kommt dreimal haufiger zu einem Blackout, zweimal haufiger treten Probleme am nachsten Tag - wie nicht
zur Arbeit bzw. Schule gehen oder Arger in Beziehungen - auf und Personen werden zweieinhalbmal haufi-
ger in korperliche Auseinandersetzungen verwickelt.

Auch eine Studie aus Deutschland zeigt, dass die starkste Motivation fiir das Vorglihen ist, betrunken
zu werden (Wahl et al., 2013). Diese Befragung von 757 Schiilerinnen und Schiilern (Durchschnittsalter:
15,6 Jahre) aus Freiburg und Umgebung ergibt dartiber hinaus, dass 85 % zusammen mit Freundinnen und

2 Die 30-Tage-Pravalenz des haufigen Rauschtrinkens ist der prozentuale Anteil derjenigen, die in den letzten 30 Tagen vor der Befra-
gung an mindestens vier Tagen Rauschtrinken praktiziert haben (Orth & Merkel, 2019).
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2 Hintergrund und Zielsetzung

Freunden zu Hause oder unterwegs vorgliihen, 15 % machen dies auch alleine. Danach wird in der Regel
vor privaten Partys (79 %) sowie vor dem Besuch von Bars und Diskotheken (77 %) vorgegliiht, seltener vor
dem Besuch von Konzerten, dem Kinobesuch oder Sportereignissen. Betroffen sind haufiger Jungen; im
Alter von 15 auf 16 Jahre findet sich hier die gro3te Steigerung im Vergleich zu Madchen.

Vorgliihen und Trinkspiele kénnen dabei miteinander verbunden sein: In einer Studie aus den USA zeigen
Tomaso et al. (2016) - nach der Kontrolle einer Reihe von Drittvariablen - auf, dass Schilerinnen und Schu-
ler (Durchschnittsalter: 16,2 Jahre), die an extremen Trinkspielen teilnehmen, eineinhalbmal hdufiger pro
Monat vorgliihen als solche, die nicht an den extremen Trinkspielen teilnehmen.

Studer et al. (2015) weisen in einer Langsschnitt-Untersuchung an tGber 4.500 alkoholtrinkenden ménn-
lichen Jugendlichen und jungen Erwachsenen aus der Schweiz nach, dass neben dem Vorgliihen zu Hause
auch beim Trinken auf 6ffentlichen Platzen (,cornern®) der riskante Alkoholkonsum steigt und die damit
verbundenen Risiken erhéht sind.

Eine Studie aus den Niederlanden zeigt, dass die wahrgenommene Verfligbarkeit von alkoholischen Getran-
ken zu Hause einhergeht mit einem erhohten und riskanten Alkoholkonsum bei 12- bis 15-jahrigen Kindern
(van den Eijnden et al., 2011). Daraus leiten die Autoren die Schlussfolgerung ab, dass das WegschlieBen
von alkoholischen Getranken eine sinnvolle praventive Intervention darstellen kann. Aus einer Elternbefra-
gung in Kiel (n = 223) ist bekannt, dass die Halfte der Eltern (52 %) versucht, die Sichtbarkeit von alkoho-
lischen Getranken zu Hause zu vermeiden (Hanewinkel & Morgenstern, 2019). Gleichfalls sehen 66 % die
Regel ,Alkoholische Getrianke werden immer dort gelagert, wo Kinder sie nicht sehen kénnen“ als sinnvoll
an.

Gesicherte empirische Erkenntnisse zu einem angemessenen elterlichen Verhalten bei einer tatsiachlichen
oder vermeintlichen Alkoholvergiftung der Kinder liegen bisher nicht vor.

Aus einer im Rahmen des Vorlauferprojektes durchgefiihrten Literaturanalyse wird deutlich, dass die

Eltern Einfluss auf das Trinkverhalten ihrer Kinder nehmen kdénnen (Kuhn et al., 2011). Dabei scheint eine
restriktive Haltung der Eltern einen glinstigen Einfluss auf das Trinkverhalten der Kinder zu haben, unab-
hangig davon, ob die Eltern selbst trinken oder nicht (van Zundert et al. 2006, Nash et al., 2005). Brody et
al. (2000) konnten zeigen, dass die Verinnerlichung der elterlichen Regeln einen Schutz darstellt, sofern die
ElternKindBeziehung als gut empfunden wird. Wenn Kinder eine Aufsicht durch die Eltern bezlglich des
Alkohols nicht erleben oder wahrnehmen, die Erlaubnis haben, zu Hause zu trinken und wenig elterliche
Anforderungen an sich erleben, prijudiziert dies einen spateren Alkoholkonsum (Jackson et al., 1999). Auch
wenn Eltern glauben, strikte Regeln verhangt zu haben, wird dies von den Jugendlichen nicht immer im
vollen Umfang wahrgenommen (van der Vorst et al., 2007).

Auch neuere systematische Ubersichtsarbeiten zeigen: Je mehr Eltern klare Regeln in Bezug auf den
Alkoholkonsum ihrer Kinder setzen, desto weniger wahrscheinlich ist es, dass diese riskante Trinkmuster
und damit verbundene Probleme entwickeln (Sharmin et al., 2017). Dartber hinaus wird in einer jlingeren
Langsschnittstudie deutlich: Der im frithen Jugendalter wahrgenommene elterliche Alkoholkonsum kann als
moglicher Risikofaktor des Rauschtrinkens im jungen Erwachsenenalter angesehen werden (Morgenstern
et al., 2018). Eltern sollten sich deshalb ihrer Rolle als alkoholspezifische Sozialisationsagenten in starkerem
Mal3e bewusst werden.
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2 Hintergrund und Zielsetzung

In einem vom Bundesministerium fir Gesundheit geforderten Forschungsprojekt wurden 2011/2012
Handlungsempfehlungen fir Eltern zum Umgang mit dem Alkoholkonsum ihrer Kinder (14 bis 17 Jahre)
entwickelt und im Rahmen einer Interventionsstudie im schulischen Setting evaluiert (,ElternStarke(n) - Al-
koholkonsum bei Jugendlichen®) (Kuhn et al., 2014, Kalke et al., 2013, Kuhn et al., 2011). Diese MaBnahme
wurde auch in einigen HalLT-Standorten als proaktive ElternmaBnahme im Rahmen des HalLT-Ansatzes
durchgefiihrt.

In der bisherigen MaBnahme wurden jedoch bislang relevante Konsumsettings wie das sogenannte Vor-
gliihen zu Hause (in diesem Zusammenhang auch Trinkspiele)® und Trinken im 6ffentlichen Raum nicht
bericksichtigt, weil ihnen damals keine hohe Relevanz beigemessen wurde bzw. diese noch nicht erkannt
worden war. Auch elterliche Regeln fiir den Umgang mit alkoholbedingten Unfallen (Intoxikation etc.) ihrer
Kinder wurden damals auRRer Acht gelassen. Ferner sollen auch mégliche verhaltnispraventive Ansatze (z. B.
VerschlieRen von alkoholischen Getranken zu Hause) mit einbezogen werden. In dem aktuellen Forschungs-
projekt - dessen Grundidee im Kontext des wissenschaftlichen Netzwerkes des HaLT-Projektes entstanden
ist - sollen diese Liicken gefiillt und die Handlungsempfehlungen fiir Eltern evidenzbasiert ergénzt und
aktualisiert werden.

Folgende Erganzungen sollen perspektivisch bei den Regeln in vier Bereichen berlicksichtigt werden:
e Vorgliihen zu Hause

e Trinken im 6ffentlichen Raum

Verhaltnispravention im hauslichen Umfeld

Verhalten bei Alkoholvergiftung

Dariiber hinaus sollen auch die alten Elternregeln auf ihre Angemessenheit hin tGberprift sowie die Materia-
lien entsprechend angepasst werden.

Um evidenzbasiert die Regeln fiir die entsprechenden neuen Bereiche zu entwickeln und die aktuelle Ange-
messenheit der alten Regeln zu Gberpriifen, wurde ein mehrmodulares Forschungsdesign gewahlt, das eine
Kombination aus qualitativen und quantitativen Methoden darstellt. Im Einzelnen handelt es sich dabei um

die folgenden Module:

Fokusgruppen-Gesprache mit Eltern und Jugendlichen

Befragung von Expertinnen und Experten

Quantitative Elternbefragung

Datenauswertung der Trinkumstdnde bei akuter Alkoholintoxikation (HaLT)

Uberarbeitung der ElternmaRnahme, Praxis-Workshop |

Pretest der MaRnahme, Praxis-Workshop Il

Extra-Modul: Tiefeninterviews/HaLT-Gesprache mit Eltern und Jugendlichen

No oA~ R

Die Module werden im folgenden Methodik-Kapitel im Einzelnen vorgestellt.

3 Erst nach Start des Projektes wurde dieser Problembereich aufgrund von Befunden in der Literaturrecherche als zusatzliches Thema
aufgenommen, vor allem auch deshalb, weil es eine spezifische Form des Vorgliihens zu Hause darstellen kann.
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3 Methodik

3.1 Genereller Forschungsansatz

Um die oben dargestellten Zielsetzungen des Projektes zu erreichen, wurde ein mehrmodularer For-
schungsansatz gewahlt, der sich vor allem aus qualitativen und quantitativen Befragungen zusammensetzt.
Er knlpft damit an das Vorlauferprojekt an.

Im Einzelnen bestand das Forschungsprojekt aus den folgenden empirischen Modulen, die teilweise aufein-
ander aufbauend durchgefihrt wurden:

Fokusgruppen-Gesprache mit Eltern und Jugendlichen

Befragung von Expertinnen und Experten

Quantitative Elternbefragung

Datenauswertung der Trinkumstdnde bei akuter Alkoholintoxikation (HaLT)

Uberarbeitung der ElternmaRnahme, Praxis-Workshop |

Pretest der MaRnahme, Praxis-Workshop Il

Extra-Modul: Tiefeninterviews/HaLT-Gesprache mit Eltern und Jugendlichen

No s wDdR

Es sei angemerkt, dass die ldee zu den beiden Praxis-Workshops (Module 5 und 6) erst im Laufe des For-
schungsprojektes entstanden ist, um Fachkrafte der Suchtpravention noch starker in den Arbeitsprozess
der zu Uberarbeitenden elterlichen MaBnahme einzubeziehen. Die Workshops konnten durch eine kosten-
neutrale Umwidmung von finanziellen Mitteln durchgefiihrt werden.

Sowohl die Datenaufbereitung als auch die statistischen Analysen wurden mit dem Statistikprogramm SPSS
(Version 22) vorgenommen. Die Priifung von Unterschieden in den Verteilungen der untersuchten Gruppen
erfolgte mittels Chi-Quadrat-Tests (in Modul 3). Die maximal zuldssige Irrtumswahrscheinlichkeit wurde auf
kleiner 5% (p < 5 %) festgelegt und - sofern dieses Signifikanzniveau in den jeweiligen Analysen erreicht
wird - nachfolgend mit einem ,*“ gekennzeichnet.

Die folgende Tabelle 1 zeigt, welche Fallzahlen in den durchgefiihrten Modulen erreicht werden konnten.
An den Fokusgruppen-Gesprachen haben insgesamt 24 Eltern und 23 Schiilerinnen und Schiiler teilge-
nommen. Fir die Telefoninterviews konnten wie geplant exakt 20 Expertinnen und Experten gewonnen
werden.

Die Datenauswertung zu den Trinkumstanden von Kindern und Jugendlichen, die aufgrund einer akuten
Alkoholintoxikation an dem Projekt HaLT in Hamburg teilnahmen, erfolgte anhand der Daten von 201
Kindern und Jugendlichen. Urspriinglich war von etwa 300 HaLT-Fallen fiir den Auswertungszeitraum aus-
gegangen worden.
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3 Methodik

Die anvisierte Fallzahl bei der quantitativen Elternbefragung konnte nicht erreicht werden: Es sind statt
geschatzter 2.200 insgesamt 1.639 Fragebogen eingegangen. Mogliche Griinde fiir diesen Ricklauf werden
weiter unten erlautert.

Von den geplanten Pretests im Rahmen von Elternabenden konnten pandemiebedingt nur 13 anstatt der
geplanten 20 durchgefiihrt werden (acht vor und finf nach dem ersten Lockdown im Marz bis Mai 2020).
Dartiber hinaus wurde noch eine ElternmaBnahme per Videokonferenz durchgefiihrt. Diese konnte aber
nicht in die Auswertung miteinbezogen werden, weil nur zwei Eltern die Feedback-Bbégen ausgefiillt haben.

Fir die Tiefeninterviews mit Jugendlichen und Eltern, die an einem Gesprach mit HaLT-Beraterinnen und
-Beratern in einer Hamburger Klinik teilgenommen hatten, konnten neun Eltern und acht Jugendliche ge-
wonnen werden.

Tabelle 1:
Geplante und erreichte Fallzahlen in den Modulen

geplant erreicht
Fokusgruppen-Gesprach/Teilnehmende 8/40 bis 56 8/47
Expertinnen-/Experten-Befragung 20 20
Elternbefragung 2.200 1.639
Datenauswertung Trinkumstande 300 201
Pretest MaBnahme 20 13
Tiefeninterviews/HalLT-Gesprache mit Eltern und Jugendlichen 10/10 9/8

3.2 Erlauterungen zu den Forschungsmodulen
3.2.1 Modul 1: Fokusgruppen-Gesprache mit Eltern und Jugendlichen

Zwischen 28. November 2018 und 28. Februar 2019 wurden die insgesamt acht Fokusgruppen-Gesprache
in den beteiligten Bundesliandern durchgefiihrt (siehe Tabelle 5 in Kapitel 4). In diesen etwa 90-minttigen
Gruppengesprachen wurde sowohl tiber eine moégliche Aktualisierung der bisherigen Elternregeln aus dem
Jahre 2011 als auch tber neue Regeln (Vorgliihen etc.) gesprochen. Die wichtigsten Erkenntnisse aus diesen
Gruppengesprachen wurden in Form eines Ergebnisprotokolls schriftlich festgehalten.

Im Einzelnen wurde nach der BegriiBung und einer Vorstellungsrunde kurz tiber den Stellenwert des Ge-
sprachs im Rahmen des Gesamtprojektes und die damit verbundenen Zielsetzungen informiert, der ge-
plante Ablauf vorgestellt und abgestimmt sowie die Einhaltung grundlegender Gesprachsregeln (Ausreden
lassen, Beitrage nicht abwerten etc.) vereinbart.

Im ersten Gesprachsabschnitt wurde die Angemessenheit der bisherigen zehn Regeln besprochen. Als
Gesprachsgrundlage dafiir dienten an die Teilnehmerinnen und Teilnehmer ausgehandigte Exemplare bzw.
Kopien des alten Elternflyers, in denen die Regeln abgedruckt waren, oder Regellisten mit ankreuzbaren
Kastchen (,geeignet” und ,ungeeignet”) sowie Platz fiir Anderungsformulierungen zu jeder Regel. In einigen
Gesprachen wurden nacheinander die Angemessenheit jeder Regel offen erértert sowie ggf. fiir sinnvoll
gehaltene Anderungen gemeinsam formuliert. Die anderen Gespriche begannen mit einer Phase, in der alle
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Teilnehmenden zunichst still fiir sich die Regelliste durchgingen, Bewertungen vornahmen und Anderungs-
formulierungen notierten. Im Anschluss daran wurden die Ergebnisse der Einzelpriifung nacheinander zu
jeder Regel vorgestellt, miteinander abgeglichen und meistens bis zur Konsensfindung diskutiert. Die Ge-
sprachsteilnehmenden konnten sich zwischen diesen beiden Vorgehensweisen entscheiden.

Im zweiten Teil des Gesprachs wurden vom ISD entwickelte Regelvorschldge zu den vier neuen Bereichen
yVorglihen zu Hause®, ,Trinken im 6ffentlichen Raum®, ,Verhaltnispravention im hiuslichen Umfeld“ und
,Umgang mit Alkoholunfallen (Alkoholrausch und -vergiftung)“ besprochen, bewertet, verandert oder
verworfen. Auch hier hatten die Gesprachsteilnehmenden die Wahl zwischen den beiden schon im ersten
Gesprachsabschnitt angebotenen Methoden. Dariiber hinaus diskutierten in Dresden und Stuttgart die
Schiilerinnen und Schiiler und Eltern, ob noch erganzend zu Trinkspielen Regeln formuliert werden sollten
(dieses Thema wurde erst im Verlaufe der Fokusgruppen-Gesprache relevant). Die meisten Schilerinnen
und Schiler sowie Eltern hielten das flir notig.

Alle Gesprache wurden aufgenommen und/oder handschriftlich protokolliert. Die teilnehmenden Schiile-
rinnen und Schiiler sowie Eltern beteiligten sich hoch motiviert, sehr kompetent und kreativ. Das fiihrte zu
hilfreichen Bewertungen und Anderungsvorschlagen. Dafiir wurde den Schiilerinnen und Schiilern sowie
Eltern am Ende des Gesprachs ausdriicklich gedankt.

Die wichtigsten Ergebnisse der Fokusgruppen-Gesprache wurden schriftlich festgehalten und anschlieBend
im Projekt-Team diskutiert. Die Ergebnisse waren auch eine wesentliche Grundlage fiir die Konzeptionie-
rung des schriftlichen Fragebogens fiir die Eltern.

3.2.2 Modul 2: Expertinnen- und Experten-Befragung

Im Zeitraum vom 11. Februar 2019 bis zum 14. Marz 2019 wurden insgesamt 20 Expertinnen und Experten
telefonisch interviewt (siehe Auflistung im Kapitel 4.2 Modul 2, S. 38). Die Interviewdauer betrug im Durch-
schnitt 60 Minuten. Die Interviewten erhielten vorab eine Aufklarung Gber das Projektvorhaben und einen
Regelkatalog mit Handlungsempfehlungen fiir Eltern beziiglich des Umgangs ihrer Kinder mit alkoholischen
Getranken. Wahrend der erste Teil die Empfehlungen enthielt, die auf speziellen Elternabenden zum Thema
,ElternStarke(n) - Alkoholkonsum bei Jugendlichen” (siehe oben) an interessierte Eltern weitergegeben wer-
den, bestand der zweite Teil aus neu zusammengestellten Regeln zu spezifischen Verhaltensweisen Jugend-
licher wie z. B. Vorgliihen oder Alkohol trinken im 6ffentlichen Raum. Die Regeln sollten von den Expertin-
nen und Experten anhand von drei Kategorien (,geeignet”; ,teils, teils“; ,nicht geeignet”) beurteilt werden.
Diese Bewertungen dienten als Einstieg in ein vertiefendes Gesprach lber die jeweilige Regel.

Die wichtigsten Ergebnisse der Expertinnen- und Experten-Befragung wurden schriftlich festgehalten und
anschlieBend im Projekt-Team diskutiert. Die Ergebnisse waren auch eine wesentliche Grundlage fir die
Konzeptionierung des schriftlichen Fragebogens fiir die Eltern.

3.2.3 Modul 3: Quantitative Elternbefragung

Mit der Elternbefragung sollten zum einen empirische Informationen dartiber gewonnen werden, wie sich

deren Informiertheit zum Thema Alkohol und die entsprechende Kommunikation mit ihren Kindern dar-
stellen. Zum anderen sollte die Akzeptanz und Anwendung von elterlichen Regeln erhoben werden. Die
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abgefragten Elternregeln wurden dabei auf der Grundlage der Ergebnisse der vorangegangenen Module
entwickelt (Fokusgruppen-Gespriache und Experteninnen- und Experten-Befragungen).

Die Elternbefragung fand im Zeitraum April bis Juli 2019 in den vier Bundeslandern Baden-Wirttemberg,
Berlin, Sachsen und Schleswig-Holstein statt. Die Elternfragebdgen wurden den Schiilerinnen und Schiilern
der Klassenstufen 8 bis 11 mitgegeben; der Riicklauf erfolgte in einem verschlossenen Umschlag ebenfalls
Uber die Schiilerinnen und Schiiler. Die Lehrkrafte leiteten die Umschlage an das ISD weiter. Die Eltern hat-
ten dariber hinaus die Moglichkeit, den Fragebogen auf dem Postwege zu Gbermitteln.

Die anonyme Befragung berlicksichtigte die datenschutzrechtlichen Regelungen der vier beteiligten Bun-
deslander und wurde von den zustandigen Stellen genehmigt. Ein Votum der Ethikkommissionen war nicht
erforderlich.

Die Auswahl der Bundeslander sollte gewahrleisten, dass sowohl ein Stadtstaat als auch Flachenstaaten aus
dem Norden, Stiden und Osten Deutschlands beteiligt sind. Die Befragung in den Klassenstufen 8 bis 11
berilicksichtigt, dass in der Regel in einem Alter von 13 bis 17 Jahren mit dem Konsum alkoholischer Getran-
ke begonnen wird.

Urspriinglich war geplant, die Eltern von jeweils 50 Schulklassen etwa gleichmaRig verteilt auf die vier Bun-
deslander zu befragen (n = 200 x 22 = ca. 4.400 Eltern bzw. Elternpaare), basierend auf der Annahme, dass
es in jeder Klasse im Durchschnitt 22 Eltern bzw. Elternpaare gibt. Aufgrund von organisatorischen Erfor-
dernissen konnte diese Planung aber nicht realisiert werden, weil sich beispielsweise einige Schulen nur mit
ganzen Klassenstufen beteiligten (Uberrekrutierung) oder andere Schulen bzw. Klassen kurzfristig ihre Teil-
nahme wieder absagten (Unterrekrutierung). Insgesamt waren an der Elternbefragung 286 Klassen beteiligt,
aber mit einer sehr unterschiedlichen Fallzahl in den einzelnen Bundeslandern (n = 36 bis 120).

Insgesamt haben 1.639 Eltern einen Fragebogen zuriickgeschickt. Dabei sollte pro Kind ein Fragebogen
ausgefillt werden (entweder von beiden Eltern zusammen oder von einem Elternteil). Es ergibt sich dem-
nach eine hochgerechnete Riicklaufquote von 26 % (siehe Tabelle 2). Die Riicklaufquote liegt damit deutlich
unter dem Niveau des Vorlduferprojektes (2001/2012), die damals bei tiber 50 % gelegen hat. Ein méglicher
Grund fir den niedrigeren Riicklauf kdnnte sein, dass das Vorlauferprojekt in die Entwicklung einer ganz
neuen MalBnahme eingebettet war und daher die Motivation sich an der Befragung zu beteiligen bei der
Elternschaft groBer gewesen sein kdnnte. Daneben diirften spezifische organisatorische Schwierigkeiten in
einzelnen Schulen die unterschiedlichen Riicklaufquoten in den Bundeslandern erklaren.

Von den eingegangenen Fragebdgen mussten insgesamt 27 aussortiert werden. Zum einen war nach den
elterlichen Angaben in 17 Fragebégen das Kind erst zwdlf Jahre alt. Zum anderen wurden finf Exemplare
offensichtlich von Schilerinnen und Schilern ausgefullt (,SpaRangaben®) und weitere fliinf waren weitge-
hend leer.

Die Auswertungsgruppe umfasst damit insgesamt 1.612 Eltern. Damit ist eine Fallzahl vorhanden, die valide

Auswertungen zuldsst. Aufgrund des unterschiedlichen Riicklaufs eingegangener Fragebdgen wurde jedoch
auf Vergleichsanalysen zwischen den Bundeslandern verzichtet.
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Tabelle 2:
Riicklauf der Fragebdgen nach Bundesland

Verteilte Bogen Erhaltene Bogen Riicklaufquote*
Baden-Wirttemberg 2.640 668 25,3%
Berlin 1.778 573 32,2%
Sachsen 792 90 11,4 %
Schleswig-Holstein 1.091 308 28,2 %
Gesamt 6.301° 1.639 26,0%

Ebenso konnte eine differenzierte Auswertung nach Schultypen nicht vorgenommen werden, weil sich die
Ausgestaltung Gbergreifender Schultypen (u. a. Gemeinschaftsschule mit und ohne Oberstufe) sehr vielfal-
tig Uber die vier Bundeslander darstellt. Darliber hinaus waren klassische Schulformen (Hauptschule, Real-
schule) mit sehr kleinen Fallzahlen beteiligt. Daher wurden die Schulformen zwei eher groben Kategorien
zugeordnet: ,Gymnasium“ und ,andere Schultypen®.

3.2.4 Modul 4: Datenauswertung der Trinkumstande

Die Datenauswertung zu Trinkumstanden, die akuten Alkoholintoxikationen vorangehen, wurde anhand
von Daten vorgenommen, die Kinder und Jugendliche, die im Zeitraum zwischen Dezember 2017 und
Oktober 2019 an dem Projekt HaLT in Hamburg teilgenommen hatten, angegeben haben.¢ Dieser Zeitraum
wurde gewahlt, da im Dezember 2017 die digitale Datenerfassung des Interviewteils der HaLT Hamburg
Kurzintervention eingefiihrt wurde und im Oktober 2019 die Datenauswertungen fiir die vorliegende Stu-
die vorgenommen wurden.

Kinder und Jugendliche, die aufgrund einer akuten Alkoholintoxikation in einer von sechs teilnehmenden
Kliniken in Hamburg behandelt wurden und sich wahrend der Bereitschaftszeiten des Projektes noch in der
Klinik befanden (Freitag, Samstag, Sonntag zwischen 7:00 Uhr und 9:00 Uhr), wurden eingeladen an dem
Praventionsprojekt HaLT in Hamburg teilzunehmen. Bei Interesse wurden sie von einer geschulten HaLT-
Beraterin und einem geschulten HaLT-Berater in der Klinik aufgesucht, die Giber das Projekt aufklarten und
das Einverstandnis zur Teilnahme an dem Gesprach und zur Datenerhebung einholten. Die HaLT-Beraterin-
nen und -Berater fiihrten dann eine ca. 45-min(tige motivierende Kurzintervention durch. Im Interviewteil
der Intervention werden per Tablet u. a. Daten zu den Trinkumstanden erfragt, die der Alkoholintoxikation
vorangegangen sind. Diese wurden fiir diese Studie ausgewertet. Teilnehmende machten Angaben zu ihrem
habituellen Alkoholkonsum in den vergangenen zwolf Monaten (z. B. Binge-Drinking-Haufigkeit) und zu den
Umstédnden der Alkoholintoxikation (z. B. Ort der Intoxikation, Art der konsumierten alkoholischen Getran-
ke, Grad der Erinnerung an den Abend der Intoxikation).

4 Die Berechnung beruht auf der Annahme, dass es in jeder Klasse im Durchschnitt 22 Eltern bzw. Elternpaare gibt.

5 Der Gesamtwert der verteilten Fragebogen erschlieBt sich durch die Annahme 22 Eltern je Klasse (286 beteiligte Klassen). In einigen
Klassen lag zudem eine exakte Elternanzahl vor, weswegen sich die Summe n = 6.301 ergibt.

6 Aufgrund bestehender Kontakte im wissenschaftlichen Netzwerk des HaLT-Projektes wurde fiir die Datenauswertung von Trinkum-
standen der Kooperationspartner DZSKJ (Silke Diestelkamp) gewahlt, der tiber eine entsprechende Datenbank zum Projekt HalLT in
Hamburg verfligt. Die Trinkumstande wurden im Rahmen der motivierenden Kurzintervention erhoben.
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3.2.5 Modul 5: Uberarbeitung der ElternmaBnahme, Praxis-Workshop |

Der erste Workshop fand am 13./14. November 2019 in Fulda statt. Die Teilnehmenden waren die vier regi-
onalen Koordinatorinnen und Koordinatoren dieses Projektes, zwei weitere Expertinnen und Experten der
Suchtpravention und zwei Wissenschaftler vom ISD. Es wurden die Ergebnisse der bisherigen Gesprache
und Befragungen (Module 1 bis 4) vorgestellt und auf dieser empirischen Grundlage die Giberarbeiteten und
erganzten Elternregeln festgelegt. Ferner wurde die Aktualitat der PowerPoint-Prasentation, die im Rahmen
der ElternmaBBnahme eingesetzt wird, intensiv tiberprift.

3.2.6 Modul 6: Pretest der MaBnahme, Praxis-Workshop |

Es wurde ein Pretest mit der auf dem ersten Workshop tberarbeiteten ElternmaRnahme durchgefiihrt. Von
den insgesamt 13 Pretests haben sechs im Bundesland Sachsen, vier in Baden-Wiirttemberg und drei in
Schleswig-Holstein stattgefunden (siehe Tabelle 3). Die Pretests wurden - wie geplant - in verschiedenen
Schulformen und Klassenstufen durchgefiihrt.

Im Anschluss an die getestete Elternmalnahme wurde den anwesenden Eltern ein kurzer Feedback-Frage-
bogen fiir die Bewertung der MaRnahme Uibergeben. Insgesamt 260 Eltern haben sich an dieser Befragung
beteiligt. Ferner haben auch die Durchfiihrenden einen kleinen Fragebogen mit einigen Grundinformatio-
nen zur ElternmaRnahme sowie einer Bewertung des Verlaufs der Veranstaltung aus ihrer Sicht ausgefiillt.
Von diesen Erhebungsbdgen liegen insgesamt 13 vor.

