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1 Danksagung und Vorwort

Liebe Lesenden,

das Jahr 2025 war fur die Jugendberatung und Suchthilfe am Merianplatz ein Jahr der Weiter-
entwicklung, sowohl auf fachlicher als auch konzeptioneller Ebene. Die Nachfrage nach un-
seren Angeboten ist deutlich gestiegen, gleichzeitig haben sich Zugangswege, Zielgruppen
und Beratungsbedarfe spurbar verandert.

Besonders sichtbar wird dies in der zunehmenden Komplexitat der Problemlagen: Mehrfach-
konsum, steigende psychische Belastungen sowie eine wachsende Zahl komorbider Sto-
rungsbilder pragen die Beratungsverlaufe. Fruhintervention findet heute seltener im stan-
dardisierten Gruppensetting und haufiger im individuellen Einzelsetting statt. Angehorige,
insbesondere Eltern, suchen verstarkt Unterstutzung, haufig in Situationen, in denen die be-
troffene Person selbst noch keine Hilfebereitschaft zeigt.

Auf diese Entwicklungen haben wir im Berichtsjahr mit einer gezielten Weiterentwicklung un-
serer Angebote reagiert. Gleichzeitig haben wir niedrigschwellige Zugange, etwa durch offene
Sprechstunden und digitale Terminbuchung, weiter ausgebaut.

Unser Dank gilt allen Kooperationspartner*innen, Forderern und Institutionen, die diese Ar-
beit ermoglichen und durch vertrauensvolle Zusammenarbeit mittragen. Ebenso danken wir
unserem engagierten Team, das auch in einem arbeitsintensiven Jahr mit hoher fachlicher
Qualitat, Flexibilitat und grolRer Professionalitat tatig war.

Die vorliegenden Zahlen und Entwicklungen zeigen: Der Bedarf an differenzierter Suchthilfe
und fruher Unterstutzung bleibt hoch. Wir verstehen dies als Auftrag, unsere Angebote wei-
terhin evidenzbasiert, niedrigschwellig und bedarfsgerecht weiterzuentwickeln.

Wir laden Sie herzlich ein, sich auf den folgenden Seiten einen vertieften Eindruck von unse-
rer Arbeit im Jahr 2025 zu verschaffen.

Herzlichst,

Ihr Team der Jugendberatung und Suchthilfe am Merianplatz
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N
Rebecca Wilhelm, Leiterin der Einrichtung



2 Die Jugendberatung und Suchthilfe am Merianplatz

Die Jugendberatung und Suchthilfe am Merianplatz ist eine Einrichtung des gemeinnutzigen
Vereins Jugendberatung und Jugendhilfe e.V.. Am Standort sind neben der Jugendberatung
und Suchthilfe auch die Sozialpadagogische Familienhilfe und Erziehungsbeistandschaft, die
Aufsuchende Jugendarbeit in Preungesheim sowie das Suchthilfezentrum in Maintal angesie-
delt. Gemeinsam bilden diese Einrichtungen ein interdisziplinares Team, das durch enge Zu-
sammenarbeit und unterschiedliche fachliche Perspektiven eine bedarfsgerechte Unterstut-
zung ermoglicht.

Die Jugendberatung und Suchthilfe am Merianplatz versteht sich als zentrale Anlaufstelle fur
Menschen mit suchtbezogenen Fragestellungen. Begleitet werden sowohl Betroffene als auch
Angehorige. Das Angebot umfasst ambulante Suchtberatung bei substanzbezogenen Storun-
gen, Fachberatung bei Verhaltenssuchten, ambulante Suchtnachsorge, psychosoziale Bera-
tung Substituierter sowie MalRnahmen der Fruhintervention.

Die JBS arbeitet eng mit Fachstellen, Schulen, Einrichtungen der Jugendhilfe und kommuna-
len Kooperationspartnern zusammen, um Pravention, Fruhintervention und Beratung ziel-
gruppenspezifisch umzusetzen. Der Standort im Musikantenweg 39 in Frankfurt am Main ist
zentral gelegen und gut erreichbar.

Die Arbeit orientiert sich an den Qualitatsstandards der DIN EN ISO 9001:2015 sowie am Mo-
dell der Europaischen Stiftung fur Qualitatsmanagement. RegelmaRige Audits und kontinu-
ierliche Prozessentwicklung sichern die Qualitat der Angebote fur Klient*innen und Koopera-
tionspartner*innen.

3 Leistungen und Trends 2025

Das Beratungsangebot der JBS am Merianplatz richtet sich an Frankfurter Burger*innen jeden
Alters, die Fragen oder Schwierigkeiten im Umgang mit Alkohol, Drogen oder Verhaltenssuch-
ten haben.

Die Beratungsstelle blickt auf ein arbeitsintensives Jahr zuruck, das von fachlichen und struk-
turellen Veranderungen gepragt war. Neben gestiegenen Fallzahlen zeigen sich deutliche Ver-
schiebungen in den Zugangswegen, Beratungsanliegen und geeigneten Angebotsformaten.
Insbesondere in der Fruhintervention und der Angehorigenberatung haben sich neue Bedarfe
und Schwerpunkte entwickelt. Zugleich nimmt die Komplexitat psychosozialer Problemlagen
zu, was eine differenzierte und flexible Ausgestaltung der Angebote erfordert.

Die kontinuierliche Anpassung und Weiterentwicklung unserer Leistungen bleibt daher ein
zentraler Bestandteil der Arbeit der JBS. Ziel ist es, niedrigschwellige Zugange zu sichern, in-
dividuelle Unterstutzungsbedarfe angemessen zu berucksichtigen und tragfahige Anbindun-
gen an das Hilfesystem zu gewahrleisten.

Im folgenden Kapitel geben wir einen Uberblick tiber die wesentlichen Leistungen sowie die
pragenden Entwicklungen und Trends des Jahres 2025.



Anzahl Betreuungen 2025 - 2023
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Im Jahr 2025 stieg die Zahl der Betreuungen um rund 18 % auf insgesamt 620 Personen (ohne
Chatberatung). 76,5 % nutzten die Beratung mehrfach, 23,5 % waren Einmalkontakte.

Der leichte Anstieg der Einmalkontakte ist auf die Ende 2024 eingefuhrte offene Sprechstunde
zuruckzufuhren, die von 54 Personen genutzt wurde und einen niedrigschwelligen, zeitnahen
Zugang ermoglicht. Mehr Manner als Frauen nahmen die Angebote in Anspruch; gleichzeitig
ist der Anteil weiblicher Ratsuchender im Dreijahresvergleich deutlich gestiegen (2025: 40,8
%; 2023: 27,3 %; +106 Betreuungen)

Auch die Angehorigenberatung verzeichnet weiterhin einen deutlichen Zuwachs (2023: 67;
2024: 116; 2025: 164). Insbesondere im Kontext von Cannabiskonsum steigt der Informations-
und Unterstitzungsbedarf im familidren Umfeld (2023: 34; 2024: 56; 2025: 64). Die Daten ver-
deutlichen, dass Suchterkrankungen das soziale Umfeld stark mitbetreffen. Die steigende
Nachfrage unterstreicht die Bedeutung niedrigschwelliger, systemisch ausgerichteter Ange-
bote fur Betroffene und Angehorige. Besonders hoch ist die Belastung, wenn die Indexperson
keine Hilfe annehmen mochte.

Vor diesem Hintergrund integriert die JBS im Rahmen der Angehdrigenberatung ab 2026 das
evidenzbasierte Konzept ,Community Reinforcement and Family Training“ (CRAFT) (vgl. Kapi-
tel 43 ,Angehorigenberatung”).




Verteilung Selbstbetroffene und Angehorige
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Bei der Differenzierung nach Geschlecht zeigt sich, dass weiterhin uberwiegend Manner als
selbstbetroffene Personen das Beratungsangebot nutzen (2025: 69,7 % mannlich, 29,4 %
weiblich, 0,9 % divers). Bei den Angehdrigen ergibt sich ein umgekehrtes Bild: 73 % waren
Frauen und 27 % Manner. Damit bestatigt sich der bekannte Trend, dass Frauen haufiger
Unterstutzung in ihrer Rolle als Angehorige suchen. Der Anteil der Angehorigenberatung ist
insgesamt weiter gestiegen und liegt leicht Uber dem Vorjahresniveau.

Betreuungsgrund nach Geschlecht 2025
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Das Diagramm zeigt die Verteilung der Hauptsubstanzen selbstbetroffener Ratsuchender im
Vergleich der Jahre 2024 und 2025. Cannabis bleibt in beiden Jahren die am haufigsten ge-
nannte Hauptsubstanz, gefolgt von Alkohol und Kokain. Gleichzeitig verschiebt sich im Jah-
resvergleich die Bedeutung einzelner Substanzen; insgesamt ist das Spektrum der problema-
tisch konsumierten Hauptsubstanzen breit gefachert.

