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Mein Name ist Carolin Schürmann und folgende Eigenschaften haben mich 
ermutigt ... 

HALLO

Menschen einen alkoholfreien Alltag in einen stigmafreien Umgang 
mit Abhängigkeitserkrankungen näher zu bringen.

Tochter einer 
Alkoholikerin

Entspannt in 
Aktion

Begeistert
kommunikativ

Analytisch
kreativ

Alkoholfreie 
Mama



ICH BIN 1 VON MILLIONEN

Mama unter Verdacht
seit 2021

Unbedarft mit Alkohol
1994 – 2022

Lostchild & Heldenkinder 
1980er bis heute

Alkoholfrei
kreativ für Kinder 

mit Christoph 
seit 2022

Ohne Alkohol
mit Nathalie

seit 2022

Oma Leni (86)
2024

Gerti 
1970er



Alkoholabhängigkeit ist eine stark 
stigmatisierte psychische Krankheit. 
Selbststigmatisierung hat schwerwiegende 
Folgen für den Behandlungserfolg und die 
Suche nach Hilfe. 

Schomerus G, Corrigan PW, Klauer T, Kuwert P, Freyberger HJ, Lucht M (2011a): Self-stigma in alcohol 
dependence: Consequences for drinking-refusal self-efficacy. Drug and Alcohol Dependence 114,12–17



MEINE MAMA, DIE „ALKI“ (STIGMA KILLS)

Meine Mama Gerti (*1959) war 
bereits mit Ende 20 während 

meiner Grundschulzeit körperlich 
alkoholabhängig. Sie verließ 

meinen Papa und mich als ich 11 
Jahre alt war. Sie frühstückte kein 

einziges Mal mit mir. Sie trank 
bereits morgens in unserem 

Tabak- und Schreibwarenladen 
Miniaturfläschchen. Noch Jahre 
nach ihrem Auszug fanden wir 
ausgefuchste Verstecke ihrer 
Miniaturfläschchen im Haus. 

Gerti war als Erwachsene nur 7 
Jahre „trocken“ und nahm sich nie 
professionelle Hilfe. Sie war es sich 

selbst nicht wert und schämte 
sich ein Leben lang. 2003 litt sie 
bereits unter fortgeschrittener 
Leberzirrhose. Als sie 2012 das 

letzte Mal rückfällig wurde, 
überlebte sie nicht. Sie wurde in 

einem stark verwahrlosten 
Zustand 6 Tag vor ihrem Tod 

gefunden.

Die letzten 4 Tage begleitete ich 
sie im Krankenhaus Tag und 

Nacht. Sie sprach kaum ein Wort, 
da sie sich für ihren Zustand, den 

verwahrlosten Zustand ihres 
Zuhauses und ihrer Haustiere so 
sehr schämte. Mama starb am 
3.9.2013 im Alter von 54 Jahren.



DEUTSCHLAND
Wir haben ein Alkoholproblem



Alkoholfrei &
Krebsverdacht

bestätigte sich nicht

1994-2010 2011-2012 2014-2017

2018 2019 2020-2021 2022

2013

ICH, DIE ZUGEHÖRIG „KULTIVIERTE“ TRINKERIN 



SEELISCHE BELASTUNGEN IM 
„NORMBEREICH“

8

Schlechtes Gewissen
Schwer 
kontrollierbare 
Stimmungs-
schwankungen

Überzeichnetes 
Auftreten, um 
Schwächen zu 
überspielen

Unsicher in der 
Außenwahrnehmung: 
sieht man mir die Sucht 
an?

Ständige Angst vor 
schweren 
Erkrankungen

Andauerndes negatives 
Körpergefühl

Mangelndes 
Selbstwertgefühl



„UNBEMERKTER“ KRANKHEITSVERLAUF 

▪ 1979-2022 „Co-Abhängigkeit“ bzw. Mitbetroffenheit familiärer Suchterkrankungen 

▪ 1994-2021 Mitbetroffenheit pathologischer Persönlichkeitsstörung weiterer Familienmitglieder 

▪ 1994-2022 Alkoholkonsumstörung 

▪ Okt 2010 Pankreatitis 

▪ Sep 2014 & Jun 2016 Komplikationen Schwangerschaft (Gestationsdiabetes) & Sectio  

▪ Dez 2018 Diagnose Anpassungsstörung 

▪ Okt 2021 Diagnose Komplexe PTBS 

▪ Nov 2021 Verdacht Struma maligna mit anschließender PTBS-Symptomatik

▪ Okt 2022 Cholezystektomie & Verdacht HCC mit anschließender PTBS-Symptomatik  

▪ April 2024 TIRADS 4 Verdachtsdiagnose & Thyreoidektomie mit anschließender PTBS-Symptomatik 



