
1

� ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

Lohnt sich PrLohnt sich Pr��vention vention 
in allen Lebenslagen?in allen Lebenslagen?

Alfred UhlAlfred Uhl
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Meine persMeine pers��nliche Erkenntnis aus der Hirnforschung:nliche Erkenntnis aus der Hirnforschung:
��Wir haben ein Hirn und Wir haben ein Hirn und ��

�� wir sollten es verwenden !wir sollten es verwenden !��
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Was bedeutetWas bedeutet
„„PrPrääventionvention““ ??
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Prävention
(im engeren Sinn)

Primär-
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Sekundär-
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Prävention
(im weiteren Sinn)

Tertiär-
Prävention

Schadens-
begrenzungTherapie

Tertiär-
prävention

Repression

Spezial
bzw.

Individual-
Prävention

General
Prävention

Uhl, A.; Gruber, Ch. (2004):  SuchtprUhl, A.; Gruber, Ch. (2004):  Suchtpr��vention. In: Brosch, R.; Mader, R. (Hrsg.): vention. In: Brosch, R.; Mader, R. (Hrsg.): 
Sucht and Suchtbehandlung: Problematik and Therapie in Sucht and Suchtbehandlung: Problematik and Therapie in ��sterreich. LexisNexis, Wiensterreich. LexisNexis, Wien

Public Health Public Health 
KlassifikationssystemKlassifikationssystem
Gordon (1983), NIDA (1997)Gordon (1983), NIDA (1997)

PrPr��vention oder Behandlung?vention oder Behandlung?
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PrPr��ventionvention�� im weiteren Sinnim weiteren Sinn
��berbegriff berbegriff ��ber ber 

jegliches suchtpolitisches Handelnjegliches suchtpolitisches Handeln



PrPr��ventionvention�� im engeren Sinnim engeren Sinn
nicht repressivenicht repressive Interventionen an Personen, Interventionen an Personen, 

bei denen bei denen 
(noch) (noch) keine therapeutischen Interventionenkeine therapeutischen Interventionen nn��tig sindtig sind

Nicht prNicht pr��ventiv tventiv t��tig zu sein,tig zu sein,
heihei��t nicht handeln !t nicht handeln !
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Nur ca. 20% jener, die zitieren lesen das Original !Nur ca. 20% jener, die zitieren lesen das Original !
„„akademische stille Postakademische stille Post““

SimkinSimkin, M.V.; , M.V.; RoychowdhuryRoychowdhury V.P. (2003): V.P. (2003): 
Read before you cite!. Complex Systems, 14, 269Read before you cite!. Complex Systems, 14, 269--274274

Potemkinsche Wissenschaft, Potemkinsche Wissenschaft, 
lesen Sie bevor Sie zitieren?lesen Sie bevor Sie zitieren?

Ralf Demmel  (2004)Ralf Demmel  (2004)
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NIDA (1997)NIDA (1997)
Public Health KlassifikationPublic Health Klassifikation

(1) Prim(1) Primäärprrpräävention vention 
unselektierte Personengruppenunselektierte Personengruppen

(a) (a) VerhVerhäältnisprltnispräävention vention (b) (b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(2) Sekund(2) Sekundäärprrprääventionvention
Risikogruppen / RisikopersonenRisikogruppen / Risikopersonen

(a)(a) VerhVerhäältnisprltnispräävention  vention  (b)(b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(3) Terti(3) Tertiäärprrprääventionvention
(a) (a) Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)

(b)(b) Schadensbegrenzung (palliativ)Schadensbegrenzung (palliativ)
(c) (c) RRüückfallprophylaxeckfallprophylaxe

NIDA (1997): Drug Abuse Prevention: What Works. NIH Publication,NIDA (1997): Drug Abuse Prevention: What Works. NIH Publication, No. 97No. 97--4110, Rockville, MD4110, Rockville, MD

ErkrankungErkrankung
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NIDA (1997)NIDA (1997)

Kumpfer hat Gordon (1983) gelesen Kumpfer hat Gordon (1983) gelesen 
–– und falsch interpretiert:und falsch interpretiert:

���� organized along a continuum organized along a continuum 
of primary, secondary, and tertiary prevention of primary, secondary, and tertiary prevention ����

zitiertzitiert: Commission on Chronic Illness (1957): Commission on Chronic Illness (1957)
zitiertzitiert: Center for Substance Abuse Prevention (1991): Center for Substance Abuse Prevention (1991)

((beide nur primbeide nur prim��r vs. sekundr vs. sekund��r Prr Pr��vention)vention)
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PrimPrimäär P.r P.