Hauptsubstanzen 2025 - 2024
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Neben den am haufigsten genannten Substanzen sind auch Opiate, Benzodiazepine, Me-
thamphetamin, Amphetamin, Crack, Pregabalin und Lachgas als Hauptsubstanz vertreten,
wenn auch in deutlich geringerem Umfang. Dies zeigt, dass sich die Beratungsanliegen nicht
auf einzelne Stoffgruppen beschranken, sondern ein breites Spektrum unterschiedlicher
Wirkstoffklassen umfassen.

Unter der Kategorie ,andere Substanzen” werden im Jahr 2025 insbesondere Snus und E-
Zigaretten (n = 6), Ketamin (n = 1), flichtige Losungsmittel (n = 1), GHB/GBL (n = 2) sowie 3
MMC (n = 2) zusammengefasst. Auch wenn diese Substanzen zahlenmaRig seltener als
Hauptsubstanz auftreten, weisen sie auf eine zunehmende Diversifizierung der Konsummus-
ter hin.



Altersverteilung 2025-2023
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Mit den Angeboten der JBS werden grundsatzlich alle Altersgruppen erreicht. In den Vorjahren
war insbesondere die Gruppe der 18- bis 21-Jahrigen stark vertreten. Dies hing maRgeblich
mit justiziellen Zuweisungen im Kontext von Cannabisbesitz zusammen (vgl. Kapitel 5 ,Ju-
gendberatung und Frithintervention®). Seit der Teillegalisierung erfolgt die Erreichung dieser
Altersgruppe deutlich seltener Uber diesen formalen Zugang. Dies spiegelt sich nicht nur in
den Zugangswegen, sondern auch in der veranderten Verteilung der Hauptsubstanzen wider.

Im Jahr 2025 konnten dennoch insgesamt 186 junge Menschen bis einschlieBlich 21 Jahre
erreicht werden (2024: 165; plus 13 Prozent). Dies ist insbesondere auf die intensivierte Ko-
operations- und Netzwerkarbeit mit Schulen, Jugendhilfe und weiteren Kooperations-
partner*innen zurtckzufuhren. Auffallig ist zudem, dass acht Kinder im Alter von 11 bis 12
Jahren beraten wurden. Dies unterstreicht die Bedeutung fruher Zugange und fruhzeitiger
Sensibilisierung.

Nach einem Ruckgang im Jahr 2024 zeigt sich bei den unter 18-Jahrigen wieder ein Anstieg,
der teilweise uber dem Niveau vor der Teillegalisierung liegt. Gleichzeitig nehmen die Kom-
plexitat der Beratungsanliegen und die psychosozialen Belastungen bereits in jungen Jahren
zu (vgl. Kapitel 5 ,Jugendberatung und Frithintervention®). Auch ab dem 22. Lebensjahr wur-
den mehr Personen erreicht, was unter anderem mit der gestiegenen Angehorigenberatung
zusammenhangt.



Vermittlungen im Jahresvergleich
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2025 wurden insgesamt 97 Vermittlungen an unterschiedliche weiterfUhrende Angebote wie
ambulante Psychotherapie oder Selbsthilfegruppen realisiert. Seit 2021 verzeichnet die JBS
einen kontinuierlichen Anstieg der Vermittlungen in weiterfUhrende Hilfen. Zwischen 2021
und 2024 hat sich die Zahl mehr als verdoppelt. Besonders deutlich ist der Zuwachs bei sta-
tionaren Entwohnungsbehandlungen, deren Anzahl sich von 2023 bis 2025 nahezu vervier-
facht hat.

74,3 % der selbstbetroffenen Ratsuchenden berichteten von hoher psychischer Belastung
(2024: 57,8 %). Bei 191 Personen lag eine gesicherte psychische Diagnose vor. Haufig doku-
mentiert wurden depressive Storungen (n = 73), Angststorungen (n = 24), posttraumatische
Belastungsstorungen (n = 20), Essstorungen (n = 10), ADHS (n = 39) sowie Borderline-Person-
lichkeitsstorungen (n = 14). Die JBS stellt keine Diagnosen, sondern dokumentiert ausschlieB-
lich gesicherte Befunde. Von 385 erfassten Diagnosen entfielen 138 auf Jugendliche und Her-
anwachsende bis 21 Jahre (vgl. Kapitel 5 ,Jugendberatung und Frihintervention®).

Rebecca Wilhelm



4 Suchtberatung

4.1 Ambulante Suchtnachsorge

Die ambulanten Nachsorgeleistungen richten sich an Klient*innen nach abgeschlossener sta-
tionarer Entwohnungsbehandlung. Ziel ist die psychosoziale Stabilisierung im Ubergang von
der Klinik in den Alltag. Die Finanzierung erfolgt uber Rentenversicherung oder Krankenkas-
sen; die Beantragung wird in der Regel vor Entlassung initiiert.

Die Nachsorge umfasst wochentliche Gruppenangebote uber sechs bis zwolf Monate mit
Schwerpunkten wie Ruckfallprophylaxe, Stressmanagement, Kommunikation, Skills und sozi-
aler Stabilisierung. Erganzend sind monatliche bzw. bedarfsorientierte Einzelgesprache bei
der Bezugsberatung moglich. 2025 nutzten 13 Klient*innen dieses Angebot.

4.2 Fachberatung fur Verhaltenssucht

Die Fachberatung fur Verhaltenssucht ist seit 2008 ein fester Bestandteil der JBS am Meri-
anplatz und stellt ein Angebot im Bereich der stoffungebundenen Suchte dar. Als zentrale
Anlaufstelle in Frankfurt am Main richtet sie sich an Betroffene, Angehorige sowie Multipli-
kator*innen. Ratsuchende suchen die Beratung auf, um problematische Verhaltensweisen,
etwa im Zusammenhang mit Mediennutzung, Sexualitat, Kaufverhalten oder anderen exzes-
siven Mustern, zu reflektieren und Veranderungsprozesse einzuleiten. Je nach Bedarf kann
daraus ein langerfristiger ambulanter Beratungsprozess innerhalb der Fachstelle entstehen
oder eine Vermittlung in ambulante, stationare oder teilstationare Behandlungsangebote
erfolgen.

Klientel und Leistungsuberblick

Im Jahr 2025 nahmen 148 Klientinnen und Klienten die Fachberatung fur Verhaltenssucht in
Anspruch (2024: 69; 2023: 51). Dies entspricht einem Zuwachs von rund 115% gegeniiber dem
Vorjahr. 21 Kontakte waren Einmalkontakte, 127 erfolgten kontinuierlich. Die Inanspruch-
nahme verteilte sich auf 85 Selbstbetroffene und 63 Angeharige. Insgesamt wurden 593 Leis-
tungen erbracht, davon 383 fur Selbstbetroffene und 210 fur Angehorige. Damit wurde die
bislang hochste Leistungszahl in diesem Bereich erreicht.

Von den 63 Angehorigen waren 46 weiblich und 177 mannlich. Die 85 Selbstbetroffenen setzten
sich aus 66 Mannern, 17 Frauen und 2 Personen ohne Geschlechtszuordnung zusammen. In
der Mehrzahl lag keine zusatzliche Substanzproblematik vor, in Einzelfallen spielten Alkohol
oder Cannabis erganzend eine Rolle.

Beratungsinhalte nach Themen

Die Beratungsschwerpunkte im Jahr 2025 lagen auf den Themen Medien, Kaufen und Sexua-
litat. In vielen Beratungsprozessen trat dabei nicht immer nur eine einzelne Thematik auf,
sondern in einigen Fallen mehrere problematische Verhaltensweisen gleichzeitig (z.B. prob-
lematisches Kaufen und Essen). Beim Themenbereich digitale Medien ist zu beachten, dass
verschiedene Teilbereiche thematisiert wurden, darunter Gaming, soziale Netzwerke (z. B.
TikTok, Instagram) und Streamingplattformen wie Youtube, wodurch Mehrfachnennungen



auftreten. Die einzelnen Themenbereiche wurden im Rahmen der Auswertung nach Haufig-
keit erfasst.

Verteilung der Themenhaufigkeit
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Im Jahr 2025 wurde das Thema Kaufen in 20 Beratungen aufgegriffen. 16 Kontakte entfielen
auf Selbstbetroffene, einer auf einen Lebensgefahrten und drei auf Fachkrafte. Thematisiert
wurden sowohl Vor-Ort als auch Onlinekaufe sowie das Sammeln erworbener Gegenstande.
Bei Angehorigen und Fachkraften stand insbesondere der Umgang mit dem Kaufverhalten
der Betroffenen im Fokus.

Der Themenbereich Sexualitat wurde 14-mal behandelt, davon viermal im Kontext sexuellen
Verhaltens und zehnmal im Zusammenhang mit Pornografienutzung. In einem Fall bezog sich
die Beratung auf den Konsum illegaler pornografischer Inhalte.