Tabelle 3:

Basis-Informationen zu den durchgefiihrten ElternmaBnahmen (Durchfiihrende)

Bundesland Anzahl Schultyp Anzahl Klassenstufe Anzahl
Baden-Wiirttemberg 4 Gymnasium 7 8.Klasse 5
Berlin - Gemeinschaftsschule 5 9. Klasse 3
Sachsen 6 Realschule 1 10.Klasse 1
Schleswig-Holstein 3 8. bis 11. Klasse gemischt 4

Der zweite Workshop fand am 3. November 2020 als Videokonferenz statt. Urspriinglich war dieser Work-
shop als Veranstaltung in Fulda fiir den 3./4. November 2020 geplant, musste dann aber aufgrund der
Corona-Pandemie als halbtagige Videokonferenz organisiert werden. Die Teilnehmenden waren erneut

die vier regionalen Koordinatorinnen und Koordinatoren dieses Projektes, zwei weitere Expertinnen und
Experten der Suchtpravention und vier Wissenschaftlerinnen und Wissenschaftler vom ISD. Ferner waren
diesmal zwei Vertreterinnen der BZgA und die Leiterin des HalLT Service Centers dabei. Auf dem Workshop
wurden vor allem die Ergebnisse des Pretests vorgestellt (siehe oben) und auf dieser Grundlage noch einmal
Uber mogliche Veranderungen an den Inhalten und dem Ablauf der ElternmafBnahme gesprochen. Ferner
gab es ein zusatzliches Treffen der Fachkrafte aus der Praxis (Videobesprechung am 19. November 2020),
auf dem die letzten inhaltlichen und gestalterischen Details der Bestandteile der MaRBnahme (Flyer, Prasen-
tation und Newsletter) festgelegt wurden.
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3.2.7 Extra-Modul: Tiefeninterviews mit Teilnehmerinnen und Teilnehmern an der HaLT-
Sofortintervention

Die Ergebnisse und Empfehlungen aus den Tiefeninterviews sollten urspriinglich in die Weiterentwicklung
der Elternregeln in den Praxis-Workshop | (Modul 5) mit einflieBen. Aufgrund der geringen Anzahl von
Interviews, die bis zu dem Workshop gefiihrt werden konnten (fiinf Elterninterviews, vier Interviews mit
Jugendlichen), wurden die Interviewergebnisse auf dem Workshop nicht présentiert und flossen somit nicht
in die Weiterentwicklung der Regeln ein. Die finalen Ergebnisse der Tiefeninterviews stellen deshalb eine
erganzende Bewertung der Elternregeln dar und kénnen von der Praxis als Zusatzinformationen zur Vorbe-
reitung der Elternabende genutzt werden. Sie werden daher hier in Form eines Extra-Moduls berichtet.

Im Zeitraum vom 13. Juni 2019 bis zum 11. Marz 2020 wurden insgesamt neun Elternteile und acht Jugend-
liche telefonisch interviewt, die aufgrund einer akuten Alkoholintoxikation der Jugendlichen an dem Projekt
HaLT in Hamburg teilnahmen (Interviewleitfaden siehe Anlagen-Band, S. 26-48). Die Interviewten waren im
Anschluss an das HaLT-Gespréach in der Klinik durch die HalLT-Beraterinnen und -Berater (iber das Projekt-
vorhaben aufgeklart worden und hatten ihr Einverstandnis zur telefonischen Kontaktaufnahme durch eine
Projektmitarbeiterin erklart.

Im ersten Teil des Interviews wurden Eltern und Jugendliche zu den Umstanden befragt, die der akuten
Alkoholintoxikation vorangingen, z. B. welcher Alkohol konsumiert wurde, wo konsumiert wurde, der Auf-
findeort und Zustand beim Auffinden.

Im zweiten Teil des Interviews wurden Eltern und Jugendliche nach Regeln im Umgang mit Alkoholkonsum
befragt, die vor der Intoxikation vereinbart gewesen waren, nach deren Einhaltung und dem Umgang mit
Nichteinhaltung wie auch nach neuen Regeln, die nach der Intoxikation vereinbart wurden. Die Interview-
partnerinnen und -partner wurden auBBerdem gefragt, welche Tipps sie anderen Eltern geben wiirden, um
gefahrlichen Alkoholkonsum bei ihren Kindern zu vermeiden.

Der dritte Teil des Interviews bestand aus der Bewertung der im Projekt zusammengestellten Regeln zur
Vermeidung riskanten Alkoholkonsums, insbesondere zu spezifischen Verhaltensweisen Jugendlicher wie
z. B. Vorgliihen oder Alkohol trinken im 6ffentlichen Raum.

Die Antworten der Interviewten wurden schriftlich festgehalten und anschlie3end firr die Auswertung zu
Kategorien zusammengefasst. Die zustandige Ethikkommission der Arztekammer Hamburg beschied, dass
fur dieses Interview mit Teilnehmerinnen und Teilnehmern des HalLT-Projektes in Hamburg kein gesonder-
tes Ethikvotum einzuholen ist.

3.3 Zeitplan

Beim Zeitplan ist es zu einigen zeitlichen Abweichungen gekommen, ohne dass dadurch die prinzipielle Um-
setzung des geplanten Forschungsdesigns gefahrdet war. In erster Linie betrifft dies pandemiebedingte Ver-
schiebungen in dem Modul 6 und im Extra-Modul. Deshalb wurde auch die Laufzeit des Projektes um drei
Monate bis November 2020 verlangert. Der realisierte Zeitplan kann der Tabelle 4 entnommen werden.

Der Pretest der liberarbeiteten MaBnahme musste nach acht Elternabenden - durchgefiihrt im Zeitraum
19. Februar bis 11. Marz 2020 - aufgrund der Corona-Pandemie abgebrochen werden. Es konnten finf der
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fehlenden zwolf Pretests zu Beginn des Schuljahres 2020/2021 nachgeholt werden (Zeitraum 7. September
bis 15. Oktober 2020). Die anderen geplanten sieben Pretests konnten erneut wegen Restriktionen im Zu-
sammenhang mit der Corona-Pandemie nicht durchgefiihrt werden.

Auch bei der Umsetzung des Extra-Moduls ,Tiefeninterviews HalLT-Gesprache” ist es zu einer zeitlichen
Verzdgerung gekommen: Zum einen war hier zunachst grundsatzlich zu klaren, ob eine Genehmigung von
der Ethikkommission einzuholen ist (Ergebnis: kein Ethikvotum erforderlich), zum anderen dadurch, dass
nicht alle 20 Interviews vor dem pandemiebedingten Aussetzen der HaLT-Gesprache in den Kliniken (Marz
2020) gefiihrt werden konnten. Die Teilnehmenden fiir die ausstehenden Interviews (ein Eltern-Interview,
zwei Interviews mit Jugendlichen) sollten in dem Zeitraum von Mitte August 2020 (Wiederaufnahme der
HalLT-Gesprache in ausgewahlten Kliniken) bis Mitte September 2020 (Beginn der Datenauswertung) rekru-
tiert werden. In diesem Zeitraum konnten jedoch keine weiteren Teilnehmenden fir Interviews gewonnen
werden.

Die anderen Module konnten im GroBen und Ganzen im geplanten Zeitraum realisiert werden.

Tabelle 4:
Realisierter Zeitplan (01.09.2018-30.11.2020, 27 Monate)

Tatigkeiten/Module

Zeitraum

Vorbereitungsphase

09/18-11/18

Durchfiihrung Fokusgruppen-Gespriache (Modul 1)

11/18-02/19

Durchfiihrung Expertinnen-/Experten-Befragung (Modul 2)

02/19-03/19

Auswertung Fokusgruppen-Gesprache & Expertinnen-/Experten-Befragung (Modul 1 & 2)

03/19-04/19

Durchfiihrung Eltern-Befragung (Modul 3)

04/19-07/19

Auswertung Eltern-Befragung (Modul 3)

08/19-10/19

Datenauswertung Trinkumstinde (Modul 4)

04/19-10/19

Tiefeninterviews Eltern und Jugendliche (Extra-Modul)

06/19-03/20

Uberarbeitung ElternmaRnahme (inklusive Praxis-Workshop) (Modul 5)

11/19-01/20

Durchfiihrung der ElternmaBnahme, Feedback-Befragung (Modul 6)

01/20-10/20

Abschluss-Workshop (Modul 6)

11/20

Erstellung Endbericht

06/20-11/20
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4.1 Modul 1: Fokusgruppen-Gesprache mit Eltern und Jugendlichen
4.1.1 Durchgefiihrte Gesprache

Wie bereits im Kapitel zur Methodik erwahnt, wurden im Zeitraum vom 28. November 2018 bis zum 28.
Februar 2019 zur Angemessenheit der vorhandenen und der vorgeschlagenen neuen Regeln sowie zu Re-
gelergdanzungen der Teilnehmerinnen und Teilnehmer an jeweils einer Schule in Berlin, Bargteheide (Schles-
wig-Holstein), Dresden und Stuttgart ein Fokusgruppen-Gesprach mit Eltern sowie jeweils eines mit Schi-
lerinnen und Schilern durchgefiihrt (insgesamt acht Gesprachsrunden). Insgesamt nahmen 23 Schilerinnen
und Schiiler, davon 11 Madchen und 12 Jungen, aus den Klassenstufen 8 bis 12 von zwei Gymnasien, einem
Gymnasium mit Realschule und einer Gesamtschule teil. An den vier Gesprachen mit Eltern beteiligten sich
insgesamt 24 Eltern, davon 18 Miitter und sechs Viter. Die Gesprache dauerten zwischen ein und einein-
halb Stunden. Die Fokusgruppen fanden an zwei Gymnasien, einem Gymnasium mit Realschule und an einer
Gesamtschule sowie ein Gesprach mit Mittern in der Berliner Fachstelle fiir Suchtpravention statt. Die Ge-
sprache in Berlin wurden von der dortigen Fachstelle fiir Suchtpravention durchgefiihrt. Alle anderen Ge-
sprache wurden von Hermann Schlémer (ISD Hamburg) in Zusammenarbeit mit jeweils einer suchtpréaven-
tiven Fachkraft aus Schleswig-Holstein, von der Landesstelle fir Suchtfragen in Baden-Wiirttemberg sowie
von der Fach- und Koordinierungsstelle Suchtpravention Sachsen vorbereitet und moderiert. Die folgende
Tabelle 5 gibt einen Uberblick {iber die durchgefiihrten Gespriche.

Tabelle 5:

Informationen zu den durchgefiihrten Gesprachen

Ort/Land/Schule Datum Anzahl Anzahl Moderation
Schiiler/-innen Eltern

Bargteheide/Schleswig- 28.11.18 5(2 Madchen und 3 Jungen, 8 (4 Mutter, Hinnerk Frahm,

Holstein/ 8. Klasse) 4 Vater) Hermann Schlémer

Dietrich-Bonhofer-Schule

Berlin/Rosa-Luxemburg- 14.01.19  5(2 Méadchen, 3 Jungen, Fachstelle fir

Gymnasium 16-18 Jahre) Suchtpravention Berlin

Berlin/Fachstelle fiir 29.01.19 4 Mtter Fachstelle fir

Suchtpravention Suchtpravention Berlin

Dresden/Sachsen/Gymnasium 14.02.19 5(3 Méadchen und 2 Jungen, 7 (5 Mitter, Anja Maatz,

Blrgerwiese 9.-11. Klasse, 15-17 Jahre) 2 Vater) Hermann Schlémer
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Ort/Land/Schule Datum Anzahl Anzahl Moderation
Schiiler/-innen Eltern
Stuttgart/Baden-Wirttemberg/ 28.02.19 8 (4 Madchen, darunter 5 Mitter Christa Niemeier,
Ev. Moérike - Gymnasium und eine 12. Klasse und drei Hermann Schlémer
Realschule 11. Klassen, sowie 4 Jungen,
alle 11. Klasse)
Gesamt 23 24

Im Folgenden werden zunichst die Gesprachsergebnisse der acht Fokusgruppen zu den vorhandenen
Regeln und anschlieBend zu den Regelvorschlagen fiir die vier neu aufgenommenen Problembereiche des
jugendlichen Alkoholkonsums (Vorgliihen zu Hause und Trinkspiele’, Verhaltnispravention im hauslichen
Umfeld, Trinken im 6ffentlichen Raum, Umgang mit Alkoholrausch und -vergiftung) dargestellt. Es handelt
sich dabei meistens um gefundene Konsense und in wenigen Fallen um mehrheitliche Entscheidungen.
Wenn weniger als acht Voten aufgefiihrt werden, liegt es daran, dass die Schiilerinnen- und Schiilergruppen
und die Elterngruppen wegen unklarer Verstandigung, fehlendem Konsens oder Nichtbefassung kein Votum
formuliert haben. AbschlieBend werden zusatzliche Anmerkungen, weitere Regelvorschlage und aufgewor-
fene Fragen aus den Fokusgruppen beschrieben.

4.1.2 Angemessenheit der vorhandenen zehn Regeln

In diesem Abschnitt werden die vorliegenden Bewertungen der Fokusgruppen zu den vorhandenen Regeln
zunachst mit einer kleinen Tabelle tbersichtlich und, wenn sinnvoll, zusitzlich textlich zusammenfassend
vorgestellt. In den Spalten ,geeignet” und ,ungeeignet” wird die Anzahl der entsprechend votierenden
Gruppen, in der Spalte ,teils, teils* die Anzahl der Gruppen benannt, die Anderungsvorschlige unterbreite-
ten. Nach den Tabellen folgen Darstellungen der vorliegenden Anderungsvorschlige.

Drei der uspriinglichen Regeln (5, 6 und 10) werden von der Mehrheit der acht Fokusgruppen als geeignet
beurteilt, vier Regeln (1-3 und 7) von den meisten Schiilerinnen- und Schilergruppen. Das Urteil der Eltern
ist bei diesen vier Regeln deutlich kritischer. Zwei dieser Regeln werden von keiner, die anderen zwei Regeln
von nur einer elterlichen Fokusgruppe als geeignet bezeichnet. Alle Elterngruppen formulieren zu jeder der
zehn Regeln Anderungsvorschlige, zu acht Regeln auch alle Schiilerinnen- und Schiilergruppen. Im Folgen-
den werden die Bewertungen der urspriinglichen Regeln durch die Schiilerinnen- und Schiilergruppen und
Eltern sowie die unterbreiteten Anderungsvorschlige dargestellt.

1. Auch wenn Ihr Kind noch keinen Alkohol probiert hat, jedoch Interesse zeigt oder neugierige Fragen stellt, ant-
worten Sie darauf dem Alter angemessen.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 3 1 0
Anzahl Eltern 1 2 1

7 Trinkspiele wurden in jeweils zwei Schiilerinnen- und Schilergruppen und Elterngruppen thematisiert. Daflir gab es keine Regel-
vorschlage. Stattdessen wurden die Schiilerinnen und Schiiler und Eltern gebeten, sich Giber den Bedarf an zuséatzlichen Regeln zu
beraten und ggf. auf Regelvorschlage zu verstandigen.
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Anderungsvorschlige: Eine Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern schlug vor, den Satzteil ,dem Alter an-
gemessen” zu erganzen durch ,wahrheitsgemaf und aufklarend®; zwei Elterngruppen ,altersangemessen“ zu
konkretisieren bzw. das Verb ,antworten” zu ergdnzen durch ,reagieren®.

2. Sprechen Sie mit Ihrem Kind in nicht dramatisierender Form liber die kurz- und langfristigen Risiken des Alko-
holkonsums. Beispiele: Unfallgefahren, Vergiftungen, Fahrtiichtigkeit (Fahrrad, Mofa); Konzentration, Leistungs-
fahigkeit, Aggressionen, Reaktionsfdhigkeit, Ubelkeit, Erbrechen, Geddchtnisliicken und beschdmende Situationen
sowie die Gefahr des sexuellen Missbrauchs.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schuler/-innen 3 1 0
Anzahl Eltern 1 3 0

Anderungsvorschlige: Eine Schiilerinnen- und Schiilergruppe schlug als Alternative vor: ,Klaren Sie lhr
Kind friih genug vor dem ersten Konsum nicht belehrend und wiederholt tiber die mengenabhingigen, kurz-
und langerfristigen Risiken des Alkoholkonsums auf."

Zwei Elterngruppen pladierten dafiir, ,nicht dramatisierend” zu ersetzen durch ,sachlich und unaufgeregt”
oder durch ,immer wieder klar und nicht tGbertreibend". Eine weitere Elterngruppe verstandigte sich darauf,
hinter ,Risiken” zu ergdnzen ,des verfrihten, hdufigen und starken Alkoholkonsums“ und bei den Beispielen
,medialen Missbrauch (filmen und ins Netz stellen)“ zu ergdnzen und ,Gefahr des sexuellen Missbrauchs"
vor ,beschdamende Situationen“ zu nennen.

3. Es gibt Situationen, in denen sich Alkoholkonsum verbietet: Schule, Strafsenverkehr, Sport, Schwangerschatft.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 3 1 0
Anzahl Eltern 0 4 0

Anderungsvorschlige: Eine Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern votierte dafiir, hinter ,StraBenverkehr
zu erganzen: ,Fir FuBganger ist besondere Achtsamkeit hinsichtlich méglicher Folgen von Alkoholkonsum
geboten.” Eine weitere Schiilerinnen- und Schilergruppe votierte flir das Hinzufligen des folgenden Satzes:
,Befédhigen Sie Ihre Kinder, die Risiken des Alkoholkonsums selbst gut einschdtzen zu kénnen.”

Die Vorschlage von vier Elterngruppen:

e Beider Aufzahlung sollte ,Sport“ gestrichen und als zusatzliche Regel hinzugefiigt werden: , Alkohol-
konsum ist problematisch vor und bei sportlichen Aktivitaten sowie wegen des Restalkohols am dar-
auffolgenden Tag vor einem Werk- oder Schultag, in Bezug auf die Nutzung von Verkehrsmittel-n und
alleine.”

e Ausbildung und Arbeit” sollte erganzt werden.

e Die Liste sollte am Ende durch ,und so weiter” ge6ffnet werden.

e Die alternative Regelformulierung: ,Vermitteln Sie lhrem Kind, dass Alkoholkonsum in der Schule, bei
der Arbeit, im StraBenverkehr, bei sportlichen Aktivitdten und wahrend der Schwangerschaft unange-
bracht ist.“ sollte vorgenommen werden.
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4. Treffen Sie mit lhrem Kind bis zu einem Alter von 15 Jahren eine klare Abmachung, dass Partys und Feste zu
Hause alkoholfrei sind.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schuler/-innen 0 1 2
Anzahl Eltern 3 1 0

Anderungsvorschlige: Eine Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern schlug vor, ,zu Hause* durch ,ohne
elterliche Aufsicht“ zu ergdnzen; eine Elterngruppe, die Einschrankung ,zu Hause" zu streichen und ,Feste
durch ,Treffen im Verein und mit Freundinnen und Freunden® zu ersetzen.

«

5. Helfen Sie Ihrem Kind bei der Organisation eines sicheren Heimwegs von Partys. Erkldren Sie lhrem Kind, dass
es keinesfalls bei jemandem mitfdhrt, der Alkohol getrunken hat.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiler/-innen 2 2 2
Anzahl Eltern 4 0 0

Anderungsvorschliage: Eine Schiilerinnen- und Schiilergruppe pladierte dafiir, als dritten Satz hinzufiigen:
,Raten Sie ihrem Kind, sich bei mangelnden sicheren Riickwegalternativen von Ihnen abholen zu lassen.”
Eine andere Gruppe war fiir die Einfligung folgenden Satzes zwischen dem ersten und zweiten Satz: ,Hel-
fen Sie Ihrem Kind, sich einen sicheren Heimweg von Partys eigenstandig zu organisieren.”

6. Wenn |hr Kind alkoholisiert nach Hause kommt, sprechen Sie mit Ihrem Kind in Ruhe dariiber. Warten Sie mit
dem Gesprdch bis zum ndchsten Tag.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiler/-innen 3 1 0
Anzahl Eltern 3 1 0

Anderungsvorschlige: Eine Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern schlug alternativ als ersten Satz vor:
,Sprechen Sie mit lhrem Kind, wenn es stark alkoholisiert ist”; eine Elterngruppe als alternative Regelformu-
lierung: ,Wenn lhr Kind alkoholisiert nach Hause kommt, sprechen Sie mit Ihrem Kind in Ruhe am nachsten
Tag."

7. Achten Sie darauf, wie in Vereinen und Sportclubs, die Ihr Kind besucht, mit Alkohol umgegangen wird.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 3 0 0
Anzahl Eltern 0 2 1

Anderungsvorschlige: Zwei Elterngruppen machten einen alternativen Regelvorschlag, weil der Einfluss der
Eltern auf Vereine und Sportclubs nicht Giberschatzt werden diirfe: ,Achten Sie darauf, wie im Umfeld ihres
Kindes mit Alkohol umgegangen wird, und sprechen Sie mit lhrem Kind dariber.“ und ,Sprechen Sie die
Verantwortlichen in Vereinen und Sportclubs an, wenn lhnen der Alkoholkonsum auffallt.”
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8. Bleiben Sie im Gesprdch mit Ihrem Kind - auch liber die Motive seines Alkoholkonsums.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiler/-innen 1 2 0
Anzahl Eltern 3 1 0

Anderungsvorschlige: Zwei Schiilerinnen- und Schiilergruppen votierten fiir alternative Regelformulierun-
gen: ,Sprechen Sie mit Ihrem Kind anlassbezogen Uiber die Griinde seines oder ihres Alkoholkonsums.“ und
,Fragen Sie Ihr Kind: Wie war der Abend/eure Feier?“ Die Eltern waren fiir eine Verbindung der Regeln 7
und 8.

9. Wenn Sie feststellen, dass Ihrem Kind der verantwortungsvolle Umgang mit Alkohol schwerfdillt, treffen Sie ge-
meinsam mit ihm Vereinbarungen zum Umgang mit Alkohol. Legen Sie auch Konsequenzen fest, die erfolgen, wenn
Ihr Kind die Regeln verletzt.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schuler/-innen 1 3 0
Anzahl Eltern 0 3 1

Anderungsvorschlige: Eine Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern schlug vor, nach ,schwerfallt“ den

Satz folgendermaRen fortzusetzen: ,[...], fragen Sie lhr Kind nach den Grinden.“ und den zweiten Satz zu
streichen. Eine andere Schiilerinnen- und Schiilergruppe war fiir folgende alternative Formulierung fiir den
zweiten Satz: ,Entwickeln Sie mit Ihrem Kind Schritte, die ihm oder ihr helfen, sich an die Regeln zu halten.”
Und eine dritte Gruppe war fir eine Zusammenfiihrung der Regeln 8 und 9 mit folgender Formulierung:
»Wenn Sie das Gefiihl haben, dass lhrem Kind ein verantwortungsvoller Umgang mit Alkohol schwerfallt,
sprechen Sie mit Ihrem Kind dariiber und lber seine bzw. ihre Konsumgriinde. Weisen Sie auf Gesprachs-
partnerinnen und -partner aul3erhalb der Familie hin und vereinbaren Sie gemeinsam mit Ihrem Kind Schrit-
te zum risikoarmen Umgang mit Alkohol.

Eine Elterngruppe pladierte fiir die Streichung des ,auch” im letzten Satz, zwei Elterngruppen dhnlich wie
die Schilerinnen und Schiiler fur alternative Formulierungen nach ,schwerfillt": ,[...], fragen Sie lhr Kind,

was es braucht, um weniger zu trinken.” und ,[...], setzen Sie mit Ihrem Kind vorher schon gemeinsam ent-
wickelte Vereinbarungen zum Umgang mit Alkohol um. Konsequenzen werden gemeinsam ausgehandelt.”

10. Wenn Sie Fragen zum Alkoholkonsum Ihres Kindes haben oder nicht weiterwissen, holen Sie sich Unterstit-
zung durch professionelle Beratungskrdfte.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 2 1 0
Anzahl Eltern 3 1 0

Anderungsvorschlige: Eine Schiilerinnen- und Schiilergruppe schlug als alternative Regelformulierung vor:
»Wenn Sie bezlglich des Umgangs mit dem Alkoholkonsum Ihres Kindes nicht mehr weiterwissen, dann ho-
len Sie sich Rat und Unterstiitzung im Gesprach mit anderen Eltern und bei professionellen Beratungskraf-

ten.” Eine Elterngruppe hatte folgende alternative Formulierung nach ,nicht weiterwissen” als Anregung:
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»L...], tauschen Sie sich mit anderen Eltern aus und haben Sie keine Scheu, sich ggf. auch Hilfe durch profes-
sionelle Beratungskrafte zu holen.”

4.1.3 Angemessenheit der neuen Regelvorschlage

Es sei vorweg angemerkt, dass zu einigen der folgenden neuen Regelvorschldage von Gruppen von Schiile-
rinnen und Schiilern und Elterngruppen wegen unklarer Verstandigung, fehlendem Konsens oder Nichtbe-
fassung kein Votum vorliegt.

41.3.1 ,Vorgliihen*

V1. Verbieten Sie Ihren Kindern prinzipiell das sogenannte ,Vorglithen” mit alkoholischen Getrdnken zu Hause.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 0 0 4
Anzahl Eltern 0 0 4

Alle Schilerinnen- und Schiilergruppen und Elterngruppen hielten diesen Regelvorschlag fiir ungeeignet,
weil er ihnen zu realitatsfremd, nicht durchsetzbar und daher nicht angemessen erschien.

V2. Gestatten Sie Ihren Kindern (ab 16 Jahre) das ,Vorgliihen zu Hause, achten Sie jedoch darauf, dass nur Bier,
Wein und Sekt getrunken werden.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiler/-innen 3 1 0
Anzahl Eltern 1 2 0

Dieser Regelvorschlag stiel3 entsprechend der Bewertung von V1 auf grof3e Zustimmung vor allem bei den
Schiilerinnen und Schiilern. Eine Schiilerinnen- und Schiilergruppe schlug folgende Ergdnzung vor: ,Spre-
chen Sie mit lhrem Kind vorab tiber Risiken des Vorgliihens und Mdéglichkeiten der Risikovermeidung.” Eine
Elterngruppe hielt es fiir wichtig zu empfehlen, dass das Gestatten mit der klar gedul3erten Erwartung ver-
bunden wird, ,dass es dabei in geordneten Bahnen zugeht".

V3. Kontrollieren Sie die alkoholischen Getrdnke, die von den Freundinnen und Freunden und Bekannten lhrer
Kinder zum Vorgliihen mitgebracht werden.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schuler/-innen 0 1 2
Anzahl Eltern 0 2 0

Auch dieser Regelvorschlag wurde von keiner der drei Schiilerinnen- und Schiilergruppen und den beiden
Elterngruppen, die sich auf ein Votum verstindigen konnten, als geeignet bewertet, weil er von zu groBem
Misstrauen gepragt und nicht durchsetzbar sei. Eine Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern schlug folgen-
de alternative Regelformulierung vor: ,Sprechen Sie mit ihrem Kind liber verantwortungsvolles Vorglithen
und sagen Sie vorher, dass kein Schnaps zu Hause getrunken werden darf. Unterstitzen Sie |hr Kind bei der
Einschatzung von mitgebrachtem Alkohol (Was ist harter, was ist weicher Alkohol?).“ Drei Elterngruppen
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pladierten fir folgende Formulierungsianderung: ,Nehmen Sie lhre Aufsichtspflicht wahr und zeigen Sie
Prasenz. Kontrollieren Sie indirekt (z. B. durch Reinbringen von Pizza) was getrunken wird.”

V4. Achten Sie darauf, ob sich unter den Anwesenden Personen befinden, die sehr betrunken sind. Versuchen Sie,
fiir diese Personen einen gesicherten Nachhauseweg zu organisieren.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schuler/-innen 0 1 0
Anzahl Eltern 2 1 0

Dieser Regelvorschlag stiel3 bei der einen Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern sowie bei den drei El-
terngruppen, die dazu Stellung nahmen, entweder auf uneingeschrankte oder teilweise Zustimmung. Eine
Schiilerinnen- und Schiilergruppe brachte folgenden alternativen Vorschlag fiir diese Regel ein: ,Beauftra-
gen Sie lhr Kind, sich um sichere Nachhausewege der Gaste zu kimmern, und helfen Sie ihr oder ihm ggf.”
Eine Elterngruppe empfahl folgende Anderung fiir den ersten Satz: ,Kiimmern Sie sich nach dem Vorglithen
darum, ob sich unter den Anwesenden sehr betrunkene Personen befinden.”

V5. Auflern Sie gegeniiber lhrem Kind die klare Erwartungshaltung, dass es beim Vorgliihen zu Hause in geordne-
ten Bahnen zugeht (z. B. langsam und keine hochprozentigen Schndpse trinken, ,Trinkspiele” vermeiden).

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiler/-innen 1 1 0
Anzahl Eltern 1 2 0

Auch dieser Regelvorschlag stiel3 bei den beiden Schiilerinnen- und Schiilergruppen und bei den drei Eltern-
gruppen, die dazu Stellung nahmen, entweder auf uneingeschrankte oder teilweise Zustimmung. Eine Grup-
pe von Schilerinnen und Schiilern fand folgenden erganzenden Satz wichtig: ,Kontrollieren Sie das durch
Ihre Prasenz.” Drei Elterngruppen machten alternative Vorschlage: Ergdnzung der Regel nach der Klammer
durch ,[...] und die Jugendlichen aufeinander aufpassen sollen.” und Zusammenlegung des Regelvorschlages
5 mit dem Regelvorschlag 2.

4.1.3.2 Trinkspiele

Alle vier Fokusgruppen, die sich mit dem Thema ,Trinkspiele“ befassten, beflirworteten die Formulierung
von Regeln hierzu. Die Schiilerinnen und Schiiler der beiden Gruppen machten Vorschlage fir Risikoaufkla-
rung und schadensminimierende Verhaltensweisen durch die Eltern: ,Laden Sie zum Gesprach tiber Spiele
ein und weisen Sie auf die Risiken hin (genligend Wasser, Trinkpausen).”, ,Sprechen Sie mit lhrem Kind Gber
die Risiken von Trinkspielen und die Méglichkeiten, sie zu vermeiden.” Demgegeniiber votierten die beiden
Elterngruppen unterschiedlich. Die eine Elterngruppe sprach sich wie die Schiilerinnen und Schiilern fiir Ri-
sikohinweise aus. Die andere Elterngruppe hielt eine ergdnzende Verbotsregel flir angemessen: ,Gestatten
Sie keine Trinkspiele zu Hause."
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4.1.3.3 Verhaltnispravention im hauslichen Umfeld

H1. Schlief3en Sie im Haus generell Ihre eigenen alkoholischen Getrdnke weg, damit Ihre Kinder nicht
darankommen.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiler/-innen 0 0 3
Anzahl Eltern 0 1 3

Eine Elterngruppe machte folgenden Alternativvorschlag: ,Bewahren Sie auf3erhalb von familidren Feiern
und Trinkanlassen Alkoholika zu Hause nicht sichtbar im Schrank, Keller oder Kiihlschrank auf.”

H2. Verbieten Sie Ihren Kindern, sich an Ihren eigenen alkoholischen Getrdnken zu bedienen, und achten Sie dar-
auf, dass Ihre Kinder dieses Verbot einhalten (Kontrolle der Alkoholvorrdte, Kontrolle des Fiillstandes der angebro-
chenen Flaschen).