Commission on Chronic Illness, 1957. Chronic Illness in the UnitCommission on Chronic Illness, 1957. Chronic Illness in the United States. Vol. 1. Published for theed States. Vol. 1. Published for the
Commonwealth Fund. Cambridge, MA, Harvard University PressCommonwealth Fund. Cambridge, MA, Harvard University Press

SekundSekundäär P.r P.

ErkrankungErkrankung

Commission on Chronic Illness (1957) Commission on Chronic Illness (1957) 
Public Health KlassifikationPublic Health Klassifikation

(1) Prim(1) Primäärprrprääventionvention
unselektierte Personengruppenunselektierte Personengruppen

(a) (a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b) (b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(2) Sekund(2) Sekundäärprrprääventionvention
Risikogruppen / RisikopersonenRisikogruppen / Risikopersonen

(a)(a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b)(b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(3) Terti(3) Tertiäärprrprääventionvention
(a) (a) Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)

(b) (b) Schadensbegrenzung (palliativ)Schadensbegrenzung (palliativ)
(c)(c) RRüückfallprophylaxeckfallprophylaxe
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PrimPrimäär P.r P.
InzidenzInzidenz

SekundSekundäär P.r P.
DauerDauer

Caplan, G. (1964): Principles of Preventive Psychiatry. Basic boCaplan, G. (1964): Principles of Preventive Psychiatry. Basic books, New Yorkoks, New York

TertiTertiäär P.r P.
BeeintrBeeinträächtigungchtigung

ErkrankungErkrankung

Caplan (1964) Caplan (1964) 
Public Health KlassifikationPublic Health Klassifikation

(1) Prim(1) Primäärprrprääventionvention
unselektierte Personengruppenunselektierte Personengruppen

(a) (a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b) (b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(2) Sekund(2) Sekundäärprrprääventionvention
Risikogruppen / RisikopersonenRisikogruppen / Risikopersonen

(a)(a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b)(b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(3) Terti(3) Tertiäärprrprääventionvention
(a) (a) Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)

(b) (b) Schadensbegrenzung (palliativ)Schadensbegrenzung (palliativ)
(c)(c) RRüückfallprophylaxeckfallprophylaxe
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PrimPrimäär P.r P.

SekundSekundäär P.r P.

TertiTertiäär P.r P.

Strasser T. Reflections on cardiovascular diseases. Strasser T. Reflections on cardiovascular diseases. InterdiscInterdisc SciSci Rev 1978; 3: 225Rev 1978; 3: 225--230230

Primordial P.Primordial P.
ProtoProto--ProphylaxeProphylaxe

ErkrankungErkrankung

Strasser (1978)Strasser (1978)
Public Health KlassifikationPublic Health Klassifikation

(1) Prim(1) Primäärprrprääventionvention
unselektierte Personengruppenunselektierte Personengruppen

(a) (a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b) (b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(2) Sekund(2) Sekundäärprrprääventionvention
Risikogruppen / RisikopersonenRisikogruppen / Risikopersonen

(a)(a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b)(b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(3) Terti(3) Tertiäärprrprääventionvention
(a) (a) Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)

(b) (b) Schadensbegrenzung (palliativ)Schadensbegrenzung (palliativ)
(c)(c) RRüückfallprophylaxeckfallprophylaxe
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Nachbehandlung (inkl. Rehabilitation)
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Behandlung

Nachbehandlung

Institute of Medicine Modell (1994)Institute of Medicine Modell (1994)

MrazekMrazek, P.J.; Haggerty, R.J. (, P.J.; Haggerty, R.J. (edseds) (1994):  Reducing Risks for Mental Disorders. Frontiers for Pr) (1994):  Reducing Risks for Mental Disorders. Frontiers for Preventiveeventive
Intervention Research Intervention Research -- Report of the Committee on Prevention of Mental Disorders DivisReport of the Committee on Prevention of Mental Disorders Division of Biobehavioralion of Biobehavioral