SELBSTSTIGMATISIERUNG
HINDERT HILFESUCHE

v.l.n.r.: Sophia Rieckhof, Carolin Schürmann, Prof. 
Georg Schomerus (Direktor der Klinik und 
Poliklinik für Psychiatrie und Psychotherapie), 
Johanna Kummetat: Universitätsklinikum Leipzig

„Selbststigmatisierung ist 
unabhängig von der Dauer und 
Schwere des Alkoholproblems mit 
einer geringeren Selbstwirksamkeit 
bei der Verweigerung des 
Alkoholkonsums verbunden.“



DAS PROGRESSIVE MODELL 
NACH SCHOMERUS

Mir wurden die negativen Stereotype 
bewusst, die gegenüber meiner 

Mutter von anderen vertreten 
wurden.

„Deine Mama ist ein schwacher 
Mensch. Ihr sind Alkohol und Männer 

wichtiger als die eigene Tochter.“

1. 2.
Ich stimmte den Stereotypen 

über alkoholkranke Mütter zu, da 
sie in meinem sozialen Umfeld 

vorherrschten.

„Meine Mama ist nicht stark genug, 
keinen Alkohol zu trinken. Ich bin es 

ihr nicht wert.“

3.
Ich wurde selbst eine alkoholkranke 

Mutter & übertrug die negativen 
Stereotype auf mich.

„Du hast es nicht mehr im Griff. 
Sie hatte Recht, Du bist nicht so 
gut und stark, wie Du denkst.“

4.
Ich verlor meinen Selbstwert und 
mein Selbstvertrauen aufgrund 
negativer Überzeugungen über 

alkoholkranke Mütter.

„Du bist genauso schwach und 
manipulierbar und eine ebenso 

miserable Mutter.“



Mama war oft 
gereizt und 

erschöpft. Oder sehr 
euphorisch. Sie 

konnte wenig auf 
meine Bedürfnisse 

eingehen.

Einmal klaute ich ihr 
Geld, um ihr ein 

Geschenk zu kaufen. 
Ich wollte ihr eine 

Freude machen und 
wusste nicht wie.

Wenn ich richtig 
betrunken war, wurde ich 
extrem emotional, konnte 
mich total in Situationen 

reinsteigern und 
verzweifelte manchmal 

an meinen Gefühlen.

Ich hatte das Gefühl, 
mein Leben ohne 

Alkohol nicht 
ertragen zu können.

Ich dachte „jeder würde 
an meiner Stelle 

trinken, ich trinke ja 
morgens keinen 

Schnaps wie meine 
Mama, also bin ich 

noch nicht am Ende...“

Mama frühstückte 
so gut wie nie mit 

mir und unterstütze 
mich nie bei meinen 

Schularbeiten. 

Ich dachte oft, 
Mama hat mich 

nicht lieb und habe 
nach Gründen bei 

mir gesucht.

Wenn ich mit 
Freundinnen in die 
Disco ging, fiel ich 

regelmäßig auf der 
Tanzfläche um, wenn ich 
zu viel getrunken habe.

Als mich der Vater 
meiner Kinder 

verließ und ich zu 
meinen Eltern 
zurück musste, 

fühlte ich mich als 
wäre ich gescheitert.

Ich relativierte 
meine 

Alkoholerkrankung 
damit, dass ich in 
einem besonders 
schlimmen Leben 

stecke.



Menschen mit Alkoholproblemen fühlen sich anormal, 
schwach, weniger wert und nicht zugehörig. 

1. 2. 3. 4.
Gesellschaftliche 
Normen und Werte:

Ressourcenschonende 
Behandlung: 

Frühzeitige Aufklärung 
in Familien & Schulen:

Ganzheitliche 
Prävention im Alltag:

Alkohol ist ein Zellgift, 
kein harmloses 
Erwachsenengetränk 
oder kulturstiftendes 
Genussmittel.  

Alkoholtrinken ist kein 
sozial erwünschtes 
Ritual, sondern 
Drogenkonsum. 

Reflexions- und 
Bewegungsangebote 
zur stärkeren 
Wahrnehmung und 
besserem Verständnis 
von Selbstliebe, 
Selbstwert und 
Selbstfürsorge.  

Alkoholerkrankte 
Menschen und 
Mitbetroffene 
verdienen besondere  
Aufmerksamkeit und 
Fürsorge (CRAFT 
Ansatz). 

Darum verweigern sie sich VOR HILFE, verheimlichen oder Verschweigen IHRE PROBLEME. 



1. 2. 3. 4.

