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Aktuelle suchtpolitische Strategien und Expertisen auf nationaler Ebene

Strategien
• Strategie Sucht 

(2017-24) 

• Programm SELF als 
Massnahme der Strategie 
Sucht 

Forschung
• Grundlagen der 

(inter-)
• kantonalen Steuerung 

der Suchthilfe
• Stremlow et al. 2023

• Ausgewählte internationale 
und nationale Erkenntnisse 
für die Analyse der 
Steuerung im Bereich der 
Suchthilfe 
• Lischer et al. 2022

Expertisen
•Empfehlungen zur 
Verbesserung der 
Suchthilfe  und -
versorgung

• EKSN, 2024

• Empfehlungen für die 
Soziale Arbeit in der 
Suchthilfe und -
prävention 

• FHNW, AvenirSocial, 
Fachverband Sucht, SAGES,  
2024 
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Strategie Sucht hat Empfehlungscharakter

HSLU-Studie: 
für die Umsetzung der suchtspezifischen Massnahmen in den Kantonen sind dabei in erster
Linie die kantonalen Beauftragten für Suchtfragen (KKBS). > Deshalb ist diese  Studie wichtig




Grundsätzliche Einigkeit in allen Referenzdokumenten und Strategien: 
Konsumverläufe als bio-psycho-soziale, nicht lineare Prozesse mit 
wiederkehrenden Auf und Abs

 Vgl. auch Anpassungen im DSM 5: Aufhebung der Kategorien «schädlicher Gebrauch» und 
«Abhängigkeitserkrankungen»

 Substanzgebrauchsstörung mit unterschiedlichem Schweregrad
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ereits das Vorliegen von zwei Symptomen soll genügen, um eine Substanzgebrauchsstörung diagnostizieren zu können. https://link.springer.com/article/10.1007/s00115-013-3989-z#Sec2
Im Unterschied zu bisherigen Ausgaben des DSM, insbesondere zu den Formulierungen im DSM-IV, wird hier nicht mehr behauptet, dass psychiatrische Erkrankungen im Sinne der „disorders“ (Störungsbilder) mit Leid im Sinne des individuellen Krankheitserlebens („illness“) oder mit einer schweren Beeinträchtigung der sozialen Teilhabe („sickness“) regelmäßig verbunden sind. Im DSM-5 heißt es jetzt diesbezüglich lediglich, dass dies „in der Regel“ der Fall sei. Wir haben bereits an anderer Stelle [12] postuliert, dass eine psychische Erkrankung bzw. psychiatrische Krankheit dann gegeben sei, wenn Krankheitssymptome in zwei von drei Lebensbereichen vorliegen
.

Stand lange Zeit die Abhängigkeit im Sinne eines chronischen Krankheitszustandes im Fokus der Suchthilfe, so werden heutzutage Suchtprobleme als «Person-in Environment»- Verläufe mit ständigem Auf und Ab, häufig auch unterbrochen von konsumfreien Phasen betrachtet




Aktuelle Strategien und Publikationen auf nationaler Ebene (Auswahl)

Strategien

• Strategie Sucht 
(2017-24) 

• Programm SELF als 
Massnahme der 
Strategie Sucht 

Forschung
• Grundlagen der 

(inter-)
• kantonalen Steuerung 

der Suchthilfe
• (Stremlow et al. 2023)

• Ausgewählte internationale 
und nationale Erkenntnisse 
für die Analyse der 
Steuerung im Bereich der 
Suchthilfe 
• (Lischer et al. 2022)

Expertisen

•Empfehlungen zur 
Verbesserung der 
Suchthilfe – und 
Versorgung

• EKSN, 2024

• Empfehlungen für die 
Soziale Arbeit in der 
Suchthilfe und -
prävention. 

• FHNW, AvenirSocial, 
Fachverband Sucht, SAGES 
(2024)
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Weshalb überhaupt der Blick auf nationale Strategien?  

