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effektive und erfolgversprechende

Frederick Groeger-Roth, Burkhard Hasenpusch,
Landespraventionsrat Niedersachsen

In den letzten Jahren ist das Interesse an einer ,,Evidenz-Basierung” der Pra-
vention stetig gestiegen. Unter dem Stichwort ,What works?" - ,was
wirkt?” wird vor allem im angloamerikanischen Raum viel mit Empfeh-
lungslisten von getesteten Programmen gearbeitet. Auch hierzulande wird
seitens der Praxis vor Ort oft das BedUirfnis geduBert, mehr Informationen
uber nachgewiesen wirksame Ansatze zu erhalten. Der Ruf nach solchen
Ubersichten sollte nicht mit dem Wunsch nach ,einfachen Rezepten zum
Nachkochen" verwechselt werden, ,einfach” ist die Umsetzung eines guten
Programms in den seltensten Fallen. Auf kommunaler, Landes- und Bun-
desebene lassen sich zudem immer wieder Stimmen vernehmen, die for-
dern, das Wissen aus Evaluationen zu vermehren, um zu beantworten, ob
bestehende Finanzierungen eine gute Investition in die Zukunft darstellen
oder nicht (vgl. auch die Ausftihrungen in BMI/BMJ 2006: 676ff). Mit der
,Griinen Liste Pravention“ mbchte der Landespréaventionsrat Niedersachsen

eine Lucke in dieser Hinsicht schlieBen.

Die ,Grune Liste Pravention” liefert
Informationen, welche getesteten Pra-
ventionsprogramme in Deutschland
verflugbar sind und wie sicher es ist,
dass diese Programme die gewilinsch-
ten Ergebnisse liefern. Die Programme
werden nach einem einheitlichen
Schema beschrieben und die Pro-
grammbeschreibungen sollen mog-
lichst viele praxisrelevante Informatio-
nen Uber die eingesetzten Methoden,
die Ziele und Zielgruppen etc. enthal-
ten. Die Datenbank ist &ffentlich zu-
ganglich unter  www.grune-liste-
pravention.de.

Ausgangslage

In Deutschland existiert eine Flle
von Programmen, die zum Ziel haben,
der Gewalt, der Kriminalitit, dem
Suchtverhalten und anderen Problem-
verhaltensweisen von Kindern und Ju-
gendlichen vorzubeugen. Diese Pro-
gramme sind in Bereichen wie der El-
tern- und Familienbildung, der Kompe-
tenzférderung bei Kindern und Ju-
gendlichen, in der Kindertagesstaitte
und der Schule oder im sozialen Um-
feld der Nachbarschaft zu finden. Imin-
ternationalen Vergleich liegen in
Deutschland zwar nur wenige hoch-

wertige Evaluationsstudien vor, die zei-
gen, welche Programme tatsachlich
wirksam sind. Aber in den letzten Jah-
renist viel Bewegung in dieses Feld ge-
kommen. Die Zahl der Evaluationsstu-
dien steigt langsam, aber stetig an. Mit
einer durchgeflihrten Evaluation zu
werben, gehdrt mittlerweile schon
zum ,guten Ton" bei den standardisier-
ten Programmen auf dem Markt. Daher
rickt die Beurteilung der Giite und
Aussagekraft der Evaluation in den
Mittelpunkt. Mit dieser Beurteilung
darf die Praxis nicht allein gelassen
werden, unabhdngige Stellen sollten
sich aufgefordert flinlen, auf der Basis
von hachvollziehbaren Kriterien Uber-
sichten zur Evaluationsgilite von Pra-
ventionsprogrammen zu erstellen.