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 0 1 2
Anzahl Eltern 1 1 1

Eine Schilerinnen- und Schiilergruppe pladierte dafiir, nach ,zu bedienen“ den Rest des Regelvorschlages
zu ersetzen durch ,Bei Verdacht kontrollieren Sie die Alkoholvorrate.“ Eine Elterngruppe schlug vor, diese
Regel weniger verbots- und kontrollorientiert zu formulieren: ,Beobachten Sie, ob lhre alkoholischen Ge-
tranke weniger werden, und wenn ja, sprechen Sie das an.”

H3. Schlief3en Sie im Haus bei einer Party Ihres Kindes Ihre eigenen alkoholischen Getréinke weg, damit die Gdste
Ihrer Kinder nicht darankommen.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 1 1 1
Anzahl Eltern 2 0 1

Eine Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern votierte dafir, Eltern zu empfehlen, nur ihre eigenen ,hoch-
prozentigen und teuren Alkoholika“ wegzuschlieRen.

H4. Lassen Sie keine offenen Flaschen (z. B. nach einer Party) in Ihrer Wohnung/lhrem Haus herumstehen.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 0 0 2
Anzahl Eltern 1 0 2

Bis auf eine Elterngruppe hielten alle Fokusgruppen diese Regel fiir ungeeignet.

Handlungsempfehlungen fiir Eltern zum Alkoholkonsum ihrer Kinder 33



4 Ergebnisse

H5. Kaufen Sie Ihrem Kind weder Bier noch andere alkoholische Getrdnke.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiler/-innen 0 1 2
Anzahl Eltern 0 0 1

Eine Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern bevorzugte folgende Alternativformulierung fiir diese Regel:
,Kaufen Sie keinen Alkohol von sich aus. Wenn Sie gemeinsam Alkohol einkaufen, sprechen Sie tber die Art
des Alkohols und Trinkgewohnheiten.”

Hé. Beauftragen Sie Ihr Kind nicht damit, alkoholische Getrdnke zu kaufen.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schuler/-innen 1 1 0
Anzahl Eltern 2 0 0

Eine Schilerinnen- und Schiilergruppe verstandigte sich auf folgende Umformulierung dieses Regelvor-
schlags: ,Schicken Sie Ihre Kinder nicht extra nur wegen des Einkaufs von Alkohol los. Bei normalem
Einkauf darum zu bitten, Alkoholika mitzubringen, ist unter Einhaltung des Jugendschutzes okay.“ Die drei
anderen Fokusgruppen, von denen Voten zu diesem Regelvorschlag vorliegen, sahen die urspriingliche
Regel als geeignet an.

H7. Wenn Sie feststellen, dass ein Geschdift Inrem minderjdhrigen Kind unzuldssigerweise Alkoholika verkauft hat,
weisen Sie das verantwortliche Personal auf die einzuhaltenden Jugendschutzbestimmungen hin.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 1 0 1

Nur zwei Gruppen von Schiilerinnen und Schiilern haben hierzu votiert und kamen dabei zu vollig gegen-
satzlichen Bewertungen.

4.1.3.4 Trinken im 6ffentlichen Raum
R1. Gestatten Sie das Trinken von Alkohol auf éffentlichen Wegen und Pldtzen nicht und weisen Sie lhre Kinder auf

die Risiken des 6ffentlichen Trinkens hin (u. a. sexuelle Beldstigungen, aggressive Auseinandersetzungen, filmende
Webcams, Polizeieinsatz bei Vandalismus).

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 1 2 1
Anzahl Eltern 1 3 0

Zwei Schiilerinnen- und Schiilergruppen und drei Elterngruppen machten weitgehend tGbereinstimmende
Anderungsvorschlige, denen zufolge sich die Regel auf die Risikohinweise beschrinken sollte. Wahrend
zwei Elterngruppen fir zusatzliche Verhaltenstipps pladierten, fand eine Elterngruppe, dass neben Ver-
haltenstipps Eltern ihren Kindern auch Werteorientierungen fir ihr Verhalten im 6ffentlichen Raum und fir
den Umgang mit anderen Menschen vermitteln sollten.
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R2. Achten Sie darauf, dass Ihr Kind immer genligend Geld dabei hat, damit es sich alkoholische Getrdnke in gast-
ronomischen Betrieben leisten kann und nicht billigen Alkohol auf éffentlichen Wegen und Plétzen konsumiert.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schuler/-innen 0 0 4
Anzahl Eltern 0 0 4

Alle Fokusgruppen lehnten diesen Regelvorschlag als ungeeignet ab, z. B. weil er absurd wirken oder als Ein-
ladung zum Alkoholkonsum aufgefasst werden kénnte.

R3. Geben Sie Ihrem Kind Verhaltenstipps mit auf den Weg: keine offenen Getrdnke von fremden Personen anneh-
men; eigene Getrdinke nicht unbeobachtet lassen; keine Fotos und Filmaufnahmen machen und zulassen; den Ort
verlassen, wenn man sich nicht mehr wohlfiihlt; auf die Freundinnen/Freunde achten.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiler/-innen 1 1 2
Anzahl Eltern 1 1 2

Die Halfte der Schiilerinnen- und Schiilergruppen und der Elterngruppen bewerteten diesen Regelvorschlag
als ungeeignet. Jeweils eine Gruppe von Schiilerinnen und Schiilern sowie von Eltern pladierte fir eine Zu-
sammenlegung der Regelvorschlage R1 und R3.

4.1.4 Umgang mit Alkoholrausch und akuter Alkoholvergiftung
4.1.4.1 Umgang mit Alkoholrausch

Regelvorschlag 1

Wenn I|hr Kind einen Alkoholrausch hat, ist das flir Sie erst einmal kein Grund, mit Ihrem Kind in ein Krankenhaus
zu fahren oder die Notdrztin/den Notarzt zu rufen. Schauen Sie regelmdf3ig nach lhrem Kind und lassen Sie es
seinen ,Rausch” zu Hause ausschlafen, solange die Atmung regelmdf3ig und normal ist (Herzrasen oder beschleu-
nigter Puls vergehen i. d. R. von alleine.).

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiler/-innen 2 0 0
Anzahl Eltern 2 0 0
Regelvorschlag 2

Sorgen Sie dafiir, dass Ihr Kind in diesem Zustand das Haus nicht mehr verldsst. Fahren Sie fremde Kinder nach
Hause oder lassen Sie diese von den eigenen Eltern abholen.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 2 0 0
Anzahl Eltern 2 0 0

Zusatzinformation:
Bei einem Alkoholrausch kommt es zu Stérungen der Wahrnehmung, des Geddichtnisses sowie der Emotionalitdit

Handlungsempfehlungen fiir Eltern zum Alkoholkonsum ihrer Kinder 35



4 Ergebnisse

und zu Verhaltensauffdlligkeiten, z. B. enthemmtes Verhalten, Aggressivitdt, schwankender Gang, verwaschene
Sprache, leichte Benommenheit, verzégerte Reaktionen. Erbrechen mit deutlichen Wiirgegerduschen ist héufig.

Die zwei Fokusgruppen der Schiilerinnen und Schiiler sowie die beiden Elterngruppen, die zu den Regelvor-
schlagen 1 und 2 votierten, einigten sich bei beiden Regelvorschlagen tibereinstimmend auf geeignet. Auch
die Zusatzinformation wurde ohne Ausnahme als gut bewertet.

4.1.4.2 Umgang mit Alkoholvergiftung
Regelvorschlag 1

Bei einer Alkoholvergiftung fahren Sie entweder mit Ihrem Kind in das nédchstgelegene Krankenhaus oder rufen Sie
unter 112 die Notdrztin/den Notarzt.

Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 1 2 0
Anzahl Eltern 1 2 0

Fur jeweils zwei Gruppen von Schillerinnen und Schiilern und Elterngruppen war folgende alternative Re-
gelformulierung klarer und angemessener als die Empfehlung, selbst ins Krankenhaus zu fahren: ,Rufen Sie
die Notarztin/den Notarzt/Krankenwagen an.”

Regelvorschlag 2

Leisten Sie Erste Hilfe bei einer akuten Alkoholvergiftung:
e Lassen Sie Ihr Kind nicht alleine.

e Versuchen Sie, Ihr Kind bei Bewusstsein zu halten.

Bei Bewusstlosigkeit: Bringen Sie Ihr Kind in eine stabile Seitenlage, kontrollieren Sie Puls und Atmung.

e Sollte sich Ihr Kind in dieser Situation erbrechen, kann dies lebensbedrohlich sein, da Wiirge- und Hustenreflex
nicht mehr richtig funktionieren. Halten Sie die Atemwege frei und legen Sie den Kopf tiefer.

e Bei einem Atemstillstand beginnen Sie mit Mund-zu-Mund-Beatmung, bei einem Herzstillstand mit

Herzmassage.
Zielgruppe geeignet teils, teils  ungeeignet
Anzahl Schiiler/-innen 2 0 0
Anzahl Eltern 2 0 0
Zusatzinformation:

Anzeichen einer Alkoholvergiftung sind z. B.:

o Starke Verwirrtheit bis hin zur Stérung des Bewusstseins bzw. Bewusstlosigkeit
Schwacher oder unregelmdfliger Atem und Puls

Erweiterte oder reaktionslose Pupillen

Heftiges Zittern und Schwitzen

Bei Kindern und Jugendlichen ist es nicht entscheidend, wie viel Alkohol getrunken wurde!
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Sowohl der Regelvorschlag 2 als auch die Zusatzinformation zum Problem Alkoholvergiftung fanden die Zu-
stimmung der sich damit befassenden zwei Schiilerinnen- und Schiiler und Elterngruppen.

4.1.4.3 Umgang mit Alkoholrausch und Alkoholvergiftung

Eine Elterngruppe wiinschte sich zusatzlich Empfehlungen zur Ansprache der Jugendlichen nach einem
Rausch oder einer Alkoholvergiftung. Informationen und Kriterien sollten kurz und préazise (wenig Text) auf-
geflhrt werden.

Eine Schilerinnen- und Schiilergruppe schlug folgende 5. Regel vor: ,Sprechen Sie mit lhrem Kind vorbeu-
gend Uber diese Notfallplane.”

4.1.5 Zusatzliche Regelvorschlage und Veroffentlichungshinweise

Die Schiilerinnen und Schiiler in drei Fokusgruppen machten folgende zuséatzliche Regelvorschlage und

gaben folgende Hinweise fir die Veréffentlichung der Regeln:

e Mit der Frage ,Warum dirfen wir erst ab 16 alkoholfreies Bier trinken?“ war der Wunsch nach einer
Regelergdnzung zum Umgang mit alkoholfreiem Bier verbunden.

e Lesen Eltern, flir die es am notigsten ist, Flyer mit solchen Regeln und Informationen? Viele Eltern kon-
nen vermutlich nur Gber andere mediale Wege wie Spots erreicht werden.

e Wenn Jugendliche sich in Social Media betrunken und als Alkohol Trinkende prasentieren, dann kann
das in Bezug auf Studienzulassungen und Berufsausbildungsvertrage Probleme machen. Diesbeziig-
lich sollten die Eltern ihre Kinder aufklaren. Das fehlt bei den vorhandenen und neu vorgeschlagenen
Regeln.

e Vorschlag flr eine neue Regel: ,Achten Sie darauf, wenn |hr Kind oft woanders schlaft. Es konnte damit
die von lhnen aufgestellten Regeln umgehen (Nachfragen zu: Wann wirst Du nach Hause kommen?
Trinkt ihr dort Alkohol?)."

Von zwei Elterngruppen kamen folgende Hinweise und Vorschlage:

e Eltern wiinschen sich in Bezug auf die Regeln bzw. Regelveréffentlichung auch konkrete Empfehlungen,
wie Jugendliche in ihrer Standfestigkeit, Nein zu sagen, und in ihrem Abstinenzwunsch bestarkt werden
kénnen, wenn sie nicht oder noch nicht trinken wollen.

e Die Beschreibung von Rausch sollte schon zu Beginn des Info-Flyers stehen.

Auf Basis der hier dargestellten Ergebnisse der Fokusgruppen-Gesprache wurden die Regelvorschlage fir
die quantitative Elternbefragung (Modul 3) abgeleitet.

Der Stand der Elternregeln nach der Expertinnen- und Expertenenbefragung (Modul 2) und den Fokusgrup-
pen-Gesprichen (Modul 1) befindet sich auf Seite 11-12.

4.2 Modul 2: Expertinnen- und Experten-Befragung
Es wurden insgesamt 20 Expertinnen und Experten aus verschiedenen Institutionen befragt, die die
Regeln entweder schwerpunktmaBig unter einem wissenschaftlichen Blickwinkel oder aus Sicht von in

diesem Themenfeld praktisch Tatigen oder Koordinierenden bewerten sollten. Angesprochen wurden
Teilnehmende des Expertinnen- und Expertentreffens HaLT bzw. Mitarbeitende in den HaLT-Projekten,
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des BZgA-Lander-Kooperationskreises ,Suchtpravention Stand ,18“ sowie Teilnehmende des Deutschen
Suchtkongresses.

Die Institutionen werden im Folgenden aufgelistet:

e ZHAW Zirich

e Sucht.Hamburg gGmbH

e PH Freiburg

e Brandenburgische Landesstelle flir Suchtfragen e. V.

e Ginko Stiftung fiir Pravention

e Region Hannover, Team Jugendarbeit

e Niedersachsische Landesstelle fiir Suchtfragen

e Landesinstitut fuir Schule Bremen

e Villa Schopflin gGmbH

e Centre for Alcohol Policy Research, Melbourne

e Cooptima Pravention u. Gesundheitskommunikation, Lérrach
e BW Landesverband fiir Pravention und Rehabilitation gGmbH
e Sucht.Hamburg gGmbH

e Universitat Rostock, Institut fiir PiAdagogische Psychologie

e SPZ Hamburg SuchtPraventionsZentrum

e Landesstelle fir Gesundheitsforderung Rheinland-Pfalz e. V.
e Hessisches Ministerium fiir Soziales und Integration (HSM)

e Hessische Landesstelle fir Suchtfragen (HLS)

e LAKOST MV

e Universitat Hildesheim, Institut flr Psychologie

Allgemein wiesen die Interviewten darauf hin, dass es nicht zu viele Regeln geben sollte und dass diese kurz
sein mussten. Regeln kénnen grundsatzlich strenger formuliert werden. Abweichungen davon bedeuten
dann auf jeden Fall, dass man sich dessen bewusst wird, auch wenn eine Abweichung im Einzelfall durch-
aus vorkommen darf. Eltern sollten mehr Hintergrundinformationen bekommen, um auch gegentiber den
Kindern argumentieren zu kénnen.

4.2.1 Bewertung bereits etablierter Regeln

Im ersten Teil des Interviews waren die Expertinnen und Experten aufgefordert, die bereits eingesetzten
Regeln der bisherigen ElternmaBnahme entsprechend der vorgegebenen Kategorien - ,geeignet” ,teils,
teils“ ,nicht geeignet” - zu beurteilen und gegebenenfalls Einschriankungen und Verbesserungsvorschlige
zu dufBern. Die zu beurteilenden Regeln wurden bis auf eine Empfehlung nicht uneingeschrankt als geeignet
bewertet (siehe Tabelle 6). Andererseits wurde die Beurteilung ,nicht geeignet” lediglich bei drei Regeln
insgesamt neunmal genannt. Die zehn Regeln werden im Folgenden im Wortlaut aufgelistet und die Kritik-
punkte der Interviewten zusammenfassend beschrieben.
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Tabelle 6:
Expertinnen- und Experten-Bewertung der Regeln aus ,,ElternStarke(n) - Alkoholkonsum bei
Jugendlichen®

Regeln 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
geeignet 5 7 5 2 20 6 5 7 4 8
teils, teils 15 13 10 16 0 14 13 13 16 12
nicht geeignet 0 0 5 2 0 0 2 0 0 0

1. Auch wenn |hr Kind noch keinen Alkohol probiert hat, jedoch Interesse zeigt oder neugierige Fragen stellt, ant-
worten Sie darauf dem Alter angemessen.

geeignet teils, teils ungeeignet

5 15 0

Diese Empfehlung wurde von allen Interviewten als wichtig erachtet. Der Halbsatz nach dem Komma
,2antworten Sie darauf dem Alter angemessen“ wurde jedoch von 14 Expertinnen und Experten hinterfragt.
Es wurde beflirchtet, dass bei den Eltern eine Unsicherheit darliber erzeugt wird, was altersangemessen ist.
Daher pladierten sie dafiir, diese Erweiterung wegzulassen.

Maogliche Alternative: ,[...], dann gehen Sie darauf ein."

2. Sprechen Sie mit lhrem Kind in nicht dramatisierender Form Uiber die kurz- und langfristigen Risiken des Alko-
holkonsums. Beispiele: Unfallgefahren, Vergiftungen, Fahrtiichtigkeit (Fahrrad, Mofa); Konzentration, Leistungs-
fahigkeit, Aggressionen, Reaktionsfdhigkeit, Ubelkeit, Erbrechen, Geddchtnisliicken und beschdmende Situationen
sowie die Gefahr des sexuellen Missbrauchs.

geeignet teils, teils ungeeignet

7 13 0

Diese Empfehlung wurde ebenso wie die erste Empfehlung als wichtig erachtet, jedoch wurden die Formu-
lierungen ,in nicht dramatisierender Form“ und ,kurz- und langerfristige Risiken“ hdufig bemangelt. Die Inte-
gration von Beispielen in eine Empfehlung wurde kritisiert sowie die Auflistung als zu lang und gleichzeitig
unvollstédndig und zu dramatisch empfunden.

Maogliche Alternative: ,Sprechen Sie mit ihrem Kind tber die Risiken des Alkoholkonsums.” Darunter ein
Merkkasten mit den Beispielen. Hier sollte dann die Gefahr der Handyaufnahmen und Einstellung von pein-
lichen Fotos ins Internet (Facebook) aufgefiihrt werden, eventuell noch ungeschiitzter Sex.

3. Es gibt Situationen, in denen sich Alkoholkonsum verbietet: Schule, Strafdenverkehr, Sport, Schwangerschaft.

geeignet teils, teils ungeeignet

5 10 5

Den Interviewten war bewusst, dass diese Empfehlung die Punktnilichternheit anspricht. Da der Altersbe-
zug fehlt, wurde diese Empfehlung deutlich kritischer gesehen. Zudem kénne damit suggeriert werden, dass
in diesen Situationen Alkohol tabu ist, in anderen Situationen aber durchaus Alkohol getrunken werden
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darf. In der Auflistung fehle zudem der Bereich Arbeit/Ausbildung. Jugendliche wiirden zudem die Situatio-
nen kennen, in denen sich der Konsum von Alkohol verbietet.
Mogliche Alternative: Streichung dieser Empfehlung und/oder Integration in Empfehlung 2.

4. Treffen Sie mit Ihrem Kind bis zu einem Alter von 15 Jahren eine klare Abmachung, dass Partys und Feste zu
Hause alkoholfrei sind.

geeignet teils, teils ungeeignet

2 16 2

Die meisten Interviewten wiirden diese Empfehlung beibehalten, allerdings muss die Altersangabe auf 16
Jahre gedndert und deutlich werden, dass es sich dabei um Feste der Kinder und nicht um allgemeine (Fa-
milien-)Feierlichkeiten handelt. Diese Empfehlung bedarf im Gesprach mit den Eltern weiterer Erklarungen.
Das Jugendschutzgesetz erlaubt den Erwerb und Konsum von Bier, Wein und Sekt erst ab einem Alter von
16 Jahren. Dies gilt aber fiir den 6ffentlichen und nicht fiir den privaten Raum. Den Eltern kann eine Ver-
letzung ihrer Aufsichtspflicht vorgeworfen werden, wenn fremde Kinder unter 16 Jahren auf der Party des
eigenen Kindes Alkohol trinken. Dies sollten Eltern unbedingt mit den Kindern besprechen.

Mogliche Alternative: ,[...], dass Partys und Feste der Kinder zu Hause alkoholfrei sind."

5. Helfen Sie Ihrem Kind bei der Organisation eines sicheren Heimwegs von Partys. Erkldren Sie lhrem Kind, dass
es keinesfalls bei jemandem mitfdhrt, der Alkohol getrunken hat.

geeignet teils, teils ungeeignet

20 0 0

Diese Empfehlung wurde einstimmig akzeptiert. Eine Ausweitung in der Form, dass Kinder fiir ihre Eltern
per Handy erreichbar bleiben, ware denkbar.

6. Wenn Ihr Kind alkoholisiert nach Hause kommt, sprechen Sie mit Ihrem Kind in Ruhe dariiber. Warten Sie mit
dem Gesprdch bis zum ndchsten Tag.

geeignet teils, teils ungeeignet

6 14 0

Niemand der Interviewten fand diese Regel grundsatzlich ungeeignet, allerdings wurde unter ,alkoholisiert”
nicht immer das Gleiche verstanden bzw. wurde der Begriff hinterfragt. ,Alkoholisiert” (Alkoholfahne) kann
eine Regelverletzung darstellen, wenn das Kind entgegen der Absprache mit 15 Jahren ein Bier getrun-

ken hat. Dann ware ein Gesprach dariiber auch am gleichen Abend mdglich und sinnvoll. ,Alkoholisiert”
kann aber auch einen Rauschzustand meinen, bei dem sich Eltern akut um ihr Kind kimmern missen. Bei
einem schweren Alkoholkater am nachsten Tag misste ein klarendes Gesprach moglicherweise verschoben
werden.

Mogliche Alternative: Wenn ihr Kind mit einem Alkoholrausch nach Hause kommt, kiimmern Sie sich um Ihr
Kind und sprechen Sie an einem der ndchsten Tage in Ruhe mit ihm dartber.
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7. Achten Sie darauf, wie in Vereinen und Sportclubs, die Ihr Kind besucht, mit Alkohol umgegangen wird.

geeignet teils, teils ungeeignet

5 13 2

Die Interviewten bemangelten, dass es sich in der vorliegenden Formulierung um keine Empfehlung han-
delt, da keine Handlungsempfehlung fiir die Eltern abgeleitet wird. Einigkeit bestand dariiber, dass hier
ein wichtiges Thema angesprochen wird. Es bestand jedoch Uneinigkeit dariiber, ob und wie Eltern darauf
reagieren sollten/mussten.

8. Bleiben Sie im Gesprdch mit lhrem Kind - auch liber die Motive seines Alkoholkonsums.

geeignet teils, teils ungeeignet

7 13 0

Allen Interviewten war die Intention dieser Empfehlung deutlich. Bemangelt wurde, dass die Formulierung
Eltern dazu verleiten kdnnte, ,Warum-Fragen“ zu stellen, die eher vermieden werden sollten.

Mogliche Alternative: Grundsatzlich sollten Eltern versuchen, im Kontakt mit ihren Kindern zu bleiben und
Interesse an ihren Erlebnissen zeigen. Dabei sollten Fragen offen gestellt werden. Eine Verbindung mit Emp-
fehlung 1 ware moglich.

9. Wenn Sie feststellen, dass Ihrem Kind der verantwortungsvolle Umgang mit Alkohol schwerfdillt, treffen Sie ge-
meinsam mit ihm Vereinbarungen zum Umgang mit Alkohol. Legen Sie auch Konsequenzen fest, die erfolgen, wenn
Ihr Kind die Regeln verletzt.

geeignet teils, teils ungeeignet

4 16 0

Diese Empfehlung wurde grundsatzlich fir gut befunden, allerdings in einer anderen Formulierung. Es soll-
ten nicht erst Vereinbarungen zum Umgang mit Alkohol festgelegt werden, wenn ,der verantwortungsvolle
Umgang mit Alkohol schwerfallt", sondern grundsatzlich. Zudem sei unklar, was unter einem ,verantwor-
tungsvollen Umgang" zu verstehen ist.

Mogliche Alternative: ,Treffen Sie gemeinsam mit ihrem Kind Vereinbarungen zum Umgang mit Alkohol
[und legen sie Konsequenzen fest, wenn diese nicht eingehalten werden].“ Keine Einigkeit konnte hinsicht-
lich der Festlegung von Konsequenzen erzielt werden; der zweite Satzteil konnte auch gestrichen werden.

10. Wenn Sie Fragen zum Alkoholkonsum lhres Kindes haben oder nicht weiterwissen, holen Sie sich Untersttit-
zung durch professionelle Beratungskrdifte.

geeignet teils, teils ungeeignet

8 12 0

Der Satzteil ,oder nicht weiterwissen“ sollte gestrichen werden. Ein Hinweis auf Beratungsstellen, Informa-
tionen im Internet oder auch der Ratschlag, sich mit anderen Eltern auszutauschen, kénnte an dieser Stelle
angebracht sein.
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4.2.2 Bewertungen von Regeln zum Vorgliihen und Trinken im 6ffentlichen Raum

Im Gegensatz zu den schon etablierten Regeln wurden die neu formulierten Regeln wesentlich kritischer
bewertet (siehe Tabelle 7). Lediglich zwei Regeln fanden die Zustimmung der Expertinnen und Experten.

Tabelle 7:
Expertinnen- und Experten-Bewertung zu den Regeln zum Vorglithen und Trinken im 6ffentlichen
Raum

Vorgliihen Trinken im 6ffentlichen Raum
Regeln Vi V2 V3 va V5 R1 R2 R3 R4
geeignet 14 2 2 3 1 3 4 0 19
teils, teils 4 2 0 17 2 1 14 0 1
nicht geeignet 2 16 18 3 17 16 2 20 0

4.2.2.1 Vorgliihen

V1. Verbieten Sie lhren Kindern prinzipiell das sogenannte ,Vorglithen” mit alkoholischen Getrdnken zu Hause.

geeignet teils, teils ungeeignet

14 4 2

Diese Empfehlung wurde von den allermeisten Interviewten fir geeignet befunden, womit automatisch die
Regeln V2-V5 zu diesem Thema als nicht geeignet angesehen wurden, da sich diese ausschlieBen. Wichtig
ist, Vorgliihen als ein Verhalten zu definieren, bei dem Jugendliche gezielt Alkohol trinken, um sich in einen
anderen psychischen Zustand zu versetzen. Entscheiden sich Eltern dafiir, ein solches Verbot auszuspre-
chen, muss es begriindet werden. Mégliche Begriindungen: Durch die Wirkungsverzégerung des Alkohols
kann es dazu kommen, schon auf dem Hinweg zu einer Party etc. angetrunken zu sein; es wird anschlieRend
eher mehr und nicht weniger Alkohol getrunken, womit das Argument, dass es billiger sei, zu Hause zu trin-
ken, seine Gliltigkeit verliert.

Ein Treffen von Jugendlichen vor dem Besuch von Partys und Veranstaltungen kénne in Absprache mit dem
eigenen Kind auch in der Form gestaltet werden, dass etwas zu essen, Knabbereien oder alkoholfreie lecke-
re Mixgetranke oder Cocktails angeboten werden.

V2. Gestatten Sie Ihren Kindern (ab 16 Jahre) das ,Vorgliihen zu Hause, achten Sie jedoch darauf, dass nur Bier,
Wein und Sekt getrunken werden.

geeignet teils, teils ungeeignet

2 2 16

Auch Interviewte, die Empfehlung V1 ablehnten, sind skeptisch, ob hier nicht eine falsche Sicherheit er-
zeugt wird, da man sich durchaus auch mit Bier und Wein betrinken kann. Daher kénne man den Eltern dies
nicht uneingeschrankt empfehlen. Es wurde darauf hingewiesen, dass man keine Regel aufstellen kénne, die
Eltern dies rat.
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Mogliche Alternative: ,Wenn Sie Ihren Kindern (ab 16 Jahre) das Vorgliihen zu Hause gestatten, achten Sie
darauf, dass nur Bier, Wein und Sekt getrunken werden.”, eventuell unter einer Mengenangabe.

V3. Kontrollieren Sie die alkoholischen Getrdnke, die von den Freundinnen und Freunden und Bekannten lhrer
Kinder zum Vorgliihen mitgebracht werden.

geeignet teils, teils ungeeignet

2 0 18

Die meisten Interviewten sind sich einig, dass ein solches Verhalten zu einem Vertrauensverlust fiihren
wiirde. Offen ins Haus getragene Spirituosen sollten jedoch konfisziert werden. Hier seien die Eltern in der
Verantwortung.

V4. Achten Sie darauf, ob sich unter den Anwesenden Personen befinden, die sehr betrunken sind. Versuchen Sie,
fur diese Personen einen gesicherten Nachhauseweg zu organisieren.

geeignet teils, teils ungeeignet

3 17 3

Dies stelle eher eine Empfehlung fiir eine Party in den eigenen Raumlichkeiten dar, so die Meinung vieler.

V5. Auflern Sie gegentiber lhrem Kind die klare Erwartungserhaltung, dass es beim Vorgliihen zu Hause in geord-
neten Bahnen zugeht (z. B. langsam und keine hochprozentigen Schndpse trinken, , Trinkspiele” vermeiden).

geeignet teils, teils ungeeignet

1 2 17

Die Interviewten wiirden eine solche Empfehlung mehrheitlich nicht beflirworten, da diese sehr viel Inter-
pretationsspielraum zuldsst. So sei z. B. unklar, was unter ,geordneten Bahnen" zu verstehen ist. Grund-
satzlich sei es gut, mit den Kindern tiber die Gefahren zu sprechen (wie schon in Empfehlung V1), z. B. tber
Trinkspiele und betrunken zur Party zu gehen.