Sciences and Mental Disorders Institute of Medicine. National AcSciences and Mental Disorders Institute of Medicine. National Academy Press, Washington DCademy Press, Washington DC

Mental Health Mental Health 
KlassifikationssystemKlassifikationssystem

Strasser (1978), EBDDStrasser (1978), EBDD
PrPr��vention or Behandlung?vention or Behandlung?
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universelle P.universelle P.

selektive P.selektive P.

indizierte P.indizierte P.

Gordon, R.S. (1983):  An operational classification of disease pGordon, R.S. (1983):  An operational classification of disease prevention. revention. 
Public Health Reports, Vol. 96, No. 2 107Public Health Reports, Vol. 96, No. 2 107--109109

Erkrankung Erkrankung ??????

Gordon (1983)Gordon (1983)
Mental Health KlassifikationMental Health Klassifikation

(1) Prim(1) Primäärprrprääventionvention
unselektierte Personengruppenunselektierte Personengruppen

(a) (a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b) (b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(2) Sekund(2) Sekundäärprrprääventionvention
Risikogruppen / RisikopersonenRisikogruppen / Risikopersonen

(a)(a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b)(b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(3) Terti(3) Tertiäärprrprääventionvention
(a) (a) Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)

(b) (b) Schadensbegrenzung (palliativ)Schadensbegrenzung (palliativ)
(c)(c) RRüückfallprophylaxeckfallprophylaxe

�� ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

umweltumwelt--
orientierte P.orientierte P.

universelle P.universelle P.

selektive P.selektive P.

indizierte P.indizierte P.

Erkrankung Erkrankung ??????

EMCDDA (2008):  Prevention responses to drug use in the EU.EMCDDA (2008):  Prevention responses to drug use in the EU.
<<http://www.emcdda.europa.eu/themes/prevention/responseshttp://www.emcdda.europa.eu/themes/prevention/responses--inin--eueu > (6.6.2008)> (6.6.2008)

EBDD (2007)EBDD (2007)
Mental Health KlassifikationMental Health Klassifikation

(1) Prim(1) Primäärprrprääventionvention
unselektierte Personengruppenunselektierte Personengruppen

(a) (a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b) (b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(2) Sekund(2) Sekundäärprrprääventionvention
Risikogruppen / RisikopersonenRisikogruppen / Risikopersonen

(a)(a) VerhVerhäältnisprltnisprääventionvention (b)(b) VerhaltensprVerhaltensprääventionvention

(3) Terti(3) Tertiäärprrprääventionvention
(a) (a) Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)Behandlung manifest Erkrankter (kurativ)

(b) (b) Schadensbegrenzung (palliativ)Schadensbegrenzung (palliativ)
(c)(c) RRüückfallprophylaxeckfallprophylaxe
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Ich kam nach Hause und erwartetet Ich kam nach Hause und erwartetet 
eine eine ÜÜberraschung ...berraschung ...

... es gab keine ... es gab keine ÜÜberraschung ...berraschung ...
... da war ich ... da war ich üüberrascht !berrascht !

Ludwig WittgensteinLudwig Wittgenstein

Verdinglichung vonVerdinglichung von
relationalen Begriffenrelationalen Begriffen

Ludwig WittgensteinLudwig Wittgenstein
(von David Levine, 1969)(von David Levine, 1969)

�� ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
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Ist heute schon morgen ?Ist heute schon morgen ?

Warum sagst du zur Oma Warum sagst du zur Oma „„MamaMama““??

Verdinglichung vonVerdinglichung von
relationalen Begriffenrelationalen Begriffen
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LegasthenieLegasthenie
��

SchulversagenSchulversagen
��

depressive Stimmungdepressive Stimmung
��

SubstanzmissbrauchSubstanzmissbrauch
��

SuchtSucht
��

i.v. Drogenkonsumi.v. Drogenkonsum
��

HIVHIV--InfektionInfektion

��...
BehandlungBehandlung �� PrPrääventionvention

��

““PrPräävention
vention”” ist ist 

ein re
lationaler 

ein re
lationaler 

Ausdruck

Ausdruck

““Behandlung

Behandlung”” ist ist 

ein relationaler 

ein relationaler 

Ausdruck

Ausdruck

Ist eine bestimmte AktivitIst eine bestimmte Aktivitäät nunt nun
““BehandlungBehandlung”” or or ““PrPrääventionvention””??