Digitale Medien bildeten mit 147 Nennungen (Mehrfachnennungen méglich) den Schwerpunkt
der Beratung. Dabei zeigt sich zunehmend, dass klare Abgrenzungen zwischen Gaming, Social
Media, Streaming, Online-Shopping, Pornografie oder Glucksspiel kaum noch moglich sind.
Plattformen erfullen haufig mehrere Funktionen zugleich; zudem begunstigt das Smartphone
als standiger Begleiter die Vermischung unterschiedlicher Nutzungsformen. Die Ubergange
zwischen Unterhaltung, sozialer Interaktion, Konsum und problematischem Verhalten werden
damit flieBender.

Essstorungen wurden Uberwiegend im Zusammenhang mit problematischem Kaufverhalten

thematisiert. (Online-)Gliicksspiel trat teils komorbid mit Substanzkonsum auf oder wurde
bei Einmalkontakten angesprochen und an spezialisierte Fachstellen weitervermittelt.
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Medien

Problematisches Verhalten im Umgang mit digitalen Medien stellte im Jahr 2025 das am hau-
figsten aufgegriffene Beratungsthema dar. Die Fachberatung fur Verhaltenssucht wurde 2025
von 53 Selbstbetroffenen zum Thema Medien in Anspruch genommen (2024: 29) sowie von 59
Uberwiegend weiblichen Angehdrigen (2024: 22).

Thematisiert wurden vor allem Gaming (sowohl am Handy als auch am PC, Tablet und Kon-
sole), soziale Netzwerke wie TikTok und Instagram, Streamingplattformen wie Youtube sowie
in geringerem Umfang Kl-basierte Anwendungen (Companion-Al). Besonders auffallig war,
dass Gaming sowohl von Selbstbetroffenen als auch von Angehorigen am haufigsten thema-
tisiert wurde. Angehorige suchten die Beratungsstelle zum Thema Medien haufig auf, da
grundsatzliche Sorgen hinsichtlich der Entwicklung exzessiver Nutzungszeiten bestanden
oderin einigen Fallen ein komplexes Krankheitsbild vorlag, das mit einer Medienabhangigkeit
in Zusammenhang stand. Die haufige Einbindung von Familienhelfer*innen und weiteren
Fachkraften weist auf die hohe Komplexitat familiarer Herausforderungen im Umgang mit der
Mediennutzung von Kindern hin. Die Beratung fur Angehorige fokussierte sich dabei auf den
Umgang mit digitalen Medien und das individuelle Konsumverhalten der Kinder. Neben
Gaming zeigte sich hauptsachlich bei der Nutzung von Social Media (insbesondere beim
,endlosen Scrollen®), digitalen Spielen und Streaming- sowie Videoportalen wie YouTube ein
exzessives Nutzungsverhalten. Sowohl Angehorige als auch Betroffene berichteten von einer
ubermaRigen Mediennutzung, die sich vor allem im Umgang mit dem Smartphone widerspie-
gelt.

Verteilung Themenhaufigkeit im Bereich Medien
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Fur Selbstbetroffene hat Gaming im Vergleich zum Vorjahr an Bedeutung gewonnen, vermut-
lich bedingt durch das wachsende Angebot an Spielen und die Vielfalt an Endgeraten, auf
denen diese gespielt werden. Eine zunehmende Bedeutung gewinnt die Nutzung mobiler An-
wendungen, durch die Medienangebote jederzeit und mit wenigen Klicks verfugbar sind
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(,App-Kultur“). Dazu zahlen unter anderem Free-to-Play-Spiele mit kurzen Spielrunden sowie
die zunehmende Verbreitung von Reels und Shorts (Kurzvideos), die mittlerweile nicht nur
auf Social-Media-Plattformen wie Instagram und TikTok, sondern auch auf YouTube und Spo-
tify verbreitet sind, wodurch ihre Nutzung insgesamt zugenommen hat.

Bei den Selbstbetroffenen lag in der Beratung der Fokus auf der Analyse ihres Nutzungsver-
haltens und der Reflexion uber bestehende verhaltensokonomische Mechanismen in Games
und auf Social Media. Zudem fokussierte der Beratungsprozess der Entwicklung eines kon-
trollierten Konsums, einschlieRlich der Punktabstinenz von bestimmten Medien und Forma-
ten. Zentrale Themen im Umgang mit exzessiver Mediennutzung waren unter anderem alter-
native Freizeitgestaltungen und die Etablierung einer Tagesstruktur sowie die Vermittlung in
weiterfuhrende Hilfeangebote.

Altersverteilung Selbstbetroffene Medien im
Jahresvergleich

16
14
.
10

s N

4 '

2 l

; H =

11-16 16-17 18-21 22-26 27-34 35-44 45-54 Us5

— 0025 14 7 9 5 10 5 2
2024 2 4 7 7 5 6 3 4

0025 2024

Im Jahr 2025 nahmen 46 mannliche, 6 weibliche Selbstbetroffene sowie eine Person, die sich
keinem Geschlecht zuordnet, die Beratungsstelle in Anspruch, um Unterstitzung zum Thema
exzessive Mediennutzung zu erhalten. Insgesamt zeigt sich in den jungeren Altersgruppen ein
Anstieg der Selbstbetroffenen, der in der Altersgruppe der 11- bis 16-Jahrigen besonders aus-
gepragt ist. Dies ist unter anderem darauf zuruckzufuhren, dass es im Jahr 2025 zu einer Zu-
nahme von Mehrpersonengesprachen in der Fachberatung zum Thema Medien kam. In die-
sem Rahmen brachten Eltern ihre Kinder haufiger mit in die Beratung, wodurch verstarkt die
Moglichkeit bestand, familiare Beziehungsdynamiken und den gemeinsamen Umgang mit
Medien in den Blick zu nehmen.

Vor allem fur Schuler*innen standen begleitend Themen wie Prokrastination, Selbstorgani-
sation und soziale Isolation im Vordergrund. Die Komorbiditat und psychische Belastung der
Betroffenen auBerten sich bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen in Diagnosen wie Angst-
storung, Depressionen, ADHS, ADS und Autismus-Spektrum-Storungen.
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Kaufen

Im Jahr 2025 wurde exzessives Kaufverhalten in 20 Fallen beraten. Die Ratsuchenden waren
zwischen 17 und 65 Jahre alt und Uberwiegend Frauen. Neben vier mannlichen Selbstbetroffe-
nen und einer Person ohne Geschlechtszuordnung nahmen auch vier Fachkrafte und eine
Angehorige Beratung in Anspruch.

Viele Selbstbetroffene wiesen psychische Komorbiditaten auf, insbesondere Depressionen
und Angststorungen. Teilweise bestand zusatzlich eine Problematik des pathologischen Sam-
melns und Hortens mit erheblichem Leidensdruck in der Wohnsituation. Haufig lagen auch
Schulden vor, sodass vereinzelt an die Schuldnerberatung vermittelt wurde. Soziale Isolation
und Einschrankungen im Alltag oder Beruf waren ebenfalls haufig Thema.

Im Beratungsprozess wurden unter anderem Kaufprotokolle, Haushaltsplanung sowie soziale
Integration bearbeitet. Zudem zeigte sich ein enger Zusammenhang zwischen Kaufverhalten
und Smartphone Nutzung, da digitale Endgerate impulsive Kaufentscheidungen begunstigen.

Sex und Pornografie

Im Jahr 2025 suchten ausschlieBlich Manner die Fachberatung zum Thema Sexualitat und
Online-Pornografiekonsum auf. In vier Fallen stand Sexualitat im Mittelpunkt, in zehn Fallen
Pornografie. Die Ratsuchenden waren zwischen 21 und 63 Jahre alt, rund 70 Prozent waren
unter 30 Jahre.

Haufig thematisiert wurden Einsamkeit, fehlende Partnerschaften und Fragen zur sexuellen
Identitat. Teilweise bestand ein Zusammenhang zwischen Pornografiekonsum, sexuellen
Handlungen und dem Konsum von Alkohol.

Offentlichkeits- und Netzwerkarbeit

Der Aufgabenbereich der Fachberatung umfasst neben der Beratung auch Offentlichkeitsar-
beit und die Schulung von Multiplikatorinnen und Multiplikatoren, unter anderem zu verhal-
tensokonomischen Strategien im Gaming. 2025 fand ein intensiver fachlicher Austausch mit

s $ dem Arbeitskreis Medien
Bis zu 201 Minuten am Tag o o Arbeite
kreis Pravention des Fach-
verbands Medienabhan-
gigkeit e. V. sowie dem
Fachforum  Mediensucht
statt. Zudem nahm die
Fachstelle an der funften
Woche zur Medienabhan-
gigkeit und Verhaltens-
sucht teil. Ein Interview zum Thema Mediensucht wurde in der Frankfurter Allgemeinen Zei-
tung veroffentlicht.