4.2.2.2 Trinken im offentlichen Raum

R1. Verbieten Sie grundsditzlich das Trinken von Alkohol auf 6ffentlichen Wegen und Pldtzen.

geeignet teils, teils ungeeignet

3 1 16

Die Expertinnen und Experten waren sich gréfStenteils einig, dass man nichts verbieten kann, was man nicht
kontrollieren kann. Das Trinken von Alkohol in der Offentlichkeit werde erst dann zum Problem, wenn dort
bis zur Trunkenheit konsumiert wird.
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R2. Weisen Sie |hre Kinder auf die Risiken des éffentlichen Trinkens hin (u. a. sexuelle Beldstigungen, aggressive
Auseinandersetzungen, filmende Webcams, Polizeieinsatz bei Vandalismus).

geeignet teils, teils ungeeignet

4 14 2

Die Empfehlung zu geben, mit Kindern Uber die Risiken des Alkoholkonsums im 6ffentlichen Raum zu spre-
chen, wurde als sinnvoll erachtet. Allerdings sollten die Beispiele liberprift werden, z. B. ob sexuelle Be-
lastigungen im 6ffentlichen Raum tatsachlich hdufiger vorkommen. Einige weitere Gefahrenpunkte wurden
genannt: Gefahr des Diebstahls und von peinlichen Fotos, die ins Internet gestellt werden. Eine Zusammen-
fihrung mit der Empfehlung R4 wurde angeregt.

R3. Achten Sie darauf, dass Ihr Kind immer genligend Geld dabei hat, damit es sich alkoholische Getrdnke
in gastronomischen Betrieben leisten kann und nicht billigen Alkohol auf 6ffentlichen Wegen und Pldtzen
konsumiert.

geeignet teils, teils ungeeignet

0] 0 20

Diese Empfehlung fand keinerlei Zustimmung.

R4. Geben Sie Ihrem Kind Verhaltenstipps mit auf den Weg: keine offenen Getrdnke von fremden Personen anneh-
men; eigene Getrdnke nicht unbeobachtet lassen; keine Fotos und Filmaufnahmen machen und zulassen; den Ort
verlassen, wenn man sich nicht mehr wohlftihlt; auf die Freundinnen/Freunde achten.

geeignet teils, teils ungeeignet

19 1 0

Wie schon beschrieben, wurde die Zusammenlegung von Empfehlung R2 und R4 empfohlen. Diese Ver-
haltenstipps mit den eigenen Kindern zu besprechen, wurde von den Expertinnen und Experten prinzipiell
beflrwortet. Die Liste der Gefahrenpunkte sollte noch um die heimliche Verabreichung von KO-Tropfen
erganzt werden. Betont werden sollte die gegenseitige Verantwortung in der Gruppe.

4.2.3 Verhaltnispravention im hauslichen Umfeld
Die meisten der Regeln zur Verhaltnispravention im hduslichen Umfeld wurden von den Expertinnen und

Experten als nicht geeignet fiir die anvisierte Altersstufe angesehen (siehe Tabelle 8). Relevant seien sie
lediglich flir Eltern mit sehr kleinen Kindern.
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Tabelle 8:
Expertinnen- und Experten-Bewertung zu den Regeln zur Verhaltnispravention im hauslichen Umfeld

Verhaltnispravention im hauslichen Umfeld

Regeln H1 H2 H3 H4 H5 H6 H7 H8
geeignet 1 2 2 2 2 3 12 2
teils, teils 1 16 9 1 3 0 7 18
nicht geeignet 18 2 9 17 15 17 1 0

H1. Schliefden Sie im Haus generell Ihre eigenen alkoholischen Getrdnke weg, damit lhre Kinder nicht
darankommen

geeignet teils, teils ungeeignet

1 1 18

Die Expertinnen und Experten befanden, dass Alkohol nicht gesondert in abgeschlossenen Schranken etc.
aufbewahrt werden muss, zumal hier keine kleinen Kinder adressiert werden. Er solle allerdings auch nicht
achtlos herumstehen und im Sichtfeld der Kinder aufbewahrt werden.

H2. Verbieten Sie Ihren Kindern, sich an Ihren eigenen alkoholischen Getréinken zu bedienen, und achten Sie dar-
auf, dass lhre Kinder dieses Verbot einhalten (Kontrolle der Alkoholvorridte, Kontrolle des Fiillstandes der angebro-
chenen Flaschen).

geeignet teils, teils ungeeignet

2 16 2

Die Haltung der Eltern zu diesem Punkt sollte den Kindern deutlich sein. Anlassbezogen miisse natirlich ein
Gesprach mit dem Kind erfolgen. Empfehlungen konnten ausgesprochen werden.

Maégliche Alternative: ,Achten Sie darauf, dass sich lhre Kinder und deren Gaste nicht an Ihren eigenen
alkoholischen Getranken bedienen.” [Zusammenlegung mit Empfehlung H3 moglich.]

H3. Schlief3en Sie im Haus bei einer Party Ihres Kindes Ihre eigenen alkoholischen Getréinke weg, damit die Gdste
Ihrer Kinder nicht darankommen.

geeignet teils, teils ungeeignet

2 9 9

Dies kénne in Absprache mit dem Kind sinnvoll sein, wenn es bei groBeren Partys nicht sicher ist, ob die
jugendlichen Géste nicht doch die Getranke der Eltern konsumieren. Eltern sollten zudem bei grof3en Partys
erreichbar sein.

H4. Lassen Sie keine offenen Flaschen (z. B. nach einer Party) in Ihrer Wohnung/lhrem Haus herumstehen.

geeignet teils, teils ungeeignet

2 1 17
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Da es sich nicht um Kleinkinder handelt, sei diese Empfehlung lberflissig.

H5. Kaufen Sie Ihrem Kind weder Bier noch andere alkoholische Getrdnke.

geeignet teils, teils ungeeignet

2 3 15

Hier miissten Eltern anlass- und altersbezogen handeln. Eine solche Empfehlung ware zu komplex und sollte
deshalb entfallen.

Hé. Beauftragen Sie Ihr Kind nicht damit, alkoholische Getrdnke zu kaufen.

geeignet teils, teils ungeeignet

3 0 17

Das Jugendschutzgesetz sollte es den Kindern nicht méglich machen, von den Eltern geschickt zu werden.

H7. Wenn Sie feststellen, dass ein Geschdift ihrem minderjdhrigen Kind unzuldssigerweise Alkoholika verkauft hat,
weisen Sie das verantwortliche Personal auf die einzuhaltenden Jugendschutzbestimmungen hin.

geeignet teils, teils ungeeignet

12 7 1

Diese Empfehlung sollte nicht als ein Muss formuliert werden, da es von den Eltern Zivilcourage erfordere,
die nicht jede und jeder aufbringt. Ein Hinweis darauf, dass alternativ auch das Ordnungsamt kontaktiert
werden kann, kénnte gegeben werden. Diese Empfehlung geht jedoch tber die direkte Eltern-Kind-Interak-
tion hinaus.

H8. Schrdnken Sie Ihren eigenen Konsum in Anwesenheit Ihres Kindes (lhrer Kinder) ein.

geeignet teils, teils ungeeignet

2 18 0

Diese Regel wird als ungeeignet angesehen, allerdings sollte stattdessen eine Regel hineingenommen wer-
den, die die Eltern an ihre Vorbildfunktion erinnert.

Mogliche Alternativen: ,Achten Sie selbst auf bewussten Umgang mit Alkohol, denken Sie an lhre Vorbild-
funktion®. ,Seien Sie ein gutes Vorbild im Hinblick auf Haufigkeit und Menge Ihres Alkoholkonsums*.

4.2.4 Trinkspiele

Die Funktion von Trinkspielen ist, dass ein bis zwei Teilnehmende in kurzer Zeit sehr viel mehr trinken als
beabsichtigt und so betrunken sind, dass sie die Kontrolle verlieren und einen Anlass fiir die anderen geben,
dariliber zu lachen oder zu lastern. Es kdnnte thematisiert werden, dass man sich fremden Regeln unter-
wirft, und zusammen mit dem Kind Giberlegt werden, wie es sich solchen Situationen ohne Gesichtsverlust
entziehen kann. Mégliche ,Notliigen“ kdnnten sein: ,Habe morgen ein wichtiges Spiel.”, ,Schule lauft nicht
so gut, muss morgen noch lernen.”, ,Nehme gerade Medikamente ein.”
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Die Interviewten sind sich darliber einig, dass die Eltern mit Ihren Kindern dariiber sprechen sollten. Trink-
spiele sollten aber unter einem anderen Punkt erwahnt werden. Eltern sind keine Expertinnen oder Exper-
ten fur aktuell gangige Trinkspiele, sondern miissen sich diese von ihren Kindern erklaren lassen.

4.2.5 Umgang mit Alkoholrausch und akuter Alkoholvergiftung

Informationen zum Umgang mit einem Alkoholrausch oder einer akuten Alkoholvergiftung der eigenen Kin-
der wurden als wichtig erachtet, allerdings in Form einer Zusatzinformation auBerhalb eines Regelkanons.
An dieser Stelle wird lediglich die Uberarbeitung der vorgegebenen Informationen wiedergegeben (siehe
die folgende Ubersicht). Anderungen bezogen sich hauptsichlich auf die Form der Prasentation der Infor-
mationen. So wurde ein strukturierterer Aufbau mit einer Einfiihrung und Spiegelstrichen angeregt. Einige
Formulierungen wurden gestrichen (z. B. andere Kinder nach Hause fahren, mit eigenem Kind ins Kranken-
haus fahren). Wahrend einige Interviewte betonten, dass es gut sei, recht schnell die Notrufnummer 112 zu
wahlen, gaben andere zu bedenken, dass dies haufig zu schnell geschehe.

Umgang mit einem Alkoholrausch
Bei einem Alkoholrausch kommt es zu Stérungen der Wahrnehmung, des Gedachtnisses sowie der Emotio-
nalitdt und zu Verhaltensauffalligkeiten.

Woran erkenne ich einen Alkoholrausch

e Schwankender Gang

e Verwaschene Sprache

o Verzogerte Reaktionen

e Enthemmtes Verhalten

e Aggressivitat

e Leichte Benommenheit

e Erbrechen mit deutlichen Wiirgegerdauschen

Wie reagiere ich auf einen Alkoholrausch
Wenn |hr Kind einen Alkoholrausch hat, schauen Sie regelmaf3ig nach ihm und lassen Sie es seinen Rausch
zu Hause ausschlafen.

Umgang mit einer akuten Alkoholvergiftung

Bei einer akuten Alkoholvergiftung oder einem sehr starken Alkoholrausch ist eine arztliche Kontrolle des
Zustandes angeraten. Bei Kindern und Jugendlichen ist es nicht entscheidend, wie viel Alkohol getrunken
wurde!

Woran erkenne ich eine akute Alkoholvergiftung

e Starke Verwirrtheit bis hin zur Stérung des Bewusstseins bzw. Bewusstlosigkeit
e Schwacher oder unregelmafBiger Atem und Puls

Erweiterte oder reaktionslose Pupillen

Heftiges Zittern und Schwitzen

Wie reagiere ich auf eine akute Alkoholvergiftung
o Rufen Sie unter 112 die Notéarztin/den Notarzt
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e Lassen Sie lhr Kind nicht alleine

e Versuchen Sie, Ihr Kind bei Bewusstsein zu halten

e Bei Bewusstlosigkeit: Bringen Sie lhr Kind in eine stabile Seitenlage, kontrollieren Sie Puls und Atmung

e Sollte sich Ihr Kind in dieser Situation erbrechen kann dies lebensbedrohlich sein, da Wiirge- und Hus-
tenreflex nicht mehr richtig funktionieren. Halten Sie die Atemwege frei und tberstrecken Sie den Kopf

e Bei einem Atemstillstand beginnen Sie mit Mund-zu-Mund-Beatmung, bei einem Herzstillstand mit
Herzmassage

4.3 Modul 3: Quantitative Elternbefragung

In diesem Kapitel werden die Ergebnisse der quantitativen Elternbefragung vorgestellt. Es sei noch einmal
angemerkt, dass die abgefragten Elternregeln auf der Grundlage der Ergebnisse der Module ,,Fokusgruppen-
Gesprache" und ,Expertinnen- und Expertenbefragung" festgelegt worden sind (siehe Kapitel 4.1 und 4.2).

4.3.1 Soziodemografische Angaben zu den Kindern

Waihrend zu den befragten Eltern selbst keine soziodemografischen Variablen erhoben worden sind, liegen
zu ihren Kindern einige Informationen vor: Der Anteil der Madchen tberwiegt mit 59 %, groBere Differen-
zen bestehen dabei zwischen den beteiligten Bundeslandern nicht (siehe Tabelle 9).2 Ein gutes Viertel der
Kinder ist Gber 16 Jahre alt und darf damit Bier, Wein und Sekt trinken (26 %). Die entsprechenden Anteile
differieren hier zwischen den Bundeslandern (17 % bis 35 %).

Der Anteil der Schiilerinnen und Schiiler, die auf einem Gymnasium unterrichtet werden, liegt bei insgesamt
63 %. Den hochsten Wert weist dabei Berlin mit 71 %, den mit Abstand niedrigsten Wert mit 18 % Sachsen
auf. Uber 20 % der Eltern schitzen, dass ihr Kind monatlich Alkohol konsumiert. Am héchsten ist dieser
Wert in Schleswig-Holstein (31 %), in diesem Bundesland ist aber gleichzeitig der Anteil der 16- bis 18-J3hri-
gen besonders hoch.

Die Eltern geben an, dass 46 % ihrer Kinder altere Geschwister besitzen. Auch hier bestehen zwischen den
Bundeslandern prozentuale Unterschiede, die von 40 % bis 51 % reichen.

Tabelle 9:
Angaben zu den Kindern der befragten Eltern

Gesamt BW BE SN SH
Midchen 59,0 % 59,5 % 59,8 % 60,0 % 56,2 %
Alter 16-18 Jahre 26,1 % 227 % 26,7 % 16,5 % 34,9 %
Gymnasium 62,6 % 65,4 % 71,3 % 18,4 % 53,4 %
Alkoholkonsum (monatlich) 221 % 219 % 17,2 % 229 % 30,9 %
altere Geschwister 45,5 % 45,6 % 47,8 % 50,5 % 39,7 %
n 1.612 667 551 87 307

8 Aus redaktionellen Griinden sind die Prozentangaben im Text immer gerundet; in den Tabellen sind sie mit einer Dezimale ausgewie-
sen.
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4.3.2 Informiertheit der Eltern

Die Eltern fiihlen sich allgemein zum Thema Alkohol gut informiert und erreichen einen Mittelwert von 4,2
(1 = ,sehr schlecht” bis 5 = ,sehr gut”) (siehe Tabelle 10). Ebenfalls kundig sehen sich die Eltern im Themen-
bereich ,Erziehung und Alkoholkonsum der Kinder“ (Durchschnitt 4,0). Ferner schatzen die Eltern ihren
Einfluss auf den Alkoholkonsum ihrer Kinder als stark ein - auf einer Skala von 1 (,sehr stark”) bis 5 (,gar
nicht) ergibt sich hier ein Mittelwert von 2,2.

Tabelle 10:
Informiertheit der Eltern

(0] n
Zum Thema Alkohol informiert 4,2 1.593
(1 ,sehr schlecht” bis 5 ,sehr gut®)
Zum Thema Alkohol & Erziehung informiert 4,0 1.596
(1 ,sehr schlecht” bis 5 ,sehr gut")
Einfluss Eltern auf den Alkoholkonsum ihrer Kinder 2,2 1.575

(1 ,sehr stark” bis 5 ,gar nicht")

Das Internet ist die bevorzugte Quelle fiir Informationen zum Thema ,Kinder und Alkohol®. Es wird von
77 % der Eltern genutzt (siehe Tabelle 11). Des Weiteren werden - wenngleich zu bemerkenswert gerin-
geren Anteilen - Freundinnen/Freunde/Bekannte (45 %), Blicher oder Zeitschriften (36 %) sowie Sucht-
praventionsstellen (27 %), Familien- und Erziehungsberatungen (23 %) und Suchtberatungsstellen (20 %)
genannt. Die Schule stellt nur fiir wenige Eltern eine Informationsquelle dar (11 %), die Polizei kommt fast
gar nicht vor (2 %).

Tabelle 11:
Quelle fiir Erziehungstipps zum Thema ,,Kinder und Alkohol“

%-Anteil
Internet 771 %
Freunde/Bekannte 451 %
Blicher, Zeitschriften 36,1%
Suchtpraventionsstelle 26,5 %
Familien-/Erziehungsberatung 22,8%
Suchtberatungsstelle 20,0 %
Schule, Lehrkrafte 10,9 %
Polizei 19 %
n 1.605

mehrere Antworten méglich
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4.3.3 Familiare alkoholbezogene Kommunikation

Nur wenige Eltern (2 %) haben noch gar nicht mit ihren Kindern iber die Griinde, Wirkungen und méglichen
Folgen des Trinkens von Alkohol gesprochen (siehe Tabelle 12). Die meisten Eltern haben schon mehrfach
(= 4) und sogar mittellang bis ausfihrlich Gber das Thema Alkohol mit ihren Kindern gesprochen (57 %). Nur
14 % der befragten Eltern schitzen ihre (wenigen) Gesprache als kurz ein.

Tabelle 12:
Gesprache iiber Alkohol mit den Kindern

%-Anteil
Gar nicht 1,5%
Ein- bis viermal: kurz 144 %
Ein- bis dreimal: mittel/ausfihrlich 27,2 %
Viermal und haufiger: mittel/ausfihrlich 56,8 %
n 1.567

4.3.4 Mogliche Inanspruchnahme von Hilfen

Den Eltern wurde auch die folgende Frage gestellt: ,Nehmen Sie an, lhr Kind wiirde in jungen Jahren schon
viel Alkohol trinken: Wo wiirden Sie nach Unterstiitzung und Hilfe suchen?“ Dabei konnten auch mehrere
Hilfestellen angegeben werden.

An erster Stelle wird mit einem Anteil von 59 % die Suchtberatungsstelle favorisiert, danach mit 45 % die
Beratungsstelle fiir Jugendliche (siehe Tabelle 13). Es folgen die Kinderarztinnen und -arzte, die von 37 %
der Befragten genannt werden. Die wenigsten Nennungen erhalten die Lehrkrafte (11 %) und die Freundin-
nen und Freunde des Kindes (10 %). 18 % geben an, dass sie eine solche Situation selbst ganz ohne externe
Hilfe regeln wirden.

Tabelle 13:
Mégliche Hilfe und Unterstiitzung bei Alkoholproblemen der Kinder

%-Anteil
Suchtberatungsstelle 59,3 %
Beratungsstelle flir Jugendliche 448 %
Kinderarztin/-arzt 36,6 %
Suchtpraventionsstelle 36,0%
Freunde/Verwandte/Bekannte 32,0%
Kinder- bzw. Jugendtherapeutin/-therapeut 29.3%
Familien-/Erziehungsberatung 271 %
Lehrkrafte 10,7 %
Freunde meines Kindes 9.6 %
Ich kann das alleine regeln 17,8 %
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%-Anteil
Weil3 nicht 2,0%
n 1.599

mehrere Antworten moglich

4.3.5 Akzeptanz und Anwendung von Regeln

Insgesamt wurden zehn verschiedene Regeln abgefragt. Dabei handelt es sich um zwei ergdnzte Regeln der
Ursprungsintervention und um acht neue Regeln, die in einem Fall auch Handlungsalternativen darstellen
kénnen (zwei Regeln betreffen den Umgang mit dem Vorgliihen zu Hause). Die Eltern sollten die Regeln auf
einer Skala von 1 (,sehr geeignet”) bis 4 (,gar nicht geeignet”) bewerten. Das Ergebnis dieser Bewertung ist
in den beiden folgenden Tabellen (14 und 15, jeweils zweite Spalte) in abnehmender Reihenfolge dargestellt,
d. h., es wird mit den Regeln mit den hochsten Zustimmungswerten begonnen. Dabei wurden die beiden
Kategorien ,sehr“ und ,eher” zu ,geeignet“ zusammengefasst.

Ferner wurden zu insgesamt fiinf Merkmalen Subgruppenanalysen durchgefiihrt, weil vermutet wurde, dass
hier signifikante Unterschiede bezliglich der Akzeptanz der Regeln bestehen kdénnten. Dabei handelt es

sich um das Geschlecht und Alter, das Vorhandensein alterer Geschwister, den Schultyp sowie die Konsum-
erfahrungen der Kinder (jeweils dichotomisierte Variable). Die einzelnen Ergebnisse sind ebenfalls in den
Tabellen 14 und 15 ausgewiesen.

Die hochste Akzeptanz besitzen die elterlichen Regeln zum Umgang mit einem mdglichen Betrunkensein
des Kindes (A.), sowie die Verhaltenstipps fiir die Risikovermeidung bei Alkoholkonsum im &ffentlichen
Raum oder in Einrichtungen (B.) sowie zum Vorbildverhalten (C.). Alle drei Regeln kommen bei der gesam-
ten Elternschaft auf sehr hohe Zustimmungswerte, die bei 99 % bzw. 98 % liegen. Es folgen fiinf Regeln,
die 76 % bis 91 % der Eltern fir geeignet halten (D.-H.). Darunter fallen auch die beiden Regeln zum Um-
gang mit Trinkspielen (F., G.). Dann gibt es zwei Regeln (l., J.), deren Zustimmungsquoten ,nur“ bei knapp
Uber 60 % liegen und damit im Vergleich zu den anderen Elternregeln hinsichtlich ihrer Akzeptanz deutlich
abfallen.

Bei der Subgruppenanalyse ergeben sich die groRten Abweichungen, wenn nach dem Alter (Kategorien:
13-15 und 16-18 Jahre) und dem Alkoholkonsum der Schiilerinnen und Schiler (Kategorien: monatlicher
Alkoholkonsum ja/nein) unterschieden wird. Hingegen bestehen beim Geschlecht (iberhaupt keine, beim
Schultyp und beim Vorhandensein dlterer Geschwister nur ganz wenige relevante Unterschiede.

Es fallt auf, dass die Zustimmung bei den Eltern mit dlteren Schiilerinnen und Schiilern zur Regel ,Gestatten
Sie keine Trinkspiele zu Hause.” (G.) um neun Prozentpunkte schlechter ist als bei den Eltern mit jingeren
Kindern (72 % zu 81 %). Wenn nach dem Alkoholkonsum der Kinder unterschieden wird, betragt der Ab-
stand zugunsten der Konsumerfahrenen sogar 15 Prozentpunkte (82 % zu 67 %).
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Tabelle 14:
Geeignete Regeln aus der Sicht der Eltern nach Merkmalen der Kinder

Insgesamt
(geeignet)

Geschlecht
Madchen/
Junge
(n=939/649)"

Nach Alter
13-15/16-18
(n =1.174/411)

A. Wenn |hr Kind betrunken nach Hause kommt, kiimmern Sie sich um sein

Wohlbefinden und sprechen Sie an einem der nachsten Tage in Ruhe mit

lhrem Kind dartiber. Im Falle einer akuten Alkoholvergiftung rufen Sie unter

112 den Notarzt an. (n = 1.580) 98,5

98,6/98,4

98,8/97,8

B. Geben Sie lhrem Kind Verhaltenstipps fir die Risikovermeidung bei

Alkoholkonsum auf 6ffentlichen Platzen, Partys und in Diskotheken: gut auf
Freundinnen/Freunde achten, keine offenen Getranke von fremden Perso-

nen annehmen und eigene Getranke nicht unbeobachtet lassen (KO-Trop-

fen), keine Fotos und Filmaufnahmen machen und zulassen, bei schlechtem

Geflihl den Ort verlassen usw. (n = 1.587) 98,5

98,5/98,6

98,5/98,8

C. Achten Sie bei sich selbst auf einen gesundheitsbewussten Umgang mit
Alkohol und seien Sie so ein gutes Vorbild. (n = 1.597) 97,8

98,0/97,7

98,1/971

D. Wenn Sie feststellen, dass ein Geschaft ihrem minderjahrigen Kind unzu-

lassigerweise Alkoholika verkauft hat, weisen Sie das verantwortliche Per-

sonal auf die einzuhaltenden Jugendschutzbestimmungen hin oder wenden

Sie sich bei wiederholten Verst6Ben an das Ordnungsamt. (n = 1.583) 90,7

91,1/90,2

*2

92,2/86,6

E. Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit dem Alkoholkonsum Ihres Kindes
umgehen sollen, tauschen Sie sich mit anderen Eltern aus und rufen bei Be-
darf in einer Beratungsstelle an. (n = 1.570) 88,5

89,0/87,7

*

89,9/84,4

F. Sprechen Sie mit Ihrem Kind Uber die Risiken von Trinkspielen und wie
diese Risiken vermieden werden kénnen (gentigend Wasser trinken, Trink-
pausen machen usw.). (n = 1.562) 81,9

81,8/82,2

81,7/82,5

G. Gestatten Sie keine Trinkspiele zu Hause.
(n=1.575) 78,5

79,0/77,8

*

81,1/72,1

H. Wenn Sie das Vorgliihen zu Hause ab 16 Jahren zulassen, verlangen

Sie von |hrem Kind, dass es dabei in geordneten Bahnen zugeht. Sprechen

Sie mit lhrem Kind tber die Risiken des Vorgliihens und achten darauf,

dass moglichst wenig sowie nur Bier, Wein und Sekt getrunken werden.

(n=1.482) 75,6

76,1/74,9

*

73,2/81,6

I. Erlauben Sie lhrem Kind und dessen Freundinnen und Freunden nicht,

sich bei Ihnen zu Hause schon vor dem Besuch einer Party, einer Disko-

thek, eines FuBballspiels usw. mit alkoholischen Getréanken in Stimmung zu

bringen (Vorglihen). (n = 1.517) 62,4

61,1/64,1

*

65,7/53,8

J. Lassen Sie bei einer Party Ihres Kindes zu Hause lhre alkoholischen
Getrénke nicht sichtbar herumstehen und verbieten Sie lhrem Kind sowie
seinen Gasten, diese Getranke zu trinken. (n = 1.561) 60,3

58,5/63,2

*

62,8/53,8

in %

1 Das n bezieht sich hier auf die abgefragte elterliche Regel, bei der das jeweils gréBte n bei den Subgruppen vorhanden ist. Das ist bei allen Sub-
gruppen-Auswertungen die Regel C. Die Fallzahlen bei den anderen neun Regeln weichen aber nicht besonders stark ab, sodass aus Griinden der

Lesbarkeit auf die Angabe des jeweiligen n bei den einzelnen Zellen verzichtet wurde.
2 Test auf signifikante Unterschiede (Chi-Quadrat): * = p < 0,05
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Tabelle 15:

Geeignete Regeln aus der Sicht der Eltern nach Merkmalen der Kinder
Insgesamt
(geeignet)

Geschwister
ja/nein
(n=712/854)"

Gymnasium
ja/nein
(n=1.001/596)

4 Ergebnisse

Monatlicher
Alkoholkonsum
ja/nein
(n=343/1.208)

A. Wenn |hr Kind betrunken nach Hause kommt, kiim-

mern Sie sich um sein Wohlbefinden und sprechen Sie an

einem der nachsten Tage in Ruhe mit lhrem Kind dartber.

Im Falle einer akuten Alkoholvergiftung rufen Sie unter

112 den Notarzt an. (n = 1.580) 98,5

98,3/98,6

*2

99,2/97,3

98,5/98,5

B. Geben Sie Ihrem Kind Verhaltenstipps fiir die Risiko-

vermeidung bei Alkoholkonsum auf 6ffentlichen Platzen,

Partys und in Diskotheken: gut auf Freundinnen/Freunde

achten, keine offenen Getranke von fremden Personen

annehmen und eigene Getranke nicht unbeobachtet

lassen (KO-Tropfen), keine Fotos und Filmaufnahmen

machen und zulassen, bei schlechtem Gefiihl den Ort ver-

lassen usw. (n = 1.587) 98,5

98,7/98,3

98,8/98,0

98,5/98,7

C. Achten Sie bei sich selbst auf einen gesundheitsbe-
wussten Umgang mit Alkohol und seien Sie so ein gutes
Vorbild. (n = 1.597) 97,8

98,0/97,7

98,2/97,1

97,4/98,1

D. Wenn Sie feststellen, dass ein Geschaft ihrem minder-

jahrigen Kind unzulassigerweise Alkoholika verkauft hat,

weisen Sie das verantwortliche Personal auf die einzuhal-

tenden Jugendschutzbestimmungen hin oder wenden Sie

sich bei wiederholten Versto3en an das Ordnungsamt.

(n=1.583) 90,7

91,4/90,1

*

89,5/92,8

*

86,9/91,9

E. Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit dem Alkohol-

konsum Ihres Kindes umgehen sollen, tauschen Sie sich

mit anderen Eltern aus und rufen bei Bedarf in einer Be-

ratungsstelle an. (n = 1.570) 88,5

89,2/87,8

89,0/87,5

87,6/88,9

F. Sprechen Sie mit Ihrem Kind tber die Risiken von

Trinkspielen und wie diese Risiken vermieden werden

kénnen (gentigend Wasser trinken, Trinkpausen machen

usw.). (n = 1.562) 81,9

80,6/83,6

82,0/81,9

81,2/85,2

G. Gestatten Sie keine Trinkspiele zu Hause. (n = 1.575) 78,5

*

81,3/76,2

77,0/81,1

*

67,4/82,2

H. Wenn Sie das Vorgliihen zu Hause ab 16 Jahren zu-

lassen, verlangen Sie von lhrem Kind, dass es dabei in

geordneten Bahnen zugeht. Sprechen Sie mit lhrem Kind

Uiber die Risiken des Vorgliihens und achten darauf, dass

moglichst wenig sowie nur Bier, Wein und Sekt getrunken

werden. (n = 1.482) 75,6

76,0/75,7

74,3/779

*

85,9/72,5

I. Erlauben Sie Ihrem Kind und dessen Freundinnen/

Freunden nicht, sich bei lhnen zu Hause schon vor dem

Besuch einer Party, einer Diskothek, eines FuBballspiels

usw. mit alkoholischen Getrdnken in Stimmung zu bringen

(Vorgltihen). (n = 1.517) 62,4

*

65,1/59,7

61,7/63,5

*

48,9/66,6
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Insgesamt Altere Gymnasium Monatlicher
(geeignet) Geschwister ja/nein  Alkoholkonsum
ja/nein  (n=1.001/596) ja/nein
(n =712/854)" (n=343/1.208)
J. Lassen Sie bei einer Party Ihres Kindes zu Hause lhre

alkoholischen Getranke nicht sichtbar herumstehen und
verbieten Sie lhrem Kind sowie seinen Géasten, diese Ge- *
tranke zu trinken. (n = 1.561) 60,3 57,7/61,9 59,1/62,4 50,9/63,1

in%

1 Das n bezieht sich hier auf die abgefragte elterliche Regel, bei der das jeweils groBte n bei den Subgruppen vorhanden ist. Das ist bei allen Sub-
gruppen-Auswertungen die Regel C. Die Fallzahlen bei den anderen neun Regeln weichen aber nicht besonders stark ab, sodass aus Griinden der
Lesbarkeit auf die Angabe des jeweiligen n bei den einzelnen Zellen verzichtet wurde.