Je weniger Alkohol in 
einer Gesellschaft 
instrumentalisiert und 
beworben wird, desto 
niedriger sein normativer 
Kultstatus und 
gesellschaftlicher 
Stellenwert. 

Je weniger ritualisierte 
Alkoholanlässe, desto 
geringer der kultivierte 
Alkoholkonsum, desto 
weniger sozialisierte 
Gewöhnung, 
missbräuchlicher 
Umgang und weniger 
Probleme mit Alkohol. 

Je öfter ich alkoholfreie 
emotionale Regulierung 
und Stressbewältigung 
selbst erfahre, desto 
normaler und einfacher 
ist mein Alltag ohne 
Alkohol. 

Je mehr ich als 
Mitbetroffene*r auf mich 
selbst achte, desto 
leichter kann ich bei der 
Konsumkontrolle und 
Selbstfürsorge 
alkoholerkrankter 
Menschen unterstützen. 

WIR ALLE können helfen, Selbststigmatisierung bei 
alkoholassoziierten Erkrankungen zu reduzieren.    



Unsere Scham, unsere Schuldgefühle und 
unser Schweigen über unsere 
Alkoholprobleme hat uns gemeinsame 
Lebenszeit gekostet. Seitdem ich offen über 
Alkoholprobleme spreche, geht es vielen 
Menschen besser. 

Carolin Schürmann 
(Dipl. Sozialwirtin, Gründerin GERTY NUSS, Kommunikationsexpertin für stigmafreien Umgang mit 
Suchterkrankungen, insbesondere Alkoholerkrankungen)    



KEYNOTES & IMPULSVORTRÄGE (Fokus: politische Bildung) 
Über die normative Kultivierung von Alkohol in unserer Gesellschaft und die 
Selbststigmatisierung von Familien mit Alkoholproblemen. 

KOMMUNIKATIONSBERATUNG (Fokus: Arbeitskultur) 
Wie Sprache und Symbolik unsere Realität, Denk- und Verhaltensweisen sowie 
unser soziales Handeln beeinflusst, zeigt sich besonders deutlich im STIGMA von 
Alkoholproblemen und KULTSTATUS von Alkoholtrinken. 

FÜHRUNGSKRÄFTE-SEMINARE (Fokus: Früherkennung) 
Wie wir mit mentalen Erkrankungen, insbesondere Suchterkrankungen im 
Leistungsumfeld und der Geschäftswelt umgehen, hat großen Einfluss auf 
frühzeitige Problemerkennung und Hilfsbereitschaft. 

FACHKRÄFTE-SCHULUNG (Fokus: Umgang in Verwaltung, Bildungs- und 
Gesundheitssektor)
Ein besseres Verständnis für die Perspektive von alkoholerkrankten Menschen 
und deren sozialem Umfeld, kann in unserer Kommunikation mit und unter 
Betroffenen Stigmatisierungseffekte effektiv abbauen. 

ANGEHÖRIGEN-TRAINING (Fokus: Suchthilfe Bayern ab Q4 2024)
Es gibt ressourcenschonende Trainings für Menschen, die in der Suchtberatung 
und Suchthilfe tätig oder als soziale Bezugspersonen mitbetroffen sind. Distanz 
und Trennung darf mit Nähe und Fürsorge als freiwillige Strategie ergänzt 
werden. 

Persönliche Beratung, evidenzbasierte 
Interventionen und Gesprächsleitfäden 
erhalten Sie auf Anfrage:

info@gertynuss.de   oder +49 175 581 80 66

gertynuss.de

mailto:info@gertynuss.de

	Slide 1: NICHT- BEHANDLUNG VON  SUCHT- ERKRANKUNGEN in Familien
	Slide 2: Mein Name ist Carolin Schürmann und folgende Eigenschaften haben mich ermutigt ... 
	Slide 3: ICH BIN 1 VON MILLIONEN
	Slide 4
	Slide 5: MEINE MAMA, DIE „ALKI“ (STIGMA KILLS)
	Slide 6: DEUTSCHLAND
	Slide 7
	Slide 8: SEELISCHE BELASTUNGEN IM  „NORMBEREICH“
	Slide 9: „UNBEMERKTER“ KRANKHEITSVERLAUF 
	Slide 10: SELBSTSTIGMATISIERUNG HINDERT HILFESUCHE
	Slide 11: DAS PROGRESSIVE MODELL  NACH SCHOMERUS
	Slide 12
	Slide 13: Menschen mit Alkoholproblemen fühlen sich anormal, schwach, weniger wert und nicht zugehörig.  
	Slide 14: WIR ALLE können helfen, Selbststigmatisierung bei alkoholassoziierten Erkrankungen zu reduzieren.     
	Slide 15
	Slide 16

