7. Kinder- und Jugendhilfetag in der Region Hildesheim

Gesundes Aufwachsen mit der Kinder- und Jugendhilfe

und welche Puzzleteile dafiir notwendig sind

Das Konsumverhalten
als zentraler Einflussfaktor auf die Gesundheit

Nadja Wirth, LWL-Landesjugendamt Miinster

15. November 2017

LWL



Gliederung

1. Grundlage dieses Beitrags: Handbuch ,Suchtpravention in der
Heimerziehung” (2017)

2. bio-psycho-soziales Gesundheitsmodell

3. Einfluss von Konsumverhalten auf die drei Dimensionen der
Gesundheit

4. Besondere Bedeutung des konstruktiven Umgangs mit
Konsumverhalten in der Jugendhilfe

5. Was tun?
5.1. Haltungen reflektieren und Ziele formulieren
5.2. Strukturelle MaBnahmen und/oder
5.3. Verhaltensbezogene MaBnahmen umsetzen

LWL



iI1f

|

1. Grundlage dieses
Beitrags
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) Suchtpravention in der Heimerziehung
Deutsche Hauptstelle flr

Suchtfragen, Nadja Wirth (Hrsg.):
Suchtpravention in der
Heimerziehung. Handbuch
zum Umgang mit legalen wie
illegalen Drogen, Medien und
Erndhrung. Hamm. Mai 2017

Kostenfreie Druckfassung und
Download:

http://www.dhs.de/informationsmat
’ Handbuch zum Umgahg

erial/brOSChueren'Und' mit legalen wie illegalen Drogen,
faltblaetter html Medien und Ernahrung

Arbeitshilfen fur die Pre?xflrsn
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Vorweg: Meine Haltung zu , Konsum”

Unterschiedliche Arten des Konsums bergen ihre spezifischen Risiken
und erwunschten Wirkungen

» einzelne legale wie illegale Drogen

» Medien

» Essen ohne Hunger

» Kaufen, ohne das Gut zu benotigen u.v.m.

Hingegen das Verbindende an unterschiedlichem Konsumverhalten:
Emotionsregulation

Konsum kann als Genussmittel und als Hilfsmittel dienen.

Es ist gesundheitsforderlich, neben das Konsumieren auch das
Produzieren zu stellen und eigene, individuelle Griinde flr beides
bewusst zu haben.

Eine gesellschaftlich kritischere Haltung zum Konsum tate jungen
Menschen gut.
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2. Gesundheitsverstandnis: das biopsychosoziale Modell

biologische

Faktoren, z. B.
=  Genetische

soziale Faktoren, z. B.
= Rickhalt durch
Familie und Freunde

=  Wohnort Bedingungen
= Konsumverhalten = Korperliche
enger Konstitution

Bezugspersonen

psychische Faktoren, z. B.
= Persdnlichkeit

= Bewaltigungsstrategien

» Talente
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3. Einfluss des Konsumverhaltens auf die Gesundheit
3.1. biologisch bzw. korperlich

= Die vier zentralen verhaltensbezogenen Risikofaktoren (VBR) sind
Rauchen, riskanter Alkoholkonsum, Ubergewicht, Bewegungsmangel. In
Deutschland verhalten sich knapp 75% der Bevolkerung in zwei oder
mehr Bereichen riskant (John et al, 2015)

> Konsumverhalten ist ein Thema fur (fast) alle.

Todesursachen nach Krankheitsarten 2015
%

Krankheiten des

kreizlaufsystems
Sonstige ¥

Werletzungen =

und Wergif-
tungen

inzgesamt
925 200
Todeszfalle

Krankheiten
des Yerdau-

L\'.)\\q|9N\ ungssystems

K rankheiten

Uber 40% aller Todesfille

11\uq35\PmG 2 aufgrund Herz-Kreislauf-

'Jap SEPERIE (¥0L a9 Erkrankqugn ode.r Krebs dgr
18 — 64-Jahrigen sind auf die
Bizartige Meubildungen (Krebs) Vier VBR ZurUCkZUfUhren
@ 1 Statistisches Bundesamt (Destatis), 2017 (nach John et al, 2015)

LWL




~psycho-soziale Dimensionen”: Riskanter Substanz-
konsum, psychische Erkrankungen und psychosoziale
Auffalligkeiten bedingen oder verstarken sich oft
gegenseitig