�
 ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
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gleiche Magleiche Maßßnahme vonnahme von……

LegasthenieLegasthenie
��

SchulversagenSchulversagen
��

depressive Stimmungdepressive Stimmung
��

SubstanzmissbrauchSubstanzmissbrauch
��

SuchtSucht
��

i.v. Drogenkonsumi.v. Drogenkonsum
��

HIVHIV--InfektionInfektion

Sprachtherapeuten = Sprachtherapeuten = „„BehandlungBehandlung““

Lehrer = Lehrer = „„UnterrichtUnterricht““

Wie nennt man die Intervention ?Wie nennt man die Intervention ?

Eltern = Eltern = „„ErziehungErziehung““

SuchtprophylaktikerSuchtprophylaktiker
„„PrPräävention von Substanzmissbrauchvention von Substanzmissbrauch““

GesundheitsfGesundheitsföördererrderer
„„GesundheitsfGesundheitsföörderungrderung““
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•• ““PrPrääventionvention”” as as spezifische Tspezifische Täätigkeittigkeit: Was verhindern ?: Was verhindern ?
•• ““PrPrääventionvention”” as as allgemeine Tallgemeine Täätigkeittigkeit: Was geh: Was gehöört dazu ?rt dazu ?
•• ““PrPrääventionvention”” as as Profession:Profession: Welche Aufgabe gehWelche Aufgabe gehöört dazu ?rt dazu ?

weitere semantische Verwirrung !weitere semantische Verwirrung !

E.C. Escher 1960: E.C. Escher 1960: AscendingAscending & & DescendingDescending

	�������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
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LohntLohnt sichsich
„„PrPrääventionvention““

Man kann gar nicht Man kann gar nicht „„nichtnicht prpräävenierenvenieren““, aber, aber
-- ist die Profession ist die Profession „„SuchtprSuchtprääventionvention““ nnüützlich ?tzlich ?
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WeltWelt-- und Menschenbild !und Menschenbild !
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paternalistisch paternalistisch –– kontrollierendkontrollierend
(paternalistisch (paternalistisch –– autoritautoritäär)r)

Paternalismus im Sinne der nPaternalismus im Sinne der nöördlichen Alkoholkontrollpolitikrdlichen Alkoholkontrollpolitik

Uhl, A. (2004):  Wie viel Freiheit braucht SuchtprUhl, A. (2004):  Wie viel Freiheit braucht Suchtpräävention vention –– wie viel Zwang vertrwie viel Zwang verträägt sie?. gt sie?. 
In: Landschaftsverband WestfalenIn: Landschaftsverband Westfalen--Lippe: Tagungsband zur Tagung "FrLippe: Tagungsband zur Tagung "Früühintervention hintervention –– am Beispiel desam Beispiel des
Bundesmodellprojektes FreD" vom 23.Bundesmodellprojektes FreD" vom 23.--25. Juni 2003  in Potsdam. Koordinationsstelle Sucht, Potsdam25. Juni 2003  in Potsdam. Koordinationsstelle Sucht, Potsdam

Busch: Busch: Lehrer Lehrer LL��mpelmpel

partizipatorisch partizipatorisch –– emanzipatorischemanzipatorisch
(demokratisch (demokratisch –– emanzipatorisch) emanzipatorisch) 

GesundheitsfGesundheitsföörderung im Sinne der rderung im Sinne der WHOWHO--OttawaOttawa--ChartaCharta
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1944: Junge B1944: Junge Bääume, die wachsen ume, die wachsen 
wollen, muss man anbinden, damit wollen, muss man anbinden, damit 
sie gerade wachsen und nicht nach sie gerade wachsen und nicht nach 

alle Seiten ausschlagen. Und alle Seiten ausschlagen. Und 
genauso ist es mit den jungen genauso ist es mit den jungen 

Menschen. Menschen. 

