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Zusammenfassung:

Trotz ricklaufiger Zahlen ist der Alkoholkonsum bei Jugendlichen und jungen Erwachse-
nen nach wie vor sehr hoch.

Kommunale Strategien und MaBnahmen zur Pravention von Alkoholkonsum bei Kindern
und Jugendlichen erfolgen haufig als nicht abgestimmte Einzelaktionen aus der jeweiligen
Sicht der beteiligten Institutionen wie Jugendschutz, Polizei, Suchtpravention.

Das mit Mitteln der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BzgA) finanzierte Pro-
jekt ,,Gemeinschaftsinitiative gegen Alkoholmissbrauch bei Kindern und Jugendlichen
(GigA)" hatte zum Ziel, die Vernetzung der suchtpraventiven MaBnahmen auf kommuna-
ler Ebene zu verbessern und zu intensivieren.

Die LVR-Koordinationsstelle Sucht ibernahm als Kooperationspartnerin die Beratung und
Begleitung der Modellstandorte bei Einfiilhrung eines Netzwerkmanagements und
(Weiter-)Entwicklung entsprechender regionaler Strukturen.

Auf Grund der positiven Ergebnisse beabsichtigt die BzgA den bundesweiten Transfer des
GigA-Modells in weitere Kommunen. Ein entsprechendes dreijahriges Folgeprojekt mit
Beteiligung des LVR-FB 84 ist ab Herbst 2015 geplant.

Mit dieser Vorlage wird der Evaluationsbericht des Projektes zur Kenntnis gegeben.




Begriindung der Vorlage Nr. 14/639:
1. Einfiihrung

Alkohol ist das Suchtmittel, das bei Kindern, Jugendlichen und jungen Erwachsenen am
weitesten verbreitet ist. Obwohl der Alkoholkonsum in der Altersgruppe der 14 bis
25Jahrigen bundesweit zurlickgegangen ist, stellt das exzessive Rauschtrinken immer
noch ein ernst zu nehmendes Problem dar. Knapp 13% der 12 bis 17Jahrigen und mehr
als ein Drittel der 18 bis 25Jahrigen trinken sich mindestens einmal im Monat in den
Rausch (BzgA 2015). Neben den Gesundheitsgefahren und dem deutlich erhéhten Risiko
von Verkehrsunfallen spielt die Alkoholisierung bei der Entstehung von Gewalt- und wei-
teren Straftaten eine ganz erhebliche Rolle.

Zahlreiche Kreise und kreisfreie Stadte in Nordrhein-Westfalen setzen bereits vielfdltige
MaBnahmen zur Pravention des Alkoholmissbrauchs bei Kindern und Jugendlichen um.
Diese kommunalen Aktivitaten sind jedoch selten vernetzte kontinuierliche Praventions-
und Interventionsprogramme, sondern werden aus der jeweiligen Sicht der beteiligten
Institutionen in den eigenen Arbeitsfeldern durchgefiihrt — also MaBnahmen aus Sicht der
Polizei und der Ordnungsbehérden, des Jugendschutzes und/oder der Suchtpraventions-
fachkrafte.

2. Das Projekt GigA - Gemeinsam initiativ gegen Alkoholmissbrauch bei Kin-
dern und Jugendlichen

Das Projekt ,GigA - Gemeinsam initiativ gegen Alkoholmissbrauch bei Kindern und Ju-
gendlichen™ entstand aus einer Initiative der Landeskoordinierungsstelle fir Suchtvor-
beugung (ginko Stiftung fir Pravention), des nordrhein-westfalischen Jugendschutzes
sowie des Landeskriminalamtes NRW mit dem Ziel, vorhandene kommunale MaBnahmen
im Bereich der Pravention des Alkoholmissbrauchs nachhaltig zu verstarken, neue Ansat-
ze zu férdern und sie zu vernetzen.

Die LVR-Koordinationsstelle Sucht war Kooperationspartnerin in diesem Projekt, das mit
Finanzierung der Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufklarung (BzgA) an sechs Modell-
standorten in NRW (K&In, Bielefeld, Soest, Schwelm, Kreis Hoxter und Kreis Heinsberg)
von 2011 bis 2013 durchgefiihrt wurde.

Auf der Grundlage des im LVR-Fachbereich ,Planung, Qualitdts- und Innovationsmana-
gement" entwickelten Konzepts ,Netzwerkbezogenes Qualitdtsmanagement - NBQM"
wurde der Aufbau entsprechender Projektstrukturen sowie die Durchflihrung eines Ar-
beitsprogramms von der LVR-Koordinationsstelle Sucht unterstitzt und begleitet. Dazu
gehorten:

. Klarung der regionalen Gegebenheiten als Grundlage fiir die jeweiligen &értlichen
Aktivitaten
. Einrichtung eines Lenkungsgremiums, Festlegung der jeweils értlichen Koordinati-

onsfunktion sowie Erstellung einer Geschaftsordnung

. Durchfiihrung einer Selbstbewertung der Netzwerkarbeit



. Ableitung und Durchflihrung von VerbesserungsmaBnahmen

Im Rahmen des Projektes wurde von der Landeskoordinierungsstelle fiir Suchtvorbeu-
gung NRW gemeinsam mit den Kooperationspartnerinnen und -partnern ein Handbuch
als fachliche Grundlage zur Umsetzung eines Gesamtkonzeptes der Pravention des Alko-
holmissbrauchs auf kommunaler Ebene entwickelt.

Zur Begleitung des Projektes wurde ein Beirat gebildet, bestehend aus Vertreterinnen
und Vertretern der nordrhein-westfalischen Jugendschutzverbande, des Landeskriminal-
amtes NRW, des Stadte- und Gemeindebunds NRW, des Landschaftsverbandes Rheinland
und der Suchtpravention und -hilfe.

Nach Ablauf der dreijéhrigen Projektlaufzeit wurden hauptsachlich

» ein verbesserter Informationsfluss
» eine effektive und verbindliche Zusammenarbeit

e bessere Umsetzung konzertierter Aktionen in der kommunalen Alkoholpravention

konstatiert.

Die abgestimmten PréventionsmaBnahmen und die damit verbundene Offentlichkeitsar-
beit zeitigten positive Ergebnisse. Als erste Effekte wurde von der begleitenden Evaluati-
on festgestellt, dass Jugendliche an den GigA-Standorten starker die Kontrollen zur Ein-
haltung des Jugendschutzgesetzes wahrnahmen, ebenso wie MaBnahmen zur Alkohol-
pravention (von 27% auf 51,8%). Auf Grund vermehrter Alterskontrollen wurde seltener
Alkohol in Supermarkten, Discountern und Tankstellen an Jugendliche verkauft. Im Detail
waren signifikante Veranderungen erkennbar, wie z.B. der Riickgang eines auffalligen
Alkoholkonsums von Jugendlichen auf &ffentlichen Platzen und in den StraBen.

Der Evaluationsbericht des Projektes - erstellt von =i =A=S - Gesellschaft fur ange-
wandte Sozialforschung ist als Anlage beigefiigt.

3. Ausblick

Auf Grund der positiven Ergebnisse plant die BzgA die Ausweitung des Projektes auf wei-
tere Kommunen sowohl in NRW als auch in weiteren Bundeslandern.

Das im LVR-Fachbereich ,Planung, Qualitdts- und Innovationsmanagement™ entwickelte
Seminarkonzept sieht vor, Mitarbeitenden von Kommunalverwaltungen sowie Fachkraften
der Suchtpravention im Rahmen zweitagiger Seminare Inhalte und Methoden des Kon-
zepts vorzustellen und sie als Multiplikatoren/Multiplikatorinnen zu schulen. Ziel ist es,
weitere Ortliche Netzwerke zur kommunalen Alkoholpravention zu bilden bzw. bestehende
Netzwerke weiterzuentwickeln.



Eine erste Schulung mit Vertreterinnen und Vertretern aus zwdlf Kommunen wird im Ok-
tober 2015 in Koblenz stattfinden.

Weitere Informationen zum GigA-Projekt sind der Internetseite
www.gemeinsaminitiativ.de zu entnehmen.

In Vertretung

Wenzel-Jankowski
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1. Einflihrung

Die kommunale Alkoholmissbrauchspravention entwickelte sich in den vergange-
nen Jahren als neue Strategie der o6ffentlichen Vorgehensweise gegen die be-
kannten negativen Auswirkungen von tUberméaRigem Alkoholgenuss vor allem bei
Jugendlichen und jungen Erwachsenen. Kommunen reagierten mit diesen Initiati-
ven gegen auffallige akute Gefahrdungen der o6ffentlichen Ordnung vor Ort. Die
kommunale Alkoholpravention ist konzeptionell eine Kombination der Individual-
bzw. Verhaltenspravention und der Verhaltnispravention. Die Strategie der Aufkla-
rung und Uberzeugung des Individuums in o6ffentlichen Kampagnen und in ge-
sundheitspadagogischen Ansatzen hat sich als solitarer Ansatz in der Vergangen-
heit als wenig effektiv erwiesen. Das Problem einer gezielten Ansprache der ei-
gentlichen Risikogruppen konnte bisher kaum nachhaltig gelost werden. Auf der
anderen Seite sind klassische verhéltnispraventive Strategien in der Regel ord-
nungspolitischer Natur, etwa in Form von Verkaufs- und Konsumbeschrankungen.
Diese sind kurzfristig wirksam aber oft verbunden mit Einschrankungen fir breite
Bevolkerungsteile und leiden daher oft unter Akzeptanzproblemen. Verhaltnispra-
ventive Strategien, die sich auf ein Angebot von Verhaltensalternativen beziehen,
sind in der Alkoholpréavention bisher eher selten zu finden. Erst die Kombination
dieser genannten Strategien wird als vielversprechender Ansatz zur effektiven
Pravention angesehen. Dabei ist die kleinraumige Orientierung des praventiven
Handelns ein moglicher Erfolgsfaktor, da im kommunalen Rahmen, im Gegensatz
zu Uberregionalen Ansatzen, gezielt auf Risikogruppen und Risikordume einge-
wirkt werden kann und eine Einbeziehung der Lebenswelt und der Alltagskultur in
die praventive Botschaft glaubhaft méglich ist.

Im angelsachsischen Sprachraum sind einige gut dokumentierte und evaluierte
Beispiele fur die kommunale Pravention, auch Alkoholmissbrauchspravention, zu
finden. Ein prominentes Beispiel hierzu ist etwa das Programm ,,Communities that
Care“ (CTC), das sich Ubergeordnet mit Problemstellungen der o6ffentlichen
Ordnung befasst. In diesem Programm bilden sich auf lokaler Ebene
Lenkungsgruppen (,Koalitionen®), welche entsprechend beziiglich des Programms
geschult werden und daraufhin eigenstandig Problemerhebungen und -analysen
durchfiihren sowie entsprechende zielgerichtete evidenzbasierte MalRRnahmen
einleiten. Diese werden in verschiedenen relevanten Settings vor Ort
implementiert. Dieses Konzept basiert auf der Erkenntnis, dass besonders
Problemverhaltensweisen durch lokale Faktoren sowohl hervorgerufen als auch
verhindert werden koénnen (Arthur et al. 2007). In einigen Kommunen in
Deutschland wird dieses Programm derzeit unter dem Label der
Kriminalpravention erprobt (Groeger-Roth 2010). Die Pravention von Alkohol-
missbrauch bei Jugendlichen spielt dabei jedoch lediglich eine Nebenrolle.

Neben einigen, leider nicht immer ausreichend dokumentierten, lokalen Initiativen



zur Alkoholmissbrauchspravention setzt in Deutschland das Projekt HaLT bisher
die Standards fur gute Praxis in der kommunalen Alkoholmissbrauchspravention.
Dies ergibt sich weniger aus der wissenschaftlich nachgewiesenen Wirksamkeit
als vielmehr aus der hohen Verbreitung in mehr als 110 Standorten in 15
Bundeslandern. Im Zusammenhang mit dem HaLT-Projekt wurde ein Blndel an
praxiserprobten Instrumenten fir die regionale Alkoholmissbrauchspravention
erarbeitet (Reis et al. 2009). Mit der Verbreitung des HaLT-Projekts setzte sich
zunehmend auch die Erkenntnis durch, dass die bis dahin vorherrschenden
verhaltenspraventiven Ansatze durch zusatzliche in den Kommunen verankerte
und nachhaltige Strukturen und Prozesse der Verhaltnispravention erganzt
werden mussen. Dies ist derzeit am besten mit einer strategischen Netzwerkarbeit
vor Ort zu erreichen.

Unter anderem aus den Erfahrungen der HalLT-Projekte mit der Vernetzung
regionaler Akteurinnen und Akteure im Bereich der Alkoholmissbrauchspravention
und dem strategischen Vorgehen in den CTC-Projekten wurde das Konzept des
GigA-Modellprojekts entwickelt.

2. Beschreibung des Projekts

Das Hauptziel des Projekts GigA bestand darin, an sechs Modellstandorten die
vorhandenen Ansétze zur Pravention des Alkoholmissbrauchs zu unterstitzen und
die Entwicklung sowie die Umsetzung neuer Mal3hahmen anzuregen. Dabei sollte
die Zusammenarbeit der verschiedenen Akteurinnen und Akteure gefdrdert und
der Know-How-Transfer von erfolgreichen Malinahmen ermdglicht werden.

Explizite Aufgabe der Modellstandorte war es, eine adaquate Struktur zur
Pravention des Alkoholmissbrauchs auf Grundlage des "Netzwerkbezogenen
Qualitatsmanagements” (NBQM) durch ein Lenkungsgremium zu errichten.
Ebenso sollte ein langfristig angelegtes Konzept zur Pravention des
Alkoholmissbrauchs bei Kindern und Jugendlichen entwickelt werden. Davon
sollte innerhalb der dreijahrigen Projektlaufzeit (2011 bis 2013) mindestens eine
gemeinsame MalRhahme umgesetzt werden, unter Beteiligung von Akteurinnen
und Akteuren aus unterschiedlichen Arbeitsbereichen. Gestiitzt auf verschiedene
Praxiserfahrungen und Evaluationen zur Alkoholmissbrauchspravention wurde
erwartet, dass dies innerhalb der Projektlaufzeit zu einer deutlich hdheren
Effektivitat der Praventionsbemiuhungen fuhrt, verbunden mit einer hdheren
Zufriedenheit der beteiligten Akteurinnen und Akteuren (vgl.: Deutsches Institut fur
Urbanistik 2013, Toomey & Lenk 2011, Fagan et al. 2011). Ebenfalls wurde
erwartet, dass das Projekt in der jeweiligen regionalen Bevdlkerung zu messbaren
Effekten fihrt, die sich im Kontrast zu unbeteiligten Kontrollregionen darstellen
lassen. Dies war der Ausgangspunkt der vorliegenden Evaluation.



Die Projektziele sollten dadurch erreicht werden, dass in den Modellregionen mit
den dort in der Alkoholmissbrauchspravention tatigen Akteurinnen und Akteuren
verschiedener professioneller Herkunft ein qualititsorientiertes Netzwerk
aufgebaut wird. Dieses sollte verschiedene, auf die jeweilige Region
zugeschnittene Strategien entwickeln und umsetzen. Dazu wurden in den
Regionen Koordinatorinnen und Koordinatoren akquiriert und eine breite Palette
an Unterstitzungsleistungen far den Netzwerkaufbau und die
Alkoholmissbrauchspravention angeboten. Diese unterstitzenden Elemente
bestanden aus:

a. Erstgesprache zur Klarung der jeweiligen regionalen Gegebenheiten,
Einrichtung eines ortlichen Lenkungsgremiums und Festlegung der
Koordinationsfunktion

b. dem in den Bereichen Sucht- und Jugendhilfe erprobten Netzwerk-
management, welches in allen Modellregionen implementiert wurde. Auf
der Grundlage des vom LVR entwickelten Konzepts zum Netz-
werkmanagement in kommunalen Strukturen bewerten dabei die zentralen
Akteurinnen und Akteuren vor Ort die vorhandene Qualitdt der
Zusammenarbeit und ermitteln notwendige Veranderungsschritte. Die
Selbstbewertung  vollzieht  sich an-hand eines  festgelegten
Kriterienkataloges. Daraus konnen dann Verbesserungsmaflnahmen
abgeleitet werden

c. einem Leitfaden fur das Netzwerkmanagement

d. der Netzwerkbildung und -arbeit, die durch eine externe Beratung durch
den LVR und die ginko Stiftung fur Pravention unterstitzt wurde. Dabei lag
der Schwerpunkt auf der Umsetzung des Netzwerkmanagements. Nach
Bedarf erfolgte eine Beratung bei der Umsetzung von Mal3hahmen zur
Alkoholmissbrauchspravention in den Modellregionen. Des Weiteren
wurden die Lenkungsgremien bei der Veroffentlichung und Pflege einer
eigenen GigA-Homepage unterstutzt.

e. einem von der Landeskoordinierungsstelle Suchtvorbeugung NRW (ginko
Stiftung fur Pravention) entwickelten Grundlagenbuch, das die fur die
Umsetzung von Maflinahmen zur Pravention des Alkoholmissbrauchs
notwendigen Standards beschreibt. Neben den fachlichen Grundlagen war
eine Aufstellung mit ausgewéhlten Projekten bzw. MalRnahmen ortlicher
Pravention und Intervention enthalten, die als Anregung fur die Umsetzung
eigener Aktivitaten vor Ort dienen kann. Die empfohlenen préaventiven
Interventionen der GigA-Netzwerke bestanden vor allem aus
kommunikativen Mal3nahmen an die jugendliche Bevolkerung im Alter von
12 bis 17 Jahren als Kernzielgruppe. Ebenso wurden aber auch die
Erwachsenen (junge Erwachsene, Eltern, altere Menschen) angesprochen.
Die im GigA-Handbuch prasentierten Handlungsanleitungen umfassten die
Bereiche:

- Offentliche Diskussion uiber Alkoholkonsum in unserer Gesellschaft,
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- Praventionskampagnen und Programme,

- Friherkennungs- und Fruhinterventionsprogramme,

- Strukturelle MaRnahmen und Kooperation zwischen Beratungsstellen,
Kliniken und Ambulanzen,

- Verbesserung von Lern-, Arbeits- und Freizeitbedingungen,

- Verstarktes Bemihen um den Jugendschutz,

- Einschrankung der Verfugbarkeit von Alkohol,

Einschrankung der Alkoholwerbung,
e Regionale Verbote,

f. Leitfaden zur "Umsetzung von Malinahmen" mit Anleitungen zum
Projektmanagement,

g. Tipps zur Offentlichkeitsarbeit und

h. Beschreibungen bereits umgesetzter Mal3hahmen.

Das Netzwerkbezogene Qualitatsmanagement (NBQM)

Das Konzept des Netzwerkbezogenen Qualititsmanagements stitzt sich auf
Elemente des ,Total Quality Management” (TQM) und ist geeignet, die
Vernetzung, Steuerung und Weiterentwicklung komplexer Versorgungssysteme
unterschiedlicher Hilfetrager systematisch zu férdern. Dabei werden kommunale
Systeme wie komplexe Organisationen betrachtet, die auf der Grundlage eines
umfassend ausgerichteten Managementmodells gefuhrt und entwickelt werden
sollen. Ziel ist es, in kommunalen Zusammenhdngen ein ganzheitliches,
umfassendes Denken und Handeln der fur Préavention von Alkoholmissbrauch
verantwortlichen Institutionen zu fordern und damit deren Kooperation,
Koordination und Kommunikation zu unterstitzen. Die Leitlinien des
Netzwerkmanagements sind: Klarheit und Einigkeit in Bezug auf die gemeinsamen
Aufgaben und Ziele; Ausrichtung der Leistungen auf die Bedurfnisse der jeweils
unmittelbaren und mittelbaren Adressaten; Systematische Steuerung aufgrund
zuverlassiger Informationen; Aktive und selbstverantwortliche Zusammenarbeit im
Netzwerk; Schlisselpartnerschaften als Grundlage des kommunalen Netzwerkes;
Verantwortung gegenuber der Offentlichkeit und die Beriicksichtigung von
Konfliktpotenzial. Fur die hier erstmals erprobte Anwendung im Préaventionssektor
wurden die Selbstbewertungs- bzw. Qualitatskriterien des Netzwerkmanagements
(Lenkung, Strategie, Netzwerkmitarbeiter/-innen, Partnerschaften, Prozesse,
Adressaten bezogene Ergebnisse, Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter bezogene
Ergebnisse, gesellschaftsbezogene Ergebnisse und Schlisselergebnisse)
Uberarbeitet. Die Selbstbewertung der Netzwerkpartner/-innen dient zur Anregung
fur netzwerkbezogene Aktivitaten, ist Bewertungsmalistab fir den Grad der
kommunalen Aktivitdten und ermdglicht so einen Austausch mit anderen
Netzwerken. Das Netzwerkmanagement ist gedacht als ein mehrjahriges
zyklisches Arbeitsprogramm zur systematischen Entwicklung eines Netzwerkes.

Das Projekt GigA wurde an sechs Standorten, d.h. zwei Landkreisen, zweli




kleineren Stadten und zwei Grol3stadten in Nordrhein-Westfalen, durchgefihrt. Zur
Steuerung der Netzwerkbildung und der zielgerichteten Arbeit wurden
Lenkungsgruppen gebildet. Diese entstanden alle aus bereits bestehenden
Organisationszusammenhangen und wurden fir das GigA-Modellvorhaben er-
weitert oder verandert. Es wurden Kkeine festen Vorgaben fir die
Zusammensetzung dieser Gremien gemacht.

Das jeweilige Konzept zur Pravention des Alkoholmissbrauchs an den
Modellstandorten bestand zunachst aus verschiedenen Einzelmalinahmen, die im
Rahmen des Projekts geplant und erprobt wurden. Dies gestaltete sich in den
einzelnen  Modellstandorten recht unterschiedlich, zumal verschiedene
Voraussetzungen vorlagen.

3. Die GigA - Modellregionen

Landkreis Hoxter

Der Kreis Hoxter ist einer der flachenstarksten Landkreise in Nordrhein-Westfalen.
Auf 1.200 Quadratkilometern leben hier in zehn Stadten und 124 Ortschaften rund
145.000 Einwohnerinnen und Einwohner. Durch eine Pravalenzstudie zum
Alkoholkonsum Jugendlicher ist 2010 die o6ffentliche Aufmerksamkeit im Kreis
Hoxter auf eine vorhandene Problematik gelenkt worden. Auf Betreiben des
Kreisjugendausschusses wurde daraufhin eine Praventionsinitiative ins Leben
gerufen. Diese entschied sich fur eine Teilnahme am GigA-Modellprojekt. GigA
wird im Kreis Hoxter koordiniert durch das Caritas Beratungszentrum Brakel. Die
Arbeit am GigA-Modellprojekt verzdgerte sich aufgrund eines kurzfristigen
Personalwechsels. Im September 2012 wurde die Arbeit mit einer neuen
Koordinatorin fortgesetzt. Neben der Abstimmung zu JugendschutzmalRnahmen
wahrend des Karnevals und anderer Volksfeste besteht die wesentliche Aktivitat
von GigA im Kreis Hoxter im Betrieb einer mobilen, alkoholfreien Cocktailbar. Der
Name der Bar ,Cocktailbar Blau.Pause“ wurde in einem o6ffentlichkeitswirksamen
Namenswettbewerb ermittelt. Der Offentlichkeit wurde die Bar am im Juni 2013 im
Jugendhilfeausschuss vorgestellt. Das mobile Angebot kann kreisweit sowohl auf
offentlichen Veranstaltungen (z.B. Stadtfeste, Kirmes usw.) eingesetzt als auch an
Multiplikator/-innen  und  Kooperationspartner/-innen  (Jugendeinrichtungen,
Schulen, Kindertageseinrichtungen, Vereine, Firmen u.a.) verliehen werden.

Landkreis Heinsberg

Im Kreis Heinsberg leben auf einer Flache von 627 Quadratkilometern ca. 248.000
Menschen in sieben Stadten und drei Gemeinden. Von den 171 Kilometern
Kreisgrenze sind 77,5 Kilometer Grenze zu den Niederlanden. Im Kreis Heinsberg
besteht bereits seit vielen Jahren eine gute und auch kooperative Zusammen-
arbeit zwischen einzelnen Akteurinnen und Akteuren aus den Bereichen



Jugendamt, Ordnungsamt, Polizei, Schule und Gesundheitsamt. Daraus
entwickelte sich eine rege gemeinsame Aktivitdit im GigA-Modellprojekt. Das
Lenkungsgremium des GigA-Modellprojektes wird im Kreis Heinsberg koordiniert
durch die Suchtprophylaxefachkraft des Kreisgesundheitsamtes mit einem nicht
unerheblichen Anteil ihrer Arbeitszeit. Als originare GigA-Aktionen wurden im Kreis
eine umfangreiche Peers-Schulung fur rund 40 Jugendliche und weiterhin ein
Plakatwettbewerb (,Kreativ fir einen angemessenen Umgang mit Alkohol) fur
Schulerinnen und Schiler der Jahrgangsstufen 8 und 9 durchgefihrt. Das
Siegerplakat wurde am Ende der Projektlaufzeit in offentlichen Verkehrsmitteln
prasentiert.