Seelische Schwierigkeiten erhdhen das Risiko flir problematischen
Konsum (Swendsen, 2010) und umgekehrt (Rohde, 2001)

Junge Menschen, die riskant Alkohol trinken, sind Uberproportional
haufig in Gewalttaten verwickelt, als Tater und Opfer (Kuntsche, 2006)

Je mehr Zeit Befragte mit Computerspielen verbringen, umso mehr
schwanzen sie und je hdher wird der Anteil derjenigen mit
Suizidgedanken (Rehbein, 2009)

Rund 40% der extrem adiposen Jugendlichen waren gleichzeitig an
einer Depression oder Angststdrung erkrankt (Britz, 2000)

Je friher der Einstieg in (Substanz-)Konsum, umso hoher die Risiken
fur korperliche, soziale und seelische Schaden, u. a. Abhangigkeit (u.a.
Kendler, 2013)
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4. Besondere Bedeutung des konstruktiven Umgangs mit
Konsumverhalten in der Jugendhilfe

4.1. Risikofaktoren

= Junge Menschen in Heimerziehung sind Uberproportional haufig
von psychosozialen Risikofaktoren betroffen, z. B.

» Niedriger soziobkonomischer Status
» seelische Erkrankungen

» Gewalterfahrungen

= Konsum als Entlastung besonders attraktiv
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4. Besondere Bedeutung des konstruktiven Umgangs mit
Konsumverhalten in der Jugendhilfe
4.2.1: Wer konsumiert was und wie viel?

12- bis 17-j3hrige 12- bis 17-J3hrige

in der Durchschnittsbevolkerung, in Heimen,

Angaben in Prozent Angaben in Prozent

[Orth / BZgA, 2016, 5. 23, 5. 43, [5chu, Mohr, Hartmann, 2014,
5. 84] 5.93,5.20,5.32)

Madchen Jungen Madchen Jungen

Taglicher Tabakkonsum

RegelmafBiger Alkoholkonsum

[mindestens ein Mal pro Woche in
den letzten 12 Monaten)

Cannabiskonsum im letzten Monat

Vergleich des durchschnittlichen Konsumverhaltensvan jungen Menschen in stationdren Erzishungshilfen mit der gleichaltrigen

Durchschnittsbevolkarung
LWL



4. Besondere Bedeutung des konstruktiven Umgangs mit
Konsumverhalten in der Jugendhilfe

4.2.2: Wer steigt wann in Substanzkonsum ein?

12- bis 17-jdhrige 12- bis 17-13hrige

in der Durchschnittsbevolkerung, in Heimen,

Angaben in Prozent Angaben in Prozent

[BZgA, 2015] [Schu, Mohr, Hartmann, Z014)

Einstiegsalter Tabak 14,8

Einstiegsalter Alkohol 13,8 nicht erhoben

Einstiegealter Cannabis 15,7 [BZgA, 2012] 14,3 2 J. frither

fergleich des durchschnittlichen Einstiegsalters in den Konsum unterschiedlicher Substanzen von jungen Menschen in station&ran
Erziehungshilfen mit der gleichaltrigen Durchschnittsbewtlkerung
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5. Was tun?

5.1. Haltungen reflektieren und
Ziele formulieren

5.2. Strukturelle MalBhahmen
und/oder

5.3. Verhaltensbezogene
Mallhahmen umsetzen

Beispiele fur Struktur und
Inhalte von Kap. 6 im
Handbuch
.Suchtpravention in der
Heimerziehung ..."

Graffiti Nahe Dusseldorfer Hauptbahnhof
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5.1. Haltungen und Ziele (1)

Beispiel
~Haltungsfrage”:

13-Jahriger sammelt

Kippen von der Stral3e, um
sie zu Ende zu rauchen.
Sozialpadagogin bietet
Deal: Statt dessen drei

Zigaretten / Tag zuteilen.
Sinnvoll?