• Übergreifender Orientierungs- und Handlungsrahmen 

• Allerdings nur Empfehlungscharakter

• Ziel der Strategie: U.a. Förderung innovativer Ansätze bei der Behandlung, der Schadens-
minderung und Prävention (GDK, o. J)
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Übergreifender Orientierungs- und Handlungsrahmen, der es dem Bund und den 
Kantonen sowie weiteren Akteuren erlaubt, Massnahmen aufeinander abzustimmen.



Die Suchtpolitik des Bundes und der Kantone hat sich seitden 2000er-Jahren in eine «Normalisierungsphase» begeben, da die offenen Drogenszenen verschwunden sind und die Suchtpolitik zunehmend von der politischen Agenda verschwunden ist. Die politischen Debatten zum Thema Sucht konnten nun zunehmend fachlich statt ideologisch geführt werden. Seitdem wurden die Revisionen von strategischen und rechtlichen Grundlagen (z. B. Nationale Strategie Sucht) nicht über die  Poltik  sondern sie stützten sich auf Impulse der Fachwelt, die von den politischen Instanzen zur Kenntnis genommen wurden – oder auch nicht (Kübler et al., 2008).



Übergreifendes Ziel der Strategie Sucht
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Das sagt der Vater Staat! 



Strategie Sucht: Die Säule der Therapie

Massnahmen im Bereich der Behandlung 
richten sich an Menschen, die abhängig sind 
und die ihren Konsum reduzieren möchten, 
sowie an ihre Angehörigen. Eine Beratung oder 
Behandlung beabsichtigt, die Menschen darin 
zu unterstützen, die Kontrolle über ihre Sucht 
wiederzuerlangen oder ihnen gar einen 
nachhaltigen Ausstieg aus der Sucht zu 
ermöglichen. Ziel von Therapie und Beratung 
ist die Verbesserung der Lebensqualität und 
der körperlichen und psychischen Verfassung 
der Betroffenen sowie deren soziale und 
berufliche Integration.

Strategie Sucht, 2017-24: S.28
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Ziel Lebensqualität! 



Substitution: Regelmässiges aufsuchen der K&A kann Integration auch erschweren… z.B. Arbeitsintegration
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http://www.bag.admin.ch/sucht/index.html?lang=de&download=NHzLpZeg7t,lnp6I0NTU042l2Z6ln1acy4Zn4Z2qZpnO2Yuq2Z6gpJCMeoJ6g2ym162epYbg2c_JjKbNoKSn6A--





Massnahmenplan der Strategie Sucht: Fokus auf Selbstmanagement in Therapie und Beratung



Strategie Sucht und NCD-Strategie (BAG): 
Selbstmanagement (-förderung) bei 
nichtübertragbaren Krankheiten, Sucht und 
psychischen Erkrankungen

Münsterlinger Tagung Suchttherapie,   7. Juni 2024 /  Prof. Irene Abderhalden, Hochschule für Soziale Arbeit, FHNW

Konzept Selbstmanagement Förderung, S.4,, Download unter: 
www.bag.admin.chself 
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Selbstmanagement und die Selbstmanagement-Kompetenzen von Betroffenen und Angehörigen sind ein Teil-Bereich der Gesundheitskompetenz, Fokus auf gefärhrdete und kranke Menschen



Selbstmanagement-Förderung (im Verständnis des BAG)

• Förderung der Dimensionen Wissen, Motivation und 
Kompetenz 

• Der betroffene Mensch im Mittelpunkt (nicht seine 
Krankheit)

• kein einmaliges, punktuelles Angebot

• Aktive Rolle und Beteiligung der Betroffenen und 
partnerschaftliches Rollenverständnis zwischen 
Fachleuten und Betroffenen

• Bedürfnisgerechte Interventionen
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Psychoedukation reicht also nicht: K

Beteiligung der Betroffenen: Kaum vorhanden (vlg. Lischer et al. 2022)
Quelle : file:///C:/Users/irene.abderhalden/Downloads/01_NCD_LEITFADEN_FINANZIERUNG_210325-1.pdf