(Mittel-) Stadt Soest

In der Kreisstadt Soest wohnen auf einer Flache von 86 Quadratkilometern ca.
46.700 Einwohnerinnen und Einwohner. Die alte Hansestadt Soest ist
charakterisiert durch den historischen Stadtkern, wo einmal jahrlich die weithin
bekannte Allerheiligenkirmes stattfindet mit einem sehr hohen Gasteaufkommen
und den entsprechenden Problemen mit Alkoholmissbrauch und Gewaltdelikten.
Aufgrund dieser Problematik existierte bereits vor dem Modellprojekt eine
Zusammenarbeit zwischen den Ordnungsbehérden und den ortlichen
Préaventionsstellen. Fir die Ubertragung in das GigA-Modellprojekt wurde hier der
inhaltliche Schwerpunkt veréandert. Ebenso gab es vor der Projektlaufzeit bereits
MalRnahmen und Projekte zur Alkoholmissbrauchspravention, z. B. Aktionstage
sowie schulische und freizeitpddagogische Suchtpraventionsangebote. Um die
Zusammenarbeit der verschiedenen Akteurinnen und Akteuren zu férdern und um
den Transfer von erfolgreichen MaRRnahmen zu ermdglichen, wurde die
Lenkungsgruppe unter Beteiligung der Kreispolizeibehorde, der
Suchtpraventionsfachkraft des Kreises Soest, der AWO, dem Ordnungs- und dem
Jugendamt der Stadt gebildet. Dieses Lenkungsgremium wird koordiniert durch
die Arbeitsgruppenleiterin fur Jugendarbeit und Jugendschutz der Stadt Soest.
Basierend auf der existierenden Kooperation hat die Lenkungsgruppe die
Kampagne ,Gute Freunde® entwickelt. Diese zielt darauf ab, junge Menschen in
Soest in verschiedenen Lebensbereichen anzusprechen, um sie fur ihren
Alkoholkonsum zu sensibilisieren, Verantwortung zu Ubernehmen und ggf.
Verhaltensalternativen zu wahlen. Ebenso werden Erwachsene als Vorbilder
angesprochen und die Einhaltung des Jugendschutzgesetzes forciert. Mit einer
ansassigen Werbeagentur wurde ein entsprechend aufwéandiges mediales
Konzept in Form von Give Aways, Flyern und Postkarten entwickelt, die bei
diversen Veranstaltungen verteilt werden. Fir diese Kampagne wurden auch
weiterfihrende  Schulen, Einrichtungen der  Offenen  Jugendarbeit,
Stadtteilkonferenzen, Sucht-Selbsthilfegruppen sowie Krankenkassen einbezogen.
Um Nachhaltigkeit zu gewéhrleisten, ist die Kampagne tber die Projektlaufzeit von
GigA hinaus angelegt.



(Mittel-) Stadt Schwelm

Schwelm ist die flachenkleinste Stadt in Nordrhein-Westfalen und die Kreisstadt
des Ennepe-Ruhr-Kreises. Auf 20,5 Quadratkilometern leben hier ca. 28.000
Einwohnerinnen und Einwohner. Das GigA-Netzwerk wird hier koordiniert durch
die Suchtberatungsstelle des Caritasverbands Ennepe-Ruhr e.V. und umfasst
Akteurinnen und Akteuren des Caritas Suchthilfezentrums, der Stadt Schwelm
(Fachbereich Familie und Bildung), dem Jugendzentrum, dem Vorsitzenden des
Jugendhilfeausschusses, dem Kreisgesundheitsamt, dem Ordnungsamt, der
Polizei, der Jugendvilla ,Xtra Dry“ und der Bewahrungshilfe. Die Lenkungsgruppe
baut hier auf einer seit langerem existierenden Kooperation auf. Die Unterstutzung
durch die politische Kommune ist hier besonders gut. Neben der verstarkten
Umsetzung des Jugendschutzes auf ortlichen Volksfesten, etwa durch den
Aushang von Jugendschutzplakaten, wurde durch die Lenkungsgruppe in
Schwelm das Ziel verfolgt, eine mobile alkoholfreie Getr&dnkebar anzuschaffen.
Dies wurde 2012 umgesetzt. Diese Bar mit dem Arbeitstitel ,GIGA-Liner” mit einer
sog. ,Chill-out-Area“ ist auch Teil einer Offentlichkeitskampagne, die sich an die
Gesamt-bevolkerung richtet. Einsatzorte sind Volksfeste, Veranstaltungen des
Jugend-amtes, Gemeindefeste, Schulveranstaltungen, Préaventionsprojekte usw..
AulRerdem besteht die Moglichkeit, die mobile Cocktailbar mit und ohne Personal
an Vereine zu verleihen. In einer abschliel3enden Aktion soll ein Name fur das
mobile Angebot gefunden werden, um auch die Schulen in das Netzwerk
einzubeziehen. Die Stadt Schwelm trat verspatet dem GigA-Modellprojekt bei und
ersetzte die aufgrund von Personalverdnderungen aus dem Projekt
ausgeschiedene Stadt Bornheim, wo GigA nicht etabliert werden konnte.

(Grof3-) Stadt Bielefeld

Bielefeld hat auf 258 Quadratkilometern ca. 327.000 Einwohnerinnen und
Einwohner. Die Koordination der regionalen Alkoholpravention wird von der
stadtischen Suchtberatungsstelle ubernommen. Die dort tatige
Suchtprophylaxefachkraft koordiniert auch die GigA-Aktivitaten. Diese bauen auf
einem umfangreichen und bereits sehr aktiven Netzwerk auf. Die wesentliche
Innovation durch das Modellprojekt ist hier die Einfihrung des
Netzwerkmanagements. In Bielefeld wurden vorher bereits einzelne Mal3hahmen
oder Malinahmenpakete wie etwa Aktionswochen Alkohol, "HalLt", eine K.O.-
Tropfen-Kampagne sowie schulische und betriebliche Suchtpraventionsangebote
durchgefuhrt. Ebenso existierte bereits eine Kooperation mit den
Ordnungsbehérden  zur  praventiven  Arbeit auf  Volksfesten — bzw.
Grol3veranstaltungen. Im Rahmen des GigA-Modellprojekts wurden verschiedene
Materialien (Postkarten "I kill that cat" mit Rezepten fur alkoholfreie Drinks, ein
Infotext und eine entsprechende Website www.suchtvorbeugung-bielefeld.de)
entwickelt, die insbesondere im Rahmen grof3er Stadtfeste zum Einsatz kommen
und in Bielefelder Kneipen ausgelegt werden. Wichtige Ziele sind dabei
MaRnahmen im Sinne des ,Harm-Reduction®, Sensibilisierung der politisch
Verantwortlichen, der Behorden sowie der Vereine und Verbande fir die Ziele der
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gemeinsamen |Initiative. Ebenso wird die Sensibilisierung der mit Jugendlichen
arbeitenden Institutionen und Veranderung des Problembewusstseins in der
Bevdlkerung angestrebt. Das GigA-Modellprojekt in Bielefeld hatte wahrscheinlich
die besten Voraussetzungen fir die Implementation eines Netzwerks, weil dieses
Im Prinzip bereits in voller Auspragung bestand. Zudem war hier die Rolle der
Koordination von Anfang an etabliert.

(Grol3-) Stadt KéIn

Kdln ist mit mehr als einer Million Einwohnerinnen und Einwohnern die
bevolkerungsstarkste Stadt des Landes Nordrhein-Westfalen und die viertgroi3te
der Bundesrepublik Deutschland. Als Karnevalshochburg ist KoIn seit langem mit
dem Problem des Alkoholmissbrauchs und dessen unmittelbaren Folgen
konfrontiert und bemuiht sich um zielgruppenspezifische Pravention. Ein Netzwerk
aus Jugenddezernat, welches auch die Koordination Ubernahm, der Polizei, der
Kdlner Drogenhilfe, dem Sozialdienst Katholischer Frauen (SKF) und dem
Sozialdienst Katholischer Manner (SKM) trifft sich schon seit Jahren zu
verschiedenen Themen im Bereich Jugend und Sucht. Fir die Karnevalszeit
wurde hier die Kampagne ,Keine Kurzen fur Kurze® entwickelt. Auf diesem
existierenden Netzwerk wurde in Koln das GigA-Modellprojekt aufgebaut, um die
Zusammenarbeit zu optimieren. Ein dringendes Anliegen war dabei auch die
verstarkte Zusammenarbeit mit den Schulen. Im Rahmen von GigA wurde eine
neue Internetprasenz mit dem Themenschwerpunkt "Vernetzung" eingerichtet.
Zudem wurde die etablierte Kampagne "Keine Kurzen fur Kurze" Uber die
Karnevalszeit hinaus beworben. Aufgrund der Grél3e der Stadt und der Vielfalt der
relevanten Einrichtungen wurden die GigA-Aktivitaten in Koln im Wesentlichen auf
die zwei groBen Suchtberatungs- und Praventionsanbieter im Stadtgebiet
aufgeteilt. Dies fuhrte zu einer gewissen Intransparenz der Ortlichen
Projektstruktur. Die Stadt Koln weist insofern eine Besonderheit auf, als dass hier
quasi zwei GigA-Netzwerke existieren, die allerdings durch eine Koordinatorin
beim Jugendamt der Stadt zusatzlich gesteuert werden.

4. Qualitative Interviews zur formativen Evaluation

Zur Darstellung formativer Prozesse bei der Implementation des GigA-
Modellprojekts wurden zu Beginn und am Ende der Projektlaufzeit ausfuhrliche
Interviews mit den Koordinatorinnen und Koordinatoren der regionalen Netzwerke
gefuhrt. Diese, im Durchschnitt etwa 60 minitigen Gesprache wurden durch einen
Leitfaden strukturiert. Im Anschluss wurden diese transkribiert und kriteriengeleitet
ausgewertet. Im Mittelpunkt des Interesses stand dabei die Benennung von
Handlungszielen und Erwartungen, die Abbildung der bisherigen Netzwerk-
aktivitaten, die Identifikation von Kooperationshemmnissen und -erfordernissen
sowie die abschlieende Reflexion der Entwicklung wéhrend der Projektlaufzeit.



4.1 Methode der Interviewauswertung

Die Methode der Interviewauswertung folgt einer Kombination aus der qualitativen
Inhaltsanalyse und der sog. dokumentarischen Methode. Grundlage dazu bilden
offene Leitfadeninterviews, die mdglichst wenig von der interviewenden Person
strukturiert werden, um den individuellen Horizont des/der Gesprachspartners/-in
abzubilden. Dazu wurden vor der Sichtung der transkribierten Interviews
Kategorien gebildet, welche geeignet waren, die Fragestellungen der formativen
Evaluation zu bedienen. Dies ist somit ein deduktiv-klassifikatorischer Ansatz
(Mayring 2003). Ziel der dokumentarischen Analyse ist es, sowohl den
.Jmmanenten“ wie auch den ,dokumentarischen® Sinngehalt des Interviews
herauszuarbeiten. Dies betrifft einerseits das, was im Gesprach inhaltlich
dargestellt wurde, andererseits aber auch die Art und Weise, wie ein Thema
behandelt wurde und in welchen Rahmen es gestellt wurde. Verkirzt gesagt geht
es darum, den immanenten Sinngehalt von AuRerungen — also das, was gesagt
wurde — zu unterscheiden von dem, was sich darin dokumentiert — also wie es
gesagt wurde und dass genau dies gesagt wurde. Dazu ist es weitgehend
unbedeutend, ob das Gesagte eine objektive Wahrheit wiedergibt, sondern es
geht darum, was sich Uber die Interviewpartner/-in und deren/dessen
Orientierungen dokumentiert. Mit Hilfe der dokumentarischen Methode soll u. a.
der Herstellungsprozess von Wirklichkeit rekonstruiert werden (Bohnsack 2003).

Ziel der Analyse war es, das Interviewmaterial so zu reduzieren bzw.
zusammenzufassen, dass die wesentlichen Inhalte erhalten bleiben und durch
Abstraktion zu verwertbaren und verallgemeinernden Aussagen zum Verlauf und
zu den Rahmenbedingungen der Projekte zu kommen. Dazu wurden mehrere
Analyseschritte durchgefihrt. In einem ersten Schritt wurde Uberprift, inwiefern
die vorab gebildeten Kategorien fur die Interviews gultig sind. Dazu wurden die
entsprechenden Textstellen der Transkriptionen markiert, um im Anschluss
kategorial extrahiert zu werden. Dabei wurden die festgelegten Kategorien
Uberprift und es wurden erganzend neue Kategorien gebildet. Daraufhin wurden
die Interviews erneut durchgesehen und strukturiert. Dies erfolgte unter vier
Analyseaspekten, zunadchst der formalen Strukturierung, welche sich an den
sprachlichen Merkmalen (,syntaktisches Kriterium®), des Inhalts (,thematisches
Kriterium®), an den Zusammenhangen (,semantisches Kriterium®“) und am
Gesprachsverlauf (,dialogisches Kriterium®) orientiert. Es folgte eine inhaltliche
Strukturierung, bei der die verschiedenen Aspekte bzw. Fragestellungen der
formalen Evaluation berlcksichtigt wurden. In einer anschlielBenden sog.
typisierenden Strukturierung wurden dann Gemeinsamkeiten und Unterschiede
untersucht sowie nach herausstechenden Merkmalen gesucht. Hier ging es um
extreme Erfahrungen, besonders theoretisch bzw. konzeptionell relevante
Erscheinungen oder um haufig vorkommende Aussagen. Als Abschluss der
Analyse wurde dann eine inhaltliche Zusammenfassung erstellt, in die zusatzlich
die Ergebnisse der dokumentarischen Methode eingeflossen sind (Mayring 2003).
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Die Analyseschritte sind aus Platzgrinden in diesem Bericht nicht im Einzelnen
wiedergegeben. Im Folgenden werden lediglich die fur die formative Evaluation
wesentlichen Ergebnisse dargestellt. Dies wird gegliedert durch entsprechende,
fur die Bewertung des Projekts relevante Fragestellungen.

4.2 Befragung der Lenkungsgruppen

Zusatzlich zu den beschriebenen Interviews wurden die Mitglieder der
Lenkungsgruppen befragt. Diese Befragung diente vorrangig zur Evaluation des
Netzwerkmanagements im Rahmen des Modellprojekts. Die Befragung wurde von
den Mitarbeiterinnen des LVR entwickelt und durchgefiihrt. Der verwendete
Fragebogen bestand aus insgesamt 12 geschlossenen und 3 offenen Fragen, die
in funf Themenkomplexe unterteilt wurden. Der erste Themenkomplex diente dazu
zu erheben, welche Wirkung die Einfuhrung der Netzwerkstrukturen nach
Netzwerkmanagement in den Modellregionen gehabt hat. Der zweite
Fragenkomplex bezog sich auf die Bewertung der Verfahren und Instrumente von
Netzwerkmanagement (Selbstbewertung, Kriterienkatalog, Standardformular). Der
dritte Bereich zielte auf die Erhebung der Wirkung des Netzwerkmanagements
und auf die (Weiter-) Entwicklung und Arbeitsweise der Netzwerke. Im vierten
Fragenkomplex ging es um die Nachhaltigkeit des Netzwerkmanagements. Bei
den offenen Fragen erhielten die Befragten die Mdglichkeit, positive und negative
Aspekte von Netzwerkmanagement zu nennen und sonstige Anmerkungen zum
Verfahren zu machen.

Der Fragebogen wurde per E-Mail an alle Mitglieder der Lenkungsgremien aus
den Modellstandorten Bielefeld, Kreis Heinsberg, Kreis Hoxter, Schwelm und
Soest verschickt. Die Antwortfragebégen wurden gesammelt, anonymisiert und
anschlieBend  ausgewertet. Der Rucklauf betrug 72,2% bei 36
Lenkungsgruppenmitgliedern. Die ermittelten Ergebnisse sind jedoch bei einer
Gesamtzahl von 26 Befragten nur begrenzt valide. Die Stichprobe setzte sich aus
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der folgenden Arbeitsbereiche zusammen:
Jugendschutz/-amt (6), Gesundheitsamt (5), Ordnungsamt (4), Polizei (3),
Suchthilfe (3), Jugendarbeit/-hilfe (2) und Sonstige (3). Damit sind alle
Arbeitsbereiche des GigA-Projektes vertreten. Im Folgenden werden die
Ergebnisse dieser Befragung parallel zu den Interviewergebnissen dargestellt. Auf
diese Weise ergibt sich beziglich der formativen Evaluation ein ansatzweise
umfassendes Bild des Modellprojekts.
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5. Ergebnisse der formativen Evaluation

Die befragten Koordinatorinnen und Koordinatoren auf3erten sich im Interview zu

Beginn der Projektlaufzeit zuversichtlich bezuglich des Erfolgs des Modellprojekts.

Dabei wurden verschiedene Erwartungen und Ziele geaul3ert, die sich jeweils an

den professionellen Vorerfahrungen und der fachlichen Perspektive der Befragten

orientierten. Folgende Aspekte wurden geédul3ert:

e Anschub einer breiten Offentlichkeitsarbeit mit dem Ziel der Beeinflussung der
offentlichen Meinung zum Alkoholkonsum Jugendlicher. Im Fokus standen hier
eher die mediale Unterstitzung durch ein GigA-Logo und ein entsprechend
offentlich wirksamer Auftritt.

e Unterstiitzung der Arbeit in der Suchtpravention durch eine Verbesserung der
Offentlichkeitsarbeit. Dabei spielte mdglicherweise auch der Wunsch nach
hoherer Akzeptanz der Praventionsarbeit bei der Bevdlkerung und vor allem
bei politischen Entscheidungstragern eine Rolle.

e AnstofRen eines Entwicklungsprozesses mit dem erwarteten Ergebnis eines
abgestimmten neuen Vorgehens. Diese Perspektive richtete sich auf die
Erneuerung bisher bestehender Netzwerk- bzw. Kooperationszusammenhénge
mit der Option, dabei auch neue Arbeitsbereiche zu erschliel3en.

e In die neu strukturierte Netzwerkarbeit wurde die Hoffnung gesetzt, diese
stabiler und weniger abhangig von Einzelpersonen zu machen.

e Erweiterung des GigA-Netzwerkes als langfristige Perspektive.

Es gab auch bereits vorgefasste konkrete Ziele, zu denen das GigA-Modellprojekt
quasi als Modus Operandi herangezogen wurde. Dies war zum Beispiel die
Anschaffung einer alkoholfreien Cocktailbar, fir die ohne das Modellprojekt keine
Mittel zur Verfigung gestanden hatten. Es gab aber auch die ,Realisten®, die ein
potenzielles Arbeitsergebnis als Produkt eines langeren Abstimmungsprozesses
sahen und sich zu Projektbeginn nicht auf eine bestimmte Perspektive festlegen
wollten.

Neben den genannten positiven Erwartungen und Zielen wurden aber auch

Bedenken geaulert, die eine gewisse Skepsis bezlglich des Gelingens der

Implementation eines qualitatsorientierten formalen Netzwerkmanagements

ausdricken:

e Behinderung der bisherigen Zusammenarbeit durch ein starker formalisiertes
Vorgehen im Rahmen des GigA-Netzwerkmanagements.

e Unsicherheit beziglich des Aufwand-Nutzen-Verhaltnisses zu Beginn der
Projektlaufzeit.

Vorab antizipierte Vorteile des GigA-Modellprojekts bestanden vor allem in einer
verstarkten offentlichen Anerkennung der Alkoholpréavention und damit verbunden
eine Einbindung dieser Pravention in das allgemeine kommunalpolitische

12



Handeln. Dies sollte eine langfristige Perspektive haben. Die Einbindung in ein
Uberregionales Modell mit entsprechend fachlichem Austausch und externer
Unterstitzung ist den Koordinatorinnen und Koordinatoren zusétzlich besonders
wichtig. Die wesentliche Beflirchtung galt einem stark formalisierten Vorgehen und
einer unklaren Aufwand-Nutzen-Relation.

5.1 Voraussetzungen fur die Implementation in den Modellregionen

Vorlaufige Kooperationsstrukturen

Alle  Modellregionen hatten vorab irgendeine Form der vernetzten
Zusammenarbeit in der Pravention (Alkohol, Jugendhilfe, Kriminalitat). Auf dieser
baute das GigA-Netzwerk auf. Die Voraussetzungen fur den Beginn der GigA-
Aktivitaten waren in den Regionen trotzdem sehr unterschiedlich, weil diese
Strukturen vorab mehr oder weniger ausgebaut waren. Bei den Aussagen einiger
Interviewpartner/-innen fallt auf, dass das vor GigA existierende Netzwerk
teilweise gar nicht als ein solches wahrgenommen wurde. Die Zusammenarbeit
war eine ,Arbeitsgruppe® mit einer mehr oder weniger regelmafligen und
intensiven Zusammenarbeit. Diese entstanden in der Regel aus Anlass
bestimmter Ereignisse oder Veranstaltungen wie etwa Karneval oder grof3er
lokaler Volksfeste mit den entsprechenden alkoholbedingten Problemen fir die
offentliche Ordnung und Sicherheit. Nicht immer herrschte die Zuversicht, dass
dieses punktuelle Engagement fir eine kontinuierliche Mitarbeit im GigA-Netzwerk
ausreichen wurde.

Qualifikation und institutionelle  Anbindung der Koordinatorinnen und
Koordinatoren

Die Initialisierung von GigA gestaltete sich in den meisten Modellregionen
zunachst Uber die Findung einer geeigneten Person oder Institution zur
Koordination des Netzwerkes. Als geeignet wurden Personen oder Institutionen
angesehen, die in den Regionen in exponierter Stellung fur die Suchtpravention
zustandig waren, die bereits Vorerfahrung in den bestehenden
Kooperationszusammenhangen hatten und dort auch bereits koordinierend tatig
waren. Diese sollten in der Lage sein, Ressourcen in Form von Arbeitszeit und
Infrastruktur in das Modellvorhaben einzubringen. Neben den regionalen
Vorerfahrungen mit der genannten institutionentbergreifenden Zusammenarbeit
stellte sich die Person des Koordinators bzw. der Koordinatorin fir eine schnelle
und reibungsarme Implementation von GigA als entscheidender Faktor heraus.
Ein wesentliches Unterscheidungsmerkmal waren dabei die Befugnisse und
Handlungsspielraume der Koordinatorinnen und Koordinatoren, die in sehr
unterschiedlichen Institutionen angegliedert waren und dort verschiedene
Positionen innehatten. Dies reicht von der Praventionsfachkraft in einer
Beratungsstelle eines Wohlfahrtsverbandes Uber die Koordinationsstelle fir
Suchtpravention in einer kommunalen Einrichtung bis hin zur leitenden Position im
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Jugendamt einer Stadt. Von daher hatten die Koordinatorinnen und Koordinatoren
unterschiedliche Befugnisse und Mdoglichkeiten zur Umsetzung des GigA-Projekts
in ihrer Region.

Die Implementation von GigA in den einzelnen Regionen wurde im Wesentlichen
von der Person der Koordinatorin bzw. des Koordinators initiiert und
vorangetrieben. Die Bedeutung dieses perstnlichen Engagements und Einsatzes
fur die Implementation von GigA wurde von den Befragten hervorgehoben. Als
weitere notwendige Bedingung zum Gelingen der Implementation bedurfte es der
Unterstitzung bzw. der aktiven Forderung durch die kommunale Politik und die
Verwaltung. Diese war in den Regionen entweder bereits aufgrund identifizierter
Problemlagen vorhanden oder wurde in den Regionen sukzessiv im Laufe der Zeit
erreicht. Letzteres war eher die Regel. Dabei erwies es sich als besonders
hilfreich, wenn einzelne prominente Entscheidungstrager die Implementation von
Beginn an unterstitzten.

Merkmale der Region

Ein relevantes Unterscheidungsmerkmal zwischen den beteiligten Modellregionen
war die kommunale Gliederung und die GroRe der Projektregionen. In
Landkreisen gab es deutlich schwierigere Abstimmungsprozesse, vor allem mit
den einzelnen Kommunen. In der Grof3stadt KdIn stellte sich das bereits vorab
existierende System der Suchthilfe und -pravention als zu komplex heraus, um in
ein homogenes Vorgehen im GigA-Modellprojekt eingegliedert zu werden. In
Bielefeld hingegen konnte eine bereits sehr gut funktionierende kommunale
Kooperation in das Modellprojekt integriert werden, so dass hier relativ wenig
Aufwand notwendig war. Allgemein erwiesen sich mittelgrol3e Stadte als ideale
Basis fir ein funktionierendes GigA-Netzwerk. Hier war die Implementation schnell
und kurzfristig zu erreichen, und erste MalRBnahmen konnten schnell umgesetzt
werden. In den Landkreisen dauerte der Implementationsprozess insgesamt
langer, da die Abstimmungsbedarfe groRer waren. Als Zwischenfazit lasst sich
hier festhalten, dass die rdumliche Grolle und die Bevolkerungsdichte
entscheidende Faktoren fir die Geschwindigkeit und die Qualitat der
Implementation bedeutsam sind.

Vereinbarung einer verbindlichen Geschaftsordnung

Die fir alle Beteiligten bindende Geschéaftsordnung, welche die Grundlage flr die
Zusammenarbeit in den Lenkungsgruppen bildet, wurde von keinem/r
Gesprachspartner/-in in den Interviews in Frage gestellt. Vielmehr wurde darauf
hingewiesen, dass diese Selbstverpflichtung die Kontinuitat der Arbeit und die
Verlasslichkeit der Partnerinstitutionen deutlich geférdert hat. Ebenso wichtig ist
die Motivation der Beteiligten in Form einer intrinsischen Verpflichtung, oder die
bereits vorhandene Vertrautheit durch persénliche Kontakte.

