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Übersicht

• Tätigkeiten des Kompetenzzentrums Sucht in Zusammenhang mit COVID-19 und 

welche Herausforderungen stellt eine Pandemie für ein Sucht-Monitoring?

• Was wissen wir bislang zu Auswirkungen der Corona-Pandemie auf 

Substanzkonsum?

• Was wissen wir bislang zu Auswirkungen der Corona-Pandemie auf die 

Behandlung von Menschen mit Suchterkrankungen?
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Bestandsaufnahme

Eine Bestandsaufnahme ist (…) eine dokumentierte Untersuchung einer Vielzahl von 

einzelnen Gegenständen in Hinsicht auf ein oder mehrere bestimmte Merkmale, 

die Vollständigkeit zum Ziel hat.

Die Erfassung erfolgt über einen gewissen Zeitraum einmalig, in periodischer oder 

unregelmäßiger Wiederholung oder kontinuierlich.
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Tätigkeiten des Kompetenzzentrums Sucht in Zusammenhang mit COVID-19
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Im Rahmen spezieller “Corona-Projekte”

• „Sucht(behandlung) in der Krise“

• im Auftrag der Stiftung Anton-Proksch Institut und co-finanziert durch BMSGPK

• Experteninterviews, Sekundärdatenanalyse und Literaturstudie

Im Rahmen unserer “normalen” Tätigkeiten

• Analysen und Berichtlegung auf Basis von

• Befragungsdaten (u.a. Repräsentativerhebung zu Verhaltensweisen mit 
Suchtpotential)

• Wirtschaftsdaten (Alkohol, Nikotin, Glücksspiel)

• Behandlungsdaten (DLD, DOKLI)

Im Rahmen des REITOX Netzwerks

• Austausch mit EMCDDA 

• „quick assessments“ und „mini online surveys“



Welche Datenquellen stehen zur Verfügung?
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Österreichweite 
Routinedaten 

•z. B. Behandlungs-
bereich, 
Wirtschaftsdaten 

•Meldefristen und 
Maßnahmen der 
Qualitätssicherung

•kurzfristige 
Analysen kaum 
möglich

Repräsentative 
Bevölkerungs-
erhebungen

•Repräsentativität

• lange Vorlaufzeiten 
(Fragebogen, 
Auswahl der 
Stichprobe, große 
Anzahl an 
Interviews, 
Datenbereinigung 
und -auswertung). 

•Häufig bei 
Publikation nicht 
mehr tagesaktuell  

Onlinebefragung 
mittels 

Schneeballverfahren

•European 
Websurvey on 
Drugs, Onlinestudie 
von Checkit! und Z6 

•schnelle und 
kostengünstige 
Alternative

•Einblicke in das 
Verhalten 
bestimmter 
Subpopulationen, 
aber nicht 
repräsentativ

Erhebungen mit 
Längsschnittdesign

•können 
Veränderungen im 
Zeitverlauf 
darstellen zu 
können

•Problem der 
Panelmortalität

Experten-
befragungen 

•Schnelle 
Gewinnung von 
Überblickswissen 

•Helfen bei der 
Kontextualisierung 
von Daten

•abhängig von der 
Auswahl der 
befragten 
Experten/ 
Expertinnen



Rahmenbedingungen Frühjahr 2020 – Herbst 2021

Darstellung: Bachmayer 2021
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AUSWIRKUNGEN AUF DAS KONSUMVERHALTEN



Auswirkungen auf das Alkoholkonsumverhalten 1

• Rückgang des Pro-Kopf-Alkoholkonsums in der 

Gesamtbevölkerung für 2020 von 3 % bis 6 %. 

Konsumverlagerung in den privaten Raum 

(Bachmayer et al. 2021)

• Veränderungen im Problemprofil: z. B. Rückgang von 

Straßenverkehrsunfällen (Bachmayer et al. 2021), Anstieg von 

häuslicher Gewalt (Rehm et al. 2020)

• Konsumanstiege häufiger bei Frauen, Personen mit hohem 

Durchschnittskonsum und Personen mit niedrigen 

Bildungsabschlüssen (Strizek et al. 2021a)

• Einsamkeit, soziale Isolation und Wegfall von Tagesstruktur 

als Risikofaktoren bei Personen mit 

problematischen/riskanten Konsum (Suchtbehandlung in der Krise, 2020)
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Auswirkungen auf das Alkoholkonsumverhalten 2

• Europaweite Erhebung zu Beginn der Pandemie (Killian et al. 2021)

− Rückgang des durchschnittlichen Alkoholkonsums in fast allen 
Staaten

− Konsumrückgang stark bedingt durch Rückgang an HED 

− Konsumrückgänge geringer bei Personen mit geringem Einkommen 
und Personen mit hoher Stressbelastung

• Systematic Review auf Basis von 53 Bevölkerungsstudien 
(Schmidt et al. 2021)

− Indizien für eine Polarisierung des Konsums (mehr Abstinente und 
Problemkonsument:innen, weniger Gelegenheitstrinker:innen)