Jugendliche verbringen
viel Zeit am Handy.
Hessen und Bremen N v R ~ 2 - -
versuchen, dagegen mit :
Verboten vorzugehen.
Nicht alle glauben, dass
das hilft.

Von Theresa Weifs

Abbildung 1 Frankfurter Allgemeine Zeitung, Ausgabe vom 29.05.2025
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Im Jahr 2025 wurden durch Praventionsveranstaltungen und Schulungen insgesamt 397 Per-
sonen erreicht, davon 369 junge Menschen in Schul- und Wohngruppenworkshops sowie 28
Fachkrafte aus dem schulischen und auBerschulischen Bereich. Die Angebote orientierten
sich an aktuellen Nutzungsmustern, insbesondere im Bereich Gaming und soziale Medien,
und vermittelten unter anderem Kenntnisse zu verhaltensokonomischen Strategien der Me-
dienindustrie. Praventionsangebote sind in diesem Feld von besonderer Bedeutung, da bis-
lang nur begrenzte Fruhinterventionsstrukturen bestehen.

Die Fachstelle fur Verhaltenssucht plant fur das Jahr 2026 eine Ausweitung der Schulungsan-
gebote fur Multiplikator*innen sowie der Praventionsveranstaltungen zur Medienabhangig-
keit im Rahmen von Kooperationen mit Schulen und Einrichtungen der Jugendhilfe. Daruber
hinaus ist die Konzeption eines spezifischen Elternangebots vorgesehen, um der hohen
Nachfrage von Angehorigen in der Verhaltenssuchtberatung gezielt zu adressieren.

Karolina Nowak
4.3 Angehorigenberatung

Die Angehorigenberatung der JBS umfasst zu einem grof3en Teil die Beratung von Eltern, auch
von Eltern erwachsener Kinder. Angehorige wenden sich haufig dann an die Beratungsstelle,
wenn die sogenannte Indexperson keine eigene Bereitschaft zeigt, Beratung oder Behandlung
in Anspruch zu nehmen. Im Zeitraum von 2023 bis 2025 ist die Zahl der ratsuchenden Eltern
minderjahriger und volljahriger Kinder um 56 Personen gestiegen. Diese Entwicklung
verdeutlicht den zunehmenden Bedarf an zielgruppenspezifischen Unterstutzungsangeboten
fur Angehorige.

Angehorige kommt als

120
102
100

80 73

60

40 35

0 5 4 8 7 - . I13 6

0 - I . .. []
Eltern(-teil) Geschwister Kind Partner*in Andere

m2025 w2024 m2023

Ein deutlicher Zuwachs zeigt sich im Bereich der ,anderen Angehorigen®. Hierzu zahlen ins-
besondere Fachkrafte aus angrenzenden Arbeitsfeldern, die im Rahmen kollegialer Beratung
suchtbezogene Fragestellungen einbringen. Auch Kinder und Geschwister nehmen das Ange-
bot zunehmend in Anspruch, wenngleich zahlenmaldig weiterhin in geringerem Umfang.
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Vor dem Hintergrund der stark gestiegenen Nachfrage und der haufig geschilderten Ohn-
machts- und Hilflosigkeitsgefuhle, insbesondere wenn die betroffene Person keine Bereit-
schaft zur Beratung oder Therapie zeigt, wurde im Dezember 2025 das evidenzbasierte Ange-
bot ,Community Reinforcement and Family Training” (CRAFT) implementiert.

Wahrend in der regularen Beratung von Angehorigen oftmals Entlastung, Psychoedukation
und Stabilisierung im Vordergrund stehen, verfolgt CRAFT einen strukturierten, verhaltens-
therapeutisch fundierten Trainingsansatz mit klar definierten Modulen. Angehorige lernen
systematisch, ihr eigenes Verhalten gezielt einzusetzen, positive Verstarkung zu nutzen, kon-
struktiv zu kommunizieren und Grenzen klar zu formulieren. Ziel ist es, sowohl die eigene
Lebensqualitat und Selbstfursorge zu starken als auch die Wahrscheinlichkeit zu erhohen,
dass die suchtkranke Person freiwillig professionelle Hilfe in Anspruch nimmt.

Damit verbindet CRAFT die Entlastung der Angehorigen mit einem aktiven, handlungsorien-
tierten Ansatz und stellt eine wichtige Erganzung des bestehenden Beratungsangebots dar -
insbesondere fur Familien, in denen bislang kein direkter Zugang zur betroffenen Person be-
steht.

Rebecca Wilhelm

4.4 Onlineberatung

Seit 2006 fungiert die JBS am Merianplatz als Default-Beratungsstelle fur E-Mail-Anfragen, die
keiner spezifischen Caritas-Beratungsstelle zugeordnet werden konnen. 2025 wurden 365 An-
fragen beantwortet (2024: 238; 2023: 205), darunter 232 von Konsument*innen, 131 von Ange-
horigen und 2 von Multiplikator*innen.

Die meisten Anfragenden hatten zuvor keinen personlichen Kontakt zur Suchthilfe. Die ano-
nyme und niedrigschwellige Form der E-Mail-Beratung wird insbesondere fur eine erste Ori-
entierung geschatzt.

Angehorige fragten uberwiegend nach Unterstutzungsangeboten fur Familienmitglieder so-
wie nach Wirkungen und Risiken von Substanzen; besonders haufig zu Alkohol (42,5 %). Neben
Alkohol (n=155), Cannabis (n=37) und Kokain (n=20) spielten auch substanzungebundene
Slichte, vor allem im Bereich Mediennutzung (n=32), Pornografie/Online-Sex (n=19) und prob-
lematisches Kaufverhalten (n=33), eine zentrale Rolle.

Seit 2023 kooperiert die JBS mit der Hessischen Landesstelle fur Suchtfragen (HLS) e.V. im
Rahmen des DigiSucht-Projekts. Ziel ist der Aufbau einer trager- und landerubergreifenden
Plattform fur digitale Suchtberatung. 2025 wurden 17 Erstkontakte uber die Plattform herge-
stellt (2024: 12). Besonders die Moglichkeit, eigenstandig Online- oder Vor-Ort-Termine zu
buchen, wird gut angenommen.

Durch die Online-Terminvereinbarung und den Einsatz von Blended Counseling, das digitale
und personliche Beratung kombiniert, wird ein niedrigschwelliger und flexibler Zugang ge-
schaffen. Ratsuchende konnen bedarfsgerecht zwischen Formaten wahlen, wodurch Zu-
gangsbarrieren weiter reduziert werden.
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5 Jugendberatung und Fruhintervention

Fruhintervention richtet sich an Jugendliche und junge Erwachsene mit ersten Auffalligkeiten
im Konsum von Alkohol oder anderen psychoaktiven Substanzen. Im Fokus stehen junge
Menschen mit riskanten Mustern wie regelmafBigem Konsum, Kontrollverlust, Bewaltigungs-
konsum oder ersten negativen Auswirkungen auf Schule, Ausbildung und soziale Beziehun-
gen. Ziel ist es, eine Chronifizierung zu verhindern und Entwicklungsverlaufe fruhzeitig positiv
zu beeinflussen.

Im Unterschied zur universellen Pravention, die allgemein informiert und sensibilisiert, setzt
Fruhintervention selektiv und indiziert an. Sie knupft an konkrete Risikolagen und bereits
sichtbare Problemanzeichen an und schliel3t damit die Lucke zwischen Pravention und Be-
handlung. Gerade in der Adoleszenz ist dieses fruhe und gezielte Eingreifen besonders wirk-
sam.

Zentrales Element ist die soziale Diagnostik als strukturierter dialogischer Prozess zur Erfas-
sung von Konsummustern, Belastungen und Ressourcen. Sie bildet die Grundlage fur pass-
genaue Interventionen und gegebenenfalls weiterfuhrende Hilfen. Neben der Risikoreduktion
starkt Fruhintervention Selbstwirksamkeit und Handlungskompetenz.

Zu den etablierten Programmen zahlen FreD, AlFreD und HaLT. Erganzt werden sie durch fle-
xible Einzelberatungen, haufig initiiert durch Eltern, Schulen oder Kooperationspartner, die
eine wichtige Bruckenfunktion ubernehmen.

2025 wurden 186 junge Menschen erreicht (2024: 165), lberwiegend im Einzelsetting. Grup-
penangebote wurden seltener genutzt als vor der Teillegalisierung von Cannabis. Auffallig ist
zudem der Anstieg weiblicher Jugendlicher auf 74 Klientinnen (2024: 44), was auf eine verbes-
serte Erreichbarkeit hinweist.