2 Test auf signifikante Unterschiede (Chi-Quadrat): * = p < 0,05

Neben der Akzeptanz wurde auch erhoben, ob die zehn elterlichen Regeln auch angewendet werden.
Hierbei zeigen sich insgesamt sehr deutliche Unterschiede, was deren (bisherige) Anwendung anbelangt.
Dabei ist zu berlicksichtigen, dass das Antwortverhalten der Eltern dadurch beeinflusst sein diirfte, ob die
in vielen Regeln implizit beschriebene Situation Gberhaupt schon einmal vorgelegen hat, z. B. dass das Kind
betrunken ist (A.).

An allererster Stelle wird das elterliche Vorbildverhalten (C.) genannt: 84 % der befragten Eltern wenden
diese Regeln nach eigenen Angaben an (siehe Tabelle 16). Fast zwei Drittel der Eltern geben ihrem Kind
auch Verhaltenstipps fir die Risikovermeidung bei Alkoholkonsum auf 6ffentlichen Platzen oder Einrichtun-
gen mit (B.) (65 %). Alle anderen acht Regeln kommen auf Anteile, die unter 40 % liegen. So gestatten 37 %
der Eltern keine Trinkspiele zu Hause (G.) und etwas weniger (30 %) verbieten das Vorgliihen zu Hause (l.).
Den niedrigsten Wert mit 13 % weist die Regel des Austauschs mit anderen Eltern oder sogar mit einer Be-
ratungsstelle bei Alkoholkonsum der Kinder auf (E.).

Bei den Analysen nach Subgruppen zeigen sich auch bei der Anwendung der Elternregeln die meisten
Unterschiede, wenn nach dem Alter und den Alkoholerfahrungen der Kinder differenziert wird. Beim Alter
betrifft das beispielsweise das Sprechen mit dem Kind liber die Risiken von Trinkspielen. 42 % der Eltern mit
Kindern im Alter von 16 bis 18 Jahren haben das schon getan; bei der Vergleichsgruppe mit jiingeren Kin-
dern betragt der entsprechende Anteil nur 28 % (siehe Tabelle 17). Dagegen ergibt sich beim prinzipiellen
hauslichen Verbot von Trinkspielen ein solcher altersbezogener Unterschied nicht (36 % zu 37 %). Gleich-
falls bestehen bei den Regeln A., B. und H. deutlich signifikante Unterschiede. Auch diese Regeln werden
von Eltern mit alteren Kindern haufiger angewendet.

Wenn nach den Konsumerfahrungen der Kinder ausgewertet wird, zeigt sich vor allem, dass diejenigen
Eltern, deren Kinder mindestens einmal im Monat Alkohol konsumieren, viel hdufiger Verhaltenstipps zur
Risikovermeidung sowohl im 6ffentlichen Raum (B.) als auch zu Hause beim Vorgliihen (H.) mit auf den Weg
geben als ihre Vergleichsgruppe (81 % zu 61 % bzw. 44 % zu 15 %).
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Tabelle 16:
Anwendung der elterlichen Regeln nach Merkmalen der Kinder

Insgesamt
(»ja“)

Geschlecht
M./J.
(n=937/644)"

4 Ergebnisse

Nach Alter
13-15/16-18
(n=1.167/411)

A. Wenn |hr Kind betrunken nach Hause kommt, kiimmern Sie sich um sein

Wohlbefinden und sprechen Sie an einem der nachsten Tage in Ruhe mit

lhrem Kind dariiber. Im Falle einer akuten Alkoholvergiftung rufen Sie unter

112 den Notarzt an. (n = 1.585) 20,9

20,2/22,1

*

16,9/32,4

B. Geben Sie Ihrem Kind Verhaltenstipps fiir die Risikovermeidung bei

Alkoholkonsum auf 6ffentlichen Platzen, Partys und in Diskotheken: gut auf
Freundinnen/Freunde achten, keine offenen Getranke von fremden Perso-

nen annehmen und eigene Getranke nicht unbeobachtet lassen (KO-Trop-

fen), keine Fotos und Filmaufnahmen machen und zulassen, bei schlechtem

Geflhl den Ort verlassen usw. (n = 1.586) 65,2

*

68,6/60,4

*

61,4/76,1

C. Achten Sie bei sich selbst auf einen gesundheitsbewussten Umgang mit
Alkohol und seien Sie so ein gutes Vorbild. (n = 1.590) 83,6

82,6/85,2

84,7/81,0

D. Wenn Sie feststellen, dass ein Geschaft ihrem minderjahrigen Kind unzu-

lassigerweise Alkoholika verkauft hat, weisen Sie das verantwortliche Per-

sonal auf die einzuhaltenden Jugendschutzbestimmungen hin oder wenden

Sie sich bei wiederholten VerstéBen an das Ordnungsamt. (n = 1.583) 14,7

13,7/16,1

14,4/16,1

E. Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit dem Alkoholkonsum lhres Kindes
umgehen sollen, tauschen Sie sich mit anderen Eltern aus und rufen bei Be-
darf in einer Beratungsstelle an. (n = 1.583) 12,8

11,8/14,4

*

11,7/16,3

F. Sprechen Sie mit Ihrem Kind tber die Risiken von Trinkspielen und wie
diese Risiken vermieden werden kénnen (gentigend Wasser trinken, Trink-
pausen machen usw.). (n = 1.584) 31,8

30,3/33,7

*

28,1/41,7

G. Gestatten Sie keine Trinkspiele zu Hause. (n = 1.583) 36,6

35,0/38,6

37,1/35,6

H. Wenn Sie das Vorgliithen zu Hause ab 16 Jahren zulassen, verlangen

Sie von |hrem Kind, dass es dabei in geordneten Bahnen zugeht. Sprechen

Sie mit lhrem Kind Uber die Risiken des Vorgliihens und achten darauf,

dass moglichst wenig sowie nur Bier, Wein und Sekt getrunken werden.

(n=1.462) 22,2

23,3/20,3

*

16,7/36,2

I. Erlauben Sie lhrem Kind und dessen Freundinnen/Freunden nicht, sich bei

lhnen zu Hause schon vor dem Besuch einer Party, einer Diskothek, eines

FuBballspiels usw. mit alkoholischen Getranken in Stimmung zu bringen

(Vorgliihen). (n = 1.485) 29,6

29,6/29,2

29,1/30,9

J. Lassen Sie bei einer Party lhres Kindes zu Hause lhre alkoholischen
Getranke nicht sichtbar herumstehen und verbieten Sie Ihrem Kind sowie
seinen Gasten, diese Getranke zu trinken. (n = 1.585) 31,0

*

28,6/34,5

31,1/30,7

in %

1 Das n bezieht sich hier auf die abgefragte elterliche Regel, bei der das jeweils gréBte n bei den Subgruppen vorhanden ist. Das ist bei allen Sub-
gruppen-Auswertungen die Regel C. Die Fallzahlen bei den anderen neun Regeln weichen aber nicht besonders stark ab, sodass aus Griinden der

Lesbarkeit auf die Angabe des jeweiligen n bei den einzelnen Zellen verzichtet wurde.
2 Test auf signifikante Unterschiede (Chi-Quadrat): * = p < 0,05
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Tabelle 17:

Anwendung der elterlichen Regeln nach Merkmalen der Kinder

Insgesamt Altere
(,ja") Geschwister
ja/nein

(n =711/851)!

Gymnasium
ja/nein
(n=1.000/590)

Monatlicher A.-
Konsum
ja/nein
(n=343/1.204)

A. Wenn |hr Kind betrunken nach Hause kommt,
kiimmern Sie sich um sein Wohlbefinden und
sprechen Sie an einem der nachsten Tage in Ruhe
mit Ihrem Kind dartber. Im Falle einer akuten
Alkoholvergiftung rufen Sie unter 112 den Notarzt
an. (n = 1.585)

*

20,9 18,1/23,4

20,9/21,1

*

37,6/15,8

B. Geben Sie Ihrem Kind Verhaltenstipps fir die
Risikovermeidung bei Alkoholkonsum auf 6ffent-
lichen Platzen, Partys und in Diskotheken: gut
auf Freundinnen/Freunde achten, keine offenen
Getranke von fremden Personen annehmen und
eigene Getranke nicht unbeobachtet lassen (KO-
Tropfen), keine Fotos und Filmaufnahmen machen
und zulassen, bei schlechtem Gefiihl den Ort ver-
lassen usw. (n = 1.586)

*

65,2 60,4/69,8

*

67,2/61,7

*

81,3/60,6

C. Achten Sie bei sich selbst auf einen gesund-
heitsbewussten Umgang mit Alkohol und seien Sie
so ein gutes Vorbild. (n = 1.590)

83,6 85,0/82,5

82,6/85,4

81,9/84,2

D. Wenn Sie feststellen, dass ein Geschaft ihrem
minderjahrigen Kind unzulassigerweise Alkoholika
verkauft hat, weisen Sie das verantwortliche Per-
sonal auf die einzuhaltenden Jugendschutzbestim-
mungen hin oder wenden Sie sich bei wiederhol-
ten VerstoBen an das Ordnungsamt. (n = 1.583)

14,7 15,4/14,4

*

12,7/18,2

16,0/14,3

E. Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit dem Alko-
holkonsum lhres Kindes umgehen sollen, tauschen
Sie sich mit anderen Eltern aus und rufen bei Be-
darf in einer Beratungsstelle an. (n = 1.583)

12,8 12,4/13,2

12,7/13,1

*

21,0/10,6

F. Sprechen Sie mit Ihrem Kind tGber die Risiken
von Trinkspielen und wie diese Risiken vermieden
werden kénnen (genligend Wasser trinken, Trink-
pausen machen usw.). (n = 1.584)

*

31,8 28,9/34,6

31,6/32,0

43,1/28,5

G. Gestatten Sie keine Trinkspiele zu Hause.
(n=1.583)

36,6 36,8/36,8

36,2/37,1

34,7/37,4

H. Wenn Sie das Vorgliihen zu Hause ab 16 Jahren
zulassen, verlangen Sie von lhrem Kind, dass es
dabei in geordneten Bahnen zugeht. Sprechen Sie
mit lhrem Kind tber die Risiken des Vorgliihens
und achten darauf, dass moglichst wenig sowie nur
Bier, Wein und Sekt getrunken werden. (n = 1.462)

*

22,2 18,9/25,3

21,6/23,2

*

44,2/15,4

I. Erlauben Sie Ihrem Kind und dessen Freun-
dinnen/Freunden nicht, sich bei Ihnen zu Hause
schon vor dem Besuch einer Party, einer Disko-
thek, eines FuBballspiels usw. mit alkoholischen
Getranken in Stimmung zu bringen (Vorgliihen).
(n=1.485)

29,6 28,7/30,2

*

27,4/33,2

28,2/30,0
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Insgesamt Altere Gymnasium Monatlicher A.-

(»ja*) Geschwister ja/nein Konsum

ja/nein  (n=1.000/590) ja/nein

(n=711/851) (n=343/1.204)
J. Lassen Sie bei einer Party lhres Kindes zu Hause
lhre alkoholischen Getrénke nicht sichtbar herum-
stehen und verbieten Sie lhrem Kind sowie seinen

Gasten, diese Getranke zu trinken. (n = 1.585) 31,0 30,3/31,9 30,3/32,4 28,3/31,8

in%

1 Das n bezieht sich hier auf die abgefragte elterliche Regel, bei der das jeweils groBte n bei den Subgruppen vorhanden ist. Das ist bei allen Sub-
gruppen-Auswertungen die Regel C. Die Fallzahlen bei den anderen neun Regeln weichen aber nicht besonders stark ab, sodass aus Griinden der
Lesbarkeit auf die Angabe des jeweiligen n bei den einzelnen Zellen verzichtet worden ist.

2 Test auf signifikante Unterschiede (Chi-Quadrat): * = p < 0,05

Bei der Frage nach der Einhaltung der Regeln zeigt sich, dass bei 16- bis 18-Jahrigen und den monatlich
Konsumierenden etwas weniger stark auf die Einhaltung von Regeln geachtet wird als bei den jeweiligen
Vergleichsgruppen (siehe Tabelle 18). Insgesamt liegt aber in allen vier Gruppen der Wert bei unter 2, was
bedeutet, dass im Durchschnitt Giberall stark auf die Einhaltung der Regeln geachtet wird.

Tabelle 18:
Wie stark wird auf die Einhaltung der Regeln geachtet?
13-15 Jahre 16-18 Jahre Kein Alkohol Monatlich Alkohol
1,5 1,8 1,5 19
n 982 374 1.010 325

von 1 = sehr stark“ bis 5 = ,gar nicht“

Werden aufgestellte hdusliche Regeln zum Umgang mit Alkohol von den Kindern missachtet, so geben die
meisten Eltern (71 %) an, dass sie mit ihren Kindern tber die moglichen Folgen des Alkoholkonsums spre-
chen wiirden (siehe Tabelle 19). Gleichzeitig wiirden sie zu 69 % ihre Missbilligung deutlich machen und

zu 46 % ihrem Kind Hilfe anbieten. Zu 38 % wiirden sie sich konkrete Konsequenzen tberlegen. Nur ganz
wenige Eltern wiirden bei einer Besserung des Verhaltens Belohnungen in Aussicht stellen (2 %) oder tiber
die Verletzung der Regeln hinweggehen (0,6 %).

Tabelle 19:

Elterliches Verhalten bei der Missachtung der Regeln

Werden aufgestellte hausliche Regeln zum Um- %-Anteil
gang mit Alkohol von den Kindern missachtet, ...

... beginne ich ein Gesprach tber die moglichen Folgen 71,3 %
des Alkoholkonsums.

... mache ich deutlich, dass ich dies missbillige. 69,4 %
... biete ich meinem Kind Hilfe an, damit sich sein Ver- 46,3 %

halten verbessert.

... Uberlege ich mir konkrete Konsequenzen/Strafen. 38,3%
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Werden aufgestellte hausliche Regeln zum Um- %-Anteil
gang mit Alkohol von den Kindern missachtet, ...

... stelle ich meinem Kind Belohnungen in Aussicht, 2,2%
wenn sich sein Verhalten verbessert.

... gehe ich dariliber hinweg. 0,6 %
n 1.436

4.4 Modul 4: Datenauswertung der Trinkumstande (Silke Diestelkamp)

Akute Alkoholintoxikation bei Kindern und Jugendlichen: Trinkumstande, die einer akuten Alkoholintoxika-
tion vorausgehen

4.4.1 Stichprobenbeschreibung

Ausgewertet wurden die Daten von 201 Kindern und Jugendlichen, die im Zeitraum von Dezember 2017
bis Oktober 2019 eine motivierende Kurzintervention im Rahmen des Alkoholpraventionsprojektes HalLT in
Hamburg erhalten haben. Die Kinder und Jugendlichen wurden in sechs teilnehmenden Hamburger Kliniken
aufgrund einer akuten Alkoholintoxikation behandelt und erhielten das Gesprach mit den HaLT-Beraterin-
nen und -Beratern vor der Entlassung aus der Klinik am Folgetag der Intoxikation.

110 Jungen (54,7 %) und 87 Madchen (43,3 %) (keine Angabe: n = 4; 2 %) im Alter von M = 15,9 Jahren
(min. = 11; max. = 20; Standardabweichung (SD) = 1,4) nahmen an der Befragung teil (n = 197). 10,9 % der
Teilnehmenden waren in einem anderen Land als Deutschland geboren und 86,3 % gingen zum Zeitpunkt
der Befragung noch zur Schule (42,4 % Stadtteilschule/Gesamtschule; 37,1 % Gymnasium; n = 170).

4.4.1.1 Habitueller Alkoholkonsum

45,8 % (n = 92) der befragten Jugendlichen gaben an, in den letzten zwolf Monaten seltener als einmal im
Monat Alkohol konsumiert zu haben. Etwa einmal pro Monat konsumierten 18,9 % (n = 38) der Jugendli-
chen und knapp ein Viertel der Jugendlichen (24,9 %, n = 50) fiihrte aus, zwei- bis viermal pro Monat in den
letzten zwolf Monaten Alkohol getrunken zu haben. Ein geringer Anteil gab an, éfter als viermal pro Monat
Alkohol konsumiert zu haben: zwei- bis dreimal pro Woche (3,0 %, n = 6) oder sogar viermal oder 6fter pro
Woche (4,5 %, n = 9). Keine Angaben hierzu machten 3,0 % (n = 6) (Abb. 1).
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Abbildung 1:
Haufigkeit des Alkoholkonsums in den letzten 12 Monaten

Haufigkeit Prozent

seltener als einmal pro Monat 458
etwa einmal pro Monat 189 N

zwei- bis viermal pro Monat 249

zwei- bis dreimal pro Woche 3,0 .

viermal oder 6fter pro Woche 45 IR

keine Angabe 3,0 .

Angaben in Prozent; n = 201

Zur Beschreibung des habituellen Alkoholkonsums wurden die Jugendlichen gefragt, wie viele alkoholhalti-
ge Getranke sie in den letzten zw6lf Monaten an einem typischen Trinktag getrunken haben (exklusive des
Tages, der zu der Intoxikation gefiihrt hat). 39,8 % (n = 80) Jugendliche gaben an, an einem typischen Trink-
tag ein bis zwei alkoholische Getrdnke zu konsumieren. 27,9 % (n = 5 6) trinken typischerweise drei bis vier
Getrénke zu einer Konsumgelegenheit, wihrend 14,4 % (n = 29) flnf bis sechs Getranke konsumieren und
eine kleine Gruppe von jeweils 3,5 % (n = 7) sieben bis neun und zehn oder mehr Getranke zu sich nehmen
(Abb. 2).

Abbildung 2:
Trinkmenge an einem typischen Trinktag in den letzten 12 Monaten

Anzanhl Prozent

eins bis zwei 398
drei bis vier 279

funf bis sechs 144 1R

sieben bis neun 3,5 .

zehn oder mehr 35 B

keine Angabe 109 R

Angaben in Prozent; n = 201

Gefragt nach der Haufigkeit des Binge-Drinking (Konsum von mehr als vier alkoholischen Getranken zu ei-
ner Trinkgelegenheit fir Madchen und finf fir Jungs) in den letzten zw6lf Monaten, gaben 31,3 % (n = 63)
an, am Abend der Intoxikation zum ersten Mal so viel getrunken zu haben. Weitere 32,3 % (n = 65) fiihrten
aus, seltener als einmal pro Monat Binge-Drinking zu praktizieren (exklusive des Abends der Intoxikation).

15,9 % (n = 32) trinken ungefdhr einmal pro Monat mehr als vier Getranke fir Madchen und funf Getranke
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fir Jungen, 11,4 % (n = 23) einmal pro Woche und 4,5 % (n = 9) taglich oder fast taglich exzessiv (Abb. 3).
1,5 % (n = 3) wahlten ,weil3 nicht“ und 3,0 % (n = 6) ,keine Angabe"“ auf diese Frage.

Abbildung 3:
Binge-Drinking-Haufigkeit in den letzten 12 Monaten

Zeitpunkt Prozent

gestern zum ersten Mal 31,3 1
seltener als einmal pro Monat (ohne gestern) 32,3
einmal pro Monat (ohne gestern) 159 1R

einmal pro Woche (ohne gestern) 11,4 -

taglich oder fast taglich (ohne gestern) 4,5 -

keine Angabe 3 B

weil3 nicht 1,5 |

Angaben in Prozent; n = 201

20 (10,2 %) der befragten Jugendlichen (n = 197) gaben an, zuvor schon einmal aufgrund ihres Alkohol-
konsums im Krankenhaus behandelt worden zu sein. Von diesen 20 Jugendlichen waren neun Personen
mehr als einmal aufgrund ihres Alkoholkonsums im Krankenhaus behandelt worden.

4.4.1.2 Umstande der Alkoholintoxikation

Uber die Halfte der Intoxikationen fanden im Freien (drauBen oder unterwegs) statt (54,8 %, n = 108), ge-
folgt von 15,2 % (n = 30) der Intoxikationen, die in der Wohnung von Freundinnnen und Freunden ohne
Elternaufsicht erfolgten (Abb. 4). Ein paar Jugendliche berichteten auch davon, dass der Abend, der mit der
Intoxikation endete, in einer Bar oder einem Club stattgefunden hat (8,6 %, n = 17), bei einer 6ffentlichen
Veranstaltung oder einem Event (Dom, FuBball, Konzert, Festival o. 4.) (7,6 %, n = 15), zu Hause ohne Eltern-
aufsicht (7,1 %, n = 14) oder in der Wohnung von Freundinnen und Freunden mit Elternaufsicht (4,6 %,

n = 9) (Abb. 4).
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Abbildung 4:
Ort der Alkoholintoxikation

Ort Prozent

in der Wohnung von Freunden mit Elternaufsicht 46 IR

zu Hause ohne Elternaufsicht 71 R

6ffentliche Veranstaltung/Event (Dom, FuBball, Konzert, Festival o. 4.) 76 R

in einem Club/einer Bar 86 R

in der Wohnung von Freunden ohne Elternaufsicht 152 | R

unterwegs/draufBen e @209 0 |
keine Angabe 2 I

1. Nennung; Angaben in Prozent; n = 197

Mit Abstand am haufigsten gaben Jugendliche an, am Abend der Intoxikation Mixgetranke mit Spirituosen
(n = 99) und/oder Spirituosen (n = 90) konsumiert zu haben (Mehrfachnennungen maoglich) (Abb. 5). 53 Ju-
gendliche tranken Bier, 22 Sekt und jeweils sechs Jugendliche gaben an, Alkopops oder Biermischgetranke
konsumiert zu haben. 31 Jugendliche konnten sich nicht daran erinnern, was sie getrunken hatten.

Abbildung 5:
Am Abend der Intoxikation konsumierte Alkoholika

Konsumierte Alkoholika Prozent

Mixgetranke mit Spirituosen o
Spirituosen o0 I
Bier 53 I

Wein/Sekt 22 1

Alkopops 6 -

Biermischgetranke ¢ R

kann mich nicht erinnern 31 1

Mehrfachnennungen maoglich; n = 201

In nur 10,7 % (n = 21) der Falle haben die Jugendlichen den Alkohol selbst gekauft. In der Mehrzahl der Fille
war der Alkohol schon da (29,4 %, n = 58), wurde von bzw. mit Freundinnen und Freunden gekauft (26,4 %,
n = 52) oder von anderen Personen spendiert (23,4 %, n = 46) (Abb. 6).

Handlungsempfehlungen fiir Eltern zum Alkoholkonsum ihrer Kinder 61



4 Ergebnisse

Abbildung 6:
Bezugsquelle des Alkohols

Bezugsquelle des Alkohols Prozent

weif nicht/war ,schon da"“ 294
mit Freunden gekauft 26,4 _
von anderen Personen spendiert 234
alleine gekauft 10,7 -

von zu Hause mitgebracht 36 IR

geklaut 0,5 |

in einer Bar/einem Club/auf einer Veranstaltung gekauft 0,5 |

keine Angabe 3,0 .

Sonstiges 25 B

1. Nennung; Angaben in Prozent; n = 197

Die meisten Jugendlichen (40,1 %, n = 79) wurden drauf3en, d. h. im Park, Gebisch, Keller- oder Hausein-
gang aufgefunden, bevor sie in die Klinik gebracht wurden. 26,9 % (n = 53) der Jugendlichen hatten keine
Erinnerung an den Auffindeort (Abb. 7).

Abbildung 7:
Auffindeort am Abend der Intoxikation

Ort Prozent

in einer fremden Wohnung (drinnen) 3,0 .

vor dem Club/der Bar/dem Eventgelinde 36 IR

zu Hause 8¢ R

in dem Club/der Bar/dem Eventgeldnde 76 R

in der Wohnung von Freunden 8,6 -

keine Erinnerung 26,9 _

im Park, Gebiisch, Kellereingang, Hauseingang o. A. (drauRen) 40,1 T
keine Angabe 1,5 |

Angaben in Prozent; n = 197
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Als Mal3 fiir den Grad der Intoxikation wurden die Jugendlichen gefragt, wie gut sie sich an den Abend der
Intoxikation erinnern konnten (Abb. 8). 22,3 % (n = 44) der Befragten konnten sich an kaum etwas erinnern
und knapp die Halfte der Jugendlichen gaben an, sich an manche Vorkommnisse zu erinnern, an andere
nicht (48,7 %, n = 96). Nur 3,6 % (n = 7) der Jugendlichen berichteten, dass sie sich an alle Geschehnisse des
Vorabends erinnern kdnnten.

Abbildung 8:

Grad der Erinnerung an den Abend der Intoxikation

Erinnerung Prozent

kaum an irgendwas 223 1

an manches ja, an manches nein 487 T
an das meiste 239

an alles 3,6 .

keine Angabe 1,5 |

Angaben in Prozent; n = 197

Von den 201 befragten Jugendlichen gaben 45 an, aufgrund ihres Alkoholkonsums Verletzungen erlitten zu
haben. Die haufigste Ursache fiir Verletzungen waren hierbei Stiirze (siehe Tabelle 20).

Tabelle 20:
Ursachen fiir Verletzungen im Rahmen der Alkoholintoxikation

Art der Verletzung Haufigkeit

Sturz 34

Schlagerei

Fahrradunfall

Verbrennung

Sonstiges

Wibdh PP, W

weild nicht

n = 45; Mehrfachnennungen méglich
4.4.2 Bedeutung der Ergebnisse fiir die Gestaltung der ElternmaBnahme

Die Datenauswertungen zu den Trinkumstdnden, die akuten Alkoholintoxikationen (AAl) vorausgehen,
zeigen, dass ein mit hohen Risiken verbundenes Ereignis wie eine AAI nicht nur bei regelmafig exzessiv
konsumierenden Jugendlichen vorkommt. Fast die Hélfte der befragten Jugendlichen mit AAI tranken zuvor
seltener als einmal pro Monat und fast ein Drittel der Jugendlichen hat am Abend der Intoxikation zum
ersten mal vier (fiir Madchen) oder funf (fiir Jungen) alkoholische Getranke zu einer Trinkgelegenheit konsu-
miert. Diese Datenlage bestarkt die Wichtigkeit friih ansetzender Pravention, um AAI zu vermeiden.

Handlungsempfehlungen fiir Eltern zum Alkoholkonsum ihrer Kinder 63



4 Ergebnisse

Die Ergebnisse belegen die mit einer AAl assoziierten Risiken, wie z. B. eine Auffindesituation im Freien,
eingeschrankte Erinnerung an die Geschehnisse am Abend der Intoxikation sowie Verletzungen. Deutlich
wird dadurch die besondere Bedeutung der Pravention von Risikosituationen (z. B. alkoholbedingte (Ver-
kehrs-)Unfélle, ungewollte sexuelle Handlungen, Gewalthandlungen, somatische Komplikationen wie z. B.
Bewusstlosigkeit) neben der generellen Alkohol- und Suchtpravention. Dementsprechend sollte die Eltern-
maf3nahme nicht nur auf die Verhinderung langfristiger Alkoholprobleme abzielen, sondern genauso auf die
Pravention von akuten Risiken, die haufig mit exzessivem Alkoholkonsum verbunden sind.

Die Daten belegen auBerdem, dass Intoxikationen in den meisten Fallen mit dem Konsum hochprozentigen
Alkohols einhergehen, eine wichtige Information, die in den Regeln fiir Eltern bericksichtigt wird. Die Ana-
lyse der Konsumorte und -situationen zeigt, dass Jugendliche, die eine Alkoholintoxikation erlitten haben,
sehr haufig berichten, dass sie unterwegs bzw. drauRen konsumiert haben. Nach den Zugangswegen zu
den konsumierten Alkoholika befragt, berichtet die Mehrheit der Jugendlichen, dass der Alkohol am Abend
der Intoxikation schon da war. Dieses Ergebnis unterstreicht unter anderem die Bedeutung von Regeln zum
Umgang mit Alkohol bei privaten Feiern. Insgesamt stiitzen die Ergebnisse die Annahme einer protektiven
Wirkung elterlichen Monitorings (z. B. Regeln 4-6). Gleichzeitig verdeutlichen sie die Wichtigkeit der Auf-
klarung der Jugendlichen selbst, um exzessiven Konsum auch dort zu vermeiden, wo elterliche Kontrolle
nicht moglich ist (z. B. Regeln 2, 3, 7).

4.5 Modul 5: Uberarbeitung der ElternmaBnahme, Praxis-Workshop |

Am 13./14. November 2019 fand in Fulda der erste Workshop fir Praktikerinnen und Praktiker zur Neu-
fassung der Regeln und Uberarbeitung der MaBnahme statt. An diesem Workshop nahmen die fiir dieses
Projekt verantwortlichen suchtpraventiven Fachkréfte aus den vier beteiligten Bundeslandern teil: Christa
Niemeyer (Landesstelle fur Suchtfragen Baden-Wirttemberg), Lydia Rémer (Fachstelle fiir Suchtpravention
im Land Berlin), Anja Maatz (Fach- und Koordinierungsstelle Suchtpravention Sachsen) und Hinnerk Frahm
(Institut fur Qualitatsentwicklung an Schulen Schleswig-Holstein, IQSH). Darliber hinaus waren als erfah-
rene suchtpraventive Fachkrifte Regina Sahl (Hessische Landestelle flir Suchtfragen) und Wolfgang Langer
(Fachstelle Sucht Rastatt, Baden-Wirttemberg) sowie Jens Kalke und Hermann Schlémer vom ISD Ham-
burg als Veranstalter an diesem Workshop beteiligt.