− Risikofaktoren für einen Konsumanstieg

− riskanter Konsum vor der Pandemie

− Betreuungspflichten

− Stressbelastungen und Angsterkrankungen

− Aktuelle Behandlung wegen psychischen Erkrankungen
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Auswirkungen auf das Tabakkonsumverhalten

• Geringfügige Änderungen beim Anteil der täglich Rauchende

• Ähnlich großer Anteil an Personen, die ihren Konsum reduziert 

oder gesteigert haben

• Bei Frauen hat sich der Zigarettenkonsum während des ersten 

Lockdowns stressbedingt erhöht (Strizek et al. 2021)

• Einsame Menschen haben häufiger Rauchverhalten intensiviert 
(Schiestl, 2020 [Corona-Panel Uni Wien])

• Zigarettenverkaufszahlen inkl. Dunkelzifferschätzungen sprechen 

für ein Gleichbleiben der 2020 insgesamt konsumierten Menge. 
(Schmutterer et al., 2021)
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Auswirkungen auf den Konsum von illegalen 

Substanzen

• Abwasserepidemiologische Analysen (EMCDDA 2021)

− geringer Rückgang von Amphetamin, Kokain und MDMA, Anstieg 
von Methamphetamin (Innsbruck 2020)

• Drogenmärkte (BMI, 2021) 

− keine auffälligen Veränderungen hinsichtlich Verfügbarkeit, 
Preisstabilität und Qualität. 

− Keine große Verschiebungen des Suchtmittelhandels ins 
Internet/Darknet. 

• Experteneinschätzungen (Suchtbehandlung in der Krise bzw. Priebe/Busch 2021)

− Regional: anekdotische Berichte von einem verstärktem Umstieg 
von illegalen Substanzen auf Medikamente (Benzodiazepine) oder 
Alkohol. 

− Aber auch: erhöhter Konsum von aufputschenden Substanzen 
(Kokain und vor allem Amphetamin), aber Cannabis. 

− Erhöhte Belastungen (soziale Ausgrenzung, Einkommens‐ oder 
Arbeitsplatzverlust) und gestiegene psychische Morbidität 
(Depressionen, Angstzustände)
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Auswirkungen auf Glücksspiel

• Rückgang des Einsatzes bei Glücksspiel und

Sportwetten (-24 %), Anstieg bei Online-Glücksspiel

(+ 7 %) (Branchenradar 2021)

• Tendenziell höheres Gefährdungspotenzials bei

Online-Glücksspiel durch ausgeweitete Verfügbarkeit

und Breite an Spielmöglichkeiten (Hayer et al. 2019)

• Erfahrung bisheriger Krise: prekären finanzielle Lage

verstärkt Hoffnung auf Gewinne durch Glücksspiel
(Hakansson 2020)
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AUSWIRKUNGEN AUF DIE SUCHTBEHANDLUNG



Qualitative Veränderung der Behandlungspraxis 1

• Komorbidität und psychosoziale Belastungen haben als Themen in der 

Behandlung an Bedeutung gewonnen

• Veränderung des Klientenprofils durch Veränderungen im Zugang zu anderen 

Versorgungsbereichen (z. B. eine geringere Verfügbarkeit von medizinischer 

Hilfe im niedergelassenen Bereich)

• große Einschränkungen bei Gruppentherapie/ Beschäftigungsprojekte/Angebote 

Tagesstruktur (soziale Komponenten von Angeboten) 

• Stabile und bereits in Behandlung befindliche Klienten/Klientinnen konnten mit 

Umstellung besser umgehen als instabile/multimorbide und 

Erstbehandlungen

14



Qualitative Veränderung der Behandlungspraxis 2

• Telehealth-Angebot (Telefon oder Videotelefonie):

− Für manchen Klientengruppen sinnvolle Ergänzung zu persönlichen Kontakten

− Hürden auf Klientenseite: ökonomische Ressourcen, computer literacy, Komorbidität

− Es fehlen Leitlinien und Empfehlungen, bei welchen Personen und auf welche Weise (z. B. mit 

welchen Plattformen oder Applikationen) Telehealth-Angebote zum Einsatz kommen

• Organisatorische Herausforderungen und Belastungen auf Seiten der 

Mitarbeiter:innen der Suchthilfe 

− Erhöhte logistische Herausforderungen, wechselnde behördliche Auflagen 

− Arbeiten im Home-Office: Verschwimmen von Arbeit und Privatem, Flexibilitätsanforderung 

− Arbeit vor Ort: Gefahr der Ansteckung, erhöhte Hygienemaßnahmen 

− Routine/Gewöhnungseffekte vs. „es geht die Luft aus“. 
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Quantitative Auswirkungen auf die Suchtbehandlung (Drogen)
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DOKLI stationär** DOKLI ambulant**