Geschlechterverteiltung Geschlechterverteilung
11-21 Jahre 2025 12-21 Jahre 2024 in %

= mannlich weiblich = mannlich weiblich

Die Auswertung der vermittelnden Instanzen zeigt zwischen 2023 und 2025 deutliche Ver-
schiebungen in den Zugangswegen und folglich auch in den Interventionsformaten. Beson-
ders auffallig ist der Ruckgang der Zuweisungen uber Polizei, Justiz, Jugendhilfe um Strafver-
fahren und Bewahrungshilfe. Wahrend diese 2023 noch den Hauptzugang, insbesondere zu
Gruppenangeboten, darstellten, gingen die Fallzahlen 2025 deutlich zurtck. Dies steht im Zu-
sammenhang mit der Teillegalisierung von Cannabis und veranderten rechtlichen Rahmen-
bedingungen.
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Gleichzeitig nehmen Einzelberatungen zu. Die Anliegen sind haufiger komplex und mit mul-
tiplen psychosozialen Belastungen verbunden, sodass Gruppenformate nicht immer passend
sind. Fruhintervention erfolgt daher zunehmend im individuellen Setting.

Zudem gewinnen Zugange uber das soziale Umfeld an Bedeutung. Familie, Freundinnen,
Schulen und Einrichtungen der Jugendhilfe zahlen 2025 zu den zentralen Vermittlungsinstan-
zen. Die Zahl der Selbstmelderinnen bleibt stabil, was die Bedeutung externer Impulse un-
terstreicht.

Vor diesem Hintergrund wurde mit ,FriDA — Fruhintervention in der Adoleszenz” ein ergan-
zendes Angebot implementiert, das auf dem Ansatz der Multidimensionalen Familientherapie
basiert und insbesondere bei komplexen familiaren Konstellationen eingesetzt wird.

Vermittelnde Instanz 2025 2024 2023 Prozentuale Ver-
(N=186) (N=165) (N=238) | anderung von
2023 zu 2025
Anzahl (%)
Krankenhauser/psychiatrische 21(11,3%) | 25 (15,2%) | 18 (7,6%) | +16,7%
Ambulanz/Psychotherapeutische
Praxis
Andere Beratungsdienste 4 (2,2%) 3(1,8%) 1(0,4%) | +300%
Arbeitgeber, Betrieb, Schule 8 (4,3%) 1(0,6%) 3(1,3%) | +166,7%
(Ambulant) Betreutes Wohnen 9 (4,8%) 5(3,0%) 6 (2,5%) | +50%
Einrichtung der Jugendhilfe 22 (11,8%) | 12 (7,3%) 6 (2,5%) | +266,7%
Jugendamt 10 (5,4%) | 4 (2,4%) 0 (0,0%) | Nicht berechenbar
Selbstmelder 30 (16,1%) | 30 (18,2%) | 32 -6,3%
(13,4%)
Polizei / Justiz / Bewahrungs- 23 (12,4%) | 62 (37,6%) | 151 -84,8%
hilfe/Hauser des Jugendrechts (63,4%)
Soziales Umfeld 52 (28,0%) | 20 (12,1%) | 15(6,3%) | +246,7%
Stationare Suchthilfeeinrichtung | 3 (1,6%) 1(0,6%) 1(0,4%) | +200%
sonstiges 4 (2,2%) 5(3,0%) 5(2,1%) -20%

Die Ubersicht der diagnostizierten Storungen bei 11 bis 21 Jahrigen zeigt, dass viele junge
Menschen bereits mit psychischen Belastungen in die Beratung kommen. Besonders haufig
sind affektive Storungen, ADHS sowie Angst und Belastungsstorungen. Auch Essstorungen,
Storungen aus dem Autismus Spektrum sowie emotionale und personlichkeitsbezogene Auf-
falligkeiten sind vertreten. Der Anteil sonstiger Diagnosen weist auf eine hohe Heterogenitat
der Problemlagen hin. Insgesamt wurden bei den erreichten 186 jungen Menschen 138 gesi-
cherte Diagnosen dokumentiert..
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Diagnostizierte Storungen 11-21-jahrige 2025
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Eine Abhangigkeitsdiagnose liegt in dieser Altersgruppe dagegen selten vor. Oft handelt es
sich um den ersten Kontakt mit dem Suchthilfesystem, und viele Jugendliche befinden sich
noch in fruhen Phasen riskanten Konsums. Fruhintervention setzt daher bewusst vor der Ma-
nifestation einer Suchterkrankung an und berucksichtigt die enge Wechselwirkung zwischen
psychischer Belastung, Konsumverhalten und psychosozialer Lebenssituation.

Substanzkonsum Jugendliche und Heranwachsende
(11-21 Jahre) im Vergleich
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2025 (N=186) m2024 (N=165) m2023 (N=238)

Das Diagramm zeigt, dass sowohl die Gesamtzahl der problematisch konsumierten Substan-
zen als auch der Mischkonsum zunehmen. Konsum verteilt sich zunehmend auf mehrere
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Substanzen, was auf komplexere Risikoverlaufe hinweist. Besonders auffallig ist die Ent-
wicklung beim Alkoholkonsum: Obwohl 2023 insgesamt mehr junge Menschen erreicht wur-
den, wurde Alkohol 2025 mehr als viermal so haufig als Problembereich benannt.

Zudem wurden synthetische Cannabinoide erstmals vermehrt als bewusst konsumierte
Substanzen thematisiert.

Die Problematik sogenannter ,Legal Highs" wurde daruber hinaus in einem Beitrag der Die
Ratgeber aufgegriffen, in dem die Einrichtungsleitung im Rahmen eines Interviews uber Ri-
siken und aktuelle Entwicklungen informierte.

Abbildung 2 Rebecca
Wilhelm bei "Die
Ratgeber" zum
Thema "Legal Highs"

Insgesamt weisen die Daten auf eine zunehmende Komplexitat jugendlicher Konsummuster
hin. Im Zusammenhang mit der Zunahme diagnostizierter psychischer Erkrankungen wird
deutlich, dass sich die Beratung der von der JBS erreichten jungen Menschen auch im Kontext
der Fruhintervention nachvollziehbar verstarkt in Richtung Einzelsetting verlagert.

Stephanie Melenk & Rebecca Wilhelm

5.1. HaLT — Hart am Limit (reaktiv)

HalLT wurde 2002 als Reaktion auf steigende Krankenhausaufnahmen Jugendlicher mit Alko-
holintoxikationen initiiert und wird in Hessen durch die Hessische Landesstelle fur Suchtfra-
gen (HLS) koordiniert. Seit 2012 wird in Frankfurt an Wochenenden ein Bereitschaftsdienst
umgesetzt, der eine zeitnahe Kontaktaufnahme mit Jugendlichen bis 21 Jahre sowie deren
Bezugspersonen ermoglicht (Sofortintervention im Krankenhaus, Elterngesprache sowie wei-
terfihrende Gruppen- und Einzelangebote in der Beratungsstelle). Ziel ist eine schnelle Auf-
arbeitung des Vorfalls und die Anbahnung weiterer Hilfen.

Im Jahr 2025 wurden 59 Jugendliche und junge Erwachsene erreicht (2024: 40). Die Zahl der
Sofortinterventionen stieg damit um 47,5 %. An Elterngesprachen nahmen 11 Bezugspersonen
teil (2024: 9; +22,2 %). Der Einbezug von Eltern bleibt dennoch eine zentrale Herausforderung
und erfordert weiterhin gezielte MaRnahmen.
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Sofort-Interventionen mit und ohne Elterngesprach
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Die Gesamtzahl der Gesprache erhohte sich auf 129 (2024: 104), was auf stabile Arbeitsbhezie-
hungen und einen gestiegenen Unterstutzungsbedarf hinweist. 25 der 59 Jugendlichen nah-
men uUber die Sofortintervention hinaus weitere Gesprache oder eine langerfristige Beratung
in Anspruch.

Von den Teilnehmenden waren 31 mannlich (2024: 19), 27 weiblich (2024: 21) und eine Person
ohne Geschlechtszuordnung.
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Sofort-Interventionen Gesprache gesamt

m2025 m2024

46 % der erreichten Jugendlichen und jungen Erwachsenen waren 2025 volljahrig (2024: 25 %),
was nahezu einer Verdoppelung dieser Altersgruppe entspricht. Das Durchschnittsalter lag
wie im Vorjahr bei 17,2 Jahren.
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21 Jahre (6,80%)1 12 Jahre (1,70%)
J

(15,30%)
15 Jahre (6,80%)

(10,20%)
‘16 Jahre (6,80%)

17 Jahre (22%)

19 Jahre (8,50%)

18 Jahre (20%)

Der Anteil der Teilnehmenden unter 16 Jahren lag 2025 bei 25 % (2024: 17,5 %). Dies zeigt, dass
auch jungere Jugendliche trotz gesetzlicher Regelungen Zugang zu Alkohol erhalten, und un-
terstreicht die Bedeutung fruher Sensibilisierung.