Mit der Fullle der Angebote ist die
Qual der Wahl fUr die Praxis verbunden.
Die Unubersichtlichkeit des Angebotes
tragt dazu bei, dass potenzielle Nach-
frager aus Kommunen, Schulen, Kitas
und Familien mit dem Problem kon-
frontiert sind, zu beurteilen, welches
Angebot fur sie in ihrer spezifischen Si-
tuation am geeignetsten ware. Einer
der Grinde flr die recht geringe Ver-
breitung von getesteten und wirksa-
men Programmen durfte auch diese
UnuUbersichtlichkeit sein.

im Blick

Ziele der Grunen Liste Pravention

Trotz der Defizite an Evaluationsfor-
schung kénnen die in Deutschland
angebotenen Praventionsprogramme
nach der Gute ihrer Wirkungsuberpri-
fung und ihrer Konzeptqualitat unter-
schieden werden. Die Datenbank ,Gri-
ne Liste Pravention” bietet auf der Ba-
sis nachvollzienbarer Kriterien einen
Uberblick Uber empfehlenswerte Pra-
ventionsansitze in den Bereichen Fa-
milie, Schule, Kinder/Jugendliche und
Nachbarschaft: Welche Programme
kédnnen mit Aussicht auf Erfolg wo,
wann und wie eingesetzt werden, um
die Entwicklung von Kindern und Ju-
gendlichen zu unterstiutzen? Auf wel-
che Weise beugen diese Programme
der Entstehung oder der Verfestigung
von Problemverhaltensweisen vor?
und schlieBlich: Was weiB man daruber,
ob diese Programme funktionieren
und zu welchen Ergebnissen sie fuh-
ren?

Mit der ,Grinen Liste Pravention” ist
ausdricklich die Zielstellung verbun-
den, die Verbreitung getesteter Pra-
ventionsprogramme zu férdern. Aus
Sicht des Landespraventionsrates Nie-
dersachsen ist dadurch ein Gewinn filr
viele Praventionsbereiche zu erwarten
(z.B. bei der Forderung der Erzie-
hungskompetenz von Eltern und der
sozialen und emotionalen Kompeten-
zen von Kindern und Jugendlichen, der
Verringerung von Bullying/Mobbing an
Schulen etc.). Das gestufte Bewer-
tungssystem soll zudem ein Anreiz fur
Anbieter sein, die Evaluationsqualitat
von Programmen zu erhdhen. Das Sys-
tem ist so gestaltet, dass es konkrete
Hinweise darauf gibt, wie der Wirksam-
keitsnachweis verbessert werden
kann, ohne dass die ,Einstiegshurden”
unrealistisch hoch gehdangt werden
(s. u.).

Wir teilen die Ansicht, dass es in der
Pravention sicher viele Arbeitsfelder
gibt, die sich als ,wenig formalisierte
padagogische Settings” (C. Luders) be-
schreiben lassen - und die auch in Zu-
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kunft diesen Charakter sinnvollerweise
beibehalten werden. Die Orientierung
an der bestmoéglichen Qualitdt der An-
gebote fur Eltern, Kinder und Jugendli-
che sollte aber im Vordergrund stehen
- und hier liegen die Starken evaluier-
ter Programme mit Wirkungsuberpru-
fung im Unterschied zu ,selbstge-
strickten” Ansdtzen ohne Belege flr
die Wirksamkeit.

Aufnahmekriterien

Die Auswahl- und Bewertungskrite-
rien fur die ,Grune Liste Pravention”
wurden im Rahmen des Modellver-
suchs ,SPIN - Sozialraumliche Praventi-
on in Netzwerken. Implementierung
des Programms ,Communities That
Care - CTC' in Niedersachsen" des
Landespraventionsrates Niedersach-
sen entwickelt (siehe www.ctc-info.de).
CTC ist eine in den USA entstandene
Praventionsstrategie, die Kommunen
dabei unterstitzen soll, ihre Praventi-
onsaktivitdten zielgerichtet und wirk-
sam zu gestalten (siehe auch Groeger-
Roth in forum Kkriminalpravention
4/2010). Ein Instrument von CTC ist
eine Empfehlungsliste getesteter Pra-
ventionsprogramme (siehe Catalano/
Hawkins 2004). Der LPR hat Ressourcen
aus dem Modellversuch daflir einge-
setzt, eine solche Empfehlungsliste flr
die deutsche CTC-Anwendung zu ent-
wickeln. Daher umfasst die ,Griine Liste
Pravention” derzeit nur Programme,
die sich auf die Ziele von CTC beziehen
lassen: Pravention von jugendlichem
Problemverhalten in den Bereichen
Gewalt, Delinquenz, Alkohol- und Dro-
genmissbrauch, Schulabbruch, fruhe
Schwangerschaften, Depressionen und
Angste. In Frage kommen Programme,
die diesen Verhaltensweisen zugrun-
deliegende Risikofaktoren senken oder
entgegenwirkende Schutzfaktoren
starken kénnen.