Diese Einschatzung der Koordinatorinnen und Koordinatoren wurde von den
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Mitgliedern der Lenkungsgruppen weitgehend geteilt. In der Fragebogenerhebung
des LVR, welche die Perspektive der Lenkungsgruppenmitglieder beschreibt,
wurde die Wirkung der Erstellung einer Geschéftsordnung jedoch insgesamt
etwas weniger positiv bewertet. Der Beitrag einer Geschéaftsordnung zur
Strukturierung der Netzwerkarbeit wurde von 10 der 26 Befragten skeptisch
beurteilt. Der Frage nach der positiven Wirkung einer Geschaftsordnung zur
Verbindlichkeit der Netzwerkarbeit stimmten 14 der 26 Befragten zu oder eher zu.
Diese Ergebnisse missen auch vor dem Hintergrund betrachtet werden, dass in
einer Modellregion aus zeitlichen Grinden keine Geschéaftsordnung erstellt wurde,
was die relativ hohe Zahl der Personen erklart, die keine Antwort gaben.

Die Ergebnisse der Interviews als auch der Lenkungsgruppenbefragung zeigen,
dass eine abgestimmte verbindliche Geschaftsordnung die Arbeit der Koordination
deutlich erleichtert. Dies fuhrt zwar mdoglicherweise zu temporaren Akzeptanz-
problemen, erhoht aber letztlich die Verbindlichkeit und Kontinuitat der
Projektarbeit.

Abbildung 1: Antworthaufigkeiten aus der Befragung der Lenkungs-
gruppenmitglieder

»Die Erstellung einer Geschiftsordnung hat beigetragen zur ...
Anzahl der Mennungen, Gesamt= 26

Verbindlichkeit F (1 g -

W Keine Antwort W 5timme Gberhaupt nicht zu
Stimme eher nicht zu Stimme eher zu

Strukturierung

m Stimme voll und ganz zu

Quelle: LVR 2013

Schwierigkeiten der institutionsuibergreifenden Kooperation

Verschiedene Faktoren konnten schon im Vorlauf des Projekts als hemmende
Bedingungen erkannt werden. Diese sind z. B. Konkurrenzen unter den beteiligten
Lenkungsgruppenmitgliedern.  Diese  Konkurrenzen ergaben sich  flr
Netzwerkpartner aus vergleichbaren Institutionen vor allem aus der bisherigen
Verteilung von Aufgaben, Mitteln und aus unterschiedlichen Aufmerksamkeiten
durch die uibergeordneten Stellen. Hier ist die Ubernahme der GigA-Koordination
durch eine Institution moéglicherweise Anlass fur Neid gewesen. Die Koordination
durch eine Ubergeordnete Stelle, z. B. eine kommunale Behotrde, bietet den
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Erfahrungen folgend diesbeztiglich Vorteile. Im Laufe der Projektlaufzeit verloren
sich in der Regel diese Spannungen weitestgehend.

Positive Entwicklungen bei der polyprofessionellen Kooperation

Ein systematisches Problem der vor GigA existierenden Zusammenarbeit war oft
die unterschiedliche fachliche Herkunft der Teilnehmenden wund deren
professionelle Interessen. Vor allem das Aufeinandertreffen von Interessen
zwischen den padagogisch handelnden Suchtprophylaxefachkraften und den
Ordnungsbehdrden - Polizei und Ordnungsamt - war offenbar nicht immer
spannungsfrei. Die gegenseitigen Vorbehalte |6sten sich in der Regel aber bereits
nach kurzer gemeinsamer Arbeit auf. Das Finden einer gemeinsamen Sprache zur
Definition einer gemeinsamen Aufgabe, die Eingrenzung eines konkreten
Problems und die Formulierung eines gemeinsamen Ziels bzw. Interesses
dauerten jedoch wesentlich langer. Nach Ablauf der Projektlaufzeit berichteten
aber alle Befragten, dass bezuglich dieses kooperationshemmenden Faktors eine
enorme Verbesserung erreicht wurde. Vielfach wurde dies als entscheidender
positiver Effekt von GigA betrachtet.

Notwendige Ressourcen

Ein besonderes Problem im Vorfeld der Implementation war die Ausstattung der
Koordinatorenstellen sowie weitere Mittel fur die Aktivitaten des Projekts. Bis auf
jene Modellregionen, die bereits Uber ein gewisses Budget fur die
Alkoholpravention verfugten, waren die regionalen Projekte klar auf die
Anschubfinanzierung durch GigA angewiesen. Dieses Geld wurde jedoch
ausschliellich fur praktische Aktionen oder fur die Gestaltung und die Distribution
von PR-Materialien verwendet. Die Personalkosten fir die Koordination mussten
von einem regionalen Trager ibernommen werden. In der Regel wurde fur die
Aufgabe der Koordination durch die jeweiligen Arbeitgeberinnen und Arbeitgeber
ein festgelegtes Zeitkontingent im Rahmen einer anderen Aufgabe eingeraumt.
Dieses war jedoch unterschiedlich grof3, so dass die Koordinationsarbeit in den
Modellregionen im tatsachlichen Aufwand nicht vollig vergleichbar war. Gerade zu
Beginn der Implementation bedeutete es, dass einige Koordinatorinnen und
Koordinatoren auf eine freiwillige Mehrarbeit angewiesen waren, um die Aufgaben
zu bewaltigen.

5.2 Das Netzwerkmanagement als Kernbestandteil des Modellprojekts

Das herausragende innovative Element des GigA-Konzepts ist die Einfihrung
einer qualitatsorientierten  Zusammenarbeit im  Projektnetzwerk. Diese
unterscheidet das GigA-Modellprojekt von anderen, ahnlichen Vorhaben der
kommunalen Pravention. Zu diesem Zweck wurde das bereits in der Suchthilfe
erprobte Konzept des netzwerkbezogenen Qualititsmanagements (NQBM) fir
das Modellprojekt angepasst.
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Die Anwendung des Netzwerkmanagements auf die Kooperation von
Schlusselakteur/-innen in der kommunalen Alkoholmissbrauchspravention war fur
alle Beteiligten eine absolute Neuheit. Die Erwartungen und Reaktionen der
beteiligten Akteurinnen und Akteuren waren daher zu Beginn der Projektlaufzeit
sehr schwer einzuschéatzen. Dies betraf besonders die jeweiligen Koordinatorinnen
und Koordinatoren, welche die Aufgabe hatten, dieses Vorgehen in den
Lenkungsgruppen vorzuschlagen. Es gab bei den Mitgliedern der
Lenkungsausschiisse  keine  Erfahrungen mit einem  Verfahren  zur
qualitdtsbezogenen Reflexion der Zusammenarbeit. Noch starker als fir die
padagogisch ausgerichteten Akteurinnen und Akteuren galt dies fur die anderen
Mitglieder der Lenkungsausschisse, wenn sie aus dem Bereich der Verwaltung
oder der Polizei stammten. Dies fuhrte zundchst zu einer massiven Skepsis
gegenuber dem Netzwerkmanagement. Die Einfuhrung des Netzwerk-
managements wurde daher durch Mitarbeiterinnen des LVR in den jeweiligen
Lenkungsgruppen vor Ort unterstitzt.

Die genannte Skepsis gegeniiber dem Netzwerkmanagement wurde letztlich

durch zwei Faktoren Uberwunden, namlich zum einen die Verpflichtung zum

Handeln im Modellprojekt und die damit verbundene Bereitschaft, sich auf Neues

einzulassen, und zum zweiten durch die beratende und werbende Anwesenheit

der LVR-Mitarbeiterinnen. Insgesamt entstand ein deutlich positiver Eindruck vom

Netzwerkmanagement, nachdem in den Lenkungsgruppen die erste

Selbstbewertung durchgefiuihrt wurde. Danach konnte man sich eher vorstellen,

welche Vor- und Nachteile dieses Verfahren haben konnte. In den Interviews mit

den Koordinatorinnen und Koordinatoren wurden folgende Vorteile gesehen:

e Hilfe bei der Wahrung einer inhaltlichen Kontinuitat und Stringenz der
Zusammenarbeit durch den dokumentarischen Charakter der regelmafiigen
Selbstbewertungen. Verdnderungen werden sichtbar, Kontinuitaten werden
weitergetragen.

e Riuckmeldung und Reflexion der Atmosphére der Zusammenarbeit bei der
Zufriedenheit kann ein messbares Ergebnis sein und das kénnte als Ansatz zur
Supervision gesehen werden.

e Reflexion der Starken und Schwéchen der Netzwerkarbeit mit dem Ziel der
Qualitatskontrolle.

e Die Hoffnung, durch GigA als Fachkraft fur Pravention besser anerkannt zu
werden.

Akzeptanz des Netzwerkmanagements in den GigA Lenkungsgruppen

Die Akzeptanz des Netzwerkmanagements war bei den GigA-Lenkungsgruppen
offenbar stark ambivalent. Einerseits wurde dies als Beispiel fir ein neues
professionelles Vorgehen betrachtet, andererseits schreckte der damit
verbundene Aufwand deutlich ab, zumal dem gegentber zunachst kein direkt
absehbarer Vorteil gesehen wurde.
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Ein groRer Teil der gemeinsamen Lenkungsgruppentreffen wurde zu Beginn der
Laufzeit fur den formalen Aufbau der GigA-Netzwerkstruktur bendtigt, und zwar
unabhéngig von der Existenz bisheriger Netzwerkarbeit aufgrund der Einfihrung
des Netzwerkmanagements. Dies bedeutete fur die Lenkungsgruppenmitglieder
die Erwartung eines erheblichen (zeitlichen) Aufwandes fir die Zusammenarbeit
im Rahmen des Projekts. Dies wiederum erzeugte anfangs starke
Akzeptanzprobleme. Eine in ahnlicher Weise vielfach getroffene Aussage war: ,Es
gab einfach ganz viel Widerstande gegen dieses Verfahren. Und da mussten wir
uns erstmal mit auseinandersetzen. Das hat viel mehr Zeit bendtigt, als ich das
eingeschéatzt habe.” Bei der Einfuhrung von GigA stand die allgemein stark
erwlnschte Zielsetzung einer kooperativen Arbeit in der Alkoholmissbrauchs-
pravention in erheblicher Konkurrenz mit dem eher nicht gewlnschten Vorgehen
des Netzwerkmanagements. Dies wird deutlich in der Aussage: ,...ich muss dann
auch natdrlich sagen, dass wir sehr viele Kritiker hatten, nicht GigA gegentber,
aber insbesondere dem Netzwerkmanagement gegentber. Das wurde von dem
Grol3teil (...) schon eher als Belastung empfunden, (...) eher als arbeitshemmend
als fordernd.”

Diese zeitliche Inanspruchnahme durch ein unbekanntes Verfahren, dessen
Zweck nicht unmittelbar erkennbar war, fuhrte teilweise zu Widerstanden in den
Lenkungsgruppen. Hinzu kam die stark sozialwissenschaftlich gepragte Nomen-
klatur des Verfahrens. Dies fuhrte zu sprachlichen Verstandigungsproblemen vor
allem bei den Mitgliedern aus dem nicht-padagogischen Bereich. Eine typische
Aussage dazu war: ,Ja, fur Kollegen oder Mitarbeiter, die dieses, ja, ich sag mal,
wissenschaftliche Herangehen sonst nicht so machen, die dachten: Was, um
Himmels willen, wollen die eigentlich von uns?*

Auch nach der zweiten Selbstbewertung im Rahmen des Netzwerkmanagements
hatten noch nicht alle Mitglieder der Lenkungsausschiisse den Zweck begriffen.
Daher stand das Netzwerkmanagement bis zum Ende der Laufzeit vielfach in der
Kritik. Andererseits gab es trotz geaul3erter Vorbehalte Interesse und Neugier auf
dieses neuartige Verfahren und die neue Art der Kommunikation in einem
Arbeitszusammenhang. In der vergleichenden Auswertung der Interviews hat sich
gezeigt, dass die Einstellung der Koordinatorin bzw. des Koordinators zum
Netzwerkmanagement, insbesondere zum Selbstbewertungsverfahren, die
Akzeptanz in der Lenkungsgruppe entscheidend beeinflusste. Dort, wo die
Interviewten eine a priori positive Erwartung an das Netzwerkmanagement hatten,
wurde am Ende der Projektlaufzeit deutlich weniger von Akzeptanzproblemen in
der Lenkungsgruppe berichtet. Einige standen dem Verfahren grundséatzlich
positiv gegeniber, auRerten aber dennoch auch kritische Aspekte. Diese befassen
sich Uberwiegend mit der derzeitigen Form der Selbstbewertungen. Einige
bezeichneten den existierenden Fragebogen als unangepasst an die Bedurfnisse
der Lenkungsgremien. Dabei wurde vor allem die sprachliche Gestaltung
problematisiert.
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Die genannte Einschéatzung der Koordinatorinnen und Koordinatoren deckt sich
nicht vollig mit den Ergebnissen der Befragung in den Lenkungsgremien. In der
LVR-Befragung wurden die Kriterien des Kriterienkatalogs und die Ansatzpunkte
des Standardformulars als sprachlich gut verstandlich bewertet, jeweils 20 von 26
Befragten stimmten hier zu. Zudem wurden die Kriterien als inhaltlich passend zu
den Netzwerkthemen (18) und die Ansatzpunkte als hilfreich fur netz-
werkbezogene Aktivitaten (20) beurteilt.

Abbildung 2: Antworthaufigkeiten aus der Befragung der Lenkungs-
gruppenmitglieder:

Kriterienkatalog und Standardformular
Anzahl der Nennungen, Gesamt= 26

Kriterien sprachlich gut verstandlich B 16

Ansatzpun kte sprachlich gut verstandlich I 5 14

Kriterien inhaltlich passend . [ 14 -

Ansatzpun ke hilfreich F 5 12
u Keine Antwort W Stimme iiberhaupt nicht zu
Stimme eher nicht zu Stimme eher zu

o Stimme voll und ganz zu

Quelle: LVR 2013

Effekte der Selbstbewertung im Rahmen des Netzwerkmanagements

Trotz aller geduRerter Kritik am Netzwerkmanagement berichteten nahezu alle
Befragten zugleich von positiven Effekten. Die Befragung der Lenkungsgruppen-
mitglieder zeigte, dass die Selbstbewertung sowie der Kriterienkatalog und das
Standardformular zur Selbstbewertung tGberwiegend positiv gesehen wurden. Die
Mehrheit der Befragten gab an, dass die Selbstbewertung sich gut zur Bewertung
des Ist-Standes der Netzwerkarbeit eignet. Positive Effekte bei der Identifizierung
von Starken und Verbesserungspotenzialen der Netzwerkarbeit sahen 21 von 26
Befragten, und die Mdoglichkeit zur Ableitung von Verbesserungsmalinahmen fir
die Netzwerkarbeit sahen 20 Befragte. Ebenfalls 21 der 26 Befragten stimmten der
Aussage zu, dass die Konsensrunde der Selbstbewertung Transparenz uber die
Sichtweisen der Netzwerkpartner/-innen schafft.

Konkrete positive Effekte, die Uber die genannten Kiriterien der
Lenkungsgruppenbefragung hinausgingen, konnten die interviewten
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Koordinatorinnen und Koordinatoren fir ihre regionale Lenkungsgruppe aber nicht
benennen. Dieses Phdnomen ergibt sich wahrscheinlich aus der Zeitplanung der
einzelnen Modellprojekte. So hatten die Lenkungsgruppenmitglieder in den
untersuchten Regionen zum Abschluss des Projekts und damit zum Zeitpunkt des
zweiten Interviews noch keine Ruckmeldung tber die aktuelle Selbstbewertung
erhalten. Die Reflexion des individuellen und gemeinsamen Nutzens des
Netzwerkmanagements liel3 sich daher hier nur vorlaufig darstellen.

Wirkung des Netzwerkmanagements auf die Netzwerkarbeit

Die Wirkung des Netzwerkmanagements auf die Arbeitsweise der Netzwerke
wurde von den Lenkungsgruppenmitgliedern weitgehend positiv bewertet. So
stimmten etwas mehr als die Halfte der Befragten (14) zu, dass Netzwerk-
management den Austausch zwischen den Netzwerkpartner/-innen geférdert hat.
Die wesentlichen Effekte werden aber in der formativen Qualitat der
Netzwerkarbeit gesehen. 19 der 26 Befragten sahen in der Netzwerkarbeit eine
Forderung der Verbindlichkeit, jeweils 17 Befragte sahen eine Forderung des
strukturierten Vorgehens und 16 eine Forderung der Transparenz. Die Antworten
auf die offene Frage nach positiven Aspekten des Netzwerkmanagements
unterstutzen diese Ergebnisse. Hier wurde mehrfach die Verbesserung der
Netzwerkarbeit durch das Netzwerkmanagement, insbesondere durch die hdhere
Verbindlichkeit und Transparenz, gelobt.

Abbildung 3: Antworthaufigkeiten aus der Befragung der Lenkungsgruppen-
mitglieder

Netzwerkmanagement (NBQM) férdert ...
Anzahl der Nennunin, Gesamt= 26

den Austausch awischen den

MNetzwerkpartnern - — .
das strukturierte Vorgehen in der I = - -
MNetzwerkarbeit
die Verbind lichkeit in der Netzwerkarbeit I [ 15 -
die Transparenz der Netawer kar beit F B 12 -
B Keine Antwort mStimme iiberhaupt nicht zu
Stimme eher nicht zu Stimme eher zu

® Stimme voll und ganz zu

Quelle LVR 2013
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Die Wirkung des Netzwerkmanagements auf die Weiterentwicklung der Netzwerke
wurde dagegen nur teilweise positiv bewertet. Die Mehrheit der Befragten (16)
stimmte der Behauptung eher nicht oder Uberhaupt nicht zu, dass durch Netzwerk-
management weitere Partnerinnen und Partner gewonnen werden konnten. Auf
die Frage, ob Netzwerkmanagement dazu beitragen konnte, dass alle relevanten
Akteurinnen und Akteuren aus dem Bereich der Pravention des Alkoholmiss-
brauchs miteinander kooperieren, antwortete lediglich die Halfte (13) der
Befragten zustimmend. 14 der 26 Befragten war der Meinung, das Netzwerk-
management habe dazu beitragen kdnnen, dass die Zusammenarbeit zwischen
den unterschiedlichen Akteurinnen und Akteuren und Institutionen verbessert
werden konnte.

Wie bereits erwahnt, waren in den Modellregionen vor Projektbeginn bereits
Netzwerkstrukturen oder aber netzwerkahnliche Strukturen vorhanden. Die
Ergebnisse der Interviews, wie auch der Befragung zeigen, dass das
Netzwerkmanagement zu einer Verbesserung der Arbeitsbeziehungen zwischen
den bereits kooperierenden Partner/-innen beitragen konnte. Die Aussagen dazu
waren z. B.: ,Und wir sind zu dem Ergebnis gekommen, dass das Netzwerk sich
nicht vergroRert hat, sondern dass lediglich die Art der Zusammenarbeit noch mal
intensiver geworden ist.“ Eine Kooperation mit neuen externen Partner/-innen kam
— meist aus zeitlichen Grinden — im Gberwiegenden Teil der Modellregionen noch
nicht zustande. Die Erfahrung auch in anderen Projekten hat gezeigt, dass das
Aufbauen und Weiterentwickeln von Netzwerkstrukturen eine gewisse Zeit
braucht. Im GigA-Projekt haben die Modellregionen ihren Schwerpunkt vorerst auf
die Durchfihrung von PraventionsmalBnahmen gelegt, da sie hierflr eine
Anreizfinanzierung erhielten. In der zweiten Selbstbewertung hat sich gezeigt,
dass die Gewinnung zusatzlicher Partner/-innen vielerorts ein nachster Schritt in
der Netzwerkarbeit sein konnte.

Das Aufwand-Nutzen-Verhéltnis des Netzwerkmanagements

Wie die Befragung der Lenkungsgruppen bereits andeutete, ist der Nutzen des
Verfahrens nach den ersten Erfahrungen zunachst kontrovers beurteilt worden.
Die Koordinatorinnen und Koordinatoren berichten im Interview sowohl von
gewisser Skepsis als auch von positiven Erwartungen. Der Aufwand wird dabei
zum Abschluss der Modellphase nahezu einhellig als weiterhin ,enorm®
bezeichnet. Das Aufwand-Nutzen-Verhaltnis wird jedoch sehr unterschiedlich
beurteilt. Einerseits wird konstatiert: ,Also, der Aufwand ist berechtigt, weil der
Nutzen grof3 genug ist.“ Die Uberwiegende Erwartung besteht darin, dass sich der
Aufwand durch einkehrende Routine deutlich verringert und sich dadurch der
Nutzen als deutlich gréRer herausstellt.

In einer offenen Frage nach Verbesserungsmoglichkeiten in  der
Lenkungsgruppenbefragung wurde haufig der Wunsch geéufert, das Verfahren
und das Standardformular bzw. den Kriterienkatalog zu verkiirzen und zu
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vereinfachen. Trotzdem fanden etwas mehr als die Halfte der Befragten, der
Nutzen rechtfertige den Aufwand des Verfahrens. Aus der Selbstbewertung
abgeleitete Verbesserungsmalinahmen wurden nach dieser Einschéatzung der
Befragten am Ende umgesetzt. Die in den Ergebnissen der Lenkungsgruppen-
befragung ambivalente Einschatzung wird auch von den Koordinatorinnen und
Koordinatoren so wiedergegeben: Das Verfahren wird demnach von den
Lenkungsgruppen in der Halfte der Modellregionen als zu aufwéandig und eher
nicht als sinnvoll angesehen.

Bewertung des GigA-Handbuches

Alle Koordinatorinnen und Koordinatoren gaben in den Interviews an: ,Das
Handbuch ist genutzt worden, das weild ich. Also, ich hab's auch genutzt.“ Das
Handbuch wurde als zentrales Element der Unterstitzung im GigA-Modellprojekt
wahrgenommen. Die Beurteilung ist hier Uberwiegend positiv, jedoch mit einigen
konstruktiven Kritikpunkten. Der herausragende positive Effekt des Handbuchs, so
berichten viele der Koordinatorinnen und Koordinatoren, war die thematische
Einfuhrung fur alle Beteiligte in den Lenkungsgruppen. Durch die
Zusammenstellung von inhaltlichen Beziigen zum Thema Alkoholmissbrauchs-
pravention in einem allgemeinen Teil wurden alle, vor allem auch die nicht-
padagogisch orientierten Mitglieder, auf eine einheitliche Diskussions- und
Arbeitsgrundlage gebracht. Dies zeigt sich in Formulierungen wie: ,Dadurch, dass
wir uns oder bestimmte Dinge so fein auseinander setzen mussten, haben wir
naturlich, (.) ich sag mal, so eine Ebene, 'ne Ausgangsbasis fir unsere Arbeit
erlangt.” Als weiterer hilfreicher Inhalt wurden die verschiedenen ,Checklisten®
erwahnt, die dazu geeignet waren, die Arbeit in bestimmten Phasen und bei
bestimmten Aufgaben zu strukturieren und zu vereinfachen. Jedoch wurde auch
kritisiert, dass es am Ende zu viele dieser Checklisten gibt.

Ein weiterer Kritikpunkt am Handbuch waren die sprachlichen Formulierungen, die
stark durch eine sozialwissenschaftliche Sprache und Deutungsweise gepragt ist.
Trotz erster Uberarbeitung durch das Herausgeberteam konnte dieser Vorbehalt
nicht ganzlich verhindert werden. Besonders die Erlauterung und Begriindung des
Netzwerkmanagements stach hier hervor. Hier wurde typischerweise angemerkt: ,,
..., dass es teilweise auch zu kompliziert ausgedrickt und formuliert war. Wir
haben schon oft da gesessen und haben uns driber verstandigt, was ist nun hier
tiberhaupt gemeint.” Der Tenor der Bewertungen durch die Koordinatorinnen und
Koordinatoren geht ganz klar dahin, dass das GigA-Handbuch fur den weiteren
Einsatz Uberarbeitet werden sollte. Dabei stehen die sprachliche Gestaltung und
der Umfang im Vordergrund.

Die durch einen Personalwechsel bedingte verspatete Fertigstellung hat ebenfalls
zu Irritationen gefuhrt und zur Folge, dass das Handbuch in der entscheidenden,
konstituierenden Phase noch nicht fir alle Modellregionen sofort nutzbar war.
,<Also, als das Handbuch kam, wussten wir eigentlich schon, wo fiir uns der Weg
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hin geht.“ Daher kénnen auch kaum Erfahrungen zur Funktion des Handbuches
bei der Projektinitierung und der ersten Implementationsphase evaluiert werden.
Das zunachst fehlende Handbuch wurde zu Projektbeginn durch die externe
Beratung der Modellregionen ersetzt.

Netzwerkberatung durch den Landschaftsverband Rheinland (LVR)

Die externe Beratung durch den LVR wurde einhellig gelobt und als wertvolle Hilfe
betrachtet. Die einhellige Meinung der Befragten war: Ohne diese wéare das
Modellprojekt in den Regionen nicht reibungslos und deutlich verlangsamt
umgesetzt worden. Es wird weiterhin eine ahnliche Betreuung fir unverzichtbar
gehalten. Darauf machen Aussagen wie: ,Wenn die nicht dabei gewesen waéren,
glaube ich, wéare das Thema (lachend) schnell, irgendwie, verloren gegangen.” In
einigen Regionen, vor allem in landlichen Bereich, war die personliche Beratung
sogar dringend notwendig, um die Implementation des Modellprojekts zu
gewahrleisten. Insgesamt stellte sich die externe Beratung und Betreuung der
Netzwerke als notwendige Hilfe fur die Einfihrung des Netzwerkmanagements
und fur die reibungsarme Zusammenarbeit wahrend der Anfangsphase heraus.
Zum Beispiel: ,Also, da miussen dann noch mal Fachleute vom
Netzwerkmanagement auf jeden Fall dazu.“ Selbst wenn das Handbuch
rechtzeitig verfugbar gewesen ware, hétte ohne die Beratung in einigen
Modellregionen  keine  GigA-Netzwerkbildung unter Verwendung des
Netzwerkmanagement stattgefunden.