Wie im Vorjahr wurden uberwiegend Spirituosen konsumiert; Bier und Wein spielten eine
geringere Rolle. Der Erwerb erfolgte meist in Supermarkten oder Kiosken, teils auch auf Ver-
anstaltungen ohne konsequente Alterskontrollen. Konsumiert wurde vor allem im Freundes-
kreis an offentlichen Orten.

Als Grunde wurden insbesondere Gruppendynamik, Rauscherwartung und Neugier genannt.
Die Mehrheit hatte bereits vor dem jeweiligen Vorfall wiederholt Alkohol konsumiert.

Dieses veranderte Konsum-
muster deckt sich mit den Be-
obachtungen der Fruhinter-
vention. Die Problemlagen 40
werden komplexer, da haufig 3°
mehrere Substanzen konsu-

37
25
. 25 22
miert werden. Neben Alkohol 20
wurden insbesondere Tabak ¢ >
und Cannabis, vereinzelt auch  qg
Lachgas, Kokain und Ecstasy
0

genutzt.

Veranderung Konsummuster 2025-
2024

]

Nur Alkohol Mischkonsum
Die zunehmende Vielfalt des

Mischkonsums  verdeutlicht,
dass Fruhintervention verstarkt mit komplexen Konsumsituationen konfrontiert ist und ent-
sprechend differenzierte Beratungs- und Praventionsansatze erfordert.

w2025 m2024

Im Jahr 2024 gingen die Zuweisungen uber die Krankenhauser leicht zuruck. 2025 konnte die
Zahl der Vermittlungen durch eine Rufbereitschaft an 28 Wochenenden einschlieBlich Feier-
tagen deutlich gesteigert werden. Zusatzlich konnten mehr junge Menschen uber Schulen
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und das erweiterte soziale Umfeld erreicht werden, was die gute Kooperations- und Netz-
werkarbeit unterstreicht.

Das Projekt HalT profitiert von der engen Zusammenarbeit mit seinen Kooperations-
partner*innen. Auch im Jahr 2025 fand ein regelmafiger Austausch mit dem Universitatskli-
nikum Frankfurt, dem Klinikum Hochst, dem St. Elisabethen-Krankenhaus, dem Hospital zum
Heiligen Geist, dem Krankenhaus Sachsenhausen, dem Clementine-Kinderhospital sowie
dem Sankt Katharinen-Krankenhaus statt. Dartber hinaus wurde die Kooperation mit der Po-
lizei Frankfurt, der Jugendkoordination der Polizei,
den Hausern des Jugendrechts und dem Drogenrefe-
rat der Stadt Frankfurt fortgefuhrt. Das Netzwerk
konnte ebenfalls um Einrichtungen der Jugendhilfe,
sowie verschiedenen Schulen der Stadt Frankfurt er-
weitert werden. Im Rahmen von Multiplikatorenschu-
lungen konnten im Berichtsjahr 118 Personen Uber
die bestehenden Kooperationspartner hinaus er-
reicht werden.

Dank dieser Zusammenarbeit konnten zielgruppen-
spezifische Angebote umgesetzt werden. Dazu zahlen
unter anderem eine Verteilaktion an Faschingssonn-
tag in der Frankfurter Innenstatt, sowie ein Stand am
Merianplatz im Rahmen der HalLT-Aktionswoche ,Al-
m . .
B e " kohol und Mental Health”. Dieser wurde zuvor in der
Eltern kﬁnnen - Frankfurter Rundschau mit einem ganzseitigen Arti-
mcht alles verhindern® kel bewo.rben. Wir freuen uns auf die weitere Zusam—
mmw“mmmm menarbeit und danken allen genannten Kooperati-
5 e g el e L T T?;.j onspartner*innen sehr. Im Rahmen von Veranstal-

Vombemaspiger 00 tungen und Angeboten, die die Zielgruppe direkt
Abbildung 3 Stephanie Melenk in einem Inter- adressiert hat, wurden 262 junge Menschen erreicht.
view der Frankfurter Rundschau anldsslich —|m Rahmen von Angeboten fir Fachkrafte konnten

der HalT-Aktionswoche 2025 .
107 Personen erreicht werden.

Stephanie Melenk

5.2 Frithintervention bei erstauffalligen Drogenkosumenten (FreD) &
Alkoholkonsumenten (AlFreD) - Gruppenintervention

Ein zentraler Baustein unserer Fruhinterventionsarbeit sind die Programme ,FreD“ und ,AlF-
reD“. Ziel ist es, Jugendliche und junge Erwachsene fruhzeitig fur Risiken des Substanzkon-
sums zu sensibilisieren, ihre Gesundheitskompetenz zu starken und eine reflektierte Haltung
zum eigenen Konsum zu fordern. Dies geschieht in interaktiven, bedarfsgerecht gestalteten
Gruppenworkshops auf Grundlage des Peer-to-Peer-Ansatzes. Der Austausch in der Gleich-
altrigengruppe senkt Hemmschwellen, fordert Offenheit und starkt Eigenverantwortung. Die
Beraterin begleitet moderierend und motivierend, sodass Fruhintervention als unterstutzen-
des und nicht kontrollierendes Angebot wahrgenommen wird.
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Die Zielgruppe umfasst 12- bis 25-Jahrige mit erstauffalligem oder regelmafigem Konsum
psychoaktiver Substanzen. Mit der Teillegalisierung von Cannabis entfiel der zuvor zentrale
Zuweisungsweg Uber Polizei, Staatsanwaltschaft und Hauser des Jugendrechts. Dadurch gin-
gen verpflichtende oder formalisierte Gruppenzuweisungen deutlich zurtick. Gleichzeitig wer-
den vermehrt Jugendliche mit komplexeren psychosozialen Belastungen erreicht, bei denen
ein standardisiertes Gruppenformat nicht immer indiziert oder von den Betroffenen akzep-
tiert wird. Die rucklaufigen Gruppenteilnahmen spiegeln somit veranderte Zugangswege und
Bedarfe wider, jedoch nicht einen geringeren Unterstutzungsbedarf.

Die Kooperation mit Polizei, Jugendhilfe, Schulen, Jugendberufshilfen und stationaren Ein-
richtungen wurde weiter ausgebaut, um alternative Zugangswege zu starken. 2025 konnten
133 Jugendliche und junge Erwachsene direkt erreicht sowie 196 Fachkrafte im Rahmen von
Schulungen und Netzwerktreffen eingebunden werden.

Erganzend wurde die Bedeutung fruher Zugange zur Suchthilfe auch offentlich sichtbar ge-
macht: In einem Fernsehbeitrag wurde die Rolle der Fruhintervention im Kontext der veran-
derten rechtlichen Rahmenbedingungen thematisiert und die Notwendigkeit niedrigschwel-
liger Angebote hervorgehoben. Frihintervention bleibt damit ein zentrales Handlungsfeld
und eine nachhaltige Investition in gesunde Entwicklungsverlaufe junger Menschen.

die

[Ratgeber|

Abbildung 4 Rebecca Wilhelm bei "die Ratgeber" zum Thema "Teillegalisierung"

Neben dem Interview in ,Die Ratgeber” berichtete Rebecca Wilhelm auch im Rahmen eines
Interviews in der Hessenschau anlasslich der Veroffentlichung der EKOCAN-Studie uber die
Auswirkungen, die 1,5 Jahre nach der Teillegalisierung von Cannabis in der Beratungspraxis
spurbar sind.

Im Berichtsjahr 2025 wurden vier kombinierte FreD- und AlFreD-Kurse durchgefuhrt, um wei-
terhin Gruppeninterventionen anbieten zu konnen. Zu Erstgesprachen wurden funf Personen
im Rahmen von FreD eingeladen (2024: 13) sowie neun Personen im Rahmen von AlFreD (2024:
0); zwolf Teilnehmende waren mannlich, zwei weiblich.

23



An den Kursen nahmen insgesamt 12 Personen teil (2024: 6), von denen 10 den Kurs erfolg-
reich abschlossen. Zwei weitere entschieden sich statt der Gruppenteilnahme fur jeweils drei
Einzelgesprache. Das Durchschnittsalter lag bei 18,3 Jahren (2024: 18,4) und blieb damit na-
hezu konstant.

FreD/AlFreD Gruppeninterventionen
16
14 13
12

10

A O o
~

N

Intake-Gesprach Kursteilnahme Kursabschluss

m2025 m2024

Die sehr gute Zusammenarbeit mit der Staatsanwaltschaft Frankfurt, dem Ké4 des Polizeipra-
sidiums Frankfurt, der Jugendkoordination der Polizei, den Hausern des Jugendrechts, dem
Drogenreferat der Stadt Frankfurt sowie den Vertreter*innen der stadtischen Schulen be-
stand auch im Jahr 2025 fort. Sie konnte daruber hinaus weiter ausgebaut werden. Wir freuen
uns auf die Fortsetzung der Kooperation und danken den genannten Institutionen fur ihre
bisherige Unterstutzung

Stephanie Melenk

5.3 Ausblick Fruhintervention in der Adoleszenz — FriDA

Im Berichtsjahr wurde erneut deutlich, dass Fruhintervention ein zentrales Aufgabenfeld der
JBS bleibt und weiterhin stark nachgefragt wird. Gleichzeitig hat sich die Form der Inan-
spruchnahme verandert: Wahrend die Angebote vor der Teillegalisierung tberwiegend im
Gruppensetting stattfanden, verlagert sich die Frihintervention zunehmend in das Einzelset-
ting sowie auf Initiativen des sozialen Umfelds.