Uber eine intensive Literatur- und In-
ternetrecherche wurden durch diesen
Filter um die 150 md&gliche Programm-
Kandidaten fur die ,Grlne Liste Praven-
tion" identifiziert. Die Auswahl und die
Bewertung der Programme wurden
von der Arbeitsgruppe SPIN des LPR
nach den unten dargestellten Kriterien
vorgenommen. Die Programmtrager
wurden jeweils nach daflr fehlenden
Informationen gefragt. In einem weite-
ren Schritt wurden die Programmtra-
ger um Kommentare zu den getroffe-
nen Einordnungen und Darstellungen
gebeten.

Der Landespraventionsrat weist da-
rauf hin, dass er, bzw. seine Mitarbeiter

mit keinem der in Frage kommenden
Programme verbunden sind und keine
Interessenskonflikte in dieser Richtung
vorlagen. Diese Unabhangigkeit von
den Programmanbietern ist u. E. eine
wichtige Voraussetzung, eine Empfeh-
lungsliste mit der nétigen Legitimitat
auszustatten.

Aufgenommen in die Grine Liste
Pravention werden keine zeitlich oder
raumlich begrenzten ,Projekte”, son-
dern nur MaBnahmen, die der folgen-
den Definition flr ein Praventions-Pro-
gramm entsprechen:

Ein Programm soll eine MaBnahme
oder eine Intervention sein, die
m auf Replizierbarkeit an einem ande-

ren Ort oder zu einem spateren Zeit-
punkt angelegt ist (durch eine explizi-
te Handlungsanleitung, z. B. ein ge-
schriebenes Manual, Ablaufschema
etc.)
m auf ein oder mehrere (Uberprif-, bzw.
messbare) Ziele hin orientiert ist
= fiir die jeweiligen Teilnehmer zeitlich
begrenzt ist, aber als MaBhahme auf
Dauer angeboten werden kann
m und zusdtzlich zu einer vorhandenen
Basisstruktur durchgefthrt wird.
~Praventionsprogramme"” sollen
Programme sein, die starten, bevor das
problematische Verhalten bei der Ziel-
gruppe auftritt oder sich stabilisiert.
Die Zielgruppe kann universell (an alle -
Z. B. Schuler einer Schule - gerichtet),
selektiv (an Gruppen mit erhéhtem Ri-
siko gerichtet) oder indiziert (Personen
mit ersten Anzeichen von Problemver-
halten) gewahlt sein (siehe die Definiti-
on der Praventionsebenen in 0'Con-
nell/Boat/Warner 2009). Im Rahmen der
,Grinen Liste Pravention” werden v. a.
universell oder selektiv ausgerichtete
Programme aufgenommen, da dies
der Ausrichtung von Communities That
Care entspricht.

Weitere Auswahlkriterien sind:

FUr das jeweilige Programm muss
mindestens eine aussagekraftige Eva-
luationsstudie aus dem deutschspra-
chigen Raum vorliegen.

Das Programm ist in Deutschland
implementierbar. Das beinhaltet die
Verflugbarkeit von Materialien, Trai-
nings oder technischer Unterstiutzung
bei der Implementierung; es sei denn,
das Programm ist ohne gesonderte
Unterstltzung umsetzbar.