Teilweise wurde die externe Beratung aber auch zur Unterstitzung der
Koordinatorinnen und Koordinatoren genutzt, die dadurch ihre Rolle im etablierten
Zusammenspiel der Akteurinnen und Akteuren starken konnten. Hierzu z. B.. ,,...
nochmal auch sozusagen mit aller Unparteilichkeit zu sagen, das fallt uns auf und
so weiter.” ,Es ist natlirlich auch hilfreich, wenn Leute von aul3en kommen.“ Um
nach dem Auslaufen des Projekts weiterhin auf qualifizierte Unterstiitzung bei der
Netzwerkarbeit zurickgreifen zu konnen, wurde vorgeschlagen, eigene
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter (ggf. Koordinatorinnen und Koordinatoren)
entsprechend zu schulen. Dies ware ein Beitrag zur Nachhaltigkeit des GigA-
Modells.

FortfUhrung des Netzwerkmanagement nach Auslaufen der Projektférderung

Die Halfte der Mitglieder aus den Lenkungsgruppen gab in der Befragung an, sie
wirden das Netzwerkmanagement in der vorliegenden Form gern auch nach der
Projektlaufzeit weiterfihren. Diese Einschatzung ist innerhalb der einzelnen
Lenkungsgruppen relativ konsistent, so dass bei der Halfte der Projektregionen
eine Fortfuhrung dieser Form des Netzwerkmanagements fraglich ist. Die
Einschéatzungen der Koordinatorinnen und Koordinatoren bezlglich mdglicher
Grunde hierfir variieren von der bisher gehorsamen Teilnahme an der
Selbstbewertung im Interesse der Projektteilnahme ohne eigenes Interesse, wie z.
B. ,Es war okay, weil es im Rahmen dieses Projektes ein Bestandteil war., bis zur
Feststellung eines moderat positiven Effekts, wie z. B. ,der eine oder andere
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Kollege sagte: Hey, ich fand' das schon gut, wenn wir das in 'nem Jahr oder zwei
noch mal aufgreifen wirden. Und noch mal durchfiihren und zu gucken, wo sind
wir.“ Diejenigen, die eine Fortfihrung des Verfahrens aus positiven Erfahrungen
heraus anstreben, mdchten aber auch gleichzeitig das Verfahren, vor allem den
zugehorigen Frage- bzw. Kriterienkatalog verdndern und an die eigenen
Verhéltnisse anpassen. Typische Aussagen dazu waren: ,Man musste nur noch
mal eben an den Fragen ein bisschen vielleicht was feilen, damit es auch
verstehbar ist auf den ersten Blick.“ Oder: ,.... in einer abgespeckten Version kann
ich mir das (die FortfUhrung des Netzwerkmanagements) vorstellen

Trotz der Uberwiegend guten Erfahrungen mit dem Netzwerkmanagement wird
von den meisten Lenkungsgruppen eine Fortfuhrung nach der Projektlaufzeit in
Frage gestellt, weil die bisherige externe Betreuung durch den LVR entfallt. Eine
externe Beratung wird als zunachst unverzichtbar betrachtet.

5.3 Resultate und Erfolge des GigA-Modellprojekts

Das GigA-Modellprojekt wird als zeitgem&fRes modernes Vorgehen in der
Alkoholpravention positiv bewertet. Die relevanten Effekte werden dabei aber
realistisch eher im Bereich der Akteurinnen und Akteuren vermutet, deren Arbeit
effektiver wird und die mit neuen Ideen bereichert werden. ,Ich glaube, es hat sich
verandert, dass wir ein bisschen den Blick von weiter oben auf das Problem
Alkoholmissbrauch haben. Also wirklich vom strukturellen Gesichtspunkt.*

Die Einrichtung der GigA - Netzwerkstruktur erleichtert die Kooperation

Sowohl die Aussagen der Koordinatorinnen und Koordinatoren als auch die
Ergebnisse der Lenkungsgruppenbefragung geben Hinweise darauf, dass die
Bildung der Lenkungsgruppen die Vernetzung und die Zusammenarbeit in der
Alkoholmissbrauchspravention deutlich férdert. 24 der 26 Befragten (93%) fanden,
dass der Prozess der Vernetzung durch die Bildung eines Lenkungsgremiums
systematischer abgelaufen ist. Auch die Rolle der Koordination wurde positiv
unterstrichen. Durch die Einrichtung einer Koordination des Lenkungsgremiums
konnte eine Verbesserung im Informationsfluss und in der Kommunikation erreicht
werden (je 89% Zustimmung), die Effektivitdt der Sitzungen wurde verbessert
(76% Zustimmung) und die Umsetzung von Verbesserungsmalinahmen wurde
erreicht (73% Zustimmung).

Eine der Zielvereinbarungen, die mit den Modellregionen zum Eintritt in das
Projekt vereinbart wurden, war die Durchfiihrung mindestens einer konkreten
Aktion (Kampagne), die als Paradebeispiel fur effektives netzwerkbezogenes
Agieren genutzt werden konnte. Dies wurde in allen Modellregionen erfullt. Dort
wo weitere Mittel und Maoglichkeiten zur Verfliigung standen, wurden auch dariber
hinaus auch weitere o6ffentlichkeitswirksame Aktionen unter dem Label ,,GigA® ins
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Leben gerufen. Die Lenkungsgruppen waren Initiatoren dieser regionalen
Kampagnen. ,Da hat jeder im Prinzip aus seinen Arbeitsbereichen Dinge
hineingebracht.” Das bedeutet, dass die Umsetzung der jeweiligen ldee, obwohl
vielerorts bereits vor GigA vorhanden, durch die Teilnahme am Modellprojekt um-
gesetzt werden konnte. Dazu konnte in den Regionen mit begrenzten Ressourcen
in der Suchtpravention auch die finanzielle Hilfe durch GigA beitragen. Vor allem
aber gilt bei den Akteurinnen und Akteuren die verbindliche Kooperation in einem
Netzwerk als ausschlaggebend fur das Gelingen dieser eigenen Initiative.

Dort, wo explizit netzwerkbezogene Zusammenarbeit vorher weitgehend
unbekannt war, beruht die Zufriedenheit mit GigA vor allem auf diesem Aspekt.
Eine beispielhafte Aussage fasst dies gut zusammen: ,.... ich finde das aber sehr
gut, weil in dieser Gruppe auch Personen sitzen, die an verschiedenen Radern
drehen koénnen. Und das macht es natirlich einfacher, das auch in die
Offentlichkeit und in die Politik zu bringen. Die Ziele dort auch zu vertreten.” Oder
aus einem anderen Interview: ,Und dadurch, dass das jetzt auf mehreren
Schultern und auch so institutionalisiert worden ist, mit Gesundheitsamt und
Politik, die da jetzt mit drin ist, kriegt das immer weitere Kenntnis®. Damit bringen
die Koordinatorinnen und Koordinatoren auch zum Ausdruck, dass es zunéchst
die offentlichkeitswirksame Kampagne ist, die als adaquate Praventionsform im
Rahmen des GigA-Projekts gemeinsam moglich ist. Es gab aber auch
weiterfihrende Kooperationen, etwa in der Forcierung und Kontrolle von
JugendschutzmalRnahmen bei Volksfesten, die dann aber deutlich weniger
offentlich sichtbar wurden.

Ein wichtiger Erfolgsfaktor fur die GigA-Modellprojekte sollte die Verwendung des
GigA-Labels sein. Dadurch sollte die Sichtbarkeit erhéht werden. Dies ist fur die
breite Offentlichkeit in der 3-jahrigen Projektlaufzeit nur begrenzt gelungen. Bei
den von den Lenkungsgruppen initiierten regionalen Kampagnen stand das Label
,GigA® in der Regel im Hintergrund, wahrend eingangige Slogans wie etwa ,Gute
Freunde passen auf sich auf‘ (Soest), ,Voll sicher (Kreis Heinsberg), ,| kill that
Cat“ (Bielefeld) oder ,Blau.Pause“ (Kreis Hoxter) im Vordergrund standen. Dies
fuhrte wahrscheinlich dazu, dass in der Bevdlkerung eher diese Slogans
ankamen. Am Ende kam es vor allem zu Identifikationsprozessen auf Seiten der
Akteurinnen und Akteuren. ... das glaub ich schon, dass das Label ein wichtiger
Antriebsfaktor war“, meinte dazu einer der Koordinatoren. GigA als Name wird
jedoch eher von den Akteuren/-innen und Entscheidungstragern/-innen als von der
Bevdlkerung gekannt.

Das Label bzw. der Name GigA ist weitgehend an das Modellprojekt und die damit
verbundene Unterstiitzung verbunden. Lauft das Projekt aus, wird das Label nicht
in allen Modellregionen weiter genutzt werden. Dies liegt vor allem daran, dass
GigA hier mit anderen Initiativen und Kampagnen, die bereits seit langerer Zeit
bestehen, in Konkurrenz steht. Es herrscht in diesen Modellregionen die Tendenz
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vor, die eigenen Labels ihrer Kampagnen oder Angebote in den Vordergrund zu
stellen und das GigA-Label auslaufen zu lassen.

Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass die konkreten Effekte des GigA-
Modellprojekts in den beteiligten Regionen im Wesentlichen auf einer
Veranderung der Kultur der Zusammenarbeit zwischen relevanten Akteure/-innen
beruhen. Die gemeinsamen Aktionen haben hierzu als ,Ubungsfeld“ beigetragen,
vor allem dort, wo vorher keine vergleichbare Kooperation existierte. Alle weiteren
Veréanderungen in der Region, vor allem bei der Zielgruppe, werden eher auf den
allgemeinen Zeitgeist und auf Uberregionale oder bereits vorher bestehende
Interventionen zurickgefihrt.

5.4 Die Zukunft von GigA in den Modellregionen

Die Fortfuhrung von GigA, zumindest als ldee, wird in allen Modellregionen
angestrebt. Fast alle Befragten (24 von 26) gaben in der Lenkungsgruppen-
befragung an, dass das Netzwerk auch nach Ablauf der Projektlaufzeit bestehen
bleiben wird. ,Das alleroberste Ziel ist es, dass GigA und die Steuergruppe
weiterhin besteht, dass das weiterhin ein Thema bleibt, fiir alle.” Die einhellige
Meinung der Koordinatorinnen und Koordinatoren war: ,Das ist ein Potenzial, was
wir nicht verspielen sollten.“ Die weiterhin bestehende Notwendigkeit eines
Netzwerkes zur Alkoholmissbrauchspravention wird ausdricklich betont.

Nahezu alle Koordinatorinnen und Koordinatoren stellen aber gleichzeitig eine
deutliche Reduktion des Aufwandes (z. B. Anzahl der Treffen) in Aussicht. Eine
Option zur FortfUhrung der Netzwerkkooperation wird auch in einer weiteren
Ausdifferenzierung der Gruppen gesehen. Andere sehen statt der Aus-
differenzierung eher die Erweiterung der Lenkungsgruppe und/oder in einer
Ausweitung des Netzwerkes auf andere, bisher randstandige Institutionen, wie z.
B. die Schulen oder Sport- und Traditionsvereine als zukunftsweisende Losung
an. Die Idee dahinter besteht in der Option, auch noch andere Akteurinnen und
Akteure zu involvieren und/oder andere Themenbereiche abzudecken. Eine
weitere Option ist die Verdnderung des Zielgruppenfokus auf junge Erwachsene.

Nicht in allen Modellregionen ist es gelungen, die FortfUhrung bereits auf eine
eigenstandige und nachhaltige Ressourcenbasis zu stellen. Dies schafften nur
solche Regionen mit vorher bereits guten Voraussetzungen. Durch den Wegfall
der externen Unterstitzung wird der Umfang des Vorgehens in den meisten
Regionen deutlich reduziert werden.
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5.5 Fazit der formativen Evaluation

Die Idee eines Netzwerkes zum kontinuierlichen Austausch und zur
Zusammenarbeit  verschiedener Professionen in der  kommunalen
Alkoholmissbrauchspravention wurde durch das GigA-Modellprojekt in den
Regionen eingefuhrt. Die GigA-Netzwerke entwickelten sich dabei aus der bereits
existierenden Zusammenarbeit in mehr oder weniger lockeren Arbeitsgruppen zu
bestimmten Themen. Haufig war dies die Kriminalpravention, die allgemeine
Suchtpravention oder die Jugendhilfe. Die Mitglieder dieser Arbeitsgruppen gingen
zum Uberwiegenden Teil in die GigA-Steuerungsgruppen Uber. Diese bilden den
Kern des regionalen Netzwerkes, welches im weiteren Projektverlauf sukzessive
um weitere regional relevante Stellen bzw. Institutionen erweitert wird. Diese
Konstruktion wird allgemein stark begruf3t, da sie die bisherige Zusammenarbeit
deutlich effektiver und verbindlicher macht. Das gegenseitige personliche
Kennenlernen im Rahmen des Netzwerks ist dabei ein entscheidender Vorteil bei
der Kooperation.

Das GigA-Netzwerk baut in den Modellregionen auf einer vorher eher
unsystematischen Kooperation zwischen verschiedenen Institutionen und
Sektoren auf. Ziel des GigA-Modells ist es dabei, Akteurinnen und Akteure mit
unterschiedlicher fachlicher Herkunft zu einer effektiven Zusammenarbeit zu
bringen. Dies ist in allen Regionen gelungen, wenn auch zu Beginn mit gewissen
Schwierigkeiten. Gerade zu diesem Aspekt ist die Person des Koordinators bzw.
der Koordinatorin und die Institution, in der sie arbeitet, ein entscheidendes
Erfolgskriterium. Zur effektiven Koordination braucht es eine Person, die aufgrund
ihrer Position Uber ausreichend zeitliche Ressourcen verfiigt und die in einer
Institution tatig ist, die eine zentrale Stellung im Feld der regionalen
Suchtpravention einnimmt. Die Qualitat der Koordination wird bestimmt von der
Stellung der Institution, bei der die Koordination angegliedert ist. Ubergeordnete
Institutionen wie etwa Verwaltungen haben es leichter, die Netzwerkarbeit
anzuregen. In einer mittelfristigen Perspektive spielt dies bei einem laufenden und
gut funktionierenden Netzwerk jedoch wahrscheinlich eine untergeordnete Rolle.
Das langfristig wichtigste Qualititsmerkmal ist die Ausstattung der
Koordinationsstelle mit Zeit und finanziellen Mitteln zur Aufrechterhaltung der
Zusammenarbeit. Ein unverbindlicher Erfahrungswert liegt hier bei ca. 15% der
woOchentlichen Arbeitszeit. Ebenso notwendig sind Fertigkeiten und Kompetenzen
zur Anleitung und Forderung eines qualitatsorientierten Vorgehens im Rahmen der
Netzwerkzusammenarbeit. Im Modellprojekt wurden diesbezigliche Defizite durch
die Netzwerkberatung des LVR kompensiert. FUr eine nachhaltige Arbeit ohne
diese externe Unterstitzung ist es entscheidend, dass diese Kompetenzen vor Ort
vorhanden und verfliigbar sind. Eine entsprechende Schulung von Lenkungs-
gruppenmitgliedern oder Koordinatorinnen und Koordinatoren wird daher
notwendig sein. Auch die fir alle Beteiligten bindende Geschaftsordnung, welche
die Grundlage fur die Zusammenarbeit in den Lenkungsgruppen bildet, tragt zur
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Forderung der Zusammenarbeit bei.

Ein hemmender Faktor zur Implementation des GigA-Netzwerkmodells in einer
Region ist die unklare Zustandigkeit fur das Problem des Alkoholmissbrauchs und
dessen Folgen sowie die vorherrschende Konkurrenz beteiligter Institutionen um
verfugbare Ressourcen. In Landkreisen und in sehr groRen Grof3stadten tritt dies
wahrscheinlicher auf. Ebenso sind hier die Abstimmungsprozesse in der
Alkoholpravention deutlich schwieriger, da hier die Autonomie einzelner
Gemeinden bzw. Stadtteile zu bericksichtigen ist. Diese Hemmnisse
verschwinden in den meisten Fallen im Laufe der Zusammenarbeit langsam.
MittelgroRe Stadte haben zur Implementation des GigA-Netzwerkes deutlich
gunstigere Voraussetzungen, da hier die Strukturen und Zustandigkeiten weniger
komplex und die Wege kurzer sind. Die Implementation des GigA-Modellprojekts
fuhrte in den meisten beteiligten Regionen zu einer allm&hlich verstarkten
offentlichen Anerkennung der Alkoholpravention und damit verbunden zu einer
Einbindung dieses Themas in die Kommunalpolitik. Das Tempo dieser
Entwicklung ist ebenfalls sehr stark beeinflusst von regionalen Merkmalen, wie
etwa der raumlichen Distanz, der Bevolkerungsdichte, der bisherigen strukturellen
Zusammenarbeit und dem Auftreten manifester Probleme im Bereich des
Alkoholmissbrauchs oder der 6ffentlichen Ordnung.

Das Netzwerkmanagement zur Verbesserung der Prozess- und Ergebnisqualitat
der Kooperation wurde als zentrales neues Element des GigA-Modells eingefihrt.
Dies stiel} bei den Beteiligten in den Lenkungsausschissen zunéchst auf
Unsicherheit, da ein solches Vorgehen bisher weitestgehend unbekannt war. Die
Skepsis wurde durch zwei Faktoren Uberwunden: zum einen durch
Selbstverpflichtung im Rahmen der Geschéaftsordnung der Lenkungsgruppen und
zum Handeln im Modellprojekt und zum anderen durch die Beratung und
Begleitung durch den LVR. Erst nach den ersten eigenen Erfahrungen mit der
Durchfihrung wuchs die Akzeptanz des neuen Verfahrens. Die antizipierten
Vorteile wurden in der Forderung der inhaltlichen Stringenz der Zusammenarbeit
und einer Reflexion der Atmosphare sowie der Starken und Schwéchen des
Netzwerks gesehen. Das Verfahren hat sich jedoch als zeitaufwandig erwiesen, so
dass zum Ende der Projektlaufzeit eine gewisse Unsicherheit zum Aufwand-
Nutzen-Verhaltnis entstand.

Hinzu kommt bei den nicht padagogisch ausgebildeten Lenkungs-
gruppenmitgliedern ein gewisses Unverstandnis gegentber der stark sozial-
wissenschaftlich gepragten Sprache im Handbuch wie im Fragebogen. Trotz der
Vorbehalte gab es Interesse und Neugier fir dieses neuartige Verfahren und die
neue Art der Kommunikation, und nahezu alle Befragten berichteten von positiven
Effekten, auch wenn diese oft nicht konkret benannt werden konnten. Die
Einstellung der Koordinatorin bzw. des Koordinators zum Netzwerkmanagement
hat sich als bedeutsam fir die Akzeptanz in der Lenkungsgruppe herausgestellt.
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Netzwerkmanagement erleichtert die Arbeit der Koordination und liefert
Informationen Uber Starken, Schwachen und Handlungs-bedarfe. Fur die tbrigen
Lenkungsgruppenmitglieder erschliel3t sich dieser Vorteil nur bedingt. Am Ende
Uberwiegt in den Aussagen der Eindruck, dass der Aufwand im Verhaltnis zum
Nutzen doch recht hoch ist und eine Fortfuhrung dieses Verfahrens nach dem
Ende der Modellphase fir einige Standorte eher unsicher ist. Dies wird dadurch
verstéarkt, dass die externe Betreuung durch den LVR dann entfallt. Gerade hierzu
ist eine entsprechende Schulung von Koordinatorinnen und Koordinatoren
und/oder anderen Lenkungsgruppenmitgliedern fir eine nachhaltige Fortfihrung
des Netzwerkmanagements dringend gefordert.

Das Handbuch ist das zentrale Element zur Unterstitzung im GigA-Modellprojekt.
Die Beurteilung ist Uberwiegend positiv, jedoch mit einigen konstruktiven
Kritikpunkten. Der Hauptkritikpunkt ist die sprachliche Formulierung, vor allen bei
der Erlauterung des Netzwerkmanagements. Das Handbuch sollte fir den
weiteren Einsatz Giberarbeitet werden.

Das GigA-Modellprojekt wird in den Interviews als zeitgemé&f3es, modernes
Vorgehen in der Alkoholpravention gelobt. Die konkreten Effekte liegen dabei
jedoch im Bereich der Akteurinnen und Akteure, deren Arbeit effektiver und mit
neuen Ideen bereichert wird. Es wird eine Veranderung der Kultur der
Zusammenarbeit festgestellt. Dies gilt vor allen fur die Modellregionen, in denen
vorher eine netzwerkbezogene Zusammenarbeit weitgehend unbekannt war. Ein
wichtiger Erfolgsfaktor ist die Verwendung des GigA-Labels, durch das die
offentliche Sichtbarkeit erhdht wird und ldentifikationsprozesse auf Seiten der
Akteurinnen und Akteure angestof3en werden. Das Label bzw. der Name GigA ist
weitgehend an das Modellprojekt und die damit verbundene Unterstutzung
verbunden. Es herrscht in den Modellregionen die Tendenz vor, die eigenen
Labels ihrer Kampagnen oder Angebote in den Vordergrund zu stellen und das
GigA-Label auslaufen zu lassen. Der Name GigA ist jedoch eher bei den Akteure/-
innen und Entscheidungstrager/-innen als in der Bevdlkerung bekannt. Ver-
anderungen im Alkoholkonsum und dessen Folgen werden nach drei Jahren
Projektlaufzeit realistisch eher auf den allgemeinen Zeitgeist und auf
uberregionale oder bereits vorher bestehende Interventionen zurickgefuhrt.

Die Fortfuhrung von GigA, zumindest als Idee, wird in allen Modellregionen
angestrebt. Nahezu alle Koordinatorinnen und Koordinatoren stellen aber
gleichzeitig eine deutliche Reduktion des Aufwandes (Anzahl der Treffen) in
Aussicht. Ebenso kiindigen sich in allen Modellregionen Veranderungen in der
Zusammenarbeit an, die dazu dienen, das Netzwerk an die konkreten
Bedingungen und Bedurfnisse der jeweiligen Region anzupassen. Das Label
,GigA* soll dazu bis auf weiteres erhalten bleiben. Nur wenigen Regionen ist es
gelungen, die Fortfuhrung auf eine eigenstéandige und nachhaltige Ressourcen-
basis zu stellen.
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6. Effekte von GigA auf die Zielgruppen in den Modellregionen
(Summative Evaluation)

Das Modellprojekt GigA war angelegt als dynamisches, auf die jeweiligen
regionalen Bedurfnisse und Mdglichkeiten abgestimmtes Vorhaben. Daher lagen
zu Beginn der Projektlaufzeit kaum konkrete Planungen fur Malinahmen vor, mit
denen die Zielgruppen in den Regionen angesprochen werden sollten. Zur
Ergebnisevaluation wurden daher eher allgemeine Zielkriterien herangezogen, die
laut Projekthandbuch unmittelbar durch die Netzwerkarbeit beeinflusst werden
sollten. Diese allgemeinen Zielkriterien waren:

e Verstarkte Verbreitung und gréRere Sichtbarkeit der Malinahmen zur Alkohol-
pravention in der Offentlichkeit.

e Bildung der Offentlichen Meinung und eines Birgerbewusstseins zum
problematischen Alkoholgebrauch Jugendlicher.

e Verstarkte Kontakthaufigkeit und Wahrnehmung von MalRnahmen zur
Alkoholpravention bei der Zielgruppe Kinder und Jugendliche (z.B. Jugend-
schutzmalBnahmen, Verkehrskontrollen, MalRnahmen der Verhaltens-
pravention, Konsumbeschrankungen).

Die genannten Kriterien wurden in zwei verschiedenen Zielgruppen verortet,
namlich der erwachsenen Bevolkerung und bei Kindern und Jugendlichen im Alter
von 12 bis 17 Jahren in der Region. Es wurde erwartet, dass die Befragten in den
Projektregionen nach Ablauf der Modellphase im Gegensatz zur Kontrollgruppe
eine deutlich gesteigerte Aktivitat der Alkoholmissbrauchspravention wahrnehmen.
Ebenso sollten sie zu einer veranderten Problemwahrnehmung im Bezug zum
Alkoholkonsum Jugendlicher gelangt sein. Zur Messung dieser erwarteten Effekte
wurden fir die erwachsene Bevolkerung und fir die Zielgruppe Jugendliche
zwischen 12 und 17 Jahren jeweils eine Befragungsstudie konzipiert, welche
geeignet sein sollte, das breite Spektrum mdglicher Effekte zu erfassen und im
Vergleich darzustellen.

Viele verschiedene Einflisse wirken auf die offentliche Wahrnehmung und
Meinung zum Thema Alkohol. So sind etwa die praventiven Bemihungen der
BZgA Kampagne ,Kenn dein Limit* auf Plakaten, in Fernseh- und Kinospots sowie
im Internet in allen Regionen sichtbar. Ebenso beeinflussen die Medien die
Einschatzungen der Bevolkerung durch Nachrichten oder Informationen. Um die
potenziellen Effekte in den Projektregionen eindeutig auf die Arbeit des
Modellprojekts zurlckfihren zu konnen, war es notwendig, die gleichen
Befragungen auch in Regionen durchzufihren, die nicht an GigA beteiligt waren.

30



6.1 Vorgehen

Die Befragungen zur Ergebnisevaluation orientierten sich an einem klassischen
Follow-Up-Design mit zwei Messzeitpunkten und unabhangigen Kontrollgruppen.
Als Kontrollgruppen wurden mit den Projektregionen vergleichbare Stadte bzw.
Kreise ausgewahlt, in denen keine GigA-Aktivitaten stattfanden. Es wurde
erwartet, dass die Auspragung der o. g. Zielkriterien am Ende der Laufzeit in den
Projektregionen sich im Vergleich graduell besser entwickelt haben.

