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„Das Projekt hat auch einen 
integrationsfördernden Aspekt“ 
FORTSETZUNG VON SEITE 01

„Kulturspezifische Einflussfaktoren können 
eine bedeutsame Größe in der Annahme von 
Präventionsprogrammen einnehmen“
Die Idee zum Projekt entstand vor rund 15 
Monaten bei einem Gespräch zwischen Ah-
met Zavlak, Sozialarbeiter der Caritas in Wien, 
Dr. Karl Bohrn und Dr. Sebastian Bohrn-Mena 
beim einem Event in der „Brunnenpassage“. 
Bei vielen weiteren Gesprächen wurden die 
Arbeitsschwerpunkte und Interessen des In-
stituts für Sozial- und Gesundheitspsycholo-
gie sowie Ideen und Erfahrungen Zavlaks mit 
der türkischen Community ausgetauscht: „Wir 
haben uns gegenseitig von unserer Arbeit im 
Präventions- und Migrationsbereich erzählt, 
bis wir erstaunt gemerkt haben, dass es große 
Überschneidungen gibt. Für uns alle ist die 
Gesundheit von MigrantInnen der ersten und 
zweiten Generation von besonderer Wichtig-
keit. Im weiteren Verlauf sind wir vom Thema 
Rauchen auf Suchtverhalten im Allgemeinen 
zu sprechen gekommen. Suchtprävention 
ist ein Thema, zu dem wir schon seit vielen 
Jahren diverse europäische Projekte durchge-
führt und auch viele spezielle Materialien aus-
gearbeitet haben. Nur war das bisher immer 
für die allgemeine österreichische bzw. euro-
päische Jugend zugeschnitten und hat nicht 
spezielle Bedürfnisse wie jene von Jugend-
lichen mit Migrationshintergrund berück-
sichtigt“, erklärt Projektleiter Dr. Karl Bohrn.
Nach vielen Gesprächen entstand die Idee, 
das bestehende Präventionsprogramm 
„Unplugged“ für ein gemeinsames Projekt 
mit der türkischen Community zu adaptie-
ren. Das Programm „Unplugged“ war vom 
ISG im Rahmen eines sechsjährigen euro-
päischen Forschungsprojekts entwickelt 
worden und wurde 2010 vom Bundesmi-
nisterium für Unterricht, Kunst und Kultur 
(BMUKK) per Erlass offiziell zum Einsatz 
an österreichischen Schulen empfohlen. 
	 „Nach einem intensiven Austausch mit 
Vertretern von migrantischen Organisationen 
ist in uns die Überlegung gereift, dass kultur-
spezifische Einflussfaktoren eine bedeutsame 
Größe in der Annahme von Präventionspro-
grammen sein könnten. Diese Hypothese 
untermauern aktuelle Studien aus anderen 
Gesundheitsbereichen“, erklärt Projektkoor-
dinator Dr. Bohrn-Mena und setzt fort: „Hier 
wirken offenbar mehrere kulturspezifische 
Faktoren zusammen, die bislang nicht aus-
reichend berücksichtigt wurden. In diesem 
Sinne haben wir uns überlegt, bei einem neu-
en gemeinsamen Präventions-Projekt diesen 
besonderen Schwerpunkt im Bereich inter-
kultureller Einflüsse zu setzen.“ 

„Die Eltern sind sehr viel stärker in den Schul- 
und Ausbildungsprozess eingebunden“ 
Bei vielen Vertretern der türkischen Commu-
nity in Wien gibt es, so ISG-Geschäftsführer 
Dr. Sebastian Bohrn-Mena, ein besonderes 
großes Bewusstsein für die Notwendigkeit 
von Suchtprävention. Um die Idee eines kon-
kreten Projekts zu fundieren, setzte sich das 
Institut für Sozial- und Gesundheitspsycholo-
gie mit den Vorständen des Phönix-Instituts 
und des Phönix-Realgymnasiums zusammen: 
„Bei dieser Zusammenkunft haben wir über-
rascht festgestellt, dass die Eltern an dieser 
Schule offenbar sehr viel stärker eingebunden 
sind in den Schul- und Ausbildungsprozess, 
als es in Österreich an öffentlichen Schulen im 
Allgemeinen der Fall zu sein scheint. Das sind 
Faktoren, die sich potentiell sehr positiv auf 
die Effektivität eines Präventionsprogramms 
auswirken. Der bewusste Einbezug der Eltern, 
engagierte LehrerInnen und das aktive Inte-
resse der SchülerInnen sind hervorragende 
Voraussetzungen für den Erfolg eines spezi-
fischen Programms. Nachdem wir gesehen 
haben, dass diese Rahmenbedingungen am 
Phönix-Realgymnasium absolut gegeben sind 
und seitens der Vereinsleitung großes Interes-
se an einem gemeinsamen Projekt signalisiert 
wurde, haben wir uns am ISG dazu entschlos-

sen, ein konkretes Vorhaben zu entwickeln. 
Die Antragstellung für eine öffentliche För-
derung durch den Fonds Gesundes Öster-
reich (FGÖ) war zwar langwierig, aber mit 1. 
April 2011 konnten wir dann doch das Projekt 
„Suchtprävention mit MigrantInnen (SPM) 
offiziell starten“, erläutert Dr. Bohrn-Mena.  