Bewertungskriterien flr die
aufgenommenen Programme

Die ,Griune Liste Pravention” will den
Stand des Wirkungsnachweises von
ausgewadhlten Programmen maoglichst
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genau abbilden. Die Entwicklung der
Evaluationsforschung in Deutschland
ist nicht so weit fortgeschritten, dass
€S unseres Erachtens Sinn machen
wurde, nur die hdchstmaoalich denkba-
ren Kriterien zu Grunde zu legen. Aus
diesen Grunden ist die ,Griine Liste Pra-
vention” auch nicht die deutsche Versi-
on der ,Blueprints” aus den USA (siehe
dazu www.colorado.edu/cspv/blue
prints/). Auf der anderen Seite liegen
mittlerweile etliche gut gemachte Wir-
kungsevaluationen von Programmen
im deutschsprachigen Raum vor, so
dass diese als MaBstab flir andere gel-
ten kénnen und die ,Eintrittsschwelle”
in die Empfehlungsliste auch nicht zu
niedrig gelegt werden sollte. Die dahin-
terstehende Problematik der ,richti-
gen” (angemessenen) Schwellenwerte
wurde durch den Bezug auf die Diskus-
sion in den Niederlanden gel6st:

Das theoretische Modell

Die Bewertung von Programmen in
der ,Grunen Liste Pravention” wurde in
Anlehnung an das theoretische Modell
von Jan Veerman und Tom van Yperen
(Veermann/van Yperen 2007) vorge-
nommen. Das von diesen Autoren vor-
geschlagene ,Entwicklungsmodell” flir
effektive Interventionen geht davon
aus, dass Interventionen (wie z. B. Pra-
ventionsprogramme) nicht nach dem
simplen Raster unterschieden werden
sollten, ob sie bewiesen wirksam (,evi-
denzbasiert”) oder ,nicht evidenzba-
siert” sind. Programme befinden sich
vielmehr meist auf einem Entwick-
lungsweg, auf dem verschiedene Stu-
fen der Beweiskraft unterschieden
werden kénnen:

m deskriptive Beweiskraft: die Pro-
grammelemente sind deutlich und
nachvollziehbar beschrieben;

m theoretische Beweiskraft: eine nach-
vollziehbare Begrindung liegt vor,
auf der Basis des wissenschaftlichen
Kenntnisstandes, warum diese Pro-
grammelemente wirksam sein sol-
len;

m indikative Beweiskraft: Evaluations-
studien zeigen deutlich, dass die In-
tervention zu den gewilinschten Er-
gebnissen flhrt, auch wenn die Be-
weiskraft noch niedrig oder vorlaufig
ist;

m kausale Beweiskraft: die Evaluation
kann nachweisen, dass die ge-
wulnschten Ergebnisse tatsachlich
durch die MaBnahme hervorgerufen
wurden.

Je niedriger die Entwicklungsstufe
ist, desto freier kbnnen die Evaluati-
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onskonzepte gewahlt werden. Flr den
Nachweis der Wirksamkeit auf der kau-
salen Ebene kommen aber nur die Eva-
luationsansatze in Frage, die auch kau-
sale Aussagen erlauben. Die praktische
Konsequenz dieses Modells lautet also
nicht, es mussten mehr ,randomisierte
Kontrollstudien” durchgeflihrt wer-
den, sondern Praventionsprogramme
sollten ihre Annahmen Uber Wirkungs-
zusammenhange expliziter formulie-
ren, damit sie entsprechenden Tests
unterzogen werden kdénnen. Pro-
grammentwickler sollen somit durch
Empfehlungslisten wie die vorliegende
Datenbank motiviert werden, ihre Eva-
luationsansatze entsprechend des Ent-
wicklungsmodells weiter zu verbes-
sern. Im Unterschied zu anderen Be-
wertungskriterien wird den theoreti-
schen Erkldarungsmodellen, warum
und auf welche Weise etwas wirksam
sein soll, bei Veermann und van Yperen
mehr Bedeutung gegeben, ohne die
Bedeutung von methodisch gut kon-
trollierten Evaluationsstudien damit zu
verringern’.

Dieses Entwicklungsmodell liegt der
,Datenbank effektiver Jugendinterven-
tionen” des Niederlandischen Jugend-
institutes zugrunde (vgl. NJI 2008, siehe
auch www.nji.nl/eCache/DEF/1/21/
478.html), die sich aus der CTC-Empfeh-
lungsliste flr die Niederlande entwi-
ckelt hat (Ince et al. 2007) und als Inspi-
ration fir die Entwicklung der ,Griinen
Liste Pravention” gedient hat (van Ype-
ren 2007, van Yperen/van Bommel
2009).