Modell- und Kontrollregionen

Die Auswahl der Modellregionen ergab sich aus der Beteiligung am GigA-Projekt.
Hier wurden zur Abdeckung der verschiedenen regionalen Bedingungen
modellhaft drei Regionstypen gewahlt, namlich zwei Landkreise mit einer
uberwiegend landlichen Struktur in Ddrfern, Kleinstaddten und wenigen mittleren
Stadten, zwei mittelgroRe Stadte mit 25.000 bis 50.000 Einwohnerinnen und
Einwohnern sowie zwei Grof3stadte mit mindestens 300.000 Einwohnerinnen und
Einwohnern.

Die Kontrollregionen sollten folgende Kriterien erfillen:

e Sie mussten in ihrer GréRe und ihrer Bevolkerungsstruktur mit den Modell-
regionen vergleichbar sein,

e sie sollten moglichst keine eigene Initiative zur Alkoholmissbrauchspravention
haben,

¢ sie sollten aus forschungstkonomischen Griinden fir das Untersuchungsteam
leicht erreichbar sein.

Die Wabhl fiel daher auf die Stadt Wuppertal als GroR3stadt, die Stadt Gutersloh als
mittelgrof3e Stadt und den Kreis Gutersloh (ohne die Stadt) als landliche Region.
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Tabelle 1: Uberblick tiber die Modell- und Kontrollregionen:

1.005.775 Einwohnerinnen und Einwohner in 9
Koln Stadtbezirken, davon 25.490 (2,5%) im Alter von 15
. bis 17 Jahren.
Modellregionen - - - -
326.870 Einwohnerinnen und Einwohner in 10
. Bielefeld Stadtbezirken, davon 9.760 (3,0%) im Alter von 15 bis
5 17 Jahren.
:*f% 342.661 Einwohnerinnen und Einwohner in 10
% Kontrollregion Wuppertal Stadtbezirken, davon 10.500 (3,1%) im Alter von 15
o bis 17 Jahren.
Soest 46.742 Einwohnerinnen und Einwohner, davon 1.650
.. , (3,5%) im Alter von 15 bis 17 Jahren.
9 | Modellregionen - - .
3 Schwelm 28.435 Einwohnerinnen und Einwohner, davon 870
o (3,1%) im Alter von 15 bis 17 Jahren.
g Kontrollregion Giitersloh 94.172 Einwohnerinnen und Einwohner, davon 3.120
= g (3,1%) im Alter von 15 bis 17 Jahren
248.161 Einwohnerinnen und Einwohner in 10
Kreis Heinsberg | Kommunen, davon 9.150 (3,7%) im Alter von 15 bis
Modellregionen 17 Jahren
145.678 Einwohnerinnen und Einwohner in 10
.. Kreis Hoxter Kommunen, davon 5.360 (3,7%) im Alter von 15 bis
,% 17 Jahren
_%’ Kreis Gitersloh | 256.248 Einwohnerinnen und Einwohner in 12
e Kontrollregionen | (ohne Stadt | Kommunen, davon 12.940 (3,7%) im Alter von 15 bis
8 Gutersloh) 17 Jahren

Quelle: Zensus 2011

Der GigA-Standort Schwelm kam im zweiten Jahr der Laufzeit als Nachricker fur
Standort Bornheim dazu, wo es aufgrund verdnderter Ressourcen nicht gelungen
war, eine entsprechende GigA-Netzwerkstruktur zu implementieren. Durch die
verspatete Aufnahme von Schwelm in das Projekt war es hier nicht méglich, eine
Basisbefragung zur Evaluation durchzufiihren. Entsprechend wurde auf eine
zweite Befragung verzichtet, da keine unmittelbaren Vergleichsdaten zur
Verfligung standen.

Die Befragung der erwachsenen Bevolkerung

In den Projekt- und den Kontrollregionen wurden zu Beginn des Projekts 2011 und
nach Ablauf von 24 Monaten, also 2013, je ca. 200 Erwachsene! in einer
Zufallsauswahl auf der Stral3e befragt. Der verwendete zweiseitige Fragebogen
(siehe Anhang) wurde vorab einem Pretest unterzogen. Die folgenden Variablen
wurden darin abgefragt:

1 Die geplante Wiederholungsbefragung der gleichen Personen nach Ablauf des Projekts scheiterte an der
Weigerung eines erheblichen Teils der Befragten, trotz maximaler Datenschutzmafl3nahmen ihre Telefon-
nummer fur eine Wiederholungsbefragung herauszugeben. Der Kompromiss einer zweifachen Zufallsauswahl
birgt eine eingeschrankte Reliabilitat der vergleichenden Ergebnisse. Fir die gestellte Aufgabe kann die hier
erreichte Reliabilitat dennoch als ausreichend betrachtet werden.
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e Wahrnehmung der Ooffentlichen Aufmerksamkeit gegeniber dem Alkohol-
missbrauch bei Jugendlichen (Public Awareness),

e Sichtbarkeit und Wahrnehmung von Alkoholpravention,

¢ Beobachtungen bezuglich des jugendlichen Alkoholmissbrauchs und

e Wahrnehmungen und Einstellungen zum Jugendschutz.

Angaben zur Person (Alter, Geschlecht) dienten dazu, die Vergleichbarkeit der
beiden unabhangigen randomisierten Stichproben zu Beginn (Welle 1) und am
Ende des Projekts (Welle 2) zu Uberprifen.

6.1.1 Stichproben der Befragungen

Die Befragten wurden durch geschulte Interviewerinnen und Interviewer auf offent-
lichen Platzen angesprochen und um Beantwortung der Fragebtdgen gebeten. In
der Regel flllten die Befragten ihren Fragebogen selbst aus. In der festgelegten
Instruktion wurde das Projekt GigA nicht erwahnt. Als Auftraggeber der Studie
wurde die Bundeszentrale fur gesundheitliche Aufklarung genannt. In der
folgenden Tabelle sind die Stichproben der beiden Befragungen naher
beschrieben.

Tabelle 2: Beschreibung der Stichproben der Erwachsenenbefragung zu den
Messzeitpunkten 2011 und 2013

. . Alters-
Region Anzahl Geschlecht in% .
durchschnitt
2011 2013 2011 2013 2011 2013
. Manner 38% 44%
Bielefeld 194 205 43,7 36,1
Frauen 62% 56%
Manner 49% 47%
KoIn 201 262 > > 40,7 |32
Frauen 51% 53%
Manner 42% 43%
Soest 214 246 42,9 38,4
Frauen 58% 57%
Manner 27% 44%
Kreis Hoxter 196 287 > > 429  |405
Frauen 73% 56%
Manner 45% 49%
Kreis Heinsberg 196  [198 > > 385 38,9
Frauen 55% 51%
Kontrollregi Manner 38% 46%
ONTOIregion 1199|156 ° 0 409  [38,15
Grof3stadt Frauen 62% 54%
K liregi Manner 45% 39%
ontrofiregion 1107|273 0 0 390 3636
Mittelstadt Frauen 55% 61%
i Ma 40% 40%
Kontrollr_eg|on 208 230 anner 0% 0% 41.7 39,7
Landkreis Frauen 60% 60%
Gesamt 1.589 1.857
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Parallel zur o. g. Erwachsenenbefragung wurden in den Projekt- und Kontroll-
regionen Kinder und Jugendliche im Alter von 12 bis 17 Jahren, ebenfalls in einer
Zufallsauswahl, an bestimmten offentlichen Platzen im Rahmen einer Stral3en-
befragung interviewt. Die folgenden Variablen wurden hierbei abgefragt (siehe
Anhang):

e Wahrnehmung der offentlichen Aufmerksamkeit gegentber dem Alkohol-
missbrauch bei Jugendlichen (Public Awareness),

e Sichtbarkeit und Wahrnehmung von Alkoholpravention,

e Erfahrungen mit dem Jugendschutz und

e problematischer Alkoholkonsum und Bezugsquellen.

Bei den Jugendlichen wurden Alter, Geschlecht und Schulform zur Charak-
terisierung der Stichproben erhoben.

In die Stichprobe der Basisbefragung gingen ein: 1.526 Fragebdgen von
Jugendlichen im Alter von 12 bis 17 Jahren.

Tabelle 3A: Beschreibung der Stichproben der Jugendbefragung zu beiden
Messzeitpunkten 2011 und 2013. Anzahl, Geschlechts- und Altersverteilung

. . Alters-
Region Anzahl Geschlecht in% .
durchschnitt
2011 2013 2011 2013 2011 2013
Bielefeld 192 166 Jungen 41% 49% 15,4 15,7
ielefe , )
Madchen [59% 51%
Jungen 51% 39%
Koln 190 206 15,0 15,4
Madchen [49% 61%
Jungen 37% 51%
Soest 204 216 14,2 14,8
Madchen [63% 49%
Jungen 47% 36%
Kreis Hoxter 204 163 ung 0 0 14,6 147
Madchen [53% 64%
. . Jungen 49% 35%
Kreis Heinsberg 163 207 - 13,9 14,5
Madchen [51% 65%
K lIregi Jungen 32% 45%
ontrollregion 190 202 I g 0 ()} 14,8 151
GrofR3stadt Madchen |68% 55%
K lIregi Jungen 34% 60%
ontrolregion 1157|503 - 0 > 14,6 14,7
Mittelstadt Madchen |66% 40%
Kontrollregion Jungen 44% 56%
. 196 183 14,9 14,7
Landkreis Madchen |56% 44%
Gesamt 1.536 1.545
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Tabelle 3B: Beschreibung der Stichproben der Jugendbefragung zu beiden
Messzeitpunkten 2011 und 2013. Schulformen

2011 2013
Hauptschule 15,1% 25,1%
Gesamtschule 16,1% 13,3%
Realschule 23,8% 23,8%
Gymnasium 41,9% 33,8%
Berufsschule 3,2% 4,0%
Gesamt 1526 (100%) 1543 (100%)

Zur statistischen Verarbeitung wurden die Fragebdgen beider Erhebungen, sowohl
fur die Erwachsenenbefragung als auch fir die Jugendbefragung in zwei Daten-
satzen zusammengefasst. Unvollstandig ausgefillite Fragebdgen wurden
eliminiert.

Da sich bezlglich des Geschlechts der Befragten keine expliziten Fragestellungen
ergaben und in der explorativen Datenanalyse kaum geschlechtsbezogene Effekte
entdeckt wurden, wird im Folgenden, auch zur Vereinfachung der Darstellung, auf
die gesonderte Darstellung von Ergebnissen fir Manner und Frauen bzw. Jungen
und Madchen verzichtet.

6.2 Ergebnisse

In folgenden Ergebnisbericht sind die Resultate themenspezifisch geordnet. Beide
Befragungen (Erwachsene und Jugendliche) werden parallel dargestellt.

6.2.1 Offentlich auffalliger Alkoholmissbrauch bei Jugendlichen

Aus der Befragung von 12- bis 17-Jahrigen lasst sich weder fur die Modell-
regionen noch fur die Kontrollregionen eine statistisch bedeutsame Veranderung
des Alkoholkonsums nachweisen. Ein Einfluss von GigA unmittelbar auf das
Verhalten der Jugendlichen lasst sich nach einer Projektlaufzeit von 24 Monaten
(noch) nicht feststellen. Dies war nicht unmittelbar zu erwarten. Wesentlich
bedeutsamer ist daher die Frage, welche mittelbaren Faktoren sich verandert
haben und welchen Einfluss die Arbeit von GigA darauf haben kdnnte.
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6.2.2 Offentliche Aufmerksamkeit gegeniiber dem Alkoholmissbrauch
bei Jugendlichen

Um die Veranderung in der offentlichen Wahrnehmung auf das Problem des
jugendlichen Alkoholmissbrauchs zu untersuchen, wurden die Erwachsenen in der
Stral3enbefragung gefragt:

Sind lhnen in den letzten drei in der

Offentlichkeit aufgefallen?
0 Nein, habe ich nicht beobachtet.
2 Ja, ist mehrfach vorgekommen.

Monaten betrunkene Jugendliche

1 Ja, ist einmal vorgekommen.
3 Ja, das beobachte ich haufig.

Die Auswertung dieser Frage ergab, dass, je jlinger die Befragten sind, sie umso
haufiger Jugendliche beobachten, die Alkohol konsumieren. So gaben in den
Projektregionen zum ersten Befragungszeitpunkt etwa 70% der jungen
Erwachsenen (18 bis 35 Jahre) an, mehrfach oder haufig betrunkene Jugendliche
beobachtet zu haben. Bei den 36- bis 50-Jahrigen sowie bei den tber 60-Jahrigen
waren es mit ca. 50% deutlich weniger. In der zweiten Befragung wurden in allen
Altersgruppen geringere Haufigkeiten ermittelt, wobei die gré3te Abnahme bei den
Uber 60-Jahrigen erfolgte.

Tabelle 4: Von Erwachsenen beobachteter Alkoholmissbrauch bei Jugendlichen,
nach Altersgruppen. Zusammengefasste Héaufigkeit der Antworten ,Ja, mehrfach”
und ,Ja, haufig“in%

Altersgruppe: |[18-35 Jahre 36-50 Jahre Uber 50 Jahre

2011 2013 2011 2013 2011 2013
Projektregion |71,1% 69,2% 52,8% 44% 54,6% 39,2%
Chi? 0,393 5,398 11,534
Signifikanz ns. P =.02 P =.001
Kontrollregion (57% 72,6% 48,9% 51,9% 44% 51,8%
Chi? 15,856 0,219 1,328
Signifikanz P =.000 ns. ns.

Demgegenuber zeigt sich in den Kontrollregionen ein anderes Bild: Waren hier
zum ersten Messzeitpunkt die Angaben mehrfacher oder haufiger Beobachtung
betrunkener Jugendlicher weniger haufig als in den Projektregionen, so hat sich
hier konsistent die Haufigkeit zum zweiten Messzeitpunkt erhéht. Dieses Ergebnis
ist bei den jungen Erwachsenen statistisch signifikant, nicht jedoch bei den &lteren
Altersgruppen.
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Abbildung 4: Von Erwachsenen beobachteter Alkoholmissbrauch bei Jugend-
lichen, nach Regionen. Zusammengefasste Haufigkeit der Antworten ,Ja,
mehrfach” und ,Ja, haufig®in %.

Kontrollregion Landkreis T b

Kontrollregion Mittelstadt

481
. 71,1

N 43
Kr. Heinsberg 617 | 2013
. ;03 W2011
coin | .

50,5
50

Kr. Hoxter

58,2
Soest .

, 57,6
Bielefeld 525

In allen Kontrollregionen hat der Anteil der Befragten, die mehrfach oder haufig
Jugendliche beim Alkoholkonsum beobachteten, deutlich zugenommen. Dieser
Trend konnte in den GigA-Modellregionen weniger eindeutig festgestellt werden.
Zwar stieg die Haufigkeit in Koln von 66,7% auf 70,3% und in Bielefeld von 52,5%
auf 57,6% ebenfalls an, demgegeniber zeigte sich im Kreis HOxter eine
gleichbleibende Haufigkeit. Im Kreis Heinsberg sank die Quote von 61,7% auf
43,0% und in Soest von 66,0% auf 58,2%. Bei den Zahlen in Soest und im Kreis
Heinsberg féllt auf, dass der hier festgestellte Rickgang auf der Basis eines
deutlich erhéhten Prozentwertes zu Beginn des Projekts beruht.

Eine Beeinflussung dieser Fragestellung durch aktuelle Ooffentliche Veran-
staltungen (Karneval, Volksfeste, usw.) kurz vor oder wéhrend der Befragung ist
unwahrscheinlich, da darauf geachtet wurde, dass zu diesen Festen ein
ausreichender zeitlicher Abstand von drei Monaten eingehalten wurde. Inwieweit
dies ein Effekt der GigA-Aktivitaten ist, ist unklar, da der Effekt nur in zwei von funf
Regionen auftritt.

Die Forderung der oOffentlichen Aufmerksamkeit gegentber dem Alkohol-
missbrauch bei Jugendlichen geht zun&chst einher mit einer verstarkten Problem-
wahrnehmung sowohl bei der eigentlichen Zielgruppe der Jugendlichen als auch
bei den Erwachsenen. Dies bedeutet, dass unabhéangig von der tatsachlichen
Verbreitung des Alkoholmissbrauchs dieser moglicherweise haufiger wabhr-
genommen wird. Das wirde bedeuten, dass es, unabhangig vom tatsachlichen
Verhalten der Jugendlichen, einen allgemeinen Trend zur Wahrnehmung eines
problematischen Alkoholkonsums bei Jugendlichen gibt. Dies wird jedoch in den
GigA-Modellregionen durch zwei Faktoren gestort. Einerseits war zu Beginn der
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Projektlaufzeit die offentliche Aufmerksamkeit bereits so hoch, dass sich dies im
Laufe des Projekts relativiert hat und daher eine sinkende Haufigkeit festgestellt
wird. Andererseits ist es bei einer gleichbleibenden Haufigkeit denkbar, dass weite
Teile der Bevolkerung den Alkoholkonsum von Jugendlichen als unproblematisch
empfinden und daher unempfindlich gegeniber allen Praventionskampagnen sind.

Um neuralgische Orte fur den Alkoholmissbrauch Jugendlicher identifizieren zu
konnen, wurden die Erwachsenen gebeten, Angaben zu den Orten der
Beobachtung zu machen: ,Bei welchen Gelegenheiten oder an welchen Orten
sind Ihnen innerhalb der letzten drei Monate betrunkene Jugendliche aufgefallen?

Abbildung 5: Orte, an denen betrunkene Jugendliche beobachtet werden, nach
Projektteiinahme und Messzeitpunkt (Abfrage vorgegebener Madoglichkeiten,
Mehrfachnennungen)
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Wahrend in den stadtischen Ballungsrdumen betrunkene Jugendliche deutlich
haufiger auf StralRen und offentlichen Platzen sowie im Umfeld von Diskotheken
und Kneipen auffallen, sind es auf dem Land eher die Volksfeste. In mittleren
Stadten sind betrunkene Jugendliche graduell héaufiger im Umfeld von
Verkaufsstellen, Sportstatten oder im privaten Umfeld auffallig. Sowohl in den
Projekt- als auch den Kontrollregionen kam es wahrend der Projektlaufzeit zu
einer Abnahme der Beobachtungen an Tankstellen, Kiosken oder Supermarkten.
Gleichzeitig gab es eine Zunahme der Beobachtungen auf privaten Parties. Die
Beobachtungen auf Volksfesten sind nahezu gleich geblieben, unabhangig von
den GigA-Aktivitdten. Unverdndert sind ebenso die Beobachtungshéufigkeiten in
der Umgebung von Jugendeinrichtungen und Sportstatten, Kinderspielplatzen,
Bushaltestellen, Schulen und an versteckt liegenden Orten. Deutlich zugenommen
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hat die Beobachtungshaufigkeit in der Umgebung von Diskotheken und/oder
Kneipen bzw. Bars, in den Kontrollregionen starker als in den Projektregionen.

Auffallig ist, dass die Beobachtung betrunkener Jugendlicher an o6ffentlichen
Platzen in Abhangigkeit von der Projektteilnahme mit veranderter Haufigkeit
genannt wird: Es gibt eine deutliche Zunahme der Beobachtungen an 6ffentlichen
Platzen in den Kontrollregionen bei gleichzeitiger signifikanter Abnahme in den
Projektregionen.

Die Wahrnehmung eines regionalen Alkoholproblems sowie die Einschéatzung der
offentlichen Gegenanstrengungen durch die erwachsene Bevdlkerung ergibt sich
maoglicherweise aus der Sichtbarkeit trinkender Jugendlicher an offentlichen
Platzen mit geringer alltagskultureller Relevanz fir den Alkoholkonsum und
geringer Kontrolle (Tankstellen, Supermarkt, Spielplatze und Parks). Dagegen
werden betrunkene Jugendliche an Orten, die kulturell mit dem Alkoholkonsum in
Verbindung stehen, als weniger problembelastet betrachtet.

Das Ziel des Projekts, néamlich die Reduktion von Alkoholmissbrauch bei
Jugendlichen, sollte sich in den Projektregionen in einer merklichen Veranderung
der offentlichen Aufmerksamkeit gegenuber einem Ubermafligen Alkoholkonsum
bei Jugendlichen auswirken. Die diesbezigliche Einschatzung der erwachsenen
und der jugendlichen Bevolkerung stellt daher ein zentrales allgemeines
Erfolgskriterium fir die Arbeit von GigA dar. Dies wurde gemessen mit der Frage:

Bitte schatzen Sie auf einer Skala von 1 bis 9 ein, wie stark in Ihrer Umgebung
(Stadt, Landkreis oder Dorf) allgemein darauf geachtet wird, dass Jugendliche

nicht zu viel Alkohol trinken:

1 2 3 4 5 6 7 8 9
gar nicht etwas mittel stark sehr stark

Die Antworten auf diese Frage sind sowohl in der Erwachsenen- als auch in der
Jugendbefragung normalverteilt. Unter den befragten Erwachsenen ergibt sich
eine nahezu einhellige Wahrnehmung einer maximal mittleren o6ffentlichen
Achtsamkeit auf den Alkoholmissbrauch Jugendlicher. Diese variiert nicht
signifikant zwischen den Alters- und Geschlechtsgruppen. Unter den Jugendlichen
variiert die Einschatzung zu dieser Frage starker als bei den Erwachsenen. Je
alter die jungen Menschen sind, umso starker sind sie der Ansicht, es werde
weniger stark auf den Alkoholmissbrauch geachtet. Dies reflektiert wahrscheinlich
eigene Erfahrungen, vor allem bei den Jungen. Wéahrend Jugendliche und
Erwachsene in landlichen Regionen das offentliche Bemihen um die
Verhinderung des Alkoholmissbrauchs wesentlich starker einschéatzen, sind
hierbei die Gruppen in Grof3stadten skeptischer.

Der Vergleich der Mittelwerte der Einschéatzungen von befragten Jugendlichen
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zwischen den Befragungen 2011 und 2013 zeigt eine deutliche Tendenz hin zu
einer vermeintlich gro3eren offentlichen Aufmerksamkeit. Dies gilt fur die 15- bis
17-Jahrigen, welche die eigentliche Zielgruppe der Praventionsbemihungen
darstellen und diese Frage aufgrund eigener aktueller Erfahrungen beantworten.
Im Gegensatz dazu ist die Einschatzung der Erwachsenen sowie 12- bis 14-
Jahrigen eher ein Resultat einer allgemeinen, subjektiven Einschéatzung.

Tabelle 5: Mittelwerte der Einschatzung zur offentlichen Aufmerksamkeit gegen-
Uber dem Alkoholmissbrauch bei Jugendlichen, zu Beginn und zum Ende der
Projektlaufzeit, nach Altersgruppen (Anzahl der Nennungen in Klammern).

Altersgruppen 2011 2013 Tendenz
12 bis 14 Jahre* Prolektregpn 4,48 (435) 4,69 (367) =
Kontrollregion 4,42 (249) 4,57 (226) =
Projektregion 3,94 (509) 4,17 (572) +
15 bis 17*
Kontrollregion |3,79 (319) 4,22 (354) +
18 bis 35 PrOjektregpn 3,97 (347) 4,00 (626) =
Kontrollregion 4,44 (199) 3,98 (467) -
. Projektregion 4,28 (416) 4,16 (308) =
36 bis 50 Kontrollregion 4,26 (266) 4,41 (81) =
N Projektregion 4,07 (223) 4,28 (249) =
Uber 50 Jahre Kontrollregion 4,10 (107) 4,02 (108) =

*Werte aus der gesonderten Befragung Jugendlicher mit gleicher Frageformulierung

Die befragten Jugendlichen von 15 bis 17 Jahren empfinden im Jahr 2013, im
Vergleich zu Jahr 2011, dass das Bewusstsein gegentber jugendlichem Alkohol-
missbrauch in der Bevdlkerung, beim Einzelhandel und bei den Ordnungs-
behdrden deutlich gestiegen ist und vermehrt darauf geachtet wird, dass
Jugendliche nicht zu viel Alkohol trinken. Diese Tendenz ist jedoch nicht auf die
Projektregionen begrenzt, sondern stellt ein allgemeines Phanomen dar. Im
Vergleich der Regionen finden sich aber zwei Modellregionen, die deutlich aus
dem allgemeinen Trend herausfallen. So ist der Mittelwert dieser Einschatzung im
Kreis Heinsberg deutlich gesunken, zumal dieser zum ersten Messzeitpunkt
bereits auf ungewohnlich hohem Niveau von 4,96 lag. Zum zweiten Messzeitpunkt
hat sich dieser hohe Mittelwert dann in Richtung der Einschatzung in den anderen
Regionen auf 4,63 zuriickentwickelt, liegt aber 2013 immer noch an der Spitze im
Regionenvergleich. In Bielefeld lag zum ersten Messzeitpunkt ein besonders
niedriger Mittelwert von 3,86 vor. Im Verlauf der Projektlaufzeit hat sich die
Einschatzung der Jugendlichen dann stark verandert hin zum dritthochsten
Mittelwert 4,48 (signifikante Zunahme des Mittelwerts um 0,62). Diese
Abweichungen sind nicht durch die Stichprobenzusammensetzung zu erklaren,
sondern spiegeln eine tatsachliche Veranderung wieder.
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Abbildung 6:

Befragung Jugendlicher:;
Mittelwerte der Einschatzung zur dffentlichen Aufmerksamkeit gegeniiber dem
Alkoholmissbrauch bei Jugendlichen, zu Beginn und zum Ende der Projektlanfzeit
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6.2.3 Bedeutung der Alkoholmissbrauchspravention in den Augen
der Bevdlkerung

Wird die Bedeutung der Préavention von jugendlichem Alkoholmissbrauch als hoch
eingeschatzt, dann sollten entsprechende MalRnahmen, auch oder gerade wenn
diese restriktiv kontrollierend sind, eine hohere Akzeptanz und Unterstlitzung bei
der Bevolkerung haben. Ein Ziel des GigA-Projekts war es, diesbeziglich die
offentliche Meinung zu beeinflussen. Um Effekte darstellen zu kénnen, wurden die
Erwachsenen gefragt:

Wie wichtig finden Sie es, dass in lhrer Umgebung (Stadt, Landkreis oder Dorf) allgemein
darauf geachtet wird, dass Jugendliche nicht zu viel Alkohol trinken:
0 vollig unwichtig 1 eher unwichtig 2 etwas wichtig 3 wichtig 4 sehr wichtig

Alkoholmissbrauchspravention wird von der Bevdlkerung zum weit Gberwiegenden
Teil als ein wichtiges offentliches Anliegen betrachtet. So gaben in der ersten
Befragung rund 90% aller Befragten an, dass es wichtig sei, darauf zu achten,
dass Jugendliche nicht zu viel Alkohol trinken. Je alter die Befragten waren, umso
wichtiger und umso geringer war die Varianz. Dabei schatzt die landliche
Bevolkerung die Bedeutung graduell hoher ein als die grof3stadtische.