Der von Hermann Schlémer moderierte Workshop begann am 13. November um 14:00 Uhr und endete an
diesem ersten Tag um 18:15 Uhr. Nach Zustimmung aller Teilnehmerinnen und Teilnehmer zu der mit der
Einladung verschickten Workshop-Agenda stellte Jens Kalke den Stand des Projektes und die Auswertung
der erhobenen Trinkumstande von Hamburger HaLT-Patientinnen und -Patienten vor (Modul 4). Hermann
Schlémer prasentierte dann die Ergebnisse der Gesprache mit Schilerinnen und Schilern und Eltern (Modul
1) sowie der Expertinnen- und Experten-Interviews (Modul 2) und Jens Kalke die Befunde der quantitativen
Elternbefragung (Modul 3). Nach jeder Prisentation gab es Zeit flir Nachfragen und Diskussionen.

AnschlieBend stellte Hermann Schiémer den aus den Ergebnissen der Gesprache, der Befragungen und den
Interviews abgeleiteten Vorschlag des ISD fiir die tGberarbeiten Regeln vor. Dieser Vorschlag wurde intensiv
diskutiert, einige Modifikationen formuliert und vereinbart. Das Ergebnis der Diskussion war eine einstim-
mig verabschiedete Version dieser Regeln. Anja Maatz bot an, fiir diese Regelversion einen Flyer-Entwurf zu
gestalten, allen Workshop-Teilnehmerinnen und -Teilnehmern zukommen zu lassen und Verbesserungsanre-
gungen einzuarbeiten.
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Der zweite Workshop-Tag am 14. November begann um 2:00 Uhr und wurde um 13:00 Uhr beendet. Er
diente der Uberarbeitung und Pilotierung der gesamten kurzinterventiven MaBnahme, die im Rahmen von
regularen schulischen Elternabenden stattfindet. Nach Vorstellung der alten MalBnahme und der bisherigen
Umsetzungserfahrungen durch Hinnerk Frahm ging es bei der sich anschlieBenden Uberarbeitung um Fra-
gen zum Ablauf und organisatorische Fragen sowie vor allem um die PowerPoint-Prasentation als zentrales
Vortagsmedium der MaRnahme.

Die bisher eingesetzte Prasentation wurde einer kritischen Priifung unterzogen und Anderungen wurden
vereinbart. Hinnerk Frahm, der alle Anderungen in den Vortragsfolien festhielt, erklarte sich bereit, einen
Entwurf mit Aufnahme der neuen Regeln fiir die verdnderte Prasentation zu entwickeln, diesen mit Bitte
um Rickmeldungen an alle Workshop-Teilnehmerinnen und -Teilnehmer zu verschicken und unter Ber{ick-
sichtigung der riickgemeldeten Verbesserungsvorschlage den Vortrag final fiir die Pilotierung der MaBnah-
me zu erstellen (siehe Anlage-Band).

Was die MalZnahme betrifft, so verstandigten sich die Workshop-Teilnehmerinnen und -Teilnehmer darauf,

das Setting und den Ablauf nicht grundlegend zu verandern. Es wurde vereinbart, wie bisher weitgehend

auch praktiziert, die 30-minttige Intervention am Anfang eines regularen Elternabends fir die Klassenstu-

fen 8 bis 11 mit folgendem Ablauf durchzufihren:

e Kurze Vorstellung von Zielsetzung, Ablauf und Vorstellung der Referentin und des Referenten

e Prasentation mit PowerPoint von fiir Eltern wichtigen Informationen zu Alkohol und jugendlichem Alko-
holkonsum sowie Vorstellung der neuen Regeln (siehe 5.7 Materialien, S. 87)

e Kurze Zeit fir Nachfragen, Anmerkungen und Antworten

e Verteilung des Flyers zu den elterlichen Regeln (siehe 5.7 Materialien, S. 94)

e Ein Vierteljahr nach der Intervention Verschickung eines Briefes (siehe 5.7 Materialien, S. 95) zur Alko-
holpravention, den Regeln und deren Umsetzung an die Eltern, die an der MaBnahme teilgenommen
haben

Zur Organisation und Einbettung wurden folgende Empfehlungen formuliert: Zum einen sollten Vorge-
sprache mit schulischen Sozialarbeiterinnen und Sozialarbeitern geftihrt werden, um die MaBnahmen im
Rahmen regularer Elternabende zu ermdglichen und vorzubereiten. Zum anderen wurde es als sinnvoll er-
achtet, dass im Rahmen dieser Gesprache die Einbettung der ElternmalZnahme in eine schulische Gesamt-
strategie fir Alkohol- und Suchtpravention empfohlen wird, Moglichkeiten dafir und fiir eine vertiefende
Weiterbeschéftigung mit Alkoholpravention an der Schule ausgelotet und Vereinbarungen dazu getroffen
werden.

Fur die Pilotierung der MaRnahme wurde beschlossen, dass in jedem der vier beteiligten Bundeslander im
Zeitraum von Januar bis einschlieBlich April jeweils fiinf Elternabende stattfinden und dabei die vier Klas-
senstufen 8, 9, 10 und 11 sowie die drei Schulformen Haupt- und Realschule (nur Baden-Wiirttemberg)
bzw. Oberschule (nur Sachsen), Gemeinschaftsschulen (alle vier Bundeslander) sowie Gymnasien (alle vier
Bundeslander) berlicksichtigt werden sollen (siehe Tabelle 21).
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Tabelle 21:

Planungsiibersicht zur MaBnahmenpilotierung

Schulform Klassenstufe

Haupt-, Real- und Oberschule 8 9 10 -
Gemeinschaftsschule 8 9 10 11
Gymnasium 8 9 10 11

Fur die Elternabende der Pilotierungsphase wurde ferner vereinbart, direkt im Anschluss an die Interven-
tion Feedback-Bogen an die Eltern auszuhandigen sowie die ausgefiillten Bogen einzusammeln. Auch fiir die
Referentinnen und Referenten wurde beschlossen, einen auf sie zugeschnittenen Feedbackbogen auszu-
fillen und diesen und die ausgefiillten Bogen der Eltern an das ISD zu schicken. Jens Kalke und Hermann
Schlémer sagten zu, die Feedbackbogen dafiir zu erstellen.

AbschlieBend wurde kurz iber Méglichkeiten der Implementierung und Verankerung der ElternmaRnahme
im Rahmen des HalLT-Projektes gesprochen.

Es war der Wunsch aller Workshop-Teilnehmerinnen und -Teilnehmer, dass nach der Pilotierung ein weite-
rer ,Praktikerinnen- und Praktiker-Workshop“ zur Auswertung der Erfahrungen und Beratung Uiber pers-
pektivische Fragen in Fulda stattfinden soll.

4.6 Modul 6: Pretest der MaBnahme, Praxis-Workshop Il

Das Modul 6 bestand aus zwei Teilen: Dem Pretest der ElternmaBnahme im Rahmen von Elternabenden
und einem zweiten Workshop mit Praktikerinnen und Praktikern, bei dem auf Grundlage der Befragungser-
gebnisse der Pretests abschlieRend Inhalt und Form der ElternmaRnahme (Prasentation, Flyer, Newsletter)
festgelegt wurden.

4.6.1 Pretest der MaBnahme

Es wurden insgesamt 13 ElternmaBnahmen als Pretests durchgefiihrt. Von 260 Eltern liegt hierzu eine
Rickmeldung vor, die mithilfe eines kurzen Fragebogens direkt im Anschluss an die MaRnahme gewonnen
werden konnten. Dariiber hinaus haben die Durchfiihrenden ebenfalls einen kurzen Feedback-Bogen zu der
jeweiligen MaBnahme beantwortet. Zuerst wird die Auswertung der Feedback-Bégen der Durchfiihrenden
und dann diejenige der Eltern vorgestellt.

4.6.1.1 Informationen von den Durchfiihrenden
Nach den Angaben der Durchfiihrenden stellt sich die Anzahl anwesender Eltern unterschiedlich dar, wobei

bei sieben Veranstaltungen mindestens 21 Eltern anwesend waren (siehe Tabelle 22). Nur bei einer der ins-
gesamt 13 ElternmalBnahmen waren es weniger als elf Personen.
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Tabelle 22:
Anzahl anwesender Eltern

Anwesende Eltern Anzahl
7-10 1
11-20
21-30
31-36

EENEN VNG |

Die zeitliche Dauer der insgesamt 13 Elternmaf3nahmen erstreckte sich von 20 bis 45 Minuten (siehe
Tabelle 23). Ein Grof3teil von ihnen - insgesamt zehn der 13 - hat mindestens 30 und bis zu 45 Minuten in
Anspruch genommen.

Tabelle 23:

Dauer der ElternmaBnahme

Dauer Anzahl
20-25 min 3
30-35 min 5
40-45 min 5

Bei zehn ElternmaBnahmen wird der Ablauf mit gut oder sogar sehr gut bewertet (siehe Tabelle 24). Bei
einem Elternabend wird diesbeziiglich ein befriedigend vergeben; zwei nur mit ausreichend beurteilt.

Tabelle 24:
Bewertung des Ablaufs der ElternmaBnahme (Durchfiihrende)

Bewertung Anzahl

sehr gut 3

gut

befriedigend

N - N

ausreichend

mangelhaft -

ungenigend -

Die Durchfiihrenden schatzen, dass bei zehn der 13 Veranstaltungen die Kernbotschaft die meisten Eltern
erreicht hat (siehe Tabelle 25). Bei zwei ElternmaBnahmen wird diese Einschatzung mit der Kategorie ,(fast)
alle” und bei einem mit ,einige” Personen vorgenommen.
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Tabelle 25:
Erreichung der Eltern durch die Kernbotschaft (Durchfiihrende)

Anzahl
(fast) alle 2
die meisten 10
einige 1
wenige -
(fast) keine -
(fast) alle 2

4.6.1.2 Ergebnisse der Elternriickmeldungen

Die Malnahme wird von den teilnehmenden Eltern als gut bewertet. Das betrifft sowohl die Inhalte als
auch die Form der Informationsveranstaltung. Beide Aspekte werden mit einem Durchschnittswert von 2,0
bzw. 2,1 beurteilt (siehe Tabelle 26). Nur etwa jede zwanzigste Person hat hier die Schulnote ,ausreichend”

oder ,mangelhaft” vergeben.

Tabelle 26:
Bewertung der ElternmaBnahme nach Inhalte und Form (Eltern)

Inhalte Form
sehr gut 232% 20,4 %
gut 60,6 % 60,0 %
befriedigend 11,6 % 13,8 %
ausreichend 39% 4,6 %
mangelhaft 0,8 % 1,2 %
ungeniigend - -
Durchschnitt 2,0 2,1
n 259 260

Den Eltern wurde auch die Frage gestellt, ob sie etwas Neues bei der Informationsveranstaltung gelernt
hatten. 7 % antworten hier mit ,gar nichts" und 35 % mit ,wenig" (siehe Tabelle 27). Den gréBten Anteil ha-
ben diejenigen Eltern, die zumindest teilweise etwas Neues erfahren haben (43 %). Bei jeder siebten Person

sind es sogar ,viel“ (14 %) oder ,sehr viel“ (2 %) neue Informationen gewesen.
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Tabelle 27:

Haben Sie durch die ElternmaBnahme Neues erfahren? (Eltern)

Bewertung %-Anteil
sehr viel 1,5%
viel 13,5%
teils, teils 43,1 %
wenig 34,6 %
gar nichts 73%
n 260

AbschlieBend sollten die Eltern angeben, ob die Informationsveranstaltung Einfluss auf ihr zuklinftiges Ver-
halten haben wird. 13 % antworten hier, dass sie strenger in Bezug auf den eigenen Umgang mit Alkohol
werden wollen (siehe Tabelle 28). Ein etwa gleich groRer Anteil (12 %) gibt ein strengeres Verhalten beziig-
lich der eigenen Kinder an. Die allermeisten Eltern sehen jedoch keine Veranlassung, dass sie den Umgang
mit alkoholischen Getranken insgesamt verandern werden (86 % bzw. 84 %).

Tabelle 28:
Was denken Sie: Wird sich durch diese Veranstaltung Ihr Verhalten zum Alkohol verandern? (Eltern)
In Bezug auf meinen eigenen Umgang In Bezug auf den Umgang meines Kindes
mit Alkohol mit Alkohol
strenger 12,8 % 12,2 %
unverandert 85,6 % 84,3 %
weniger streng 1,6 % 3,5%
n 257 254

4.6.2 Workshop

Der zweite Praxis-Workshop fand als Videokonferenz am 3. November 2020 statt. An diesem virtuellen
Workshop nahmen die fir dieses Projekt verantwortlichen und aktiv beteiligten suchtpraventiven Fachkraf-
te aus den vier beteiligten Bundesldndern teil: Christa Niemeier (Landesstelle fiir Suchtfragen Baden-Wiirt-
temberg) sowie Veronika Bischof und Wolfgang Langer (Fachstelle Sucht Rastatt, Baden-Wiirttemberg),
Lydia Rémer (Fachstelle fiir Suchtpravention im Land Berlin), Anja Maatz (Fach- und Koordinierungsstelle
Suchtpréavention Sachsen) und Hinnerk Frahm (Institut fiir Qualitdtsentwicklung an Schulen Schleswig-Hol-
stein, IQSH). Zusatzlich war als weitere erfahrene suchtpraventive Fachkraft Regina Sahl (Hessische Lande-
stelle fur Suchtfragen) beteiligt. Darliber hinaus wirkten fir den Férderer, die BZgA, Andrea Neid und Sonja
ClaBen, Lena Volk vom HaLT Service Center sowie Britta Jacobsen, Phillip Hiller, Jens Kalke und Hermann
Schlémer vom ISD Hamburg als Veranstalter dieses Workshops mit.

Die von Philipp Hiller vorbereitete Videokonferenz wurde von Britta Jacobsen protokolliert und von Her-

mann Schlémer moderiert. Der virtuelle Workshop begann um 13:00 Uhr und endete gegen 17:00 Uhr. Ab-
gesehen von Informationen zum Projektstand zu Beginn sowie von zwei Austauschrunden Gber die Zukunft
der MaBnahme am Ende stand die Auswertung der MalBnahmenpilotierung im Mittelpunkt des Workshops.
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Nach BegriiBung, Vorstellungsrunde und Zustimmung aller Teilnehmenden zu der mit der Einladung ver-
schickten Workshop-Agenda prisentierte Jens Kalke einen Uberblick zum Stand des Projektes sowie Phil-
ipp Hiller auf Basis der Feedbacks der durchfiihrenden Referentinnen und Referenten sowie der Antworten
der Eltern die Befragungsergebnisse zu den durchgefiihrten Pretest-Elternabenden.

Die Antworten der Eltern auf die offenen Fragen lieferten konkrete Hinweise fiir umsetzbare Verbesserun-
gen bei der Gestaltung der ElternmafSnahme und vor allem der eingesetzten Prasentation.

In der sich anschlieBenden Zeit fir Nachfragen und Diskussion wurde klargestellt, dass bei Anwesenheit
von beiden Elternteilen einer Schiilerin oder eines Schiilers beide als Teilnehmende gezahlt wurden und es
sowohl bei den neu erworbenen Erkenntnissen als auch bei den Verhaltensanderungen keine signifikanten
Unterschiede zwischen Schulform, Klassenstufe und der Beteiligung bei den Elternabenden gab.

Es wurde ferner hinterfragt, ob diese ElternmaBnahme angesichts der gering erscheinenden Verhaltens-
anderungsquote (siehe Ergebnisse zum Pretest) ausreichend erfolgreich sei sowie hauptsachlich nur schon
engagierte und nicht die Eltern, die es eigentlich nétig hatten, an diesen Elternabenden teilnehmen wiirden.
Demgegentiber wurde eingewandt, dass fast 16 % Verhaltensanderungen sowie 15 % ,sehr viele"/,viele"
und 41 % ,teilweise" neu erworbene Erkenntnisse fiir eine erfolgreiche Intervention sprechen wiirden.
Mindliche Riickmeldungen von teilnehmenden Eltern, sich durch die Intervention in ihrem Verhalten siche-
rer und bestarkt zu fihlen, wiirden zusatzlich die positive Wirkung dieser Intervention unterstreichen. Eine
spatere Befragung (moglicherweise ein Follow-up einige Monate spater) konnte aufklaren, ob Verhaltens-
veranderungen eingetreten sind oder sich festigen.

Nach der Diskussion folgten die Erfahrungsberichte der vier beteiligten Bundeslander. In Berlin konnten
wegen der Corona-Pandemie und unpassenden Terminvorschlagen der Schulen keine Elternabende mit
der Intervention durchgefiihrt werden. In den anderen drei Bundeslandern war das trotz vieler Absagen
wegen der Corona-Pandemie und Unsicherheiten in Bezug auf die Durchfiihrbarkeit der Intervention mog-
lich. In Baden-Wirttemberg fand die Intervention vor dem ersten Lockdown an Gymnasien und danach an
Realschulen und Gesamtschulen statt. Nach den Sommerferien kamen hier vermutlich wegen der einzu-
haltenden Hygieneregeln und eventuell auch wegen der nicht gymnasialen Schultypen weniger Eltern zu
den Elternabenden. Alle Vertreterinnen und Vertreter der drei Bundeslander mit durchgefiihrten MaBnah-
men im Rahmen von Elternabenden hoben hervor, dass durch die Andockung der Intervention an normale
Elternabende mehr Eltern erreicht werden kénnen als auf Elternabenden nur zu Suchtthemen, und dass
die Intervention wegen hoherer Aufnahmefahigkeit der teilnehmenden Eltern am Anfang des Elternabends
stattfinden sollte. In Sachsen kamen diese Elternabende tGiber Kontakte zur Schulsozialarbeit zustande. Anja
Maatz berichtete aus Sachsen, dass eine gute Einflihrung in das Thema inklusive Daten und Fakten sehr
wichtig sei, konkrete Hinweise auf geeignete Konsequenzen bei Regelbriichen hilfreich waren und ge-
winscht wurde, mehr Raum fiir Diskussionen zu haben.

Hinnerk Frahm aus Schleswig-Holstein beschrieb vor dem Hintergrund seiner Erfahrungen zwei Maoglich-
keiten, dem Rede- und Vertiefungsbediirfnis der Eltern zu entsprechen, ohne den Rahmen der Kurzinter-
vention zu gefdhrden: Angebot einer nachtraglichen telefonischen Beratung von Eltern sowie Nutzung von
anlassbezogenen Elternabenden, wie z. B. zur Vorbereitung von Klassenfahren mit nicht erlaubtem Alko-
holkonsum. Abgesehen davon pladierte Hinnerk Frahm fiir einen weniger die Inhalte betreffenden, indi-
viduellen Gestaltungsspielraum bei der Prasentation durch die Referierenden und fiir eine Durchfiihrung
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dieser Intervention auch schon in niedrigeren Klassenstufen vor dem Beginn des Alkoholkonsums bzw. der
Konsumbereitschaft.

In der sich anschlieBenden Diskussionsrunde verstandigten sich die Praktikerinnen und Praktiker der Sucht-
pravention auf folgende Feststellungen und Voten:

Es gibt keine wirkliche Kritik an den Regeln seitens der Eltern und deshalb auch keinen
Veranderungsbedarf.

Ein konsequentes Kommunizieren der Regeln kommt positiv an. Eltern werden daran erinnert, dass sie
auch Handlungsmdglichkeiten haben.

Personliche Beispiele fiir die Regelvermittlung, den Umgang mit den Konsumbedtirfnissen und dem
Alkoholkonsum der eigenen Kinder tragen nicht nur zur Auflockerung, sondern auch zu einer héheren
Praxistauglichkeit der Intervention bei.

Eine Verbesserung der PowerPoint-Prasentation im Hinblick auf ihre Anschaulichkeit durch Bilder, Ka-
rikaturen, lllustrationen etc. ist erforderlich. Es muss auch dariiber entschieden werden, welche Folien
fiir die Intervention verbindlich oder veranderbar sind und was beim Vortrag von den Referierenden
individuell gestaltet werden kann.

Die ldee, Lehrkrafte oder die Schulsozialarbeit zu schulen, an die sich Eltern mit Fragen nach der Inter-
vention wenden kénnen, fand Zustimmung.

Eine solche Intervention an Elternabenden sollte verbindlich eingefiihrt werden.

Auf dem letzten Workshop in Fulda wurde beschlossen, dass auch in Zukunft der erinnernde Newsletter
bzw. Elternbrief sechs Monate nach der Intervention an die am Elternabend anwesenden Eltern verschickt
werden soll. Es wurde nun auf dem Online-Workshop angeregt, zusatzlich zur Verstarkung der Nachhaltig-
keit der MaRnahme auch ein Handout zu verschicken,das neben dem Elternbrief auch auf den Webseiten
von flr die MaRnahme verantwortlichen Fachstellen der Suchtpravention zu hinterlegen.

Zur weiteren Perspektive und zur Verbreitung der MaRnahme wurde (ber folgende drei Themen
gesprochen:

a.

Verankerung als fester Bestandteil im HaLT-Projekt: Dieses Elternangebot flankiert nach Einschatzung
der Workshop-Teilnehmenden andere MaBnahmen, die von HalLT angeboten werden. Dem stimmte die
Leiterin der HalLT Service Center, Lena Volk, zu. Sie sieht eine solche vorgeschlagene Integration posi-
tiv, insbesondere, da sie den proaktiven Teil von HalLT erganzt. Hinnerk Frahm erklarte, dass das IQSH
mit seinem Urheberrecht Interesse an einer Zusammenarbeit mit dem HalLT Service Center habe.
Onlineformat: Auch in Hinblick auf die Corona-Pandemie sollte solch ein Format inklusive eines On-
line-Tools zur Befragung/zum Feedback der Eltern ausgearbeitet werden. Drei Fragen sind dabei zu
klaren: Wer kann damit erreicht werden? Wie kénnen die Familien erreicht werden, die nicht Uber die
notwendigen Ressourcen fiir einen Online-Elternabend verfligen? Kénnen dadurch die Teilnehmen-
denzahlen erhéht werden? Eine Verknlipfung mit normalen Elternabenden, die auch online stattfinden,
wird beflirwortet.

Ausweitung auf andere Settings: Wegen ihrer zu hohen Selektivitat und in Bezug auf das Gruppenfor-
mat der MaBBnahme wurde die Jugendhilfe von den meisten Workshop-Teilnehmenden fiir eine Aus-
weitung als nicht geeignet angesehen. Abgesehen davon wurde eingeschéatzt, dass Jugendclubs haupt-
sachlich elternfreie Zonen seien. Lydia Rémer aus Berlin berichtete von anderen Erfahrungen; durch die
Einbeziehung von Jugendclubs seien in Berlin Eltern und Bezugspersonen zu erreichen. Es wurde an-
gemerkt, dass dies von Bundesland/Ort zu Bundesland/Ort unterschiedlich sein kann. Das Format flr
dieses selektive Setting sollte aber nach Auffassung der Workshop-Teilnehmenden verandert werden.
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Eine Ausweitung auf Sportvereine wurde als interessanter Vorschlag bewertet. Das Format fir ein solches
Setting misse dann wohl geandert werden: weniger frontal, mehr Diskussionsraum. Es sei darauf zu achten,
dass die Jugendtrainerinnen und -trainer die Regeln tberzeugend vertreten und auf ihre Einhaltung achten.
Zunachst sollte getestet werden, ob sich diese Mal3nahme an sich fiir Sportvereine eignet. Wenn ja, wurde
anknipfend an die Praxis der HaLT-Zertifizierung eine Ausbildung fir Multiplikatorinnen und Multiplikato-
ren flr die Jugendtrainerinnen und -trainer befiirwortet.

AbschlieBend wurde beschlossen, dass alle Praktikerinnen und Praktiker, Britta Jacobsen und Hermann
Schlémer am 19. November 2020 von 14:00 Uhr bis max. 16:00 Uhr im Rahmen einer weiteren Videokon-
ferenz die inhaltliche Gestaltung und das Layout der Prasentation und des Newsletters bzw. Elternbriefes
besprechen und ggf. Giber Veranderungen entscheiden.

Dieser Fortsetzungsworkshop der Praxis fand wie geplant am 19. November 2020 als Videokonferenz statt.
Er wurde von Britta Jacobsen protokolliert und von Hermann Schlémer moderiert. Teilnehmende waren die
Praktikerinnen und Praktiker der vier beteiligten Bundeslander Wolfgang Langer, Lydia Romer, Anja Maatz
und Hinnerk Frahm sowie Britta Jacobsen und Hermann Schlémer vom ISD.

Nach Durchsicht der fiir den Pretest verwendeten Prasentation wurden Anderungen bzw. Gestaltungs-
spielrdume beschlossen. Die Prasentation soll in Hinblick auf das Layout individuell veranderbar sein, damit
die Praktikerinnen und Praktiker ,hinter der Prasentation stehen” und diese dementsprechend authenti-
scher vortragen kénnen. Die meisten Folien, insbesondere die zu den Elternregeln, sind jedoch inhaltlich
unveranderbar. Einige Folien, die z. B. Informationen zur Verbreitung des Alkoholkonsums und zur Pubertat
liefern, miissen bei Bedarf aktualisiert werden und kdnnen ggf. mit bundeslandspezifischen Daten erganzt
und angepasst werden. Auf der ersten Folie sollen die Logos der Férderer und Partner eingefligt werden.
Auf der zweiten Folie soll das Forschungsprojekt vorgestellt und darauf hingewiesen werden, dass viele
Eltern sowie Schiilerinnen und Schiiler beteiligt waren. Folien kdnnen, falls erwiinscht, auf mehrere Folien
aufgeteilt werden. Das gilt auch fiir die von Hinnerk Frahm entwickelte und verwendete zuséatzliche Folie zu
Entwicklungsaufgaben in der Pubertat. Alle Bilder, die eingefligt werden, miissen mit einer Quelle hinterlegt
werden.

Es wurde ein Verfahren mit festgelegten Verantwortlichkeiten zur raschen Erstellung einer weitgehend
standardisierten Prasentation vereinbart.

Auf die Frage, ob die Prasentation flir andere langere suchtpraventive Veranstaltungen fir Eltern vor allem
an Schulen genutzt werden kann, wird darauf verwiesen, dass die evaluierte StandardmaBnahme eine
Kurzintervention ist, aber gegen die Verwendung der Prasentation auf solchen Veranstaltungen vermutlich
nichts einzuwenden ist.

Aufgrund der geringen Personalausstattung etlicher suchtpraventiver Fachstellen vor allem in Flachenlan-
dern wird es fir sinnvoll gehalten, Multiplikatorinnen und Multiplikatoren fiir die Durchfiihrung der Mal3-
nahme auszubilden. Es wurde auf das gute bundesweite Netzwerk der Landeskoordinatorinnen und -ko-
ordinatoren von HaLT hingewiesen und dafir pladiert, beim HalLT Service Center nachzufragen, ob dieses
Netzwerk fir die Verbreitung der kurzinterventiven ElternmafBnahme im Rahmen regularer Elternabende
genutzt werden kann.
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Der Elternbrief, der sechs Monate nach jedem Elternabend an die teilnehmenden Eltern/Klassen/Schulen
geschickt wurde bzw. werden sollte, wurde inhaltlich geringfligig tiberarbeitet. Die Logos aller beteiligten
suchtpraventiven Fachstellen sollen auf dem Brief zu finden sein. Auch fir die Verdnderung des Elternbrie-
fes wurde ein Verfahren beschlossen. Eine Verschickung des Briefes per E-Mail wird fiir die Zukunft vor-
geschlagen. Falls die Schule oder Klasse liber keinen E-Mail-Verteiler fir Eltern oder die Klasse verfiigt, soll
der Elternbrief postalisch verschickt werden.

Anja Maatz wird den Flyer in einer verdnderbaren Dateiversion an alle verschicken, damit er dann leichter
mit den Logos der Forderer und Partner und den ergdnzten regionalen Zusatzinformationen gedruckt wer-
den kann.

Die gemeinsame Entwicklung eines Online-Formats fir den Elternabend ist erwiinscht. Wolfgang Langer
verschriftlicht die Online-Erfahrungen seiner Kollegin Veronika Bischof.

4.7 Extra-Modul: Tiefeninterviews mit Teilnehmerinnen und Teilnehmern an der HaLT-
Sofortintervention (Silke Diestelkamp)

4.7.1 Vermeidung akuter Alkoholintoxikationen bei Kindern und Jugendlichen: Tiefeninterviews
Eltern

Mit neun Eltern von Jugendlichen, die aufgrund einer akuten Alkoholintoxikation stationar behandelt wer-
den mussten, wurden Interviews durchgefiihrt. Sechs der interviewten Eltern gaben an, dass ihre Kinder
zuvor keine oder sehr wenig Erfahrung mit Alkoholkonsum hatten.

4.71.1 Umstande der Alkoholintoxikation

Zu den Trinkumstianden am Abend der Intoxikation befragt, gaben drei Eltern an, dass ihre Kinder an dem
betreffenden Abend in Begleitung von dlteren und/oder bislang unbekannten Personen gewesen waren.
Die Mehrheit der Eltern (n = 7) gab an, dass ihre Kinder am Abend der Intoxikation hochprozentigen Alkohol
konsumiert haben. Ein Elternteil berichtete, dass ihr Kind ein Mixgetrank mit unbekanntem Inhalt getrunken
hat und ein weiteres Elternteil konnte keine Angabe zu dem konsumierten Alkohol machen.

Nach den Angaben der Eltern wurde der Alkohol in flinf Fallen drauBen im Freien konsumiert und in vier
Fallen auf privaten Feiern. Vier Jugendliche wurden drinnen aufgefunden, drei drauBen bzw. ein Jugend-
licher in einem Taxi. Ein Elternteil hatte keine Informationen darliber, wo das Kind aufgefunden wurde.
Kinder von drei der befragten Eltern waren zum Zeitpunkt des Auffindens bewusstlos, weitere drei waren
nicht ansprechbar. Alle neun Eltern berichteten, dass ihre Kinder in der Auffindesituation in Begleitung min-
destens einer Freundin oder eines Freundes waren.