Der Schwellenwert fur die Empfeh-
lung in der ,Grlnen Liste Pravention”
liegt in der Erreichung eines mindes-
tens theoretischen Niveaus an Beweis-
kraft mit mindestens einer vorhande-
nen Prozessevaluation flr die Untersu-
chung der Umsetzungsqualitiat. Kon-
kret werden Praventionsprogramme in
der ,GrUnen Liste Pravention” in drei
Stufen bezuglich des Nachweises ihrer
Wirksamkeit eingeteilt:

In Stufe 1: , Effektivitat theoretisch
gut begriindet” wird ein Programm
eingeordnet, dessen Konzept die Krite-
rien fUr eine gute Konzept- und Umset-
zungsqualitat erflllen, dessen Evaluati-
onsstudie(n) aber noch keine Beweis-
kraft Uber die Wirksamkeit haben. Es
handelt sich z. B. um Prozessevaluatio-
nen, die allein die Qualitdt der Umset-
zung betrachten oder um Ergebnis-
messungen ohne die Untersuchung
von vergleichbaren Personen, die an
der MaBnahme nicht teilnehmen. Ohne
solche Vergleichs- oder Kontrollgrup-
pen bleibt bspw. unklar, ob die Veran-

derungen nicht auch ohne die MaBnah-
me eingetreten waren.

In Stufe 2  Effektivitat wahr-
scheinlich” wird ein Programm einge-
ordnet, dessen Evaluationsstudie(n)
positive Ergebnisse gezeigt haben und
die so angelegt sind, dass sie mehr als
bloBe Hinweise auf die Wirksamkeit ge-
ben. Eine in diesem Sinne ,vorlaufige”
oder ,schwache" Beweiskraft haben
Studien, die mit Kontrollgruppen ar-
beiten (dies kdnnen auch vor der Un-
tersuchung bekannte Vergleichswerte
im Sinne einer ,Benchmark-Studie”
sein). Im besseren Fall ist die Zuwei-
sung der Teilnehmer in die Kontroll-
und die Interventionsgruppe(n) nach
dem zufallsprinzip durchgefihrt wor-
den (ein ,Zufalls-Experiment”, bzw. ein
,Randomized Controlled Trial“, kurz
RCT), um zu verhindern, dass die Inter-
ventionsgruppe deshalb ausgewahit
wurde, weil sie z.B. eine hbhere Be-
reitschaft fur die Mitarbeit hatte. Eine
genaue Messung der Unterschiede
und eine kontrollierte Verteilung der
Teilnehmer auf die Vergleichs- oder In-
terventionsgruppe(n) (ein sogenann-
tes ,Quasi-Experiment”) gilt hier auch
als geeignet. Was die Studien in dieser
zweiten Stufe nicht haben, ist eine
Messung, ob die Effekte auch nach Ab-
schluss der MaBnahme anhalten (,fol-
low-up”). Auch eine Kontrollgruppen-
Untersuchung mit sehr wenigen Teil-
nehmern, die wenig Aufschluss Uber
die Generalisierbarkeit gibt, wird hier
eingeordnet.

In Stufe 3 ,Effektivitit nachgewie-
sen" werden nur die Programme ein-
geordnet, deren Evaluationsstudien
den hoéchsten Standards einer Wirk-
samkeitsmessung entsprechen und
dementsprechend eine hinreichende
bis sehr starke Beweiskraft haben. Die
vorliegenden Studien haben eine Zu-
weisung der Teilnehmer in die Kontroll-
oder Interventionsbedingung nhach
dem Zufallsprinzip vorgenommen,
oder es handelt es sich um gut kontrol-
lierte ,Quasi-Experimente”. Eine ausrei-
chend groBe Anzahl an Interventions-
und Vergleichsgruppen und Teilneh-
mern wurde gewahit. Eine ,follow-up*”
- Messung mit positiven Ergebnissenin
der Regel sechs Monate oder spater
wurde nach dem Ende der MaBnahme
durchgefuhrt.