Disziplin muss das Band sein, Disziplin muss das Band sein, 
das sie bindet, zu schdas sie bindet, zu schöönem, nem, 

geraden Wachstum.geraden Wachstum.””

Professor Brett (Lutz GProfessor Brett (Lutz Göötz)tz)

kontrollierend kontrollierend -- paternalistischer Erziehungsstilpaternalistischer Erziehungsstil

Deutschland 1944Deutschland 1944

	� ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
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Das ist es, was Astrid Das ist es, was Astrid 
Lindgrens ErzLindgrens Erzäählungen in hlungen in 
meinen Augen vermitteln: meinen Augen vermitteln: 
„„Man muss auch als Kind Man muss auch als Kind 
ernst genommen werden, ernst genommen werden, 

um ein starker, mutiger um ein starker, mutiger 
Erwachsener mit einem Erwachsener mit einem 

eigenen Kopf zu werden.eigenen Kopf zu werden.““
Jasmin WagnerJasmin Wagner

partizipativ partizipativ –– emanzipatorischer Erziehungsstilemanzipatorischer Erziehungsstil

Pippi Langstrumpf: Astrid Pippi Langstrumpf: Astrid LindgreenLindgreen
19441944
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Angriff gegen Angriff gegen 
Profession Profession „„PrPrääventionvention““

von zwei Seitenvon zwei Seiten

„„nnöördliche Alkoholpolitikrdliche Alkoholpolitik““
Guttempler laden zum Guttempler laden zum NNüüchterheitsgelchterheitsgelüübdebde Astrid Lindgren)Astrid Lindgren)

„„fortschrittlichefortschrittliche““ SuchtpolitikSuchtpolitik

	
 ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

19751975 19951995 20032003

Alkohol Alkohol KontrollpolitikKontrollpolitik
4 Hauptpublikationen4 Hauptpublikationen

20062006

Kontrollpolitik ist billig und effektiv !Kontrollpolitik ist billig und effektiv !
PrPräävention und Therapie ist teuer und wirkungslos !vention und Therapie ist teuer und wirkungslos !
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Jose Jose GuadelupeGuadelupe PosadaPosada

Schiffe verbrennen Schiffe verbrennen –– um Alternativen zu blockieren !um Alternativen zu blockieren !

??

??

??

??

??

??

??

??

??

??

Gibt es tatsGibt es tatsäächlich keine Alternative zu Kontrolle und Paternalismus ?chlich keine Alternative zu Kontrolle und Paternalismus ?

��������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

„„PrPrääventionvention““ als Ursache als Ursache üüberschieberschießßender ender 
staatlicher Ordnungspolitik ?staatlicher Ordnungspolitik ?

2006200620042004

populpopuläär: r: „„NannyNanny--StateState““, , „„GesundheitsfaschismusGesundheitsfaschismus““
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Helfer werden als Helfer werden als „„TTääterter““ konstruiert !konstruiert !

20022002

Zumindest in Zumindest in ÖÖsterreich ist die Orientierungsterreich ist die Orientierung
der Prder Präävention deklariert vention deklariert „„emanzipatorischemanzipatorisch““ !!

�	 ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

Ein populEin populäärer Irrtumrer Irrtum
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„„EvidenzbasierungEvidenzbasierung““ in der in der SuchtprSuchtprääventionvention, , 
Erziehung, Schulunterricht, Erziehung, Schulunterricht, 

Psychotherapie, etc. ?Psychotherapie, etc. ?

Wie weit kommen wir hier mit einemWie weit kommen wir hier mit einem
auf allgemeine Gesetze zielendenauf allgemeine Gesetze zielenden

nomothetischen Zugangnomothetischen Zugang ??

�� ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

Was schmeckt besser Was schmeckt besser ––
Grillhuhn oder Wiener Schnitzel?Grillhuhn oder Wiener Schnitzel?