4.7.1.2 Regeln vor der Alkoholintoxikation

Funf der neun Eltern gaben an, dass sie mit ihren Kindern vor der Alkoholintoxikation Regeln fiir das Aus-
gehen und zum Umgang mit Alkohol vereinbart hatten. Diese Regeln (Mehrfachnennungen moglich) be-
zogen sich in jeweils finf Fallen auf die Ausgehzeiten und auf die Art des Alkohols, die konsumiert werden
darf (kein hochprozentiger Alkohol). Zwei Eltern hatten Regeln flr einen sicheren Heimweg vereinbart (,nur
zu zweit"; ,Eltern holen und bringen“) und ein Elternteil hatte mit seinem Kind vereinbart, dass Alkohol nur
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zu Hause konsumiert werden darf (,Ausgehort”) (Abb. 9). Vier Elternteile gaben an, keine Regeln mit ihren
Kindern vereinbart zu haben.

Vier Eltern berichteten, dass die vereinbarten Regeln vor der Intoxikation von ihren Kindern weitgehend
eingehalten wurden. Falls Ausgehregeln nicht eingehalten wurden, reagierten darauf vier der neun Eltern,
indem sie z. B. mit dem oder der Jugendlichen das Gesprach suchten (,an die Vernunft appellieren®; n = 2),
Hausarrest verhangten (n = 1), sich vornahmen, strikter zu sein (n = 1) oder Strafen verhangten, wie z. B.
Handyverbot oder PlayStation-Verbot (n = 1) (Mehrfachnennungen maoglich). Ein Elternteil gab an, dass auf
das Nichteinhalten der Regeln keine Konsequenzen folgten, wahrend zwei angaben, dass es keine Regeln
gab und weitere zwei zu dieser Frage keine Angaben machten.

Abbildung 9:

Inhalt der Regeln fiir das Ausgehen und den Umgang mit Alkohol vor der Intoxikation
Erinnerungsinhalt Anzahl

Ausgehort 1 I

Nachhauseweg 2 1

erlaubter Alkohol 5 IR

Ausgehzeit 5 IR

keine 4 R

Mehrfachnennungen maoglich; n = 9

4.71.3 Regeln nach der Alkoholintoxikation

Nach dem alkoholbedingten Krankenhausaufenthalt gaben drei Elternteile an, keine neuen Regeln mit ihren
Kindern vereinbart zu haben (Abb. 10). Drei Eltern fihrten aus, mit ihren Kindern neue Regeln zum Konsum
von Alkohol vereinbart zu haben. Diese Regeln betrafen die Vereinbarung, zwischen alkoholischen Ge-
tranken Wasser zu trinken (n = 2), keinen hochprozentigen Alkohol mehr zu konsumieren (n = 1) oder eine
Alkoholabstinenz (n = 1). In drei Fillen wurde ein engeres Monitoring vereinbart, z. B. Hinbringen zu Partys,
abends zweimal zu vereinbarten Zeiten zu telefonieren, zuverlassiges Berichten des oder der Jugendlichen,
wo er oder sie sich aufhalt. AuBerdem vereinbarten drei Eltern mit ihren Kindern neue Regeln zu Ausgehzei-
ten (n = 2 bis 22:00 Uhr; n = 1 individuelle Vereinbarungen). Jeweils ein Elternteil hat spezifische Aktivitaten
der Kinder vorerst verboten, z. B. bei Freundinnen oder Freunden zu Gbernachten (n = 1) oder an besonde-
ren Events wie z. B. Karneval teilzunehmen (n = 1). Ein Elternteil hat vereinbart, den oder die Jugendliche
seit der Intoxikation abends abzuholen.
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Abbildung 10:
Neue Ausgehregeln nach der Intoxikation

Reaktion Anzanhl
Trinkregeln 3 B
Monitoring 3 B
Ausgehzeit 3 B
Verbot bestimmter Aktivitaten 2 1
Heimweg 1]
keine neuen Regeln vereinbart 3 B

Anzahl der Nennungen; Mehrfachnennungen méglich; n = 9

Die Eltern wurden im Interview gefragt, ob sie seit der Intoxikation neue Strategien zum Umgang mit

dem Nichteinhalten von Regeln ausprobiert haben bzw. die Absicht hitten, diese in Zukunft einzusetzen.
Zwei Eltern gaben an, dass sie mit ihren Kindern mehr kommunizieren und verstarkt das Gesprach suchen
mochten. Je ein Elternteil gab an, dass es bei Nichteinhalten der vereinbarten Regeln Sanktionen geben soll
(Handyverbot, PC- bzw. TV-Verbot im Zimmer), ein Gesprach mit einer Suchtberatungsstelle im Rahmen
von HalLT gefiihrt werden soll oder das Jugendamt oder die Polizei eingeschaltet werden sollen (Abb. 11).
Vier Elternteile gaben an, dass sie seit der Intoxikation keine neuen Strategien zum Umgang mit dem Nicht-
einhalten von Regeln etabliert haben.

Abbildung 11:
Neue Strategien zum Umgang mit Nichteinhalten von Regeln nach der Intoxikation

Reaktion Anzahl
mehr miteinander kommunizieren 2 1
Sanktionen 1 |
Gesprach mit Beratungsstelle 1 ]
Jugendamt einschalten 1 I
ggf. Polizei einschalten 1 I
keine neuen Strategien 4 R
n=9

Auf die offene Frage, welche Empfehlungen die interviewten Eltern anderen Eltern zum Umgang mit dem
Alkoholkonsum ihrer Kinder geben wiirden, um gefahrlichen Alkoholkonsum zu vermeiden, gaben sechs der
neun Elternteile an, die wichtigste Empfehlung sei, mit Kindern tGber Alkohol zu sprechen und tGber Wirk-
weisen aufzuklaren, bevor Alkohol ein Thema wird (Abb. 12).
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Abbildung 12:
Empfehlungen der interviewten Eltern an andere Eltern zur Vermeidung gefahrlichen Alkoholkonsums
bei ihren Kindern

Strategie Anzahl

mit Kindern sprechen/tber (harten) Alkohol aufklaren bevor

Alkohol Thema wird 6

auch mit Freunden der Kinder iber Umgang mit Alkohol
sprechen

zu Hause locker mit Alkohol umgehen, dann geht der Reiz
Alkohol zu trinken, verloren

abschreckende Bilder zeigen (Folgen von Konsum) 1

Bagatellisierung vermeiden (v. a. bei 14-/15-J3hrigen) 1

Vorbildfunktion der Eltern und ggf. dlterer Geschwister
thematisieren

Freunde und Ort der Feier kennen 1

Alkoholkonsum nur zu Hause erlauben 1

auf Bauchgefiihl horen, merkwiirdige Ubernachtungs-
aktionen nicht erlauben

w

n=9

Als zweithdufigste Kategorie nannten drei Eltern, dass das Gesprach mit Freundinnen und Freunden der
Kinder zum Umgang mit Alkohol hilfreich sein kdnnte. Zwei Elternteile gaben an, sie wiirden anderen Eltern
empfehlen, zu Hause locker mit Alkohol umzugehen, da dann der Reiz des Alkoholkonsums gemindert wer-
de. Dartiber hinaus wurde von jeweils einem Elternteil die Empfehlungen genannt, abschreckende Bilder zu
den Folgen des Konsums zu zeigen, Bagatellisierung vor allem bei jingeren Jugendlichen zu vermeiden, auf
die Vorbildfunktion von Eltern und alteren Geschwistern zu achten, Freundinnen und Freunde und Orte von
Feierlichkeiten zu kennen, Alkoholkonsum nur zu Hause zu erlauben und als Eltern auf das Bauchgefiihl zu
horen, z. B. merkwiirdig erscheinende Ubernachtungsaktionen nicht zu erlauben.

4.71.4 Beurteilung der Regeln zur Vermeidung riskanten Alkoholkonsums bei Kindern und
Jugendlichen

Die neun befragten Eltern wurden auRerdem gefragt, wie hilfreich sie die im Projekt formulierten Regeln
flr einen risikoarmen Umgang mit Alkohol finden (Abb. 13).
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Abbildung 13:

Beurteilung der Regeln zur Vermeidung riskanten Alkoholkonsums bei Kindern und Jugendlichen

durch die interviewten Eltern

Wenn |hr Kind betrunken nach Hause kommt, kimmern Sie sich um sein
Wohlbefinden und sprechen Sie an einem der nachsten Tage in Ruhe mit

lhrem Kind dartiber. Im Falle einer akuten Alkoholvergiftung rufen Sie
unter 112 den Notarzt an.

sehr eher eher iiberhaupt
hilfreich hilfreich nicht nicht
hilfreich hilfreich

8 1 0 0

Wenn Sie sich unsicher sind, wie Sie mit dem Alkoholkonsum lhres Kin-
des umgehen sollen, tauschen Sie sich mit anderen Eltern aus und rufen
bei Bedarf in einer Beratungsstelle an.

[e¢]
-
o
o

Achten Sie bei sich selbst auf einen gesundheitsbewussten Umgang mit
Alkohol und seien Sie so ein gutes Vorbild.

[ee]
[N
o
o

Geben Sie lhrem Kind Verhaltenstipps flr die Risikovermeidung bei
Alkoholkonsum auf 6ffentlichen Platzen, Partys und in Diskotheken: gut
auf Freunde achten, keine offenen Getranke etc.

oo
o
o
i

Sprechen Sie mit lhrem Kind Uber die Risiken von Trinkspielen und wie
diese vermieden werden kdénnen.

o
N
=
o

Wenn Sie feststellen, dass ein Geschaft Ihrem minderjahrigen Kind
unzulassiger Weise Alkoholika verkauft hat, kdnnen sie das verantwort-
liche Personal auf die einzuhaltenden Jugendschutzbestimmungen
hinweisen.

o
N
o
=

Lassen Sie bei einer Party |hres Kindes zu Hause Ihre alkoholischen Ge-
tranke nicht sichtbar herumstehen und verbieten Sie Ihrem Kind sowie
seinen Gasten, diese Getranke zu trinken.

o
o
N
=

Erlauben Sie Ihrem Kind und dessen Freunden nicht, sich bei Ihnen zu
Hause schon vor dem Besuch einer Party, einer Diskothek, eines FuR-
ballspiels usw. mit alkoholischen Getranken in Stimmung zu bringen.

(6]
[
w
(@)

Wenn Sie das ,Vorglihen“ zu Hause ab 16 zulassen, verlangen Sie von
lhrem Kind, dass es dabei in geordneten Bahnen zugeht.

w
w
o
=

Gestatten Sie keine Trinkspiele zu Hause.

w
N
[N
[N
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In den Fallen, in denen eine Regel als eher nicht oder liberhaupt nicht sinnvoll eingeschatzt wurde, begrin-
deten die interviewten Eltern ihre Einschatzung damit, dass sie entweder der Meinung waren, Verbote wiir-
den den Reiz erh6hen, etwas zu tun (z. B. hochprozentige Alkoholika zu konsumieren oder Trinkspiele zu
spielen), oder sie gaben an, dass Bedenken bestlinden, Verbote kénnten dazu fuhren, dass die verbotenen
Handlungen dann auBBerhalb der elterlichen Wahrnehmung durchgefihrt wiirden, was die damit assoziier-
ten Risiken noch erhoéhe.

4.7.2 Vermeidung akuter Alkoholintoxikationen bei Kindern und Jugendlichen: Tiefeninterviews
Jugendliche

Die Tiefeninterviews stellen eine Erganzung zum Modul 4 dar. Bis Marz 2020 wurden acht Jugendliche im
Alter von 15 bis 17 Jahren (Durchschnitt 15,9), davon jeweils vier Madchen und Jungen, interviewt, die auf-
grund einer stationar behandlungsbediirftigen akuten Alkoholintoxikation ein Beratungsgesprach im Rah-
men des Projektes HalLT - Hart am Limit in Hamburg erhalten hatten. Alle interviewten Jugendlichen gaben
an, nicht gewohnheitsmaRig riskant Alkohol zu konsumieren. Sie berichteten, in den vergangenen zwolf
Monaten zwischen ein- und viermal Alkohol konsumiert zu haben. An einem typischen Trinktag wurden im
Mittel 1,25 Standardglaser getrunken (min. = 0, max. = 3; SD = 0.93).

4.7.2.1 Umstande der Alkoholintoxikation

Alle acht Jugendlichen gaben an, am Abend hochprozentigen Alkohol konsumiert zu haben. In der Halfte
der Fille wurde der Alkohol drauBen konsumiert (z. B. im Park, auf einem Parkplatz), in der anderen Halfte
drinnen auf einer privaten Feier. Finf Jugendliche wurden zum Zeitpunkt der Intoxikation drauRen auf-
gefunden, zwei wurden drinnen bei einer Freundin oder einem Freund oder auf einer Feier aufgefunden,
eine Person konnte keine Angaben zum Auffindeort machen. Fiinf der acht Jugendlichen berichteten, zum
Auffindezeitpunkt bewusstlos gewesen zu sein. Sechs gaben an, zum Auffindezeitpunkt in Begleitung einer
ihnen bekannten Person gewesen zu sein.

4.7.2.2 Regeln vor der Alkoholintoxikation

Sechs der acht befragten Jugendlichen gaben an, dass sie mit ihren Eltern Regeln zum Umgang mit Alkohol
bereits vor dem Krankenhausaufenthalt vereinbart hatten. Die Regeln bezogen sich in sechs Fallen auf den
Umgang mit Alkohol (3x: ,nur Sekt und Wein“; 2x: ,nicht zu viel“; 1x ,zwischendurch Wasser") und in fiinf
Fallen auf Ausgehzeiten (Mehrfachnennungen waren maoglich). Weitere Ausgehregeln bezogen sich auf
einen sicheren Heimweg (2x: ,nicht allein; 1x: ,Taxi“; 1x ,individuelle Absprache"). Zwei Jugendliche fiihrten
aus, mit ihren Eltern die Regel zu haben, dass die Eltern immer tGber Ort der Feier, Freundinnen oder Freun-
de und Heimweg informiert sind (Abb. 14).
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Abbildung 14:

Themenbereiche, auf die sich Ausgehregeln vor der Alkoholintoxikation bezogen
Reaktion Anzahl|

Umgang mit Alkohol ¢ R
Ausgehzeit 5 IR
Nachhauseweg + N

Eltern sind Uiber Ort der Feier, Freunde und Heimweg informiert 2 I

keine 2 I

n=8

Vier der acht Jugendlichen gaben an, dass sie sich an die vereinbarten Regeln gehalten haben. Zwei Jugend-
liche berichteten, dass ein Nichteinhalten der vereinbarten Regeln Konsequenzen nach sich zog. Als Konse-
guenzen wurden Handy-Verbot, PC-Spiele-Verbot, Hausarrest oder Verbot der Teilnahme an Feiern ge-
nannt. Sechs Jugendliche gaben an, dass es vor der Intoxikation keine Konsequenzen fiir das Nichteinhalten
von Regeln gab.

4.7.2.3 Regeln nach der Alkoholintoxikation

Drei der acht Jugendlichen gaben an, dass nach der Alkoholintoxikation keine neuen Regeln zum Umgang
mit Alkohol vereinbart wurden. Jeweils eine Person gab an, dass sie vereinbart hat, keinen Alkohol mehr zu
trinken bzw. traf die Vereinbarung, hochprozentigen Alkohol erst ab 18 Jahren zu konsumieren. Eine Person
musste der Mutter versprechen, dass sie nie wieder aus dem Krankenhaus abgeholt werden muss. Neue
Regeln beziglich der Ausgehzeiten wurden in einem Fall vereinbart (bis 23:00 Uhr) und eine weitere Person
berichtete, dass zwar dieselben Regeln galten wie vor der Intoxikation, jedoch mit strengeren Kontrollen
durch die Eltern.

Finf Jugendliche erzahlten, dass sie nach der Intoxikation keine Konsequenzen fiir ein Nichteinhalten der
neuen Regeln besprochen haben. In einem Fall sei mit den Eltern vereinbart worden eine Beratungsstelle
aufzusuchen, wenn es noch einmal zu einer Alkoholintoxikation kommen sollte. Eine Person berichtete,
dass ein Nichteinhalten der neuen Regeln mit strengeren Verboten einhergehen wiirde (Handy-Verbot,
Party-Verbot).

Die Jugendlichen bewerteten im Folgenden, wie hilfreich sie die Regeln der ElternmaRnahme, die Jugend-
liche direkt betreffen, einschitzen. Die Regeln 9 (,Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit dem Alkoholkonsum
Ihres Kindes umgehen sollen, tauschen Sie sich mit anderen Eltern aus [...]“), 10 (,Wenn lhr Kind betrunken
nach Hause kommt, [...]“) und 12 (Wenn Sie feststellen, dass ein Geschaft ihrem minderjahrigen Kind un-
zulassigerweise Alkoholika verkauft hat, [...]“) wurden den Jugendlichen nicht zur Einschitzung vorgelegt, da
sie sich nicht auf eine Interaktion mit den Jugendlichen beziehen.

Als besonders hilfreich wurde von den interviewten Jugendlichen die Vorbildfunktion der Eltern ein-
geschatzt, gefolgt von Kommunikation Giber Risiken von Trinkspielen und Risiken des Alkoholkonsums
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generell, sowie Regeln zur Reduktion der Verfligbarkeit von alkoholischen Getranken bei privaten Feiern
(Abb. 15). Weniger einheitlich waren die Einschitzungen zur Wirksamkeit von Verboten, z. B. in Bezug auf
Trinkspiele oder Vorgliihen. In den Féllen, in denen eine Regel als eher nicht oder Giberhaupt nicht sinnvoll
eingeschatzt wurde, begriindeten die interviewten Jugendlichen ihre Einschatzung in den meisten Fallen
(n = 6) damit, dass sie der Meinung seien, dass Verbote nicht wirksam sind, weil das Verbotene dann heim-
lich gemacht wird oder ein Verbot sogar den Reiz erh6ht, etwas zu tun.

Abbildung 15:

Beurteilung der Regeln zur Vermeidung riskanten Alkoholkonsums bei Kindern und Jugendlichen

durch die interviewten Jugendlichen

Gestatten Sie keine Trinkspiele zu Hause.

sehr eher eher lberhaupt
hilfreich hilfreich nicht nicht
hilfreich hilfreich

8 0 0 0

Eltern sollten mit Ihrem Kind Gber die Risiken von Trinkspielen sprechen
und wie diese vermieden werden kénnen.

~N
[N
o
o

Eltern sollten bei einer Party Ihres Kindes zu Hause lhre alkoholischen
Getranke nicht sichtbar herumstehen und Ihrem Kind sowie seinen
Gasten verbieten, diese ...

o
N
o
o

Eltern sollten mit ihren Kindern Verhaltenstipps fir die Risikovermei-
dung bei Alkoholkonsum auf 6ffentlichen Platzen, Partys und in Disko-
theken besprechen: gut auf ...

w
w
o
o

Wenn Eltern das ,Vorglihen“ zu Hause ab 16 zulassen, verlangen Sie
von ihrem Kind, dass es dabei in geordneten Bahnen zugeht.

N
N
N
o

Eltern sollten lhren Kindern zu Hause Trinkspiele verbieten.

[N
N
=

Eltern sollten ihrem Kind und dessen Freunden nicht erlauben, sich bei
lhnen zu Hause schon vor dem Besuch einer Party, einer Diskothek,
eines FuBballspiels usw. mit ...

N
N
w

=}
n
oo
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4.7.2.4 Empfehlungen von Jugendlichen fiir Jugendliche

Auf die Frage, welche Empfehlungen die Interviewten anderen Jugendlichen geben wiirden, um eine Al-
koholintoxikation zu vermeiden, wurden zwei Themenbereiche genannt. Flinf der acht Befragten fanden
Trinkregeln hilfreich, z. B. bei Mixgetranken aufpassen (,da schmeckt man den Alkohol nicht"), nicht direkt
aus der Flasche trinken, nicht verschiedene Alkoholika durcheinandertrinken, vorher was essen, langsam
trinken, spat anfangen zu trinken. Drei der acht Befragten benannten Aufklarung und Informationen als hilf-
reich, insbesondere zum Thema hochprozentiger Alkohol. Sie fanden den in der Klinik ausgehandigten HalLT
Hamburg Infoflyer hilfreich, ferner das Gesprach mit den HalLT-Beraterinnen und -Beratern, Internetseiten,
schulische Pravention und Gesprache mit den Eltern.

4.7.3 Bedeutung der Interviewergebnisse fiir die Gestaltung der ElternmaBnahme
4.7.3.1 Zeitpunkt der ElternmaBnahme

Die interviewten Eltern haben klar die Empfehlung gegeben, mit Jugendlichen das Thema Alkohol anzuspre-
chen, bevor die Jugendlichen mit dem Konsum beginnen und pladieren damit fir einen moglichst frithen
Einsatz der ElternmalRnahme.

4.7.3.2 Vernetzung und Austausch

Dartiber hinaus sollte eine ElternmaBnahme neben der Vermittlung von Tipps und Regeln auch den Aus-
tausch der Eltern untereinander Gber den Umgang mit einem (klinftigen) Alkoholkonsum ihrer Kinder an-
regen. Dies ist die am zweithaufigsten genannte Empfehlung der interviewten Eltern an andere Eltern und
wird in der Regel 9 (,Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit dem Alkoholkonsum lhres Kindes umgehen sollen,
tauschen Sie sich mit anderen Eltern aus und rufen bei Bedarf in einer Beratungsstelle an“) auch so betont.
Der Bedarf an Unterstiitzung zum Austausch von und zur Vernetzung zwischen Eltern wird in der quanti-
tativen Elternbefragung (Modul 3) deutlich, in der nur 12,8 % der Eltern angaben, die Regel 9 in der Praxis
anzuwenden.

4.7.3.3 Regeln zum Umgang mit Alkohol

Waihrend ein Drittel der interviewten Eltern nach der AAIl mit ihren Kindern keine neuen Regeln fiir das
Ausgehen und den Umgang mit Alkohol vereinbarten, ist bei den lbrigen interviewten Eltern eine Ergan-
zung der vor der AAI bereits bestehenden Regeln zu beobachten. Neue Regeln betreffen vor allem ein star-
keres Monitoring, d. h. eine starkere Involviertheit in und Kenntnis Gber die Aktivitdten des Kindes sowie
Regeln fiir einen risikoarmen Konsum. Ubertragen auf die Regeln der ElternmaBnahme l3sst sich schluss-
folgern, dass die interviewten Eltern vor der AAl vorwiegend Regeln zur Ausgehzeit vereinbart hatten. Nach
der AAl wurden jedoch Regeln, die insbesondere den Elternregeln 5 (,Sprechen Sie mit Ihrem Kind Uiber
die Risiken von Trinkspielen [...]“) und 7 (,Geben Sie Ihrem Kind Verhaltenstipps fiir die Risikovermeidung
bei Alkoholkonsum [...]) der ElternmaBBnahme entsprechen, vermehrt neu eingefiihrt. Sowohl in den selbst
formulierten Empfehlungen an andere Eltern als auch in der Bewertung der Regeln der ElternmaBnahme
wurde deutlich, dass die befragten Eltern sich einig darliber waren, dass es besonders wichtig ist, mit den
Kindern tGber Alkohol zu sprechen und im Gesprach zu bleiben.
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4 Ergebnisse

Die interviewten Eltern schrieben auch dem eigenen Umgang mit Alkohol eine wichtige Rolle zu und emp-
fehlen einerseits, das Thema Alkohol in der Familie nicht zu tabuisieren und locker mit dem Thema umzuge-
hen. Gleichzeitig bewerteten sie die Regel 1 zur eigenen Vorbildfunktion beim Umgang mit Alkohol als sehr
hilfreich und geeignet zur Vermeidung riskanten Konsums bei Kindern.

4.7.3.4 Umgang mit Verboten

Insgesamt betonten die Eltern in den Interviews, dass sie Verbote nur dann als hilfreich einschatzen, wenn
sie (aus Elternsicht) kontrolliert werden kénnen bzw. wenn es (aus Sicht der Jugendlichen) keine Méglich-
keit gibt, das verbotene Verhalten heimlich auszufiihren. Nach Einschatzung der Jugendlichen werden
Verbote oft umgangen und haben daher geringen Nutzen. Aus Sicht der Jugendlichen sind Aufklarung Gber
Strategien fir einen risikoarmen Alkoholkonsum und eine klare positive Vorbildfunktion von erwachsenen
Bezugspersonen die hilfreichsten MaBnahmen. Maoglichkeiten und Grenzen von Verboten sowie der Um-
gang mit dem Nichteinhalten von Verboten und Regeln sollten mit Eltern thematisiert werden.

4.7.3.5 Umgang mit Nichteinhalten der Regeln

Viele der interviewten Eltern berichteten von keinen oder wenigen Ideen, wie sie mit dem Nichteinhalten
von Regeln umgehen kénnen. Wahrend zwei Eltern betonten, dass es wichtig ist, im Gesprach zu bleiben

und ein Vertrauensverhaltnis zu bewahren, sahen drei Eltern Druck- und Drohszenarien als erfolgverspre-
chende MafRnahmen. Vier der neun befragten Eltern hatten mit ihren Kindern nach der Intoxikation keine
neuen Strategien fiir den Umgang mit Regelbriichen vereinbart. Konstruktive Strategien zum Umgang mit
Nichteinhalten der Regeln sollten daher mit Eltern besprochen werden.
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5 Fazit: Uberarbeitete Elternregeln und
Anpassung der Materialien

5.1 Konzept

Auf dem ersten Workshop in Fulda wurde unter den Praktikerinnen und Praktikern noch einmal prinzipiell
Uber die ElternmaBnahme gesprochen und dabei das 30-mintitige MaBnahme-Konzept fiir die Klassenstu-
fen 8 bis 11 bekraftigt. Das geschah ebenfalls nach den Auswertungen der Pretest-Elternabende beim zwei-
ten Workshop. Demnach werden - nach einer kurzen Vorstellung von Zielsetzung, Ablauf und Referentin-
nen und Referenten - mit einer PowerPoint-Prasentation fiir Eltern wichtige Informationen zu Alkohol und
jugendlichem Alkoholkonsum sowie die Regeln anschaulich vorgestellt. AnschlieRend an eine kurze Zeit fiir
Nachfragen, Antworten und Anmerkungen sollen die Flyer zu den elterlichen Regeln verteilt und ein halbes
Jahr nach dieser Kurzintervention ein ermutigender Erinnerungsbrief zu den Regeln und deren Umsetzung
an die Eltern, die an der MalBnahme teilgenommen haben, verschickt werden.

5.2 Regeln

Die finalen Elternregeln wurden auf Grundlage der empirischen Module (1-3) auf dem ersten Praxis-Work-
shop (Modul 5) festgelegt. In der folgenden Tabelle 29 sind die alten und neuen Regeln nach inhaltlichen
Gesichtspunkten einander gegeniibergestellt.? Die alten zehn Regeln wurden allesamt sprachlich tberarbei-
tet, teilweise inhaltlich erganzt und zusammengefasst. So wurde aus den alten Regeln a bis c eine einzige
neue Regel formuliert (neu: a). Die neuen Regeln h und i betreffen den neu erfassten Bereich des Vorglu-
hens. Die neue Regel j zur Risikovermeidung ist aus dem Kontext des gesamten Projektes entsprungen.

Die neuen Regeln j, k und | wurden zusatzlich mit aufgenommen, weil sie in der Elternbefragung (Modul 3)
einen hohen Zuspruch erfahren haben. Die alte Regel d wurde gestrichen, weil sie bei der Expertinnen- und
Experten-Befragung (Modul 2) auf eine vergleichsweise geringe Akzeptanz gestol3en ist.

Eine Regel zur Verhiltnispravention im hauslichen Umfeld wurde aufgrund mangelnder Akzeptanz, die in
den verschiedenen Befragungsmodulen zum Ausdruck kam, nicht mit aufgenommen.

9 Die in der Tabelle aus systematischen Griinden vorgenommene Gegenliberstellung entspricht weder der Reihenfolge der alten noch
der der neu entwickelten Regeln in der MaBnahme. Damit es zu keiner Verwechselung kommt, wurden hier die Regeln mit Buchsta-
ben versehen.

Handlungsempfehlungen fiir Eltern zum Alkoholkonsum ihrer Kinder 83



5 Fazit: Uberarbeitete Elternregeln und Anpassung der Materialien

Tabelle 29:

Alte und neue Elternregeln in der Gegeniiberstellung

Bezeichnung Alte Regel Bezeichnung Neue Regel
a Auch wenn |hr Kind noch keinen Alkohol

probiert hat, jedoch Interesse zeigt oder
neugierige Fragen stellt, antworten Sie
darauf dem Alter angemessen.

b Bleiben Sie im Gesprach mit lhrem
Kind - auch lber die Motive seines
Alkoholkonsums.

c Sprechen Sie mit lhrem Kind in nicht a
dramatisierender Form Utber die kurz-
und langfristigen Risiken des Alkohol-
konsums. Beispiele: Unfallgefahren,
Vergiftungen, Fahrtlichtigkeit (Fahrrad,
Mofa), Konzentration, Leistungsfahig-
keit, Aggressionen, Reaktionsfahigkeit,
Ubelkeit, Erbrechen, Gedachtnisliicken
und beschidmende Situationen sowie die
Gefahr des sexuellen Missbrauchs.

Wenn lhr Kind beginnt, sich fiir Alkohol
zu interessieren, gehen Sie in einer flr
lhr Kind verstandlichen Weise darauf ein.
Sprechen Sie mit lhrem Kind vor seinen
ersten Konsumerfahrungen (iber die
Griinde und Risiken des Alkoholkonsums.
Bleiben Sie mit ihm im Gesprach und zei-
gen Sie Interesse an seinen Aktivitaten.
(Anmerkung: alte Regel a bis c zusam-
mengefasst)

d Es gibt Situationen, in denen sich Alko-
holkonsum verbietet: Schule, Stral3en-
verkehr, Sport, Schwangerschaft.

e Treffen Sie mit lhrem Kind bis zu einem b
Alter von 15 Jahren eine klare Abma-
chung, dass Partys und Feste zu Hause
alkoholfrei sind.

Treffen Sie mit lhrem Kind bis zu seinem
16. Geburtstag eine klare Abmachung,
dass seine Feiern zu Hause alkoholfrei
sind. Seien Sie anwesend bzw. schnell
erreichbar.

f Helfen Sie Ihrem Kind bei der Organi- c
sation eines sicheren Heimwegs von
Partys. Erklaren Sie Ihrem Kind, dass es
keinesfalls bei jemandem mitfahrt, der
Alkohol getrunken hat.