Die Antworten auf diese Frage sind in beiden Befragungen schief verteilt in
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Richtung hoher Auspragung mit einem deutlichen ,Deckeneffekt”. Dennoch wird
hier der Mittelwert der einzelnen Gruppen als geeignetes Mal} fur die Darstellung
der Ergebnisse genutzt.

Tabelle 6: Mittelwerte der Einschatzung zur Wertschatzung bzw. Bedeutung der
Alkoholmissbrauchspravention zu Beginn und zum Ende der Projektlaufzeit nach
Altersgruppen (Mittelwert, Anzahl der Nennungen in Klammern).

Altersgruppen* 2011 2013

18 bis 35 Projektregion (3,19 (352) 3,00 (626)
Kontrollregion (3,19 (202) 3,03 (466)

36 bis 50 Prolektregpn 3,54 (418) 3,48 (309)
Kontrollregion (3,60 (269) 3,46 (80)

. Projektregion (3,57 (229) 3,54 (250)

h
liber 50 Jahre | iroliregion |3,62 (109) 3,57 (108)

* Diese Frage wurde nur in der Erwachsenenbefragung gestellit.

Der Vergleich der Antworttendenzen zwischen den beiden Messzeitpunkten und
zwischen den Projekt- und Kontrollregionen zeigt eine tendenziell leichte
Abnahme dieser Einschatzung in der Bevdlkerung unabhangig von der Region.
Diese wird jedoch nur in der Altersgruppe der 18- bis 35-Jahrigen statistisch
signifikant. In den alteren Gruppen ist der Unterschied zwischen den Messzeit-
punkten nicht eindeutig. Die Verdnderung in der jungsten erwachsenen Alters-
gruppe mag damit zusammenhangen, dass zum zweiten Messzeitpunkt das
Thema Alkoholmissbrauch bei Jugendlichen nicht im Fokus der Medien und der
offentlichen Diskussion stand. Die Arbeit der GigA-Netzwerke in den Projekt-
regionen hat keinen explizit messbaren Einfluss auf die o6ffentliche Meinung
bezuglich der Bedeutung der Alkoholmissbrauchspravention gehabt.

Die Analyse der Veranderung in dieser Frage zwischen 2011 und 2013 bezogen
auf die einzelnen untersuchten Regionen weist auf regionale Unterschiede hin.
Diese kénnen jedoch nicht mit bestimmten Interventionen in den Regionen, sei es
durch GigA oder durch andere Initiativen, in Zusammenhang gebracht werden.
Eine mdgliche Alternativerklarung fir diese Unterschiede kénnte ebenso in einem
Artefakt durch die Altersstruktur der Stichprobe bestehen.
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Abbildung 7: Mittelwerte der Wertschatzung bzw. Bedeutung der Alkoholmiss-
brauchspravention, zu Beginn und zum Ende der Projektlaufzeit, nach einzelnen
Regionen.
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Als Fazit kann festgestellt werden: Es gibt keine Unterschiede in der Einschatzung
der Bedeutung von Alkoholmissbrauchspravention zwischen den Kontroll- und den
Projektregionen, so dass ein Einfluss der GigA-Netzwerkarbeit auf diesen Faktor
auszuschliel3en ist. In der Berichterstattung der Projektregionen lasst sich ent-
sprechend keine explizite Strategie zur Beeinflussung dieses Faktors finden.

6.2.4 Verbreitung und Sichtbarkeit der Manahmen zur Alkoholpréavention
in der Offentlichkeit

Die Verbreitung und Sichtbarkeit der MaRnahmen zur Alkoholpravention in der
Offentlichkeit wurde in beiden Stichproben mit folgender Frage untersucht:

Aus den Medien, auf Plakaten, in Ihrem Ort oder in der Schule lhres Kindes:
Welche Kampagnen, Projekte oder Initiativen zur Alkoholpravention bei
Jugendlichen kennen Sie? (Offene Nennung)

Insgesamt hat die Sichtbarkeit offentlichkeitswirksamer Mal3hahmen zur Alkohol-
pravention im Verlauf des Projekts von 2011 bis 2013 deutlich zugenommen.
Wahrend 2011 lediglich 27% aller befragten Erwachsenen und rund 35% aller
Jugendlichen in der Lage waren, spontan irgendeinen Slogan oder eine
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Kampagne zu nennen, waren es 2013 immerhin rund 47% der Erwachsenen und
42% der Jugendlichen.

Nachdem in der ersten Befragung 2011 erstaunlich viele Erwachsene und
Jugendliche, namlich etwa zwei Drittel, spontan keine Kampagne oder kein Projekt
zur Alkoholpravention nennen konnten, hat sich dies in der zweiten Befragung
deutlich verbessert. Zwar sind etwa zwei Drittel der Gber 50-Jahrigen nach wie vor
keine entsprechende Kampagne oder Initiative gelaufig, bei den ubrigen
Erwachsenen hat sich der Anteil der ,Unwissenden® jedoch auf etwa die Halfte
reduziert. Das Alter der Befragten spielt bei der Bekanntheit von
PraventionsmalRnahmen eine grofRe Rolle: Bei den tber 50-Jahrigen und auch bei
den Jugendlichen ergibt sich zunachst keine statistisch signifikante Veranderung
in der Bekanntheit einschlagiger Pravention. Wahrend aber bei den 36- bis 50-
Jahrigen in 2011 noch 73,5% angaben, keine einschlagige Praventionskampagne
zu kennen, waren es 2013 nur noch 53,5%, bei den 18- bis 35-Jahrigen
veranderte sich diese Rate sogar von 70,3% auf 47,5%.

Tabelle 7: Bekanntheit von Kampagnen, Projekte oder Initiativen zur Alkohol-
pravention, nach Altersgruppen. (Offene Fragestellung, Héaufigkeit der Antwort: ,Ich
kenne keine.”)

2011 2013

12 bis 17 Jahre* 65,1% 57,7%

18 bis 35 70,3% 47,5%
36 bis 50 73,4% 53,5%
Uber 50 Jahre 77,1% 70,0%

* Ergebnis der gesonderten Jugendbefragung mit der gleichen Frageformulierung

Bei den Jugendlichen unter 18 Jahren, die 2011 noch zu 65% keine
PraventionsmalRnahme kannten, sind es zur zweiten Befragung weiterhin ca. 58%.
In dieser Gruppe konnte demnach kein deutlicher Fortschritt erzielt werden.
Jedoch sind es hier vor allem die jingeren, unter 15-Jahrigen, die weniger gut
informiert  sind,  wahrend die  Uber 15-Jahrigen deutlich mehr
PraventionsmalRnahmen nennen konnen. Dies weist darauf hin, dass die
Verbreitung dieser Praventionskampagnen dazu geeignet ist, die Zielgruppe der
Jugendlichen und jungen Erwachsenen zu erreichen.

Die unterschiedlichen Ergebnisse fir Jugendliche und Erwachsene deuten darauf
hin, dass die Erwartungen bezuglich eines Effekts des GigA-Projekts auf unter-

44



schiedliche Altersgruppen differenziert betrachtet werden missen. Dies ergibt sich
nicht zuletzt aus der spezifischen Zielgruppe des Projekts.

In Umkehr der Ergebnisse zur Antwort ,Ich kenne keine Alkoholpravention® wird im
Folgenden dargestellt, wie viele Befragte mindestens eine Nennung machten.

Die Aufschlusselung der Verénderungen hinsichtlich Projekt- oder Kontrollregion
zeigt bei den Erwachsenen keinen Effekt, der sich auf die Arbeit von GigA
zuruckfuhren lasst. Unabhangig von der Tatigkeit des Projekts in den Regionen
ergibt sich eine graduelle Zunahme der Bekanntheit von Kampagnen, Projekten
oder Initiativen zur Alkoholpravention.

Vollig anders stellt sich dies in den Ergebnissen der Jugendbefragung dar, in
denen ein eindeutiger und statistisch signifikanter, erwarteter Effekt zeigt.
Wahrend in den Kontrollregionen die H&ufigkeiten der Nennung einschlagiger
Alkoholpravention im Vergleich von 2011 zu 2013 von 44,2% auf 26,6% abnimmt,
zeigt sich in den GigA-Projektregionen bei dieser Zielgruppe eine Zunahme von
27% auf 51,8%. Demnach ist fur die Gruppe der Jugendlichen ein (wahrscheinlich)
auf das GigA-Projekt zuriickzufiihrender Effekt zu beobachten.

Abbildung 8: Bekanntheit von Kampagnen, Projekten oder Initiativen zur Alkohol-
pravention, nach Altersgruppen (Offene Fragestellung, Relative Haufigkeit
mindestens einer Nennung in %, PR = Projektregion, KR= Kontrollregion)
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Eine Analyse der Ergebnisse fur die einzelnen Regionen zeigt, dass dieser Effekt
bezuglich der Jugendlichen unabh&ngig voneinander in den verschiedenen
Regionen zu beobachten ist. Die Kontrollregionen weisen, ungeachtet ihrer
Struktur, den gleichen umgekehrten Trend wie die Projektregionen auf. In diesen
ist die Auspragung des Effekts jedoch unterschiedlich.

Uberdurchschnittlich hohe Zuwachse in Bekanntheit von PraventionsmalZnahmen
zeigten sich in Bielefeld, Kéln und im Kreis Heinsberg. Hier war aber auch das
Ausgangsniveau (Welle 1) bereits gunstiger als in Soest und im Kreis HoOxter.
Andererseits sind in eben diesen Projektregionen die Steigerungen in der
Bekanntheit von Pravention bei den 18- bis 35-Jahrigen besonders hoch.

Tabelle 8: Bekanntheit von Kampagnen, Projekten oder Initiativen zur Alkohol-
pravention, nach Regionen. (Offene Fragestellung, Haufigkeit der Antwort: ,,Ich kenne
keine."

Kontroll- Kontroll- Kontroll-
Kreis Kreis region region region
Bielefeld |KdIn Soest Hoxter Heinsberg |GroRstadt |Mittelstadt |Landkreis
2011 69,3% 61,1% 76,0% 77,0% 69,3% 45,3% 59,9% 62,2%
12-17
2013 46,4% 39,3% 54,2% 59,3% 43,5% 61,9% 75,9% 82,5%
18-35 |2011 60,4% 66,7% 77,8% 71,2% 77,9% 60,3% 68,4% 79,3%
2013 52,1% 48,4% 49,6% 42,7% 60,0% 48,4% 41,4% 44,4%

Im Gegensatz zur ersten Befragung 2011,

in der die einzelnen offenen

Nennungen oft entsprechende Slogans und Kampagnennamen eher ungenau
bezeichneten, sind die Nennungen in der Befragung von 2013 wesentlich
konkreter und eindeutiger zuzuordnen. Ein weit Uberwiegender Teil der
Nennungen benannte die BZgA Kampagne ,Kenn dein Limit“, namlich insgesamt
67,6%, Erwachsene und Jugendliche zusammengefasst. 2011 waren dies
lediglich 25,5% aller Nennungen. Dabei wurde der Kampagnentitel am haufigsten
genannt, gefolgt von entsprechenden Spots im Fernsehen und in Kinos.
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Tabelle 9: Anzahl und prozentualer Anteil der kategorisierten offenen Nennungen
zu bekannten Kampagnen, Projekten oder Initiativen zur Alkoholpravention

Jugendliche

Erwachsene

GESAMT (12 bis 17 Jahre) |(18 bis 75 Jahre)
Anzahl Anzahl Anzahl
Anteil an Anteil an Anteil an
Nennungen in% Nennungen in% Nennungen in%
Gesamtzahl der Nennungen 2012 859 1153
L 840 473 367
Slogan: ,Kenn dein Limit 41,7 55.1 318
. D 258 70 188
TV Spot oder Kinospot ,Kenn dein Limit 128 8.1 16.3
L 170 43 127
Plakate der Kampagne ,Kenn dein Limit 8.4 5.0 11,0
L C 20 20
Slogan ,Voll peinlich (Kenn dein Limit) 1.0 23
Plakate in 6ffentlichen Verkehrsmitteln ,Kenn|19 8 11
dein Limit* 0,9 0,9 1,0
Slogan ,Alkohol macht mehr kaputt als du{l16 3 13
denkst* 0,8 0,3 11
. 18 2 16
Bzgh 0,9 0,2 1,4
7 5 2
I Null Alkohol - Voll P “
Slogan ,Nu oho oll Power 0.3 0.6 01
Anzeigenkampagne in  Zeitungen oder|7 1 6
Zeitschriften ,Kenn dein Limit* 0,3 0,1 0,5
Episodische Schilderung der TV-Spot Inhalte|5 1 4
,Kenn dein Limit* 0,2 0,1 0,3
. . y 3 3
Slogan ,Bist du starker als Alkohol 01 0.3
1 1
Slogan “Na toll!
g ato 01
Gesamt: Alle Nennungen bezogen auf|1363 628 735
»Kenn dein Limit“ 67,6% 73,1% 63,7%
Alkoholmissbrauchspréavention der Industrie und des Handels
« v 4 - 127 40 87
Slogan “Don’t drink and drive 6.3 4.7 75
Plakate oder Aufkleber zum Jugendschutz im |29 1 28
Supermarkt 1,4 0,1 2,4
Praventionshinweise der Alkoholindustrie |21 13 8
(Bier) 1,0 15 0,7
Praventionshinweise der Alkoholindustrie|18 2 16
(Spirituosen) 0,9 0,2 1.4
14 2 12
Alkohol-Ampel 0.7 0.2 10
Slogan ,Bier (Alkohol) bewusst geniellen®|5 5
(Deutscher Brauer Bund) 0,2 0,4
Gesamt: Alkoholmissbrauchspravention|214 58 156
der Industrie und des Handels 10,6% 6,8% 13,5%
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GESAMT

Anzahl
Anteil an
Nennungen in%

Jugendliche

(12 bis 17 Jahre)
Anzahl

Anteil an

Nennungen in%

Erwachsene

(18 bis 75 Jahre)
Anzahl

Anteil an

Nennungen in%

Andere Uberregionale Praventionsinitiativen:

. ; 33 6 27
Slogan ,Keine Macht den Drogen 16 0.7 53
o 17 5 12
Crash Kurs NRW (Landespolizei) 0.8 0.6 10
. 14 13 1
Slogan ,Null Bock auf Alkohol“ (Internet) 0.7 15 01
) . 10 9 1
Slogan ,Be smart, don‘t start 05 1.0 01
Alkoholfrei Sport genie3en (DOSB / BZgA /|6 6
DFB) 0,3 0,5
DAK-Kampagne ,Bunt statt blau® 4 4
pagne. 0,2 0,3
Kampagne ,Stay Gold* 2 2
pagne =1y 01 0,2
LHALT® Hart am Limit 1 1
~Sucht hat immer eine Geschichte“ (Plakat) |1 1
88 36 52
4,3% 4,2% 4,5%
Regionale Pravention:
Alkoholpravention in der Schule (alle|116 65 51
Regionen) 5,8 7,6 4.4
Slogan ,Tanzen statt torkeln® (Rheinisch-|32 8 24
Bergischer Kreis) 1,6 0,9 2,1
21 21
H o H 24 a2
.Keine Kurzen fiir die Kurzen?* (Kdln) 1.0 18
. » 21 17 4
Theater ,Bleib stark® (OWL) 1.0 2.0 0.3
sIch bin dein Schutzengel* ,Be my Angel®|12 12
(Kreis Gutersloh) 0,6 1,0
, . 7
»Viele bunte Smarties® (Stadt Wuppertal) 0.3 0.8
o 5 5
,GIgA“ (Soest) 0.2 0.6
Soest Protect - Stadtwache 2 2
0,1 0,2
Ohne Sprit — Ich mach mit* (Bruchhausen-|2 2
Vilsen, Brokser Heiratsmarkt) 0,1 0,2
218 104 114
10,8% 12,1% 9,9%

2 In der Stadt Kéln wurde der Slogan ,Keine Kurzen fir die Kurzen® nicht genannt, wohl aber in den Regionen

Heinsberg, Wuppertal und Soest.
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Jugendliche Erwachsene
GESAMT (12 bis 17 Jahre) (18 bis 75 Jahre)
Anzahl Anzahl Anzahl
Anteil an Anteil an Anteil an
Nennungen in% Nennungen in% Nennungen in%
Sonstige:
. 20 10 10
unbekannte Slogans oder Projektnamen 1.0 1.2 0.9
Jugendschutzgesetz und entsprechende|11 0 11
Kontrollen 0,5 1,0
alkoholfreie Cocktailbar ! 0 !
0,3 0,6
. . 80 21 69
Verschiedene Einzelnennungen: 4.0 24 6
118 31 34
5,9 % 3,6% 2,9%

Im Vergleich beider Befragungen zeigt sich, dass der Anteil der Alkoholmiss-
brauchspravention von Seiten der Alkoholindustrie in den Nennungen annahernd
gleich geblieben ist. Machte dieser 2011 etwa 12% aller Nennungen aus, SO
waren es 2013 10,6%. Auffallig ist, dass die Haufigkeit der Nennungen zum
Slogan ,Don’t drink and drive® von 8,8% auf 6,3% zurlckgegangen ist, wahrend
die freiwilligen JugendschutzmalRnahmen der Industrie und des Handels 2013
etwas haufiger genannt wurden.

Das Projekt GigA wurde lediglich in Soest von funf Befragten genannt. Es ist dabei
nicht auszuschlieen, dass diese Befragten erst kurz vorher von dem Projekt
erfahren hatten. Insgesamt ist der Name des Projekts GigA in keiner der
Projektregionen der Bevolkerung gelaufig. Dies liegt u.a. daran, dass die
Offentlichkeitsarbeit des Projekts nicht die Aufmerksamkeit erregt hat wie andere
Praventionskampagnen. Besonders die Ubermacht des Slogans ,Kenn dein Limit*
in den Medien fihrte wahrscheinlich dazu, dass der Projektname dahinter
zurlUckblieb. Eine weitere Moglichkeit besteht darin, dass der Name GigA nicht
gleich mit der Alkoholpravention assoziiert wird und daher im Zusammenhang der
Befragung nicht genannt wurde.

6.2.5 Veranderungen im Alkoholkonsumverhalten Jugendlicher

Ein direkter messbarer Einfluss der GigA-Arbeit auf die regionalen Konsummuster
Jugendlicher bezuglich des Alkohols gilt als distales Ziel des Projekts. Einen
entsprechenden Effekt innerhalb einer Projektlaufzeit von zwei Jahren zu erwarten
ist aber eher illusorisch. Dennoch wurde in der Evaluationsbefragung der aktuelle
Alkoholkonsum Jugendlicher erhoben, zusammen mit moéglichen Bezugsquellen
des Alkohols. Dazu diente die Frage:
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Wie haufig hast du in den letzten drei Monaten so viel getrunken, dass du betrunken

warst? Bitte kreuze hier an, was am ehesten fiur dich zutrifft!
0 Nie 1 Einmal 2 Zwei bis dreimal 3 Vier bis sechsmal 4 Sieben bis zehnmal
5 ungefahr einmal pro Woche 6 mehrmals pro Woche 7 fast jeden Tag

Wie erwartet steigt die Haufigkeit von Trunkenheitserfahrungen mit dem Alter der
jungen Menschen an. So ist in der ersten Befragung die Haufigkeit mehrfacher
Trunkenheit innerhalb der letzten drei Monate bei den 15- bis 17-Jahrigen etwa
funfmal so hoch, in der zweiten Befragung 2013 noch dreimal so hoch wie bei den
12- bis 14- Jahrigen.

Tabelle 10: Drei-Monats-Pravalenz von Trunkenheitserfahrungen bei 12- bis 14-
und 15- bis 17-jahrigen Jugendlichen im Vergleich der beiden Befragungen 2011
und 2013. (Relative Antworthaufigkeiten)

2011 2013

12-14 nie 84,4% 79,4%
einmal 6,9% 11,3 %

imal i f i T
zweima bis ast jeden ag 8.7% 9.3%
(zusammengefasst)

15-17 nie 40,7% 41,5%
einmal 15,4% 20,4%
zweimal bis fast jeden Ta

J 9143,9% 38,1%
(zusammengefasst)

Im Vergleich der beiden Messungen zeigt sich fur beide Altersgruppen ein in etwa
gleich bleibender Anteil derjenigen, die angaben, ,nie“ betrunken gewesen zu
sein. Gleichzeitig nimmt aber bei den 15- bis 17-Jahrigen die Haufigkeit der
Antwort ,einmal“ zu und der Anteil derjenigen, die mehrfach bis regelméRig
betrunken waren ab. Dies deutet auf den allgemeinen Trend hin, dass Jugendliche
sich mittlerweile deutlich seltener betrinken als dies noch vor einigen Jahren der
Fall war (vgl. Drogen- und Suchtbericht 2013). Der Effekt ist jedoch sehr schwach
signifikant. Bei den 12- bis 14-Jéhrigen zeigt sich im Zeitvergleich keine statistisch
signifikante Veranderung.

Im Bezug zur Starkung des Jugendschutzes ist es zusatzlich interessant, woher
die Jugendlichen den Alkohol hatten. Auch dies wurde zu beiden Messzeitpunkten
abgefragt:

Woher hattest du den Alkohol, als du das letzte Mal mehr als ein Glas Alkohol getrunken

hast? (Vorgabe mdglicher Bezugsquellen zur Auswahl, Mehrfachnennungen waren méglich.)

50




Tabelle 11: Relative Haufigkeit der Nutzung verschiedener Bezugsquellen von
Alkohol bei 15- bis 17-Jahrigen. Projekt- und Kontrollregionen im Vergleich zu

beiden Messzeitpunkten

Gesamt Projektregion Kontrollregion
2011 2013 2011 2013 2011 2013
Auf einer privaten Party 31,4% |27,3% |30,1% |27,8% |33,4% |26,5%
Von einem Freund oder einer
.I . ! ! 30,0% |(31,2% |27,0% |(32,5% |[35,0% (29,1%
Freundin, alter als 18 Jahre
Selbst im Supermarkt gekauft 22,2% |17,0% |21,9% |16,1% |22,8% |18,4%
Von einem Freund oder einer
L 18,5% |17,7% |15,0% |17,7% |24,1% |17,6%
Freundin, junger als 18 Jahre
Selbst in der Kneipe, Café, Bar od
eibstin der Bneipe, Laie, Baroder 115300 113,206 [15,8% |14.3% [17.2% |11,5%
Diskothek gekauft
Von meinen Eltern (auch ohne
I. (au 12,7% |12,2% |13,5% (14,8% |11,6% |8,1%
deren Wissen) erhalten
Selbst vom Bierstand auf einem
8,9% 8,2% 8,0% 9,5% 10,3% |6,1%
Volksfest erworben
Selbst an der Tankstelle gekauft 8,7% 5,5% 8,0% 4,7% 9,7% 6,7%
Selbst am Kiosk gekauft 3,5% 10,3% |3,6% 10,4% [3,2% 10,1%

Die Bezugsquellen fir Alkohol haben sich fur die Jugendlichen in der Zeit von
2011 bis 2013 graduell verandert. Selbst die am haufigsten genannte private Party
wird etwas weniger haufig als Bezugsquelle genannt. Die verstarkt beachteten
Jugendschutzbestimmungen scheinen dazu gefuhrt zu haben, dass Jugendliche
ihren Alkohol an bestimmten Verkaufsorten heute weniger oft bekommen. Dies gilt
vor allem fur Supermarkte und Discounter. Auch der Alkoholkauf in Gaststétten
oder Diskotheken sowie an Tankstellen und auf Volksfesten ist messbar zuriick-
gegangen.

Demgegeniber wird dieses Bemihen um den Jugendschutz von den
Jugendlichen zunehmend oft umgangen, indem altere Freundinnen bzw. Freunde,
die bereits 18 Jahre alt sind, den Alkohol dort erwerben und an die Minderjahrigen
weitergeben. Dies nimmt vor allem in den Projektregionen zu, wahrend es in den
Kontrollregionen etwas abnimmt. Als Ausnahme im Trend muss bei dem hier
angestellten Vergleich festgestellt werden, dass Jugendliche mit zunehmender
Haufigkeit Alkohol an Kiosken erwerben. Dies nimmt sowohl in den Projekt- als
auch in den Kontrollregionen signifikant um etwa das Dreifache zu.