Selbstmanagement-Förderung beim BAG: Umgesetzte Massnahmen

• Platform Selbstmanagement-Förderung bei nichtübertragbaren Krankheiten, Sucht und psychischen 
Erkrankungen (SELF)

• Checkliste “Machen wir Selbstmanagement-Förderung?“ (2023)

• Studienbericht und Faktenblatt “Mehrwert der Selbstmanagement-Förderung” (2022/23)

• Konzept Selbstmanagement-Förderung bei nicht übertragbaren Krankheiten, Sucht und psychischen
Erkankungen (2023)

• Übersicht von Angeboten von Angeboten zur Selbstmanagement-Förderung für Angehörige (2022)

• Finanzierung für Angebote zur Selbstmanagement-Förderung. Ein Leitfaden für Angebots-
verantwortliche (2021)

• Qualitätsstandards & -kriterien für Angebote zur Selbstmanagement-Förderung. Ein Leitfaden für 
Angebotsverantwortliche (2023)

• Siehe: https://www.bag.admin.ch/bag/de/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/strategie-nicht-uebertragbare-krankheiten/praevention-in-der-
gesundheitsversorgung/selbstmanagement-foerderung-chronische-krankheiten-und-sucht.html
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SELF: 
Über den Austausch und die Vernetzung im Rahmen der «Nationalen Plattform» werden Synergien unter den nationalen Akteure und kantonalen Behörden im Themenbereich Selbstmanagement-Förderung (NCD, psychische Krankheiten, Sucht) in der Schweiz gestärkt und Ressourcen effizienter genutzt. Zudem werden Bedürfnisse identifiziert, innovative Ansätze entwickelt, sowie relevante Fragestellungen angegangen, hinsichtlich dem Ziel, die Selbstmanagement-Förderung im Schweizerischen Gesundheitswesen schweizweit stärker strukturell zu verankern

Die Literatur zeigt überwiegend einen Nutzen von Selbstmanagement betreffend Empowerment, Lebensstiländerung, klinischen Outcomes, Lebensqualität und Kosten. Für Sucht-Erkrankungen und psychi-
sche Erkrankungen ist jedoch die Datenlage gering. Bei Sucht: Weiter zeigen Selbstmanagement-Förderungs-Angebote bessere Resultate als andere etablierte Behandlungen, wenn es darum ging, dauer-
hafte Abstinenz und Remission zu erreichen, und waren mindestens so wirksam wie an-dere etablierte Behandlungen, wenn es darum ging, die Intensität des Alkoholkonsums, die alkoholbedingten Folgen und den Schweregrad der Alkoholabhängigkeit zu verringern.



Nationale Strategie Sucht: Zwischenfazit

Fokus auf: 

 Fokus auf Förderung der Gesundheitskompetenz, des Selbstmanagements, implizit 
auch auf ZOS

 Ausweitung der Schadensminderung und Risikominimierung 

 Lebensqualität sowie soziale und berufliche Integration als primäres Behandlungs/
-Therapieziel 
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Orientierung an subjektiv bedeutsamen Zielen: Konsumziele als Mittel zum Zweck
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«Es liegen heute gesicherte Erkenntnisse vor, dass die 
vordergründigen Ziele einer Behandlung die 
Schadensminderung, Verbesserung der Lebensqualität, 
Unterstützung der beruflichen und sozialen Reintegration 
und Reduktion der Symptome sind. Die Verminderung 
des Konsums ist demnach nicht das Hauptziel, 
sondern ein Mittel, um die genannten Ziele zu 
erreichen. «Eine strikte oder unter Zwang entstandene 
Vorgehensweise zur Erreichung der Abstinenz kann sich 
kontraproduktiv auf den Therapieerfolg auswirken bzw. 
zu schwerwiegenden Folgen für die Betroffenen führen 
(z. B. autoaggressives Verhalten, letale Intoxikationen) 
(Junod et al., 2020,: In: Lischer et al. 2022, S.14).