Das Gruppenangebot Friihintervention erstauffalliger Drogenkonsument*innen (FreD) bleibt
fachlich bewahrt und wirksam. Die rucklaufige Nutzung des Gruppenformats in den Jahren
2024 und 2025 ist nicht als sinkender Bedarf zu verstehen, sondern steht im Zusammenhang
mit veranderten Zugangswegen und ausbleibenden formalen Zuweisungen.

Gleichzeitig zeigt sich eine veranderte Zielgruppe: Zunehmend werden Jugendliche mit kom-
plexen psychosozialen Belastungen, psychischen Komorbiditaten und konflikthaften familia-
ren Dynamiken erreicht. In diesen Fallen sind standardisierte Gruppenangebote haufig nicht
ausreichend passgenau. Es braucht flexiblere, intensivere und starker individualisierte Set-
tings.
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Vor diesem Hintergrund wurde ,FriDA - Fruhintervention in der Adoleszenz" als erganzender
Baustein etabliert. FriDA zeichnet sich dadurch aus, dass nicht primar der oder die Jugendli-
che im Zentrum steht, sondern das gesamte Familiensystem. Der Ansatz ist systemisch und
multidimensional angelegt und bezieht Eltern, familiare Interaktionsmuster, schulische Kon-
texte sowie weitere relevante Lebensbereiche mit ein.

Besonders ist, dass der Fokus im Rahmen von FriDA zunachst auf der Stabilisierung der Be-
ziehungsebene zwischen Eltern und Kind liegt. Eltern werden darin unterstutzt, ihre Erzie-
hungskompetenz, Kommunikationsfahigkeit und Selbstwirksamkeit zu starken. Erst auf
Grundlage einer tragfahigen emotionalen Beziehung konnen klare Regeln, Grenzen und Ver-
anderungsprozesse wirksam umgesetzt werden.

FriDA bietet damit einen niedrigschwelligen Zugang fiir Familien, in denen Jugendliche (noch)
keine eigene Beratungsbereitschaft zeigen. Es schlieBt eine Versorgungsliucke zwischen klas-
sischer Fruhintervention und ggf. notwendiger therapeutischer Behandlung und tragt somit
der zunehmenden Komplexitat jugendlicher Problemlagen Rechnung. Insgesamt zeigt sich,
dass sich weniger der Bedarf an Fruhintervention verandert, sondern vielmehr die erforder-
lichen Formate und Zugangswege. Auf diese Entwicklung reagiert die JBS mit einer gezielten
Weiterentwicklung ihres Angebots.

Stephanie Melenk & Rebecca Wilhelm

5.4 CaBS

Das Angebot ,Casemanagement und Beratung fur cannabiskonsumierende Schulerinnen und
Schiler” (CaBS) ist ein sekundarpraventives Projekt fiir Schiler*innen aller Schulformen in
Frankfurt. Im Mittelpunkt steht ein intensives Einzelberatungsangebot, das durch ein enges
Netzwerk an Kooperationspartnerinnen erganzt wird. Der individuelle Unterstutzungsbedarf
wird gemeinsam mit den Jugendlichen analysiert; bei Bedarf werden weiterfuhrende Hilfen
eingeleitet. Die Casemanagerin koordiniert den Gesamtprozess und uberpruft fortlaufend die
Wirksamkeit der MalRnahmen. Zugange erfolgen haufig uber Lehrkrafte, Angehorige, Jugend-
hilfe oder Justiz.

Ziel von CaBS ist es, konsumierende Jugendliche auf dem Weg zu einem selbstbestimmten
und moglichst drogenfreien Leben zu begleiten sowie drohende Konsequenzen wie Schul-
verweis, Wohnplatzverlust oder justizielle Probleme abzuwenden. Dazu gehoren die Reflexion
des eigenen Konsumverhaltens, die Forderung von Veranderungsmotivation sowie die Ver-
mittlung geeigneter Unterstutzungsangebote.

Im Jahr 2025 wurden im Rahmen von CaBS insgesamt 31 Schuler*innen, Auszubildende und
Studierende erreicht (2024: 35). Die Zahl der Beratungsgesprache blieb mit 185 Terminen wei-
terhin auf sehr hohem Niveau (2024: 191).

Daraus ergibt sich eine gestiegene Beratungsintensitat: Wahrend 2022 durchschnittlich 3,5
Gesprache pro Person gefuhrt wurden, lag der Wert 2025 bei rund 6 Gesprachen pro Person.
Dies bestatigt den Trend zu langeren und intensiveren Beratungsverlaufen und weist auf zu-
nehmend komplexe Problemlagen hin.
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Das Durchschnittsalter lag 2025 bei 19,4 Jahren (2024: 20,4 Jahre) und ist damit erneut gesun-
ken. Bei der Geschlechterverteilung zeigte sich eine deutliche Verschiebung zugunsten weib-
licher Ratsuchender: 19 der 31 beratenen Personen waren weiblich, 12 mannlich.

Geschlechterverteilung in %

82
63 61
37 39
18 I I
B Mannlich = Weiblich

Der Beratungsanlass war wie in den Vorjahren uberwiegend Cannabiskonsum bzw. eine ent-
sprechende Auffalligkeit. Die Konsummuster reichten von Probier- und Gelegenheitskonsum
bis hin zu schadlichem oder abhangigem Gebrauch.

Auffallig ist der Anstieg der Lebenszeitpravalenz weiterer illegaler Substanzen. Wahrend 2024
noch 57 % der Teilnehmenden angaben, mindestens einmal andere Substanzen konsumiert
zu haben oder aktuell zu konsumieren, lag dieser Wert 2025 bei 71 %, was einem Anstieg um
14 Prozentpunkte entspricht. Am haufigsten wurde Kokain genannt (n = 15), gefolgt von Ecs-
tasy (n = 13) und Amphetaminen (n = 9). Auch Opiate (n = 6) und Benzodiazepine (n = 6)
wurden, ahnlich wie im Vorjahr, vergleichsweise haufig berichtet.

Konsumerfahrung mit weiteren Substanzen
(Angaben in Personen)

16

12
10
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B Mannlich = Weiblich

26



Neben dem Substanzkonsum zeigten sich bei vielen Jugendlichen psychische Komorbiditaten
und neuroentwicklungsbedingte Storungsbilder. Von 31 Befragten gaben 54 % an, mindestens
eine gesicherte Diagnose zu haben. Von den 17 betroffenen Personen waren 15 weiblich und
zwei mannlich. Genannt wurden vor allem depressive Storungen (n=8), Angststorungen (n=5),
Traumafolgestorungen (n=5), ADHS (n=4), Essstorungen (n=3) sowie Borderline-Persdnlich-
keitsstorungen (n=2).

42 % der Teilnehmenden lebten bei mindestens einem Elternteil, jeweils 29 % wohnten
selbststandig oder in betreuten Wohnformen. Der leicht gestiegene Anteil betreuter Settings
verweist auf die psychosoziale Belastung der Zielgruppe.

Die Zugangswege blieben vielfaltig. Die meisten Vermittlungen erfolgten uber die Jugendhilfe
(n=10), daneben spielte das soziale Umfeld, insbesondere Eltern, eine wichtige Rolle. Zuwei-
sungen Uber die Justiz (n=2) blieben gering. Weitere Zugange erfolgten iiber Psychotherapeu-
tinnen und Psychotherapeuten sowie psychiatrische Kliniken, was die gute Vernetzung im
Versorgungssystem zeigt.

Vernetzung und die Einbeziehung von Bezugspersonen sind zentrale Elemente des Casema-
nagements. Bei 51 % der Falle konnte 2025 eine strukturierte Zusammenarbeit mit weiteren
Akteur*innen umgesetzt werden. Kooperationen umfassten insbesondere Jugendhilfe, Eltern,
Schulsozialarbeit und Psychotherapie.

Die dargestellte Entwicklung lasst sich unter anderem durch fruhere Sensibilisierung im Hil-
fesystem, eine verbesserte Erreichbarkeit junger Frauen und eine insgesamt wachsende psy-
chosoziale Komplexitat erklaren. Sie unterstreicht die Notwendigkeit eines eng vernetzten
und individualisierten Casemanagements, das substanzbezogene und psychische Problem-
lagen gleichermalien berucksichtigt.