Die Bewertung ,Auf der Schwelle”
kommt zustande, wenn nicht alle
Kriterien auf der Konzeptebene flr
ein theoretisch Uberzeugendes Mo-
dell erflllt sind; wenn nétige Informa-
tionen zur Einstufung noch nicht vor-
liegen oder wenn noch Uberhaupt
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keine Evaluation vorgenommen wur-
de.

Ausfuhrlich und im Detail werden
die einzelnen Bewertungsschritte und
-Kriterien unter dem Menupunkt ,Kri-
terien” in der Datenbank beschrieben.

Wir mdchten betonen, dass die drei
Bewertungsstufen wichtig flr die Wei-
terentwicklung der Evaluationsqualitat
von Programmen sind, aber angesichts
des derzeitigen Kenntnisstandes alle in
der ,Grlnen Liste Pravention” aufge-
nommenen Programme fur die Praxis
empfehlenswert sind, ungeachtet ih-
rer Einstufung.

Suchmaaglichkeiten und
Programmdarstellung

In der Datenbank kénnen Praventi-
onsprogramme zum einen gezielt nach
den Risiko- und Schutzfaktoren recher-
chiert werden, die sie senken oder star-
ken kénnen. Wenn Kommunen die Me-
thode von ,Communities That Care”
anwenden, kénnen sie auf der Basis ih-
res Gebietsprofils hier passgenaue An-
satze finden, welche ihre priorisierten
Risikofaktoren senken oder niedrige
Schutzfaktoren stiarken kénnen.

Die ,Griine Liste Pravention” erlaubt
dartiber hinaus auch eine gezielte Su-
che entlang von anderen Kriterien wie
Z.B. den von den Programmen ange-
gangenen Problemverhalten, dem Al-
ter der Zielgruppe, oder dem Einsatz-
bereich (Institution), um verschiedene
Zugange seitens der Praxis zu ermogli-
chen.

Die eingestellten Programme wer-
den nach einem einheitlichen Raster
vorgestellt, das kurze und Ubersichtli-
che Informationen enthalt: Uber Ziele,
Zielgruppe(n), die eingesetzten Metho-
den, verwendete Materialien und In-
strumente, Ansprechpartner, die Eva-
luationsmethode(n) und -Ergebnisse,
die Einschatzung des Evaluationsni-
veaus und der Beweiskraft, der finan-
zielle Aufwand (im Sinne der kosten-
trachtigen Posten), erforderliche Ko-
operationspartner, Zeit bis zu erwart-
baren Auswirkungen auf Risiko- bzw.
Schutzfaktoren, wo das Programm
schon eingesetzt wird u. v. m.

Ausgewahlte Programme

Derzeit sind in der ,Grunen Liste Pra-
vention" 34 Programme vertreten. Bei
55 Programmen lduft die Prifung

1 Auf dieser Ebene liegt daher kein Gegensatz zur meist ge-
brauchlichen ,Maryland-Scale” vor, siehe Sherman et al.
2002.
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noch, ob diese in die Liste aufgenom-
men werden kdnnen. FUr uns durchaus
Uberraschend ist, dass derzeit zwoOIf
Programme die Kriterien fur die hdchs-
te Stufe ,Effektivitdt nachgewiesen" er-
fullen. Betrachtet man die beeinfluss-
ten Risiko- und Schutzfaktoren, fallt
auf, dass v. a. fir Faktoren in dem Be-
reich ,Nachbarschaft/Stadtteil” groBe
Lucken (und damit Entwicklungsaufga-
ben!) bestehen, wahrend Faktoren in
den Bereichen ,Familie”, ,Schule” und
auf der individuellen/Peer-Ebene we-
sentlich besser abgedeckt sind.

Sortiert man die erfassten Program-
me nach der ihnen zugrunde liegen-
den Praventionsstrategie, ergibt sich
folgende Verteilung:

Die Dominanz der Kompetenzforde-
rung bei Kindern und Jugendlichen ist
sicher auch dem Umstand geschuldet,
dass an dieser Stelle standardisierte
Programme fur Kita und Schule leichter
ZU entwickeln und einzusetzen sind.
Die Aufstellung kann auch als Hinweis
darauf gesehen werden, dass von einer
zuklinftigen x-ten Neuentwicklung ei-
nes solchen Programmes nicht unbe-
dingt ein groBer Mehrwert zu erwarten
ist, zumal sich die bestehenden Pro-
gramme in vielen Bereichen recht ahn-
lich sind. Entwicklungsliicken sind eher
in den anderen Bereichen zu finden.