** Veränderung zwischen 2017-2019 und 2020 (aufgrund von Schwankungen bezüglich der Anzahl datenmeldender 
DOKLI‐Einrichtungen wurde für den Vergleich der Veränderung ein Mittelwert von drei Jahren herangezogen) 
Erstbehandlungen: Personen, die im jeweiligen Jahr erstmals behandelt wurden; Behandlungsbeginne: Personen, die im jeweiligen
Jahr mit einer Behandlung begonnen haben (und vormals schon einmal behandelt wurden); Behandelte (gesamt): alle Personen, die
im jeweiligen Jahr behandelt wurden 
Quellen: DOKLI, Berechnung und Darstellung: GÖG/ÖBIG (Anzenberger et al. 2021)
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Quantitative Auswirkungen auf die Suchtbehandlung (Alkohol)
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• Ähnliche Verläufe zeigen auch 

bei anderen Diagnosen 

(Ausnahme: Herzinfarkte)

• Gründe für den Rückgang in 

anderen Versorgungsbereichen 

(Eglau et al. 2021)

− Reduzierte Kapazitäten, 

weniger Aufnahmen

− Unsicherheit und 

Ansteckungsängste bei 

Patienten/Patientinnen

− Tw. reduzierter 

Behandlungsbedarf 

(z. B. Unfälle)
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Anmerkung: Aufenthalte mit Hauptdiagnose F10.2 und F10.3
Quelle: BMSGPK – Diagnosen‐ und Leistungsdokumentation der österreichischen Krankenanstalten; 
Berechnung und Darstellung: GÖG/ÖBIG



Erwartungshaltung: erhöhter Unterstützungsbedarf

- ein wahrscheinlicher „Aufholeffekt“ für die Jahre 2022 und 2023 aufgrund 

einer reduzierten Behandlungsinanspruchnahme 2020 und 2021. 

- Erhöhte Nachfrage nach Unterstützungsmöglichkeiten bei Personen mit 

erhöhter psychosozialer bzw. Stressbelastung und Konsumanstieg als 

Coping-Mechanismus. 

- Eine Erhöhung der Betreuungsintensität aufgrund eines Corona-bedingt 

verspäteten Behandlungsbeginns sowie einer Zunahme von psychosozialen 

Problemen in Folge der Krise.  

- Der Ausfall vieler suchtpräventiver Maßnahmen während der Krise.
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Erwartungshaltung: transformatorisches Potenzial (?)

• Zäsur/”Mutter aller Krisen” oder Skepsis gegenüber dem 
“Rausch des Epochalen” (Lessenich 2020)

• Flexibilisierung von Suchthilfeangeboten (wann wo auf 
welche Weise Unterstützung angeboten wird) 

• ein verstärktes Vertrauen in die Fähigkeit von 
Klienten/Klienten zum eigenverantwortlichen Handeln

• amtsärztlichen Vidierung bei Dauerverschreibungen von 
Substitutionsmedikamenten

• “A revised and modernized addiction treatment network 
must include improved access to care, facilitated where 
appropriate by technology; more integrated care with 
addiction specialists supporting non-specialists; and 
reducing the stigma experienced by people with SUDs.” 
(Lopez-Payo, 2021)



LIMITATIONEN UND ZUSAMMENFASSUNG



Herausforderungen bei der Interpretation

• Mit unterschiedlichen Methoden werden unterschiedliche Zielgruppen erreicht und Aussagen 

können teilweise Widerspruch erzeugen. Beispiel: Entwicklung des Pro-Kopf-Alkoholkonsums vs. 

Entwicklung bei Problemgruppen

• Mehrere Effekte können eine Messgröße beeinflussen. Beispiel: sind sinkende Behandlungszahlen 

Ausdruck eines reduzierten Bedarf oder einer reduzierten Verfügbarkeit?

• Ein Effekt kann in unterschiedliche Richtungen wirken: Beispiel: Auswirkungen soziale 

Einschränkungen auf soziale Trinker vs. bei Einsamkeit als Konsummotiv 

• Ein Effekt muss nicht einem linearen Zusammenhang folgen: Beispiel: „je prekärer, desto stärker 

belastet“ vs. „nichts mehr zu verlieren“

• Im Zeitverlauf können Effekte an Bedeutung gewinnen bzw. verlieren: Kurzfristige 

Angebotsreduktion (Reduktion) vs. langfristige erhöhte Stressbelastung (Anstieg)

• Auch andere Bereiche sind mit derselben Problematik konfrontiert (Suizide, häusliche Gewalt) bzw. 

waren auch bei anderen Big Events sichtbar (Zalopa, 2021)
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Zusammenfassung

• Es gibt nicht einen homogenen Effekt der Pandemie auf Konsumverhalten, 

sondern eine Vielzahl von unterschiedlichen Effekten, die sich je nach 

Substanzart, Eigenschaften der Klienten/Klientinnen und Zeitpunkt deutlich 

unterscheiden. 

• Erfordernis von detaillierteren (Subgruppen-)Analysen zusätzlich zu globalen 

Trends, Zusammenschau unterschiedlicher Ansätze zur Validierung von 

Einzelaussagen sinnvoll

• Deutliche Effekte auf die Behandlung in quantitativer und qualitativer Hinsicht

• Viele Auswirkungen erst mit Verzögerung sichtbar und Prognosen beinhalten 

immer das Risiko falsch zu legen.
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