Hinsichtlich der hier erhobenen Bezugsquellen fur Alkohol bei Jugendlichen
konnte kein eindeutiger Effekt des GigA-Projekts ermittelt werden. Auch die
Analyse in Bezug auf die Einzelregionen brachte keine systematischen Effekte
hervor, obwohl z. T. erhebliche Unterschiede auftauchten. Letztlich sind es hier
wahrscheinlich spezifische o6rtliche Gegebenheiten wie zum Beispiel das
Vorkommen von Tankstellen oder Kiosken mit geringerem Verantwortungs-
bewusstsein, die diese unsystematischen Unterschiede hervorrufen.
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6.2.6 Veranderung in der Durchsetzung von JugendschutzmalRnahmen

Um einen moglichen Effekt der regionalen GigA-Netzwerke auf die
maoglicherweise verstarkte Durchsetzung des Jugendschutzes zu untersuchen,
wurden die Erwachsenen gefragt:

Haben Sie in den letzten drei Monaten erlebt oder beobachtet, dass die Polizel,
das Ordnungsamt oder andere Personen darauf geachtet haben, dass
Jugendliche unter 18 Jahren in der Offentlichkeit keinen Alkohol trinken?

Tabelle 12: Haufigkeit von Beobachtungen zu Jugendschutzmalinahmen inner-
halb der letzten drei Monate nach Region. Zusammengefasste Haufigkeit der
Antworten ,ja, einmal“ und ,ja, mehrfach® nach Projekiteilnahme und Messzeit-
punkt

Projektregionen Kontrollregionen
2011 2013 2011 2013
15,9% 24,0% 17,4% 24,8%

Im Vergleich zu 2011 wurde 2013 insgesamt haufiger angegeben, dass Polizel,
Ordnungsamter oder auch andere Personen auf die Einhaltung des
Jugendschutzgesetzes bestanden haben. Dies ist ein allgemeines Phanomen und
wohl unabhéangig von der GigA-Projektteilnahme zu betrachten.

Tabelle 13: Haufigkeit von Beobachtungen zu Jugendschutzmalinahmen inner-
halb der letzten drei Monate durch Erwachsene, nach Region. Zusammengefasste
Haufigkeit der Antworten ,ja, einmal®und ,ja, mehrfach“ nach Region

Kontroll- |Kontroll- |Kontroll-
Kreis Kreis region region region
Bielefeld [Soest Hoxter Koln Heinsberg |Grof3stadt |Mittelstadt |Landkreis |Gesamt

2011 8,8% (21,9% |10,7% |(19,9% |17,4% |16,6% |18,2% |(17,5% |16,4%

2013 21,0% [31,4% (21,6% |21,9% [24,2% |34,8% |18,4% (25,8% |24,3%

In der Jugendbefragung wurde hierzu eine ahnliche Frage gestellt, welche die
Perspektive der Jugendlichen als mdglicherweise Betroffene beleuchtet:

Hast du in den letzten drei Monaten erlebt oder beobachtet, dass die Polizei, das
Ordnungsamt oder andere Personen darauf geachtet haben, dass Jugendliche unter 18
Jahren in der Offentlichkeit keinen Alkohol trinken?
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Tabelle 14: Haufigkeit von Beobachtungen zu Jugendschutzmalinahmen inner-
halb der letzten drei Monate durch Jugendliche, nach Altersgruppe und Projekt-
vs. Kontrollregion. Zusammengefasste Héaufigkeit der Antworten ,ja, einmal“ und
.ja, mehrfach®.

Projektregionen Kontrollregionen

2011 2013 2011 2013
Alter 12-14 (41,2 38,6 35,4 37,4
Alter 15-17 (33,5 42,7 40,1 38,6

Auch die Jugendlichen bemerken im Vergleich zu 2011 in der jungsten Befragung
etwas haufiger, dass die Polizei, das Ordnungsamt oder andere Personen darauf
achten, dass Jugendliche unter 18 Jahren in der Offentlichkeit keinen Alkohol
trinken. Dies ist besonders bei den 15- bis 17-Jahrigen auffallig, von denen
insgesamt in der ersten Welle 37,9% diese Beobachtung angaben und in der
zweiten Welle 41,1%. Wahrend dies in den Projektregionen mit deutlich groRerer
Haufigkeit angegeben wurde, hat die Haufigkeit in den Kontrollregionen leicht
abgenommen bzw. ist gleich geblieben. Dies ist jedoch nicht statistisch signifikant.
Daraus lasst sich kein genereller Projekteffekt ableiten, zumal in den ver-
schiedenen Projektregionen dieser Trend sehr unterschiedlich ausgepragt ist.

Tabelle 15: Haufigkeit von Beobachtungen zu Jugendschutzmalinahmen inner-
halb der letzten drei Monate durch 15- bis 17-jahrige Jugendliche, nach Region.
Zusammengefasste Haufigkeit der Antworten ,ja, einmal“ und ,ja, mehrfach in %.

Kontroll- |Kontroll- [Kontroll-
Hoxter Heinsberg|region region region
Jahr Bielefeld |Soest (Kreis) KéIn (Kreis) GroRstadt |Mittelstadt|Landkreis |Gesamt

2011 30,6 52,8 43,2 25,2 34,4 45,0 37,1 38,1 37,9

2013 28,6 54,4 35,8 45,5 44.8 47,8 29,7 36,3 41,1

In der Betrachtung der einzelnen Regionen fallt auf, dass es lediglich in der Stadt
Koln eine statistisch signifikante Zunahme in der Beobachtung oder in selbst
erlebter erhdohter Aufmerksamkeit gegentber jugendlichem Alkoholkonsum in der
Offentlichkeit gab. In allen anderen Regionen sind die Trends nicht eindeutig.

Viel entscheidender fur die Feststellung einer allgemein erhéhten Aufmerksamkeit
beziglich des Jugendschutzes ist, ob tatsachlich Alkohol an Minderjéhrige ver-
kauft wird. Dies wurde von den Jugendlichen abgefragt:

Ist es in den letzten drei Monaten vorgekommen, dass du oder eine/r deiner Freunde bzw.
Freundinnen unter 18 Jahren Alkohol kaufen wolltet, aber keinen bekommen habt?

0 Nein, ist nie vorgekommen. 1 Ja, ist einmal vorgekommen. 2 Ja, ist mehrfach vorgekommen.
3 Ja, das passiert immer. + Ich und meine Freunde haben nicht versucht, Alkohol zu kaufen.
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Wahrend in der ersten Befragungswelle noch 14,5% der 15- bis 17-Jahrigen
angaben, nicht versucht zu haben, Alkohol zu kaufen, waren es in der zweiten
Welle ein etwa doppelt so hoher Anteil, namlich 30,9%. Bei den 12- bis 14-
Jahrigen waren es in der ersten Welle 28,6% und in der zweiten Welle sogar
62,2%. Auch dies deutet darauf hin, dass im allgemeinen Trend der Alkohol-
konsum unter Jugendlichen zurtickgeht.

Tabelle 16: Relative Haufigkeit von berichteten Zurtickweisungen beim Versuch,
Alkohol zu kaufen. 15- bis 17-Jahrige, Antwort: ,Ja, ist mehrfach vorgekommen*
und ,Ja, das passiert immer“in %.

Projektregionen Kontrollregionen Gesamt
2011 2013 2011 2013 2011 2013
Nein, ist nie vorgekommen. 60,0% 49,5% 63,6% 54,4% 61,3% 51,3%

Ja, ist mehrfach vorgekommen

Lo 18,3%
+ Ja, das passiert immer.

21,3% 15,2% 15,3% 17,1% 19,1%

Nach wie vor machen die Jugendlichen zu einem nicht unerheblichen Teil die
Erfahrung, dass es leicht ist, Alkohol zu kaufen. Dies driickt sich aus in der Haufig-
keit der Antwort ,Nein, es ist nie vorgekommen®, dass die Betreffenden oder ihre
Freunde beim Versuch, Alkohol zu kaufen, zuriickgewiesen wurden. Dies gaben in
der ersten Welle 61,3% der 15- bis 17-Jahrigen an und in der 2. Welle 51,3%. Der
vermeintliche Ruckgang von 10% ist aber nicht statistisch signifikant und deutet
somit lediglich einen minimalen Trend an.

Die Haufigkeit von Erfahrungen mit Zurickweisungen beim Versuch, Alkohol zu
kaufen, hat in den zwei Jahren zwischen den Befragungen nicht wesentlich
zugenommen. Insgesamt wurde dies in der ersten Befragungswelle von 17,1% der
15- bis 17-Jahrigen und in der zweiten Welle von 19,1% angegeben. Weder in den
Projekt- noch in den Kontrollregionen konnte diesbeziglich ein statistisch
signifikanter Unterschied ermittelt werden. Eine Ausnahme bietet hier der Kreis
Hoxter, wo die Rate jedoch schwach signifikant abgenommen hat, so dass hier
davon ausgegangen werden kann, dass Jugendliche es eher leichter haben, an
Alkohol zu kommen.

Tabelle 17: Relative Haufigkeit von berichteten Zurtickweisungen beim Versuch,
Alkohol zu kaufen. 15- bis 17-Jahrige, Antwort: ,Ja, ist mehrfach vorgekommen*
und ,Ja, das passiert immer®, nach Regionen in %.

Kontroll- |Kontroll- Kontroll-
Hoxter |Heinsberg|region region region
Bielefeld [KdIn Soest (Kreis) |(Kreis) Grol3stadt |Mittelstadt |Landkreis|Gesamt
2011 (11,4 25,9 19,6 20,2 16,3 18,5 13,7 13,4 17,1
2013 |12 29,2 18,9 111 28,6 15,9 18,8 10,7 19,1
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Insgesamt lasst sich kein Effekt des GigA-Projekts auf die Kauferfahrungen von
Jugendlichen feststellen.

6.2.7 Beobachtungen zum Kauf von Alkoholika durch Jugendliche

Im Umkehrschluss zur o. g. verstarkten Einhaltung des Jugendschutzgesetzes in
den Verkaufsstellen fir Alkohol sollte es dazu kommen, dass wesentlich weniger
minderjahrige Jugendliche Alkohol kaufen. Dies wurde bei den Erwachsenen als
maogliche Beobachtung abgefragt:

Haben Sie in den letzten drei Monaten beobachtet, dass minderjahrige
Jugendliche Alkohol gekauft haben?

0 Nein, habe ich nicht beobachtet. 1 Ja, ist einmal vorgekommen.
2 Ja, ist mehrfach vorgekommen. 3 Ja, das beobachte ich haufig.

Diese Frage erweist sich in der Deutung etwas problematisch, da die Angaben
stark dadurch beeinflusst sind, in welchem alkoholbezogenen Setting und zu
welcher Zeit sich die ,Beobachter bewegen. So zeigt sich, dass die jungste
Altersgruppe, also die 18- bis 35- Jahrigen wesentlich haufiger beobachten, dass
Jugendliche Alkohol kaufen, weil sie sich zur gleichen Zeit wie die Jugendlichen
an den gleichen Orten aufhalten. Demgegenuber wird der Kauf von Alkohol durch
die dber 50-Jahrigen vergleichsweise selten beobachtet. Eine weitere Ein-
schréankung ergibt sich aus dem Umstand, dass die Fragestellung nicht exakt
beschreibt, ob es sich um Spirituosen oder um Getrdnke mit geringerem
Alkoholgehalt handelt. Letztere dirfen ab dem 16. Lebensjahr gekauft werden.
Insgesamt gibt diese Frage aber einen groben Anhaltspunkt fir eine allgemeine
Tendenz zur Einhaltung von Jugendschutzbestimmungen in einer Region.

Tabelle 18: Relative Hé&ufigkeit der Angaben zu ,mehrfachen® und ,haufigen”
Beobachtungen von Jugendlichen, die Alkohol kaufen, bezogen auf die
vergangenen drei Monate, nach Projekt- und Kontrollregionen

2013
2011

Projektregionen 33,5%
31,1%

Kontrollregionen |22 5% 32,9%

Gesamt 27,9% 33,3%
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Wahrend in der ersten Befragung 2011 insgesamt 27,9% der Erwachsenen das
mehrfache oder haufige Beobachten des Kaufs von Alkohol durch Jugendliche
angaben, waren es 2013 in der zweiten Befragung 33,3%. Demnach hat die
Haufigkeit des Kaufs von Alkohol bei Jugendlichen zugenommen. Dies ist jedoch
in den Projekt- und den Kontrollregionen unterschiedlich. So ergibt sich in der
Gesamtheit der Regionen mit GigA-Beteiligung keine statistisch signifikante
Veranderung, wahrend in den Kontrollregionen eine deutlich signifikante Zunahme
zu verzeichnen ist. Die Analyse dieses Trends bezogen auf die Einzelregionen
macht aber deutlich, dass es sich keineswegs um einen generellen Effekt handelt,
sondern dass der Trend in den Regionen sehr unterschiedlich ausfallt.

Tabelle 19: Relative Hé&ufigkeit der Angaben zu ,mehrfachen® und ,haufigen”
Beobachtungen von Jugendlichen, die Alkohol kaufen, bezogen auf die
vergangenen drei Monate, nach Einzelregion in %

. . Kontroll- Kontroll- Kontroll-
. . Kreis Kreis . . .
Bielefeld Kdln Soest B , region region region
Hoxter Heinsberg ) .
GrofR3stadt |Mittelstadt |Landkreis
2011 [2013 |2011 (2013 |[2011 {2013 (2011 (2013 |2011 |2013 (2011 [2013 |2011 (2013 |[2011 |2013
17.0 |29,7 (37,8 |41,3 |40,5 (33,5 [26,5 |26,1 (32,4 (25,3 |24,1 |43,0 (21,5 |26,4 |21,7 (34,0

So zeigt sich in Bielefeld eine erhebliche und in Kéln eine leichte Zunahme dieser
Beobachtungen wahrend in den Ubrigen Regionen eine (nicht signifikante)
Abnahme verzeichnet wird. Ausnahme bildet der Kreis Hoxter, in dem keine
Veranderung vorliegt. In den drei Kontrollregionen ist eine Zunahme zu
verzeichnen, auch wenn diese nur in der Grof3stadt und in der landlichen Region
signifikant wird. Dieser Befund ist konsistent mit den Ergebnissen der vorher
beschriebenen Variablen und drickt eine Tendenz zur verstarkten offentlichen
Aufmerksamkeit hinsichtlich des Jugendschutzes in den Projektregionen aus.

Ein weiterer Faktor, der diese Frage beeinflussen konnte, ist die selektive
Aufmerksamkeit der Beobachter. Es kdnnte sein, dass derjenige, welcher den
Kauf von Alkohol problematisch findet oder sich mit dem Jugendschutzgesetz
auseinandergesetzt hat, wesentlich genauer hinschaut und daher entsprechende
VerstoRe haufiger wahrnimmt.

In Anlehnung an das Erleben Alkohol kaufender Jugendlicher wurden die
Erwachsenen auch gefragt, wo sie dies beobachtet haben. Dazu wurde eine
offene Frage gestellt, auf die freigeantwortet werden konnte. Diese wurden zur
Auswertung kategorisiert.
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Tabelle 20: Kategorisierte Antworten auf die offene Frage ,Wo haben diese
Jugendlichen Alkohol gekauft?“ Anteil der Antworten an der Gesamtzahl der

Nennungen in %

2011 2013
Supermarkt/ Einzelhandel 46,3 42,0
Kiosk 25,1 30,4
Tankstelle 17,4 12,8
Getrankehandel 3,0 3,3
Feste/ Veranstaltungen 2,7 4,2
Diskotheken 24 2,6
Bahnhof 1,7 1,0
Gaststatten (Kneipen, Bars) 0,9 2,8
Party 0,2 1,0
Sonstiges 0,3 0
GESAMT 806 1192

Nennungen Nennungen

Die Veranderungen der Haufigkeiten Uber die Zeit entspricht in etwa den o. g.
Angaben der Jugendlichen in der unabhéngigen Jugendbefragung. In den Ver-
anderungen auf diese Frage fallen bestimmte Problembereiche auf, in denen im
Gegensatz zur allgemeinen Abnahme teilweise deutliche Zunahmen in der
Nennungshaufigkeit auftauchen. Wahrend etwa die Beobachtungen Alkohol
kaufender Jugendlicher in Supermérkten und Tankstellen deutlich abnahmen,
werden 2013 in Kiosken, auf offentlichen Festen und Veranstaltungen, in Gast-
statten sowie auf Partys vermehrt Jugendliche beim Kauf von Alkohol beobachtet.
Regionale Unterschiede in der Wahrnehmung Alkohol kaufender Jugendlicher
ergeben sich folglich auch aus dem gehéuften Vorhandensein von Kiosken und
Gaststatten. So sind diese in Grof3stéadten in hoherer Dichte vorhanden als in
kleineren Stadten oder auf dem Land. Andererseits ist die Zunahme bezogen auf
Volksfeste auch in landlichen Regionen relevant.

6.2.8 Burgerbewusstsein: Bereitschaft zur Einmischung bei Erwachsenen

Waren Sie selbst dazu bereit, Verkaufspersonal oder Thekenbedienungen darauf
anzusprechen, wenn diese Alkohol an offensichtlich minderjahrige Jugendliche
verkaufen?

0 Nein, sicher nicht 3 Ja, bestimmt

1 Nein, eher nicht 2 Ja, eventuell

Erstaunlich viele befragte Erwachsene waren dazu bereit, Thekenbedienungen
anzusprechen, wenn diese Alkohol an Minderjahrige verkaufen. Dies zeigt
zumindest ein theoretisch vorhandenes hohes Birgerbewusstsein gegeniber dem
Jugendschutz. Der Vergleich der Altersgruppen zeigt, dass diese Bereitschaft zu
beiden Messzeitpunkten in der alteren Bevolkerung deutlich gro3er ist als bei den
Jungeren.
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Der Vergleich zwischen den Befragungen von 2011 und 2013 zeigt im Zeitverlauf
eine Abnahme dieser Bereitschaft unter den Erwachsenen. Gaben 2011
insgesamt 85,2% der Befragten an, eventuell oder sicher Verkaufspersonal oder
Thekenbedienungen darauf anzusprechen, wenn diese Alkohol an offensichtlich
minderjahrige Jugendliche verkaufen, so waren dies 2013 noch 73, 4%. Der Trend
zur Abnahme der Bereitschaft zum Einmischen zeigt sich, unabhangig vom
Einfluss des GigA-Projekts, in gleichem Umfang in den Projekt- wie in den
Kontrollregionen.

Tabelle 21: Mittelwerte der Angaben zur Bereitschaft zum Ansprechen von
Verkaufspersonal oder Thekenbedienungen bei Verstdl3en gegen das Jugend-
schutzgesetz (0 = ,Nein, sicher nicht“ bis 3 = ,Ja, bestimmt), nach Region

Regionen 2011 2013
Projektregionen gesamt |5 og 2.02
Bielefeld 2,29 2,17
Kdln 2,01 1,85
Soest 2,30 1,98
Kreis Hoxter 2,38 2,09
Kreis Heinsberg 2,31 2,06
Kontrollregion Grof3stadt 2,32 1,94
Kontrollregion Mittelstadt 2,26 2,05
Kontrollregion Landkreis 2,29 1,89
Kontrollregionen gesamt |2 29 1,97

6.2.9 Zusammenfassung der Befragungsergebnisse

Abgesehen vom allgemeinen Trend eines graduellen Rickgangs des Alkohol-
konsums in allen Bevdlkerungsgruppen lasst sich in den projektbezogenen Be-
fragungen keine statistisch bedeutsame Verédnderung des Alkoholkonsums bei
Jugendlichen feststellen. Eine deutliche Verhaltensanderung bei der Zielgruppe
Jugendliche ist durch die Implementation von GigA in den teilnehmenden Stadten
und Landkreisen nach einer Projektlaufzeit von zwei Jahren nicht zu erwarten.
Dennoch weisen die Angaben der befragten Erwachsenen darauf hin, dass die
offentliche Sichtbarkeit des Alkoholmissbrauchs in den Modellregionen unver-
andert blieb, wahrend sie in den Kontrollregionen deutlich zugenommen hat. Dies
zeigt, dass die Netzwerkarbeit im Rahmen von GigA zuné&chst zu einer subtilen
Veranderung der allgemeinen ,Alkoholkultur® in den Regionen beitragt. Die von
den Befragten angegebenen Orte, an denen auffalliger Alkoholkonsum von
Jugendlichen stattfindet, haben sich in den Modellregionen veréandert. Vor allem
das Trinken auf oOffentlichen Platzen und auf der Stral3e, das besonders in den
Stadten problematisiert wurde, hat im Verlauf der Projektteiinahme in den
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Modellregionen abgenommen. Entsprechende Mal3nahmen, wie sie in den
einzelnen Projektberichten der Regionen beschrieben werden, haben hierzu ihren
Beitrag geleistet. In den Kontrollregionen konnte dies nicht festgestellt werden. Es
wurde erwartet, dass die oOffentlichkeitswirksame Teilnahme am GigA-Modell-
projekt auch dazu fuhrt, dass die Bevolkerung, vor allem aber die Zielgruppe, ein
erhohtes Engagement zur Verhinderung von Alkoholmissbrauch wahrnimmt. Dies
konnte in den Befragungen nicht als expliziter Modelleffekt gezeigt werden. Der
Grund dafir ist eine allgemein deutliche Tendenz hin zu einer vermeintlich
groRBeren oOffentlichen Aufmerksamkeit gegeniber dem Alkoholmissbrauch.
Besonders die 15- bis 17-Jdhrigen nehmen dies wahr und reflektieren damit
vermutlich eigene Erfahrungen mit einem wirksameren Jugendschutz. Diese
allgemeine gesellschaftliche Tendenz maskiert wahrscheinlich den intendierten
Effekt in den Modellregionen.

Dennoch konnten in der Haufigkeit von Beobachtungen zu Jugendschutz-
mal3nahmen leichte Projekteffekte ermittelt werden. Wahrend in den Modell-
regionen entsprechende MalRnahmen von Ordnungsbehdrden mit deutlich
groRerer Haufigkeit beobachtet wurden, hat dies in den Kontrollregionen leicht
abgenommen bzw. ist gleich geblieben. Dieser Eindruck spiegelt sich aber nicht in
den Angaben der Jugendlichen wider. So hat die Haufigkeit von Zurtickweisungen
beim Versuch, Alkohol zu kaufen, wahrend der Projektlaufzeit nur unwesentlich
zugenommen. Hier ist kein Unterschied zwischen Modell- und Kontrollregionen zu
finden.

Allgemein haben sich zwischen 2011 und 2013 aber die Bezugsquellen fir Alkohol
bei den Jugendlichen veradndert. Sowohl in der Beobachtung der befragten
Erwachsenen als auch in den Angaben der Jugendlichen haben Verkaufsstellen
wie Supermarkte und Tankstellen als Bezugsquellen fir Alkohol durch vermehrte
Kontrollen des Alters an Bedeutung verloren, wahrend besonders Kioske vermehrt
genutzt werden. Auch der Alkoholerwerb in Gaststatten und auf Volksfesten hat
eher zugenommen. Dies ist stark abhangig von lokalen Begebenheiten wie etwa
dem haufigen Vorhandensein der Kioske in stadtischen Quartieren oder der
H&aufigkeit von Volksfesten etwa im landlichen Bereich.

Insgesamt hat die Sichtbarkeit alkoholpraventiver Mal3nahmen im Verlauf des
Projekts von 2011 bis 2013 zugenommen. Dieses Phanomen ist dort, wo das
GigA-Modellprojekt aktiv war, eher vorzufinden als anderswo. Der Anteil der
jugendlichen Befragten, die mindestens eine MalRnahme oder Kampagne zur
Alkoholpravention benennen konnten, hat sich in den Modellregionen wéhrend der
Projektlaufzeit fast verdoppelt, wahrend in den Kontrollregionen keine Steigerung
zu beobachten war. Fur die erwachsene Bevolkerung war dieser projektbezogene
Effekt nicht zu finden. Der Uberwiegende Teil der Nennungen bezeichnete die
BZgA-Kampagne ,Kenn dein Limit“. Grund dafur war offensichtlich die Prasenz
von Spots im Fernsehen und im Kino. Der Name des Projekts GigA war in keiner
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der Projektregionen der Bevolkerung gelaufig. Dies liegt wahrscheinlich daran,
dass die gro3angelegten Kampagnen in der Wahrnehmung der Bevolkerung so
stark prasent sind, dass sie die ,Label“ Kennzeichen der regionalen Bemihungen
in den Hintergrund treten lassen.

Alkoholmissbrauchspravention wird von der Bevolkerung zum weit Gberwiegenden
Teil als ein wichtiges 6ffentliches Anliegen betrachtet. Diese Auffassung ist jedoch
gepragt von aktuellen Ereignissen oder Offentlichen Diskussionen und schwacht
sich allmahlich ab, wenn entsprechende Medienberichte ausbleiben. Dies ist
wahrend der Projektlaufzeit geschehen. Zugleich hat die Bereitschaft zur
Einmischung bei der Beobachtung von Verstof3en gegen das Jugendschutzgesetz
hat abgenommen. Die Arbeit der GigA-Netzwerke in den Projektregionen hat
demnach zum zweiten Erhebungszeitpunkt keinen expliziten Einfluss auf die
allgemeine Wertschatzung der Alkoholmissbrauchspravention und die Mitver-
antwortung der Bevélkerung gehabt.