Helfen Sie Ihrem Kind bei der Organisa-
tion eines sicheren Heimwegs von Partys.
Erklaren Sie ihm, dass es keinesfalls bei
jemandem mitfahrt, der Alkohol getrun-
ken hat. Bieten Sie lhrem Kind an, sich
notfalls von lhnen abholen zu lassen.

g Wenn |hr Kind alkoholisiert nach Hause  d
kommt, sprechen Sie mit lhrem Kind in
Ruhe dartiber. Warten Sie mit dem Ge-
sprach bis zum nachsten Tag.

Wenn lhr Kind betrunken nach Hause
kommt, kimmern Sie sich um sein Wohl-
befinden und sprechen Sie an einem

der nachsten Tage in Ruhe mit Ihrem
Kind dartiber. Im Falle einer vermuteten
Alkoholvergiftung rufen Sie unter 112 die
Notéarztin/den Notarzt an.

h Achten Sie darauf, wie in Vereinen und e
Sportclubs, die Ihr Kind besucht, mit
Alkohol umgegangen wird.

Achten Sie darauf, wie in Vereinen und
Sportclubs, die Ihr Kind besucht, mit Al-
kohol umgegangen wird und sprechen Sie
gegebenenfalls mit den Verantwortlichen.
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Bezeichnung Alte Regel Bezeichnung Neue Regel

i Wenn Sie feststellen, dass lhrem Kind f
der verantwortungsvolle Umgang mit
Alkohol schwerfillt, treffen Sie ge-
meinsam mit ihm Vereinbarungen zum
Umgang mit Alkohol. Legen Sie auch
Konsequenzen fest, die erfolgen, wenn
Ihr Kind die Regeln verletzt.

Vereinbaren Sie mit Ihrem Kind Regeln
zum Umgang mit Alkohol und hilfreiche
Konsequenzen, wenn die Absprachen
nicht eingehalten werden.

j Wenn Sie Fragen zum Alkoholkonsum g
lhres Kindes haben oder nicht weiter
wissen, holen Sie sich Unterstiitzung
durch professionelle Beratungskrafte.

Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit dem
Alkoholkonsum lhres Kindes umgehen
sollen, tauschen Sie sich mit anderen
Eltern aus und rufen bei Bedarf in einer
Beratungsstelle an.

Sprechen Sie mit lhrem Kind tber die Risi-
ken von Trinkspielen und des Vorgliihens.

Falls Sie das Vorgliihen zu Hause ab 16
Jahren zulassen sollten, dann nur unter
der Bedingung, dass wenig sowie nur Bier,
Wein oder Sekt getrunken werden und
keine Trinkspiele stattfinden.

Geben Sie lhrem Kind Verhaltenstipps zur
Risikovermeidung bei Alkoholkonsum auf
offentlichen Platzen, Partys, in Diskothe-

ken, Clubs und Bars.

Seien Sie ein gutes Vorbild hinsichtlich
lhres eigenen Umgangs mit Alkohol.

Wenn Sie feststellen, dass ein Geschaft
minderjahrigen Kindern unzulassigerwei-
se Alkoholika verkauft hat, kénnen Sie das
verantwortliche Personal auf die einzu-
haltenden Jugendschutzbestimmungen
hinweisen oder sich bei wiederholten Ver-
stéBen an das Ordnungsamt wenden.

5.3 Prasentation fiir den Elternabend

Die anschaulich gestaltete Prasentation ,Elterliche Regeln fiir den Alkoholkonsum ihrer Kinder - Erzie-
hung im Dialog“ formuliert eingangs das Ziel, dass Jugendliche im Dialog mit ihren Eltern einen risikoarmen
Umgang mit alkoholischen Getranken lernen. Die Prasentation liefert dann Informationen zu den Entwick-
lungsaufgaben der Pubertat und das Risikoverhalten in dieser Entwicklungsphase sowie tber Alkohol, das
aktuelle Trinkverhalten von Jugendlichen und das geltende Jugendschutzgesetz. Es folgt ein ermutigendes
Kapitel tiber die wissenschaftlichen Befunde zur Wirksamkeit elterlicher Einflussnahme auf den Alkohol-
konsum ihrer Kinder. Unter der Uberschrift ,Was Eltern tun kénnen?'“ werden dann die im Flyer aufgelis-
teten Regeln als Verhaltensorientierung und Hilfe vorgestellt. Die Prasentation endet mit Empfehlungen
zur Gesprachsfiihrung und Vermittlung von Wertschatzung sowie analog zum Flyer mit Informationen iber

weitere Informationsquellen.
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5.4 Flyer fur den Elternabend

Der neue Text des Flyers beginnt mit motivierenden Informationen fiir Eltern zur Einflussnahme auf den
Alkoholkonsum ihrer Kinder und einer dazu ermutigenden Ansprache an die Eltern. Es folgt die Liste der
Verhaltensregeln bzw. Verhaltensempfehlungen. Zusatzlich bietet der Flyer in Informationskasten ergan-
zende Informationen zu den in der Regel 2 erwahnten Risiken des Alkoholkonsums, die Regel 7 konkretisie-
rende Verhaltenstipps zur Risikovermeidung bei Alkoholkonsum auBerhalb der Wohnung sowie die Regel
10 ergianzende Verhaltensempfehlungen zum Umgang mit einem Alkoholrausch und einer akuten Alkohol-
vergiftung der Kinder. Abgesehen davon enthilt der Flyer neben Hinweisen auf die jeweils fiir die Durch-
fihrung der MafRnahme verantwortliche suchtpraventive Fachstelle zur weitergehenden bzw. vertiefenden
Informationsbeschaffung oder Wahrnehmung von Beratung folgender Webseiten:

e Suchtpraventive Fachstellen

e Alkoholpraventive Kampagne ,Kenn dein Limit*

e Eltern-Homepage der Niedersachsischen Landesstelle fiir Suchtfragen

e Internetberatung fiir Eltern suchtgefahrdeter bzw. abhangiger Kinder und Jugendlicher

Diese Auswahl der Webseiten wurde von den Teilnehmenden als eine gute informative Mischung
angesehen.

5.5 Elternbrief

In dem Elternbrief, der sechs Monate nach der alkoholpraventiven Elternintervention an die am Eltern-
abend teilgenommenen Eltern verschickt werden soll, werden die Eltern eingangs an den Elternabend, die
Tipps und Hilfen zum Umgang mit dem Alkoholkonsum ihrer Kinder und die Aushandigung der Flyer mit
Regelempfehlungen erinnert. Zudem werden sie auf die Webseite der suchtpraventiven Fachstelle und der
Schule hingewiesen, wo sie ggf. den Flyer zum Download finden kénnen. Nach einem Dank fiir ihr alkohol-
praventives Engagement werden noch einmal die Botschaften der Regelempfehlungen dargestellt.

5.6 Empfehlungen fiir die zukuinftige ElternmaBBnahme

Im Rahmen des zweiten Workshops wurden von den Praktikerinnen und Praktikern die folgenden Empfeh-

lungen fiir den zukiinftigen Einsatz der Elternmal3nahme ausgesprochen:

e Die ElternmafBZnahme sollte méglichst regelmaig in den Klassenstufen 8 bis 11 aller Schulformen in
allen deutschen Bundeslandern eingesetzt werden.

e Sje sollte zu Beginn eines regularen Elternabends im Rahmen von 30 Minuten stattfinden.

o Die MaBBnahme sollte zukiinftig als proaktive Elternintervention des HaLT-Projektes angeboten und
durchgefiihrt werden.

e Die mittel- bis langfristigen Effekte der ElternmalZnahme sollten im Rahmen eines Kontrollgruppende-
signs untersucht werden.

e Die ElternmalZnahme sollte ferner im digitalen Videoformat erprobt werden.
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Bei der hier dargestellten Prasentation handelt es sich um eine beispielhafte Gestaltungsversion. Es ob-
liegt den jeweils durchfiihrenden Organisationen, die Prasentation vom Layout her eigenverantwortlich

anzupassen.

Elterliche Regeln fir den
Alkoholkonsum ihrer Kinder

Erziehung im Dialog

Anja Maatz

Referentin Suchtpravention

Mail: maatz@suchtpraevention-sachsen.de
Tel.: 0351-440 47718

Fach- und Koordinierungsstelle Suchtpravention Sachsen - www.suchtpraevention-sachsen.de

Zum Hintergrund

Nun gilt es

» die Uiberarbeiteten Regeln mittels eines kurzen Inputs
an Elternabenden vorzustellen und die Veranstaltung
auszuwerten

» Bitte Fiillen Sie dazu die kurzen Feedback-Bogen im
Anschluss an die Veranstaltung aus!

» die Evaluationsergebnisse werden genutzt:
- um eine Elternintervention im Rahmen des Projektes
HaLT-Hart am LimiT abzuleiten
- die Elternregeln weiter zu verbreiten
- als Bestandteil in Schulungen von Multiplikator*innen
der Suchtpravention

Fach- und Koordinierungsstelle Suchtpravention Sachse

www.suchtpra

Inhalt

Pubertat

Informationen zu Alkohol

Alkoholtrinkverhalten von Jugendlichen
Jugendschutzgesetz

Einfluss der Eltern auf den Alkoholkonsum ihrer Kinder

vV v v vVVvYY

Was Eltern tun konnen?!

Fach- und Koordinierungsstelle Suchtpravention Sachsen - www.suchtpraevention-sachsen.de

PP oo

Zum Hintergrund

» Forschungsprojekt zur Weiterentwicklung 2011
erstellter Handlungsempfehlungen fiir Eltern

» unter Tragerschaft des Institutes fiir interdisziplinare
Sucht- und Drogenforschung (ISD)

» gefordert von der Bundeszentrale fiir gesundheitliche
Aufklarung (BZgA)

» auf mehreren empirischen Modulen aufbauendend:
- Gruppengesprache mit Eltern und Jugendlichen
- Tiefeninterviews HalT-Gesprache (Auswertung
Trinkumsténde)
- Befragung von Expert*innen
- quantitative Elternbefragung per Fragebogen

Fach- und Koordinierungsstelle Suchtpravention Sachsen - www.suchtpraevention-sachsen.de

Ziel dieser MaBnahme

Jugendliche lernen einen risikoarmen
(verantwortungsvollen) Umgang mit
alkoholischen Getranken im Dialog mit den
Eltern.

Fach- und Koordinierungsstelle Suchtpravention Sach:

Pubertat

Fach- und chtpr
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Pubertat Jugendlicher - ein Fulltime-Job
... ist eine Phase
» des Wandels und der Veranderung |CH D| E AN DEREN
korperlich, seelisch, emotional, sozial . Wer bin ich? . Solange du die FiiBe...
... mit dem Ziel, auf eigenen FiiBen zu stehen und in Was kann ich? . Lerne fleiBig!
neuen Gemeinschaften zu leben Bin ich sexy? - Was wird bloB aus dir?
> .. der Risiken und Gefahrdungen Bin ich cool? - Ohne Moos nichts los!
» ... des Experimentierens mit Genussmitteln wie Alkohol Wen liebe ich? - Die Jugend von heute!

» ... der ersten Rauscherfahrungen Bin ich Punk oder Yuppie?

Hab ich gute Freunde?

Besonderheit des Jugendalters Risikoverhalten in der Pubertat

v

demonstrative Vorwegnahme von erwachsenen
Verhaltensweisen

Substanzgebrauch kann in dieser Phase
des Lebens eine funktionale Bedeutung
einnehmen, um die altersspezifischen

Entwicklungsaufgaben leichter zu bewaltigen.

sozialer Protest

Verletzung von Normen und Werten
Rauschbediirfnis
Losung von Frustration

»Gruppenzwang“

vV v v v vY

Mittel bei der Suche nach neuen Erfahrungen

Informationen zu Alkohol

> Ist ein Zellgift, das fast alle Korperzellen
und Organe schadigen kann.

» Auf Dauer fiihrt libermaRiger Konsum von
Alkohol zu einer Verringerung der
korperlichen und geistigen
Leistungsfahigkeit.

Informationen uber
Alkohol

» Alkohol verandert das Bewusstsein und
beeintrachtigt die Orientierungs- und
Reaktionsfahigkeiten.

Fach- und Koordinierungsstelle Suchtpravention Sachsen - www.suchtpraevention-sachsen.de
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Informationen zu Alkohol

» Pro-Kopf-Verbrauch in Deutschland liegt bei ca. 9,6 |
reinem Alkohol pro Jahr

» 9,5 Mio. Menschen (zwischen 18 und 64 Jahren)
konsumieren in gesundheitlich riskanter Form

» rund 1,7 Mio. Abhangigkeit -> nur etwa 10 % unterziehen
sich einer Therapie

» jahrlich 74.000 alkoholbedingte Todesfalle (direkter und
indirekter Konsum)

» volkswirtschaftlicher Schaden belauft sich auf 26,7 Mrd. €
» 7,4 Mrd. € direkte Kosten fiir Gesundheitssystem

Fach- und pri Sachsen - www. sachsen.de

Alkoholtrinkverhalten von
Jugendlichen

Fach- und pri Sachsen - www. n.de

Alkoholkonsum bei Jugendlichen

» 62,9 % der 12 bis 17jéhrigen Jugendlichen haben schon
einmal Alkohol getrunken.

» Der Anteil der 12 bis 17jahrigen Jugendlichen, die im
letzten Monat einen Rausch hatten, liegt bei 13,6 %.

» 9,8 % dieser Altersgruppe trinken regelmaBig -
mindestens einmal in der Woche Alkohol.

» Alkoholkonsum in der Phase des Reifens und Wachsens
besonders schadlich.

Quelle: Deutsche Hauptstelle fir Suchtfragen (DHS)

Fach- und " pri Sachsen - www. sachsen.de

5 Fazit: Uberarbeitete Elternregeln und Anpassung der Materialien

Informationen zu
Alkoholkonsummengen

» Manner sollten nicht mehr als ca. 0,5 Liter Bier oder
0,25 Liter Wein pro Tag trinken.

» Frauen wird nur die Halfte dieser Menge ,,empfohlen.

» Experten und Expertinnen raten zu mind. zwei
alkoholfreien Tage pro Woche.

» Jugendliche unter 16 Jahren sollen keinen Alkohol
trinken.

Quelle: Deutsche Hauptstelle fiir Suchtfragen (DHS)

Fach- und Suchtpr Sachsen - www.suchtpra sachsen.de

Zahlen und Fakten

2004 2005 2008 2010 2011 2012 2014 2018 2016 018

© Statista 2020

- Erster Erster

Fach- und pri Sachsen - www.suchtpra sachsen.de
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§ 9 des Jugendschutzgesetzes

(_1) »In Gaststdtten, Verkaufsstellen oder sonst in der
Offentlichkeit diirfen

» 1. Bier, Wein, weinahnliche Getrénke oder Schaumwein
oder Mischungen von Bier, Wein, weindhnlichen Getranken
oder Schaumwein mit nichtalkoholischen Getrénken an
Kinder und Jugendliche unter 16 Jahren,

» 2. andere alkoholische Getranke oder Lebensmittel, die
andere alkoholische Getranke in nicht nur geringfiigiger
Menge enthalten, an Kinder und Jugendliche

weder abgegeben noch darf ihnen der Verzehr gestattet
werden“.

(4) Alkoholhaltige SiiBgetranke im Sinne des
Alkopopsteuergesetzes diirfen gewerbsmafig nur mit dem
Hinweis "Abgabe an Personen unter 18 Jahren verboten, § 9
Jugendschutzgesetz" in den Verkehr gebracht werden.

Fach- und Koordi Sachsen vention s;(hsei Ie

Einflussfaktoren auf das
Trinkverhalten Jugendlicher

» Soziale Faktoren (z.B. Schule, Verein, Freunde)
» Angebot, Preis, Werbung

» ,Image“ von Alkohol

» Erziehungsverhalten der Eltern

Was Eltern tun konnen?!

Fach- und Koordinierungsstelle o

Was wir von der Wissenschaft
uber den Einfluss der Eltern
auf den Alkoholkonsum der
Kinder wissen

Einfluss der Eltern

Sie als Eltern haben einen groBen Einfluss auf
das Trinkverhalten |hrer Kinder und
Jugendlichen, auch dann noch, wenn der
Einfluss der Freunde groBer wird.

Das sollten Sie bedenken

Es ist hilfreich, wenn Sie gut Uber die
Wirkungen von Alkohol und iiber die
gesetzlichen Bestimmungen informiert sind.
So haben Sie einen Wissensvorsprung und
konnen lhrem Kind Orientierung und Halt
geben.
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Elterliche ,,Regeln“ im Umgang
der Jugendlichen mit Alkohol

Die folgenden Empfehlungen geben lhnen eine
Orientierung und Hilfe fiir den Umgang mit
lhren Kindern zum Thema Alkoholkonsum.

Sie ergeben sich aus dem (inter)nationalen
Forschungsstand und der Meinung von
Expertinnen und Experten.

lhre Meinung/Mitwirkung ist gefragt!

Fach- und . svention Sachsen - www. sachsen.de

2. Empfehlung

Wenn Ihr Kind beginnt, sich fiir Alkohol zu
interessieren, gehen Sie in einer fur lhr Kind
verstandlichen Weise darauf ein.

Sprechen Sie mit lhrem Kind vor seinen
ersten Konsumerfahrungen liber die Griinde
und Risiken des Alkoholkonsums.

Bleiben Sie mit ihm im Gesprach und zeigen
Sie Interesse an seinen Aktivitaten.

4. Empfehlung
Treffen Sie mit Ihrem Kind bis zu seinem
16. Geburtstag eine klare Abmachung,
dass seine Feiern zu Hause alkoholfrei
sind. Seien Sie anwesend bzw. schnell
erreichbar.

5 Fazit: Uberarbeitete Elternregeln und Anpassung der Materialien

1. Empfehlung

Seien Sie ein gutes Vorbild
hinsichtlich Ihres eigenen Umgangs
mit Alkohol.

3. Empfehlung

Vereinbaren Sie mit Ihrem Kind
Regeln zum Umgang mit Alkohol und
hilfreiche Konsequenzen, wenn die
Absprachen nicht eingehalten werden.

Fach- und Koordin Suchtpra Sachsen - www.suchtpra sachsen.de

5. Empfehlung

Sprechen Sie mit lhrem Kind uber die
Risiken von Trinkspielen und des
»Vorgliihens*.
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5 Fazit: Uberarbeitete Elternregeln und Anpassung der Materialien

6. Empfehlung

Sollten Sie das ,,Vorgliihen“ zuhause
ab 16 Jahren zulassen, dann nur unter
der Bedingung, dass wenig sowie nur
Bier, Wein oder Sekt getrunken
werden und keine Trinkspiele
stattfinden.

8. Empfehlung

Helfen Sie Ihrem Kind bei der
Organisation eines sicheren
Heimwegs von Partys. Erklaren Sie
ihm, dass es keinesfalls bei jemandem
mitfahrt, der Alkohol getrunken hat.
Bieten Sie lhrem Kind an, sich notfalls
von lhnen abholen zu lassen.

10. Empfehlung

Wenn ihr Kind betrunken nach Hause
kommt, kimmern Sie sich um sein
Wohlbefinden und sprechen Sie an
einem der nachsten Tage in Ruhe mit
lhrem Kind daruber.

Im Falle einer vermuteten
AlkOhOlVergiftU NG (siehe Erlennungsmerkmale auf dem Fiyer)
rufen Sie unter 112 den Notarzt an.

7. Empfehlung

Geben Sie lhrem Kind Verhaltenstipps
zur Risikovermeidung bei
Alkoholkonsum auf 6ffentlichen
Platzen, Partys, in Diskotheken,

Clubs und Bars.

9. Empfehlung

Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit
dem Alkoholkonsum lhres Kindes
umgehen sollen, tauschen Sie sich mit
anderen Eltern aus und rufen bei
Bedarf in einer Beratungsstelle an.
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Was Sie sonst noch tun konnen

Achten Sie darauf, wie in Vereinen und
Sportclubs, die lhr Kind besucht, mit Alkohol
umgegangen wird und sprechen Sie
gegebenenfalls mit den Verantwortlichen.

Gesprachsregeln
> Alle Beteiligten sollten Ruhe und Zeit
mitbringen.

» Die Gesprachsatmosphare sollte
verstandnisvoll sein.

» Aussagen sollen klar formuliert sein.
» Horen Sie Ihrem Kind zunachst einmal zu.

» Vergewissern Sie sich, dass Sie ihr Kind
richtig verstanden haben.

> éuﬁern Sie eigene Gefiihle (z. B. Besorgnis,
Arger).

» Vereinbaren Sie ggf. weitere Gesprache.

Fach- und vention Sachsen - www. sachsen.d

Vielen
Dank fiir
lhr
Interesse!
Elterliche Regeln fiir den
Alkoholkonsum ihrer Kinder
’ SUCHTPRAVENTION
SACHSEN

5 Fazit: Uberarbeitete Elternregeln und Anpassung der Materialien

Was Sie sonst noch tun konnen

Wenn Sie feststellen, dass ein Geschaft
minderjahrigen Kindern unzulassiger Weise
Alkoholika verkauft hat, weisen Sie das
verantwortliche Personal auf die
einzuhaltenden Jugendschutzbestimmungen
hin oder wenden sich bei VerstoBen an das
Ordnungsamt.

Weitere Informationen

» Eltern-Homepage der Niedersachsischen Landesstelle
fiir Suchtfragen: www.elterninfo-alkohol.de

» Webseite der Kampagne ,,Kenn dein Limit“:
www.kenn-dein-limit.de

» Internetberatung fiir Eltern suchtgefahrdeter und
abhangiger Kinder und Jugendlicher:
www.elternberatung-sucht.de

» Informationen fiir Eltern und Familien der Fachstelle
flir Suchtpravention Berlin:
www.berlin-suchtpraevention.de

» Fach- und Koordinierungsstelle Suchtpravention
Sachsen: www.suchtpraevention-sachsen.de
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5 Fazit: Uberarbeitete Elternregeln und Anpassung der Materialien

Bei dem folgenden Flyer handelt es sich um eine beispielhafte Gestaltungsversion.

9. Wenn Sie unsicher sind, wie Sie mit
dem Alkoholkonsum lhres Kindes
umgehen sollen, tauschen Sie sich
mit anderen Eltern aus und rufen bei
Bedarf in einer Beratungsstelle an.

10.  Wenn ihr Kind betrunken nach Hause
kommt, kimmern Sie sich um sein
Wohlbefinden und sprechen Sie an
einem der nachsten Tage in Ruhe mit
lhrem Kind dariiber. Im Falle einer
vermuteten Alkoholvergiftung rufen
Sie unter 112 den Notarzt an.

Was Sie sonst noch machen kdnnen:

11. Achten Sie darauf, wie in Vereinen
und Sportclubs, die Ihr Kind besucht,
mit Alkohol umgegangen wird und
sprechen Sie gegebenenfalls mit den
Verantwortlichen.

12.  Wenn Sie feststellen, dass ein
Geschéft minderjéhrigen Kindern
unzulédssiger Weise Alkoholika
verkauft hat, konnen Sie das
verantwortliche Personal auf die
einzuhaltenden Jugendschutz-
bestimmungen hinweisen oder sich
bei wiederholten VerstéRen an das
Ordnungsamt wenden.

Weitere Informationen erhalten Sie
unter folgenden Adressen:

Eltern-Homepage der Niedersachsischen
Landesstelle fiir Suchtfragen

www.elterninfo-alkohol.de

Webseite der Kampagne
,Kenn dein Limit*

www.kenn-dein-limit.de

Internetberatung fiir Eltern
suchtgefahrdeter und abhéngiger Kinder
und Jugendlicher

www.elternberatung-sucht.de

Informationen fiir Eltern und Familie der
Fachstelle fiir Suchtpravention Berlin

www.berlin-suchtpraevention.de

Fach- und Koordinierungsstelle
Suchtpravention Sachsen

www.suchtpraevention-sachsen.de

gefordert durch die Bundeszentrale fiir gesundheitiche Aufklarung
in mit dem Institut fir interdisziplinare Sucht— und
Drogenforschung (ISD)

GKV-Biindnis fir 1SD
GESUNDHEIT Institut fi interdisziplinare
Sucht und Drogenforschung

Gk On- CEES ek

Elterliche Regeln fiir den
Alkoholkonsum ihrer Kinder

Fach- und Koordinierungsstelle
SUCHTPRAVENTION
SACHSEN

Elterliche Regeln fiir den
Alkoholkonsum ihrer Kinder

Liebe Eltern,

sicher méchte keiner von lhnen, dass ihr
Kind UibermaRig viel Alkohol trinkt. Doch
kénnen Sie als Eltern tiberhaupt darauf
Einfluss nehmen?

Wissenschaftliche Studien zeigen, dass
Sie groRen Einfluss auf das Alkoholtrink-
verhalten lhres Kindes haben, auch dann
noch, wenn der Einfluss der Freunde
groRer wird.

Dabei spielt es eine Rolle, welches
Vorbild Sie Ihrem Kind gegeniiber sind.
Ihr Kind orientiert sich an lhren
Verhaltensweisen und lernt von lhnen.
Das gilt auch fiir den Umgang mit Alkohol.

Doch noch entscheidender ist, dass Sie
eine klare ablehnende Haltung zum
frlihen Einstieg und zum UbermaRigen
Alkoholkonsum |hres Kindes einnehmen;
je friiher, desto erfolgreicher.

Ihr Kind wird dadurch erkennen, dass Sie
zu seinem Wohle Einfluss auf das
Trinkverhalten nehmen wollen.

Sie als Eltern konnen aktiv das
Alkoholkonsumverhalten lhres
Kindes beeinflussen!

Es ist hilfreich, wenn Sie gut Uber die
Wirkung von Alkohol und die gesetzlichen
Bestimmungen informiert sind. So haben
Sie einen Wissensvorsprung und kénnen
Ihrem Kind Orientierung und Halt geben.

Folgende Verhaltensregeln sollen Sie im
Umgang mit Ihren Kindern unterstiitzen.
Sie ergeben sich aus dem internationalen
Forschungsstand sowie der Meinung vie-
ler Eltern, Schiler*innen und
Expert*innen.

1. Seien sie ein gutes Vorbild hinsichtlich
lhres eigenen Umgangs mit Alkohol.

2. Wenn Ihr Kind beginnt, sich fiir Alkohol
zu interessieren, gehen Sie in einer fiir
ihr Kind verstandlichen Weise darauf
ein. Sprechen Sie mit lhrem Kind vor
seinen ersten Konsumerfahrungen
(iber die Griinde und Risiken des Alko-
holkonsums. Bleiben Sie mit ihm im
Gesprach und zeigen Sie Interesse an
seinen Aktivitaten.

3. Vereinbaren Sie mit ihrem Kind Regeln
zum Umgang mit Alkohol und hilfreiche
Konsequenzen, wenn die Absprachen
nicht eingehalten werden.

4. Treffen Sie mit lhrem Kind bis zu

seinem 16. Geburtstag eine klare
Abmachung, dass seine Feiern zu
Hause alkoholfrei sind. Seien Sie
anwesend bzw. schnell erreichbar.

. Sprechen Sie mit lhrem Kind tber die
Risiken von Trinkspielen und des
,Vorgliihens*.

. Falls Sie das ,Vorgliilhen zuhause ab
16 Jahren zulassen sollten, dann nur
unter der Bedingung, dass wenig
sowie nur Bier, Wein oder Sekt
getrunken werden und keine
Trinkspiele stattfinden.

. Geben Sie lhrem Kind Verhaltenstipps
zur Risikovermeidung bei
Alkoholkonsum auf 6ffentlichen
Platzen, Partys, in Diskotheken,
Clubs und Bars.

. Helfen Sie lhrem Kind bei der
Organisation eines sicheren Heimwegs
von Partys. Erklaren Sie ihm, dass es
keinesfalls bei jemandem mitfahrt, der
Alkohol getrunken hat. Bieten Sie
lhrem Kind an, sich notfalls von lhnen
abholen zu lassen.
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5 Fazit: Uberarbeitete Elternregeln und Anpassung der Materialien

Im Folgenden der nach sechs Monaten zu schickende Erinnerungsbrief an die Eltern. Es handelt sich bei der
Darstellung um eine Einfligung des aktualisierten Textes in eine bestehende, beispielhafte Layoutvorlage.

Landesstelle fiir CS') Koordinationsstelle
Suchtfragen O Schulische
Schleswig-Holstein ‘% Suchtvorbeugung

Elterliche Regeln fiir den Alkoholkonsum ihrer Kinder

Liebe Eltern,

nach einem halben Jahr méchten wir uns noch einmal bei lhnen melden.

Erinnern Sie sich? Auf einem Elternabend haben Ihnen Referentinnen und
Referenten aus der Suchtpravention Tipps und Hilfen zum Umgang mit dem
Alkoholkonsum lhrer Kinder vorgestellt und Ihnen dazu einen Flyer mit
Regelempfehlungen Uberreicht. Diesen Flyer finden Sie auf der Webseite der
suchtpraventiven Fachstelle und ggfs. auch auf der Website der Schule Ihrer
Kinder.

Wir moéchten uns auf diesem Wege bei lhnen dafiir bedanken, dass Sie
zahlreich an den Elternabenden teilgenommen haben.

Es zeigt uns, dass Ihnen das Thema Alkohol wichtig ist. Wir mdchten Sie
daher erneut auf die Regeln aufmerksam machen, wie Sie das
Alkoholtrinkverhalten lhrer Kinder beeinflussen kdnnen.

Hoffentlich konnten Sie mit den Tipps etwas anfangen. Hier noch einmal
zur Erinnerung die wichtigsten:

» Kindern gegentber eine klare Haltung bezuglich des Alkoholkonsums
entwickeln

* Klare Regeln vorgeben

» Konsequent handeln

» Positiv verstarken durch individuelle, die Motivation férdernde
Vereinbarungen

* Probierverhalten wahrnehmen und hinterfragen

» Gesprachsregeln beachten

Wir wiinschen Ihnen weiterhin viel Freude mit lhren Kindern und Erfolg auf
deren Weg zum verantwortungsvollen Umgang mit Alkohol.

Mit freundlichem Gruf}
Das Team der LSSH & der KOSS

Kontakt: www.lssh.de oder 0431/5403 340
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