Zur beruflichen und sozialen Integration von Menschen in ambulanten und 
stationären Suchthilfe-Angeboten

• Häufig geringere Bildung/ Bildungsungleichheiten 

• Vermehrt instabile Wohnverhältnisse (20-fach erhöht im Vergleich zur Gesamtbevölkerung)

• Arbeitslosigkeit (6-fach erhöht) und Sozialhilfe (28-fach erhöht!) 

• Soziale Isolation zwei- bis dreimal so hoch wie in Gesamtbevölkerung

• Hoher Grad an (Selbst-)stigmatisierung und Selbstabwertung (1.5 bis 2-fach erhöht)

 Auf allen Dimensionen haben sich die Zahlen zwischen 2007 und 2017 verschlechtert, 
teilweise sogar massiv!

Labhart ; Maffli, Notari, 2021
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Wirkfaktoren im Kontext von Recovery-Prozessen 

• Erfahrung von Autonomie

• Erfahrung von Selbstwirksamkeit

• Mitbestimmte gesellschaftliche Teilhabe und Zugehörigkeit

• Erfahrung von Bedeutsamkeit

• Soziale Anerkennung

• Schaffung von Stabilitätsbedingungen

• Reflexion, Veränderung und Entwicklung von neuen Verhaltensmustern

• Entwicklung von funktionalen Äquivalenten zum Suchtverhalten

Vgl. Cano et al. (2017), In: FHNW et al. 2024, S.7
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Empfehlungen der ESKN, Kantone, FHNW, AvenirSocial, SAGES und 
Fachverband Sucht: Stärkung der psycho-sozialen Dimension

 Engere Zusammenarbeit des medizinisch-psychiatrisch mit dem psychosozialen und 
sozialarbeiterischen Bereich (z.B. Arbeits- und Sozialintegration)                                                   
(BAG, EKSN, 2024; FHNW, 2024, Stremlow et al, 2023)

 Stärkere Angebotsverflechtung in Bezug auf die fortführende Begleitung (Nachsorge) nach dem 
stationären Aufenthalt (Stremlow et al, 2023. 78f.)

 Ausbau von Nachsorgeangeboten für Wohnen (z.B. Housing First), Arbeit und Beschäftigung
(Stremlow et al, 2023)
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- Siehe auch: Empfehlungen für die Soziale Arbeit in der Suchthilfe und –prävention, Erarbeitet im Rahmen des Programms «Stärkung der Sozialen Arbeit in der interprofessionellen Suchthilfe und –prävention, 2024

Ca. 30% der Klientel nimmt ein KVG finanziertes suchtmedizinisches Angebot wahr
-  rund weitere 50% konsultieren den/die Hausarzt/ ärztin oder eine/n Psychiater/in
während nur 5% ein Angebot der sozialtherapeutischen ambulanten Beratung aufsuchen (ebd.: 78). Mangel an Nachsorgeangebote im Bereich Wohnen (z.B. Housing First), Arbeit und Beschäftigung

 Insbesondere sollten zukünftig niederschwellige und aufsuchende Angebote, Angebote im Bereich des institutionellen Wohnens, der ambulanten Begleitung in Privatwohnungen sowie der Risikominimierung und Überlebenshilfe ausgebaut werden. Unabhängig vom Suchthilfesystem sollte auch in den Ausbau von bedingungslosem und bezahlbarem Wohnraum investiert werden





Zielgruppenspezifische, diversifizierte Angebote als Voraussetzung für zieloffene 
Suchtarbeit

• Mangel an zielgruppenspezifischen Angeboten, insbesondere für Jugendliche, Menschen im Alter 
und Frauen (Stremlow et al. 2023, EKSN; 2024)

• Zunahme an Chancenungleichheit bzgl. Zugang zu den Hilfsangeboten (Stremlow et al., 2023)

Empfehlungen (Stremlow et al.2023)

 Zuweisung gemäss fachlichen Kriterien (und nicht primär gemäss ökonomischen 
Überlegungen)