Weiterentwicklung der
,Grinen Liste Pravention”

Bei der Fllle der Angebote auf dem
Praventionsmarkt ist es gut moglich,
dass in dieser Datenbank noch das eine
oder andere Programm fehlt, weil es
Ubersehen wurde oder weil noch nicht
erfasste Evaluationsstudien neu verof-
fentlicht wurden. Unter dem Menu-
punkt ,ein Programm vorschlagen”

kénnen entsprechende Hinweise gege-
ben werden. Die derzeit noch in Bear-
beitung flur die Aufnahme befindlichen
Programme werden auch aufgelistet.
Die ,Grlne Liste Pravention” ist also
ein ,work in progress”. Mdgliche Wei-
terentwicklungen des Ansatzes gehen
in die Richtung der Etablierung einer
unabhangigen Expertenkommission,
welche die Einstufung der Programme
vornimmt, so wie dies auch bei der nie-
derldndischen ,Datenbank effektiver
Jugendinterventionen” der Fall ist.

Grenzen und Perspektiven

Aus der Evaluationsforschung ist be-
kannt, dass eine positive Wirkung nicht
nur vom eingesetzten Programm an
sich abhdngt, sondern auch von der
Qualitdt der Umsetzung vor Ort (vgl.
z. B. Durlak/DuPre 2008, Fixsen 2005).
Hier bringen einige Programme besse-
re Voraussetzungen mit als andere,
d. h. sie verfugen Uber eine qualitatssi-
chernde Implementierungsstrategie
(z. B. zertifizierte Trainer bzw. ausgebil-
dete Multiplikatoren). Eine weitere Fra-
ge ist, ob flr eine wunschenswerte
breitflachige Umsetzung genligend Ka-
pazitat in dieser Hinsicht vorhanden ist.
Diese Merkmale werden in der ,Griinen
Liste Pravention” nicht zur Bewertung
herangezogen, kbnnen aber klnftig ei-
ne wichtigen Unterschied in der Ver-
breitung von Programmen machen.
Der Landespraventionsrat Niedersach-
sen sieht bei der Frage der Implemen-
tierungsqualitdt die ,Grline Liste Pra-
vention” in einem engen Zusammen-
hang mit der Strategie von ,Communi-
ties That Care". CTC hilft kommunalen
Akteuren bei der Auswahl von geeigne-
ten Programmen entlang der Kriterien:
,wie dringlich sind die durch das
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Programm beeinflussten Risiko- und
Schutzfaktoren vor Ort zu bearbei-
ten?"/,wie gut passt das Programm in
die bestehende Landschaft der bereits
vorhandenen Angebote und wie kann
eine Verknlipfung mit diesen stattfin-
den?” und ,wie muss das Programm
aufgestellt sein, um auf der Ebene des
gesamten Stadtteils, bzw. der gesam-
ten Gemeinde Wirkungen zu entfal-
ten?”. Die Bereitschaft neue evidenzba-
sierte Programme einzufihren oder
bereits bestehende Angebote auszu-
bauen, bzw. weiterzuentwickeln, wird
sehr stark von der Beantwortung die-
ser Fragen nach der ,Passform” abhan-
gen. Ob diese Fragen nun mit den Me-
thoden von CTC beantwortet werden
oder nicht - sie gehen weit Uber das hi-
naus, was eine Empfehlungsliste, wel-
che die Evaluationsglte zu Grunde
legt, leisten kann. Die ,Griine Liste Pra-
vention” ist in diesem Sinne als ein wei-
terer Baustein oder Schritt zu mehr
Evidenz-Basierung in der Pravention zu
betrachten.

Die Autoren sind Projektmitarbeiter
beim Landespraventionsrat Nieder-
sachsen, Website und Kontakt:
www.lpr.niedersachsen.de
frederick.groeger-roth@mij.nieder
sachsen.de
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