„Die ’persönliche Ebene’ ist äußerst wichtig“
Interessant ist, dass sich das Projekt sehr dy-
namisch entwickelt: „Die Idee, die wir am An-
fang hatten, hat sich nach jedem Treffen mit 
den Phönix-Vertretern immer weiter konkre-
tisiert. Durch die Gespräche mit den Commu-
nity-Experten haben wir erkannt, dass wir in 
der Herangehensweise grundsätzlich anders 
werden vorgehen müssen als in bisherigen 
Projekten. Einer der Schlüsselmomente für 
uns war die Erkenntnis, dass, abgesehen von 
der professionellen didaktischen Durchfüh-
rung des Programms in der Schule, die per-
sönliche Ebene mit den Eltern, Lehrern und 
Schülern von großer Bedeutung sein wird. 
Dieser Besonderheit möchten wir z.B. durch 
Hausbesuche bei Familien und unsere ak-
tive Teilnahme an größeren Veranstaltungen 
in der Community Rechnung tragen. Das 
sind Elemente, die sich vom ursprünglichen 
„Unplugged“-Programm sehr stark unter-
scheiden, aber mit Sicherheit zum Erfolg des 
Projekts beitragen werden“, so Dr. Bohrn-
Mena über die anfängliche Entwicklung des 
Projekts. 

„Ängste abbauen und eine Vertrauensbasis 
schaffen ist von großer Bedeutung“
Im Rahmen des Projektes möchte das SPM-
Team des ISG vor allem eine solide Vertrau-
ensbasis zu den Eltern aufbauen, weil es sich 
dessen bewusst ist, dass Eltern für das Gelin-
gen von schulischen Suchtpräventionspro-
grammen eine wichtige Rolle spielen: „Die 
Familien möchten wir besuchen, um Ängste 
abzubauen und einen niederschwelligen Kon-
takt herzustellen. Eltern spielen einen zentra-
len Einflussfaktor in der Entwicklung eines 
jungen Menschen und dadurch auch im Zuge 
schulischer Suchtprävention. Wenn wir das 

persönliche Umfeld nutzen, um die Akzep-
tanz des Programms zu steigern, kann es nur 
im Sinne unserer Projektziele sein. Die vom 
Projekt zunächst losgelöste Gesprächsebene 
im privaten Kontext gibt uns die Möglichkeit, 
eine echte Vertrauensbasis zu entwickeln, die 
sich anschließend sehr positiv auf die Teilnah-
me der Eltern im Projekt auswirken kann“, 
erklärt Dr. Karl Bohrn.  Die ISG-Vorstände 
Dr. Karl Bohrn und Dr. Sebastian Bohrn-
Mena kennen die Wichtigkeit des Themas 
„Angstabbau“ aus vielen Erfahrungen mit 
anderen europäischen Programmen: „Es hat 
schon Fälle gegeben, wo seitens der Eltern- 
und Lehrerschaft im Vorfeld Ängste entstan-
den sind, weil man befürchtet hat, dass sich 
Projekte an der eigenen Schule negativ aus-
wirken. So war man beispielsweise in Sorge, 
dass die Öffentlichkeit glauben könnte, die 
betreffende Schule beschäftigt sich deswegen 
mit dem Thema Suchtprävention, weil es dort 
ein akutes Suchtproblem gibt. Hier mussten 
wir viel Aufklärungsarbeit leisten und die 
Lehrer, Eltern und die Öffentlichkeit davon 
überzeugen, dass Primärprävention ansetzt, 
bevor ein Problem entsteht. Wir sind nicht die 
Feuerwehr, die zum Löschen kommt, son-
dern in gewisser Weise wie der Brandschutz. 
Schlussendlich konnten wir durch intensive 
Dialoge einen Bewusstseinsprozess in Gang 
setzen und die Teilnehmer von der Wichtig-
keit von Suchtprävention überzeugen. Dieser 
informative Austausch wird auch im Projekt 
SPM von Anfang an geführt.“ 

„Das Projekt hat auch einen 
integrationsfördernden Aspekt“
Ein weiterer sehr wichtiger Aspekt des Pro-
jektes „Suchtprävention mit MigrantInnen“ 
ist die indirekte Förderung der Integration 
von Angehörigen der 1. und 2. Generation 
von MigrantInnen: „Wir planen im Rahmen 
des Projekts einen echten Austausch zwi-
schen der österreichischen Gesellschaft und 
der türkischen Community, zum Beispiel in 
Form von Elternabenden, Schulfesten und 
dem möglichst breiten Einbezug der Öffent-
lichkeit“, beschreibt Migrationsforscher Dr. 