Start (Kap. 6.1.) :

konzeptionelle Grundhaltungen sowie Ziele bzgl. des Umgangs mit
Substanzen, Medien und Ernahrung diskutieren und festlegen
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5.1. Haltungen und Ziele (2)

Vorschlag:

1. Nicht-Konsumierende schutzen

2. Konsumierende zu mdglichst risikoarmen Konsummustern
motivieren

3. Bei riskantem Konsum frih intervenieren, ggf. Ausstieg
erleichtern

4. Zugang zu weiterfihrenden Hilfeangeboten sichern

(analog DHS, 2015)
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/ Strukturelle

MaBnahmen, z. B.
» Regeln entwickeln
und auf Einhaltung
achten
» Kooperation
ausbauen
= Konsumverhalten in
Hilfeplane
Integrieren

&Personalentwickluny

konzeptionelle Grundhaltungen sowie Ziele bzgl. des Umgangs mit
Substanzen, Medien und Ernahrung diskutieren und festlegen

Start (Kap. 6.1.) :
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5.3. Verhaltenspraventive MaBnahmen fiir spezifische Zielgruppen

MaBnahmen

Zielgruppen

Praventions-

Ansatz

= Bealistische Einschatzung des
Konsumverhalitens férdern

= Ambivalenzen bewusst machen

= Unterstiizung bei Entwicklung und
Umsetzung von
Verdanderungsstrategien

= 5afer Use Regeln

= Vermittung in spezialisierte

Institutionen

Angebote zu spezifischen Themen, z. B. Abhangigkeit der Eltern
= Themenspezifische Indikationsgruppen (interm/extem)
® [Rethe won) Einzelgesprachen

= Jugendvideoproduktion

seleltiv

Substanzen: Medien: Erndhrung:
Wissensvermittiung Forderung von Firderung gesunder

zu Wirkungen und Medienkompetenz Erndhrung und

1350 ausreichender Bewegung

Farderung von Emotionsregulation /dandlungsalternativen, Schutzfaktoren und Reflexion

LWL



5.3. Verhaltenspraventive MaBnahmen

fur alle: konstruktive Emotionsregulation fordern (1)

Menschen nehmen steuernd auf das eigene Wohlbefinden Einfluss
Uber ...

= konsumieren: sich Uber ,Guter” Spannung oder Entspannung
verschaffen (,kurzer Weg")

= produzieren”: sich Gber eigenes Tun gute Gefuhle selbst
verschaffen (,langerer Weg")

Auch die kurzen Wege sind zu respektieren. Dennoch Ziel: Menschen
bemerken selbstkritisch und steuern gegen, wenn sie Konsum allzu oft
als Kompensations- bzw. Hilfsmittel nutzen und sich nicht (mehr) auf
eigene, produzierende Bewaltigungskompetenzen stitzen.
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5.3. Verhaltenspraventive MaB3nahmen

... fur alle: konstruktive Emotionsregulation fordern (2)

= Definition ,Emotionsregulation” nach Gross (2002)
,das Erleben, Ausdriicken und Beeinflussen von Emotionen”
(nach In-Albon, 2013).

» Eine adaptive Emotionsregulation geschieht nach Gross (2010) in
vier Schritten:

1.
2.
3.

Innehalten und Durchatmen,
Wahrnehmen und Erkennen der Emotion,

Entscheiden, wie die Emotion und die Situation kontrollierbar
sind und

Handeln im Sinne langfristiger Ziele
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5.3. Verhaltenspraventive MaB3nahmen
... fur alle: konstruktiven Emotionsregulation fordern (3)

Wie uiibt man das mit Kindern und Jugendlichen?

= Beim jungen Menschen wahrgenommene Geflihle spiegeln;
gezielt nach Namen fur Gefuhltes fragen

=  Geflhle (besser) unterscheiden und benennen lernen, z. B. mit
(Bilder-) Buchern

= Evaluiertes Praventionsprogramm zu emotionalen und sozialen
Kompetenzen flr altere Grundschulkinder von Petermann et al,
2013

= Vergangene Situationen anhand der vier Schritte nach Gross
reflektieren — mit dem Ziel, Handlungsoptionen zu erweitern
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5.3. Verhaltenspraventive MaBnahmen fiir spezifische Zielgruppen

MaBnahmen

Praventions- Zielgruppen

Ansatz
= Bealistische Einschatzung des
Konsumverhaltens firdern

= Ambivalenzen bewusst machen

= Unterstiizung bei Entwicklung und
Umsetzung von
Verdanderungsstrategien

= 5afer Use Regeln

= Vermittung in spezialisierte

Institutionen

i !El , 2. B. Abhangigkeit der Eltern
= Themenspezifische Iggationsgruppen (intermy/extem)