HHäängt wahrscheinlich primngt wahrscheinlich primäär r 
von der Kunst des Kochs ab !von der Kunst des Kochs ab !
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Vieles ist zu komplexVieles ist zu komplex
um es mit quantitativen Methoden um es mit quantitativen Methoden 

adadääquat zu erfassen !!!quat zu erfassen !!!
„„Soft SkillsSoft Skills““

�� ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

FFäähigkeiten vs. Programmhigkeiten vs. Programm
Curriculum vs. ManualCurriculum vs. Manual
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Wir messen oft nicht was relevant ist,Wir messen oft nicht was relevant ist,
((„„Soft SkillsSoft Skills““ = Erfahrung, F= Erfahrung, Fäähigkeiten)higkeiten)

sondern was leicht zu erfassen ist!sondern was leicht zu erfassen ist!
Bei vielen Evaluationen bloBei vielen Evaluationen bloßß irgendetwasirgendetwas

z.B. z.B. InputInput = Programmname / Technik = Programmname / Technik 
OutputOutput = Zufriedenheit / fragw= Zufriedenheit / fragwüürdige Surrogaterdige Surrogate

�
 ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

Der Der öösterreichische Drogenkoffersterreichische Drogenkoffer
1992 bis 19971992 bis 1997

Uhl, A.; Springer, A. (1997):  5 Jahre Uhl, A.; Springer, A. (1997):  5 Jahre ��DrogenkofferDrogenkoffer�� Eine Evaluation der Situation in Wien. Eine Evaluation der Situation in Wien. 
Forschungsbericht des LBISucht, WienForschungsbericht des LBISucht, Wien
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externe Fragebogenevaluationexterne Fragebogenevaluation
Die Erhebung in der Lehrerschaft erbrachte trotz der Die Erhebung in der Lehrerschaft erbrachte trotz der 
kurzen Zeitspanne seit Zurverfkurzen Zeitspanne seit Zurverfüügungstellung der gungstellung der 
Unterrichtsmaterialien und Abfrage nach Einsatz und Unterrichtsmaterialien und Abfrage nach Einsatz und 
Akzeptanz eine Akzeptanz eine üüberraschend berraschend hohe Einsatzquote (90%).hohe Einsatzquote (90%).

Der Der öösterreichische Drogenkoffersterreichische Drogenkoffer
1992 bis 19971992 bis 1997

externe Evaluation LBISuchtexterne Evaluation LBISucht
•• nur nur 2 Lehrer2 Lehrer in ganz Wien haben Programm durchgefin ganz Wien haben Programm durchgefüührthrt
•• Design ist vDesign ist vööllig ungeeignetllig ungeeignet
•• „„Ein Koffer pro SchuleEin Koffer pro Schule““ ist unsinnigist unsinnig

��������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

Die Idee, dass es zur PrDie Idee, dass es zur Prääventionvention
keiner Fkeiner Fäähigkeiten bedarf, higkeiten bedarf, 

ist absurd!ist absurd!

Messerschmidt Schalknarr um1770Messerschmidt Schalknarr um1770
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ConclusioConclusio

�	 ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
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Das Power DilemmaDas Power Dilemma
(kein Nachweis (kein Nachweis ≠≠ „„kein Effektkein Effekt““))

1% 1% GesamtlebenszeitprGesamtlebenszeitpräävalenz valenz üüber 10 Jahreber 10 Jahre
0.1%0.1% Inzidenz pro JahrInzidenz pro Jahr
20% 20% relativer Effekt, d.h. 1 von 5000 (500) wenigerrelativer Effekt, d.h. 1 von 5000 (500) weniger
360 000360 000 MindeststichprobenumfangMindeststichprobenumfang

* Untersuchungseinheit nicht Klassen* Untersuchungseinheit nicht Klassen
* keine Messfehler* keine Messfehler

Uhl, A. (2002): Schutzfaktoren und Risikofaktoren in der Suchtprophylaxe

Realismus Realismus !!ber die Effektstber die Effektst��rkerke
einzelner Maeinzelner Ma��nahmen nahmen 
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StapperfenneStapperfenne (1982): Alles in sch(1982): Alles in sch��nster Ordnung. nster Ordnung. 
Ein EntwicklungshilfeEin Entwicklungshilfe--Bilderbuch.Bilderbuch.