Linda Hohmann
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6 Fazit und Ausblick

Das Jahr 2025 war fur die Jugendberatung und Suchthilfe am Merianplatz durch eine hohe
Arbeitsdichte, steigende Fallzahlen und eine zunehmende fachliche Komplexitat gepragt. Die
Beratungsverlaufe zeigen verstarkt Mehrfachbelastungen, Mischkonsum und komorbide psy-
chische Storungsbilder. Gleichzeitig verandern sich Zugangswege und Interventionsformate:
Fruhintervention findet haufiger im Einzelsetting statt, Angehorige nehmen deutlich starker
Unterstutzung in Anspruch, und die Anforderungen an Koordination und Vernetzung steigen.

Die Daten verdeutlichen, dass Suchthilfe zunehmend im Spannungsfeld von Sucht, psychi-
scher Erkrankung und sozialen Belastungslagen agiert. Insbesondere im Jugendbereich zeigt
sich, dass substanzbezogene Problematiken haufig eingebettet sind in komplexe familiare
und psychiatrische Konstellationen. Dies erfordert flexible, systemisch ausgerichtete und
multiprofessionell abgestimmte Vorgehensweisen.

Ein zentraler Schwerpunkt fur das Jahr 2026 liegt daher in der strukturellen Etablierung und
fachlichen Verankerung der Angebote fur Angehorige. Ziel ist es, diese noch systematischer
zu starken, indirekte Zugange zu Betroffenen auszubauen und Versorgungslucken bei fehlen-
der Behandlungsmotivation zu schliellen. Parallel dazu wird die Netzwerk- und Kooperati-
onsstruktur weiter ausgebaut. Angesichts komplexer Fallkonstellationen gewinnt die enge
Zusammenarbeit mit Jugendhilfe, Schulen, psychiatrischen Einrichtungen, niedergelassenen
Therapeut*innen sowie weiteren Fachstellen weiter an Bedeutung, um eine verlassliche, ab-
gestimmte und zeitnahe Weitervermittlung im Hilfesystem zu ermoglichen.

Ein weiterer Fokus liegt auf der gezielten fachlichen Qualifizierung der Mitarbeitenden im
Umgang mit psychiatrischen Erkrankungen und komplexen Komorbiditaten. Fortbildungen,
Supervision und fachlicher Austausch sollen die Handlungssicherheit im Spannungsfeld von
Suchtberatung und psychischer Erkrankung weiter starken.

Die JBS wird ihre Angebote auch kunftig evidenzbasiert, niedrigschwellig und bedarfsgerecht
weiterentwickeln. Die Entwicklungen des Jahres 2025 zeigen deutlich: Suchthilfe ist zuneh-
mend Schnittstellenarbeit. Eine stabile personelle Ausstattung, tragfahige Netzwerke und
kontinuierliche fachliche Weiterentwicklung sind zentrale Voraussetzungen, um den wach-
senden Anforderungen auch kunftig gerecht zu werden.

Wir mochten an dieser Stelle allen Kooperationspartner*innen, Forderern und Mitarbeiten-

den fur ihre wertvolle Unterstutzung danken und freuen uns darauf, auch im Jahr 2026 ge-
meinsam neue Herausforderungen zu meistern und unser Hilfesystem weiter zu starken.
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8 Unser Leitbild — Unsere Grundsatze

Unser Verein ist 1975 aus dem Haus der katholischen Volksarbeit in Frankfurt her-
vorgegangen. Wir sind assoziiertes Mitglied im Diozesancaritasverband Limburg.
Grundlegend fur unsere Arbeit ist unser christlich humanistisches Menschenbild
und der in der UN-Behindertenrechtskonvention formulierte Anspruch, Inklusion
in allen Lebensbereichen zu fordern.

Unsere Aufgabenfelder sind derzeit funf Bereichen zugeordnet: Jugendberatung
und Suchtberatung, Rehabilitation und Pflege, Betreutes Wohnen, Jugendhilfe, Bil-
dung und Erziehung. Fur den Verein und jede Einrichtung wird jahrlich eine fach-
gerechte Zielplanung erstellt.

Wir begleiten unsere Klientel in ihrer aktuellen Lebenssituation, fordern ihre Kom-
petenzen und starken ihre personlichen Ressourcen auf dem Weg zu selbststandi-
ger und selbstbestimmter Teilhabe.

Wir verpflichten uns bei der Planung, Gestaltung und Realisierung der Angebote
die kulturellen, sozialen und personlichen Kontexte der Beteiligten in den Hilfe-
prozess einzubeziehen.

Wir treten fur die gesellschaftliche und kulturelle Teilhabe unserer Klientel ein
und ergreifen fur sie Partei. In diesem Zusammenhang gilt es, Unterstutzungspro-
zesse zu schaffen, die personenzentriert, sozialraumorientiert und flexibel mog-
lichst weitgehende Teilnahme ermaoglichen.

Unsere Arbeit orientiert sich am hochstmoglichen fachlichen Niveau. Es gehort zu
unserer Leistungsverantwortung, Notlagen und Risiken fruhzeitig zu erkennen und
unsere Hilfeangebote entsprechend weiterzuentwickeln. Wir achten jedwede Form
von Gewalt, insbesondere auch sexualisierte oder rassistisch motivierte Gewalt.
Unsere Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter handeln verantwortungsvoll, kreativ und
fachkundig. Sie bilden sich weiter, schlagen Verbesserungen vor, sind aufgeschlos-
sen fur die modellhafte Erprobung neuer Unterstutzungsprojekte und wirken hier-
bei aktiv mit.

Unsere Arbeitsweise ist teambezogen bei klar definierter Leitungsstruktur. Unsere
Leitungskrafte praktizieren einen kooperativen Fuhrungsstil, delegieren Verantwor-
tungsbereiche und verstehen sich als Vorbild.

Eine wirtschaftliche, sparsame und transparente HaushaltsfUhrung mit einem um-
fassenden Risikomanagement ist in unserem Verein eine von allen anerkannte
Praxis.

Die Qualitatsentwicklung in unserem Verein erfolgt nach dem Modell der Europai-
schen Gesellschaft fir Qualitatsmanagement (EFQM). Die Angebote des Vereins
werden regelmaliig auditiert und zertifiziert. Die eingesetzten Zertifizierungsver-
fahren entsprechen den Vorgaben unserer Leistungstrager.

Die Mitglieder des Vereins sowie der Vorstand fordern, begleiten, steuern und ver-
antworten die Arbeit unseres Vereins gemeinsam mit der Geschaftsfuhrung.
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Jugendberatung und Suchthilfe am Merianplatz

Musikantenweg 39, 60316 Frankfurt am Main
Fon: 069 9433030
E-Mail: jbsmerian@jj-ev.de

www.jbsmerian.jj-ev.de

Ihr Beitrag hilft Jede Spende verbessert die Lebensbedingungen von Kindern und
Jugendlichen sowie hilfsbedirftigen Erwachsenen. Hier konnen Sie unsere Arbeit

unterstutzen. Herzlichen Dank!

Jugendberatung und Jugendhilfe e.V.
Gutleutstralle 160-164 - 60327 Frankfurt
Fon: 069 743480-0 - www.jj-ev.de

Der Verein Jugendberatung und Jugendhilfe e.V. besteht seit 1975 und ist Trager von
Einrichtungen und Diensten im Bereich der Jugend-, Eingliederungs- und Sucht-
hilfe. In Hessen und Rheinland-Pfalz betreiben wir im Verbund an lber 70 Standor-
ten Angebote zur Pravention, Suchtberatungsstellen, Substitutionsambulanzen, ein
Krankenhaus, Fachkliniken der medizinischen Rehabilitation, Betreutes Wohnen,
Schulen, Wohn- und Pflegeeinrichtungen sowie ambulante Dienste und stationare
Einrichtungen fiir Kinder, Jugendliche und deren Familien. Der Verein beschaftigt
rund 1.400 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter.

Hilfsbedirftige Menschen werden in ihrer aktuellen Lebenslage begleitet, ihre
Kompetenzen gefordert und ihre Ressourcen auf dem Weg zu selbststandiger und
selbstbestimmter Teilhabe gestarkt. Die Arbeit von JJ e. V. orientiert sich am
hochstmoglichen fachlichen Niveau. Zur Leistungsverantwortung gehort es, Notla-
gen und Risiken friihzeitig zu erkennen, fachkundige Beratung, Behandlung und Le-
benshilfe anzubieten sowie Hilfeangebote entsprechend weiterzuentwickeln.

Der gemeinnutzige Tragerverein ist assoziiertes Mitglied im Diozesancaritasverband
Limburg und ist mit seinen Einrichtungen fiir den Geltungsbereich der ambulanten,
stationaren Suchthilfe sowie Angebote der stationaren Jugendhilfe nach DIN EN
ISO 9001:2015 und MAAS BGW flir ISO zertifiziert.



