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HaLT – Hart am LimiT

…für Kinder und Jugendliche mit 

riskantem Alkoholkonsum.
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� Generation – „Koma-Säufer“?

� Alkohol und die Problematik des komatösen Rauschtrinkens 

(Statistiken und Hintergründe)

� Die Idee des HaLT- Projektes

„wie, warum und wo setzt HaLT an?“

� HaLT in Osnabrück-

Umsetzung und Aktionen vor Ort

Aufbau des Vortrags
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Bedeutung von Alkohol für Jugendliche

Abgrenzung zum elterlichen 
Kontrollverhalten

Ablehnung 
erwachsener 
Wertvorstellungen

Entspannung und 
Genuss

Positionssicherung in 
der Peer-Group

Mittel grenz-
überschreitender
Erfahrungen

Möglichkeit, Unsicherheit
zu überdecken

Ersatzhandlung (Konflikt-
löser, Enthemmung, 
unangenehme Gefühle)

Versuch der 
Identitätsfindung

Versuch, erwachsen zu 
wirken
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� Medienberichte verzerren Bild

� Die meisten Kinder und Jugendlichen haben einen völlig normalen und 

unproblematischen Umgang mit Alkohol!

� Alkoholkonsum nimmt insgesamt -auch unter Jugendlichen- ab 

(Suchtbericht der Bundesregierung)

� Teilgruppe Jugendlichen zeigt riskanten Konsum – diese Anzahl steigt!

Generation „Koma-Säufer“?
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Akute Alkoholintoxikationen (der 10-20-Jährigen) in

Kliniken - Bundesebene (Statistisches Bundesamt 2011)
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� Sensibilität des Umfeldes 

und in Kliniken gewachsen 

� Umfassendere 

Statistiken, Datenerfassung 

und Dokumentationen

� Risikokompetenzen statt 

Suchtprävention 

Idee des 
HaLT-
Projektes
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„Binge-Drinking“ oder „Koma-saufen“

Unter „binge-drinking“ versteht man das Konsumieren einer großen Menge 

Alkohol in sehr kurzer Zeit (mind. 5 alk. Getränke pro Trinkgelegenheit).

Gefahren:

� Blutalkoholgehalt im Körper steigt schnell und enorm an 

� Abwehrsystem (z.B. Ekel, Erbrechen) reagiert bei schnellem  

Alkoholkonsum oft zu spät oder überhaupt nicht

� Vergiftungssymptome und Organische Schäden (insb. bei JL)

� Bewusstlosigkeit, Gefahr durch Erstickungstod, Unterkühlung (bei Kälte)

� erhöhtes Unfallrisiko und Delinquenzverhalten

� Betrunkene werden häufiger Opfer von Gewaltdelikten

� verändertes Sexualverhalten (verminderte Hemmung, Schutz)

� ...
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„Wer trinkt sich ins KH?“
Befragung Kinder und Jugendlicher aus den Modellstandorten; BMG/Prognos 2007

� 75% der Betroffenen 

sind 16 Jahre und 

jünger

� Altersdurchschnitt 

bei 15,2 Jahren

� Fast 25% der unter 

16-Jährigen hat 

Alkohol selbst 

eingekauft
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Blutalkoholgehalt
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Prozent

� ca. 61% Wert von 1,5 
Promille und mehr 
festgestellt

� knapp 40% Werte von 
über 2 Promille. 

� Blutalkoholgehalt insg. im 
Schnitt bei 1,8 Promille

� Nur 20% waren sich der 
Risiken durch starken 
Alkohol bewusst
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„was wurde getrunken?“
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Mädchen Jungen

Mixgetränke beides Destillate anderes

• Hochprozentiges wird von 

fast allen Jugendlichen 

(88%) - pur oder als 

Mixgetränk -konsumiert
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„Saufen, kotzen, Krankenhaus?“

• Trinken aus Flasche und im Mund mischen bzw. „nachspühlen“

• Zugang zum Alkohol ist leicht, Alkoholpreis billig 

• Image von Spirituosen verändert– z.B. durch Werbung

• Trinken in Öffentlichkeit– wenig Reglementierung

• Konsum von Spirituosen hat sich etabliert

• Teil der „Partykultur“ mit Ziel der „Druckbetankung“

• Fehleinschätzung der Wirkung, Kontrollverlust, 

eskalierende Gruppendynamik

• Erstkontakt bereits mit Spirituosen bringen ins KH! 