Realismus Realismus !!ber die Effektstber die Effektst��rkerke
einzelner Maeinzelner Ma��nahmen nahmen 

�� ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
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Wenn wir alle Handlungen Wenn wir alle Handlungen 
unterlieunterließßen, fen, füür die wir den Grund r die wir den Grund 

nicht kennen oder die wir nicht nicht kennen oder die wir nicht 
rechtfertigen krechtfertigen köönnen, wnnen, wäären wir ren wir 

wahrscheinlich bald tot!wahrscheinlich bald tot!

Friedrich HayekFriedrich Hayek
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How to Camouflage Ethical Questions in Addiction Research (Uhl, How to Camouflage Ethical Questions in Addiction Research (Uhl, 2007)2007)

.
�	�	�� ��%���� �	���$����.
�	�	�� ��%���� �	���$����������������
�	� ��.�	-�	� ��.�	-����������	���#(��	�����	���#(��	����� ��	�+���	�+�

1	���$� ������-�%� 	�8�1	���$� ������-�%� 	�8�

““Der vitruvianische MenschDer vitruvianische Mensch””
Leonardo da Vinci (1492) Leonardo da Vinci (1492) 
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““LibertyLiberty leadingleading the the peoplepeople (1830) (1830) 
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�� ����� �	� ��	��� ����� �	� ��	�

Alois Jesner, 2007Alois Jesner, 2007

Soll ich ein Taxi rufenSoll ich ein Taxi rufen

Nein, wir sind Komatrinker, Nein, wir sind Komatrinker, 
wir fahren mit der Rettungwir fahren mit der Rettung

jugendliches Komasaufen 2007jugendliches Komasaufen 2007

�
 ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
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"Komatrinken" "Alkopops"

Unwort des Unwort des 
Jahres 2007:Jahres 2007:

„„KomasaufenKomasaufen““
Forschungsstelle fForschungsstelle f��r r ��sterreichisches Deutsch sterreichisches Deutsch 

der Karlder Karl--FranzensFranzens--UniversitUniversit��t in Grazt in Graz
(seit 1990 erhoben)(seit 1990 erhoben)

ErwErwäähnung in Printmedien: hnung in Printmedien: 
JJäänner 2004 bis Dezember 2007nner 2004 bis Dezember 2007

HHööhepunkt: hepunkt: 
Mai 2007Mai 2007

Quelle: Strizek (2008): PrQuelle: Strizek (2008): Pr��sentation 19. EASAR Konferenz in Msentation 19. EASAR Konferenz in M��tahtah��zaza
Artikel in: Standard, Artikel in: Standard, ��sterreich, Presse, Kronenzeitung, Kurier, profil, News, Formatsterreich, Presse, Kronenzeitung, Kurier, profil, News, Format

20042004 20052005 20062006 20072007
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William R. Miller and Stephen RollnickWilliam R. Miller and Stephen Rollnick positive Erziehungpositive Erziehung
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Etwas wie Etwas wie sichere Beweisesichere Beweise gibt es in der Prgibt es in der Präävention kaum, vention kaum, 
wir kwir köönnen auf nnen auf WiderspruchsfreiheitWiderspruchsfreiheit prprüüfen, fen, 
wir kwir köönnen nnen üüber ber Ethik und MenschenbildEthik und Menschenbild reflektierenreflektieren
wir kwir köönnen nnen Theorien entwickelnTheorien entwickeln und laufend und laufend kritisch prkritisch prüüfenfen
und daraus praktische und daraus praktische Strategien argumentierenStrategien argumentieren..

Weniger Weniger 
„„pseudopseudo--experimentellenexperimentellen““ ProgrammperspektiveProgrammperspektive

mehr mehr 
hermeneutisch orientierten Prozessperspektivehermeneutisch orientierten Prozessperspektive

-- unter unter kritischerkritischer Einbeziehung Einbeziehung 
bewbewäährter wissenschaftlicher Theorienhrter wissenschaftlicher Theorien



26

�� ������������������������������������������������9. Suchtforum Nürnberg, 22.9.2010 ��	
�

Danke fDanke füür Ihre Aufmerksamkeitr Ihre Aufmerksamkeit