7. Fazit der Evaluation

Das GigA-Modellprojekt etabliert ein zeitgeméales, innovatives Vorgehen in der
kommunalen Alkoholmissbrauchspravention. Die Evaluationsergebnisse zeigen,
dass GigA aktivierend auf die relevanten Akteurinnen und Akteure in den
beteiligten Regionen gewirkt und zu konzertierten Aktionen in der Alkohol-
missbrauchspravention gefiihrt hat. Die regionale Implementation von GigA flihrte
zudem zu einer groRBeren Verpflichtung der politischen Entscheidungstrager
bezuglich der offentlichen Aufgabe zur Alkoholmissbrauchspravention. Die
tragenden Elemente des Modellprojekts sind das Handbuch als Wegweiser, die
Internetprasenz www.gemeinsaminitiativ.de als Identitatsstifter und Offentlichkeits-
portal sowie das Logo. Zur Férderung der Kooperation und Vernetzung dienten die
Geschaftsordnung der Lenkungsgruppen als Bindung und die Koordinatorinnen
und Koordinatoren als Motor der Zusammenarbeit. Die externe Beratung und
Begleitung stellte sich als entscheidende Hilfe zum Start der Netzwerke heraus.
Die finanzielle Unterstitzung der regionalen Aktivitidten erwies sich als positive
Motivationshilfe zur Teilnahme an der hier betrachteten Pilotphase.

GigA ist konzeptionell zu verorten zwischen dem stringent problemorientierten
(kriminalpraventiven) Ansatz der ,Communities that care” und dem zunachst
sekundarpraventiven Ansatz von ,HalLT“ mit seiner regionalbezogenen
Kooperation in der Alkoholpravention. Es geht hier um die Starkung bzw.
BlUndelung praventiver Ressourcen in Kommunen und Landkreisen mit dem
inhaltlichen Schwerpunkt auf dem Alkoholmissbrauch bei Jugendlichen. Die hier
implementierten Netzwerke bauen auf einer vorher unsystematischen oder
sporadischen Kooperation von Akteurinnen und Akteuren verschiedener fachlicher
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Herkunft in Arbeitsbereichen mit z.T. sehr unterschiedlichen Zielen auf. Die
konkreten Werkzeuge des GigA-Modells umfassen dabei vor allem Instrumente
zum Aufbau, zur Foérderung und zur Verstetigung des Vernetzungsprozesses
zwischen den Akteurinnen und Akteuren mit unterschiedlichen professionellen
Perspektiven. Diese sektoreniibergreifende Zusammenarbeit ist hier systematisch
auf ein gemeinsam ausgehandeltes und definiertes Ziel zugeschnitten, so dass die
Austauschprozesse erleichtert werden.

Der hier verfolgte Ansatz der kommunalen Pravention verlasst sich somit auf die
Wirkung eines formellen Netzwerkes, in welchem die Akteurinnen und Akteure der
Pravention eingebunden werden. Die wiederkehrende methodische Uberpriifung
der Qualitat der Zusammenarbeit und des Grades der Zielerreichung ist
offensichtlich geeignet, die Zufriedenheit und die Motivation der Beteiligten zu
fordern. Durch Einfuhrung des Netzwerkmanagements gelingt es dem GigA-
Modell, die Qualitat der Zusammenarbeit in Form und Ergebnis deutlich zu
verbessern. Das Aufwand-Nutzen-Verhaltnis wird diesbeziglich sehr positiv
beurteilt. Die Arbeit an einem gemeinsamen Ziel mit verschiedenen
fachspezifischen Methoden fiihrt zu einer zunachst subjektiv empfundenen
hoheren Effektivitat. Ebenso wird durch die Vereinbarung einer ,Geschafts-
ordnung“ und die Einfuhrung eines Namenslogos (GigA) ein hohes Mal3 an
selbstgewahlter Verpflichtung erreicht, welche die Kontinuitdt der gemeinsamen
Arbeit sicherstellt. Dies muss jedoch durch die entsprechenden politischen
Entscheidungstrager/-innen explizit unterstutzt werden, um in den Augen der
Akteurinnen und Akteure legitimiert zu sein.

Aufgrund der genannten Projektcharakteristika sind die konkreten Effekte des
Modellprojekts zunachst tberwiegend im Bereich der beteiligten Akteurinnen und
Akteure zu verorten. Das Modell liefert vor allem hierzu entsprechende
Werkzeuge. Die Anwendung dieser Werkzeuge zur Strukturierung und zum
Qualitatsmanagement der sektorentbergreifenden Zusammenarbeit fuhrt bereits
nach 24 Monaten Projektlaufzeit zu eindeutigen Erfolgen in den beteiligten Modell-
regionen.

Diese Erfolge sind im hier untersuchten Projekt auch auf die intensive Begleitung
und Beratung durch die Projektleitung zurtckzufihren. Mit Blick auf eine
nachhaltige, kostenneutrale Fortflihrung des Modells sollte diese Begleitung daher
in anderer Weise weitergefuhrt werden. Dazu kdnnen einerseits Fortbildungs-
maf3nahmen fir Koordinatorinnen und Koordinatoren dienen und andererseits ein
Uberregionales Netzwerk, in dem Erfahrungen und Unterstutzungsleistungen
ausgetauscht werden kdnnten.

Die Beurteilung der Zielerreichung in Bezug auf die Praventionsziele gestaltete
sich in der vorliegenden Evaluation schwierig. Der erwartete Ausstrahlungseffekt
bzw. der konkrete ,Public Impact® des GigA-Modells wurde zu Beginn der
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Projektlaufzeit stark in den Vordergrund gestellt, um die politische Unterstlitzung in
den Modellregionen sicherzustellen und um die Arbeit der beteiligten Akteurinnen
und Akteure zu motivieren. Zu diesem Zweck wurden in den einzelnen Regionen
jeweils konkrete Offentlichkeitswirksame Interventionen geplant. Diese ent-
stammen zum Uberwiegenden Teil aus den Vorschlagen, die im GigA-Handbuch
als ,Good-Practice“ gelistet sind. Da diese aber einen sehr unterschiedlichen
Umfang hatten und mit ungleichen verfigbaren Ressourcen ausgestattet waren,
war die Vergleichbarkeit nicht voll gegeben. Folglich konnten nicht alle Modell-
regionen in gleicher Weise Effekte erzielen. Im Prinzip handelt es sich hier um
eine komplexe Intervention, die eine Bewertung nach pauschalen Kriterien kaum
zulasst.

Dem kleinrdumigen (regionalbezogenen) Charakter des Modells wirde es
entgegenkommen, wenn den lokalen Lenkungsgruppen die Mdglichkeit eroffnet
wirde, die eigenen mal3geschneiderten Interventionen unmittelbar und nach
weitgehend eigenen Erfolgskriterien selbst zu evaluieren. Dies wirde den
Anforderungen fur die Erfolgsbeurteilung komplexer Interventionen am ehesten
entsprechen (Reisig et al. 2010). Dazu erscheint es sinnvoll, methodische
Elemente fur einfache Evaluationsprozesse zu entwickeln und im GigA-Handbuch
bzw. den Fortbildungsmaflinahmen aufzunehmen.

Fur die Konzeption der vorliegenden summativen Evaluation ergab sich das
Problem, dass bei der Gestaltung der Basisbefragung noch nicht bekannt war,
welche konkreten Interventionen in den einzelnen Regionen umgesetzt werden
sollten. Um diesem Problem zu begegnen, wurde in der Fragebogenkonstruktion
versucht, mdoglichst viele der im Projekthandbuch formulierten Ziele mit ihren
maoglichen Effekten auf die erwachsene Bevolkerung und die Jugendlichen zu
berticksichtigen. Am Ende der Projektlaufzeit stellte sich heraus, dass diese Ziele
nur begrenzt und regional sehr unterschiedlich angegangen wurden. Eine
pauschale, modellbezogene Beurteilung der Effekte auf die Zielgruppen der
Alkoholmissbrauchspravention durch die Evaluation ist dadurch erschwert.

Hinzu kommt, dass die Geschwindigkeit, mit der die einzelnen GigA-Netzwerke zu
einer zielgerichteten Arbeit kommen konnten, ebenfalls sehr unterschiedlich war.
Wahrend dort, wo das Netzwerkmanagement bereits auf einer weitgehend
vorbereiteten Struktur aufbauen konnte, recht schnell, also etwa im Lauf eines
Jahres, zur Umsetzung konkreter MalRnahmen kam, dauerte dies in manchen
Regionen deutlich langer. In den Ergebnissen der begleitenden Evaluation zeigt
sich deutlich, dass die auf 24 Monate begrenzte Projektlaufzeit der betrachteten
Pilotphase in vielen Regionen kaum ausreicht, um die eingangs aufgestellten Ziele
umfanglich zu erreichen. Besonders die Landkreise erwiesen sich aufgrund ihrer
weitldufigen und komplizierteren Struktur ,trager® als mittlere Stadte mit gut
Uberschaubaren Zustandigkeiten und Strukturen. Daher kénnen die vorliegenden
Evaluationsergebnisse hier lediglich vorlaufige, wenn auch teilweise vielver-
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sprechende Ergebnisse prasentieren.

Projekteffekte in der Offentlichkeit lassen sich erst nach einer Latenzzeit erwarten
und sind unmittelbar verbunden mit konkreten Maflinahmen. In der dreijahrigen
Projektlaufzeit konnten zwar einzelne Effekte gezeigt werden, diese sind jedoch
unsystematisch und moglicherweise temporér. Grundsatzlich ist festzuhalten, dass
die tatsachliche und nachhaltige Wirkung der im GigA-Modell strukturierten und
methodisch aufgebauten Kooperationsstrukturen sich erst mit einer langeren
Perspektive erwarten lassen. Ein Zeitraum von funf bis zehn Jahren erscheint
hierzu realistisch.

8. Empfehlungen

8.1 Optimierung des Modells

Fur die Optimierung des GigA-Modells werden aus der Sicht der wissenschaft-
lichen Begleitung folgende Verbesserungen empfohlen:

» Sprachliche Uberarbeitung des Handbuchs
Die Notwendigkeit einer sprachlichen Uberarbeitung des Handbuchs bezieht
sich vornehmlich auf die Texte zur Beschreibung des Netzwerkmanagements,
hier besonders die Formulierung der Kriterien und die Beschreibung des
Selbstbewertungsverfahrens. Der Text sollte sich an der Sprache und
Nomenklatur nicht-pddagogischer Verwaltungsfachleute und kommunaler
politischer Entscheidungstrager orientieren.

®» Vereinfachung der Selbstbewertung im Rahmen des Netzwerk-
managements.
Dieses Kerninstrument des GigA-Netzwerkmanagements hat sich in der Praxis
als wertvoll, jedoch fur die Bedurfnisse der GigA-Lenkungsgruppen als zu
aufwandig erwiesen. Hier gilt es, =zu einer Vereinfachung des
Selbstbewertungsverfahrens zu kommen. Auch hier ware eine sprachliche
Uberarbeitung bereits hilfreich. Das Auswertungsverfahren sollte fur den
Transfer so gestaltet werden, dass die Lenkungsgruppen diese selbsténdig
durchfiihren kénnen, ohne zu viel Zeit aufwenden zu missen.

®» Fortbildung von Koordinatorinnen und Koordinatoren und Lenkungs-
gruppenmitgliedern
Da nach Ablauf der Pilotphase die externe Netzwerkberatung entfallt, ist es
dringend notwendig, den Lenkungsgruppen und Koordinatorinnen und
Koordinatoren die entsprechende Kompetenz zur Implementation und
Aufrechterhaltung des GigA-Netzwerkmanagements zu vermitteln. Das
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Projekthandbuch und die Internetseite reichen dazu nicht aus. Dies sollte auf
dem Wege der Fortbildung erfolgen. Am besten geeignet scheinen hierzu
Einfuhrungskurse und regelmallige Auffrischungsveranstaltungen zu sein.

Vorschlage fur die methodische Evaluation (Dokumentation) und
Qualitatssicherung regionaler MalBhahmen zur Alkoholmissbrauchs-
pravention

Zur langfristigen Implementation von alkoholmissbrauchspraventiven Mal3-
nahmen gehoért auch die Feststellung und Optimierung von intendierten
Effekten. Dazu sollte den Lenkungsgruppen ein Instrumentarium an die Hand
gegeben werden, mit Hilfe dessen sie auch als Laien dies messen und
umsetzen konnen. Hierzu sollten einfache modulare Dokumentations- und
Evaluationsinstrumente entwickelt werden, die geeignet sind, grundlegende
Kriterien darstellen zu konnen. Dies sind zum Beispiel: Public Impact
(Pressemeldungen), erreichte Personenzahl, Ruckmeldungen aus den
Zielgruppen, Haufigkeiten von Verst6Ren und Delikten, usw. Ebenso
bedeutsam ist die Art und Weise, wie mit positiven oder negativen Ergebnissen
umgegangen werden sollte.

Empfehlungen zur Finanzierung alkoholpraventiver Mainahmen.

Die Erfahrungen aus den GigA-Modellprojekten zeigen, dass wirksame
Praventionsmal3nahmen nicht ohne finanzielle Unterstiitzung umzusetzen sind.
Oft stehen hierzu o6ffentliche Gelder nur in sehr begrenztem Umfang zur
Verfigung. Zusatzliche Unterstitzung kann hier von Stiftungen und Sponsoren
kommen. Die Frage, welche unterstitzenden Personen/ Institutionen hierfir in
Betracht kommen, wie diese zur Unterstiitzung motiviert werden kdénnen und
welche gesetzlichen Bestimmungen dabei relevant sind, sollte im
Projekthandbuch, in der Fortbildung und auf der Internetseite bertcksichtigt
werden.

Uberregionale Vernetzung und Support.

Trotz des regionalen Modellcharakters ist GigA keine isolierte Strategie. Die
Koordinatorinnen und Koordinatoren und Lenkungsgruppen winschen sich
dringend eine externe Unterstlitzung in Form von gegenseitigem Austausch.
Dies sollte in regelmafRligen, moderierten Netzwerktreffen erfolgen. Diese
Veranstaltungen hat es im Modellprojekt bereits gegeben und diese sollten, im
Interesse der Weiterfiihrung der begonnenen Aktivitaten, auch nach Ablauf der
Projektférderung fortgesetzt werden.

8.2 Transferempfehlungen

Fur den Transfer des GigA-Modells in weitere Kommunen und Landkreise sollten
die Grundvoraussetzungen und Umsetzungschancen bertcksichtigt werden, wie
sie sich aus der Pilotphase ergeben. Demnach ist das GigA-Modell fur den Uber-
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wiegenden Teil der Stadte und Gemeinden geeignet, wenn diese:

®» einen moderaten bis hohen Problemdruck hinsichtlich des Alkoholmissbrauchs
im Jugend- und jungen Erwachsenenalter (z. B. wiederkehrende Trinkexzesse
bei Volksfesten) aufweisen. Bei akuten, massiven Storungen der offentlichen
Ordnung sowie bei erhohter (alkoholbedingter) Kriminalitat ist das spezifisch
kriminalpraventive Modell von ,Communities that care® moglicherweise eher
geeignet. Das GigA-Netzwerkmanagement ist als Werkzeug auch kombinier-
bar mit den Aktivitaten im Rahmen von ,HaLT".

» eine mittlere GebietsgroRe haben. Gunstig fur die Implementation von GigA
sind Kommunen mit eindeutigen Zustandigkeiten in den Verwaltungsstrukturen
sowie bei den Tragern der Suchthilfe und Préavention. Dies ist in der Regel in
Stadten bis 250.000 Einwohnerinnen und Einwohnern der Fall. Ebenso ist
GigA ein gutes Modell fur Landkreise. Hier ist jedoch zu bedenken, dass die
einzelnen Kommunen im Landkreis angemessen im Netzwerk reprasentiert
sein sollten. In sehr grol3en Stadten empfiehlt sich die Anwendung des GigA-
Modells bezogen auf einzelne Stadtbezirke. Dies ist immer dann sinnvoll, wenn
diese Stadtbezirke eine eigene kommunalpolitische Vertretung, eine teilweise
eigenstandige Verwaltung und abgegrenzte Zustandigkeiten bei Tragern der
Suchtpravention haben. In dem quartiersbezogenen Vorgehen bietet sich die
Chance, die jeweiligen Malinahmen unmittelbar an die Zielgruppen zu bringen
und Effekte eindeutig feststellen zu kénnen.

®» bisher eine geringe Vernetzung und/oder lediglich eine sporadische
intersektorale Kooperation im Bereich der Alkoholmissbrauchspravention
haben. Hier besteht insbesondere die Mdglichkeit, die qualitatsorientierte Ver-
netzung als innovative Strategie einzufuhren.

®» das Praventionsziel Alkoholmissbrauch durch eine Mehrheit oder durch
fuhrende bzw. prominente kommunale Entscheidungstrager/-innen unterstutzt
wird. Dies ist deswegen notwendig, weil das GigA-Modell, wie die kommunale
Alkoholpravention allgemein, davon abhéngig ist, dass sowohl die
padagogische Suchtpravention als auch die kommunalen Ordnungsbehdrden
und die Polizei darin mitwirken. Ebenso geht es um die Verénderung der Ver-
haltnisse und damit verbunden um (kommunal-)politische Interventionen. Dies
ist dauerhaft nur im Zuge einer entsprechenden politischen Leitbildentwicklung
moglich. Die aktive Unterstitzung durch die Kommunalpolitik fordert zudem die
Glaubwirdigkeit und Akzeptanz der Praventionsstrategien.
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Anhang D: Verwendete Fragenbogen

Jugendfragebogen

Diese Befragung hat das Ziel, zeitliche Veranderungen beim o6ffentlichen Umgang mit
Alkohol zu untersuchen. Diese Befragung ist vollig anonym, die Ergebnisse kdnnen zu
keiner Zeit einzelnen Personen zugeordnet werden. Du musst dir also keine Sorgen
darum machen, dass irgendjemand erfahrt, was du angekreuzt hast. Bitte antworte daher
wirklich ehrlich.

1. Bitte schatze auf einer Skala von 1 bis 9 ein, wie stark in deiner Umgebung
(Stadt, Landkreis oder Dorf) allgemein darauf geachtet wird, dass
Jugendliche nicht zu viel Alkohol trinken: (zutreffendes Feld bitte ankreuzen!)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
gar nicht etwas mittel stark sehr stark

2. Aus den Medien, auf Plakaten, in deinem Ort oder in der Schule: Welche
Kampagnen, Projekte oder Initiativen zur Alkoholpravention bei
Jugendlichen kennst du? (Bitte kurz beschreiben oder den Slogan nennen)

1. 4.
2. 5.
3 6.

d Ich kenne keine.

3. Ist es in den letzten drei Monaten vorgekommen, dass du oder einer
deiner Freunde bzw. Freundinnen unter 18 Jahren Alkohol kaufen wolltet
aber keinen bekommen habt?

O Nein, ist nie vorgekommen.

O Ja, ist einmal vorgekommen

O Ja, ist mehrfach vorgekommen
O Ja, das passiert immer.

O Ich und meine Freunde haben nicht versucht Alkohol zu kaufen.

4. Hast du in den letzten drei Monaten erlebt oder beobachtet, dass die
Polizei, das Ordnungsamt oder andere Personen darauf geachtet hat, dass
Jugendliche unter 18 Jahren in der Offentlichkeit keinen Alkohol trinken?

O Nein, nie O Ja, einmal O Ja, mehrfach

5. Bist du in den letzten drei Monaten bei einer Verkehrskontrolle der Polizei
auf Alkohol kontrolliert worden?

O Nein O Ja, einmal O Ja, mehrfach

6. Wurdest du in den letzten drei Monaten von irgendeiner Person auf die
Bestimmungen des Jugendschutzgesetzes hingewiesen?

O Nein, nie O Ja, und zwar von:
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7. Wie haufig hast du in den letzten drei Monaten so viel getrunken, dass du
betrunken warst? Bitte kreuze hier an, was am ehesten fiir dich zutrifft!

Nie

Einmal

Zwei bis dreimal

Vier bis sechsmal

Sieben bis zehnmal

ungeféhr einmal pro Woche

mehrmals pro Woche

fast jeden Tag

o oNooNoRoNONO)

8. Welches Getrank hast du getrunken, als du das letzte Mal betrunken
warst? Hier kannst du auch mehrere Méglichkeiten ankreuzen!

O Bier oder Biermix

O Wodka oder anderen Schnaps mit Limo, Cola oder Saft gemischt

O Wodka oder anderen Schnaps pur

O Sekt, Prosecco oder Wein

O Cocktails oder Shots (Wodka oder anderen Schnaps mit Sekt, Bier usw.)

O War nicht betrunken

9. Woher hattest du den Alkohol als du das letzte Mal mehr als ein Glas
Alkohol getrunken hast?

Von meinen Eltern (auch ohne deren Wissen)

Von einem Freund oder einer Freundin, alter als 18 Jahre

Von einem Freund oder einer Freundin, jinger als 18 Jahre

Selbst an der Tankstelle gekauft

Selbst am Kiosk gekauft

Selbst im Supermarkt gekauft

Selbst in der Kneipe, Cafe, Bar oder Diskothek gekauft

Selbst vom Bierstand auf einem Volksfest (z. B.: Weihnachtsmarkt, Karneval,
Kirmes, Schitzenfest usw.)

Auf einer privaten Party
Ich habe keinen Alkohol getrunken.

OO0 OO0OO0OOOO0OO0OO0

10. Wen konntest du um Hilfe bitten, wenn einer deiner Freunde sehr stark
betrunken wéare?

1. 3.

2. 4.

O Weil3 nicht an wen ich mich wenden kdnnte
(11) Ich bin: O Mannlich O Weiblich
(12) Mein Alter: _____Jahre

(13) Ich bin auf der O Hauptschule O Gesamtschule
O Realschule O Gymnasium
O Berufsbildende Schule / Berufsschule

Vielen Dank fur deine Mitarbeit!
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Erwachsenenfragebogen

Diese Befragung hat das Ziel, zeitliche Veranderungen beim 6ffentlichen Umgang
mit Alkohol zu untersuchen. Daflr bitten wir Sie um lhre Mithilfe. Diese Befragung
ist vollig anonym, die Ergebnisse kdnnen zu keiner Zeit einzelnen Personen zuge-
ordnet werden.

1. Bitte schatzen Sie auf einer Skala von 1 bis 9 ein, wie stark in Ilhrer Umge-
bung (Stadt, Landkreis oder Dorf) allgemein darauf geachtet wird, dass Ju-
gendliche nicht zu viel Alkohol trinken: (zutreffendes Feld bitte ankreuzen!)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
gar nicht etwas mittel stark sehr stark

2. Haben Sie in den letzten drei Monaten beobachtet, dass minderjahrige Ju-
gendliche Alkohol gekauft haben?

O Nein, habe ich nicht beobachtet
O Ja, ist einmal vorgekommen
O Ja, ist mehrfach vorgekommen
O Ja, das beobachte ich héaufig

3. Wo haben diese Jugendlichen Alkohol gekauft? (Bitte alles aufschreiben!)

4. Sind Ihnen in den letzten drei Monaten betrunkene Jugendliche in der Of-
fentlichkeit aufgefallen?

O Nein, habe ich nicht beobachtet
O Ja, ist einmal vorgekommen
O Ja, ist mehrfach vorgekommen
O Ja, das beobachte ich héaufig

5. Bei welchen Gelegenheiten oder an welchen Orten sind Ihnen innerhalb

der letzten drei Monate betrunkene Jugendliche aufgefallen?
(Hier kdnnen Sie mehrere Moglichkeiten ankreuzen)

an offentlichen Platzen (in der Stadt, auf der StraRe, im Park usw.)

in der Umgebung von Jugendeinrichtungen (Jugendzentrum, Gemeindehaus usw.)
in der Umgebung von Diskotheken und/oder Kneipen bzw. Bars

auf Volksfesten (z. B. Karneval, Schitzenfest, Kirmes, Stadtfest usw.)

in der Umgebung von Sportstatten (z. B. Stadion, Sportplatz, Sporthalle usw.)

auf privaten Partys oder Familienfesten

auf Kinderspielplatzen oder an Bushaltestellen

in der Umgebung von Schulen oder auf dem Schulhof

an Tankstellen oder am Kiosk oder am Supermarkt

im Wald oder an anderen Orten, die eher versteckt liegen

ojoNoNoNoNoNoNONONO)
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6. Sind Sie in den letzten drei Monaten bei einer Verkehrskontrolle der Poli-
zei auf Alkohol kontrolliert worden?

O Nein O Ja, einmal O Ja, mehrfach

7. Haben Sie in den letzten drei Monaten erlebt oder beobachtet, dass die
Polizei, das Ordnungsamt oder andere Personen darauf geachtet hat, dass
Jugendliche unter 18 Jahren in der Offentlichkeit keinen Alkohol trinken?

O Nein, nie O Ja, einmal O Ja, mehrfach

8. Waren Sie selbst dazu bereit, Verkaufspersonal oder Thekenbedienungen
darauf anzusprechen, wenn diese Alkohol an offensichtlich minderjahrige
Jugendliche verkaufen?

O Nein, sicher nicht O Nein, eher nicht O Ja, eventuell O Ja, bestimmt

9. Aus den Medien, auf Plakaten, in lhrem Ort oder in der Schule lhres Kin-
des: Welche Kampagnen, Projekte oder Initiativen zur Alkoholpravention bei
Jugendlichen kennen Sie? (Bitte kurz beschreiben oder den Slogan nennen)

1. 4.
2. 5.
3 6.

d Ich kenne keine.

10. Wie wichtig finden Sie es, dass in lhrer Umgebung (Stadt, Landkreis oder
Dorf) allgemein darauf geachtet wird, dass Jugendliche nicht zu viel Alkohol
trinken: (Zutreffendes bitte ankreuzen!)

O vollig unwichtig O eher unwichtig O etwas wichtig O wichtig O Sehr wichtig

Hier noch ein paar Angaben zu Ihrer Person:

(11) Ich bin: O Mannlich O Weiblich
(12) Mein Alter: Jahre
(13) Haben Sie eigene Kinder zwischen 12 und 18 Jahren? OJa O Nein

Vielen Dank fur lhre Mitarbeit!
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