Ursachen liegen vor allem in gesellschaftl. Bedingungen! 
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Generation „Koma-Säufer“?
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Das Projekt „HaLT“ – Hart am LimiT

… ein Kurzinterventionsprojekt der 

Verhaltens- und Verhältnisprävention für 

Kinder & Jugendliche (12–17 Jahre) mit 

riskantem Alkoholkonsum und Alkohol-

intoxikationen.
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HaLT Entwicklung:

- lokale Problematik

- Pilotprojekt seit 2003

- Bundesmodellprojekt seit 2005

- Bundestransfer seit 2007

- über 120 HaLT Standorte 

(mit gleichen Standarts)
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…die zentralen Bausteine…

Reaktiver Baustein (individuelle Ebene)

� Reaktion auf schädlichen Konsum

• frühzeitige Unterstützung für 

betroffene Kinder, Jugendliche 

und ihre Eltern

Proaktiver Baustein (kommunale Ebene)

� riskantes Rauschtrinken im Vorfeld 

verhindern

• Konsequente Einhaltung des 

Jugendschutzgesetzes

• Sensibilisierung der Öffentlichkeit 

(Verantwortung, Vorbildfunktion der 

Erwachsenen)
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� Das „Brückengespräch“

� Beratungsangebot für Eltern

� Zusammenarbeit mit:

• Krankenhäusern

• Rettungsdiensten

• Polizei

• Schulen

� Einleitung weitergehender Hilfen bei Bedarf

� Der „Risiko-Check“ (Gruppenangebot) 

„HaLT“ – reaktiv
Angebote für Kinder & Jugendliche mit riskantem Alkoholkonsum
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Das „Brückengespräch“

� Gespräch nach der erlebten Alkoholintoikation

� Kontakt im Krankenhaus oder zeitnah 

in der Fachambulanz 

� kritische Reflexion und Aufarbeitung 

der Vergiftung und deren Folgen

� „was nun?“- zukünftiger Umgang mit /ohne Alkohol

HaLT – reaktiv
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Der „Risiko-Check“ (Gruppenangebot) 

BLOCK 1   Informationsvermittlung (subtanzspezifisch) 

BLOCK 2   Erlebnispädagogik mit Reflexion

BLOCK 3   Risikokompetenz

HaLT - reaktiv
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Interview Jan

� zur Zeit der Alkoholintoxikation 16 Jahre

� besucht die Realschule

� Eltern Handwerkermeister und Postangestellte

� ein jüngerer Bruder

� spielt im örtlichen Fußballverein
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• Sensibilisierung von Eltern, Lehrkräften, Personal,  etc. 

• Präventionsräte (vernetzte Prävention)

• Schulungen Multiplikatoren 

• Fortbildungen Mitarbeiter im Einzelhandel 

• Info und Beratung für Schulen, Vereine, etc.

•Entwicklung von Materialien 

(Handreichungen für Schulfeste / Klassenfahrten, 

„Checklisten“ für Organisatoren von Veranstaltungen)

• etc.

„HaLT“ - proaktiv
Netzwerke schaffen für eine „Kultur des Hinsehens“
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„HaLT“ - proaktiv

� 1. Mai-Aktionen („Alko-Tausch-Börse“)

� Karneval (pro- + reaktiv)

� „Gib – Get it back“

� Alkoholfreie Cocktailbar

� Jugendgesundheitstage

� Aktionswoche Alkohol

� Sport-Events, etc.
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Genug geredet…

…sehen und hören Sie selbst!

(Präsentation HaLT + Bravour)
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Zwischenfazit :

…die Rechnung ist simpel:

Unerfahrenheit
+

Jugendtypische hohe Risikobereitschaft
+ 

Alkohol
=

hohes Risiko

Ziel nicht Abstinenz sondern Risikokompetenz (Ansatz HaLT- Projekt)
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Angestrebter Schulabschluss
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Prozent

� Alkoholintoxikationen

zeigen sich bei Kindern 

und Jugendlichen aus 

sämtlichen Schultypen 

und Bildungsgraden und 

� sind nicht mit niedrigem 

sozialen Status 

verbunden!
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„Wo HaLT drauf steht, sollte HaLT drin sein“

HaLT-Standards (Prognos 2005)

HaLT-Standorte verstehen sich als Kompetenzzentren, Impulsgeber und 
Unterstützer (Dienstleister).

HaLT-reaktiv ist eine niederschwellige (Gehstruktur), zeitlich begrenzte 
Frühintervention

HaLT ist ein Netzwerkansatz – Kooperationen gehen über Suchthilfe und 
Pädagogik hinaus

HaLT ist im reaktiven und proaktiven Baustein ein substanzspezifischer, 
auf Alkohol gerichteter Ansatz 

HaLT ist Kombination von indizierten Präventionsangeboten für 
Jugendliche und kommunaler Alkoholprävention (reaktiv + proaktiv)
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alkoholvergiftete Jugendliche
(Zahlen Osnabrück seit 2005)
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Herzlichen 
Dank 

für Ihr 
Interesse!