® (Rethe won) Einzelgesprachen

= Jugendvideoproduktion

seleltiv

Substanzen: Medien: Erndhrung:
Wissensvermittiung Forderung von Firderung gesunder

zu Wirkungen und Medienkompetenz Erndhrung und

Risiken ausreichender Bewegung

Farderung von Emotionsregulation, Handlungsalternativen, Schutzfaktoren und Reflexion
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5.3. Verhaltenspraventive Maf3nahmen

... fur ,Konsum-Auffillige”: konstruktive Interventionen

= Interventionen aus dem Bereich der universellen Pravention
(Emotionsregulation, Handlungsalternativen, Schutzfaktoren
fordern)

= Konsumbezogene Anregungen oder Auflagen nach Regelverstol3,
Beispiele

» Selbsttest zum Konsumverhalten im Internet ausfillen (z.B.
www.drogen-und-du.de)

» Aus Info-Broschiren einen ,Beipackzettel” schreiben
(erwlnschte Wirkungen und Risiken)

» Ambivalenzenwaage ausflllen

» Konsumtagebuch schreiben

» Fruhinterventionskurse besuchen (z.B. FreD, HALt)
» Psychotherapie

LWL
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5. Handbuch, Uberblick Kap. 6: Konzept zur Konzeptentwicklung

Umsetzung suchtpriventiver
Mafinahmen, Kap. 6.4

= ErsteSchritte
= Bestanderhebung
= Einbindung Qualitdtsentwicklung

Zielgruppe: einzelne auffillig
gewordene junge Menschen,

/ \ °¢‘ A anlassbezogene Intervention, z.B.
’ - Strukturelle 37 indizierte Konsumtagebuch schreiben
o = 5
2 g Maf&nahme_n,z. B. & Pravention
S = Regeln entwickeln & : —
@ . und auf Einhaltung Q;,,Q Zielgruppe: Risikogruppen, z.B.
5= achten & Kinder abhédngiger Eltern,
] g = Kooperation @ selektive z.B. Gruppenangebote zum
(= - — ..
‘?‘6 = ausbauen A@‘ Pravention spezifischen Thema
- = Konsumverhalten in
Hilfepline integrieren . - ) Zielgruppe: alle Kinder und
* Personal- universelle Pravention / Jugendlichen, z.B. ,
kentwncklung Gesundheitsférderung Forderung emotionaler & /
sozialer Kompetenzen /

Start, Kap. 6.1

konzeptionelle Grundhaltungen sowie Ziele bzgl. des Umgangs mit
Substanzen, Medien und Erndhrung /

diskutieren und festlegen

LWL



Wie Ihnen und/oder Ihren Mitarbeiter/innen das

Handbuch in Ihrer taglichen Arbeit niitzen kann ...
Grundlegende Infos zu legalen und illegalen Substanzen, zum Medienkonsum

und Erndhrung erhalten

Zu ,Drogen & Recht” inkl. Verpflichtungen fur Padagog/innen besser Bescheid
wissen

Das individ. Risikopotential des Konsumverhaltens besser einschatzen kénnen
o Instrumente zur Erhebung anbei

Zusammenhange zwischen psychosozialen Auffalligkeiten, seelischen
Erkrankungen und Konsumverhalten besser erkennen

Gut Uber Angebote / Vermittlungsmoglichkeiten angrenzender Hilfesysteme
Bescheid wissen

Eine reflektierte, spezifische Haltung zu unterschiedlichem Konsumverhalten
entwickeln

Far Qualitatsdialoge zwischen Leistungsanbietern und Jugendamt

LWL



Kontakt:

LWL-Landesjugendamt Westfalen
Nadja Wirth
Dipl. Soz.pad., Suchttherapeutin, M.Sc. Public Health
Fachberatung zu den Themen
= Eingliederungshilfe bei seelischer Behinderung;
= Kooperation zwischen Jugendhilfe und Kinder-/Jugendpsychiatrie sowie
= Kooperation zwischen Jugendhilfe und Suchthilfe /-pravention
= Umgang mit riskantem Konsumverhalten
Tel:0251/591-3611
nadja.wirth@lwl.org

| LWL-Landesjugendamt Westfalen LWh
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