 Niederschwellige, fachlich geführte Indikationsstelle
 Integrierte Versorgung: koordinierte Behandlungspfade 
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nur noch 2 von ehemals 26 frauenspezifischen stationäre Suchteinrichtungen

hancengerechte Finanzierungsstrukturen: Um die internationalen Standards der WHO und
UNODC (2020a) umzusetzen, die einen gleichberechtigten und kostenfreien Zugang für alle
Hilfesuchenden, unabhängig ihres Alters, Geschlechts, Wohnorts, Hauptproblems, sozioökonomischen Status und Aufenthaltsrechts fordern, ist Folgendes zu empfehlen: 
Die Schaffung eines innerkantonalen Lastenausgleichs zur Entlastung der Gemeindefinanzen, durch die Aufhebung der Rückzahlungspflicht bei Sozialhilfebeziehenden sowie durch die Streichung des Selbstbehalts für sozialtherapeutische Behandlungen verbessern.




Anschluss an internationale Standards

• Wahlfreiheit des Behandlungsziels mit zieldiversifizierenden Behandlungsangeboten (Richtung 
Abstinenz oder Reduktion) als Stand in einer Reihe Ländern (z.B. Holland, Grossbritannien oder 
Skandinavien) (Körkel, 2012)

• Auch von länderübergreifenden Entscheidungsinstanzen wie der Europäischen Zulassungsbehörde 
für medizinale Produkte (EMA) werden Reduktionsbehandlungen als «erstrebenswert» erachtet.
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Zieloffene Suchtarbeit: Abschliessende Gedanken

• ZOS in allen nationalen Strategien und Expertisen abgebildet und (implizit) empfohlen

• Konsumziele als Mittel zum Zweck, nämlich der Förderung des «guten Lebens» (subjektive 
Lebensqualität) und der sozialen und beruflichen Integration   

• Wichtig: Orientierung an subjektiv bedeutsamen Zielen in allen drei Dimension: «Bio»- «Psycho» 
und «Sozial»

• Auf Ebene Gesetz: BetmG weiterhin auf Prohibition ausgerichtet: Im Zweckartikel §1a Förderung 
der Abstinenz als Hauptziel (prohibitives Denkmodell, Inkohärenz mit der Schadensminderung)

• Ansichten und Bedürfnisse der Betroffenen in der Suchtpolitik und -hilfe immer noch marginal 
vertreten (z.B. im Vergleich zu Menschen mit Beeinträchtigungen) (Lischer et al. 2022)

Siehe dazu: International Network of People who Use Drugs (https://inpud.net/)
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Der Grundkonflikt führ in te
Eine grundsätzliche Forderung nach Abstinenz widerspricht liberalen Staatsgrundsätzen. Abstinenz stellt ein normatives Ziel dar. Grundkonflitk





IV: Seit dem Bundesgerichtsurteil im Juli 2019 haben Personen mit einer
Abhängigkeitserkrankung die gleichen Chancen, eine Rente der Invalidenversicherung (IV) zu
erhalten wie Personen mit einer anderen psychischen/psychosomatischen Erkrankung (Junod
et al., 2020). Zuvor galten die Auswirkungen einer Sucht mit genügend «Willensanstrengung»
als überwindbar und durften aus diesem Grund nicht bei der Entscheidung über den Anspruch
auf eine IV-Rente berücksichtigt werden. Die Zuständigkeiten bei der Umsetzung dieser
Rechtsprechung liegt bei den IV-Stellen und den Einschätzungen der zuständigen
Fachpersonen. Doch gerade bezüglich der Umsetzung gibt es unterschiedliche Befürchtungen,
Unsicherheiten und Herausforderungen. Das Bundesgericht hält fest, dass die
Sozialversicherung von den Rentenbeanspruchenden weiterhin verlangen kann, ihren Schaden
zu minimieren, bei der Wiedereingliederung mitzuwirken und sich in medizinische Behandlung
zu begeben. Dadurch könnte von suchtbetroffenen Personen verlangt werden, dass sie ihren
Konsum reduzieren oder ganz einstellen müssen.
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«Wo kämen wir hin, wenn jeder sagte, wo kämen wir hin und 
keiner ginge, um zu sehen, wohin er käme wenn er ginge?»

Johann Heinrich Pestalozzi
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