Sebastian Bohrn-Mena diesen besonderen 
Fokus. Dr. Karl Bohrn fügt dem einen interes-
santen Hintergedanken hinzu: „Nach diesem 
Projekt wissen wir hoffentlich mehr über die 
türkische Community und über Prozesse in-
nerhalb migrantischer Gemeinschaften im 
Allgemeinen. Dazu zählt auch herauszufin-
den, was Kinder- und Jugendliche sowie El-
tern motivieren könnte, sich stärker dem Ge-
sundheitsthema zu widmen. Es gibt in Wien 
eine große Minderheit von türkischstäm-
migen Kindern in öffentlichen Schulen, die 
durch öffentliche Programme, die keinen be-
sonderen interkulturellen Fokus einnehmen, 
schwer erreicht werden. Wir hoffen durch das 
Projekt SPM Erkenntnisse über sie zu gewin-
nen, um anschließend dazu beizutragen, dass 
sich auch dort etwas verbessern kann.“

Das Projekt „Suchtprävention mit 
MigrantInnen“: Phase für Phase
„In der ersten Phase wird das unveränderte 
„Unplugged“-Programm eingesetzt, auf Ba-
sis dessen wir dann evaluieren, wie und wo 
es ankommt und was eventuell Ansatzpunkte 
für Veränderungen sein könnten. Es wird 
eine Gruppe von LehrerInnen geben, die von 
uns eine spezielle Schulung bekommen, um 
mit dem bestehenden Programm umgehen 
zu können. Diese Trainings sind von groß-
er Wichtigkeit, weil das Programm nicht nur 
daraus besteht, Inhalte eins zu eins zu ver-
mitteln, sondern der interaktive Austausch, 
beispielsweise über Spiele im Vordergrund 
steht. Es gibt also Elemente, die der Lehrer 
selber ausprobiert und erlebt haben muss. 
SPM ist in dieser Hinsicht sehr stark ein psy-
chologisches Projekt, und den LehrerInnen 
wird im Rahmen dessen also auch wichtige 
Selbsterfahrung zu Teil“, erklärt Gesund-
heitspsychologe Dr. Karl Bohrn. Zur zweiten 
Phase des Projektes sagt er: „Hier findet eine 
Adaptierung statt, wo eigene Arbeitsgruppen 
gemeinsam an der Erarbeitung eines neuen 
Programms arbeiten werden. Die Basis für 
diese Arbeit wird unter anderem das Ergebnis 
der Prozessevaluationen darstellen, im Rah-
men dessen uns die LehrerInnen nach jeder 
Einheit rückmelden, wo es Probleme mit dem 
Programm gab bzw. kulturspezifische Eigen-
heiten zu berücksichtigen sind.“ Im Zusam-
menhang mit der Projektentwicklung spielt 
selbstverständlich auch der Faktor Zeit und 
die wissenschaftliche Begleituntersuchung 
eine wichtige Rolle: „Vieles wird sich natürlich 
mit der Zeit entwickeln, denn erst im späteren 
Verlauf des Projekts werden wir durch die 
Evaluierungen der Prozesse und die wissen-
schaftlichen Begleituntersuchungen heraus-
finden können, was besonders wirksam und 
zielgenau ist und was eventuell nicht.“

„Das Beste von beiden Kulturen nehmen und 
einen Mix daraus machen“
Ein weiterer erwähnenswerter Punkt für das 
Projekt ist ein grundlegender „ethnospezi-
fischer Zugang“, wie es Dr. Sebastian Bohrn-
Mena nennt. Denn im Rahmen des Projekts 
kommen zumindest zwei unterschiedliche 
Kulturen zusammen: „Es geht uns um die 
Berücksichtigung eines ethnospezifischen 
Zugangs, also der Frage, worauf man achten 
muss, wenn Angehörige ethnischer Mino-
ritäten ein Gesundheitsprogramm nutzen. 
In europäischen Projekten geht man oft wie 
selbstverständlich von der Allgemeingültig-
keit europäischer Werte aus. Wir wissen aber 
noch relativ wenig über die Wirksamkeit von 
Gesundheitsangeboten in anderen kulturellen 
Konstellationen. Gerade die zweite und dritte 
Generation von Zuwanderern ist mitunter ei-
ner Form der „kulturellen Konfusion“ ausge-
setzt, bewegt sich also in einer Welt mit min-
destens zwei unterschiedlichen Werte- und 
Kulturbildern. Uns interessiert hierbei die Fra-
ge, wie ein Mensch mit dieser Situation um-
geht und was ihn dabei unterstützen kann, das 
Beste aus beiden Kulturen anzunehmen und 
im Sinne der eigenen Gesundheit zu nutzen.“  

Wir danken für dieses interessante Gespräch. 


